Fenerbahge Universitesi i

Saglik Bilimleri Dergisi
Cilt 1, Sayi 2, 130-140, 2021
Fenerbahce University

Journal of Health Sciences
Volume 1, Issue 2, 130-140, 2021

FENERBAHCE UNIVERSITES!

FBU-JOHS

Vejetaryen Beslenme ve insiilin Direnci ile iliskisi
Vegetarian Nutrition and Its Relationship with Insulin Resistance

Sule BOZFIRATY®, Ruken DUZCE?®

1Okan Qniversitesi, Beslenme ve Diyetetik Bélumu, !stanbul, Turkiye
20Okan Universitesi, Beslenme ve Diyetetik Bolumdi, Istanbul, Tarkiye

Ozet

Gunimulzde vegan ve vejetaryenlik ¢ok sayida birey tarafindan kabul edilen bir yasam bigimidir.
Bireylerin bu yasam tarzini benimsemelerinin altinda yatan birgok motivasyon kaynag (etik, saglik ve
cevresel) bulunmaktadir. Gin gegtikge vejetaryen diyetler beslenmenin énemli bir pargasi olmaktadir.
Bu beslenme tarzina yonelik yapilan ¢alismalarda, vejetaryen beslenmenin hem uzun hem de kisa
dénemde alinan sonuglari, insan sagligina olan olumlu etkilerine deginilmektedir. Fakat bu hususta
dikkat edilmesi gereken en 6nemli nokta vejetaryen beslenmenin iyi planlanmis, yeterli ve dengeli olmasi
konusudur. Aksi takdirde, beslenme programi iyi planlanmamis vejetaryenlerde 6zellikle de veganlarda
aneminin goérilmesi, B12 vitamini, ¢inko, kalsiyum ve D vitamini eksikligi ile karsilasiimasi muhtemel
problemlerdir. icerigi yeterli ve dengeli olacak sekilde hazirlanmis vejetaryen diyetler, vejetaryen
olmayanlara oranla daha disuk vicut agirligi ve optimal beden kitle indeksi saglamaktadir. Ayrica bu
diyetler tligliserid, disik ve yiksek yogunluklu kolesterol ve tansiyonu etkili bir sekilde distrmektedir.
Bu 6nemli bulgular, birgok hastalik i¢in diyet mtdahalesi yoluyla halk sagligi agisindan olumlu etkilere
neden olmaktadir. Vejetaryen diyetlerde, insan vicudunun sindiremedigi besin bilesenleri yani posa
fazlaca yer almaktadir. Bu bilesenler kompleks karbonhidratlardir ve kan dolagimina emilimi
yapilmamaktadir. Posa gastrik bosalmayi geciktirerek karbonhidrat emilimini yavaslatmakta boylece kan
glikoz dizeyinin denetiminde dnemli gérev almaktadir. Yuksek lif icerikli vejetaryen diyetlerin glisemik
indeksi disUk ve glisemik yUku ise dusuk-ortadir. Lif bakiminda zengin fakat yag icerigi diisuk vejetaryen
diyetler hicrelerin insiline olan duyarliligini artirmaktadir. Bu durum insilin direnci ve diyabete karsi
koruyucu etki saglamaktadir.

Bu calisma vegan ve vejetaryen beslenmenin insilin direnci ile iliskisini degerlendirmek, bu beslenme
tarzi sirasindan ortaya ¢ikabilecek besin 6gesi yetersizliklerine dikkat cekmek, kilo yoénetimi, tip 2
diyabet, osteoporoz, hipertansiyon, kardiyovaskuler hastaliklar ve birgcok kanser tirleri Uzerine olan
etkisine kargsi farkindaligi arttirmak amaciyla hazirlanmis bir derlemedir.

Anahtar Kelimeler: Vegan, Vejetaryen, insiilin Direnci, Beslenme

Abstract

Veganism and vegetarianism are a lifestyle adopted by a large of individuals today. There are many
sources of ethical, health and environmental motivation behind individuals' adoption of this lifestyle.
Vegetarian diets are becoming an important part of nutrition day by day. In studies on this nutrition style,
both long and short term results of vegetarian nutrition and its positive effects on human health are
addressed. However, the most important point to be considered in this regard is that the vegetarian diet
is well planned, sufficient and balanced. Otherwise, anemia and vitamin B12, zinc, calcium and vitamin
D deficiency are possible problems in vegetarians whose nutrition program is not well planned,
especially in vegans. Vegetarian diet prepared with sufficient and balanced content provide lower body
weight and optimal body mass index than non-vegetarians. Moreover, these diets effectively reduce
triglycerides, low and high density cholesterol and blood pressure. These significant findings have
positive effects on public health through dietary intervention for many diseases. In vegetarian diets,
nutritional components that the human body cannot digest, pulp are excessively involved. These
components are complex carbohydrates and they are absorbed into the bloodstream. Pulp slows down
carbohydrate absorption by delaying gastric emptying, thus playing an important role in the control of
blood glucose level. High fiber vegetarian diets have a low glycemic index and a low medium glycemic
load. Vegetarian diets rich in fiber but low in fat increase the sensitivity of cells to insulin. This situation
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provides a protective effect against insulin resistance and diabetes.

This study is a review prepared to evaluate the relationship between vegan and vegetarian diets and
insulin resistance, to draw attention to the nutrient deficiencies that may occur during this diet, to
increase awareness of their effects on weight management, type 2 diabetes, osteoporosis,
hypertension, cardiovascular diseases and many types of cancer.
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1. Girig
1.1.Bir Hayat Felsefesi: Vegan ve Vejetaryenlik

Vegan ve vejetaryenlik, glin gectikge dinyada sayica artig gostermeye devam etmektedir. Bu beslenme
sekli ayni zamanda bir yasam tarzi, bir hayat felsefesidir. Kisinin, canliya, dogaya ve yasama olan bakis
acisiyla alakalidir (1).

Her bireyin vegan/vejetaryenligi segme sebebi farklilik gostermektedir. Bu yasam tarzini kimi ekolojiye
verilen zarari azaltmak igin, kimi de hayvan haklarini korumak ve canli yasamina saygi gostermek gibi
etik gerekgelerle tercih ederler. Etik nedenlerin yani sira, ekonomik nedenlerle, tadini ve dokusunu
sevmeme nedeniyle veya daha saglikli olmak amaciyla, kltiirel ve dini inanglar (Rastafaryanlar,
Mormonlar, Adventistler ve Budistler gibi) nedeniyle vejetaryen beslenmeyi secenler de bulunmaktadir
2).

Dunyanin artan nifusunu doyurmak igcin ¢ézim olarak vejetaryenlik diusindlmektedir. Bitkisel rlin
yetistirmenin, hayvan yetistirmeye g6re daha ucuza, daha ¢ok insanin doyurulabilecegi
dusunitlmektedir. Hayvanlarin kesilip yenilmesi hayvansal kaynaklarin tikenmesine neden olacagindan
hayvanlari kesmek yerine suti ve yumurtasiyla daha uzun siure insana besin saglamak
dusuntlmektedir. Bu goérus vejetaryenligi veganlardan ayiran bir durumdur. Clnkl vegan bireyler
hayvansal UrlGnlerin tamamini reddeder. Sut ve sut Urdnleri, yumurta, bal tiketmez ve hayvanlarin
insanlar i¢in hi¢bir sekilde kullaniimamasi gerektigini disunurler (3). Deri, yun ve ipekten elde edilmis
giysiler, hayvansal yag i¢ceren sabun ve kozmetik Urlinleri kullanmazlar. Canli hayvanlarin kullanildigi
filmleri izlemezler. Dogal ortamlarindan alikonulup, insanlarin eglenceleri icin hayvanlara zulmedildigini
savunurlar. Hayvanlarin kullanildigi sirklere, hayvan giresleri, at yariglari, hayvanat bahcelerine
katiimazlar. Hayvan deneyleri Uzerine piyasaya surilen dis macunu, deterjan, ilag gibi Urinleri

kullanmamaktadirlar (4).
1.2.Vejetaryenligin Tiirleri

Tiketilen hayvansal urinin turine goére vejetaryen cesitleri bulunmaktadir. Semi-vejetaryen
(Flexitaryen): Sut ve sut Urtnleri tuketilmektedir. Haftada belli sayida olacak sekilde ve sinirl miktarda

yalnizca tavuk ve balik tiketiimektedir. Bazi beslenme tarzi bazi gruplar tarafindan vejetaryenlik olarak
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kabul edilmemektedir. Lacto-ovo vejetaryen: Herhangi bir et Urinu tiketimemekte ancak
hayvanlardan uretilen sekonder Urlnler (yumurta, sut, bal gibi) kabul edilmektedir. Lacto vejetaryen:
Yumurta ve higbir et trind tiketiimekmektedir. Fakat sut ve sut Grdnleri, bal tiketilmektedir. Ovo
vejetaryen: Hayvansal drlin olarak sadece yumurta tiiketiimekte, yumurta hari¢ hicbir hayvansal Uriin
kabul edilmemektedir. Pesco-vejetaryen: Balik ve diger deniz canlilari, sit ve st trlnleri, yumurtanin
tuketildigi, diger Grtnlerin (tavuk, kirmiz et vs.) kabul edilmedigi vejetaryenlik ¢esididir. Polo-vejetaryen:
Bitkisel besinler yaninda sadece kiimes hayvanlar tiketiimektedir (5). Vegan: Bu beslenme tarzini
benimseyen bireyler herhangi bir amagla hayvanlari istismar etmekten kaginirlar. Higbir sekilde
hayvansal gida ve hayvanlardan elde edilmis higbir Grin kullanmazlar. Sit iceren ¢ikolata dahi
tiketmezler. Beslenmelerinde sadece bitkisel Urlnler; meyve, sebze, tahil, kurubaklagil ve yemisler
bulunmaktadir (6).

Vegan Dernegi (The Vegan Society) veganizmi; “Hayvanlarin gida, giyim ya da baska amaclarla
maruz kaldiklari sémuri ve zulman her tirlisinden (uygulanabilir olan en mimkiin mertebede) kaginan
ve buna ek olarak insanlarin, hayvanlarin ve g¢evrenin yararina, hayvan kullanimi igcermeyen
alternatiflerin geligtiriimesini ve kullanimini destekleyen felsefe ve yasam bicimidir.” seklinde

tanimlamigtir (7).
2. Vejateryenlik ve Veganligin Tarihsel Siireci

Vejetaryenligin ilk ortaya ¢ikisina dair kesin bilgiler bulunmamakla beraber vejetaryenlik ile ilgili ilk yazili
metinler, Antik Yunan’da yasayan ve et trlnlerini tiketmeyen Orfeciler tarafindan kayit altina alinmistir.
MO. 5. Yiizyllda yasayan Empodices, bagka canlilari éldirmemenin bir erdem oldugunu séyleyerek
vejetaryenligi benimsedigini bildirmektedir (8).

Vejetaryen yasam tarzi 3000 yil dncesine dayanmaktadir. Hinduizm, Jainizm ve Budizm dinlerinde etik
gerekcelerle ve/veya daha saglkli oldugu dusinuldiugu igin vejetaryen beslenilmektedir. Vejetaryen
beslenme bicimi dinyada yayilmaya devam etmektedir fakat vejetaryenler blylk nifus gruplari
olusturmazlar ve bu nedenle epidemiyolojik calismalarda tespit edilmesi zordur (9).

Yunan filozof ve matematik¢i Pisagor'un reenkarnasyonu ileri siirmesi ile vejetaryenlik arasinda bir
baglanti oldugu distnilmektedir. Pisagor, tiketilen her hayvanin bir zamanlar insan olduguna ve
gelecekte yeniden insan olacaklarina olan inanmaktadir. Bu inanci sebebiyle etik vejetaryenligin babasi
olarak kabul edilmektedir. Pek ¢ok filozof ve bilim adami 19. ylzyilda Pisagor’un bu gérusunin tesiri ile

vejetaryenligi benimsemistir (4).
3. Saglik Yénliyle Vejetaryenlik ve Veganlik

Vejetaryen diyetlerinin beslenme yeterliligine iligkin kapsamli aragtirmalar yapilmistir, ancak vejetaryen
ve veganlarin uzun vadeli saghgi hakkinda daha az sey bilinmektedir. Bireyler birbirinden farkh
nedenlerle vegan veya vejetaryen diyetleri segmektedir. Ancak vejetaryen diyetler dikkatli planlama
gerektirmektedir (5).

Amerikan Beslenme Dernegi gegmis yillarda vejetaryen/vegan beslenme tarzini sagliksiz bir beslenme
bicimi olarak kabul etmekteydi. Fakat son yillarda bu konu (zerine yapilan birgok calismayi
desteklemektedir. Dikkatli ve dogru planlanmis vejetaryen beslenmenin saglikli ve bazi hastaliklardan

korumada etkili oldugu ve bireyleri iyilestirmede fayda saglar nitelikte oldugu kanisina varmistir.
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Amerikan Beslenme Dernegdi ve Beslenme ve Diyetetik Akademisi’ne goére iyi hazirlanmis vejetaryen
diyetlerin, yasamin her evresindeki (hamilelik, emzirme, bebeklik, cocukluk ve yetiskinlik gibi) bireyler
ve sporcular igin uygulanmasinda sakinca olmadigi ayrica bazi kronik hastaliklarin yénetiminde de
yararli olabilecegi bildirilmistir (10).

Az miktarda doymus yag alimi, disik yodunluklu kolesterol agidan fakir ve sebze, meyve, kepekli
tahillar, baklagiller, soya Urinleri, tohumlar, kabuklu yemigler ve posa agisindan zengin olmasi
vejetaryen ve vegan diyetlerinin 6zellikleridir. Vejetaryen bireylerde BKi daha disiiktiir. Bu faktorler
kronik hastaliklarin azalmasina katkida bulunmaktadir (11).

Bununla beraber tip 2 diyabet goérilme sikliginin da vejetaryen olmayan bireylere gére daha dusuk
oldugu yapilan ¢alismalarca gdsteriimektedir. Bu durum, BKI (izerindeki olumlu etkisi, yiiksek miktarda
lif alimi, hayvansal proteinlerin olmamasi veya dusik miktarda olmasi, hepatoseluler ve intramiyoseliler
yagda azalma ve artmis insulin duyarliligi ile iliskilendiriimektedir (12).

Vejetaryen diyetten seker igeren yiyecek ve igecekler, islenmis tahillar ve patates ¢ikartildiginda diyabet
gelisime riski %34 olarak belirtiimistir. Bununla birlikte seker iceren yiyecek ve igecekler, islenmis tahillar
ve patatesin yer aldidi bitkisel diyetlerde bireylerin tip 2 diyabete yakalanma oraninin %16 daha yiksek
oldugu gdsterilmektedir (13).

Kanser igin, vejetaryenlerde vejetaryen olmayanlara gore tim kanser bdlgelerinin toplam riskinin daha
dislk olduguna dair bazi kanitlar vardir, ancak tek tek kanser boélgelerine iliskin bulgular kesin degildir.
En son bildirilen kiresel kanser istatistiklerine gére, 2018'de 17 milyon yeni kanser vakasi ve 9,5 milyon
kansere bagl 6lim (melanom hari¢) meydana gelmistir (14). 43,8 milyon kanser hastasinin 2018 yilinda
hayatta oldugu tahmin edilmektedir. Diinya Kanser Arastirmalari tarafindan yayinlanan en son diyet ve
kanser raporuna gdre saglikl bir diyet elde etmek icin bitki bazl yiyecekler tiketmek, kanser riskinin
azalmasiyla iligkilendirilmigtir (15).

Diyetteki lif ve biyoaktif bilesiklerin ana kaynadi bitki bazli yiyeceklerdir (meyveler, sebzeler, tahillar,
kabuklu yemigler ve tohumlar, baklagiller ve bitkisel yaglar). Ozellikle, turpgiller ve allium sebzeleri
(sogan, sarimsak, pirasa), domates, yesil ¢gay ve tam tahilli tahillar gibi gidalarda bulunan lif, kikuart
bilesikleri, karotenoidler ve polifenollerin antikarsinojenik 6zelligi bulunmaktadir. Bu nedenle bitki bazli
gidalarin kanser gelisimine karsi antiinflamatuvar ve antioksidatif etkiler gdstermesi muhtemeldir (16).
Vejetaryenler, karigik diyetle beslenenlere gére daha fazla ve daha dizenli sebze, meyve, posa, bakliyat
tuketimi sayesinde agiz, 6zafagus, mide, akciger kanseri igin daha dusik insidansa sahiptir. Karisik
diyetle beslenen bireylere gore vejetaryenler de prostat kanseri %35 daha az goérilmektedir (17). Fakat
tiim bu olumlu saglk etkilerinin yani sira iyi planlanmamis, kisith ve tekrarlayan vejetaryen diyetler besin
ogesi (protein, doymus yaglar, omega3 yag asidi, retinol, kolesterol, B12 vitamini, kalsiyum, D vitamini
ve ¢inko) yetersizlikleri ile sonuglanmaktadir (18).

Beslenmede yeterli miktarda protein alinmasi biytime ile hicrelerin tamiri, kaslarin islevini devam
ettirmesi, sinir iletimi ve bagisiklik icin cok dnemlidir. Bitkisel besin kaynaklari, hayvansal kaynaklara
kiyasla elzem aminoasitleri diusik dizeyde icermektedir ve daha az sindirilebilirlide sahiptir. Soya
fasulyesi, kinoa ve amarantin protein igerigi ile vicutta kullanilabilirligi bakimindan hayvansal kaynakl
urlinlere benzer oldugu bilinmektedir. Bu nedenle vegan ve vejetaryen bireyler protein alimlarini kontrol

edebilmek icin diyetlerinde bu urinlere yer vermektedir (19).
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Vicutta birgok yag asidi viicutta sentezlenmektedir fakat omega-3 ve omega-6 yag asitlerinin viicutta
sentezlenmemesi nedeniyle diyetle alinmak zorundadir. Omega-3 yag asitleri normal biyime ve
gelisimin saglanmasi ve ayrica kardiyovaskiler saglik ile inflamatuvar ve kronik hastaliklarin dnlenmesi
acisindan da 6énemli bir besin 6gesidir. Vejetaryen bireylerin EPA ve DHA alimlarinin ve kan degerlerinin
diger bireylere gore daha disiik oldugu veganlarin ise takviye almadi§i takdirde sifir EPA ve DHA
aldiklari rapor edilmistir (20).

Bu diyet modelinin olumsuz bir yani da ginko, kalsiyum, demir ve D ve B12 vitaminin eksik alimidir. Bu
nedenle elzem besin 6gelerinin karsilanmasi igin bazi takviyelerin kullaniimasi gerekmektedir. Kirmizi
et alimi dislk olan veya hi¢ olmayan bireylerde hemoglobin konsantrasyonlari ve ferritin seviyeleri
onemli dlcide dislk ve anemik olma olasihdi daha yulksektir. Vejetaryenlerde dusuk kobalamin
seviyeleri tespit edilmistir. Bu eksiklik nedeniyle zorunlu bir B12 vitamini ikamesi alinmalidir (21).
Vejetaryen/vegan beslenme de D vitamini eksikligi de goérilmektedir. 25(OH)D, hcre farklilagsmasini
etkileyerek ve hlcre gogalmasini, blylimeyi, invazyonu, anjiyogenezi ve metastazi azaltmaktadir.
Cesitli meta-analizler, 25(OH)D'nin diisiik serum dizeylerinin kanser insidansini arttirdigini bildirmistir.
Vejetaryen diyette protein, D vitamini ve kalsiyumun yetersiz alinmasi ve bitkisel kaynakl diyetlerde
bulunan oksalik asit ve fitik asit kalsiyum emilimi ve tutumunu etkileyerek kemik mineral yogunlugunun
zaman iginde azalmasina sebep olmaktadir. Bu durum kemik dokusu kaybi ile iligkilendiriimekte ve yasli
bireylerde meydana gelebilecek kemik kiriklari riskini arttirmaktadir (22).

Ayrica balik tiketen bireylerin, yemeyenlere gére (veganlar dahil) tim koétl huylu kanser vakalarinin
%10 daha disik oldugu bildirilmistir. Fakat genel 6lim oranlarin bakildiginda sonuglar vejetaryenler ve

vejetaryen olmayanlar igin benzerdir (23).
4. Insiilin Direnci Nedir ve Tarihsel Siireci Nelerdir?

instilin direnci, mikrovaskiiler ve makrovaskiiler hastalik riskinin artmasiyla iligkili karmasik bir metabolik
bozukluktur. insilin direncinin temel klinik ézelligi hiperglisemidir. insilinin glikoz metabolizmasinin
dizenlenmesindeki merkezi roli gegen yuzyillar boyunca arastiriimaktadir. Hiperglisemiye yol agan
mekanizmalari arastirmak icin 1920'lerin baslarinda Banting, Best, Collip ve Macleod'un sigir
pankreasindan saflastirilmis bir madde ile tedavi edilen bir hastada kan glikoz seviyelerini ve glikozuriyi
basarili bir sekilde disurdugu gorulmektedir. 1930'larin ortalarinda, klinik gdézlemler 'insuline duyarli' ve
'insuline duyarsiz' diyabet arasinda olasi bir ayrim oldugunu ortaya koymaktadir. Sadece 1950'lerde,
patofizyolojik ve biyokimyasal farkliliklara bagh olarak 'insiline bagiml' (saptanamayan insilin
seviyelerini gosteren) ve 'instline bagiml olmayan' (normal veya yuksek insulin seviyeleri) terimleri
ortaya ¢gikmaya baslamistir. Onlarca yillik gézlem ve deneylerden ortaya ¢ikan iki diyabet tliri arasindaki
fark, daha onceki 'insuline bagiml' ve 'olmayan' diyabet tanimlarinin yerine 'tip I' ve 'tip II' diyabet
tanimlarinin getirildigi 1979'da resmi olarak kabul edilmistir (24).

1990'larda, Amerikan Diyetisyenler Dernegdi (ADA)’'ne kayitli diyetisyenler insilin direnci i¢in beslenme
uygulama kilavuzlari  gelistirmis ve  kullanimlarinin  klinik  sonuglari  nasil  etkiledigini
degerlendirmistir. Klinik arastirmalar sonucunda, ¢oklu karsilastirmalar kullanilarak cesitli beslenme
mudahaleleri ile diyabet tibbi beslenme tedavisinin glisemik ve diger metabolik sonuglarin

iyilestiriimesinde etkili oldugunu bildirmektedir (25).
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5. Insiilin Direnci ve Tip 2 Diyabet

Tip 1 ve tip 2 diyabet, ylksek kan sekeri seviyeleri ile insilin duyarlihdina bagl islevinde azalma
nedeniyle karakterize edilen yagsam boyu suren bir durum oldugu bilinmektedir. Yillar i¢inde diyabet
prevalansi tim dinyada artmis ve ylksek mortalite ile morbidite oraninin énde gelen nedenlerinden biri
olarak siniflandiriimigtir (26).

Kiresel diyabet prevalansi yetiskinlerde 1980'de %4,7 iken 2014'te %8,5'e yukseldigi bildiriimektedir.
Diyabetli yetiskinlerin %90-95'inin Tip 2 diyabet oldugu goérilmustir. Hiperglisemi, insilin direnci ve asiri
yag asitleri oksidatif stresi artirmakta, proteinkinaz-C sinyalini bozmakta ve vaskiiler inflamasyon,
vazokonstriksiyon, tromboz ve aterojenez ile sonuclanan ileri glikasyon son Urunlerini artirmaktadir (27).
Diyabet prevalansinin artmasi, risk gruplarinda diyabet ve prediyabeti tespit etmek icin hedefli taramay
gerektirir. Tip 2 diyabet tani kriterleri igin aclik ve oral glukoz tolerans testleri, biyokimyasal kan bulgulari
ve hemoglobin A1c (HbA1c) parametrelerine bakilmasi gerekmektedir. Bu, bu risk gruplarinda diyabetin
baslamasini dnlemek ve diyabetin ilerlemesini geciktirmek igin énlemlerin erken baslatilmasinin temelini
olusturmaktadir (28).

Diabetes mellitus, esas olarak tip 2 diyabet artisina bagli olarak, diinya ¢apinda daha ylksek prevalansa
sahip kronik hastaliklardan biridir. Bu artis, esas olarak nifusun yaslanmasi, mevcut obezite salgini ve
yuksek kalorili diyetler ve hareketsiz yasam tarzi gibi yasam tarzindaki degisikliklerden

kaynaklanmaktadir (29).
6. Insiilin Direnci Medikal ve Beslenme

Diyabet tedavisinin baslica faktorlerinden olan akut ve kronik diyabetik komplikasyon risklerini azaltmak
icin diyet tedavisi uygulanmalidir. Uygulanacak diyet tedavisi ile kan sekeri ve lipid parametrelerinin
dizenlenmesi 6nerilmektedir (30).

Fazla kilolu veya obez bireyler icin kilo kaybi, tip 2 diyabetin dnlenmesinde ve iyilestiriimesinde
etkilidir. Egzersiz ve davranis degisikligi gibi diger yasam tarzi faktorleriyle birlikte diyet, kilo vermede
onemli bir rol oynamaktadir. Diyetler, gunlik kalori alim hedeflerini karsilamak icin tiketilen
karbonhidrat, yag ve proteinin tiriine ve miktarina gére degismektedir (31).

Prediyabet veya tip 2 diyabetli yetigkinler igin, beslenme uzmanlari tarafindan saglanan tibbi beslenme
tedavisinin; tibbi sonuglarin iyilestiriimesi ve yasam kalitesinin i¢in saglanmalidir. Ayrica prediyabet ve

obezitenin, tip 2 diyabete ilerlemesini dnlemek igin gereklidir (32).
7. Instilin Direnci ve Posa Tiiketimi lliskisi
7.1. Diyet Posasi Nedir?

Diyet lifi, insanlarda lifi sindirmek i¢in gerekli olan sindirim enzimi eksikliginden dolayi sindirilemeyen bir
karbonhidrat seklidir. Diyet lifleri bitkilere 6zgudur ve suda ¢dzinurlik 6zelliklerine goére ¢ézunur veya
¢6ztinmez lifler olarak siniflandiriimaktadir. Suda ¢6zunur lifler arasinda pektin, zamklar, mdusilaj,
fruktanlar ve bazi direngli nisastalarda bulunmaktadir. Cézindr lifler meyvelerde, sebzelerde, yulafta ve
arpada bulunmaktadir. Cézunlr liflerin ¢esitli mekanizmalarla kan kolesterolini dustrdugu

g6zlemlenmisgtir.
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Ote yandan, suda ¢éziinmeyen lifler esas olarak lignin, seliiloz ve hemiseliiloz igermektedir. Tam tahilli
gidalar, kepek, kabuklu yemisler ve tohumlar bu lifler bakimindan zengindir. Suda ¢éziinmeyen lifler
hizlica mideden bosalmaktadir. Bu nedenle suda ¢éziinmeyen lifler, bagirsak gegis suresini kisaltmakta

ve diski hacmini artirarak sindirim diizenini tesvik edebilmektedir (33).
7.2. Diyet Posasi ve Diyet

Bagirsak mikrobiyotasi, tip 2 diyabet ile iligkilidir. Diyet lifleri, tip 2 diyabet hastalarinda hemoglobin Alc
seviyelerinde iyilesme sagladi§i gosterilmektedir. Bu olumlu yanit ile diyabet tedavisinde diyet liflerinin
kullanilmasi, tedavi siirecinin parcasi olarak goérev yapmaktadir (34).

Yuksek lifli diyetler, diyabet ydnetiminin dnemli bir bilesenidir. Yuksek lif kullanimi glisemik kontrol, kan
lipidleri, vicut agirhdi ve iltihaplanma énlemlerinde iyilesmelerin yani sira erken élimlerde azalmaya
fayda saglamaktadir. Yapilan calismalarda yuiksek lif alan diyabetik hastalarin, disik-orta lif alan
diyabet hastalara oranla glisemik kontrolii 6nemli 6lgiide iyilestirdigi gésterilmektedir. Yine bu bulgulara
dayanarak, gunlik lif ahmini 15g veya 35g'a cikarmak, diyabetli yetiskinlerde glisemik kontrolu
iyilestirmekte ve erken 6lim riskini azaltmaktadir (35).

Buyuk prospektif kohort galismalarinda, yiksek diyet lifi aliminin (kadinlarda >25g/gin ve erkeklerde
>38g/gun), tip 2 diyabet riskini %20-30 oraninda azalttigina deginilmektedir. Yine ayni ¢alismalarda
meyve ve bazi sebzelerden elde edilen ¢ozinir, viskoz, jel olusturucu, daha kolay fermente edilebilir
lifli gidalar ile tip 2 diyabet riskini azalttigina yonelik daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir (36).
Yapilan incelemeler, beslenmelerinde 6zellikle tahil lifi tiketenlerin, diyet lifi kullananlara oranla tip 2
diyabet insidansinda azalma saglayabilecedini dne sirmektedir. Ayrica, gunlik diyet alimlarina glukan
veya psyllium ekleyen tip 2 diyabetli bireyler i¢in aglik kan sekeri konsantrasyonunda kugik bir azalma

ve glikosile edilmis hemoglobin yuzdesinde kiguk bir azalma oldugu goérilmektedir (4).
8. Instilin Direnci ve Vejetaryen Beslenme lliskisi

Dunya Saglik Orgutu tarafindan saglik, “sadece hastalik ya da sakathigin olmamasi degil; psikolojik,
biyolojik, toplumsal agidan tam iyilik hali” olarak tanimlanmaktadir. Gunimizde insanlarin
vegan/vejetaryenligi tercih etme nedenlerinden biri de saglikh olma istegidir. Vegan/Vejetaryenlerin
beslenmeleri ile birgok arastirma yapiimis ve et yiyen kisilere gbére daha iyi durumda oldugu
gorualmektedir (37).

Diyet ve yasam tarzi, 6zellikle bitki bazh diyetler, tip 2 diyabetin 6nlenmesi ve ydnetimi icin etkili
yéntemlerdendir. Tip 2 diyabetin dnlenmesi ve tedaviye yanitinin iyilestiriimesi igin optimum makro
besin oranlari i¢cin daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyulmaktadir. Bununla birlikte, karbonhidratin (rafine
edilmemise karg! rafine edilmis), yaglarin (tekli doymamis ve ¢oklu doymamigsa karsi doymus ve trans)
ve proteinin (bitkiye kargi hayvana) tip ve kaynaginin, tip 2 diyabetin 6nlenmesi ve yonetiminde nemli
bir rol oynadigi gosterilmektedir (38). Bitki bazli diyetlerin, instlin direncini iyilestirmesindeki faydalarinin
temelinde, ideal vucut agirhgina olan tesviki, bitki bazl besinlerin ve dolayisiyla lif tiketimindeki artis,
gida-mikrobiyom etkilesimleri, az miktarda doymus yag tiketimi gibi cok sayida potansiyel mekanizma
yatmaktadir (39).
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Butun bitki besinleriyle karakterize edilen vejetaryen bir diyet, diyabetin dnlenmesi ve ydnetimi igin
faydali oldugu gdsterilmektedir. Vejetaryen diyetler, et tiketiminin diyabet gelisimi ile pozitif iliskisinden
bagdimsiz olarak, diyabet gelistirme riski ile ters orantili oldugu éngdrtlmektedir (40).

Vejetaryen diyetler, kan lipid profili Gzerinde faydal etkilerle ve diyabet, iskemik kalp hastaligi ve kanser
riski dahil olmak tzere olumsuz saglik sonuglari riskinde azalma ile iliskili oldugu gézlemlenmis olmakla
birlikte, uzun dénemdeki etkileri nedeniyle daha fazla ¢alismaya ihtiya¢g duyulmaktadir. (41).

Tip 2 diyabetli hastalarda HbA1c degerinin olumlu gerileyisi, geleneksel diyete sahip hastalara goére bitki
bazl diyetle daha fazla oldugu goériimektedir. Daha blyik 6rneklem blyUkligld ve daha uzun takip

suresi ile daha fazla arastirma yapilmasi gerekmektedir (42).

Cikar Gatismasi

Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi olmadigi beyan edilmistir.
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