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VITAMIN VE MINERALLERIN DISHEKIMLIGINDEKiI ONEMI
THE IMPORTANT OF VITAMIN AND MINERALS IN DENTSTRY

Kahraman GUNGOR*

OzET

Vitamin ve mineraller insan metabolizmasi ve hayati fonksiyonlarin devami igin gereklidir. Bunlar insan viicudunda belirli
seviyelerde bulunmak zorundadir. Vitamin ve mineraller insan viicudunun gelismesi, enerji Gretmesi ve korunmasi igin ge-
reklidir. Vitamin ve minerallerin eksikliginde ve fazlaliginda bazi organlarda, dislerde ve agiz boglugunda bazi patolojiler
olusur. Bu ylizden bu makalede vitamin ve minerallerin digler ve agiz boglugundaki etkileri incelendi.

Anahtar Kelimeler: Vitamin, mineral, digler, agiz boslugu.
SUMMARY
Vitamins and minerals are necessary for human beings’ metabolism and the continuity of vital functions. There must be

optimal levels of these in human body. Vitamins and minerals are necessary for the development, energy and protection
of human body. The deficiency and overdose of vitamins and minerals make pathosis on some organs, teeth and oral ca-

vity.

Therefore, vitamins and minerals that effect on teeth and oral cavity was evaluated in this article.

Key Words: Vitamin, mineral, teeth, oral cavity.
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Vitamin ve mineraller viicut dokularindaki meta-
bolizmalarda énemli rol oynarlar. Viicudumuzun
enerji Uretebilmesi, blylime ve gelismesi ve dizenli
caligabilmesi igin vitamin ve minerallere ihtiyaci var-
dir. Vitamin ve minerallerin eksiklikleri ve fazlaliklar
viicudun diger yerlerinde oldugu gibi diglerde ve oral
bdlgede ¢esitli degisikliklere neden olurlar.

Saglikli bir vicut igin gerekli olan tim temel bes-
leyici maddeler tek bir yiyecekte bulunmazlar. Bu ne-
denle, saglikli beslenmenin yolu gesitli yiyecekleri
dengeli olarak tiketmekten geger.

Yedigimiz yiyeceklerle aldigimiz, saghgimiz igin
gok dnemli rol oynayan vitamin ve minerallerin herbi-
rinin vilcudumuz igin degisik iglevleri vardir. Vitamin-
ler karbonhidratlar, proteinler ve lipitler gibi ener;ji
saglamazlar. Baslica fonksiyonlar karbonhidrat, pro-
tein ve lipitlerin enerji agiga ¢ikaran reaksiyonlarda
katalizér etki yaparlar®. Saglikli ve dengeli beslen-
me, ancak viicudumuzun bu énemli vitaminin ve mi-
neralleri yeterli miktarda ve dogru zamanlarda (6zel-
likle gline baslarken) alinmasiyla mimkdndir’.
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Vitaminler

Vitaminler, viicut hiicreleri tarafindan tiretiimeyen
ama vicut sagliginin devami igin ve viicudun zararli
dis etkilerden korunmas igin gerekli olan organik bi-
lesiklerdir’®. Protein, yag ve karbonhidratlarin meta-
bolizmasinda gereklidir ve glinliik gereksinimleri mi-
ligram ve mikrogram olarak ifade edilir.

Gunlik vitamin gereksinimi, ancak dengeli bir
beslenmenin sonucunda kargilanir.

Gidalarin genelde usuliine uygun bigimde hazir-
lanmadigi bir gergektir. Yikarken, pisirirken ya da
bekletiime sirasinda vitamin igerikleri blylik oranda
kayba ugramaktadir. Ayrica sindirim ve emilim bo-
zukluklar, tek yonli beslenme, 6giin atlama ve gesit-
li hastaliklar vitamin yetersizligine neden olur.

Cocuklar, sporcular, gebeler, emziren kadinlar,
sigara kullananlar, yaslilar, stres altindaki ve hastalik
sonrasi iyilesme dénemlerindeki insanlar dogal ola-
rak vitamine daha fazla gereksinim duyarlar®. Vita-
minler suda ve yagda eriyen vitaminler olmak izere
iki grupta toplanir.
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Suda eriyen vitaminler:

B: Vitamini (Tiamin): Karbonhidratlarla ilgili me-

tabolik olaylara katilir. Seker ve nisastadan enerji
dretimi saglar. istahi diizenler. Sinir sisteminin islev-
lerini destekler. Kalp, sinir sistemi ve kaslarin normal
fonksiyonu igin gereklidir. Eksikligi sindirim bozukluk-
lari, asin hassasiyet, istahsizlik, bulanti, yorgunluk,
¢ocuklarda bilylimede gecikme ve adale zayiflamasi
gibi bozukluklara, agiz mukozasi, dil ve digetlerinde
herpes benzeri vezikiiler lezyonlara yol agabilir®*.
Agir derecede eksikligi kalp yetersizligi ve sinirsel
bozukluklarla karaterize olan ‘Beriberi hastaligi’ ile
sonuglanir *'.

Dighekimligi bakimindan agrili aftlarda iyi geldigi
ve ¢lrlk faktorleri arasinda rol oynayabilecegi ileri
strilmektedir®.

Ginlik doz gebelerde; 2-3 mg, bebeklerde;
0.4mg ve gocuklarda; 1.2mg'dir *.

Tim B vitaminleri (B1,Bz,Bs,B2) et, balik, yumur-
ta, baklagiller, kara yaprakli sebzeler, kirmizi et , es-
mer ekmek ve tahillarda bulunur.

B, Vitamini (Riboflavin): Riboflavin yaprakl

sebzelerde, et, sit ve balikta bulunur. Oksidatif me-
tabolizmada rol oynayan enzimlerin formasyonuna
katilir. Vicut hicrelerine enerji saglanmasina yar-
dimei olur *'®. Saglkh cilt, tirnak, sa¢ ve gbz saghd:
icin gereklidir. Eksikligi diyet bozukluguna ve alkoliz-
me bagldir. Eksikliginde viicut direnci diiger, cilt bo-
zukluklari, dudak catlaklari, anemi, glossit ve oral {il-
serasyonlar goérilars'**',

Bg Vitamini: Bg vitamini et ve sebzelerde bulu-

nur. Protein metabolizmasinda rol oynar. Alyuvar ve
akyuvar olusumuna yardimct olur. Sinir siteminin
saglikli kalmasini saglar, bagisiklig artinr'®. Eksikligi
alkolizm, hamilelik ve bazi ilag kullanimlarindan son-
ra gorilir. Eksikliginde sinirsel bozukluklar, hamile-
lerde, 6dem ve kusma, gelisim geriligi, angular sto-
matitis ve bazen llserasyonlar gorilir®.

Niasin (Nikotinamid): Bugday, findik, et ve ba-
lik zengin niasin kaynaklandir. Saglkl deri, sinir ve
sindirim sitemi icin gereklidir. Eksikliginde deri ve si-
nirsel hastaliklarla karakterize edilen “Pellegra” ola-
rak bilinen hastalik geligebilir. Oral mukozada eritem,
dilde papiller atrofi, yanma, hipersalivasyon ve angu-
ler stomatitis gdriilar®'*#*#'. Dig sistemi (izerine direkt
bir etkisi yoktur. Ginlik doz bebeklerde; 4mg, gocuk-
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larda; 6-12mg'dir*".

Pantotenik asit: Karbonhidrat, protein ve yag
metabolizmalarini diizenler. Sinir sistemi, deri ve sag
saglig icin gereklidir. Eksikliginde sagliksiz deri, ya-
ralarin ge¢ iyilesmesi, adale zayifigi ve depresyon
stz konusu olabilir.

C Vitamini (Askorbikasit): C vitamini vicutta
yaplimaz, yeni dogan bebegin gdbek kordonunda
depo edilmistir. Anne sitiinde 4-7mg/100ml iken inek
sitiinde 1mg/100ml'dir. Bu nedenle anne siiti alma-
yan bebeklere ayrica C vitamini verilmelidir.

C vitamini antioksidan 6zelligi nedeniyle serbest
radikaller ile reaksiyona girerek hiicre zarini hasar-
dan korur. Normal bag dokusunun idamesi igin ge-
reklidir. Bagisiklik sistemini destekler, viicudun yiye-
ceklerde bulunan demiri almasina yardimci olur. Ke-
miklerin, disetlerinin, kan damarlarinin saglkl kal-
masini saglar#. Eksikliginde yetigkinlerde “Skor-
bit”, cocuklarda “Barlow hastaligi” gérilir. Odem,
agr, ates, sindirim bozuklugu, disetlerinde kanama,
viicut direncinde azalma gérilir. C vitamini portakal,
limon, meyve sular, taze ve dondurulmus sebzeler-
de ve tahillarda bulunur. Skorbiit yada Barlow hasta-
lig1 gelisenlere 1-2 hafta sire ile 100-200 mg C vita-
mini yada 150ml portakal suyu verilmelidir®".

B42 Vitamini (Kobalamin): Karaciger basta ol-

mak Uzere yumurta, et ve sitte bulunur. Kirmizi kan
hiicreleri ve kemik iliginin olusumunda rol oynar. Ay-
rica sinir sistemi sagligi agisindan da énemlidir'®. Ek-
sikliginde kansizlik, yorgunluk ve sinirlilik hali, glossi-
tis, stomatitis ve aft olusur®.

Folik asit: Yesil sebzelerde, karacigerde ve bira
mayasinda bulunur. Kirmizi kan hicrelerinin yapi-
minda rol oynar. Eksikliginde kansizlik, gebelikte be-
beklerde gelisim bozukluklari, istahsizlik, hazimsiz-
lik, angular stomatitis ve dilde papiller atrofi ortaya
¢ikabilirt*###  Alkol alanlarda, gebelerde dogum
kontrol hapi kullananlarda folik asit eksikligi olusabi-
lir®. :

Yagda Eriyen Vitaminler:

A Vitamini (Retinol): Goz, deri, digler, digetleri
ve saclar icin énemlidir'®. Saglkli doku olusumunu
desetekler. Normal gérme ve karanliga adaptasyon-
da rol oynar. A vitamini karacigerde depolanir'®'#,
Yiksek miktarda alinmasi toksit reaksiyonlara neden
olabilir. Eksiklginde gece korligd, géz kurulugu, yor-
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gunluk, deri dokiintlleri, akne, agiz mukozasinda ke-
ratinizasyon, digeti hiperplazisi, ameloblast ve odon-
toblastlarda patolojik degisiklikler, dislerin siirme si-
ralarinda degisiklikler, alveol ve ¢ene kemiklerinde
hipokalsifikasyonlar ve damak-dudak yarigi gibi kon-
jenital bozukluklar olugabilir*'**. A vitamini kaymak,
sit, peynir, yag, yumurta, yesil sebzeler, havug, do-
mates, muz, erik, seftali, kayisi, portakal ve karaci-
gerde bulunur. Giinliik A vitamini ihtiyaci bebeklerde;
1500 |U/glin, gocuklarda; 2000 IU/gin, erigkinlerde;
5000 1U/gin'dr®".

D Vitamini (Kalsiferol): Antirasitik faktor olarak
bilinir. Anafoksiyonu kalsiyum ve fosfatin bagirsaktan
absorpsiyonunu saglamaktir. Saglikli dis ve kemikler
icin 6nemlidir. Eksikliginde kemik deformasyonu (Ra-
sitizim), yorgunluk, soguk alginligina direngsizlik, de-
ride solukluk, terleme, sa¢ dokilmesi, kas hipertrofi-
si, sis karin, “X" yada “O" bacak, bag hacmi artmis,
frontal ve paryetal kemikler gikintili, oksipital kemik
dizlesir, fondotelin kapanmasi gecikir, damak kub-
besi derinlesir, mandibula agisi genigler, mandibula
korpusu egilir. D vitamininin asin dozlari, istahsizlik-
la birlikte bobrekte tas olusumuna neden olur. D vita-
mini yumurta, margarin, uskumru, alabalik, ton bali-
ginda bulunur. Ayrica giinese giktigimizda viicudu-
muz tarafindan (retilir. Bebeklerin glnlik ihtiyaci
400 IU'dir*".

E Vitamini (Tokoferol): En giiglii antioksidan
maddedir. Dolagimi hizlandirir, yaralarinin iyilesme-
sini destekler, kirmizi kan hicrerlerinin émrini uza-
tir, kanser ve kalp damar hastaliklarindan korunma-
da yardimcidir®. Kolay okside olarak pargalanan A
vitaminini korur. Hiicre yipranmasini ve yaglanmayi
yavasglatir. E vitamini tohum, sebze ve bitkisel yaglar-
da bulunur. Eksikliginde siit diglerinin siirme ve de-
gisme zamanlar gecikir, diglerde durum, hacim ve
sekil bozukluklan olusur'®®.

K Vitamini (Filokinon): Kan pihtilasma meka-
nizmasinda rol oynar. Eksikliginde protrombin aktivi-
tesi azalir, pihtilagsma zamani uzar, kanamaya meyil
artar'®®'#,_ K vitamini vilcudumuzda bagirsak bakteri-
leri tarafindan yapilir. Ayrica baklagiller, ispanak,
brokoli ve yesil salatada, yumurta sarisinda, soya fa-
sulyesi yaginda bulunur.

Serbest Radikaller: Viicudumuza giren besinler
gastrointestinal sistemden emilerek metabolize edi-
lirler. Oksijen kullanimiyla metabolize edilmeleri so-
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nucu enerji ve su molekli ortaya ¢ikar, ancak sonug
urOnler arasinda bir pozitif deger tasiyan yani elekt-
ron gereksinimi olan molekiller agikta kalabilir. Or-
ganizmada bu sekilde elektron bulmaya calisarak
dolasan molekiillere serbest radikaller adi verilir.

Serbest radikaller, hiicre zarinda bulunan elekt-
ronlarla etkilesime girerler ve bdylece hiicre yapisi
bozulmaya baslar. Ortamda ne kadar ¢ok serbest ra-
dikal bulunursa, zardaki bozulma o kadar fazla olur
ve bir sire sonra hiicre dejenerasyonu baglar. Vita-
minler arasinda A, C, ve E vitaminleri en énemli an-
tioksidanlardandir. Antioksidanlarin goérevi serbest
radikallerle reaksiyona girerek hiicre zarini hasardan
korumaktir.

Minareller

Minareller normal metabolizma ve yagamsal fok-
siyonlarin siirdiriilebilmesi igin insan viicudunda be-
lili miktarlarda bulunmasi gerekli olan inorganik
maddelerdendir. Mineraller ve eser elementlerde vi-
taminler gibi mikro besinler grubuna dahildir. Yine vi-
taminlerde oldugu gibi son derece az miktarlan ye-
terli olabilmektedir. Bir gok metabolik reaksiyona ka-
tilirlar ve esansiyel besinler arasinda yer alirlar®.

Mineral ve eser elementlerin varligi, insanlar ta-
rafindan binlerce yildir bilinmektedir. Anemi tedavi-
sinde demir igeren besinlerden yararlanilmig, gesitli
hastaliklarda kurgun igeren merhemler kullaniimig ve
uzun yillar boyunca bakir ve gimis tuzlan baslica
dezenfektan olarak kullaniimistir. Antimon, arsenik,
bizmut, civa ve altin gibi eser elementler lepra ve si-
filiz tedavisinde kullaniimaktadir.

Mineraller insan viicudunda ne ige yarar?

Mineraller birgok vicut fonksiyonunda katalizér
rolii oynarlar. Mineraller, elektrolitler gibi elektrokim-
yasal ve ozmotik dengenin korunmasini saglar. Me-
tabolik olaylara katilarak, pihtilagma, kas liflerinin
uyariimasi gibi biyolojik reaksiyonlarda gérev alirlar.
Kaslarin kasiima gevsemesi kalsiyum, potasyum,
magnezyum ve sodyum iyonlarinin uygun konsant-
rasyon ve dengesine baglhdir. Sinir impulslarinin ile-
timi sinir hiicrelerinin bir tarafindan diger tarafina po-
tasyum ve sodyum iyonlarinin hareketi ile saglanir.
Mineraller, insan organizmasi igin gerek yapisal ge-
rekse iglevsel agidan son derece 6nemlidir. Ayrica is-
kelet ve diste, hormonlarda, hemoglobin, hiicre ge-
kirdegi ve enzimlerin yapisinda yer alirlar. iyon ve
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elektrolit olarak viicudun sivi dengesini etkilerler. Tuz
halinde, kemiklerin en énemli yap: tagini olugtururlar.

Kalsiyum(Ca): insan viicudunda en fazla bulu-
nan element kalsiyumdur. Kalsiyum iskelet gelisme-
si, kan koagllasyonu, hiicre permeabilitesi, kas kont-
raksiyonu, karbonhidratlarin ve yaglarin metaboliz-
masi igin son derece dnemlidir. Kalsiyumun, %90
kemiklerde olup, kalani da ekstraseliiler sivida, do-
kularda ve plazmada da@iimigtir’'*, Kabuklu deniz
drdnleri, yesil sebzeler, sit Uriinleri ve yumurta zen-
gin kalsiyum kaynaklandir. Eskiden beri kemik bo-
zukluklan ve dig c¢lrimelerine karsi, ayrica gelisme
c¢aginda bulunan gocuklarla, hamile kadinlarda ve
diglerin iyi gelismesini saglamak amaciyla kalsiyum
verilmektedir. Degisik kaynakli osteopérézde, soguk
alginliklarinda, enfeksiyonlarda C vitamini ile birlikte
kullanilir.

Eksikliginde diglerin siirmesi éncesinde mine hi-
popilazisine rastlanir. Diglerin siirmesi sonrasi do-
nemde ise alveoler kemik rezorpsiyonunda etkilidir".

Fosfor(P): Fosfor, kalsiyumla beraber kemigin
baglica elementlerindendir. Viicut fonksiyonlarinda
¢ok yonli rol oynar. Karbonhidrat, protein ve yaglarin
metabolizmasina yardimei olur. Kas kontraksiyonu
icin gerekli enerjiyi saglar. Diglerin ve kemiklerin ge-
lismelerini destekler. Yag asitlerinin transportuna yar-
dimcr olur®?'. insan viicudunda fosforun %80'i iske-
letsel dokularda ve %20'si selller ve ekstraseliler si-
vilarda depolanir. Fosfatin hayvanlarda ve insanlar-
da dig ¢UrGglnd énleyici etkisi bildirilmigtir'®. Misir, et
tavuk, balik ve yumurta zengin fosfor kaynaklaridir®.
Eksikliginde zihinsel yorgunluk, adale ve kemik zayif-
g1 s6z konusu olabilir.

Magnezyum(Mg): Organizmada 6zellikle enzim-
lerin aktivasyonunda rol oynayan bir mineraldir. Kal-
siyum ve fosfor emilimini arttirarak kemiklerin yapisi-
nin korunmasini saglar. Kalp yetersizligi profilaksisin-
de kullanilir. Sinir sistemi iletisinde ve kas kasiimasi-
n kolaylastinr, digleri gliclendirir. Bal kabagi, misir,
lahana ve muz zengin magnezyum kaynaklaridir.

Potasyum(K): intraselliiler sivida en fazla bulu-
nan katyon potasyumdur. Adale kasiimasinda sinir
impulslarinin iletimesinde, enzim faaliyetlerinde ve
hicre membrani fonksiyonunda onemli rol oynar.
Saglikli sinir sistemi ve diizenli kalp ritmi icin gerekli-
dir. Vicut suyunu kontrol eder kan basincini diizen-

ler. Muz, lahana, karnabahar, ve balkabagi zengin
potasyum kaynaklaridir.

Sodyum(Na): Sodyum katyonu klor{ir anyonu ile
beraber organizmadaki ekstraselliler sivinin baglica
elektrolitlerini tegkil eder, hiicre igine girebilir ve ¢ika-
bilirler, mide barsak sisteminde su ve elektrolit kaybi,
terleme, fazla dilretik alinmasi gibi nedenlerle viicut-
ta total sodyum miktari azalabilir.

Bakir(Cu): Bakir birgok protein ve enzimin temel
bilegimidir. Elektrolitlerin gelismesinde pigment Ureti-
minde 6nemli rol oynar, kollajen ve elastin Gretimin-
de, saglikli kemik yapisi ve sinir sisteminin etkinligi
icin gereklidir®. Karaciger, kabuklu deniz drdnleri, fin-
dik, mantar, kabuklarindan ayriimamig bugdayagiller,
ozellikle bezelye ve fasulye bakirdan yana zengin
besinlerdir.

Cinko(Zn): Cinko birgok enzim reaksiyonuna ka-
tilir. Protein ve niikleik asitlerin Gretiminde temel un-
surlardan birisidir. Normal biiylime hizi (ireme organ-
larinin gelismesi, prostatin normal iglevi, yara ve ya-
niklarin iyilesmesi icin gereklidir. Yagsiz et, deniz
drinleri, esmer ekmek, tahillar ve kuru fasulye en
zengin ¢inko kaynaklandir. Hayvansal kékenli ¢inko
bitkisel kékenlilerden daha iyi emilir. Eksikligi gok sik
gorilmez. Genellikle diyet kaynaklidir. Eksikligide
oral mukozada (ilserasyonlara ve tat duyusunun alin-
masinda zayiflamaya neden olabilir. :

Floriir(F): Dogada fluor serbest halde degil fluor
tuzlan seklinde degisik kompanentler iginde bulunur.
Vilcudumuzda fluor biyiik bir oranda kemik ve digler-
de, geri kalan gok kiiglik miktar ise kalp, karaciger
ve bobrek gibi yumusak dokularda birikir. Fluorun bi-
rikimi yas, cinsiyet ve daha dnce fluora maruz kalma
gibi birgok faktére baglidir. Gunlik alinan fluor dozu-
nun ¢ocuklarda %30-50'si iskeletsel dokularda tutu-
lur. Erigkinlerde ise bu miktar %2-10 arasindadir. Flu-
or hayat boyunca yavas bir hizla iskeletsel dokularda
birikmeye devam eder. Fluor dig ve kemik yapilarina
katildigr zaman, hidroksi apatit yapisi hidroksil grup-
larinin fluor atomlar ile yer degistirmesi sonucu flu-
orapatite donustr®. Fluorirler dis ¢lrimelerinin én-
lenmesine yardimci olur ve kemik saglamligina katki-
da bulunur. Fluoriir dis minesinin saglamhgini arttira-
rak onun agizdaki asitlerin saldinlarina kargi daha di-
rengli olmasini saglar. Ayrica gelisen kemiklerin sag-
lamligini da arttinr. Glinimiizde fluor , osteopdréziin
dnlenmesinde de kullaniimaktadir. Bununla birlikte
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uzun sire fazla miktarda fluor alimmi diglerin ve ke-
miklerin olumsuz etkilenmesine neden olur®.

Koparal ve arkadaslarn®, fluorsuz bélgelerde be-
beklere ilave fluor verilebilecegini rapor etmislerdir.
Malnutrisyonun insanlarda dental fluorozis riskini art-
tirdig1 iddia edilmektedir. Fakat buna diger faktérlerin
de sebep olabilecegi ileri strdlmagtir.

Bozkurt ve arkadaslan', fluorozis gériilen bir bél-
ge olan isparta merkez ilgede yasayan bireylerde di-
seti iltihabi ve diseti kanamas sgiddetinin, fluorozisin
goriilmedigi Konya merkez ilgede yasayan bireylere
gore dnemli dlgiide diisik oldugunu bildirmiglerdir.

iyot(l): iyodiir organizmada enerji Gretiminin dii-
zenlenmesi, biiyime ve gelismenin saglanmasi ve
asin yaglann yakilmasindan sorumiu olan tiroid hor-
monunun Uretiminde vazgegilmez bir rol oynar. De-
niz GOrlnleri iyod bakimindan zengin kaynaklardir.
iyotlu sofra tuzu da iyi bir kaynaktir. iyod eksikligin-
de guatr olarak bilinen tiroid bezin bliyimesi olugur.
Siddetli iyod eksikliginde dogan bebeklerde hipotri-
odizm (Kretinizm) gelisir. Bu gocuklarda fiziksel ve zi-
hinsel gerilik, st ve daimi disglerin sirmesinde gecik-
me, gene gelisiminin geri kalmasi sonucu agik kapa-
nig, agiz solunumu sonucu iritatif, 6dematdz, erite-
matdz gingivitis ve oral mukozitis olugur®#.

Krom (Cr): Bazi enzimlerin etkinliginde énemli
rol oynar, sekerin enerjiye donlismesi ile ve bazi yag-
larin Gretilmesi ile ilgilidir. insdlinle birlikte etki gdste-
rir, viicudun sekeri kullanmasi igin gereklidir. Viicutta
protein yapiminda da rol oynayabilir, et, mandira
rdnleri ve islenmemis hububat en zengin krom kay-
naklaridir.

Demir (Fe): Demir kabuklu deniz Urtinleri, yesil
lifli sebzeler, karaciger ve ette bulunur. Demir oksijen
transportu ve hicre i¢i solunumu igin ¢ok dnemli-
dirt'##, Eksikliginde glossitis, stomatitis ve oral mu-
kozada aftlar gordldr.

Diger eser elementler: Fluorun yani sira birgok
eser element dis clriimelerine karsi direnci arttinir.
Bu elementlerden molibden, vanadyum ve stronsiyu-
mun karyostatik, selenyum, magnezyum ve kadmin-
yumun ise karyojenik oldugu distndimektedir'®.
Fakat bu alanda galigmalar hala devam etmektedir.
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Tablo |. Beslenme Bozukluklarinin Fiziksel Belirtileri
BOLGE _ BELIRTI

Solgun deri Folik asit, vitamin B:, Demir
Odem Tiamin
DERI Petesi ve ekimoz C ve K vitamini
Hiperkeratozis A vitamini
Seboreik dermatit Riboflavin
Eritematoz deskuamatif dermatit Niasin
Goz kurulugu A vitamini
Keratomalazi A vitamini
GOZLER Bitot lekeleri A vitamini
. Konjektival vaskularite Riboflavin
Angular gelitis Riboflavin, niasin, folik asit
vitamin Bz pantotenik asit,
A vitamini, askorbik asit, demir
Glossitis Niasin, folik asit, vitamin B2, demir
Gingivitis Askorbik asit, niasin, K vitamini

Perifiral oritis
KAS-SINIR (agn, parastezi paralizi)

Tiamin, niasin, vitamin Bz,
folik asit, pantotenik asit

Beriberi kalp hastaligi Tiamin
KALP Kanama Askorbik asit, K vitamini
DAMAR  Odem Tiamin
Ragitizm D vitamini
ISKELET Skobiit Askobik asit
Barlow hastaligs Askobik asit
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