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Kahve ve Bilesenlerinin Gastrointestinal Saghk Uzerindeki Etkileri
The Effects of Coffee and Its Components on Gastrointestinal Health
Nur Sena TUTAN !, Ilknur Gokce YILDIRIM 2

(074

Kahve, diinya genelinde en yaygin tiiketilen iceceklerden biri olup, tiiketimi her gecen giin hizla art-
maktadir. Giinliik 2-5 fincan kahve tiiketiminin genel saglig1 destekleyebilecegi one siiriilmiis olsa da
kahvenin gastrointestinal sistem tizerindeki etkileri tartismali bir konu olmaya devam etmekte ve net bir
fikir birligi heniiz bulunmamaktadir. Kahve, kafein, fenolik bilesikler, flavonoidler ve diterpenler gibi
pek cok biyoaktif bilesenleri igerir ve bu bilesenlerin arasinda en iyi bilinen ve potansiyel saglik etkileri
iizerinde daha cok durulan alkoloid grubuna ait olan kafeindir. Icerdigi biyoaktif bilesenler ile kahvenin
sindirimi destekleyici, bagirsak hareketliligini artirici ve mikrobiyotay1 olumlu yonde etkileyici 6zellik-
lere sahip oldugu belirtilmektedir. Ancak bunlarin yani sira, kahvenin mide asit salgisini artirarak gastrit
ve gastroozofageal reflii gibi mide rahatsizliklarini tetikleyebilecegi de vurgulanmaktadir. Bagirsak sag-
lig1 lizerindeki etkileri agisindan, kahvenin kolon motilitesini artirdigi ve bagirsak mikrobiyotasinda
olumlu degisikliklere yol agtig1 bildirilmistir. Ozellikle inflamatuar bagirsak hastaliklar1 iizerinde kah-
venin faydali etkiler gosterebilecegi ifade edilmekle birlikte, fonksiyonel dispepsi ve irritabl bagirsak
sendromu gibi hastaliklarla olan iliskisi net bir sekilde ortaya konulamamustir. Ozetle, kahve tiiketiminin
gastrointestinal sagligi farkli yonlerden etkileyebilecegini gostermektedir. Giinliik olarak 1limli miktarda
kahve tiiketiminin faydali olabildigi goriilse de asir1 tiiketimi baz1 gastrointestinal semptomlara neden
olabilmektedir. Sonug olarak kahve tiiketiminin bireysel semptom ve bireylerin mevcut saglik durum-
larina gore diizenlenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Beslenme, gastrointestinal sistem, kafein, kahve.

ABSTRACT

Coffee is one of the most widely consumed beverages worldwide, and its consumption is rapidly in-
creasing day by day. While the daily consumption of 2-5 cups of coffee has been suggested to support
overall health, its effects on the gastrointestinal system remain a controversial topic, with no clear con-
sensus yet established. Coffee contains numerous bioactive compounds, including caffeine, phenolic
compounds, flavonoids, and diterpenes, among which caffeine—a member of the alkaloid group—is the
most well-known and extensively studied for its potential health effects. Through its bioactive compo-
nents, coffee is reported to exhibit digestion-supportive properties, enhance intestinal motility, and pos-
itively influence the gut microbiota. However, it is also emphasized that coffee may increase gastric acid
secretion, potentially triggering gastric disorders such as gastritis and gastroesophageal reflux. Regard-
ing its effects on intestinal health, coffee has been reported to increase colonic motility and induce fa-
vorable changes in the gut microbiota. Although it has been suggested that coffee may have beneficial
effects on inflammatory bowel diseases, its relationship with conditions such as functional dyspepsia
and irritable bowel syndrome remains unclear. In summary, coffee consumption appears to impact gas-
trointestinal health in various ways. While moderate daily coffee consumption may be beneficial, ex-
cessive intake can lead to certain gastrointestinal symptoms. Consequently, it is recommended that cof-
fee consumption be adjusted according to individual symptoms and the current health status of individ-
uals.
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Giris

Kahve diinya ¢apinda yaygin olarak tiiketilmek-
tedir. Bireylerin giinde ortalama 2,4 fincan
kahve ictigi tahmin edilmektedir (1). Son yil-
larda ise kahvenin hem tiiketimi hem de tireti-
minde yillara bagh artis gdzlenmektedir (2).
Tiirkiye’de yapilmis arastirma sonucuna gore
Tiirkiye’de kahve tiiketimi daha ¢ok sohbetlerin
vazgecilmezi olarak nitelendirilmekte ve en cok
tiikketilen ¢esidi ise Tiirk Kahvesi olarak belir-
lenmistir (3).

Kahve igerisindeki en bilinen ve potan-
siyel saglik etkileri olmasi iizerinde durulan bi-
lesen alkoloid grubundan olan kafeindir. Kafein
yalnizca kahvede degil ¢ay, alkolsiiz icecekler,
enerji igecekleri gibi diger pek ¢ok icecekte, ka-
kao, ¢ikolata gibi gida maddelerinde, spor tak-
viyeleri ve ilaglarda bulunan bir bilesendir (4).
Kafeinin yani1 sira kahve igerisinde farkli feno-
lik bilesikleri, alkoloidleri ve diterpenleri de
icermektedir (5).

Kahvenin gastrointestinal sistem {ize-
rinde olusturdugu varsayilan uyarict veya in-
hibe edici 6zellikleri ve bu 6zelliklerin mevcut
etki mekanizmalari1 uzun yillardir arastirilan bir
konudur ancak kahve tiiketiminin gastrointesti-
nal sistem ve hastaliklar1 {izerine etkisi hak-
kinda bir fikir birligi yoktur (6). Yapilan son
arastirma sonuglarina gore giinliik olarak 6neri-
len dozda kahve tiikketimi (giinde ortalama 2-5
fincan, maksimum 400 mg kafein) bireylerin
sagliklarini desteklemekte oldugu belirtilmistir.
Ek olarak kahvenin yukarida belirtilen dozda tii-
ketimi ile sindirim sistemini destekleyici ol-
masi, mide asit salgisini uyarmasi, safra ve
pankreas salgilin1 arttirmast, kalin bagirsak mo-
tilitesi ve mikrobiyotasini desteklemesi ile gast-
rointestinal sagligi da modiile edebilecegi diisii-
niilmektedir (7). Ancak bu goriisiin aksinin de
iddia edildigi gbz oniine alinmalidir (8). Ek ola-
rak mide kanseri ile kahve tiiketimi arasindaki
iligkinin incelendigi meta analiz ¢aligma sonug-
larina gore de kahve tiiketimi ile mide kanseri
riski arasinda anlamli bir iligki saptanmamustir
(9,10).

Bu derleme, kahvenin ve bilesenlerinin
sindirim sistemi iizerindeki etkilerini daha iyi
anlayabilmek ve mevcut literatiir 1518inda bu
konuyu detayl1 bir sekilde ele almak amaciyla
hazirlanmistir. Kahvenin mide ve bagirsak sag-
lig1 tlizerindeki olumlu ve olumsuz etkilerinin
anlasilmasi, bireylerin kahve tiiketimini kendi
saglik durumlarmma gore sekillendirmelerine
yardimei olabilecegi diistiniilmektedir.
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Kahvenin I¢erigi ve Kimyasal Bilesenleri
Kahve ¢ekirdeginin ana kimyasal bilesenleri in-
celendiginde biiyiik cogunlugu (%43-%60) kar-
bonhidratlardan olugsmasinin yani sira igerisinde
%7.5-10 araliginda protein, %10-15 araliginda
lipit ve %1-2 oraninda kafein bulunmaktadir
(11). Kahvenin bilesimi ¢ekirdegin tiirli, ka-
vurma yontemleri ve demleme sekline gore
farkli kosullardan etkilenebilmektedir (12,13).

Kahvede fenolik bilesikler, alkaloidler
ve diterpenler gibi biyoaktif bilesenler bulunur
(Sekil 1). Fenolik bilesikler arasinda klorojenik
asitler 6ne ¢ikar ve ayrica kafestol ve kahveol
gibi diterpenler de icerir. Alkaloidler arasinda
iceriginin biiylik kismini olusturan kafein ve tri-
gonelin bulunur (5,14). Kafein kahve meyve-
sine bulunan ana alkoloid olup bilesimin biiyiik
kismini olusturmakta ve kahvenin aci tadinin
olusturulmasindan da sorumlu olmaktadir. Ek
olarak kahveye antioksidan, antikanser ve anti-
inflamatuvar 6zellikleri de 6zellikle icerdigi ka-
tesin, epikatesin ve kuersetin gibi flavanoidler
saglamaktadir (11). Kahve ayrica bilesiminde
cesitli diger ikincil metabolitleri de igermekte-
dir (5).

Fenolik Bilegenlerv\ /Dilerpenler

Klorojenik Asitler Kalestol  Kahweol

Kafein Trigonelin

\Il\oloi(ller‘/

Katesin Epikatesin -Quarsetin

Sekil 1. Kahve g¢ekirdegi icerisinde yaygin bu-
lunan biyoaktif bilesenler.

Kahvenin Mide Uzerine Etkileri

Kahve, icerigindeki kafein ve polifenoller gibi
bilesenler araciligiyla gastrin ve hidroklorik asit
salgisin arttirmaktadir. Kafein 6zellikle midede
ve duodenumda bulunan G hiicrelerinin aktivi-
tesini artirarak gastrin salgisii tetikler, bu da
mide asidinin iiretimini arttirmaktadir. Ogiitiil-
miis kahve ve hazir kafeinli kahve, kafeinsiz
kahveye gore daha etkili bir sekilde gastrin sal-
gisint artirabilir. Bu durum, kafeinin gastrin
tizerindeki uyarici etkisine igsaret etmekte ve bu
durum da kahvenin sindirim sistemi ile olan ilig-
kisi hakkinda yol gosterici olabilmektedir
(7,15,16).

Kahve ayrica bireylerde alt 6zefagus sfinter ba-
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sincinda azalmaya ve bununla birlikte yukarida
da belirtildigi gibi mide asit salgisinin artigina
yol acmasi ile birlikte 6zellikle mide ile ilgili
problemi olan bireylerde semptomlarin agirlas-
masina neden olabilmektedir. Kahvenin mide
lizerine olasi bir diger etkisi ise kahve tiiketimi
ile proksimal midenin gevseme siiresinin uza-
masi ve beraberinde mide bosalma hizinin azal-
masidir ancak buna tam tersi etkisinin de mev-
cut olabilecegini gosteren kanitlar mevcuttur.
Bu iki ters etkinin olasi farklarinin bireylerin
mevcut saglik durumlarindan kaynakli olabile-
cegi disiiniilmektedir (6,7,16,17).

Kafeinin antioksidan 6zelliklerinin in-
celendigi fareler ile yapilan bir arastirma sonu-
cuna gore ise kafein aliminin mide mukozasi
tizerine olumlu etkilerinin bulundugu ve hatta
mevcut mide mukoza hasarlarini iyilestirerek
mide mukozasim1 destekledigi belirtilmistir
(18). Kahvenin mevcut antioksidan ve antitii-
mor igerikleri géz Oniine alindiginda kahve tii-
ketimi ile mide kanseri iliskisi dikkat ¢eken bir
konu olmustur. Kahve tiiketiminin yiiksek ol-
dugu iilkelerdeki mide kanseri insidansinin in-
celendigi bir ¢alisma sonucuna gore kahve tii-
ketimi ile mide kanseri insidansi ve mortalitesi
arasinda ters yonlii bir iligki oldugu gosterilmis-
tir (19). Ancak yapilan iki farkli metaanaliz so-
nucuna gore de bu iliskinin tutarlt olmadig1 be-
lirlenmistir (9,10).

Kahvenin Bagirsak Uzerine Etkileri

Kahve tiiketimi bireylerden kolon motilitesi
tizerinde arttiric1 bir etkiye sahiptir. Ancak ince
bagirsaklar iizerinde etkisi bulunmamaktadir.
Etkinin meydana gelip gelmemesi, biiyiikligii
gibi faktorler bireylere gore farklilik gosterebil-
mektedir (15). Buna ek olarak kahve ve 6zel-
likle icerdigi kafein ile bagirsak mikrobiyota-
sinda da degisiklikler meydana getirmektedir
(20,21). Kahve tiiketimi bagirsak diiz kaslarinda
enterik sinir sistemi aracilifi ile uyarim sagla-
makta ve bir ndrotransmitterin yarattigi uyariya
benzer bir uyari meydana gelmesini saglamak-
tadir (21).

Kolonda kahvenin meydana getirdigi
motilite arttirici etki kahvenin igerdigi kafein ile
iliskili degildir (15). Yapilan ¢alismaya gore de
kafeinli ve kafeinsiz kahve verilen farelerde ka-
feinsiz kahve de kafeinli kahve ile ayni etkileri
yaratmigtir (21). Burada etki eden mevcut me-
kanizmalarm daha ¢ok kolesistokinin, gastrin
ve motilin gibi faktorlerin kahve ile etkilesimi
sonucunda olustugu diisiiniilmektedir (15).
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Bireylerdeki kafein alimi ve konstipasyon go-
rilme durumu arasindaki iliskinin incelendigi
genis bir katilimer sayisi ile yapilan bir aras-
tirma sonucuna gore yiiksek kafein alim ile dii-
stik konstipasyon goriilme siklig1 arasinda an-
lamli bir iligki bulunmus ve bu iligkinin kafeinin
motilite ve mikrobiyota {izerine etkileri ile ilis-
kili olabilecegi belirtilmistir (20). Kafein bagir-
sak mikrobiyotasini etkileyerek 6zellikle Bacte-
roides tiirii bakterilerin artisina neden olarak ba-
girsak sagligini desteklemektedir (22).

Kafeinin mikrobiyota {izerine etkisinin
yani sira kahve igerisinde bulunan posanin sin-
dirilmeyen polisakkaritlerden olusmasi nede-
niyle bu bilesiklerin fermentasyon sonucu ko-
londa kisa zincirli yag asitlerini olusturmasinin
da mikrobiyotay1 destekledigi diisliniilmektedir.
Bu durum 6zellikle mikrobiyota ile iliskisi ol-
dugu diisiiniilen inflamatuar bagirsak hastalik-
lar1 gibi gesitli saglik sorunlarin1 kahve tiiketi-
minin olumlu etkileyebilecegi goriisiinii dogru-
lamaktadir (15).

Kahve ve Gastrointestinal Hastaliklar
Gastroozofageal Reflii

Gastrodzofageal reflii hastaligt (GORH) alt
0zofagus sfinkter gevseme ataklari ve sfinkter
basincinin azalmasi ile iligkili mekanizmalari
iceren ve Ozellikle Bati iilkelerinde daha yaygin
olarak goriilen kronik bir hastaliktir. Kahve tii-
ketimi alt 6zofagus sfinkter basincini disiir-
mekte ve buna bagl olarak asit maruziyetini art-
tirarak GORH 1 tetiklemektedir (23,24). Yapi-
lan ¢alisma sonuglar1 bu da bilgiyi destekleye-
rek kahve tiiketimi ile GORH hastalig1 arasinda
iligki oldugunu belirlemistir ancak farkli ca-
lisma ve meta analiz sonuglarina goére bu iligki
net degildir (25-27). Yapilan bir diger aragtirma
sonucuna gore ise giinde 2 porsiyon tiiketilen
kahve, cay ve sodanin 2 porsiyon su ile degisti-
rilmesi GORH hastaligi  semptomlarinda
azalma ile iliskili bulunmustur (28).

Gastrit

Gastrit, mide duvarimin mukozadan serozaya
kadar olan bdliimiinde meydana gelen iltihabi
bir reaksiyondur. Bu inflamatuar lezyonlar, akut
eroziv gastrit veya kronik atrofik gastrit sek-
linde ortaya ¢ikabilmektedir (29). Beslenme
gastritin Onlenmesinde ve varsa midede mey-
dana gelmis olan tahrisin azalmasi1 bakimindan
ve buna ek olarak gastiritin baglica nedenlerin-
den olan Helicobacter pylori enfeksiyonun yok
edilmesi i¢in bliyilk 6neme sahiptir. Gastritte
beslenme tedavisinde midenin asidite seviye-
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sinde degisiklik olusturmasi nedeniyle kahve-
nin diyetten ¢ikarilmasi 6nerilmektedir. Burada
kahvenin kafein igeriginin olmasi veya olma-
mas1 arasinda belirli bir fark olmadig: bildiril-
mis ve kafeinin gastrik asit salinimu {izerine et-
kisi olmadig1 diistiniilmektedir. Bu nedenle di-
yetten iki tiir kahvenin de ¢ikarilmas1 gerektigi
belirtilmektedir (30).

Yalnizca gastriti olan bireylerde degil kahve tii-
ketiminin gastrit olusumu ile de iligkisi oldugu
belirtilmektedir. Yapilan calisma sonucunda
kahve tiiketimi ile gastrit riski arasinda anlamli
iliski oldugu bulunmus bu nedenle gastritin 6n-
lenmesi bakimindan da kahve tiiketiminin dii-
zenlenmesi biiyiik bir neme sahiptir (31).
Fonksiyonel Dispepsi

Dispepsi, list karin bolgesindeki mide agrisi,
mide eksimesi, yemek sonrasi rahatsizlik ve mi-
dede agirlik hissi gibi belirtileri ifade eder. Bir-
¢ok hasta, bu tiir semptomlar1 yasasalar da, {il-
ser, 0zofajit veya kanser gibi acik¢a tanimlana-
bilen bir organik neden bulunmaz. Bu durumda,
organik bir hastalik olmadig1 halde dispepsi be-
lirtilerine sahip olan hastalara fonksiyonel dis-
pepsi (FD) tanist konur. FD, gastrointestinal sis-
temdeki bir fonksiyonel bozuklugu ifade eder
(32). Kahve tiiketimi mide asidini uyarmasi yo-
niiyle dispeptik semptomlar tetikledigi bulun-
mus olsa da etkisinin olmadig1 goriisii de bulun-
maktadir. Bu nedenle kahve tiiketiminin FD
lizerine net etkisi bilinmemektedir (33,34).
Kafeinsiz kahve ikamesinin kahve yerine ko-
nulmasimin etkilerinin incelendigi bir ¢aligma
sonuclarina gore kafeinsiz kahve tiiketiminin
FD semptomlarini azalttigi belirlenmistir. An-
cak bu ¢aligmanin 6rneklem biiytikliigiiniin kii-
¢iik olmasi, kontrol grubunun bulunmamasi gibi
kisithliklar mevcuttur. Bu nedenle kafeinsiz
kahve ve kafeinli kahve kiyaslamasinin belir-
lenmesi i¢in daha fazla ¢caligmaya ihtiya¢ duyul-
maktadir (35).

Irritabl Bagirsak Sendromu

frritabl Bagirsak Sendromu (IBS), yaygin ve ya-
sam kalitesini 6nemli 6l¢iide etkileyen bir rahat-
sizliktir. Kahve, igerdigi kafein ve diger bilesen-
ler araciligiyla bagirsak mikrobiyomundan mer-
kezi sinir sistemine kadar ¢esitli etkiler gostere-
bilir. Bu etkilesimler, bagirsak gecirgenligi ve
gastrointestinal fonksiyonlar da dahil olmak
iizere cesitli fizyolojik siiregleri etkileyebilir.
Dolayisiyla, kahve tiiketimi ile IBS arasinda bir
iliski olabilecegi digiiniilmektedir (6,15,36,37).
Ancak, kahve tiiketiminin IBS semptomlarim
etkileyip etkilemedigi konusundaki arastirmala-
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rin sonuglar1 karisiktir. incelenen genis ¢apli bir
meta-analiz sonucuna gore diizenli kahve icen-
lerin IBS gelistirme riskinin kontrol grubuna ki-
yasla daha disiik oldugunu one siiriilmektedir
(36).

Crohn ve Ulseratif Kolit

Crohn hastalig1 ve iilseratif kolit gibi durumlar,
sindirim sisteminin uzun vadeli iltihabi bozuk-
luklaridir. Bu hastaliklar, sindirim sisteminin
farkli bolgelerinde hasara neden olabilirler ve
inflamatuar bagirsak hastaliklar1 (IBH) olarak
bilinirler. Kahve tiiketimi ve IBH arasinda yapi-
lan ¢alisma sonuglarina gore farklilik goster-
mekte ve tutarli bir iligki bulunmamaktadir. Ya-
pilan genis ¢apl bir arastirma sonucu incelendi-
ginde kahve tiiketimi ile Crohn hastalig1 veya
Ulseratif kolit arasinda nedensel bir etkinin bu-
lunduguna dair bir kanit bulunamamustir (38).
Ancak kesitsel bir baska vaka kontrol ¢alisma
sonuglari ise kahve tiiketimi ile Crohn hastaligi
arasinda negatif yonlii bir iligski oldugunu belir-
lemistir (39). Benzer bir sekilde toplam kafein
almmu ile iilseratif kolit riski arasinda ters yonlii
iliskinin mevcut oldugunu bildiren vaka kontrol
calismasi da mevcuttur (40). Ayrica inflamatuar
bagirsak hastalar1 i¢in tasarlanan anti-inflama-
tuar bir diyet Oneren ¢aligma sonuglarina gore
kahve icerdigi anti-inflamatuar biyoaktif bile-
senler (kafein ve klorojenik asit) nedeniyle di-
yetin bir pargasi olmasi gerektigi vurgulan-
makta ve buna ek olarak 6zellikle kahve tiike-
timi ve ilseratif kolit hastaligi riski arasinda ters
yonlil bir iligki oldugu belirtilmektedir (41).

Sonu¢

Bu derleme, kahve ve bilesenlerinin gastroin-
testinal sistem iizerindeki etkilerini konu almig-
tir. Kahvenin icerdigi kafein, polifenoller ve di-
ger biyoaktif bilesenlerin, mide asit salgisini ar-
tirarak sindirimi ve bagirsak motilitesini destek-
ledigi ayrica bagirsak mikrobiyotasini olumlu
yonde etkiledigi sonucuna ulagilmigtir. Ancak,
kahve tiiketimi baz1 bireylerde mide hastalikla-
rina bagli semptomlar: arttirabilmektedir. Kah-
venin mide {lizerinde gastrin ve hidroklorik asit
salgisim artiricr etkisi, gastrit ve gastrodzofa-
geal reflii gibi mide hastaliklarini tetikleyebilir.
Fonksiyonel dispepsi lizerinde kahvenin etkisi
net olarak belirlenememistir. Bagirsak saglig
acisindan ise kahvenin kolon motilitesini artir-
dig1 ve mikrobiyotada olumlu degisikliklere yol
actig1 belirtilmektedir. Kahvenin bagirsak mik-
robiyotasini desteklemesi ile inflamatuar bagir-
sak hastaliklar {izerinde potansiyel faydali etki-
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ler gosterebilmektedir. Tiim bu sonuglara gore,
kahve tiiketiminin gastrointestinal saglig1 etki-
leyebilecegini gostermektedir. Giinliik onerilen
miktarda (2-5 fincan) kahve tiiketimi genellikle
faydali olsa da asir1 tiiketim baz1 gastrointestinal
rahatsizliklara yol agabilir. Bu nedenle, bireyle-
rin mevcut saglik durumlarina ve bireysel semp-
tomlarina gore kahve tiiketimini diizenlemeleri
onemlidir. Gelecekte yapilacak arastirmalar,
kahvenin gastrointestinal sistem iizerindeki et-
kilerini daha ayrintili inceleyerek, daha kesin
sonuclara ulagsmay1 hedeflemelidir.
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