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Özet: Beslenme, vücudumuzdaki fizyolojik süreçlerle ilişkili olduğu kadar beynin gelişimi ve işleyişiyle de 
ilişkilidir. Merkezi sinir sistemi üzerine koruyucu etkileri olan besinler arasında proteinler, karbonhidratlar, çoklu 
doymamış yağ asitleri, vitaminler (C, E, D, B12, B9, B6 ve B1 vitaminleri) ve mineraller (selenyum, çinko, 
magnezyum, sodyum, demir, bakır, iyot) yer almaktadır. Diyette antioksidan bileşenlerden zengin besinlerin 
tüketimi, sinir hücrelerini oksidatif hasardan korumaktadır. Yeterli ve dengeli beslenme beyindeki 
nörotransmitterlerin üretimini etkilemekte ve bilişsel işlevlerin uygun şekilde yürütülmesini sağlamaktadır. Bu 
çalışmanın amacı mental sağlığın sürdürülmesinde besinlerin rolünü belirlemeye yönelik gerçekleştirilen mevcut 
literatürün gözden geçirilmesi ve çalışmalardan elde edilen bulguların sistematik olarak incelenmesidir. 
Çalışmanın gerçekleştirilmesi için “mental sağlıkta beslenme”, “nörodejeneratif hastalıklarda besin ögeleri”, 
“nöroprotektif besinler” anahtar kelimeleri kullanılarak, Şubat 2020-Ağustos 2020 tarihleri arasında Google 
Scholar, Pubmed, Science Direct, EBSCOhost ve Web of Science veri tabanlarından Türkçe ve İngilizce dizinler 
taranmıştır. Araştırma sonuçları beslenmenin beyin nörotrofik maddelerin üretiminde etkili olduğu, beyin 
hücrelerini oksidatif hasardan koruyarak nörodejeneratif hastalıkların oluşumunu önlediği ve tüketilen bazı 
besinlerin mood ve davranış üzerinde değişikler oluşturabileceğini göstermektedir. 
 
Anahtar kelimeler: Sinir Sistemi, Beslenme, Vitaminler, Mineraller 
 

The Effects Of Some Nutritional Components On Nervous System Function 
 

Abstract: Nutrition is associated with the development and functioning of the brain as well as with the 
physiological processes in our body. Foods that have protective effects on the central nervous system include 
proteins, carbohydrates, polyunsaturated fatty acids, vitamins (C, E, D, B12, B9, B6 and B1 vitamins) and minerals 
(selenium, zinc, magnesium, sodium, iron, copper, iodine). Consumption of foods rich in antioxidant components 
in the diet protects nerve cells from oxidative damage. Adequate and balanced nutrition affects the production of 
neurotransmitters in the brain and ensures the proper execution of cognitive functions. The aim of this study is to 
review the existing literature conducted to determine the role of nutrients in maintaining mental health and to 
systematically examine the findings of the studies. Using the keywords "nutrition in mental health", "nutrients in 
neurodegenerative diseases", "neuroprotective foods" and between February 2020 and August 2020, Turkish and 
English indexes were scanned from Google Scholar, Pubmed, Science Direct, EBSCOhost and Web of Science 
databases to carry out the study. Research results show that nutrition is effective in the production of brain 
neurotrophic substances, prevents the formation of neurodegenerative diseases by protecting brain cells from 
oxidative damage, and that some foods consumed can cause changes on mood and behavior. 
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GİRİŞ 

Beslenme insan sağlığının sürdürülmesinde 

büyük ölçüde önemli bir rol üstlenmektedir. 

Merkezi ve periferik sinir sisteminin uygun 

şekilde çalışması beslenmeye bağlıdır. Sinir 

sisteminin düzenli bir şekilde çalışabilmesi için 

gerekli besin ögeleri yeterli miktarlarda 

alınmalıdır. İnsan beyninin enerji depolama 

yeteneği olmadığından temel enerji kaynakları 

olan karbonhidratlar, proteinler ve yağlar yeterli 

miktarda alınması gerekmektedir. Beyin vücutta 

öncelikli organdır ve metabolik aktivitesi 

yoğundur. Vücut ağırlığının sadece %2’sini 

oluşturan beyin, dinlenme enerjisinin %20’sini 

tüketmektedir. Bu nedenle enerji ve besin ögesi 

ihtiyacı yüksektir (Glibowski ve Misztal, 2016). 

Tüketilen yiyeceklerdeki besin ögeleri beyin 

biyokimyasında düşünme ve davranış 

süreçlerini etkilediği için, bazı besin ögelerinin 

fazla veya yetersiz alınması zihinsel süreç 

üzerinde önemli etkiler gösterebilir (Glibowski 

ve Misztal, 2016; Beyhan ve Taş, 2019). Merkezi 

sinir sistemi üzerine koruyucu etkileri olan besin 

ögeleri arasında proteinler, karbonhidratlar, 

çoklu doymamış yağ asitleri, vitaminler (C, E, D, 

B12, B9, B6 ve B1 vitaminleri) ve mineraller 

(selenyum, çinko, magnezyum, sodyum, demir, 

bakır, iyot) yer almaktadır. Bu besin ögelerinin 

yetersiz alımları merkezi sinir sisteminin 

çalışmasında sorunlara yol açabilmektedir. 

Mental sağlık, duygu durumu, uyku düzeni ve 

bilişsel işlev, beynin çalışmasını etkileyen 

kimyasallar olarak bilinen nörotransmitterlere 

bağlıdır. Beyindeki nörotransmitterlerin 

başlıcaları; asetilkolin, glutamat, GABA, 

serotonin, dopamin ve norepinefrin, doğumla 

birlikte beyin gelişimi devam ettiği sürece 

değişim (artış/azalış) göstermektedir. Bazı besin 

ögeleri nörotransmitterlerin öncü maddesidir ve 

bunların eksiklikleri sonucu şizofreni, duygu 

durum bozuklukları, parkinson, alzheimer, 

epilepsi ve anksiyete gibi hastalıklar 

görülebilmektedir (Wendolowicz ve ark., 2018). 

Bu derleme yazıda bazı besin ögelerinin sinir 

sistemi fonksiyonu üzerindeki etkileri 

tartışılacaktır. 

 

 

YÖNTEM 

Bu çalışma sistematik bir derlemedir. 

Derlemenin gerçekleştirilmesinde “mental 

sağlıkta beslenme”, “nörodejeneratif 

hastalıklarda besin ögeleri”, “nöroprotektif 

besinler” anahtar kelimeleri kullanılarak, Şubat 

2020-Ağustos 2020 tarihleri arasında Google 

Scholar, Pubmed, Science Direct, EBSCOhost ve 

Web of Science veri tabanlarından Türkçe ve 

İngilizce dizinler taranmış ve tam metni bulunan 

makaleler dâhil edilme kriterleri yönünden 

değerlendirilerek incelenmiştir. 

 

Sinir sistemi fonksiyonu üzerinde etkisi olan 

besin ögeleri 

Karbonhidratlar 

Beynin temel enerji kaynağı önemli bir 

metabolik substrat olan glukozdur. Beyne glukoz 

taşınması, kan-beyin bariyerinden ve 

sodyumdan bağımsız olarak, yüksek molekül 

ağırlıklı glukoz taşıyıcı protein 1 (glucose 

transporter 1 (GLUT1)) aracılığı ile 

gerçekleşmektedir. Nöronlara glukoz 

taşınmasında ise glukoza yüksek afinite gösteren 

GLUT3 taşıyıcıları rol almaktadır. Bu taşıyıcılar, 

hafif hipoglisemi koşullarında bile glikoz ile 

doyrulmakta ve böylece nöronlara yeterli 

miktarda substrat sağlanmaktadır (Yorulmaz, 

2013). Beyne glukoz alımı yalnızca GLUT 

taşıyıcılarına değil, aynı zamanda kan-beyin 

bariyerinin her iki tarafındaki glikoz düzeylerine 

de bağlı bulunmaktadır. Beyin omurilik 

sıvısındaki glukoz düzeyleri, genel dolaşımdaki 

düzeylerin 2/3'ünü oluşturmaktadır (Rao ve 

ark., 2008). 

Karbonhidrattan zengin besinler (tahıllar ve 

meyveler), endorfin salgılanmasını arttırdığı ve 

sakinleştirici bir etki gösterdiği için, birçok birey 

mevsimsel duygulanım bozukluğu, adet öncesi 

stres sendromu, depresyon veya nikotin 

yoksunluğu gibi durumlarda bu besinlerin 

tüketimini arttırmaktadır. Yüksek karbonhidrat 

içerikli gıdaların tüketimi beyindeki serotonin 

düzeyini arttırarak kişinin ruh halini 

iyileştirebilmektedir (Özenoğlu, 2018). 
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Proteinler 

Önerilen miktarlarda (0,8-1 g/kg/gün) protein 

içeren bir diyet, sinir sisteminin uygun şekilde 

çalışması için önemli görülmektedir. Et, balık, 

yumurta ve süt ürünleri gibi protein kaynakları, 

beyin fonksiyonlarının yürütülebilmesi için 

gerekli olan ekzojen amino asitleri içermektedir. 

Sindirim sürecinde proteinler peptitlere, amino 

asitlere ve biyojenik aminlere dönüştürülerek 

nörotransmitterlerin yapısına katılmaktadır. 

Dopamin, tirozin amino asitinden 

sentezlenirken, triptofan amino asiti de 

serotonin sentezinde yer almaktadır. Tirozin ve 

serotonin eksikliğinde, duygu durum 

bozuklukları ve saldırganlıkla ilişkili olan 

nörotransmitterlerin (dopamin ve triptofan) 

sentezi gerçekleştirilememektedir (Parker ve 

Brotchie, 2011). Aminoasit eksikliği gibi, aşırı 

amino asit birikimi de beyin hasarına ve zihinsel 

geriliğe yol açabilmektedir. Örneğin, 

fenilketonüri hastalığı olan kişilerde aşırı 

fenilalanin birikimi beyin hasarına ve zekâ 

geriliğine neden olmaktadır (Özer, 2008). Hücre 

içinde tripeptid (sistein, glutamik asit ve glisin) 

olarak sentezlenen glutatyon, sinir sistemi 

işlevlerinin yürütülmesi için önemli 

görülmektedir (Demirci, 2020).  Glutatyon, sinir 

hücrelerini oksidatif hasardan koruyarak, 

nörodejeneratif hastalıkların (Alzheimer, 

Parkinson, Huntington vb) gelişimini 

engellemektedir. 

 

Çoklu Doymamış Yağ Asitleri 

Lipidler, beynin kuru ağırlığının yaklaşık %50-

70'ini oluşturmaktadır. Vücutta en çok bulunan 

lipitlerden olan çoklu doymamış yağ asitleri 

(PUFA) (dokosaheksaenoik asit (DHA) ve 

araşidonik asit (AA)) hücre membran 

fosfolipidlerinin %80'inde bulunmaktadır. Çoklu 

doymamış yağ asitleri hücre membranının 

biyofiziksel özelliklerini değiştirerek beyin 

fonksiyonlarını etkilemektedir. Fosfolipid çift 

tabakasındaki lipit değişiklikleri, reseptörlerin 

ve diğer zar proteinlerinin aktivitelerinde 

fonksiyonel değişikliklere neden olmaktadır 

(Lange, 2020). Çoklu doymamış yağ asitleri 

reseptörlerin aktivasyonu, hücre sinyal 

yolaklarının düzenlenmesi ve endokannabinoid 

sistem (iştah, ağrı, duygu durum ve bellek gibi 

yönetiminde görev alan reseptör sistemi) 

modülasyonunu etkileyerek beyin 

fonksiyonlarına dâhil olmaktadır. Ayrıca AA, 

DHA ve bunların metabolitleri hücre içi ikincil 

haberciler olarak rol almakta ve gen 

transkripsiyonu, nörotransmisyon ve 

nöroinflamasyon gibi çeşitli beyin süreçlerini 

düzenlemektedir (Çelik ve Demirel, 2012).  

Günlük diyetle alınan eikozapentaenoik asit 

(EPA) ve DHA gibi omega 3 yağ asitlerinin 

depresif semptomları önleyebileceği 

belirtilmiştir. Bunun yanısıra, diyetin omega-

6/omega-3 oranı ve doymuş yağ asidi içeriğinin 

yüksek olması da depresif semptomları 

arttırabileceği bildirilmiştir. Sağlıklı bir diyet 

modelinde omega-6/omega-3 oranının 5:1-10:1 

arasında olması gerekmektedir. Brezilya’da 

gerçekleştirilen prospektif bir çalışmada, 

diyetinde omega-6/omega-3 oranı yüksek 

(>10:1) olan gebe kadınların, postpartum 

depresyon olasılığının %40 daha yüksek olduğu 

bulunmuştur (Sousa ve ark., 2020). Mental 

sağlığın korunması için omega 3 içeriği yüksek 

olan yağlı balıkların (uskumru, ringa, tuna, 

somon, sardalye) diyette yer alması önemlidir. 

Haftada iki gün yağlı balık tüketimi (200-350 g) 

ile yaklaşık 0,5–1 g/gün kadar omega-3 (EPA ve 

DHA) alınabileceği belirtilmektedir (Lange, 

2020). 

 

Vitaminler 

B1 Vitamini (Tiamin) 

B1 vitamini (tiamin) glukoz metabolizması, sinir 

zarı fonksiyonunun sürdürülmesi, miyelin ve 

çeşitli nörotransmitterlerin (asetilkolin, 

serotonin) sentezinde rol oynamaktadır 

(Calderón‐Ospina ve Nava‐Mesa, 2019). Gönüllü 

genç erkeklerde altı günlük B1 vitamini 

eksikliğinden sonra halsizlik, düşük zekâ, 

sinirlilik, kramplar ve elektrokardiyografik 

anormallikler gözlemlenmiştir. B1 vitamin 

düzeyi orta yaş kadınlarda duygu durum 

dalgalanmaları, yaşlılarda bilişsel fonksiyon ve 

motor becerilerle ilişkili bulunmuştur. B1 

vitamininin yetersizliğinin alzheimer 

hastalığının gelişimini ilerletebileceği 

belirtilmiştir. Tiamin tahıllar, yağlı tohumlar ve 
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organ etlerinde yüksek miktarda bulunmaktadır 

(Gibson ve ark., 2016). 

 

B6 Vitamini (Pridoksin)  

B6 vitamininin vücutta çok fazla rolü bulunmakla 

birlikte levodopadan (L‐DOPA) dopamin, 5-

hidroksitriptofandan (5‐HTP) serotonin ve 

glutamattan gama aminobütirik asit (GABA) gibi 

nörotransmitterlerin sentezindeki önemli 

işlevleri ile öne çıkmaktadır. B6 vitamini eksikliği 

GABA düzeyinde azalmaya ve beyin amino asit 

bileşiminde değişikliklere neden olarak, 

katekolamin sentez bozukluklarına yol 

açabilmektedir. Yetersizliğinde 

yorgunluk/tükenmişlik, sinirlilik, depresyon, 

uykusuzluk, baş dönmesi ve nöronal 

değişiklikler görülmektedir. Kandaki yüksek B6 

seviyeleri, hafıza testlerinde iyi performansla 

ilişkili bulunmuştur (Bourre, 2006; Hughes ve 

ark., 2017). B6 vitamininden zengin yumurta, 

tavuk, balık, tam tahıl, sert kabuklu yemişler 

(fındık vb.), karaciğer, böbrek gibi besinlerin 

diyette düzenli tüketilmesi beyin sağlığı ve 

fonksiyonları için önemli görülmektedir 

(Hughes ve ark., 2017). 

 

B9 Vitamini (Folat) 

B9 vitamininin (folat); deoksiribonükleik asit 

(DNA) sentezi, onarımı ve metilasyonu dâhil 

olmak üzere birçok biyolojik reaksiyonda rolü 

bulunmaktadır. Folat gıdalarda doğal olarak 

bulunan formdur ancak folik asit, folatın 

oksitlenmiş sentetik bir formu olup besin 

takviyelerinde kullanılmaktadır. Folik asit, nöral 

tüp defektlerinin önlenmesi ve serum 

homosistein düzeylerinin azaltılmasında 

zorunlu olmasına rağmen, kolon kanseri 

insidansını artırabileceği yönünde endişe verici 

görüşler bulunmaktadır. Benzer şekilde folik 

asitle zenginleştirilmiş besinler metilasyon 

reaksiyonlarını da olumsuz etkileyebilmektedir. 

Bununla birlikte, düşük folat seviyeleri ile 

bilişsel yetersizlik arasında pozitif bir ilişki 

bulunmuştur (Mikkelsen ve ark., 2016). Folat 

eksikliği, yaşlılık döneminde zihinsel kapasiteyi 

azaltmakta ve hafızayı bozmakta; gebelik 

döneminde bebeğin sinir sistemi gelişiminde 

anomalilere neden olmaktadır. Ancak gebelik 

başlamadan birkaç hafta önce sistematik folat 

takviyesi ile bu anomaliler %85 oranında 

azaltılabilmektedir. Folat açısından zengin 

besinler karaciğer, yumurta, yeşil sebzeler (tere, 

ıspanak, pırasa, kuşkonmaz, brokoli, 

karnabahar), mısır, nohut, badem ve kestanedir 

(Bourre, 2016).  

 

B12 Vitamini (Kobalamin) 

B12 vitamini (kobalamin), beyin ve sinir 

sisteminin normal işleyişinde gereklidir. 

Karbonhidratların, proteinlerin ve yağların 

hücresel metabolizmasında rol oynayan B12 

vitamini, ayrıca miyelin oluşumunda ve sinir 

sistemi fizyolojisinin işlevinde de etkili 

bulunmaktadır. B12 vitamini eksikliği, şiddetli 

depresyon, intihar davranışları, mani, psikoz ve 

bilişsel gerilemeye neden olmaktadır. B12 

vitamini, metilasyon reaksiyonları ile 

homosistein düzeylerini etkilemekte ve 

eksikliğinde, demans riskinin artışı ile 

ilişkilendirilen hiperhomosisteineminin en 

yaygın nedenlerinden biri olarak görülmektedir 

(Health Quality Ontario, 2013). Gerçekleştirilen 

bir çalışmada 61-87 yaş arası katılımcılarda, 

beyin büyüklüğü ile serum B12 vitamini düzeyleri 

arasında anlamlı pozitif ilişki olduğu 

gösterilmiştir (Vogiatzoglou, 2008). Çocukluk 

döneminde, B12 vitamini eksikliğinin 

miyelizasyonu bozarak kalıcı nörolojik hasarlara 

yol açabileceği belirtilmiştir. Karaciğer, dalak, 

yumurta, balık, peynir gibi hayvansal besinlerde 

B12 vitamini bulunmaktadır (Wendolowicz ve 

ark., 2018). 

 

C Vitamini (Askorbik Asit) 

Enzimatik rolleri ve antioksidan özellikleriyle 

bilinen C vitamininin, nöronal gelişim ve miyelin 

oluşumunda rol aldığı ve bu şekilde bilişsel 

gelişimi etkilediği belirtilmiştir (Moretti ve 

Rodrigues, 2020). Sağlıklı bir beyinde, beyin 

omurilik sıvısındaki C vitamini düzeyleri, 

plazmaya kıyasla oldukça fazladır (2–4 kat fazla, 

150–400 µmol/L) (Travica ve ark., 2017). C 

vitamini nörotransmitter fonksiyonları ile 

beyinde kolinerjik, katekolinerjik ve 

glutaminerjik sistemleri düzenlemektedir. 

Bunun yanı sıra C vitamini, triptofandan 
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serotonin üretiminde gerekli bir enzim olan 

triptofan-5-hidroksilaz için bir kofaktördür 

(Gupta ve ark., 2014). 

Günlük yeterli C vitamini alımı yaşlılarda daha az 

değişkenlik gösteren bilişsel fonksiyonlarla 

ilişkili bulunmuştur. C vitamini eksikliğinin hem 

kortekste hem de striatumda serotonin 

metabolitlerini azalttığı gösterilmiştir (Ward, 

2013). C vitamini eksikliği için en riskli grup 

yaşlılardır. Beyin ve kas gibi dokulardaki C 

vitamini düzeylerinin yaşla birlikte, çocuklarda 

bulunan düzeylerin %25'ine kadar düştüğü 

belirlenmiştir (Travica ve ark., 2019). 

Turunçgiller ve suları, domates ve suyu ile yeşil 

yapraklı sebzeler, tatlı kırmızıbiber ve patates 

tipik bir diyetin C vitamini içeriğine yaklaşık 

%90 oranında katkı sağlayan en zengin C 

vitamini içeriğine sahip besinlerdir. Brüksel 

lahanası, karnabahar, brokoli, lahana, çilek, 

kuşburnu ve ıspanak C vitamininin diğer zengin 

kaynakları arasında yer almaktadır (Moretti ve 

ark., 2017). 

 

D Vitamini 

D vitamininin yağ hücrelerinde depolanması, 

vücutta kolesterolden sentezlenmesi, mineral 

dengesinin korunmasındaki düzenleyici 

görevleri, üretildiği dokudan farklı vücut 

bölgelerinde görev yapabilmesi, kan dolaşımına 

gerektiği zamanda verilebilmesi ve mineral 

dengesindeki düzenleyici rollerinden dolayı 

hormon olarak kabul edilmektedir. D vitamini ve 

D vitamini reseptörünü (VDR) metabolize eden 

enzimler, prefrontal korteks, hipokampus, 

singulat girus, talamus, hipotalamus ve 

substantia nigra dâhil olmak üzere çeşitli beyin 

bölgelerinde bulunmaktadır. Aktif D vitamininin 

nöronlar üzerindeki nöroprotektif, 

antienflamatuvar ve antioksidan etkileri beyin 

sağlığını korumaktadır. D vitamini ayrıca 

asetilkolin, dopamin, serotonin ve gama bütirik 

asit gibi çeşitli nörotransmitterlerin gen 

ekspresyonunun düzenlemesinde rol 

oynamaktadır (Sultan ve ark., 2020). Düşük 

serum D vitamini seviyesi demans gelişme 

riskinin daha yüksek olmasıyla ilişkiliyken, D 

vitamini desteğinin tek başına bilişsel düzeyi 

iyileştirmek için yeterli olmadığı gösterilmiştir. 

D Vitamini Konseyi (Vitamin D Council) orta yaşlı 

ve yaşlı yetişkinlerin serum D vitamini düzeyinin 

70-80 ng/mL aralığında olmasını önermektedir 

(Đuričić, 2020). D vitamini düzeylerinin yeterli 

sınırlar içinde tutulabilmesi için, D vitamini 

kaynaklarının (somon, kalkan, uskumru gibi 

yağlı balıklar, karaciğer ve yumurta sarısı) 

düzenli tüketilmesi ve haftada 2-3 defa el, yüz ve 

kollar güneş görecek şekilde 5-15 dakika 

güneşlenilmesi gerekmektedir (Sultan ve ark., 

2020). 

 

E Vitamini  

E vitamini sadece bitkiler tarafından üretilen, 

yağda çözünenen ve yapısal olarak ilişkili sekiz 

farklı vitamin formunu kapsamaktadır. Bunlar 

trimetil (α), dimetil (β veya у) ve monometil (δ) 

tokoferol ve her birine karşılık gelen 

tokotrienollerdir. E vitamininin, α-tokoferol 

formu insan dokularında en yoğun bulunan ve 

biyoyararlılığı en fazla olan formudur. Plazma α-

tokoferol seviyesi düştükçe beyinde 

apolipoprotein E4 (APOE4) taşınımı artmakta ve 

bu durum orta düzeyde bilişsel hasara neden 

olmaktadır (Grimm ve ark., 2016). Önerilen 

günlük alım miktarının (10-13 mg/gün) 

%50'sinden daha az E vitamini alımına sahip 

bireylerin, daha yüksek alım seviyesine sahip 

olanlara göre bilişsel olarak daha kötü 

performans gösterdiği bildirilmiştir. E vitamini 

alımı, gelişmiş bilişsel performans ve düşük 

alzheimer gelişme riski ile ilişkilendirilmiştir. E 

vitamininin zengin kaynaklarından olan bitkisel 

yağlar, tam tahıllar, fındık, badem, ceviz vb. sert 

kabuklu yemişler, yeşil yapraklı sebzeler günlük 

diyetle tüketilmelidir (Ortega ve ark., 2002). 

 

Mineraller 

Selenyum 

Selenyum (Se) metabolik olarak önemli bir 

mineraldir. Besin zincirinde topraktan bitkilere 

geçtiği için, besin tükemi ile alınan selenyum 

düzeyleri yaşanılan coğrafyaya göre 

değişmektedir. Selenyum, yapısında 

selenosistein amino asiti bulunan 

selenoproteinler, yoluyla biyolojik etki 

göstermektedir. Diyetteki selenyuma bağlı olan 

selenoproteinler, antioksidan etkileri sayesinde 
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hücreleri reaktif oksijen türlerinin (ROS) neden 

olduğu oksidatif hasardan korumada önemli bir 

rol oynamaktadırlar. Yeterli selenyum düzeyleri, 

hücresel redoks ortamının korunmasında kritik 

öneme sahiptir. Selenyum düzeyindeki 

değişikliklerin, selenoproteinlerin, özellikle 

glutatyon peroksidazın ekspresyonunu 

etkilediği bildirilmiştir (Sharma ve ark., 2019). 

Selenyum eksikliğinin duygu durum 

bozukluklarına yol açtığı ve bilişsel işlevleri 

olumsuz etkilediği belirtilmiştir (Sher, 2001).  

Benzer şekilde selenyum eksikliği olan okul 

öncesi dönem çocukların zekâ puanlarında 

önemli azalmalar saptanmıştır. Diyetteki 

selenyum kaynakları yağlı tohumlar, kabuklu 

yemişler, tavuk, balık, hindi, deniz ürünleri, 

tahıllar ve yumurtadır (Gashu ve ark., 2015). 

 

Çinko 

Çinko; büyüme ve gelişme, protein ve DNA 

sentezi ve bağışıklık sistemi işlevlerinde hayati 

rol oynayan eser elementtir. İnsan vücudu, 

çoğunluğu testis, kas, karaciğer ve beyinde 

olmak üzere yaklaşık iki gram çinko 

içermektedir. Beyinde çinko hipokampus, 

amigdala, serebral korteks, talamus ve koku 

alma korteksinde fazla miktarda bulunmaktadır. 

Çinko nörotransmitter içeriğini ve reseptör 

aktivitesini etkileyerek bilişsel gelişimi 

düzenlemekte ve sağlıklı beyin fonksiyonlarının 

sürdürülmesini sağlamaktadır (Alqabbani ve 

AlBadr, 2020). Klinik olarak demansı olmayan 

602 erkek ve 849 kadın (ortalama yaş = 75 ± 8 

yıl) ile gerçekleştirilen bir çalışmada düşük 

serum çinko düzeyi sadece kadınlarda zayıf 

bilişsel fonksiyonla ilişkili bulunmuştur (Lam ve 

ark, 2008). Gebelik ve yenidoğan dönemindeki 

çinko eksikliğinin, bellek problemleri, dikkat 

eksikliği ve nöropsikolojik anomalilerle ilişkili 

olduğu bildirilmiştir. Besinlerle alınan çinkonun 

ana kaynağı kırmızı et, buğday, kurubaklagil, 

yumurta ve yağlı tohumlardır (Taşkın ve ark., 

2016). 

 

Magnezyum 

Magnezyum, insan vücudunda 300'den fazla 

metabolik reaksiyonda kofaktör olarak görev 

yapmakta olup, vücutta üretilemediği için 

besinler yoluyla alınmaktadır. Kas kasılması 

(kalp kası dâhil), kan basıncı, insülin 

metabolizması, DNA, ribo nükleik asit (RNA) ve 

protein sentezi için gereklidir. Sinir sisteminde 

magnezyum, eksitotoksisiteye (hücre ölümüne 

yol açan aşırı uyarılma) karşı koruma 

sağlamanın yanı sıra, optimal sinir iletimi ve 

nöromusküler koordinasyon için önemli 

görülmektedir (Al-Ghazali  ve ark., 2020). 

Magnezyumun ana nörolojik işlevi N-

metil- D- aspartat (NMDA) reseptörünün 

antagonisti ve sempatik nörotransmitterlerin 

inhibitörü olmasıdır.  N-metil-D-aspartat 

reseptörleri, nöronal gelişim ve sinaps 

oluşumunda rol oynamaktadır. Hipomagnezemi 

sonucunda NMDA reseptörü, nöronları çok fazla 

uyarmakta ve aşırı uyarılma gerçekleşmektedir. 

Nöronların aşırı uyarılması migren, kronik ağrı, 

epilepsi, alzheimer, parkinson, depresyon ve 

anksiyete gibi nörolojik ve psikiyatrik 

bozukluklara yol açabilmektedir (Kirkland ve 

ark., 2018). Rajizadeh ve arkadaşları (2017), 

tarafından gerçekleştirilen bir çalışmada 

depresyonu olan hipomagnezemili 60 birey 8 

hafta boyunca 250 mg magnezyum veya plasebo 

alacak şekilde iki gruba randomize edilmiştir. 

Çalışma sonucunda plasebo grubuna kıyasla 

magnezyum grubunda depresyon skorlarında 

anlamlı azalmalar görülmüştür. Magnezyumun 

en iyi besinsel kaynakları, yeşil yapraklı 

sebzeler, tam tahıl ürünleri, kurubaklagiller ve 

sert kabuklu meyvelerdir (Kirkland ve ark., 

2018). 

 

Sodyum 

Diyette sodyumun fazla olması artmış kan 

basıncı ve kardiyovasküler hastalıklarla güçlü 

şekilde ilişkilidir. Hipertansiyonun, bilişsel 

işlevlerin bozulmasına ve demans gelişimine 

katkıda bulunduğu bildirilmiştir (Mohan ve ark., 

2020). Fiocco ve arkadaşları (2012), tarafından 

gerçekleştirilen bir çalışmada üç yıl boyunca 

diyetle düşük sodyum alımının, fiziksel aktivite 

düzeyi düşük olan yaşlı bireylerde (67-84 yaş) 

bilişsel bozulma oranlarını azalttığı 

belirlenmiştir.  

Beyin çok miktarda oksijen kullandığı için 

oksidatif strese karşı oldukça duyarlıdır. Bilişsel 
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bozukluğu olan ratlarda bazı enzim (katalaz, 

süper oksit dismutaz (SOD), glutatyon) 

aktivitelerinin azaldığı bulunmuştur. Ayrıca 

oksidatif stresin yaşlanma ve metabolik 

bozuklardan kaynaklı öğrenme ve hafıza 

problemleri ile ilişkili olduğu bildirilmiştir. 

Gerçekleştirilen hayvan çalışmalarında sodyum 

içeriği yüksek diyetlerin beyinde oksidatif stresi 

arttırdığı ve hipokampusta hasar oluşturduğu 

belirtilmiştir. Öğrenme ve hafıza için önemli olan 

hipokampüs, alzheimer hastalığının erken 

evrelerinde hafıza kaybı meydana geldiğinde 

hasar gören ilk bölgelerden biri olarak 

bulunmuştur (Liu ve ark., 2014). Sağlıklı bir 

diyette sodyum alımının 2300 mg/gün 

geçmemesi önerilmektedir (CDC, 2012). 

 

Demir 

Demir, beyinde en çok bulunan metalik iyondur 

ve sağlıklı beyin fonksiyonlarının sürdürülmesi 

için gerekli olan hücresel süreçlerde önemli rol 

oynamaktadır. Biyolojik demirin hem ve hem 

olmayan olmak üzere iki formu bulunmaktadır. 

Hem demir, akışkan veya birikmiş kanda 

bulunan, oksijen bağlayan hemoglobin 

bileşenidir. Hem olmayan demir ise 

adenozintrifosfat (ATP) üretimi, DNA sentezi 

dâhil olmak üzere temel hücresel ve 

mitikondriyal fonksiyonlarda rol oynamakta ve 

birçok hücre tipinde depolanmaktadır (Baş, 

2019). Demir, beyinde miyelinizasyon ve 

nörotransmitter sentezi için gerekli 

görülmektedir. Demir birikimi ve buna bağlı 

gerçekleşen oksidatif stres, yaşlanan bireyde 

nörodejenerasyonu tetikleyebilirken, diyette 

yetersiz hem olmayan demir alımı da bilişsel 

gelişimi bozabilmektedir (Hect ve ark., 2018). 

Bazal ganglia özellikle striatum, dopaminerjik 

reseptörlerden zengin olup bilişsel ve duygusal 

süreçleri, hafıza, davranışlar ve motor 

fonksiyonları düzenlemektedir. Striatum 

dopamin yolunda; nörotransmisyon, D2 reseptör 

ekspresyonu, dopamin metabolizması ve 

dopamin nöron uyarılabilirliği için hem olmayan 

demir gerekmektedir (Perçinel, 2015). Dikkat 

eksikliği ve hiperaktivite bozukluğu olan 

çocukların serum ferritin düzeyleri yaşıtları olan 

kontrol grubuna göre daha düşük bulunmuştur. 

Demir eksikliği olan bebeklerin bilişsel test 

skorları düşük bulunmuş ve Hb değerindeki her 

1 gr/dl azalmanın, IQ’da (zekâ bölümü) 1,73 

puan düşüş ile ilişkili olduğu bildirilmiştir 

(Kayıran ve Gürakan, 2010). Kırmızı et ve 

ürünleri, tavuk, zenginleştirilmiş tahıl ürünleri, 

koyu yeşil yapraklı sebzeler ve kuru meyveler 

önemli demir kaynaklarıdır (Hect ve ark., 2018). 

 

Bakır 

Bakır, oksidatif metabolizmaya sahip tüm 

organizmalar için vazgeçilmez bir element 

olarak belirtilmektedir. Vücutta demir ve 

çinkodan sonra en fazla bulunan mineral 

bakırdır. Bakır, merkezi sinir sisteminin hem 

gelişimi hem de işlevi için önemli görülmektedir 

(Yorbık ve ark., 2004). En önemlisi, dopaminin 

noradrenaline dönüşümünü katalize eden 

dopamin B-hidroksilaz olmak üzere birçok 

anahtar enzim için kofaktör rolü bulunmaktadır. 

Bakır eser miktarda gerekli olup, serumda fazla 

düzeyleri toksik etkiler göstermektedir. Diyetle 

fazla miktarda bakır alımı, lipid 

peroksidasyonunu arttırır ve glutatyon 

rezervlerini tüketir, bu da organizmayı oksidatif 

strese karşı savunmasız hale getirebilmektedir. 

Dikkat eksikliği ve hiperaktivite bozukluğu 

(DEHB) patolojisinde dopamin B-hidroksilaz 

enziminin etkili olabileceği belirtilmiştir. Çünkü 

DEHB’li bireylerde dopamin metabolizmasının 

arttığı, noradrenalin metabolizmasının ise 

azaldığı bildirilmiştir (Scheiber ve ark., 2014). 

Elbaz ve arkadaşları (2017), tarafından dikkat 

eksikliği ve hiperaktivite bozukluğu tanısı alan 

50 çocukla (6-16 yaş) gerçekleştirilen bir 

çalışmada, deney grubundaki çocukların hem saç 

hem de serum örneklerindeki bakır 

konsantrasyonu, yaş ve cinsiyet açısından 

uyumlu kontrol grubuna göre anlamlı olarak 

düşük bulunmuştur. 

 

İyot 

İyot, optimal fetal nörogelişim için gerekli 

olduğu belirlenen bir mikro besindir. İyotun 

bilinen rolü, tiroid bezi tarafından salgılanan 

hormonların bileşimine katılmaktır. İnsanlarda 

serebral gelişim esas olarak fetal dönemde 

gerçekleşmekte ve yaşamın üçüncü yılının 
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sonuna kadar devam etmektedir (Bourre, 2006). 

Bu kritik dönemlerdeki iyot veya tiroid 

hormonlarının eksikliği, hücrelerin metabolik 

aktivitesinde yavaşlamaya ve kalıcı zekâ 

geriliğine neden olmaktadır. İyot eksikliği Dünya 

Sağlık Örgütü (WHO) tarafından beyin hasarının 

en yaygın önlenebilir nedeni olarak kabul 

edilmektedir. Maternal iyot eksikliği, özellikle 

gebeliğin ilk üç ayında düşükler, ölü doğumlar, 

beyin bozuklukları, psikomotor gelişim geriliği, 

konuşma ve işitme bozuklukları ile 

ilişkilendirilmiştir (Bourre, 2006; Hay ve ark., 

2019). Beş yaş altı fetal iyot eksikliği düzeyine 

bağlı olarak IQ’da 6,9-10,2 arasında değişen 

azalmalar bildirilmiştir. İyot eksikliğinin 

önlenmesi için iyot kaynakları olan deniz 

ürünleri ve iyotlu tuz günlük diyetle alınmalıdır 

(Bougma ve ark., 2013). 

 

SONUÇ ve ÖNERİLER 

Beyin fonksiyonlarının sağlıklı şekilde 

sürdürülmesinden sorumlu nörotransmitter-

lerin sentezi, tüketilen besinlerin çeşidi ve 

miktarına bağlıdır. Bazı besinlerin yetersiz 

tüketilmesi ile gerçekleşen besin ögesi 

eksiklikleri uzun süre devam ederse, sinir 

sistemi dâhil olmakla birlikte genel sağlık 

üzerine olumsuz etkilere yol açabilmektedir. 

Aminoasitler, çoklu doymamış yağ asitleri ve 

karbonhidratlar gibi besin ögeleri duygu 

durumunu etkileyebilecek nörotransmitter 

sentezinde yer almaktadır. C vitamini ve E 

vitamini gibi bazı vitaminler antioksidan 

etkileriyle sinir hücrelerini oksidatif hasardan 

korumaktadır. B grubu vitamin eksiklikleri; 

duygu durum bozuklukları, demans, hafıza ve 

bilişsel sorunlara neden olabilmektedir. Sağlıklı 

beslenme ilkeleri göz önünde bulundurularak; 

kaliteli protein kaynakları (süt ürünleri, tavuk, 

balık, kırmızı et), çoklu doymamış yağ asitleri, 

sebze ve meyveleri içeren, yeterli ve dengeli bir 

diyetin tüketimi hem bedenen hem de ruhen iyi 

halin oluşturulması için önemli görülmektedir. 
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