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Abstract

Nutrition is among the lifestyle factors that play a crucial role in the prevention and treatment of
diseases. Functional foods can reduce the risk of many chronic diseases by changing some physiological
processes through accurate bioactive components in their content. Regular consumption of these
foods activates antioxidant and anti-inflammatory pathways, improves insulin sensitivity, and can have
a cholesterol-lowering effect. Mediterranean diet, which includes foods such as fruits, vegetables, oily
fish, olive oil, and tree nuts, constitutes an evidence-based dietary model for adequate consumption
of functional foods based on their natural nutraceutical content, including polyphenols, terpenoids,
flavonoids, alkaloids, sterols, pigments, and unsaturated fatty acids. The most reliable method in
the prevention and treatment of diseases is nutrition education, which includes physiological and
behavioral properties. Functional foods should not be used as a substitute for medical treatment in
this approach but should only be a complementary alternative. In this review, we aimed to evaluate
the effect of functional food on the prevention and management of chronic disease.

Oz

Beslenme, hastaliklarin 6nlenmesinde ve tedavisinde 6nemli bir rol oynayan yasam tarzi faktorleri
arasinda yer almaktadir. Fonksiyonel besinler, iceriginde yer alan belirli biyoaktif bilesenler araciligiyla
bazi fizyolojik siirecleri degistirerek bir¢ok kronik hastalik riskini azaltabilmektedir. Bu besinlerin
dtzenli olarak alimi antioksidan, anti-inflamatuvar yolaklar1 aktiflestirmekte, instlin duyarliligini
gelistirmekte ve kolesterol dusiiriicii etki gosterebilmektedir. Meyveler, sebzeler, yagh baliklar,
zeytinyag1 ve sert kabuklu meyveler gibi besinleri iceren Akdeniz diyeti, polifenoller, terpenoidler,
flavonoidler, alkaloidler, steroller, pigmentler ve doymamis yag asitleri dahil olmak tizere dogal
nutrasotik icerigine dayanan fonksiyonel besinlerin yeterli tiiketimi igin kanita dayali beslenme
modelini olusturmaktadir. Hastaliklar1 6nlemesi ve yonetmesinde en givenilir yontem, fizyolojik ve
davranigsal bilesenleri iceren bireysellestirilmis beslenme egitimini gerektirmektedir. Fonksiyonel
besinler ise bu yaklasimda medikal tedavinin yerine kullanilmamali, sadece tamamlayici bir alternatif
olmalidir. Bu derleme yazida, kronik hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavi edilmesi stirecinde fonksiyonel
besinlerin etkinliginin incelenmesi amaglanmigtir.

Ede G, Yalcin H. Can functional foods be used as drugs in the treatment of diseases?. Curr Perspect Health Sci, 2021;2(1): 19-28.
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GIRIS

Beslenme, makro ve mikro besin 6gelerinin uygun
dengesinin korunmasinda o6nemlidir. Besinler,
enerji Uretimi, besin o&gelerinin saglanmasi,
metabolik faaliyetlerin desteklenmesi, biiylime ve
gelisme gibi fonksiyonlarin stirdiiriilebilmesinde
rol alan bilesenleri icerdiginden insanlar igin
gereklidir. Farmasotikler ise geleneksel olarak
semptomlar1  hafifletmek  veya  hastaliklari
iyilestirmek icin kullanilmaktadir (1).

flac, “bir tibbi iiriiniin iiretimi icin amaclanan ve
kullanildiginda, bu tibbi Girtintin aktif bir bileseni
haline gelen herhangi bir madde veya madde
karisimi1” olarak tanimlanmakta ve bir “etkin
madde” icerdigi i¢in Onerilen dozlarda alindiginda
farmakolojik, imminolojik veya metabolik etki
gostererek fizyolojik islevleri degistirebilmektedir.
Avrupada ‘6zel tibbi amacli besinler; ‘tibbi besinler’
ve ‘hastalar icin tibbi besinler, aktif madde
icermedikleri icin ilag degil, besin iriinleri olarak
kabul edilmektedir. Buna gore, ilag sagliga hemen
etkisiolanbirmadde, besinise dahauzunsiirelisaglik
etkisi olan bir bilesen olarak yer almaktadir (2, 3).

Sagliksiz ~ beslenme  aligkanliklari,  gelismis
tlkelerde ortaya cikan kronik hastaliklarin risk
faktorlerinden birini olusturmaktadir. Ancak,
antioksidan bakimindan zengin besinlerin kanser,
diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar, Parkinson
hastaligi, Alzheimer hastaligi, multiple skleroz
ve serbest radikallerin neden oldugu kronik
hastaliklara kars1 koruyucu etki gésterebilmektedir
(4). Bu derleme yazida, kronik hastaliklarin
Onlenmesi ve tedavi edilmesi siirecinde
fonksiyonel besinlerin etkinliginin incelenmistir.

Fonksiyonel Besinler ve Ozellikleri

Fonksiyonel besinler, yeterli ve dengeli bir
beslenme oOriintiisiiniin  parcast olarak belirli
miktarlarda ve diizenli olarak tiiketildiginde saglik
izerinde potansiyel olarak faydali bir etkiye sahip
olan kuvvetlendirilmis, zenginlestirilmis veya
eklenmis besin Ogeleriyle birlikte biitiin besinler
olarak tanimlanir. Geleneksel anlamda besin olarak
kabul edilmeyen bazi bilesenler olumlu saglik
etkileri saglayabilmektedir. Bu bilesenler, besin
Ogesi vyetersizliklerinin 6nlenmesinin yani sira
sagliga yararl ozellikleri amaciyla saglikli beslenme
orintiisiine ek olarak kullanilmaktadir  (5).
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Fonksiyonel besinler ii¢ grupta incelenmektedir.
Birinci grupta dogal biyoaktif bilesenleri iceren
geleneksel besinler yer almaktadir. Sebze, meyve,
tahil, stit, balik ve et vb. temel beslenmeye ek
olarak faydalar saglayan biyoaktif besin bilesiklerini
iceri.  Ornek  olarak  portakal  suyundaki
antioksidan vitaminler (A ve C vitamini), soya
bazli besinlerdeki izoflavonlar ve yogurttaki
prebiyotikler ve probiyotikler verilebilmektedir.
Ikinci grupta margarin ve yumurtadaki omega-3
yag asitleri gibi zenginlestirme veya takviye
yoluyla biyoaktif bilesenleri iceren modifiye
edilmis besinler bulunmaktadir. Ugiincii grupta ise
oligosakkaritler ya da direngli nisasta gibi prebiyotik
ozelligi bulunan sindirilemeyen karbonhidratlar
gibi besin bilesenleri yer almaktadir (6).

Fonksiyonel besinler ilk defa Japonyada Saglik
Bakanligi tarafindan o6zel besin kategorisi adi
altinda resmi olarak tamimlanmistir (7). Belirli
Saglik Kullanimlari i¢in Besin (FOSHU-The Food
for Specified Health Uses) programi, fonksiyonel
besinlere iliskin saglik beyanlarina izin vermek
amacityla bilimsel veriler kullanilarak 1991 yilinda
hazirlanmistir (8). FOSHU programinda, 2010
itibariyle yer alan onayli 950°den fazla besin yer
almaktadir (9). Gida ve la¢ Dairesi'ne (FDA) gore,
bir besinin kullanim amaci, yasal durum igin ana
belirleyici olarak yer almaktadir. Besin oldugu
belirlenen iiriinler, fonksiyonel besinler ve 6zel diyet
kullanimina yonelik besinleri iceren geleneksel
formdaki besin olarak diizenlenmektedir (10).

Fonksiyonel Besinlerin Biyoyararlanimi ve Etkinligi

Fonksiyonel bir besin bilesiginin (besin 6gesi olan
ya da olmayan) biyoyararlanimi, besinin fiziksel
ozellikleri ve beslenme o6riintiisiniin bilesiminin
yani sira emilim ve metabolizma agisindan bireyler
arasindaki fizyolojik farklhiliklardan etkilenmektedir.
Besinin bilesimi, fiziksel, enzimatik ve kimyasal
sindirim diizeylerini degistirmektedir. Fonksiyonel
besin ve ila¢ etkilesiminde, ila¢ emilimine
besinlerin etkisinin (ag¢-tok ilag alimi) bilinmesi
de onemlidir Bugtine kadar, ¢ok sayida biyoaktif
bilesen izole edilmis ve fonksiyonel ozelliklerini
aydinlatmak i¢in in-vitro modeller kullanilarak
degerlendirilmistir. Bununla birlikte, yalnizca
in-vitro modellerin kullanimindan kaynaklanan
temel sorun, bir etki ortaya ¢ikarmak icin verilen
bilesiklerin  konsantrasyonunun normal in-
vivo diyet dozlarindan farkli olmasidir (11).
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Bu alim seviyeleri, normal beslenme o6riintiisi
ile elde edilememekte, ayni zamanda besinlerin
bilesiminden bagimsiz olarak saglandiginda
gercekci olmayan sonuglar ortaya cikabilmekte,
diger olas1 etkilesimler belirlenememekte veya
zararl etkileri ortaya g¢ikabilmektedir. Besinlerde
bulunan fonksiyonel bazi biyoaktif bilesikler,
viicutta potansiyel olumlu etkilerini gosteren esik
dizeye veya toksik seviyelere ulasabilmektedir.
Ornegin, asirt  miktarda alinan antioksidan
ozelliklere sahip biyoaktif bilesikler viicuttaki
antioksidan-oksidan dengesini degistirmekte ve
antioksidanlar pro-oksidan ozellik gostererek
oksidatif strese katkida bulunabilmektedir (12).

Besin ve Ilag Arasindaki Kavramsal iligkinin Deger-
lendirilmesi

Beslenme ve insan saghg iliskisi, yaklasik 2500
yil once, ilk defa Hipokrat tarafindan “Besinler
ilaciniz, ilaciniz besinler olsun. ifadesi ile ortaya
konulmustur (13). Saglk icin yemek, saglikh
besin tiiketmek, dinamik bir yasam igin beslenme
aliskanliklarina duyulan ilgi her gecen giin
artmaktadir. Bu artisla beraber gerek olusan talep
ve buna bagli suistimaller gerekse bilgi diizeyi
yetersiz ya da egitimsiz kisilerin besin tiiketim
aligkanliklarina miidahale ederek popiiler olma
istekleri artmaktadir (14). Besin tiretimi, iglemesi ve
titkketimi insanlik tarihi kadar eski bir kavram olup
bir¢ok defa insanlar1 olumlu ya da olumsuz bilingsiz
davraniglar1 beraberinde getirmistir. Besinlerin
ilag yerine kullanilmasi da eskiden oldugu gibi
giinimiizde de devam eden bir davranistir (15).

Saglikli, stressiz ve agrisiz yasam istegi, biyoaktif
madde icerikleri belirlenmis besinlerin,
fizyolojik aktiviteleri kanitlanmis besinlerin ya
da saglik tizerine olumlu etkileri belirlenmis
ancak herhangi bir besleyici 6zelligi olmayan
fonksiyonel = besinlerin tiiketiciler  tarafindan
talep gormesine neden olmaktadir (5). Yiyecek
ve igecekler yasami siirdirmek i¢in gerekli besin
Ogelerini ve enerjiyi sagladigi icin islevsel kabul
edilmektedir (16). Normal diyetin bir parcasi
olarak tiiketilen, belirlenmis fizyolojik faydalarinin
yaninda kronik hastalik riskini azaltmaya yonelik
etkileri olan fonksiyonel besinler ilag yerine
tiiketilebilmektedir (17). Bireyler genellikle kan
basincint  distirmek, kanser riskini azaltmak,
gastrointestinal sistemi rahatlatmak ve kolesterol
diizeyini kontrol altinda tutmak gibi amaglarla
fonksiyonel besinler tiiketebilmektedir  (18).
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Biyoaktif bilesikler iceren bitki 6zleri, fonksiyonel
besin bilesenleri olarak besin ve ila¢ endiistrilerinde
ilag  tretimi icin kullanilabilmektedir. ~Son
zamanlarda, fonksiyonel ~ besin  biyoaktif
bilesiklerinin %80'den fazlasi ve ilaglarin %30'dan
fazlas1 biyoaktif dogal tiriinlerden iiretilmektedir.
Biyoaktif bilesikler, hiicrelerde ve viicudun farkl
organlarinda cesitli fonksiyonlara sahip maddeler
olan ve fitokimyasallar olarak adlandirilan
ikincil metabolitler olarak {retilmektedir (19).

Ilag yerine kullanilan bazi nutrasétikler, biyoaktif
maddelerle zenginlestirilmis saglik yarari olan
trtnlerdir, fonksiyonel besinler ise sadece
besin formundadir (20). Tibbi besin ya da besin
takviyeleri ise beslenme oriintiisiinii destekleyen
ancak tedavi amaci olan ve genellikle doktorlar
tarafindan uygulanan besin dist  formdaki
trtnlerdir (10). Tuketicilerin koruyucu sagliga
(zihinsel ve fiziksel optimizasyon) olan ilgilerinin
artmasiyla saglik yarari olan diyet driinlerinin
de tiiketimi artmaktadir. Geleneksel beslenmede
yeri olmayan bazi besinlerin olumlu etki goésteren
bilesenlerinin varliginin arastirmalarla ortaya
konulmasi, fonksiyonel besinlerin saglik amaci ile
tiiketilmesini arttirmaktadir (21). Besin takviyesi
olan niitrasotik drtinler, bir besin maddesinde
bulunan biyoaktif bileseni besin dis1 bir formda ve
besinde mevcut miktarinin oldukca tizerinde sunan
konsantre iriinlerdir. Bu driinlerin alinmas: ile
normal beslenme fonksiyonlarinin yani sira saglik
lizerine hedeflenen etkiyi de gosterebilmektedirler
(22). Nitrasotik ve fonksiyonel besin arasindaki
kavramsal uzaklik tam olarak netlik kazanmamakta
ancak brokoli, havu¢ veya domates, sirasiyla
stilforafan, beta karoten ve likopen gibi fizyolojik
olarak aktif bilesenler agisindan zengin olduklar:
icin fonksiyonel besinler olarak kabul edilmektedir.
Bunun yaninda siilforafan, beta karoten ve likopenin
konsantre sekilde (hap, tablet gibi) sunulmasi
niitrasotik  olarak  kabul edilmektedir (23).

Fonksiyonel Besinler ve Bazi Kronik Hastaliklarla
Migkisi

Fonksiyonel besinlerin hastaliklarin  6nlenmesi
ve tedavisi i¢in tamamlayici bir uygulama olarak
kullanimi, sagligi ve zindeligi gelistirmenin bir
aract olarak son yillarda giderek artmaktadir. Buna
ek olarak, hastalarin semptomlardan kurtulmak
istedigi durumlarda kullanim siklig1 artmakta
ve bu durumun kronik hastaliklar ve geleneksel
ilaclarin yan etkileri ile iligkili oldugu belirlenmistir.



Can functional foods be used as drugs in the treatment of diseases?

22

Biyoaktif bilesenlerin alimindaki yetersizlikler
herhangi bir hastaliga yol agmamakta ancak yeterli
polifenol alimi, 6zellikle kronik hastaliklarla ilgili
olarak sagliga olumlu yonde etkileyebilmektedir.
Dogal diyet biyoaktif bilesiklerin alimi, bu kronik
hastaliklarin insidansinin azalmas: ile iligkilidir.
Bu biyoaktif bilesikler, farkli mekanizmalar
yoluyla insan viicudunda antioksidan,
antidiyabetik, antihipertansif, antiproliferatif ve
antimikrobiyal ozellikler goéstermektedir (4,5).

Obezite

Obezite, hem prevalansinin bati tilkelerinde ve
dustik-orta gelirli tilkelerde siirekli ve hizli bir
sekilde artmasi hem de cesitli kronik hastaliklar
icin 6nemli bir risk faktorii olmasi nedeniyle diinya
genelinde temel halk sagligi sorunlarindan biri
olarak yer almaktadir (24). Obezite, yag dokusunda
proinflamatuar durum ile oksidasyona neden
olan dogal bagisiklik sisteminin aktivasyonundan
etkilenen ve sistemik bir akut faz yanitini uyaran
adipoz dokuda distik dereceli kronik sistemik
inflamasyon ile iligkilidir. Oksidatif stres ise
adiponektin gibi adipokinlerin salgilanmasini

engelleyerek  adipoz ~ dokunun  endokrin
fonksiyonlarini da baskilamaktadir (25, 26).
Obezite tedavisinde birincil hedef vicut

agirliginin azaltilmasi ile iligkilidir. Bu, yasam

tarzi miidahalelerini (beslenme ve egzersiz),
lipit  metabolizmasinin  normal  diizeyde
islev.  gormesini, farmaso6tik  mudahaleleri
veya  obezite cerrahisini iceren  cesitli
tedavi siiregleri ile gergeklesmektedir (27).

K-oksidasyonun uyarilmasi, tokluk saglanmasi,
enerji harcamasinin uyarilmasi, adipositlerin
farklilagmasinin ~ engellenmesi,  adipositlerin
apopitozunun saglanmasi, lipoliz artist ve lipid
metabolizmasi ile iligkili hastaliklarin tedavi
edilmesi yolaklar1 araciligiyla agirlik kaybinin
saglanmasinda polifenoller rol oynamaktadir (28).

Dogal biyoaktifbesin bilesenleriniiceren beslenme
orlintiisti, yan etkilerin sinirli olmasi sayesinde
obezite ve metabolik hastaliklar icin umut
verici tedavi yontemleri olarak ortaya c¢ikmigtir.
Diyettekibiyoaktif bilesikler, termogenezi ve enerji
tiketimini artirarak, oksidatif stresi azaltarak,
agirlik kaybini ve/veya metabolik bozukluklarin
azaltilmasini saglayarak antioksidan ve anti-
inflamatuar dgeler olarak bilinmektedir. Ozellikle
kafein, katesinler, gallik asit, antosiyaninler,
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askorbik asit, polifenoller, oleuropein,
kapsaisin ve kersetin bu bilesikler arasinda yer
almaktadir (29). Biyoaktif ozelligi en yiiksek
olan polifenollerden olan kurkumin ile yapilan
randomize kontrollit ¢alismaya gore, kurkumin
takviyesinin hafif sisman ve obez kadinlarda
BKI, bel cevresi, kalga cevresi, diisitk yogunluklu

lipoprotein-kolesterolit  (LDL-K), Trigliserid/
yiksek  yogunluklu  lipoprotein-kolesteroli
(HDL-K) oranini azalttigi saptanmistir (30).
Diabetes Mellitus

Tip 2 diabetes mellitus (T2DM) prevalansi diinya
capinda endise verici bir oranda artmakta ve
erken mortalite, komorbidite ve saglik bakim
maliyetlerinde de 6nemli diizeyde artisa neden
olmaktadir. Viicut yag miktarinin asir1 diizeyde
olmasi, hatali beslenme aliskanliklari, sedanter
yasam tarzi, hipertansiyon ve ailede diyabet
oykisiiniin bulunmasi birincil risk faktorleri
arasinda yer almaktadir. Diyabetin 6nlenmesi
amaciyla ylksek riskli bireylerin fiziksel aktivite ve
sagliklibeslenme aligkanliklariniigeren yasam tarzi
degisikligininsaglanmasiilediinyagenelinde T2DM
insidansinda azalma oldugu belirlenmistir (31).

Diyabetin 6nlenmesinin yani sira tedavi edilmesi
icin saglikli beslenme oriintileri igerisinde
fonksiyonel besinleri iceren farkli diyetler
onerilmistir. Bu diyetler arasinda mortalite ve
T2DM insidansini azalttigi kanitlanan Akdeniz
Diyeti, Amerikan Diyabet Dernegi tarafindan
bilimsel olarak onerilmektedir (32). Akdeniz
diyetinin temel bilesenleri olan meyveler,
sebzeler, zeytinyagi ve sert kabuklu meyvelerin
bilesiminde bulunan polifenoller saglik tizerinde
olumlu etkilere sahiptir. Polifenollere ek olarak,
terpenoidler, flavonoidler, alkaloidler, steroller,
pigmentler ve doymamis yag asitleri iceren
fonksiyonel besinler, sagligin korunmasina,
kanser, depresyon, T2DM, obezite, astim ve
bilissel gerilemenin 6nlenmesine katkida bulunur.
Yapilan c¢alismalarda, Akdeniz diyetinin hem
T2DM tedavisinde hem de bozulmus aclk
glukozu ve bozulmus glukoz toleransi olan yiiksek
riskli bireylerde metabolik parametrelerin normal
duzeylereinmesinisagladigibelirlenmistir (33-35).
Akdeniz diyetinin yararlar:1 zeytinyagindaki oleik
asit gibi tekli doymamuis yag asitleri (MUFA), findik
gibi sert kabuklu meyvelerde bulunan omega-3
¢oklu doymamis vyag asitleri (alfa-linolenik
asit), yagl baliklarda bulunan eikosapentaenoik
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asit (EPA) ve dokosaheksaenoik asit (DHA), meyve
ve sebzelerde bulunan fazla miktarda flavonoidler
basta olmak tizere antioksidanlar ile tam tahilli ve
dustik glisemik indekse sahip besinlerde bulunan
fazla miktardaki lif vb. nutrasotik ozelliklere
sahip belirli besin 6gelerinden kaynaklanmaktadir.
Bu besinlerin antioksidan, anti-inflamatuar ve
kolesterol disiiriicti 6zellikleri, T2DM’ye 06zgil
olarak instlin duyarliligi arttirmakta ve insilin
direnciniazaltmaktadir (36). Omega-3takviyesinin
diyabetle iligkili parametreler {izerine etkisinin
incelendigi meta-analiz calismasina gore, sekiz
haftalik ortalama 17,6 g omega-3 alan bireylerde
aglik kan glukozunda (SMD: -0.48; CI95%: -0.76,
-0.19; p=0.01; 12 = %88) ve instlin direncinde
azalma (SMD: -0.61; CI95%: -0.98, -0.24;
p=0.01; 12 = %90) oldugu ancak HbAlc tzerinde
herhangi bir etkisinin olmadig1 saptanmistir (37).

Polifenollerden ve lignanlardan zengin besinler
(keten tohumu gibi) belirli hasta gruplarinda
kandaki instlin, glukoz, CRP ve HOMA-IR
dtzeylerinin azalmasinda etkili olabilmektedir.
Buna ek olarak, toplam flavonoid alimi ile T2DM
goriilme riski arasinda negatif iliski oldugu
belirlenmistir (38). Polifenol bakimindan zengin
zeytin drinlerinin (yapraklari, ham 6zii ve sizma
zeytinyagl), metabolik sendromun diyabetle
iligkili ~ parametreleri {izerindeki etkilerinin
oldugu da belirlenmistir. Zeytinyaginda bulunan
polifenolik bilesiklerden olan hidroksitirozoliin
lipid profilini, glukoz homeostazini ve insiilin
duyarliligini diizenledigi, oksidatif ve inflamatuar
siirecler lzerinde olumlu etkilerinin oldugu
belirlenmistir. Buna ek olarak, {iziim ve Giziimden
yapilmis  irtinlerde  bulunan  resveratrol,
glukozun hiicre igine taginmasini saglamakta
ve insilin sekresyonunu azaltmaktadir (39).
Resveratrol takviyesinin diyabet parametreleri
tizerine etkilerinin degerlendirildigi meta-analiz
calismasinda, sekiz hafta boyunca resveratrol
takviyesi alan bireylerde insiilin direncinin (SMD:
-0.34; C195%: -0.64, 0.04; -0.01; 12=%70) ve HbA1c
(glikozillenmis hemoglobin; SMD: -0.34; CI 95%:
-1.22, 0.04; -0.01; 12=%90) diizeylerinin azaldig1
saptanmistir (40). Ancak giinde iki kez 1.5 g
resveratrolalindigindarefliivb.bazigastrointestinal
yan  etkiler = oldugu  bildirilmistir  (41).

Akdeniz diyetinin T2DM riskini azaltic1 6zelligini
tek bir fonksiyonel besinle iliskilendirmek
mimkiin degildir. Polifenollerin, 6zellikle belirli
fonksiyonel besinlerdeki flavonoidlerin anti-

Current Perspectives on Health Sciences, 2021;2(1): 19-28.

diyabetik etkisi umut vericidir. Bununla birlikte,
T2DM’yi ve bunlarin komorbiditelerini 6nlemeye
yonelik beslenme midahaleleri, biyoyararlanima
ve metabolitlerin biyoaktivitesine odaklanarak
daha fazla arastirmayi gerektirmektedir (42).

Kardiyovaskiiler Hastaliklar

Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH) ciddi bir
halk sagligt sorunu olup diinya genelinde
baslica 6liim nedenleri arasinda yer almaktadir
(43). KVH olusumu bir¢ok faktérden etkilense
de inflamasyona neden olan lipidlerin ve
lipoproteinlerin  diizeyinin 6nemli roliiniin
oldugu bilinmektedir. Ozellikle yiiksek LDL-K
dtzeyleri ve diisik HDL-K diizeyleri hastaligin

riskini arttirmaktadir. Bu nedenle, LDL-K
dustriicit  etkiye sahip fonksiyonel besin
ve takviyelerinin uzun siireli olarak diyete

eklenmesi KVH riskini azaltabilmektedir (44, 45).

Amerika Kalp Birligi'nin (AHA) kanita dayal
beslenme kilavuzu Onerilerine goére, KVH'nin
onlenmesi ve tedavi edilmesinde sebze, meyve,
kurubaklagiller, sert kabuklu meyveler, tam
tahillar ve balik gibi besinler ile doymamis yag
asitleri (PUFA) ve tekli doymamis yag asitleri
(MUFA) gibi besin 0Ogelerinin tiiketilmesini
onermektedir (46). Antiinflamatuar,
antiaterojenik ve antioksidan ozellikleri nedeniyle
KVHnin onlenmesinde HDL-K, en Jdnemli
molekiillerden biri olarak bilinmektedir (47).
Bazi fonksiyonel besinlerin tiiketimi ile bir yil
icerisinde bireylerin HDL-K diizeyi {izerinde
etkilerinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan
bir ¢alismada, sizma zeytinyag: (10 g/giin), sert
kabuklu yemisler (30 g/giin), kurubaklagiller (25
g/giin), tam tahil (25 g/gilin) ve balik (25 g/giin)
tiiketiminin artis1 ile KVH bakimindan yiiksek
riskli bireylerde kolesterol ester transfer protein
sentezini inhibe ederek HDL-K'nin normal
dtzeye indigi belirlenmistir (48). Yapilan benzer
arastirmalarda, bu besinlerde bulunan biyoaktif
bilesiklerin kan lipidlerini, lipoproteinleri, kan
basincini azalttigi ve trombosit agregasyonunun
inhibe edilmesi saglayarak viicudun antioksidan
dizeyini arttirdigini  saptanmustir (49, 50).

Antioksidan bilesenleri iceren narin bilesiminde
flavonoidler, yogunlastirilmis tanenler
(proantosiyanidinler) ve hidrolize edilebilir
tanenler  (ellagitanninler ~ve  gallotanenler)
gibi  c¢esitli  fitokimyasallar ~ bulunmaktadir.
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Nar suyunun inflamasyon ve vaskiiler disfonksiyon
tizerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla
randomize kontrollii arastirmalari iceren meta-
analiz ¢aligmasina gore, 8 hafta boyunca normal
diyete 500 mL nar suyu takviyesinin plaseboya
kiyasla hs-CRP, IL-6 ve TNF-a dizeylerini
onemli diizeyde azalttigi belirlenmistir (51).

Alzheimer Hastalig1

Alzheimer hastaligi, yasa bagli olarak gelisen ve
yaslilarda prevalansi yiiksek olan bir hastaliktir.
Tani konulma siklig1 65 yasindan 6nce oldukca
disiik olup ilgili genlerde genetik mutasyonlara
sahip olan bireylerin sadece %2-5'inde ortaya
ciktig1 gortilmektedir. Genetik risk faktorlerinin
beynimizin yasla birlikte degismesinin
yalnizca tigte birinden sorumlu olabilecegi
belirtilmektedir (52). Genetik olmayan faktorlerin
diger Ugte ikisinin ise yasam tarzi ve cevresel
faktorlerle iliskili oldugu belirtilmistir. Beyin,
yiiksek metabolik aktivitesi ve miyelin zarinin
lipitlerden olugsmasi nedeniyle oksidatif hasara
karst olduk¢a hassastir. Bu nedenle, antioksidan
besinlerin néral fonksiyon iizerinde olumlu
etkilerinin olabilecegi belirlenmistir (53-55).

Hipokamptsiin plastisitesini artirabilen, boylece
o6grenme ve hafiza performansini destekleyen
tanenler, antosiyaninler ve fenolleri iceren meyve
turlerinin gliglit antioksidan 0Ozelliklere sahip
oldugu saptanmistir. Ispanak ve brokoli gibi
sebzelerde bulunan alfa lipoik asit, mitokondride
enerji homeostazini korumakta ve bilissel islevleri
gelistirmektedir. Her ikisi de antioksidanlar
acisindanzenginolanyesilvesiyah ¢ay,buhastaligin
belirgin 6zelligi olanamiloid plaklarinin olusumunu
dolayli olarak azalttig1 belirlenen epigallokatesin
gallat bilesenini icermektedir. B6 vitamini, B12
vitamini, kolin ve folik asit i¢eren yumurta, anne
siitiinden sonra en kaliteli protein kaynag: olarak
bilinmekte ve bilissel fonksiyonlar tizerinde
olumlu etkilerinin oldugu belirtilmektedir (56-58).

Nutrasotikler o6zellikle mitokondriyal hasara,
oksidatif strese, amiloid ve Tau toksisitesine
ile hiicre apopitozuna karsi koruma sagladigi
icin noroprotektif etki gostermektedir. Sogan,
sarimsak, Uziim, biberiye, brokoli, 1spanak,
zerdecal, maydanozun antioksidan aktivitelere
sahip oldugu ve Alzheimer hastalig1 dahil bir¢ok
norodejeneratif hastaligit onledigi bilinmektedir
(59). Ozellikle kurkumin Alzheimer hastaliginin
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tedavisinde yararl etkileri olsa da ¢éziiniirligtiniin
diustk ve oral biyoyararlanimin yetersiz olmasi
nedeniyle  kullanimi  sinirlanmaktadir  (15).

Yeni Koronaviriis Hastali§1

Tim yas gruplarinda 6liime sebep olabilen yeni
koronavirtis hastaligi (Covid-19), 2019un son
aylarindanbuyanatiimdiinyayietkisialtinaalmigstir
(60). Diinya genelinde fonksiyonel besinlere talebin
artmasiyla bu driinlerin Covid-19 ile iligkisi de
dikkat geken bir konu halini almistir. Fonksiyonel
besinlerdeki etken maddelerin iiretim sirasinda
etkilenmesi, tiretim maliyetleri, diisiik verimlilikleri
ve biyoaktivite diizeylerindeki degiskenlikler
onemli sorunlar olarak degerlendirilmektedir.
Pahali ila¢ gruplarina ulasamayan sosyoekonomik
dizeyi  disik  topluluklar  arasinda da
fonksiyonel =~ besinler = Covid-19  siirecinde
tedavi amagl kullanilmaktadir. Bunun yaninda
sosyoekonomik diizeyi yiiksek bireylerde yasam
tarz1 degiskenlikleri saglik tzerinde olumlu
etkisi olan besinlere ilgiyi arttirmistir (61).

Immiin sistemin baskilandigi durumlar tiim viral
hastaliklarda oldugu gibi Covid-19 igin de ciddi
bir risk olusturmaktadir. Bu durumlarda antiviral
etkili, immiin sistemini gli¢lendirici ve solunumu
rahatlatici besin aliminin, Covid-19 hastaligina
yakalanma riskini azaltacagi ya da iyilesmesine
katk: saglayacagi hatta diger viral enfeksiyonlara
karst da koruma saglayabilecegi belirtilmektedir.
Covid-19 gibi ribontikleik asit (RNA) virtslerine
kars1 6nemli antiviral 6zellikler gosteren biyoaktif
bilesikler iceren, immun sistemi olumlu etkileyen
ozelliklere sahip bazibesinler oldugu bilinmektedir.
Fonksiyonel besinler, 6zellikle asilar ve antiviral
etkili maddelerinin kullanimlar1 onaylanana
kadar Covid-19’a karsi alternatif tamamlayici
¢oziimlerden biri olarak kullanilmaktadir (62).

Corekotu (Nigella Sativa) bilesenleri, ozellikle
timokinon, hiimoral immun sistemi olumlu
etkileyerek ve erken viral inhibisyona yol agan
sitokinlerin ~ ekspresyonunu  uyararak  etki
gostermektedir (63). Timokinon analoglarinin
(klorokin ve hidroksiklorokin) Covid-19 tedavi
siirecinde etkili terapotik ilaglar olabilecegi
bildirilmistir  (64). Covid-19 benzeri RNA
virtslerinekarsietkilibiyoaktifbilesikleresahipolan
sarimsak, viral enfeksiyonlarin etkisini azaltmada
onemli bir besin olarak distuntlebilir (65).
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Tar¢inda  bulunan  biyoaktif =~ maddelerin
(sinnamaldehit, sinnamik asit, sinnamil alkol,
kumarin ve 0&jenol) RNA virtislerine karsi
replikasyonu  oOnleyerek  etkili  olabilecegi
belirtilmistir (66). Gelismis bagirsak mikrobiyota
kompozisyonunun, immun sistemle iligkili olarak
yaslive yliksek riskli kisilerde Covid-19'u 6nlemede
o6nemli bir rolit oldugu ve bunun da yogurt gibi
probiyotik besinlerle saglanabilecegi belirtilmistir
(1). Bunlara ek olarak, daha 6énce bir¢ok viriise
karsi etkisinin oldugu karabiber, Moringaoleifera
(moringa ¢ay1), mantar (Daedaleopsis confragosa,
Ischnoderma bezoinum) ve sipiruluna gibi
bitkiler ile A, B6, B9, B12, D ve C vitamini
immun  sistemi  destekleyerek = Covid-1971a
micadeleyi kolaylastiracagi belirtilmektedir (62).

SONUC ve ONERILER

Kronik hastaliklar1 6nlenmesi, tedavi edilmesi ve
izleminde bireysellestirilmis ve ulusal diizeyde
gelistirilen saglikli beslenme ve fiziksel aktivite gibi
yasam tarzi degisikligine iliskin Oneriler 6nemli
rol oynamaktadir. Bazi besinleri asir1 diizeyde
tiiketmek onemli kronik hastaliklara yol agarken,
bazilarini da yeterli miktarda tiiketmek koruyucu
ve lyilestirici etki gostermektedir. Ancak yasam
tarz1 degisikliklerine uyku kalitesinin yetersiz
olmasi, sigara ve alkol kullanimi gibi faktorlerin
olumsuz etkisinin oldugu da bilinmektedir.

Fonksiyonel besinlerin bilesiminde yer alan
biyoaktif ogelerin hastaligin gelisimine ya da
tedavi siirecine olumlu etkilerinin olabilecegi
disinilmektedir. Ancak hastaliklar  bir¢ok
faktore bagli olarak ortaya ¢iktigi icin fonksiyonel
besinlerin her kosulda tek basina ilacin yerini
almasi uygun olmamaktadir. Beslenme ve fiziksel
aktivite gibi yasam tarzi gibi faktorlerini farmasotik
tedaviye tercih etmek vyetersiz kalmakta hatta
tehlikeli ve 6limciil sonuglara yol agabilmektedir.

Sonu¢ olarak, geleneksel ve alternatif tip
yontemleriyle kronik hastaliklar1 onlemek ve
tedavi etmek igin cok bileseni igeren klinik,
davranigsal ve egitimsel yaklasimi gelistirmek
gerekmektedir. Buna ek olarak, bu yaklasimin
uygulanmasi ve ilag-fonksiyonel besin ogesi
etkilesimi riskini en aza indirmek i¢in daha fazla
bilimsel arastirmanin yapilmasi gerekmektedir.
Bu yontemin  kullanilmasinda  toplumdaki
uygulanabilirlik dtzeyi ve kiltirel 6zellikler
de goz ontinde bulundurulmalidir. Fonksiyonel
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besinlere iliskin bilimsel bulgularin yorumlanmasi
ve sonuglarin bireylere ulastirilmasinin bu alanda
O0grenim goren saglik calisanlar1 tarafindan
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