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ONSOZ

Son yillarda gida tiikketim aligkanliklarinda yasanan biiyiik
degisikliklerle beraber, ultra islenmis besinler, tiiketiminin
yayginlagsmasiyla beraber modern beslenme diizenimizin bir pargasi
olma yolunda ilerlemektedir. Fast food, hazir gidalar, paketli
atistirmaliklar ve igecekler gibi ultra islenmis besinler, yalnizca
pratiklik ve zaman kazanimi saglamaktan &te, saglik tizerindeki
potansiyel etkileri ile de 6nemli bir konu haline gelmistir.

Bu kitap, ultra islenmis besinlerin insan sagligina olan olasi
etkilerini kapsamli bir sekilde ele almayr amaglayan bir literatiir
taramasi1 Uriiniidiir. Kitapta yer alan bdliimlerde, ultra islenmis
besinlerin obezite, diyabet, kanser ve kardiyovaskiiler hastaliklar
gibi yaygin saglik sorunlar1 lizerindeki etkileri ile bagirsak-beyin
aksindaki rolleri iizerine yapilan yeni arastirmalar 1s1ginda, bu
gidalarin mikrobiyom ve sindirim sistemi tizerindeki etkilerinin daha
iyi anlagilmasina katki saglayacaktir.

Bu kitap, okuyuculara gereken bilgi birikimini sunmay1
hedeflemekle beraber, ayn1 zamanda gelecekteki arastirmalara ve
saglik politikalarina da 11k tutmayr amaclamaktadir. Kitabimizda
yer alan her boliim, son bilimsel gelismeleri ve arastirma bulgularini
dikkate alarak hazirlanmis olup, saglik profesyonelleri,
akademisyenler, 6grenciler ve gida politikalar1 iizerine calisanlar
icin degerli bir kaynak olusturacak niteliktedir.



Kitabin yazim siirecinde emegi gecen tiim yazarlara tesekkiir
eder, kitabimizin literatiire katkida bulunmasini dileriz.

Prof. Dr. Makbule GEZMEN KARADAG
Dr. Ogr. Uyesi Mehmet Arif ICER



ULTRA ISLENMIS BESINLER, BESLENME,
GUVENLIK VE HALK SAGLIGI PERSPEKTIFi

AYSE DERYA BAYAZIT 1
MAKBULE GEZMEN KARADAG 2

Giris
Besin  isleme; Dbesinlerin  tiiketimini,  pisirilmesini,
depolanmasini kolaylastirmak; dayanikliligini artirmak, raf dmriinii
uzatmak, tadim1 veya dokusunu iyilestirmek veya tiiketimini
kolaylastirmak i¢in yapilan tiim islemleri kapsamaktadir (Y1lmaz,
2023). Islenmis besinler; besinin dogal durumundaki degisimin
kapsami, besine uygulanan islemin amaci ve yeri agisindan farkli
sekillerde siniflandirilmaktadirlar. Besinleri islenme derecelerine
gore simiflandirmada en yaygin kullanilan besin smniflandirma
sistemlerinden biri NOVA siniflama sistemidir (Ozdemir & Dikmen,

2023). NOVA smiflama sistemine gore besinler; islenmemis veya
minimum diizeyde islenmis besinler, islenmis mutfak malzemeleri,
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islenmis besinler ve ultra islenmis besinler (UIB) olarak dort gruba
ayrilmaktadir (Monteiro et al., 2019a).

Endiistrilesmeyle birlikte tiim diinyada UIB tiiketimi
artmaktadir. Avrupa iilkeleri, Kanada, Amerika Birlesik Devletleri,
gibi iilkelerde UiB’in giinliik enerji alimma katkismnin %14-%55
arasinda degistigi belirtilmektedir (Mertens, Colizzi & Penalvo,
2022; Moubarac, Batal, Louzada, Steele, & Monteiro, 2017; Wang
et al., 2024). UiB’in genellikle enerji, doymus yag, tuz ve eklenmis
seker icerikleri ve glisemik indeksleri yliksek; posa ve mikro besin
ogesi icerigi yetersizdir. UIB’in fazla tiiketiminin diisiik diyet
kalitesine neden olabilecegi vurgulanmakta ve UIB tiiketimi bircok
kronik hastalik riski ile iligkilendirilmektedir (Monteiro et al., 2019).
Ayrica UIB’in yaygmlhig: iiretimde yiiksek verimli hammaddenin
kullanilmasiyla biyogesitliligin azalmasina, toprak ve su gibi dogal
kaynaklarin asir1 tahribatina neden olarak ekosistemi olumsuz
etkilemektedir (Leite et al., 2022). Tiiketimi gittikce artan UIB igin
birgok ulusal ve uluslararast kurulus eylem plan1 ve politika
onermistir (Lichtenstein et al.,, 2021; Monteiro et al., 2021;
Khandpur et al., 2020).

Kitabin bu béliimiinde UIB’in islenmesi, formiilasyonu,
tiketimini etkileyen faktorler, diyete katkisi, stirdiirtilebilirlik ve
kontrolii i¢in eylem politikalar1 incelenmistir. Ayrica bu boliimde
UIB’in halk saglig1 agisindan degerlendirilmesi amaglanmistir.

Besin isleme ve Islenmis Besinleri Simflama Sistemleri

Besin isleme; besinlerin tiiketimini, pisirilmesini veya
depolanmasini kolaylastirmak i¢in yapilan her tiirlii islemdir.
Bunlara dograma, yikama, 1sitma, dondurma, 6glitme, fermentasyon
islemleri ve paketleme 6rnek verilebilir. Besin islemenin tarihgesi
antik caglara dayanmaktadir (Okyar et al., 2023). Besin isleme,
sanayi devrimi sonrasi besin {iretim sistemlerindeki teknolojik
gelismelerle birlikte ev uygulamalarindan endiistriyel siireclere
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kayarak devam etmistir (Crimarco, Landry & Gardner, 2022). Son
yillarda gelisen ve sanayilesen besin sistemleri sebebiyle evde
yapilan basit besin isleme siiregleri yerini islenmis ve paketli
iiriinlerden olusan ve ev disinda hazirlanan modern beslenmeye
kaydirmistir (Vandevijvere et al., 2019).

Amerika Birlesik Devletleri Tarim Bakanligi (United States
Department of Agriculture - USDA) islenmis besini "yikama,
temizleme, Ogilitme, kesme, dograma, isitma, pastorize etme,
haslama, pisirme, konserve etme, dondurma, kurutma, suyunu alma,
karistirma, paketleme veya giday1 dogal halinden uzaklastiran diger
islemlere tabi tutulmus herhangi bir ham tarim {iriinii" olarak
tamimlanmustir (Jones & Clemens, 2017). Islenmis besinler; besinin
dogal durumundaki degisimin kapsami, besine uygulanan islemin
amact ve yeri agisindan farkli sekillerde siniflandirilmaktadir.
Bunlara Uluslararas1 Besin Bilgi Konseyi (International Food
Information Council), Uluslararas1 Kanser Arastirmalar1 Ajansi -
Avrupa Kanser ve Beslenme Prospektif Arastirmalart (International
Agency for Research on Cancer European Prospective Investigation
into Cancer and Nutrition (IARC-EPIC), NOVA, Poti, Siga gibi
siniflama sistemleri ornek verilebilir (Ozdemir & Dikmen, 2023).
Literatiirde besin isleme tiirlerine dayali siiflama sistemlerinin
karsilastirildigr bir calismada, NOVA smiflama sistemi; aciklik,
tutarlilik, kapsayiciik ve islerlik acisindan diger smiflama
sistemlerinden {istlin  bulunarak giivenirligi yiiksek olarak
degerlendirilmistir (Moubarac et al., 2014). 1lk kez Brezilya’da
kullanilmaya baglanan NOVA smiflama sistemi Gida ve Tarim
Orgiitii (Food and Agricultural Organization — FAO) tarafindan halk
saglig1 arastirmalari, beslenme eylem ve politikalarinda gecerli bir
ara¢ olarak kullanilmaktadir (Menegassi, de Morais Sato, Scagliusi
& Moubarac 2019). NOVA siniflama sistemine gore, tiim besinler
dort grupta simiflandirilmaktadir. Bu sisteme gore besinlerin
siiflandirilmasi ve dort grubun her birindeki besinlerin listesi Tablo
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I'de yer almaktadir (Monteiro et al., 2019a).Islenmemis veya
Minimum Diizeyde Islenmis Besinler

Islenmemis besinler; bitkilerin (tohumlar, meyveler,
yapraklar, saplar, kokler) veya hayvanlarin (et, sakatat, yumurta, siit)
ve ayrica mantarlarin, alglerin yenilebilir kisimlaridir. Minimal
islenmis besinler; meyve ve sebzelerin yenmeyen veya istenmeyen
kisimlarin ¢ikarilmasi gerekirse soyulmasi ve dogranmasi ve
ardindan paketlenmesi ile iiretilen, besin degeri yiiksek, tiiketime
hazir besinlerdir (Monteiro et al., 2019a).

Islenmis Mutfak Malzemeleri

Genellikle kendi baglarma yenmeyip diger yiyeceklerin
hazirlanmasinda  kullanilan  bilesenlerdir.  Islenmis  mutfak
malzemelerine 0rnek olarak bitkisel yaglar (zeytinyagi, hindistan
cevizi yagi), hayvansal yaglar (tereyagi, kuyruk yagi), akcaagac
surubu, seker, bal, tuz verilebilir (Moubarac et al., 2014.) Yag,
tereyagi, seker ve tuz gibi islenmis mutfak malzemeleri islenmemis
veya minimum diizeyde islenmis besinlerden presleme, rafine etme,
ogitme, dondurma ve kurutma gibi islemlerle elde edilen
maddelerdir. Tek baslarina tiiketilmeleri amaglanmamaktadir ve
icecekler ve yemekler yapmak i¢in  diger besinlerle birlikte
kullanilirlar (Monteiro et al., 2019a).

Islenmis Besinler

Siselenmis sebzeler, konserve baliklar, regeller, peynirler ve
taze yapilmis ekmekler gibi islenmis besinler, esasen islenmemis
veya minimum diizeyde islenmis besinlere; islenmis mutfak
malzemelerinden tuz, yag, seker veya diger maddelerin
eklenmesiyle yapilir. Islemler arasinda cesitli muhafaza veya pisirme
yontemleri ile ekmek ve peynir s6z konusu oldugunda alkolsiiz
fermantasyon yer almaktadir. Islenmis gidalarin cogunda iki veya ii¢
bilesen bulunur, islenmemis veya minimum diizeyde islenmis
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besinlerin versiyonlari olarak tanimlanirlar. Tek baglarina veya diger
gidalarla birlikte yenilebilirler. Burada islemenin amaci, islenmemis
veya minimum diizeyde islenmis besinlerin dayanikliligini artirmak
veya duyusal niteliklerini degistirmek veya gelistirmektir (Monteiro
et al., 2019a).

Ultra Islenmis Besinler

Alkolsiiz  icecekler, tathh veya tuzlu paketlenmis
atistirmaliklar, sulandirilmis et tiriinleri ve Onceden hazirlanmis
dondurulmus yemekler gibi UIB, modifiye edilmis besinler olmayip,
cogunlukla veya tamamen gidalardan ve katki maddelerinden
tiretilen = maddelerden  yapilan  formiilasyonlardir. Bu
formiilasyonlarin igerikleri genellikle sekerler, yaglar, kat1 yaglar
veya tuz gibi islenmis besinlerde kullanilanlari igerir. Ayrica kazein,
laktoz, peynir alt1 suyu ve gluten gibi dogrudan gidalardan elde
edilen bilegenleri de igerir. Birgogu, hidrojene veya interesterifiye
yaglar, hidrolize proteinler, soya proteini izolati, maltodekstrin,
invert seker ve yiiksek fruktozlu misir surubu gibi gida bilesenlerinin
daha ileri diizeyde islenmesinden elde edilir. UIB’in igerdigi katki
maddeleri arasinda koruyucular, antioksidanlar ve stabilizatorler gibi
islenmis gidalarda da kullanilanlar bulunmaktadir. Sadece UIB’de
bulunan katki maddeleri arasinda gidalarin duyusal niteliklerini
taklit etmek, gelistirmek veya son {riiniin tatsiz yonlerini gizlemek
icin kullanilanlar yer almaktadir. Bu katki maddeleri arasinda
boyalar ve diger renkler, renk stabilizatorleri; aromalar, aroma
arttiricilar, sekersiz tatlandiricilar ve karbonatlama, sikilastirma,
kabarma ve kabarmayi onleme, kopiik giderme, topaklanmayi
Oonleme ve sirlama maddeleri, emdiilgatorler, sekestranlar ve
nemlendiriciler gibi isleme yardimcilart yer almaktadir. (Davidou,
2020). Genellikle ¢cok sayida bileseni birlestirmek ve son olusturmak
icin ¢ok sayida islem dizisi kullanilir. Bu siirecler arasinda
hidrojenasyon hidrolizasyon, ekstriizyon ve kaliplama ve kizartma

icin on isleme gibi bircok siire¢ bulunmaktadir. Ultra-islemenin
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genel amaci, diger tim gida gruplarinin yerini almak tizere
tasarlanmig markali, kullanisli (dayanikli, tiiketime hazir), ¢ekici
(asir1 lezzetli) ve yiiksek karli (diisiik maliyetli bilesenler) iirlinler
tiretmektir. UIB, genellikle ilgi cekici bir sekilde paketlenir ve yogun
bir sekilde pazarlanir (Monteiro et al., 2019a).

Tablo 1. Nova Swiflandirma Sistemi’'ne Gore Besinlerin
Swmiflandirimast

Smiflandirma  Besinler

Grup 1. Taze, sikilmig, sogutulmus, dondurulmus veya kurutulmus

islenmemis meyveler ile yaprakli ve kok sebzeleri; kahverengi, yari

veya haglanmis veya beyaz piring, misir kogani veya cekirdegi,

minimum bugday meyvesi veya tanesi gibi tahillar; her tiirlii fasulye,

diizeyde mercimek, nohut gibi baklagiller; toplu veya paketlenmis

islenmis patates ve manyok gibi nisastali kokler ve yumrular; taze veya

besinler kurutulmus mantarlar gibi mantarlar; et, kiimes hayvanlari,
balik ve deniz iriinleri (biitiin olarak veya biftek, fileto ve
diger parcalar halinde veya tuz veya yag eklenmeden
sogutulmus veya dondurulmus); yumurtalar; pastorize veya
toz haline getirilmis siit; ilave geker, tatlandirici veya aroma
icermeyen taze veya pastorize meyve veya sebze sulari; mistr,
bugday, yulaf veya manyoktan yapilan irmik, pul veya un; tuz
veya yag eklenmeden un, pul veya tahil ve suyla yapilan
makarna, kuskus ve polenta; tuz veya seker eklenmemis agac
ve yer fistig1 ve diger yagl tohumlar; taze veya kurutulmus
biber, karanfil ve tar¢in gibi baharatlar ve kekik ve nane gibi
otlar; ilave seker veya yapay tatlandirici igermeyen sade
yogurt; seker ilavesiz ¢ay ve kahve; igme suyu.

Grup 2. Cesitli tohumlardan veya sert kabuklu yemislerden veya

islenmis zeytin gibi meyvelerden ezilmis bitkisel yaglar; siit ve domuz

mutfak etinden elde edilen tereyagi ve domuz yagt; misir ve diger

malzemeleri bitkilerden elde edilen nisastalar; kamis veya pancardan elde
edilen seker ve melas; peteklerden elde edilen bal ve akga
agaclardan elde edilen surup ve ¢ikarilmis veya deniz
suyundan tuz.

Grup 3. Konserve veya siselenmis sebzeleri, meyveleri ve

Islenmis baklagilleri; tuzlanmig veya sekerli findik ve tohumlar,

besinler tuzlanmig, salamura edilmis, kurutulmus veya tiitsiilenmis

etler ve diger hayvansal gidalar; konserve balik, suruplu
meyveler; peynirler ve paketlenmemis taze yapilmig
ekmekler.

—11--



Grup 4. Ultra  Gazli igecekler; tath veya tuzlu paketlenmis atistirmaliklar;

islenmis dondurma, ¢ikolata, sekerlemeler (sekerleme); seri iiretilen

besinler paketlenmis ekmekler, ¢orekler, kurabiyeler (biskiiviler),
hamur isleri, kekler ve kek karisimlari; kahvalt1 'tahillart’,
'tah1l' ve 'enerji' barlari; margarinler ve siiriilebilir {iriinler;
islenmis peynir; 'Enerji i¢ecekleri; sekerli siitli igecekler,
sekerli 'meyveli' yogurtlar ve 'meyveli' icecekler; sekerli
kakaolu igecekler; et ve tavuk 6zleri ve 'hazir' soslar; bebek
mamalari, devam siitleri ve diger bebek iiriinleri (pahali
bilesenler icerebilir); toz haline getirilmis veya
'giiclendirilmis’ yemek ve yemek ikameleri gibi 'saglik' ve
'zayiflama' tirlinleri; 6nceden hazirlanmig turtalar, makarnalar
ve pizza yemekleri de dahil olmak iizere birgok 1sitilmaya
hazir friin; kiimes hayvanlar1 ve balik ‘kiilgeleri' ve
'cubuklart’; sosisler, burgerler, sosisli sandvigler ve diger
sulandirilmig et driinleri; ve toz haline getirilmis ve
paketlenmis 'hazir' corbalar, eristeler ve tatlilar.

(Monteiro et al., 2019a)

Ultra islenmis Besin Tiiketimi ve Diyet Kalitesi

UIB tiiketimi yiiksek ve diisiik gelirli iilkelerde yillar
gectikce artmaktadir (Filippa Juul & Hemmingsson, 2015). Yirmi iki
Avrupa iilkesindeki UIB tiiketimini etkileyen faktorlerin incelendigi
sistematik bir derlemeye gore 6zellikle addlesanlarin UIB tiiketim
miktarlarinin tiim iilkelerde diger niifusa gore daha fazla oldugu,
bazi iilkelerde net bir ayrim olmasa da gelir diizeyi arttikga UIB
tiketiminin arttigi, bekar, ayrilmis veya bosanmis bireylerin ve
kentte yasayan bireylerin bir¢ok iilkede daha yiiksek UIB tiiketme
egiliminde oldugu gosterilmistir (Dicken, Qamar, & Batterham,
2023). Baska bir calismada ise bireylerin zaman yetersizliginden
kaynakli UIB tiiketim miktarlarmin daha fazla oldugu iizerinde
durulmus ve zaman baskisinin bireylerin saglikli besin se¢imlerini
etkilediginin, zaman sikintis1 yasayan bireylerin fast food,
atistirmaliklar gibi ucuz, yemeye hazir segenekleri tercih etme
olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu belirtilmistir. Calisma ayni
zamanda ii¢ veya daha fazla ¢ocuk sahibi olan bireylerin daha fazla
UIB tiikettigini de gdstermistir (Djupegot et al., 2017). Giiney
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Kore’de yapilan bir ¢calismada ise geng ergenlerde yiiksek diizeyde
abur cubur gibi UIB tiiketiminde artis oldugunu belirtmis
beraberinde ise stres, uyku tatminsizligi ve intihar egiliminde olma
gibi sorunlara neden oldugu iizerinde durulmustur (Park, Lee, & Lee,
2016).

Farkli yas grubundaki ¢ocuklar 6zelinde yapilan ¢alismalar
incelendiginde yetiskin popiilasyonla benzer olmakla birlikte
sosyoekonomik durum, annelerin egitim diizeyi, medya erisimi ve
teknoloji, ailede bulunan birey sayisi, gelir diizeyi gibi faktorlerin
cocuklarin UIB tiiketimi iizerinde etkili oldugu goriilmektedir
(Mescoloto, Pongiluppi & Domene, 2023). UIB tiiketimini
etkileyen bir baska faktdr ise UIB’in igerigindeki yogun rafine
karbonhidratlarin beyindeki 6diil ve sinir baglantilarinda farkliliklar
olusturarak yeme bagimhiligi benzeri asir1 tiikketimine yol
acabilecegidir. Caligmalar UIiB’de bulunan eklenmis sekerin
beyindeki dopamin reseptoriinde asagir yonlii bir regiilasyon
yaptigini ve benzer bir etki gérmek icin daha yiiksek miktarlarda ve
daha yogun wuyaranlara ihtiyag duyuldugunu belirtmektedir
(Jastreboff et al., 2016; Schulte, Avena, & Gearhardt, 2015).

Diyet kalitesi toplumun ve bireyin beslenme
iceriginin ulusal diizeyde belirlenmis beslenme kaliplarina ne kadar
uyumlu oldugunu belirlemede kullanilan bir terimdir. Genel olarak
besin secimlerinin  ¢esitliligini, kalitesini ve yeterliligini
degerlendirmede kullamilmaktadir (Wirt & Collins, 2009). UiB
tiiketiminin modern yasamin gerektirdigi uzamis 6giin aralari, sik
atistirmalik tiiketimi ve ev dig1 tikketimin rahatligi, kolay ulasilabilir
olmasi gibi faktorlere bagl olarak son yillarda arttig1 belirtilmektedir
(Baker et al., 2020). Bu durum arastirmacilar1 toplumlarin artan UIB
tiketimine karsilik diyet kalitelerini daha c¢ok arastirmaya
yonlendirmistir.
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Yapilan bir ¢aligmada; giinliik diyet enerjilerinin UiB’den
gelen oraninin yetigkinlerde %40; ¢ocuk ve ergenlerde %50 oldugu
belirtilmistir. Caligma, UIB’lerin her yas grubunda bireylerin giinliik
diyetlerindeki karbonhidrat, basit seker, toplam yag ve doymus yag
alimini1 6nemli dl¢iide artirdigini belirtmektedir. Diyet bilesimlerinin
biiyiik cogunlugunun UiB’lerden gelmesi yiiksek yag ve
karbonhidratli kalitesiz bir diyet Orilintiisiine neden olmaktadir
(Lauria et al., 2021). Bu ¢alismay1 destekleyen diger bir caligmada
ise yetiskin biteylerde UIB tiiketimi fazla olan grubun az olan
gruptan giinliik ortalama 300 kkal daha fazla enerji aldigini, artan
enerji almmin UIB igerigindeki yiiksek diizeyde ilave seker,
doymus yaglardan geldigini belirtmektedir. Calismada ayn1 zamanda
bireylerin diyet kalitesini degerlendirmek i¢in kullanilan farkli
olgeklerin tamaminda yiiksek diizeyde UIB tiiketiminin diisiik diyet
kalitesi ile iligkili oldugu gdosterilmistir (Godos et al., 2022). Farkli
sosyokiiltiirel seviyelerden ¢ocuklarin 6gle yemeklerinde tiiketilen
UIB miktarinin arastirildigs bir calismada, veriler ilkokul ve ortaokul
cocuklarinda 6gle yemeginde UIB tiiketiminin diyete katkisinin
%70’ten fazla oldugunu, dogrudan okuldaki 6gle yemegini yiyen
cocuklarda bu oranin daha az oldugunu belirtmektedir. Aym
zamanda calismadaki diisiik gelirli ¢ocuklarin UIB tiiketiminin
digerlerine gore daha fazla olmasmin nedeninin ise UIB’lerin bu
cocuklarin yasadigi mahallelerde daha yogun bir sekilde
pazarlanmasindan kaynakli kolay ulasilabilir ve ucuz oldugu
belirtilmektedir. Bu durum hiikiimetlerin bu konuda ¢ocuklarin
normal gelisimini destekleyecek saglikli, besleyici ve minimum
diizeyde islenmis gidalarin okul ¢evresi, kantin ve yemekhanelerinde
spesifiklestirerek, sosyoekonomik durumu koétii ¢ocuklar i¢in daha
ulagilabilir hale getirmesine dayal1 politikalar gelistirmesine olan
ihtiyact artirmaktadir (Onita, Azeredo, Jaime, Levy, & Rauber, 2021;
Parnham et al., 2022).
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Ultra Islenmis Besinlerin Genel Saghk Etkileri

Ultra islenmis besinlerin kiiresel boyutta artan tiikketimi ve
bilesimlerinin diisiik diyet kalitesiyle iliskilendirilmesinin yaninda
artan bulasicti olmayan hastalik (BOH) prevalanslart ve
etiyolojilerindeki kotii beslenme aliskanliklar1 arastirmacilar1 UIB
tiketimi ve BOH arasindaki iligkileri daha detayli incelemeye
yoneltmistir. Yapilan calismalar; UIB tiiketiminin metabolik
sendrom, obezite, yliksek bel ¢evresi, diisiik HDL seviyesi daha fazla
visseral yag birikimi, android-gynoid yag oran1 ve toplam viicut yag1
riskinde artis ile iligkili oldugunu gostermistir (Elizabeth, Machado,
Zinocker, Baker, & Lawrence, 2020; Konieczna et al., 2021). UiB
tiketiminin ayrica kardiyovaskiiler hastalik, serebrovaskiiler
hastalik (Srour et al., 2019), astim (Melo, Rezende, Machado,
Gouveia, & Levy, 2018), irritable barsak sendromu, (Schnabel et al.,
2018), depresyon (Adjibade et al., 2019), kanser (Fiolet et al., 2018),
diyabet (Sartorelli, Crivellenti, Zuccolotto, & Franco, 2019) ve tiim
nedenlere bagli 6lim riskinin artmasiyla da iligkili oldugu
belirtilmistir (Kim, Hu, & Rebholz, 2019).

UiB’lerin bu hastaliklarin etiyolojisindeki potansiyel
etkilerini ise yiiksek serbest/ilave seker, enerji yogunlugu doymus ve
trans yag asitleri i¢erigi ve diisiik protein, posa ve mikro besin igerigi
nedeniyle besin dgeleri agisindan dengesiz bir profil sergilemesi ve
duyusal 6zelliklerinden kaynakli daha hizli tiikketilmesi gibi faktorler
ile agiklanmaktadir (Machado et al., 2020; Rauber et al., 2018).

Ultra Islenmis Besinlerin Siirdiiriilebilirlik Ve Cevresel Acidan
Degerlendirilmesi ve Yasal Diizenlemeler

UiB’lerin iiretim ve tiiketiminin bu kadar artmas:
aragtirmacilar1 UIB’lerin gevresel etkilerine (su veya karbon ayak
izi) ve siirdiirtilebilirlige etkisini arastirmaya yonlendirmistir. Enerji,
su, arazi kullanimi; hava, su, toprak kirliligi; iklim degisikligi ve
biyogesitlilikteki kayip gibi faktorler UIB’in gevresel etkileri ve
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stirdiiriilebilirlige etkisini degerlendirmede kullanilan
parametrelerdir (K Anastasiou, Baker, Hadjikakou, Hendrie, &
Lawrence, 2022). Toplam diyet enerjisinin %40’ nin UIB’den geldigi
Avustralya’da FAO verilerine gore diyetle ilgili tim cevresel
etkilerin licte birinden fazlasina katkida bulundugu ve bu beslenme
tarzinin yayginlasmasiyla 2050 yilinda kisi bagina diisen sera gazi
emisyonunun neredeyse iki katina c¢ikabilecegi Ongorilmiistiir
(Machado et al., 2019; Monteiro et al., 2019b).

Yapilan caligsmalar; yiiksek kalorili diyetlerin daha fazla sera
gazi emisyonu ile iligkili oldugunu belirtirken; tiikketimi giderek artan
UiB’lerin de dolayli olarak minimal islenmis besinlere gére daha
fazla sera gazi emisyonuna neden olabilecegini belirtmektedir (Hall
et al., 2019). Brezilya’da yapilan bir calismada UIB’lerin birey
basina giinliik cevresel etkiye katkisinin en az iki katina ¢iktig1 ve
beslenmeyle ilgili toplam ayak izinin yaklasik %Z20'sine ulastig
belirtilmistir. Bu irilinlerin kisi basina diisen ¢evresel etkilerinin
artt1g1 ve bunun hem insan hem de gezegen sagligini etkileyebilecegi
vurgulanmistir (Da Silva et al., 2021).

Ultra islenmis besin iiretiminin kiiresel boyutta artis1 tarimsal
biyolojik cesitliligi de olumsuz etkilemektedir. Taze ve zengin
cesitlilikte minimum diizeyde islenmis besinlerden olusan beslenme
seklinin degisimi ile mevcut tiiketilebilir bitki tiirlerinin ¢esitliligi
azalarak, birkag bitki tiiriinden iiretilen UIB’lere kaymustir. Ayni
toprakta her yil aymi tiir bitkiyi yetistirmek topraktaki besin
maddelerinin azalmasia, verimliligin diismesine, erozyona ve
biyocesitliligin azalmasina neden olacag1 gibi azalan iiriinii telafi
etmek ve kaliteyi artirmak i¢in yogun kimyasal kullanimin1 da tesvik
etmektedir (Leite et al., 2022).

Artan UIB tiiketiminin diger bir yénii ise paketleme ve bunun
sonucunda plastik atiklar1 artirmasidir. Gerek liretim agamasinda
gerekse tliketiciye ulasincaya kadar transfer siirecinde kullanilan
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ambalaj malzemeleri ve plastikler 6zellikle deniz canlilarini tehdit
etmektedir (Piccardo et al., 2021).

Kiiresel diizeyde artan yetersiz beslenme ve c¢evresel
dongiilerin degismesi bircok ulusal ve uluslararast kurum ve
kurulusu harekete gegirerek besin iiretim sistemlerinde degisim
yapilmast gerektigini vurgulamaktadir (Northcott, Lawrence,
Parker, & Baker, 2023). UIB tiiketimin azaltilmasi igin baz1 iilkeler
yerel politikalar silirdiirmektedir. Bu politikalar; {iriinlerin
vergilerinde yapilan artislar (Thow, Rippin, Mulcahy, Duffey, &
Wickramasinghe, 2022), okullarda satisin1 yasaklayan uygulamalar,
paketlerde yapilan uyar1 diizenlemeleri ve igerigindeki bazi
bilesenlere getirilen sinirlandirmalar, tliketicilerin daha bilingli
tercihler yapmasimni saglayacak etiketleme bilgileri olarak
Ozetlenebilir (Popkin et al., 2021).

Yapilan bir ¢alismada (Northcott et al., 2023): saglkli
beslenmenin tesvik edilmesi icin UIB tiiketiminin artigina yonelik
besin politikalar incelenmis ve sdyle 6zetlenmistir:

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saglikli beslenmeyle ilgili
olarak; 'trans yaglar1 doymamis yaglarla degistirin', 'saglikli
beslenmeyi tesvik etmek i¢in gida vergilerini ve silibvansiyonlari
yonetin', ‘islenmis gidalardaki tuz, doymus yag ve seker miktarinin
azaltin', 'cocuklara sagliksiz gidalarin kontrollii reklamini saglayin'
onerilerinde bulunarak hiikiimetleri ¢ok yonlii ve sektorlii calismaya
yoneltmistir.

Diinya Kanser Fonu da DSO’ye benzer amaclar ile
'Beslenme etiketi standartlar1 ve gidalara iligkin beyanlarin
kullannomina iligkin ~ diizenlemeler', 'Beslenme egitimi ve
becerilerinin verilmesi', 'Saglik okuryazarligi programlart', 'Saglikla
tutarliligin saglanmasi i¢in tedarik zincirinin ve sektorler arasi
eylemlerin diizenlenmesi', 'Uretim icin tedarik zinciri tesvikleri, kisa
zincirler yoluyla kamu alimlari, her seyde saglik politikalari, ¢ok
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sektorlii katilim igin yonetisim yapilari' gibi uygulamalarla besininin
iiretimden sofraya gelen kadarki zincire ve besin se¢imlerindeki
davranis degisikligine dikkat ¢eken eylemler onermektedir.

Goriilebilecegi tlizere sirdiiriilen ¢alisma ve politikalar
oncelikle fiyatlar ve etiketlere odaklanmakta; besin sistemlerini
sekillendiren daha derin seviyeleri goz ardi etmektedir. Bunun i¢in
daha kapsamli ¢alisma ve planlamalara ihtiyag vardir (Northcott et
al., 2023). Gelecekte besin sistemlerinin daha siirdiiriilebilir ve
saglikli besinler liretmek i¢in iiretim ve isleme sistemlerini yenilik¢i
politikalarla  degistirmesi ve ileri teknolojileri kullanmasi
gerekmektedir. (Capozzi et al., 2021)

Sonuc ve Oneriler

Tiiketimi ve bulunabilirligi yayginlasmis olan UIB’in;
kiiresel diizeyde toplum sagligina, ¢cevreye ve dogal sistemlere olan
olumsuz etkisi artik net olarak anlasilmis olsa da tiiketimi azaltacak
veya daha saglikli secimler yapmaya yoneltecek girisimlerin
yalnizca yasaklama, vergilendirme veya var olan liriinii aldirmamaya
yonelik oldugu goriilmektedir. Kiiresel besin sistemlerinde koklii bir
degisiklik yapmak, islemenin besin matrisine olan etkisini daha
detayli incelemek, arzulanan tekstiirel 6zellikleri dogal kaynaklar
tahrip etmeden saglamak konularinda daha ¢ok arasgtirma ve
calismanin yapilmas1 gerekmektedir. Gelisen ve degisen besin
iretim sistemleri besin giivencesi konusunda eksiklikleri
kapatamamis, aksine dengesiz ve sagliksiz besinler iireterek
toplumlarin diyet kalitelerinin daha da diismesine neden olmustur.
Bu nedenle gelecekte, UIB’in kullaniminin besin iiretimi,
stirdiiriilebilirlik ve saglik gibi daha genis baglamda 6nemli bir
evrim gecirmesi gerekmektedir. Bu degisim yalnizca beslenme
gereksinimlerini  karsilamakla  kalmayip ayn1  zamanda
siirdiiriilebilirlik hedefleriyle de uyumlu UIB olusturmak icin
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yenilik¢i isleme teknolojilerinin kesfedilmesini ve yan iiriinlerin
degerlendirilmesini gerektirmektedir.

Gelecekte besin biyoyararlanimini artiran, israfi en aza
indiren ve dogal bilesenler igeren isleme yontemleri; UiB’in
ekosisteme olumsuz etkisini azaltabilir. Arastirmalar besin isleme,
besin formiilasyonu ve saglik arasindaki karmasik etkilesimi
aydmlatmaya devam ettikce, UIB; diyet Kkalitesi, cevresel
sirdiiriilebilirlik ~ ve  tiiketici  kabulii  arasindaki  dengeyi
saglayabilecektir. Bu noktada oOnce ulusal ardindan uluslarasi
diizeyde saglikli ve siirdiiriilebilir besin {iretim sistemlerinin insa
edilmesi saglanmalidir. Bu degisimi kiiresel diizeyde saglayabilmek
icin daha fazla farkindalik ve bu besinlerin bilesimlerini anlamaya
ve degistirmeye yonelik ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.
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ULTRA ISLENMIS BESINLERIN TIP 2 DiYABET
UZERINDEKI ROLU

Tevfik KOCAK*

Giris
Cok eski donemlerden bu yana insanlar besinlerin tiikketimini,
pisirilmesini,  depolanmasin1  kolaylastirmak ve lezzetini,
goriiniimiinii 1yilestirmek i¢in farkli besin isleme yoOntemlerini
kullanmaktadir (OKYAR et al.). Pastdrizasyon, sterilizasyon,
sogutma, dondurma seklinde olan yontemlerinin amaci besinlerin raf
omriinii arttirmak iken besin degerini azaltan, enerji igerigini arttiran
farkli besin igleme yontemleri de yaygin olarak kullanilmaktadir
(Ozdemir & Dikmen, 2023). S3o Paulo Universitesi
arastirmacilarinin 2009 yilinda gelistirmis oldugu NOVA besin
smiflandirma  sistemi  besinleri islenme derecelerine  gore
siniflandirmaktadir (C. A. Monteiro et al., 2019). Bu siiflandirma
sistemi, besinlerin tiikketimi ve hazirlanmasi gibi islemlerden 6nce
gerceklesen biyolojik, fiziksel ve kimyasal siirecleri kapsamaktadir
(Ozgalkap, 2022). Bu sistemde besinler; islenmemis veya minimal
islenmis besinler (grup 1), islenmis yemek malzemeleri (grup 2),

! Dr. Ogr. Uyesi, Giimiishane Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme
ve Diyetetik Boliimii, Orcid: 0000-0002-4096-6796
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islenmis besinler (grup 3) ve ultra islenmis besinler (grup 4/ UIB)
olmak iizere 4 sinifa ayrilmaktadir (C. A. Monteiro et al., 2019).
Ultra islenmis besinler fazla miktarda enerji, yag, basit seker ve
sodyum; yetersiz miktarda diyet posasi, mikro besin dgesi ve
fitokimyasal igeren, glisemik yiikii fazla olan besinlerdir. Biitiin
bunlar diyetin olumsuz bilesenlerini olusturmaktadir (Fiolet et al.,
2018). Son on yillarda diinyanin ¢ogu yerinde UIB alimi &nemli
olgiide arttigindan UIB'in potansiyel saglik etkilerine olan ilgi
artmaktadir (M. J. Duan, P. C. Vinke, G. Navis, E. Corpeleijn, & L.
H. Dekker, 2022). Uluslararasi otoriteler tarafindan tiim diinyada
islenmis besinlerin iiretiminin ve erisilebilirliginin arttiginin
belirtilmesi ve buna bagli olarak diyabet, obezite, kanser,
kardiyovaskiiler hastaliklar gibi bulasict olmayan hastaliklar (BOH)
da biiyiik oranda artmasi gelecek i¢in biiyiik bir tehdit olusturacak
olan bu durumu desteklemektedir (Canella et al., 2014; J.-C.
Moubarac, M. Batal, M. Louzada, E. M. Steele, & C. A. Monteiro,
2017). Levy et al. (2021) tarafindan yapilan ¢alismada UIB tiiketimi
ile bircok BOH hastalik riskinin artisini ortaya koymustur. Tip 2
diyabet olusum riskinin artis1 UIB tiiketimi iliskili olan en 6nemli
BOH hastaliklardan biridir (Renata B. Levy et al., 2021)

Bu kitap boliimiiniin amaci ultra islenmis besinlerin tiikketimi
ile Tip 2 Diyabet arasindaki iligkiyi inceleme amaciyla yazilmistir.

Diyabet

Diyabetin diinya c¢apinda yaklasik 530 milyon yetiskini
etkiledigi ve 20-79 yas arasindaki yetiskinler arasinda kiiresel
yayginligin %10,5 oldugu tahmin edilmektedir (Robertson, Nathan,
& Mulder, 2024). Tip 2 Diyabet goriilme siklig1 diinya capinda
giderek artmakta olup insiilinin etkisi, sekresyonu veya her ikisinde
olusan kusurdan kaynaklanan hiperglisemi ile karakterize ve
kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH), diyabetik ndropati, nefropati ve
retinopati ve bulasici olmayan kronik hastalik risklerini arttirmasi ile
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birlikte erken 6lim dahil olmak iizere olumsuz sonuglar ortaya
cikmasina neden olabilen metabolik bir hastaliktir ("Diagnosis and
classification of diabetes mellitus," 2009; Yang et al., 2019). Diyabet
genel olarak Tip 1 Diyabet ( Tip 1 DM), Tip 2 Diyabet, Gestasyonel
Diyabetes Mellitus (GDM), diger nedenlere bagh spesifik diyabet
tiirleri (6rnegin MODY) olmak iizere 4 kategoriye ayrilirken, Tip 2
Diyabet, kalitsal ve edinilmis insiilin direnci ve insilin
sekresyonunun hem niteliksel hem de niceliksel bozukluklariyla
karakterize olan, tiim diyabet vakalarinin yaklasik %98 olusturan
diyabetin en yaygin bi¢imi olup kronik ve ¢ok faktorlii ilerleyici bir
hastaliktir (Landgraf et al., 2019; Sapra & Bhandari, 2022). Tip 2
Diyabetin etiyolojisinde genetik, ¢evresel ve diger risk faktorleri,
inslilin  salimiminin  kayb1 ve artan glukagon sekresyonu yer
almaktadir. Biitin bu etkenler Tip 2 Diyabet gelisimini
hizlandirmaktadir (Singh et al., 2024). Tip 2 Diyabet ekzojen
insiilinden bagimsiz olsa da, kan sekeri diizeyi tek basina diyetle
veya oral hipoglisemik ilaglarla kontrol edilemediginde insiiline
ithtiyac duyulabilmektedir (Dar & Qadrie, 2024). Tip 2 Diyabet
ontimiizdeki yirmi yilda ise artmaya devam edecegi ve hastalarin
%70'inden fazlasinin gelismekte olan iilkelerde ortaya cikacagi,
cogunlugunun ise 45-64 yas araliginda olacagi tahmin edilmektedir
(Wu, Ding, Tanaka, & Zhang, 2014). Yash yetiskinler arasinda artan
Tip 2 Diyabet, bireylerin dogumda beklenen yasam yillarinda 4,6 yil
yasam kaybu ile birlikte, 6-7 y1l daha erken sakatlik gelismesine ve
diyabetsiz bireylere kiyasla 2 yila kadar daha fazla sakatlikla yasam
stirmesine neden olmaktadir (Bardenheier et al., 2016).

Gebelik, baz1 kadinlarda diyabet gelisimine zemin
hazirlayabilen insiilin direnci (IR) ve hiperinsiilinemi ile iliskili
olabilmektedir (Alfadhli, 2015). Gestasyonel diyabet ise gebelikte
en sik goriilen komplikasyon olup, prevalansi son zamanlarda 2-3
kat artarak %8,9-53,4 arasinda degisiklik gostermektedir (Agarwal,
Dhatt, & Shah, 2010; Moses, 2012).

--30--



Diyabetin Etiyolojisi

Genetik, obezojenik ¢evre, insiilin salinimiyla iligkili ilk faz
bozukluklar, inaktif yasam tarzi, egzersiz eksikligi, sigara i¢me,
alkollii icecekler, dislipidemi, azalmig [-hiicre duyarliligi,
hiperinsiilinemi, gelismis glukagon aktivitesi prediyabet ve DM igin
birincil risk unsurlaridir (Alam et al., 2021). Diyabet olusmunu
etkileyen bir¢ok faktor bulunmaktadir. Genetik bilesenler ve
cevresel faktorler diyabet iizerinde etkiliyken (Sekil 1), Tip 2
Diyabet goriilme sikligindaki artisa genetik faktorlerden ziyade
cevresel degiskenlerin neden oldugu genel olarak kabul edilmektedir
(Antar et al., 2023).

Sekil 1. Diyabet olusmunu etkileyen faktorler
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Yapilan c¢aligmalarda  hiperiirisemi ve insiilin direnci,
obezite, dislipidemi ve hipertansiyonun Tip 2 Diyabet riski ile iligkili
oldugu bulunmustur (Dehghan, Van Hoek, Sijbrands, Hofman, &
Witteman, 2008; Jia, Wang, & Li, 2006; Lytvyn, Perkins, & Cherney,
2015). Diger calismalarda ise, oksidatif stresle iliskili metabolik
sendromun Tip 2 Diyabet ile iliskili oldugu bilinen endotel
fonksiyonu ve proinflamatuar yanit iizerinde olumsuz etkilere yol
acabilecegi bildirilmistir (Pradhan, Manson, Rifai, Buring, &
Ridker, 2001; Vahdat, Jafari, Pazoki, & Nabipour, 2007). Genetik
yatkinlikta 6nemli gen olan Human Leukocyte Antigen (HLA) nin
kusaktan kusaga aktarilmasi Tip 1 DM insidansinin giderek
artmasina sebep olabilmektedir. Tip 2 Diyabet hastalarinin birinci
derece akrabalarmin %40'inda diyabet gelisebilirken, genel
popiilasyonda bu oranin yalnizca %6 olmasi genetik bilesen ile Tip
2 Diyabet arasindaki iliskiyi ortaya koymaktadir (ABACI, Bober, &
Biiyiikgebiz, 2007; Wu et al., 2014). Cok sayida epidemiyolojik
caligma, artan fiziksel aktivitenin diyabet riskini azalttigini,
hareketsiz davraniglarin ise riski artirdigin1 géstermektedir (Syeda,
Battillo, Visaria, & Malin, 2023; Zhu et al., 2023). Bir ¢alismada
televizyon izleyerek gecirilen siirenin giinde 2 saatlik artisinin
diyabet riskinde %14'liik bir artisa sebep oldugu; evde ayakta durma
veya yliriimenin ise glinde 2 saatlik artisinin diyabet riskinde %12'lik
bir azalmaya sebep oldugunu gdostermistir (Hu, 2011). Bir¢ok
caligmada da obezitenin Tip 2 Diyabet i¢in en dnemli risk faktorii
oldugu ve bunun insiilin direncinin gelisimi ve hastaligin ilerlemesi
iizerinde etkili olabilecegi gosterilmistir. Ayrica yiiksek glisemik
indeksli, diislik posal1 bir diyetin Tip 2 Diyabet riski ile pozitif yonli
iligki icerisinde oldugunu, diyet yag asitlerinin insiilin direncini ve
diyabet riskini degisen derecelerde etkileyebilecegini gdsteren
caligsma da mevcuttur (Knip & Simell, 2012; Wu et al., 2014).

Mikro besinler fizyolojik islevler ve metabolik denge icin
cok onemli olsa da, Tip 2 Diyabet ile olan kesin baglantilar1 tam
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olarak anlasilmamistir. Son yillarda yapilan ¢alismalar serum D
vitamini diizeyinin insiilin direnci ve Tip 2 Diyabet lizerine etkisi ile
K vitamininin bir formu olan filokinonun (K1 vitamini) glikoz
homeostazisi lizerine olan etkisini arastirmaktadir. D vitamininin, f3
hiicre fonksiyonunu iyilestirmekte ve hedef hiicrelerde insiilin
duyarhiligini arttirmakta oldugu, bdylece dolayli yoldan insiilin
diizeyi tizerinde olumlu etkiler gosterebildigi belirtilmistir (Liu et al.,
2023). Yapilan bir ¢alismada 6 y1l boyunca serum D vitamini diizeyi
ve Tip 2 Diyabet arasindaki iligkinin incelenmesi artan serum D
vitamini diizeylerinin, azalan insiilin direnci ve Tip 2 Diyabet
prevalansi ile iliskili oldugu bildirilmistir (Yin et al., 2022). Yakin
zamanda yapilan ¢aligmadalarda ise yiiksek K1 vitamini aliminin
daha fazla insiilin duyarliligi ve glisemik durumla iligkili oldugu
gosterilmistir (Akkus & Saka, 2020; Wu et al., 2014). Baska bir
caligmada ise selenyum alimi ile Tip 2 Diyabet riski arasinda pozitif
bir korelasyon olduguna dair yeni kanitlar sunulmus, mikro besin
Ogelerinin diyabet Onleme ve tedavi stratejilerindeki Onemi
vurgulanmistir (Zeng, Jiang, Cun, Huang, & Jiang, 2024). Diyabetli
bireylerin A, C ve E olmak {izere belirli antioksidan vitaminlerin
daha disiik seviyelerine sahip olma egiliminde olduklari
gozlemlenmistir. Yapilan bir derleme 0Ozellikle ¢inko, demir ve A,
B1, B3, B6, B9, B12, C, D ve E vitaminleri gibi besin 6gelerinin
cesitli besinler ile alinarak diyabetle iliskili yollaklara ve bunlarin
potansiyel diizenleyici mekanizmalarina 6énemli etkileri oldugunu
bildirmistir (Younes, 2024). Bunun haricinde yapilan farkli bir
calismada da demir takviyesinin oksidatif etkileri ile gebelik diyabeti
arasindaki potansiyel iliskiyi degerlendirmek amaglanmistir. Bu
baglamda yiiksek hem-demir aliminin lipit oksidasyonu ve/veya
DNA hasar1 yoluyla oksidatif stresin aracilik ettigi gebelik diyabeti
riskinin artmasina katkida bulunabildigi ©ne siirlilmiis ancak
caligmanin sonucunda yiiksek dozda demir alimindan kaynaklanan
lipit oksidasyonu ve DNA hasarinin GDM gelisimi ile iligkili olup
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olmadiginin belirsizligini korudugu bildirilmistir (Zhuang, Han, &
Yang, 2014).

Tip 2 diyabetde beslenmenin 6nemi

Diyabet; en biiylik halk sagligi sorunlar1 arasinda yer
almaktadir ve yaygmhgmin her gegcen giin artacagi tahmin
edilmektedir. Bu artis1 yavaslatmak icin 6zellikle beslenme, fiziksel
aktivite, agirhik gibi degistirilebilir faktorlere odaklanmak
gerekmektedir (Forouhi, Misra, Mohan, Taylor, & Yancy, 2018).
Ozellikle beslenme, diyabet ydnetiminde kan sekeri kontroliiniin
temel yapitasi olarak kabul edilmektedir (Reynolds & Mann, 2022).
Ayrica tibbi beslenme tedavisinin; kan sekeri kontroliinii saglamanin
yant sira mikrovaskiiler ve makrovaskiiler komplikasyonlari
onlemeye ve geciktirmeye, glikoz, lipit ve kan basinci degerlerini
normal araliklarda tutmaya da yardimci oldugu bilinmektedir
(Petroni et al., 2021). Yapilan ¢alismalarda makro besin dgelerinin
dagilimi olduk¢a degisken olup genel olarak enerjinin %45 -
%60’ 1mnin karbonhidratlardan, %15 - %20’sinin proteinlerden ve
%20 - %35’inin yaglardan gelmesi gerektigi kabul edilmektedir
(Petroni et al., 2021). Ancak beslenme diizeni ile ilgili genel Oneriler
ve bilgilendirmeler su sekildedir: Karbonhidratlar yemek sonrasinda
kan glikozunu etkileyen en 6nemli besin dgesidir (Franz et al.,
2003). Diyetteki karbonhidrat kalitesinin, karbonhidrat miktarindan
daha 6nemli olmasi sebebiyle diyette tam tahillar, meyveler sebzeler,
kuru baklagiller gibi glisemik indeksi daha diisiik olan yiyeceklerin
tercih edilmesi, sakkaroz iceren besinlerin sinirlandirilmasi, diyetin
posa iceriginin arttirilmasi tavsiye edilmektedir (Abu-Qamar, 2019).

Karbonhidratlarin  kan  glikozu  seviyesinin  birincil
belirleyicisi olmasinin yani sira proteinler ve yaglar da bireyin
glisemik kontrolii lizerinde etkilidir (Abu-Qamar, 2019). Doymus
yag ve trans yag iceren besin aliminin azaltilip yerine tekli ve/veya
coklu doymamis yag asitlerini iceren besinleri tercih edilmesi
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gerekmektedir (Ozer, 2019). Ciinkii doymus yaglar ve trans yaglar
diisiik  dansiteli lipoprotein (LDL) kolesterol seviyesinin
yiikkselmesine ve insiilin duyarliliginin azalmasina sebep olup
yilksek dansiteli lipoprotein (HDL) kolesterol seviyesini
diisiirebilirken, doymamis yaglar insiilin duyarliligini arttirmaktadir
(Abu-Qamar, 2019). Ayrica zeytinyaginin, oOzellikle de sizma
zeytinyagi, Akdeniz diyeti baglaminda Tip 2 Diyabet’nin 6nlenmesi
iizerinde potansiyel faydalarin kanitlanmasiyla ilgili ¢alismalar da
yapilmistir (Forouhi et al., 2018).

Proteinlerin genel popiilasyonda oldugu gibi ideal viicut
agirhigr basina 1,0-1,5 g/kg , kronik bobrek hastaligi olanlarda ise
viicut agirligi basina 0,8 g/kg olmasi gerektigi belirtilmektedir
(Petroni et al., 2021). Bunun yani sira yiiksek proteinli diyetlerin
insiilin duyarlilig: tizerindeki rolii hala tartisma konusudur. Jacobsen
isimli aragtirmaci 20. Yiizyilin baglarinda yiiksek proteinli diyetlerin
kan glikozunu azaltip, insiilin duyarliligin1 arttirdigini belirtmis olsa
da uzun vadede yiiksek protein alimini Tip 2 Diyabet ile
iliskilendirmistir (Rietman, Schwarz, Tomé, Kok, & Mensink,
2014).

Sebze, meyve, tam tahilli ekmek ve tahillarin giinliik tiikketimi
onerilmekte olup bodylece diyetle yeterli vitamin, mineral alimi
saglanabilmektedir (Reynolds & Mann, 2022). Ancak kanitlarin
yetersizligi sebebiyle bireyde yetersizlik saptanmamasi durumunda
vitamin ve mineral destegi Onerilmemeli; alternatif tedavilerin,
bitkisel {rlinlerin  doktor ve  diyetisyene danisilmadan
kullanilmamas1 gerekmektedir (Ozer, 2019). Ancak metmorfin
tedavisi alan hastalarda gerekirse vitamin takviyeleri diistiniilmelidir
(Petroni et al., 2021). Sodyum ve alkol aliminin genel popiilasyonda
oldugu gibi simirlanmasimna yonelik Onerilerde bulunulmaktadir
(Petroni et al., 2021). Ambalajli besin tiiketilecegi zaman etiket
bilgilerinin dikkatli bir bicimde okunmast; besinin tuz, yag, siikroz,
glukoz surubu vb. icerigine dikkat edilmesi gerekmektedir (Ozer,
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2019). Yapilan c¢alismalardan elde edilen sonuglara gore Tip 2
Diyabetin obezite, fazla viicut agirlig1 ve insiilin direnciyle iligkili
oldugu goriilmiis olup buna bagli olarak agirlik kaybindaki artis ile
HbA1c'de iyilesmenin olacagi belirtilmistir (Forouhi, 2023; Forouhi
et al.,, 2018). Bu nedenle agirlik kaybi da tedavinin temel
parcalarindan bir digeridir (Forouhi et al., 2018).

Sonug olarak biitiin bu bilgiler 1s181nda posadan (tam tahillar,
sebze ve meyveler, kurubaklagiller), tekli doymamis yag asitlerinden
(MUFA), ¢oklu doymamis yag asitlerinden (PUFA), vitaminler ve
antioksidanlardan zengin olan, diisiikk glisemik indeksli besinleri
iceren Akdeniz Diyetinin diyabetin 6nlenmesi ve glisemik kontrol
icin etkili oldugu ancak yiiksek miktarda enerji, basit seker ve
doymus yag, yetersiz miktarda protein ve posa igeren ultra islenmis
besinlerin diyabet riskini arttirdig1 sdylenebilir (Fiolet et al., 2018;
Milenkovic et al., 2021).

Ultra islenmis Besinler

Son zamanlarda tiim diinyada besin sisteminde
sanayilesmenin artmasiyla birlikte taze, minimum diizeyde islenmis
besin tiiketimi azalmis ve yerini paketlenmis, tiikketime hazir bir
sekilde bulunan UIB’lere birakmustir. Asir1 lezzetli, uygun fiyatli ve
yenmeye hazir olmalariyla karakterize edilen UiB’ler besinsel
bilesimleri nedeniyle diyet kalitesinin kotiilesmesine yol agmistir
(Renata B Levy et al., 2021). Diyet kalitesi her zaman isleme
seviyeleriyle uyumlu olmayabilmektedir. Besin igeriginin sadece
islenmesi degil, beslenme diizenlerindeki roliiniin de vurgulanmasi
ve UIB kategorizasyonunu olusturan bilesenlerin saglik etkilerini
arastirmas1 gerekmektedir. Ultra islemis besinler besin igerigi ve
kalitesi bakimindan 6nemli 6l¢iide farklilik gosterebilir (Sekil 2) (X.
Wang & Sun, 2024).
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Yiiksek diyet kalitesi

Sekil 2. Besinlerin isleme diizeyi ile diyet kalitesi arasindaki
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(X. Wang & Sun, 2024).

A kadranindaki besinler: Diisiik besin isleme diizeyleri, yiiksek diyet kalitesi; B kadrani: Yiiksek besin
isleme diizeyleri, yiiksek diyet kalitesi; C kadrani: Disiik besin isleme diizeyleri, diisiik diyet kalitesi;
D kadran1: Yiiksek besin isleme diizeyleri, diisiik diyet kalitesi.

Besinlerin islenmesi; besinlerin tiiketimini, pisirilmesini,
depolanmasini kolaylastirmak, besinlerin lezzet ve gorliniisiini
iyilestirmek amaciyla yapilan tarih 6ncesi donemlerden giinlimiize
ulasan faaliyetlerdir (Carlos Augusto Monteiro et al., 2018). Ancak
yapilan aragtirmalarda hem iglenmis besinlerin siniflandirilmasinda
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hem de besin isleme yontemlerinin kullaniminda ve terminolojisinde
karisiklik yasandigi belirtilmektedir (Ozdemir & Dikmen, 2023).
Bunu net bir sekilde aciklayabilmek i¢in S3o Paulo
Universitesi'ndeki arastirmacilar 2009 yilinda besinlerin islenme
derecesine gore siiflandirilmasini igeren NOVA besin siniflandirma
sistemini olusturmustur (Sekil 2) (Moradi et al., 2021). NOVA
simiflandirmasina gore besinler islenmemis veya minimal islenmis
besinler (grup 1), islenmis yemek malzemeleri (grup 2), islenmis
besinler (grup 3) ve ultra islenmis besinler (grup 4) olmak {izere
siiflandirilmaktadir (Sekil 3) (J.-C. Moubarac, M. Batal, M. L.
Louzada, E. M. Steele, & C. A. Monteiro, 2017). Islenmemis
besinler; bitkilerin, hayvanlarin, mantarlarin, alglerin ve suyun,
dogadan ayrildiktan sonra yenilebilir kisimlarini igeren besin
grubudur. Minimal islenmis besinler ise, besinlerin yenilmeyen veya
istenmeyen kisimlarinin  fiziksel islemlerle uzaklastirilmasi
sonucunda elde edilen besin grubudur (C. A. Monteiro et al., 2019;
Carlos Augusto Monteiro, Levy, Claro, Castro, & Cannon, 2010;
Ozdemir & Dikmen, 2023). Bu islemler arasinda kurutma, ezme,
Ogiitme, parcalara ayirma, firmnlama (roasting), kaynatma,
pastorizasyon, sogutma, dondurma, kutulara yerlestirme, vakumlu
paketleme veya alkolik olmayan fermantasyon gibi endiistriyel
islemler yer almaktadir. Taze et, siit, tahillar, baklagiller,
kuruyemisler, meyveler, sebzeler ve bu sekilde satilan kok ve
yumrular, cay, kahve, bitki karisimlari, musluk suyu ve siselenmis
kaynak sular1 genellikle minimum diizeyde islenmesi sebebiyle bu
grupta yer almaktadir (C. A. Monteiro et al., 2019).

Grup 2 ise grup 1’deki besinlerden veya dogadan presleme,
rafinaj, 6giitme ve kurutma islemleri ile elde edilen yag, seker,
nisasta, tuz gibi besinleri kapsamaktadir (C. A. Monteiro et al.,
2019). Grup 3 ise grup 1’deki besinlere yag, tuz, seker veya grup 2
maddelerinin eklenmesiyle hazirlanan besinleri kapsamaktadir. Taze
pismis ekmek, konserve sebze veya kurutulmus etler bu gruba dahil
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edilmektedir (C. A. Monteiro et al., 2019). Grup 4 olarak belirtilen
ultra islenmis besinler (UIB) ise salamura veya konserve yapma gibi
geleneksel yontemlerle hazirlanan besinlerin aksine, endiistriyel
olarak f{iretilip boyalar, renklendiriciler, tatlandiricilar, hacim
arttiricilar, emiilgatorler, nemlendiriciler gibi gida katki maddelerini
iceren, 1sitilmaya veya tiiketime hazir olan formiilasyonlar olarak
tanimlanmaktadir (C. A. Monteiro et al., 2019). Beslenme
literatiiriindeki yeri giderek artmakta olan UIB’lerin diger besin
gruplarindan farki ise yiiksek friiktozlu misir surubu, invert seker,
maltodekstrin gibi ¢esitli sekerler; modifiye yaglar ve hidrolize
protein, whey proteini, kazein proteini, soya protein izolati gibi
protein kaynaklarint igermesidir (Elizabeth, Machado, Zinocker,
Baker, & Lawrence, 2020; Ozdemir & Dikmen, 2023). Ultra
islenmis besin tiiketiminin artmasi ise diyette yliksek enerji, yetersiz
protein, yetersiz posa, yiikksek oranda doymus yag, ilave seker ve tuz
alimina sebep olmakta ve bunun sonucunda toplumlarda diyabet,
hipertansiyon, kanser, obezite gibi bulasic1 olmayan hastalik (BOH)
goriilme insidansini da arttirmaktadir (Fiolet et al., 2018; Z. Wang et
al., 2023)

Ultra Islenmis Besinler ve Kardiyometabolik Hasraliklar

Diyetin saglik tizerindeki etkisi tarihsel olarak besin temelli
bir bakis acisiyla ele alinmistir; 6rnegin, yiiksek miktarda toplam
yag, doymus yag, diyet kolesterolii, diyet enerji yogunlugu, seker
veya tuz alimi ve diisiik miktarda diyet posai, vitamin ve mineral
alimi. Son c¢eyrek asirda bu yaklasim, Diyet Kalite Endeksi (DKE)
veya DASH (Hipertansiyonu Durdurmak I¢in Diyet Yaklasimlari)
diyeti gibi c¢esitli diyet puanlariyla karakterize edilen diyet
modellerinin (6rnegin Akdeniz diyeti) saglik etkilerini destekleyen
kapsamli kanitlarla desteklenmistir (Schulze, Martinez-Gonzélez,
Fung, Lichtenstein, & Forouhi, 2018). Yapilan prospektif
caligmalarda UIB tiketimi ve lipoprotein profillerindeki

degisiklikler (Rauber, Campagnolo, Hoffman, & Vitolo, 2015) ile
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yetiskinlerde obezite (Mendonca, Pimenta, Gea, & de la Fuente-
Arrillaga, 2016), Tip 2 Diyabet (Srour et al.,, 2020) ve
kardiyovaskiiler  hastaliklar ~ (Srour et al.,, 2019) gibi
kardiyometabolik hastaliklann risklerinin artmasi arasinda iliski
bulmustur (sekil 2). Yapilan 70'ten fazla uzun vadeli prospektif
epidemiyolojik ¢alisma ile bu kardiyo metaboli riskler
dogrulanmstir (Srour et al., 2022). Ayrica UiB’lerin tiiketilmesinin
bireylerde agirlik artist1 ve cesitli bulasici olmayan hastaliklar,
ozellikle kardiyometabolik risklerin artmasiyla iliskili oldugunu
tutarli bir sekilde gozlemlemistir (Hall et al., 2019; Sartorelli et al.,
2023). Ultra iglenmis gida tiiketimi ile kardiyometabolik sonuglar
arasindaki iligkileri bildiren meta analizler Tablo 1’de sunulmustur
(Touvier et al., 2023).

Tablo 1 Ultra islenmis gida tiiketimi ile kardiyometabolik sonuglar
arasindaki iligkiler

Risk artis1 (en yiiksek ve en diigiik maruz kalma
Calisma o
kategorileri)
(Chen et al., 2023) Tip 2 Diyabet (%40 daha yiiksek risk)
(Yuan et al., 2023) Kardiyovaskiiler olaylar (%35 daha yiiksek risk)
(M. Wang, Du, Huang, & . . o . .
Xu, 2022) Hipertansiyon (%23 daha yiiksek risk)
(Taneri et al., 2022) Her tiirlii 6liim oran1 (%29 daha yiiksek risk)
Karin obezitesi (%41 daha yiiksek risk)
(Moradi et al., 2022) Asir kilo (%36 daha yiiksek risk)
Obezite (%55 daha yiiksek risk)
(Lane et al., 2021) Metabolik sendrom (%81 daha yiiksek olasilik)
Kardiyovaskiiler mortalite (%50 daha yiiksek
(Suksatan et al., 2021) risk)
Kardiyak mortalite (%66 daha yiiksek risk)

(Touvier et al., 2023)

Besin gruplarinin NOVA siniflandirilmasi ile birlikte, iliskisi
oldugu kardiyometabolik hastalik iliskisi sekil 3’de sunulmustur

(Monda et al., 2024).
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Sekil 3. Besin gruplarinin NOVA siniflandirilmasi ve
kardiyometabolik hastalik iliskisi
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(Monda et al., 2024).

Tip 2 Diyabet'de meydana gelen bozulmus glisemik kontrol,
De novo lipogenezisin yukari regiilasyonuna yol agmakta, hepatik
trigliserit (sentezini tesvik etmekte, diisiik seviyelerde yliksek
yogunluklu lipoprotein kolesterol ve yliksek miktarlarda kiiciik,
yogun diisiik yogunluklu lipoprotein kolesterol ile birlikte goriilen
dislipidemiyi kotiilestimekte olup, gelisen bu tablo ndotel
disfonksiyonuna, oksidatif strese ve kronik inflamasyona neden
olarak kronik hiperglisemi ve kardiyometabolik risk faktorlerini
kotiilestirmektedir (Chakraborty, Verma, Garg, Singh, & Verma,
2023). Yapilan bir calisma Tip 2 Diyabet iliskinin %11,9'unun UIB
faktorlerindem olan azalmis diyet posasi, artmis rafine nigasta, ilave
seker, sodyum ve kismen hidrojene edilmis yaglarin tiiketimi ile
iliskili oldugunu ortaya koymustur. Sonug olarak UIB artan miktarda
tilketimi kardiyometabolik hastaliklardan olan Tip 2 Diyabet
gelisiminde 6nemli besinsel risk faktoriidiir (Carlos A Monteiro,
Steele, & Cannon, 2024).
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Ultra islenmis Besinler ve Diyabet

Diinya genelinde artan mortalite ve morbiditenin temel
sebeplerinden biri olan diyabetin insidanst her gecen giin artmaktadir
(Elizabeth et al., 2020). Bu durum meyve-sebze, kepekli tahil,
kabuklu yemis ve baklagil gibi saglikli besinlerin aliminin azalmasi;
ilave seker, islenmis et, rafine edilmis tahillar ve kizarmis yiyecekler
gibi sagliksiz yiyeceklerin artmasi ile karakterizedir (Okyar et al.).

Ultra islenmis besinler, biiyilk 0Olglide islenmemis
besinlerden yoksun, endiistriyel olarak {retilmis, yemeye
hazir/isitmali  formiilasyonlar olarak tanimlanmaktadir.  Ultra
islenmis besinler olduk¢a heterojen bir besin kategorisi
olusturmasina ragmen, diyabet riskine sebep olan yiiksek diyet enerji
yogunlugu, seker, sodyum, trans yag ve doymus yaglar1 ve katki
maddelerini yiiksek miktarda icerirken daha diisiik seviyelerde posa
icermektedir. Su anda UiB’ler, yiiksek gelirli iilkelerde giinliik
toplam enerji almmin %50'sinden fazlasindan sorumludur
(Elizabeth et al., 2020; Vandevijvere et al., 2019). Ek olarak, bir¢ok
UIB, Tip 2 Diyabet riskini arttirabilecek gida katki maddeleri ve
ksenobiyotikler igerebilmektedir. Ornegin, bir¢ok UIB'de katki
maddesi olarak siklikla kullanilan bir koyulastirici ve dengeleyici
madde olan karragenan, glikoz toleransini bozarak, insiilin direncini
artirarak ve insiilin sinyallemesini engelleyerek Tip 2 Diyabet
gelismesine katkida bulunabilimektedir (Srour et al., 2020). Ancak,
tiikettigimiz besinlerde bulunan ¢cogu katki maddesi i¢in, uzun vadeli
saglik etkilerine iliskin yapilmis insan verileri hala eksiktir. Dahasi,
UiB'ler, besinlerin  ambalajlanmasinda  kulanilan  plastik
ambalajlarinda yaygin olarak kullanilan bisfenoller ve fitalatlar gibi
kimyasallarla kirlenmis olabilmekte ve Bisfenol-A'ya (BPA) maruz
kalma ise pankreas B-hiicresi islevini ve/veya insiilin etkisini
etkileyerek diyabet riskini artirabilirmektedir (Tuduri et al., 2018).
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Fransiz kohortuna dayanarak yapilan bir ¢aligmada, ultra
islenmis besinlerin diyete katkisindaki her % 10’luk puan artis1 igin
Tip 2 Diyabet insidansinda %13'lik bir artig oldugu bildirilmistir
(Canhada et al., 2020). Biri kesitsel, dordii kohort ¢alismasi olan,
dort farkl iilkeden 230.526 yetiskini kapsayan ve kuvantal doz-yanit
yontemi kullanilarak yapilan bagka bir meta-analiz ¢alismasinda ise
UIB tiiketimindeki her %10'luk artisin yetiskinler arasinda %15 daha
yiiksek Tip 2 Diyabet riski ile iliskili oldugu gosterilmistir (Moradi
etal.,2021). Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan bir arastirmada
ise, insanlarin tiikketmis oldugu basit sekerin yaklasik %90'inin
UiB'lerden geldigi belirlenmistir (Steele et al., 2016). Amerika
Bilesik Devletlerin'deki 3 biiyiik kohortta UIB tiiketimi ile Tip 2
Diyabet riski arasindaki iliskiyi arastiran c¢alismada ise ylksek
kaliteli meta-kanitlar, toplam UIB tiiketiminin daha yiiksek Tip 2
Diyabet riskiyle iligkili oldugunu gostermistir (Chen et al., 2023).
Amerika Bilesik Devletlerinde yapilan baska ¢alismada, ABD'de
orta yash yetiskinlerden olusan toplum tabanli bir kohortta UIB
tilketimi ile diyabet riski arasindaki iliskiyi degerlendiren ¢alismada
da ortalama 21 yillik takip siiresince, 4539 yeni diyabet vakasi
gorilmiis, sekerli ve yapay tatlandiricili igecekler, ultra islenmis
etler ve sekerli atistirmaliklar dahil olmak iizere belirli UIB
gruplarinin en yiiksek ceyrekte tiiketilmesi, en diisiik ceyrekle
karsilastirildiginda sirasiyla %29, %21 ve %16 daha yiiksek diyabet
riski ile iligkilendirilmistir (Du et al., 2024).

Yiiksek miktarda seker tiiketiminin ise beden kiitle indeksini
(BKI) arttird1g1 ve buna bagl olarak insiilin direncini dolayistyla da
diyabet gelisme riskini artirabilecegi de bilinen ger¢ekler arasindadir
(Okyar et al.). Ultra islenmis besinlerde yaygin olarak kullanilan
fruktoz ve sakkaroz gibi rafine sekerlerin karaciger tarafindan
metabolize edilmesi sonucunda karacigerde lipid birikimini
arttirmaya, insiilin duyarliligini diistirmeye yol agmasi da bu durumu
aciklamaktadir (Stanhope, 2016). Diyetle alinan fruktoz spesifik bir
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fruktoz tasiyicist olan GLUT 5 yolu ile sodyuma bagimli olmayan,
enerji gerektirmeyen bir islemle bagirsak hiicresine alinir ve
ardindan GLUT 2 tastyicilart ile kana verilir. Kana verilen bu
fruktozun bir kismi1 laktata doniistirken bir kismi1 da trioz fosfatlar
iizerinden glikoza cevrilmektedir. Fruktoz GLUT 2’lerle hedef
organ1 olan karacigere alinmaktadir. Fruktoz glikolize girmeden
fruktokinaz ile fosforillenmekte ve glikokinazin aksine fruktokinaz
insiilin tarafindan diizenlenememektedir. Glikoz metabolize olurken
hiz kisitlayic1 bir enzim olan fosfofruktokinaz gorev alirken fruktoz
ise bu diizenleyici basamagi gecerek dogrudan glikolitik yola
geemektedir. Bu asamada fruktoz metabolizmasinin
diizenlenememesi tiizerine glikoliz iriinleri fazla miktarda
iretilmekte ve yag asitleri sentezi artmaktadir. Bunun sonucunda
dolasimdaki yag asitleri ve depo yagi artabilmektedir. Buna baglh
olarak da adipoz doku disindaki dokularda insiilin duyarliligi
azalmaktadir (Arslan & Sanlier, 2016). Ultra islenmis besinler ile
Tip 2 Diyabet arasindaki iligkiyi agiklayabilecek olan bir bagka
calisma UlB’lerin fazla miktarda sodyum icermesidir. Lanaspa ve
arkadagslar1 yapmis olduklar bir ¢alismada asir1 tuz aliminin (>2,3
g/giin) hipotalamus ve karacigerde aldoz rediiktaz-fruktokinaz
yolunu aktive ettigini, buna bagli olarak endojen fruktoz iiretiminin
ve leptin direncinin arttiZini, bunun sonucunda da insiilin direncinin
ortaya ¢iktigini one siirmiistiir (Lanaspa et al., 2018). Hindistan’da
yapilan bir ¢calismada da posanin hipertansiyon, toplam kolesterol ve
LDL iizerinde azalma, obezite, glisemik kontrolii iyilestirme,
hiperinsiilinemide azalma gibi olumlu etkileri bulundugu
belirtilmistir. Ancak UIB’lerin yetersiz posa alimina sebep olarak
tiim bu olumlu etkileri azalttig1 belirtilmektedir (Saboo et al., 2022).
Lifelines kohort (Hollanda'nin kuzeyinde yasayan 167.729 kisinin
saglik ve saglikla ilgili davraniglarini benzersiz ii¢ nesil tasariminda
uygulayan ¢ok disiplinli prospektif popiilasyon tabanli bir kohort)
calismasinda ise dort farkli UIB tiiketim modeli segilmis ve bu
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tilketim modellerinin Tip 2 Diyabet arasindaki iliski incelenmistir.
Tiiketim modellerinden sicak tuzlu atistirmalik modeli (ytliksek
miktarda kizarmis atistirmalik, patates kizartmasi ve atistirmalik sos)
ve soguk tuzlu atigtirmalik modeli (yiiksek miktarda peynir, sarkiiteri
eti ve kraker veya Fransiz ekmegi) ile Tip 2 Diyabet arasinda pozitif
bir iligki bulunurken; dilimlenmis ekmek, 6gle yemegi eti ve sos gibi
Hollanda Kkiiltiirtine 6zgili ana yemek ogelerinin yiiksek miktarda
tilketimiyle karakterize edilen geleneksel Hollanda mutfagi modeli
ve tatl atistirmalik Oriintiisii (yiiksek miktarda tatli biskiivi/kurabiye,
hamur isi ve ¢ikolata alimi) ile Tip 2 Diyabet arasinda negatif bir
iligki bulunmustur (M.-J. Duan, P. C. Vinke, G. Navis, E. Corpeleijn,
& L. H. Dekker, 2022). Biitiin bunlar UIB tiiketimi ile Tip 2 Diyabet
riski arasindaki iliskiyi daha 1yi anlayabilmek i¢in daha uzun takip
stireli, daha fazla prospektif kohort ¢alismasina ihtiya¢ duyuldugunu
gostermektedir. Ayrica Tip 2 Diyabet 'in kiiresel hastalik yiikii
izerindeki rolii goz oniline alindiginda da hastaliga katkida bulunan,
kotii beslenme kalitesi gibi degistirilebilir yagsam tarzi faktorlerinin
arastiritlmasi, hastaligin tehlikeleri ve bunun {istesinden nasil
gelinebilecegi konusunda farkindaligin artirilmast gerektigini de
gostermektedir (Almarshad, Algonaiman, Alharbi, Almujaydil, &
Barakat, 2022; Moradi et al., 2021).

Sonuc ve Oneriler

Ultra islenmis besinlerin genel kompozisyonunun diyabet
riski lizerindeki etkisini anlamak, diyabet riskini Onlemeye ve
olusmunu azaltmaya yonelik diyet yaklasimlariin gelistirilmesine
onemli katlilar saglaya bilmektedir. Endiistriyel besinlerin diyetlerde
yer almasi, besin sanayisinde meydana gelen ilerleme ve besine
erisimin kolaylagsmasi tiim diinyada beslenme aligkanliklarinin her
gecen giin degismesine sebep olmaktadir. Biitiin bu durumlarin
sonucu olarak da neredeyse tiim {lilkelerde diyabet, obezite, kanser
gibi bulasici olmayan hastaliklarda artig goriillmektedir. Yapilan tiim

arastirmalara gore beslenme diizeninde meydana gelen tiim bu
--45--



degisimlerin sebep oldugu hastaliklara karsi gereken Onlemlerin
alinmas1 gerekmektedir. Bu c¢alismada ultra islenmis besinlerin
diyabetle iliskisi incelenmistir.

NOVA besin smiflandirma sistemi islenmis besinleri
islemenin kapsamina ve amacina gore smiflandirilmis ve tiim
diinyada kabul gérmiistiir. Bu siniflandirma sisteminde yer alan ve
grup 4 olarak bilinen ultra islenmis besinler, yiiksek diyet enerji
yogunlugu, doymus yag, tuz ve basit seker; diisiik miktarda vitamin,
mineral, posa icermesi yoOnilyle taninmaktadir. Bu o6zellikleri
sebebiyle ultra islenmis besinler yapilan arastirmalar sonucunda
diyabetin de aralarinda bulundugu bulasici olmayan hastaliklarla
pozitif iligkili bulunmustur. Diyet kalitesi ac¢isindan yogun saglikli
besinleri ve diyet modellerini vurgulamak, genel saglig1 tesvik etmek
ve kronik hastaliklar1 6nlemek icin temel strateji olmaya devam
edecektir. Bu hastalik yiikiinii azaltmak i¢in ultra islenmis besin
tiketiminin, erisiminin, satin  alabilirliginin  azaltilmasi
gerekmektedir. Bu durumda hem insan sagligina hem de cevreye
fayda saglayacak olan siirdiiriilebilir politikalar ve halk sagligi
politikalar1 gelistirilmelidir. Giiniimzde UIB'lere maruz kalma ile
Tip 2 Diyabet gelisimi arasinda net bir nedensellik iliskisinin kesin
olarak belirlenmediginin alt1 ¢izilmelidir. Dahas1, bazi UlB'lerin
alim1 Tip 2 Diyabet riskini de azaltabilmektedir. Ornegin, tahillar,
esmer ve tam tahilli ekmekler, paketlenmis tatli atistirmaliklar ve
yogurt almmin timi daha disik Tip 2 Diyabet riskiyle
iliskilendirilebilmektedir. Tip 2 Diyabet in patogenezinde UIB'nin
roliine iligkin bilimsel kanitlar, Tip 2 Diyabet yonetiminde kanita
dayali kilavuzlarda ve saglik politikalarinda degisiklik 6nermek i¢in
yetersizdir. Ultra islenmis besinlerin, katki maddelerinin ve UIB'deki
kimyasallarin Tip 2 Diyabet ile nedensel olarak nasil baglantili
oldugunun daha iyi anlagilmasi i¢in acilen daha temel aragtirmalara
ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu nedenle UiB'lere tiiketimi ile Tip 2
Diyabet gelisimi arasindaki NOVA besin siiflandirma sisteminide
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derinlemesine irdeleyen ve iliskiyi net olarak ortaya koyan
caligmlara ihtiyag duyulmaktadir. Bu konuda toplum sagligi
stiriirlebilir korunmasinda ve gelistirilmesinde sorumluluk sahibi en
onemli meslek gruplarindan birisi olan diyetisyenlere v
eakademisyenlere biiyiik sorumluluk diismektedir.
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ULTRA ISLENMIS BESIN TUKETIMININ
KARDIYOVASKULER HASTALIKLARDAKI
ROLU

MEHMET ARIF iCER?

Giris
Kardiyovaskiiler hastaliklar (KVH), kalbi ve kan damarlarini
etkileyen hastalik yelpazesini ifade etmek ic¢in kullanilan bir
terimdir. Bunlara hipertansiyon (yiiksek tansiyon); koroner kalp
hastaligi1 (kalp krizi); serebrovaskiiler hastalik (felg); kalp
yetmezligi; ve diger kalp hastaliklar1 dahildir (Gaidai, Cao, &
Loginov, 2023). Kalp-damar hastaliklar1 diinya genelinde en sik

goriilen bulasict olmayan hastaliklardandir ve tiim dGliimlerin
yaklagik ticte birini olusturmaktadir (Consortium, 2023).

Kardiyovaskiiler hastaliklarin gelisimini sagliksiz beslenme,
fiziksel inaktivite, dislipidemi, hiperglisemi, hipertansiyon, obezite,
sigara gibi degistirilebilir/davranissal risk faktorlerinin yani sira yas,
etnik kdken, cinsiyet, genetik gibi degistirilemeyen risk faktorleri de
etkilemektedir (Bays et al, 2021). KVH'min gelisimi ve
onlenmesinde degistirilebilir risk ve onleyici faktorler arasinda yer
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alan diyetin rolii kritiktir (Qu et al., 2024). Erkeklerde KVH
Oliimlerinin %56's1 ve kadinlarda %48'inin diyetsel faktorlerden
meydana geldigi bildirilmektedir (Srour et al., 2019). Islenmis
gidalar ise KVH gelisim riski ile iligkileri arastirilan 6nemli diyetsel
faktorlerden biridir (Juul, Vaidean, & Parekh, 2021).

Ultra islenmis besinler (UIB), genellikle yiiksek yag ve seker
iceriginin yani sira diisiik mikro besin igerigine sahip, endiistriyel
olarak tiretilen hazir gida ve igeceklerdir (Honicky et al., 2023).
Islenmemis veya asgari diizeyde islenmis gidalarin aksine, UIB
genellikle besin kalitesi acisindan zayiftir ve yiiksek enerji
yogunluguna, diisiik lif ve mikro besin 6gelerine sahiptir (Honicky
et al., 2023; H. Li et al., 2023). Ultra islenmis besinlerin tliketimi,
Birlesik Krallik ve Amerika Birlesik Devletleri gibi bazi yiiksek
gelirli iilkelerde giinliik toplam enerjinin %50-60"n1 ve orta gelirli
iilkelerde %30'a kadar ¢ikacak sekilde 6nemli 6lgiide artmistir (H. Li
et al., 2023; Rauber et al., 2018). Bu nedenle, artan UIB tiiketiminin
kiiresel insan sagligi lizerindeki etkilerini anlamak son derece
onemlidir. Saglik tizerine etkilerinin arastirildig1 konulardan biri de
KVH’dir (H. Li et al., 2023; Qu et al., 2024).

Tipik UIB, daha yiiksek KVH riskiyle iliskilendirilen asir1
kalori, ilave seker, yiliksek sodyum ve sagliksiz yag icerikleri ile
karekterize edilmektedir (H. Li et al., 2023; Mendoza et al., 2024).
Diisiik besin kalitesinin 6tesinde, UiB'ler iiretim ve paketleme
asamalarinda glikoz metabolizmas1 bozuklugu, mikrobiyota
degisiklikleri, inflamasyon, daha yiiksek diyabet riski, endotel
anormallikler, pro-aterojenik apolipoproteinler, ateroskleroz ve
kardiyak doku hasariyla iliskililendirilen bilesiklerin kaynaklari
haline gelebilmektedirler (Mendoza et al., 2024). Bu bilesiklerden
bazilar1 bisfenol-A, emiilgatdrler, koyulastiricilar, ileri glikasyon son
riinleri, tatlandiricilar, akrilamid, monosodyum glutamat ve
stlfitlerdir (Mendoza et al., 2024). Ultra islenmis besinlerin tiiketimi

arttikca Akdeniz diyet modeline uyumun azaldig: belirtilmektedir
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(Qu et al, 2024). Ultra islenmis besinler ayrica obezite,
hipertansiyon ve diyabet gibi iyi bilinen KVH risk faktorleriyle de
pozitif iligkilidir (Mendoza et al., 2024).

Kitabin bu béliimiinde, UIB ile KVH gelisimi arasindaki
iliski ve UIB’in tiiketiminin KVH risk faktorleri iizerindeki
etkilerine yonelik potansiyel mekanizmalar tartisilmaktadir. Ayrica
bu boliimde KVH’1n bilinen baz1 risk faktorlerini minimalize etmek
amaciyla UIB baglaminda diyetsel Onerilerin  gelistirilmesi
amaclanmistir.

Ultra islenmis Gidalarin KVH Riski ile Iliskilendirilen
Potansiyel Mekanizmalari

KVH’larin altinda yatan fizyopatolojik iliskiler karmagiktir
ve birden fazla yolu igermektedir. Metabolik, proinflamatuar,
protrombotik, prooksidatif ve endotel disfonksiyonu gibi bir dizi
faktor bir arada bulunur ve birbirini giiglendirir. Cok sayida niians
vardir. Ornegin, ¢esitli diizeylerdeki glikoz metabolizmasi
degisiklikleri belirli inflamatuar oriintiileri aktive ederken, bagisiklik
faktorleri bagirsak mikrobiyotasiyla iki tarafli etkilesime girer.
Dahasi, ¢ogu kardiyovaskiiler risk faktorii endotel disfonksiyonunu
tetiklemede rol oynar ve protrombotik, proinflamatuar bir molekiiler
ortama neden olur. Bu mekanizmalar aracilifiyla, aterogenez artar,
devam eder ve bu durum g¢esitli kardiyovaskiiler olaylarla sonuglanir
(Juul, Vaidean, & Parekh, 2021). Kardiyovaskiiler hastaliklarin
onemli diyetsel faktorlerinden biri de ultra islenmis besinlerin
tikketimidir (Juul, Vaidean, Lin, Deierlein, & Parekh, 2021; Juul,
Vaidean, & Parekh, 2021; Srour et al., 2019).

Srour ve arkadaglarmin  (Srour et al, 2019)
gerceklestirdikleri prospektif bir kohort ¢alismada UIB’in daha fazla
tiiketilmesi, kardiyovaskiiler ve koroner kalp hastaliklarinin daha
yiiksek riskleriyle iligkilendirilmistir. Juul ve arkadaslar1 da (Juul,
Vaidean, Lin, et al., 2021) giinde yaklasik 500 g UIB tiiketiminin,
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toplam enerji alimindan ve diger yerlesik kardiyovaskiiler risk
faktorlerinden bagimsiz olarak, yalnizca giinde 100 g tiiketenlere
kiyasla subklinik koroner ateroskleroz gelisim riskinin 2 kat daha
fazla oldugunu tespit etmislerdir. Ultra islenmis besinlerin obeziteye
(Askari, Heshmati, Shahinfar, Tripathi, & Daneshzad, 2020; Lane et
al., 2021; Moradi et al., 2022; Pagliai et al., 2021), hipertansiyona
(Brito et al., 2008; Feig, Soletsky, & Johnson, 2008; Glushakova et
al., 2008; Singh et al., 2008; Zhao et al., 2009), tip 2 diyabete
(Janssen, 2024; Levy et al., 2021; Srour et al., 2020), dislipidemiye
(Advisory, 2017; Donat-Vargas et al., 2021; Juul, Vaidean, & Parekh,
2021) ve bagirsak mikrobiyotasinda disbiyozise neden olarak
KVH’1n gelisim riskini artirabilecegi belirtilmektedir.

Obezite

Obezite (Artmis viicut agirligi ve artmig viicut yag orant),
KVH’in gelimindeki onemli risk faktorlerindendir. Bu nedenle
obezitenin altinda yatan nedenlerin ayrintili olarak ortaya konmasi
obezitenin Onlenmesi ve tedavisine yonelik yeni stratejilerin
gelistirilmesine katki saglayarak KVH gelisim riskini azaltmaya
fayda saglayabilir (Powell-Wiley et al., 2021). Viicut agirlig: artist
ve viicut bilesimi lizerindeki etkileri arastirilan diyet faktorlerinden
biri de UIB’dir (Dicken & Batterham, 2021; Martini, Godos,
Bonaccio, Vitaglione, & Grosso, 2021).

Ultra islenmis besinler, genel olarak doymus yag, sodyum ve
ilave seker igerigi yliksek ve besin degeri diisiik (daha diisiik lif,
protein ve bazi mikro besin Ogeleri) yiyeceklerdir (Dicken &
Batterham, 2021). Daha yiiksek UIB tiiketimi, meyve, sebze, tahul,
baklagil ve deniz {iriinleri tiiketimi ile ters orantilidir (Dicken &
Batterham, 2021; Martini et al., 2021). Giinliik enerji alim1 UIB’den
gelen enerji alimi arttik¢a artmaktadir. UIB’in sahip oldugu yiiksek
lezzet hazzi, daha hizli yemeye ve artmis enerji tiikketimine neden
olmaktadir. UIB’in tokluk baslangicini geciktirmesi ve daha az
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tokluk verici olmasi bir diger olast armig viicut agirligi nedenidir
(Dicken & Batterham, 2021; Rolls, Cunningham, & Diktas, 2020).
UIB’in daha ¢ok biiyiik porsiyonlarda pazarlanmas, diisiik maliyeti
ve kolay bulunabilirligi viicut agirligindaki artisi tesvik eden diger
faktorlerdenden bazilaridir (Dicken & Batterham, 2024; Marteau et
al., 2015; Poti, Braga, & Qin, 2017).

Yetiskinlerde ger¢eklestirilen, dort meta-analiz ile daha fazla
UIB tiiketiminin artmis viicut agirhigina neden oldugu sonucuna
varilmistir. Ayrica meta-analizler ile UIB tiiketiminin abdominal
obezite veya artmis bel cevresi (BC) ile pozitif iliskili oldugu ortaya
konmustur (Askari et al., 2020; Lane et al., 2021; Moradi et al., 2022;
Pagliai et al., 2021). Cocuklarda ve ergenlerde de son yillarda
gerceklestirilen iki sistematik derleme ile daha fazla UIB tiiketimiyle
artmis viicut agirhigi, obezite ve yliksek bel ¢evresi risklerinin arttig1
goriilmektedir (De Amicis et al., 2022; Petridi et al., 2024). Hall ve
arkadaslarinin (Hall et al., 2019) 20 yetiskin katilimcinin 2 hafta
boyunca ultra islenmis veya islenmemis diyet tiiketmelerini
saglayarak ultra islenmis gidalarin enerji alimim etkileyip
etkilemedigini arastirdiklar1 randomize, kontrollii bir caligmada;
UIB tiiketiminin giinde diyetle 500 kkal daha fazla enerji alimina yol
actig1 ve UIB tiiketimi siiresince katilimcilarda ortalama 0,9 kg viicut
agirhig artis1 oldugu ve minimal islenmis gida tiiketim siirecinde ise
ortalama 0,9 kg viicut agirligr kaybi1 oldugu tespit edilmistir. Cin
Beslenme ve Saglik Arastirmasi'nda (China Nutrition and Health
Survey), 10 yillik bir takipten sonra, giinde >50 g UIB tiiketenlerin,
UIB tiiketmeyenlere gore %45 daha fazla asir1 kilo/obezite riski ile
kars1 karsiya oldugu ve merkezi obezite gelisme riskinin %50 daha
fazla oldugu ortaya konmustur (M. Li & Shi, 2021).

Literatiirden elde edilen veriler dogrultusunda diyette fazla
UIB tiiketiminin, KVH gelisiminin énemli risk faktdrlerinden biri
olan obeziteye neden olabilecegi sonucuna varilabilir. Bu nedenle
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giinliik diyette UIB tiiketiminin en alt seviyeye diisiiriilmesi
KVH’dan korunma stratejileri igerisinde dnemli bir yere sahiptir.

Hipertansiyon

Hipertansiyon ve diyetle alinan sodyum alimi arasindaki
yakin iligki yaygin olarak kabul edilmektedir. Hipertansiyonun,
kardiyovaskiiler komplikasyonlarinin baslangict ile baglantil
oldugu bildirilmektedir (Grillo, Salvi, Coruzzi, Salvi, & Parati,
2019; Strazzullo, D’Elia, Kandala, & Cappuccio, 2009). Diyetle
alinan sodyumun azaltilmas1 sadece kan basincini ve hipertansiyon
insidansin1 diisiirmekle kalmaz, ayni zamanda kardiyovaskiiler
hastaliklardan kaynaklanan morbidite ve mortalitede azalma ile de
iligkilidir (Grillo et al., 2019; Juul, Vaidean, & Parekh, 2021). Tuz
aliminda uzun siireli orta diizeyde bir azalma, cinsiyet ve etnik
gruptan bagimsiz olarak hem hipertansif hem de normotansif
bireylerde kan basincinda 6nemli bir diisiis saglamaktadir (Grillo et
al., 2019). Artan sodyum alimi su tutulmasina neden olabilir ve
boylece atardamarlarda yiiksek akis durumuna yol agabilir (Girardin
et al., 1980). Yiiksek sodyum alim1 ve kan basinci seviyelerindeki
artlts, su tutulmasi, sistemik periferik direncte artig, endotel
fonksiyonunda degisiklikler, biiyiik elastik arterlerin yap1 ve
fonksiyonunda degisiklikler, sempatik aktivitede degisiklik ve
kardiyovaskiiler sistemin otonomik néronal modiilasyonu ile
iligkilendirilmektedir (Grillo et al., 2019). Asirt tuz alim,
normotansif kisilerde bile mikrovaskiiler endotelyal inflamasyona,
anatomik yeniden sekillenmeye ve islevsel anormalliklere neden
olarak ¢esitli olumsuz etkilere neden olabilmektedir (Marketou et al.,
2019). Ayrica, sodyum plazma seviyelerindeki degisikliklerin
yalnizca kii¢lik direncgli atardamarlar iizerinde etki gostermedigini,
ayni zamanda biiyilik elastik atardamarlarin islevini ve yapisini da
etkileyebilecegi belirtilmektedir (Grillo et al., 2019).
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Daha yiiksek sodyum-potasyum orant KVH nedenli
mortalite riskinin artmasiyla, daha yiiksek potasyum alimi ise daha
disik risklerle iliskilendirilmektedir (Juul, Vaidean, & Parekh,
2021; O'Donnell et al., 2014). Ticari olarak islenmis gidalar diyette
genelde sodyumun birincil kaynagini olustururken, siit, meyve ve
sebzeler gibi asgari diizeyde islenmis gidalar ise potasyumun birincil
diyetsel kaynaklaridir (Woodruff, 2020). Sodyum, islenmis et
tiriinleri basta olmak iizere UIB’in iiretim siirecinde eklenen ana
bilesenlerden biridir (M. Wang, Du, Huang, & Xu, 2022). Daha
yiiksek UIB tiiketimi olan katilimcilarin, daha diisiik UIB tiiketimi
olan katilimcilara kiyasla obezite riskinin daha yiiksek oldugunu
onceki bolimlerde ifade etmistik (Askari et al., 2020; Lane et al.,
2021; Moradi et al., 2022; Pagliai et al., 2021). Obezitenin
hipertansiyon i¢in 6nemli bir risk faktorii olarak kabul edildigi iyi
bilinmektedir (M. Wang et al.,, 2022). UIB’in nispeten yiiksek
seviyelerde glikoz tiirevi olan ileri glikasyon son iiriinleri
icerebilecegi, bunlarin oksidatif stresi artirarak ve inflamatuvar
yanitlar1 baglatarak zamanla hipetansiyonda dahil olmak {izere
vaskiiler hastaliklara yol acabilecegi veya bu hastaliklarin
ilerleyisini hizlandirabilecegi de ileri siiriilmektedir (Uribarri et al.,
2007; M. Wang et al, 2022). UiB’in genel olarak rafine
karbonhidratlar1 daha fazla ihtiva etmeleri ve yiiksek glisemik
indekse sahip olmalar1 hipertansiyon prevelanst ile arasindaki pozitif
iliskinin bir diger olas1 mekanizmasi olarak goriilmektedir (Schulte,
Avena, & Gearhardt, 2015; M. Wang et al., 2022). Dahasi, UiB’in
onemli igeriklerinden biri olan fruktozun iirik asidi uyararak, endotel
nitrik oksit sentaz sistemini inhibe ederek, sempatik sinir sistemini
uyararak veya dogrudan bagirsak yolunda sodyum emilimini
artirarak kan basincini artirabilecegi 6ne stiriilmektedir (Brito et al.,
2008; Feig et al., 2008; Glushakova et al., 2008; Singh et al., 2008;
Zhao et al., 2009). Ayrica, UIB tiiketiminin protein, lif, vitamin ve
mineral aliminin diisiik olmasiyla iliskili oldugu, bu durumun da
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hipertansiyon gelisimine katkida bulunabilecegi diistiniilmektedir
(da Costa Louzada et al., 2018; M. Wang et al., 2022).

Wang ve arkadaglarmin gerceklestirmis olduklar1 meta
analizde UIB’in daha yiiksek tiiketiminin yetiskinlerde
hipertansiyon riskini énemli 6l¢iide artirdig1r sonucuna varilmistir
(M. Wang et al., 2022). Barbosa ve arkadaslarinin gerceklestirmis
olduklar1 sistematik derlemede de UiB’in tiiketimi ile kan
basinci/arteriyel  hipertansiyon arasinda pozitif bir iliski
bulunmugken, islenmis gidalarin tiiketimi ile arteriyel hipertansiyon
arasindaki iliskiye dair yeterli kanitin bulunmadigi bildirilmistir
(Barbosa et al., 2022). Kanada’da 13.608 yetiskinin verilerinin
degerlendirildigi bir ¢alismada UiB’in daha fazla tiiketilmesi ile
hipertansiyon gelisimi arasinda pozitif bir iliskinin varlig1 ortaya
konmustur (Nardocci, Polsky, & Moubarac, 2021). UIB’in tiiketimi
ve hipertansiyon gelisimi arasindaki iligkiler heniiz net degildir ve
bazi tutarsiz sonuglar goriilebilmektedir. UIB’in saglik {izerinde
uzun bir zaman dilimi boyunca kiimiilatif bir etkisinin olabilecegi ve
kisa vadede hipertansif etkilerinin her zaman miimkiin
olamayabilecegi unutulmamalidir. Bu durum ¢alismalar arasindaki
tutarsiz sonuglarin temel nedeni olabilir (Monge et al., 2021; M.
Wang et al., 2022).

Yiiksek sodyum ve goreceli olarak diisiik potasyum igerikleri
nedeniyle UiB’lere diyette fazla yer verilmesinin sodyum alimini
artirarak ve diyetin sodyum-potasyum oranini degistirerek KVH
riskini artirabilecegi sonucuna varilabilir. UiB’e diyette minimum
seviyede yer verilmesi ve potasyum agisindan zengin, islenmemis
besinlere diyette daha fazla yer verilmesi hipertansiyonu 6nlemeye
yonelik bir diyet satratejisi olarak gériilebilir. Ulkemizde islenmemis
veya asgari diizeyde islenmis gidalar1 daha uygun fiyatl, ulasilabilir
ve ¢ekici hale getirmek amacli kapsamli politikalarin gerekliligi goz
ard1 edilmemelidir.
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Glisemik yanit

Ultra islenmis gidalar, diyetteki toplam ve ilave sekerin
baslica kaynaklarindan biridir (Steele et al., 2016). Ozellikle sekerle
tatlandirilmis islenmis igecekler ile asir1 seker alimi, genel ve
abdominal yaglanma, hipertansiyon, insiilin direnci, tip 2 diyabet ve
dislipidemi dahil olmak iizere birden fazla KVH risk faktoriiyle
iligkilendirilmektedir (Juul, Vaidean, & Parekh, 2021; Keller,
Heitmann, & Olsen, 2015; Te Morenga, Howatson, Jones, & Mann,
2014). Yiiksek glisemik indeksli ve yliksek glisemik yiiklii diyetler,
KVH riskinin artmasiyla iligkilidir (Micha et al., 2017).

Belirli bir gidaya verilen glisemik yanit, karbonhidratlarin
miktar1 ve kalitesi; yag, protein ve lif icerigi; gida matrisi yapisi (6rn.
stv1 veya kati); ve isleme derecesi tarafindan belirlenir (Blaak et al.,
2012). Deneysel kanitlar, ultra islenmis gidalarin ortalama olarak,
minimal ve orta diizeyde islenmis gidalardan daha hiperglisemik
oldugunu desteklemektedir (Fardet, 1995; Juul, Vaidean, & Parekh,
2021). Ultra islenmis gidalarin viicut agirliginda artisa ve abdominal
yaglanmaya neden olarak insiilin direncine ve hiperglisemiye neden
olabilecegi de bildirilmektedir (Janssen, 2024). Hiperglisemi, viicut
agirhigr  artisini, inflamasyonu, oksidatif stresi ve endotel
disfonksiyonunu tesvik ederek KVH’1n gelisim riskini artirmaktadir
(Blaak et al., 2012; Juul, Vaidean, & Parekh, 2021). Ultra islenmis
gidalarin plastik ambalajlarinda yaygin olarak kullanilan bisfenoller
ve fitalatlar gibi kimyasallarla kirlenmis olma olasilig1 daha fazladir.
Bisfenol-A'ya (BPA) maruz kalma, pankreas 3 hiicresi fonksiyonunu
ve/veya insiilin saliniminmi etkileyerek diyabet gelisme riskini
artirabilir (Janssen, 2024; Srour et al., 2020). Ek olarak, bir¢ok
UiB’inde gida katki maddesi olarak siklikla kullanilan koyulastirici
ve dengeleyici bir madde olan karragenan, glikoz toleransini
bozarak, insiilin direncini artirarak ve insiilin sinyalini engelleyerek
tip 2 diyabet gelismesine katkida bulunabilir (Janssen, 2024; Srour

et al., 2020). Delpino ve arkadaslarinin (Delpino et al., 2022)
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gerceklestirdikleri bir meta analizde UIB’in tiiketiminin, doz-cevap
etkisine bagl olarak tip 2 diyabet riskini artirdig: ileri siirtilmiistiir.
Levy ve arkadaslar1 da UiB’den zengin bir diyetin tip 2 diyabet
gelisim riski ile pozitif iligkili oldugunu gostermislerdir (Levy et al.,
2021).

Diyette yiiksek UIB tiiketiminin yukarida belirtilen
mekanizmalar araciligiyla KVH i¢in risk faktorleri olduklar1 bilinen
hiperglisemi ve tip 2 diyabete neden olarak KVH gelisim riskini
artirabilecekleri sonucuna varilabilir. Bu nedenle islenmemis veya
asgari diizeyde islenmis besinlere diyette daha fazla yer verilmesi
saglanarak normogliseminin ve doloyistyla kardiyovaskiiler sagligin
korunmasina katkida bulunulabilir.

Plazma lipit profili

Yiiksek serum lipid profilleri, KVH in 6nlenmesinde en
onemli degistirilebilir risk faktorlerinden biri olmasina ragmen, kotii
bir diyetten dogrudan etkilenmektedir (Leffa et al., 2020). Ozellikle
UIB tiiketiminin plazma lipid anormallikleri ile pozitif bir iliskisi
oldugu bildirilmektedir (Cordova et al., 2021). Plazma lipit profili,
basta diyetle alinan yag ve karbonhidrat miktar1 ve kalitesi olmak
iizere diyet igeriginden biiyiik dl¢iide etkilenmektedir (ADVISORY,
2017). Islenmis gidalarda bulunan ve miktar1 artan endiistriyel
olarak iiretilen trans yag asitlerinin kan lipoprotein profilini olumsuz
etkiledigi ve boylece KVH gelisim riskini artirdigi bilinmektedir
(Advisory, 2017; Micha et al., 2017). Ultra islenmis besinlerin
genellikle yiiksek doymus yag icermeleri nedeniyle plazmada LDL
kolesterol diizeylerini artirdiklar1 belirtilmektedir (Advisory, 2017;
Donat-Vargas et al., 2021; Juul, Vaidean, & Parekh, 2021). Dahasi,
ultra islenmis besinlerde bulunan doymus yag asitlerinin dogal
gidalarda bulunan doymus yag asitlerine kiyasla plazma lipit profili
tizerinde daha olumsuz etkilere sahip olabilecegi ileri siiriilmektedir.
Omegin, islenmis hindistancevizi yagmmn, siganlarda serum
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kolesterol konsantrasyonlarin1 ylikseltirken saf hindistancevizi
yagmin yiikseltmedigi bildirilmektedir (Arunima & Rajamohan,
2014; Juul, Vaidean, & Parekh, 2021).

Ayrica, arastirmalar  karbonhidratlarin  serum  lipid
konsantrasyonlar1 iizerindeki etkilerinin de isleme seviyelerinden
etkilendigini gostermektedir. Ornegin, isleme teknikleri sonucu elde
edilen sofra sekeri tiiketiminin serum trigliserit diizeyini artirirken,
aksine tam tahil tiiketiminin toplam ve LDL kolesterolii ve sinirl1 bir
Olciide de olsa trigliseritleri diistirebilecegi bildirilmektedir
(Holleender, Ross, & Kristensen, 2015; Juul, Vaidean, & Parekh,
2021). Dahas1, UIB tiiketimi arttikca lif ve vitaminler agisindan
zengin diger islenmemis veya asgari diizeyde islenmis gidalarin
tiiketiminin azalmasina neden oldugu ve bu durumun aterojenik
lipitler {lizerinde yararli etkilere sahip antioksidanlarin alimim
azalttig belirtilmektedir (Damasceno et al., 2013; Donat-Vargas et
al., 2021). Bisfenol A bulasisinin daha yiiksek oldugu UIB’in, bu
mekanizma araciligiyla da trigliseritler, HDL kolesterol ve LDL
kolesterol ~diizeylerini etkileyerek dislipidemi gelisimi ile
iliskilendirilmektedir (Donat-Vargas et al., 2021; B. Wang et al.,
2020).

Bazi ¢aligsmalar, UIB tiiketiminin yiiksek trigliserit ve diisiik
HDL kolesterol diizeyleri ile iliskisini bildirirken (Donat-Vargas et
al., 2021; Lima et al., 2020; Pagliai et al., 2021), bazilar1 UIB
tiiketiminin yliksek LDL ve toplam kolesterol konsantrasyonlar: ile
pozitif iligkisini bildirmistir (Ochoa-Avilés et al., 2014; Rauber,
Campagnolo, Hoffman, & Vitolo, 2015). Nouri ve arkadaslarinin
(Nouri et al., 2023) UIB tiiketimi ile lipid profili arasindaki iliskiyi
inceledikleri calismada da, UIB tiiketiminin serum trigliserit
diizeylerinde artisa neden olarak lipit profilini olumsuz yonde
etkiledigi bulunmustur. Donat-Vargas ve arkadaslar1 (Donat-Vargas
etal., 2021) da yiiksek UIB tiiketimini dislipidemi gelisimiyle iliskili
oldugunu ortaya koymuslardir.
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Tiim bu veriler 1s131nda UIB yerine islenmemis veya asgari
diizeyde islenmis besinlere diyette daha fazla yer vermenin daha
saglikli plazma lipit konsantrasyonlarinin saglanmasma fayda
saglayabilecegi sonucuna varilabilir. Bu baglamda KVH gelisimin
onemli risk faktorlerinden biri olan dislipideminin 6nelenmesi i¢in
rafine edilmis tahil iirlinleri yerine yulaf ezmesi gibi minimum
diizeyde islenmis tam tahillarin tiiketilmesi onerilebilir.

Bagirsak mikrobiyotasi

Bagirsak mikrobiyotas1 hem dogrudan KVH riski ile hem de
obezite, insiiliin direnci ve tip 2 diyabet gibi KVH risk fakorleri ile
iligkilendirilmektedir. Altta yatan bazi olas1 mekanizmalar, bagirsak
mikrobiyotasinin disbiyozise kaymasi ile kolin, trimetilamin N-oksit
ve betain gibi aterojenik metabolitlerin bakteriyel {iretiminin artisi;
endotoksemi kaynakli diisiik dereceli sistemik inflamasyonun
meydana gelmesi; konak bagisiklik sisteminin modiilasyonun
degismesi; ve viicut agirligl artisi olarak siralanabilir (Boulangé,
Neves, Chilloux, Nicholson, & Dumas, 2016; Donat-Vargas et al.,
2021). Ayrica, UIB bagirsak mikrobiyotasinin profilini ve
biitiinliigiinii bozabilir ve bu da artan inflamasyon ve glikoz
metabolizmasinin diizensizligine neden olabilir (Rauber & Levy,
2024). Daha once de belirtildigi gibi, bagirsak disbiyozu bagisiklik
sisteminde degisiklige yol agarak inflamasyona ve aterogenezise
neden olmaktadir (Novakovic et al., 2020). Bununla birlikte UIB’in
hangi mekanizmalar ile bagirsak mikrobiyotasini  nasil
etkilediginden ve degistirdiginden Onceki boliimlerde ayrintili
olarak bahsedilmistir. Saglikli bagirsak mikrobiyotasini korumak
KVH’dan korunmanin baslica dnleme stratejilerinden biridir. Bu
amagla bagirsak mikrobiyotasii olumsuz yonde etkileyen UiB’e
diyette daha az yer verilmesi akilci diyetsel stratejilerden biri olarak
diistintilebilir.
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Sonuc ve Oneriler

Ultra islenmis besinler, doymus yag, sodyum ve ilave seker
icerigi yiiksek ve goreceli olarak lif, vitamin ve mineral icerigi diisiik
olmalari, tiiketimlerinin artmasi ile diyette meyve, sebze, tam tahil,
baklagiller ve deniz tiriinlerinin yerini almalari, tokluk baglangicini
geciktirmeleri, viicut agirliginda ve abdominal yaglanmada artis
yaratmalari, endotelyal inflamasyona neden olmalari, oksidatif stresi
ve endotel disfonksiyonunu tesvik etmeleri, bisfenoller, fitalatlar ve
karregenan aliminda artisa neden olmalari, insiiliin direncine yol
acmalari, plazmada LDL kolesterol, trigliserit ve total kolesterol
seviyelerinde artisa neden olmalar1 ve bagirsak mikrobiyotasinda
disbiyozise neden olmalar1 ile KVH’ 1n gelisimi i¢in 6nemli diyetsel
risk faktdrleridir. Dahasi, UIB’in tiiketimi KVH igin risk faktorleri
olduklar1 bilinen obezite, tip 2 diyabet ve dislipidemi i¢inde 6nemli
diyetsel etmenlerdendir. Yillar iginde UIB ve kardiyovaskiiler saglik
riskleri arasindaki iliskiye dair artan farkindalik, UIB’in tiiketimini
azaltmay1 hedefleyen politikalarin gelistirilmesini tesvik etmistir.
Asgari diizeyde islenmis, lezzetli gidalarin iretimi, tedariki,
bulunabilirligi ve fiyatlandirilmasiyla ilgili Onlemleri kapsayan
koordineli eylemler, sagligin korunmasi ve siirdiiriillmesi icin
elzemdir. Bu veriler dogrultusunda, kardiyovaskiiler sagligin
korunmasi1 ve KVH igin bilinen risk faktorlerini bertaraf etmek
amactyla diyette UIB’in yerine islenmemis veya asgari diizeyde
islenmis besinlere daha fazla yer verilmesi 6nerilebilir.
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ULTRA iSLENMIS BESINLERIN BAGIRSAK
MIKROBiYOMU UZERINDEKI ETKILERI,
MENTAL VE NORODEJENERATIF
HASTALIKLARIN PATOFiZYOLOJISINDEKI
ROLU

ELIiF CELIK*

Giris
Son yillarda obezitenin gittikce artmasiyla birlikte, bu
duruma neden olan mekanizmalarin agiga ¢ikarilmasi amaglanmistir.
Artan obezite oranlarina paralel olarak ¢evremizdeki temel sistemik
degisikliklerden biri, 1980'lerden bu yana gida sistemlerindeki ultra
islenmis besinlerin (UIB) artis1 olmustur (LaFata, Allison, Audrain-
McGovern, & Forman, 2024). insanligin baslangicindan bu yana,
insanlar besinleri islemek icin ¢esitli teknikleri kullanmiglardir. Aver
toplayici zamandan sehirlesmeye kadar besin isleme evrimlesmis ve
insanlar taze olarak tiiketemedigi besinleri muhafaza etmek igin
giineste kurutma, tuzlama, tursu yapma ve tiitsilleme gibi yollara
bagvurmusglaridir. Sanayi devrimi sirasinda hayvansal yaglar, yaglar,
sekerler, un ve tuz gibi besinlerin daha biiytlik Sl¢ekte iiretilmesini

1 Ars. Gor. Dr., Siileyman Demirel Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Orcid: 0000-0002-8007-8515
--83--



saglayan isleme teknolojileri icat edilmistir. ilerleyen zamanlarla
birlikte cesitli tekniklerle biiytik 61¢ekli iretim yapilmasiyla islenmis
besinlerin imalat1 kolaylagsmistir. Geleneksel olarak hazirlanan el
emegi besinlerden islenmis iiriinlere dogru bu biiyiik gegis ilk olarak
yiiksek gelirli iilkelerde meydana gelse de, orta ve disik gelirli
iilkeler de bu egilimi takip etmistir (Srour et al., 2022)

Ultra islenmis besinler, NOVA siniflamasina gore, yogun
endiistriyel islemlerden gecirilmis besinleri ifade etmektedir. Bu
islemler arasinda hidrojenasyon, hidroliz, ekstriizyon ve kizartma
gibi fiziksel, kimyasal veya biyolojik yontemler bulunmaktadir.
Ultra iglenmis besinler, genellikle dogal bir besini tamamen
icermeyen veya ¢ok az miktarda igeren, endiistriyel olarak formiile
edilmis triinlerdir. Bu {iriinler, genellikle tiikketilmeye hazir sekilde
sunulmakta ya da yalnizca sitilarak hazirlanabilmektedir. Bu tiir
besinler, yiiksek miktarda yag, tuz ve seker igerirken, posa, protein,
mikro besin dgeleri ve biyoaktif bilesikler agisindan fakirdir. Tatlilar,
yaglh veya tuzlu paketlenmis atigtirmaliklar, dondurma, sekerle
tatlandirilmis igecekler, gazli icecekler, c¢ikolatalar, sekerlemeler,
patates kizartmalar1, hamburgerler, sosisli sandvigler, tavuk ve balik
nuggetlar1 UIB’lere &rnek olarak verilebilir (Monteiro et al., 2018;
Poti, Braga, & Qin, 2017). Fast food ve tiiketime hazir, dnceden
paketlenmis besinler, tiiketildiginde giinliik enerji alimmin 6nemli
bir kismini1 olusturabilmektedir. Onceden paketlenmis islenmis
besinler, yemek hazirlama siiresini kisaltmalari, uygun maliyetli
olmalar1 ve lezzetli bulunmalari nedeniyle tercih edilmektedir
(Brichacek, Florkowski, Abiona, & Frank, 2024). Ayrica bu besinler,
kullanigli, pratik ve tasinabilir olmalariyla 6ne ¢ikmaktadir. Her
yerde tiikketim i¢in tasarlanmis olan bu iriinler, televizyon veya
bilgisayar karsisinda, is yerinde, yiirlirken ya da araba kullanirken
kolayca tiiketilebilmeleri nedeniyle siklikla tercih edilmektedirler
(Levy, Barata, Leite, & Andrade, 2024).
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Ultra islenmis besinler sagliksiz beslenmenin bilesenleri
olarak giderek daha fazla tanimlanmaya baslamistir. Bu besinlerin
diyet kalitesi lizerindeki olumsuz etkileri ve beslenme ile iliskili
hastaliklar i¢in bir risk faktorii olduklari ortaya konulmustur
(Elizabeth, Machado, Zinocker, Baker, & Lawrence, 2020). Ultra
islenmis besinler bati diyetinin Onemli parcasidir. Bat1 diyeti,
hareketsiz bir yasam tarzi ile birlestiginde, obezite, diyabet,
kardiyovaskiiler hastalik (KVH) ve kanser dahil olmak iizere birgok
yaygin bulasici olmayan hastaligin gelisimine katkida bulundugu
diisiiniilen kronik metabolik inflamasyonla iliskilendirilmistir
(Brichacek et al., 2024; Juul, Vaidean, & Parekh, 2021).

Ultra iglenmis besinlerin saglik iizerinde olumsuz etkiler
gostermesinin bir¢gok nedeni bulunmaktadir. Bu besinler, genellikle
daha yiiksek doymus yag, ilave seker, enerji yogunlugu ve tuz
iceriginin yani sira daha diisiik posa ve vitamin icerigi ile daha diisiik
bir besin 0Ogesi kalitesine sahiptir. Ayrica igerdikleri yapay
tatlandiricilar, emiilgatorler ve renklendiriciler gibi bazi katki
maddeleri  bagirsak ~ mikrobiyotasinda ~ olumsuz  etkiler
gosterebilmektedir. Ultra islenmis besinlerin ambalajlar1 bisfenoller
gibi plastik molekiiller icerebilmektedir. Ayrica besinlerin islenmesi
sirasinda  furanlar, heterosiklik aminler, polisiklik aromatik
hidrokarbonlar, akrolein, ileri glikasyon son iiriinleri (AGE),
endiistriyel trans yag asitleri (yaglarin hidrojenasyonundan) veya
akrilamid (patates kizartmasi, patates cipsi ve kurabiye gibi nisasta
ve asparajin igeren besinlerin yiiksek sicaklikta pisirilmesinden) gibi
potansiyel olarak toksik bilesiklerin  olusumu meydana
gelebilmektedir. Bunlarim tiimii UiB’lerin saglik {izerindeki olumsuz
etkilerini artirmada onemli faktorler arasinda yer almaktadir. Sekil
1’de UlB’lerin olumsuz etki gostermesine neden olabilecek
potansiyel mekanizmalar 6zetlenmistir (Levy et al., 2024; Srour et
al., 2022).
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Sekil 1 Ultra islenmis besinlerin olumsuz etki gosterebilecegi
mekanizmalar

—

e | Daha yiiksek miktarda tuz, |

! Sindirilebilirlik, besinlerin | seker, doymus ya2 asidive |

| biyoyararlamm, gigneme siresi, ik 1
artan yeme iz, agin tiketim
iizerindeki etkd, yiiksek enerji

| yoZunlufuna bagl artan enerji alum,

| Artan porsiyon mildar:

S = | enerji. dzha diigiik miktarda |
Duguk be_m_ | posa, vitamin ve mikre |
ogesi kalitesi | besin Ggeleri... |

[ -

Kronik hastalik
riski, vicut

Paketleme
malzemeleri

agirlig arugi,
mortalite, artan
glisemik indeks,
Intestinal
inflamasyon
nedeniyle besin
dgesi
emilimindeki
degigiklikler

Ambalaj malzemelerinden
kaymaklanan kirleticiler
(bisfenoller, fitalatlar,
mineral yaglar )

Fenklendiriciler,

| in, foranlar, | 1del

| Ah:ﬁ.lnmd_ T | = EEAE tetlandimcilar,

| endustrivel rams | \ dlgel' emillgatdrler... aroma

I yagasitler, | endustriyel maddggi, s Tum

| B ' . | 1 modifive nigastalar,
_ AGBlr.  bilegenler maltodekstrin

—

Kaynak: Levy, R. B., Barata, M. F., Leite, M. A., & Andrade, G. C. (2024). How
and why ultra-processed foods harm human health. Proc Nutr Soc, 83(1), 1-8.
doi:10.1017/s0029665123003567

Ultra Islenmis Besinlerin Bagirsak Mikrobiyotasina Etkisi

Insanlarin gastrointestinal sisteminde, viicuttaki somatik
hiicrelerin sayisindan yaklagik 10 kat daha fazla mikroorganizma
(yaklasik 100 trilyon) bulunmaktadir. Mikroorganizmalarin ¢ogu
bakteri olsa da bagirsakta mayalar, tek hiicreli 6karyotlar, viriisler ve
kiigiik parazitler de bulunabilmektedir (Conlon & Bird, 2014).
Baskin bagirsak mikrobiyal subeleri Firmicutes, Bacteroidetes,
Actinobacteria, Proteobacteria, Fusobacteria ve
Verrucomicrobia'dir. Firmicutes ve Bacteroidetes adli iki sube
bagirsak mikrobiyotasinin biiyiik cogunlugunu temsil etmektedir. Bu
mikroorganizmalar milyonlarca yil boyunca insanlarla birlikte
evrimleserek ¢ok sayida viicut fonksiyonunu etkilemislerdir
(Rinninella et al., 2019).
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Yetiskin bagirsak mikrobiyotasinin dnemli biyolojik iglevleri
arasinda; diyetteki besin Ogesi aliminin diizenlenmesi, bagirsak
bariyer biitiinliigliniin korunmasi, kolesterol metabolizmasi, safra
asitlerinin ~ doniisimii,  antimikrobiyal  peptitlerin  {iretimi,
bagisikligin diizenlenmesi ve ilag metabolizmas1 yer almaktadir.
Ayrica, insan bagirsak mikrobiyomunun plazma metabolomunun
onemli bir belirleyicisi oldugu ve potansiyel olarak genetikten daha
baskin bir rol oynayabilecegi lizerinde de durulmaktadir (J. S. Loh
et al., 2024). Bu nedenle bagirsak mikrobiyotasi ve konak arasindaki
iligki insan sagliginin korunmasinda 6nemli bir rol oynamaktadir.

Bagirsak mikrobiyotasi, konak¢inin bagirsak mukozasinin
islevi lizerinde 6nemli bir etkiye sahiptir. Bagirsak mikrobiyomu ve
mukoza arasindaki iletisim, bagisiklik sistemi olgunlagmasini
destekler ve patojenlere karsi savunma i¢in dnemli bir immiinolojik
bariyer olusturur. Bagirsak mikrobiyotasinin disbiyozu, bagirsakta
inflamatuvar yanitlara ve ¢esitli bagirsak hastaliklariin olusumuna
neden olabilmektedir. Gegmiste beynin, bagirsaklara olan fiziksel
mesafesi ve kan beyin bariyerinin varligi nedeniyle bagirsak
mikroorganizmalarindan daha az etkilendigine inaniliyordu. Ancak
giiniimiizde, bagirsak mikrobiyotasinin beyin fonksiyonunu
etkiledigini ve c¢esitli beyin hastaliklarinin diizenlenmesinde rol
oynayabilecegi ortaya konulmustur (Liu, Wang, Chen, & Xie, 2023).

Bagirsak mikrobiyomu ve merkezi sinir sistemi (MSS)
arasinda bagirsak beyin ekseni aracilifiyla ¢ift yonlii iliski
bulunmaktadir. Bagirsak mikrobiyomu ile beyin arasindaki cift
yonlii iletisime bagisiklik sistemi, vagus siniri, enterik sinir sistemi,
noroendokrin sistem ve dolasim sistemi aracilik etmektedir (Jian
Sheng Loh et al., 2024). Bagirsak mikrobiyotasi; inflamatuvar sinyal
yolu, noroaktif maddeler, bagisiklik sistemi (metabolitler ve
hormonlarin iiretimi yoluyla), vagus siniri, enterik sinir sistemi
(ESS), mikrobiyal kaynakli metabolitler, ndroendokrin sistem ve

dolagim sisteminin modiilasyonu yoluyla MSS ile baglanti
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kurmaktadir (Liu, Huh, & Shah, 2022; Liu et al., 2023; Morais,
Schreiber, & Mazmanian, 2021). Bagirsak mikrobiyotasi tarafindan
norotransmitterler (serotonin, dopamin, noradrenalin ve -
aminobiitirik asit (GABA) vb.), amino asitler (6rnegin; triptofan),
bakteri hiicre duvar1 bilesenleri (6rnegin, peptidoglikan,
lipopolisakkaritler (LPS)) ve mikrobiyal metabolitler (6rnegin; kisa
zincirli yag asitleri (KZYA), sekonder safra asitleri ve 4-
etilfenilsiilfat) gibi noroaktif bilesiklerin liretimi uyarilabilmektedir.
Bu metabolitler, portal dolasimdan gegerek konak¢inin bagisiklik
sistemiyle etkilesime girebilmektedir Ayrica metabolizmayi, ESS
yerel noronal hiicrelerini ve vagus sinirinin dogrudan beyne sinyal
ileten afferent yollarini etkileyebilmektedir (Morais et al., 2021).

Mikrobiyota, norotransmitterlerin sentezini/metabolizmasini
etkileyebilmekte veya bu ndroaktif maddeleri kendi baslarina
iiretebilmektedir. Bagirsak mikrobiyotast, serotonerjik,
noradrenerjik, dopaminerjik, glutamaterjik ve GABAerjik
ndrotransmisyonu diizenleyerek beyin fonksiyonunu
etkileyebilmektedir. Norotransmitterler arasinda GABA tasiyicilar
kan beyin bariyerinde mevcut oldugundan dolayt GABA beyne
ulagirken, bagirsakta iiretilen diger ndrotransmitterler kan beyin
bariyerini gegememektedir (Socata et al., 2021; Ye et al., 2021). Bu
noroaktif bilesikler, intrinsik ve/veya ekstrinsik afferent noral yol
aracilifiyla bagirsak limeninden ESS’ye, enterik glia ve MSS'ye
bilgi iletebilmektedir (Borrego-Ruiz & Borrego, 2024). Ornegin;
vagus sinirinde 5-hidroksi triptamin (HT) 3 ve 5-HT4 reseptorleri
bulunmustur ve bu, 5-HT'nin vagus siniri araciligiyla etki ederek
dolayli olarak MSS'yi etkileyebilecegini gostermektedir (Wang,
Yang, & Liu, 2023). Bagirsak mikrobiyotasi, serotonin, kiniireninin
veya indol tiirevlerinin sentezinde yer alan triptofan metabolizma
yollarin1 kontrol eden enzimlere sahiptir. Bu durum, serotonin
onciisii olan triptofan miktarmi etkileyerek beyindeki serotonin
olusumunu da etkileyebilmektedir (Socata et al., 2021).
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Mikrobiyotadaki degisikliklerin genel olarak hastaliklarin
patofizyolojisi iizerindeki etkiyle iliskili olan ortak iki mekanizmast
psikolojik stres ve inflamasyon durumudur. Bu durum da depresyon,
sizofreni, otizm, Alzheimer ve Parkinson gibi hastaliklarla baglantili
bulunmustur (Socata et al., 2021). Stres, hipotalamustaki
kortikotropin salgilatict hormon (CRH) iireten ndronlari igeren
hipotalamik-hipofiz-adrenal (HPA) eksenini aktive ederek
adrenokortikotropik hormon (ACTH) salinimin1
tetikleyebilmektedir. Bu siire¢, kortizol sentezini ve salinimini
baslatmaktadir. Kortizol, néroimmiin sinyalleri diizenlemekte ve
bagirsak bariyerinin biitiinliigiinii etkileyebilmektedir. Ayrica stres
hormonlari, bagisiklik aracilart ve MSS norotransmitterlerini,
ESS'nin néronal hiicrelerini ve vagus sinirinin afferent yollarin
aktive edebilmektedir. Bu durum, bagirsak ortamini ve mikrobiyota
bilesimini degistirebilmektedir (Morais et al., 2021; Toader et al.,
2024).

Stres ve mikrobiyota arasindaki baglantiy1 destekleyen bir
diger hipotez ise “sizdiran bagirsak” fenomenidir. Stresten kaynakli
olarak bagirsak epiteli gecirgen hale gelmekte ve bagirsak
bariyerinde bozulma meydana gelmektedir. Gram negatif
bakterilerde artis olmas1 LPS translokasyonuna neden olmaktadir.
Bu durum sonucunda bagisiklik sisteminin (Toll benzeri reseptorler
— TLR'ler) aktivasyonu ve proinflamatuvar sitokinlerin (interldkin
(IL)-6, interferon gamma (IFN-y), C-reaktif protein (CRP), tiimor
nekrozis faktor- alfa (TNF-0)) {retiminde artis meydana
gelebilmektedir. Artan proinflamatuvar sitokin seviyeleri ve gevresel
stres, agirlikli olarak hafiza, duygu ve davranista rol oynayan limbik
sistemi aktive etmektedir. Limbik sistemin HPA ekseni araciligiyla
aktive edilmesi, adrenal bezlerden kortizol salinimina yol
acmaktadir. Temel stres hormonu olan kortizol, beyin de dahil olmak
lizere birgok organi etkilemektedir (Chang, Wei, & Hashimoto,
2022; Obrenovich, 2018; Socata et al., 2021).
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Mikrobiyota ile beyin arasindaki iletisim, bagirsak
mikrobiyotas1  diizensizligi ve bunun sinir sistemindeki
degisikliklerle iligkisi olmasi, norodejeneratif hastaliklarin
tetikleyicisi olarak ele alinmasina neden olmustur. Diyet,
mikrobiyotanin homeostazinda énemli bir rol oynamaktadir. Mevcut
yasam tarzlar1 ve beslenme sekilleri yalnizca metabolik hastalik
gelistirme riskini degil, ayn1 zamanda orta vadede norodejeneratif
hastaliklarin ~ gelisimini de artiran faktorlerdir.  Bagirsak
mikrobiyotas1 diizensizligi noérodejeneratif hastaliklarla yakindan
iligkili 6nemli bir faktér oldugundan, diyet, mikrobiyota ve
norodejeneratif hastaliklarin olas1 terapdtik ve Onleyici hedefler
arasinda yer almaktadir (Nakhal et al., 2024). Davranis profilindeki
degisikliklerin de (yani, anksiyete ve depresif fenotipler)
mikrobiyota-bagirsak-beyin eksenindeki diyet kaynakli
degisikliklerle iliskili oldugu ortaya konulmustur (Sandhu et al.,
2017)

Tipik Bati diyeti modeli, yliksek miktarda doymus yag
asitleri, seker, rafine karbonhidratlar, protein ve tuz alimimin yam
sira posa alimi, sebze, meyve, baklagil, tam tahillar ve kuru
yemislerin diisiik tilketimiyle karakterize edilmektedir. Bat1 diyetiyle
iligkili besinler, gida katki maddelerini icerebilmekte ve ultra
islenmis 6zel pisirme yontemlerinin kullanimina dayanan bir dizi
endiistriyel teknik ve islemlerden gecmektedir. Dahasi, UIB’ler, hizli
ve yiiksek sicaklikta pisirme sirasinda sekerlerin proteinler ve
lipitlerle reaksiyona girmesiyle olusan yiiksek diizeyde eksojen
AGE'lerin alimiyla iligkilendirilmistir (Monteiro et al., 2019; Stolfi,
Pacifico, Monteleone, & Laudisi, 2023).

Ultra islenmis besinlerin bagirsak mikrobiyota bilesimi ve
metabolizmas1 {lizerindeki etkisi, genellikle bagirsak hastaligi
riskinin artmasima aracilik eden nedensel bir mekanizma olarak
gosterilmektedir. Bu varsayima ragmen, UIB’lerin toplu olarak insan

mikrobiyomu iizerindeki etkisine oOzgii arastirmalar sinirlidir.
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Hayvansal kaynakli besinlerin yiiksek ve bitkisel besinlerin diisiik
tiikketimi sonucunda yiiksek enerji, yag, seker ve diisiik posa alimiyla
karakterize olan Bati diyetinin, bagirsak mikrobiyotas: iizerindeki
etkisi daha ¢ok arastirllmistir. Bununla birlikte, bunlar asir1 yag ve
serbest seker aliminin ve posanin yetersiz aliminin etkisini arastirsa
da UIB’lere maruz kalmanin direkt etkisi net olarak belirlenmemistir
(Whelan, Bancil, Lindsay, & Chassaing, 2024).

Bat1 diyeti bilesenlerinin tiiketimi, bagirsak mikrobiyotasi
bilesiminde ve KZYA sentezinde degisikliklere neden olmaktadir
(Sandhu et al., 2017). Bagirsak bakterileri tarafindan posanin kolon
fermantasyonunun, metabolik yan tirlinler olarak iiretilen KZYA,
kolon bakterileri i¢in besin saglamakta ve bir antiinflamatuvar ajan
gorevi gormektedir (Harlan, Gow, Kornstidt, Alderson, & Lustig,
2023). Posa, D ve C vitaminleri gibi mikro besin 0Ogeleri,
probiyotikler ve prebiyotikler, fermente besinler, sebzeler,
antiinflamatuvar, omega-3 bakimindan zengin, az yagh ve diisiik
karbonhidratli besinleri iceren Akdeniz diyeti gibi diyetler;
Bacteroidetes, Prevotella, Bifodobacteria, Akkermansia ve KZYA
artisgin1 tesvik ederken; Roseburia, Lactilobacillus ve 1L-10 ve
Firmicutes, Escherichia coli, Ruminococcus, Coprococcus, vaskiiler
endotelyal biiylime faktorii, monosit kemoatraktan protein-1, IFN-y
ile indiiklenen protein 10, IL-17, IL-12, CRP, IL-2, TNF ve LPS’de
azalma saglamaktadir. Bu yolla pozitif mental saghk ile
iliskilendirilmektedir. Yiiksek yagl, yiiksek sekerli ve UIB’leri
iceren Bat1 tarzi diyet bilesenleri ise safra asitleri, Bilophila
wadsworth, Enterobacteriaceae, Firmicutes, Enterobacteriaceae,
Escherichia, Klebsiella, Shigella, LPS ve trimetil amin n-oksiti
(TMAO) artirmakta, Bifidobacteria, Bacteroidetes, KZYA ve laktik
asit diizeyinde azalmaya neden olabilmektedir (Sekil 2) (Lee et al.,
2022; Sandhu et al., 2017).
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Sekil 2 Bagirsak-beyin-mikrobiyota ekseni tizerinde farkl diyet
tiirlerinin etkileri

/ 1
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Of
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1 Bacteroidetes, Prevotella,
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vag asitlerinden zengin,
diigiik toplam yag ve
diisiik basit karbonhidrat

Kisaltmalar: LPS: lipopolisakkarit;, TMAO: trimetil amin n-oksit; IL: interlokin,
VEGF: vaskiiler endotelyal biiyiime faktorii; KZYA: kisa zincirli yag asitleri;
TNF': tiimor nekrozis faktor; MCP-1: monosit kemoatraktan protein-1, IP-10:
interferon gama ile indiiklenen protein 10; CRP: c-reaktif protein

Kaynak: Lee, J. E., Walton, D., O’Connor, C. P, Wammes, M., Burton, J. P, &
Osuch, E. A. (2022). Drugs, guts, brains, but not rock and roll: The need to
consider the role of gut microbiota in contemporary mental health and wellness of
emerging adults. International journal of molecular sciences, 23(12), 6643.

Ultra islenmis besinlerin i¢ermis oldugu ilave seker, tuz,
doymus yag asitleri ve cesitli gida katki maddeleri disbiyozisi

tetiklemektedir (Sawalha et al., 2023). Bu durum bagirsak bariyer
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fonksiyonuna zarar vermekte ve hem bagirsak hem de beyindeki
ndrotransmitter metabolizmasini degistirerek beyin fonksiyonlarin
ve davraniglarini degistirebilmektedir. Bagirsak mikrobiyotasinin
iiriinlerinden biri olan TMAO baz sirkiiler RNA'lar (cicRNA)
parcalayabilmektedir. Ayrica bakterilerin diizeylerinde meydana
gelen degisikler kolinin TMAQO’ya doniisiim oranini belirlemektedir
(Guo et al., 2021; Song, Song, Liu, Wu, & Zhang, 2023). Trimetil
amin N-oksit, glial aktivasyonu, noroinflamasyonu, amiloid beta
(AP) ve tau patolojisini arttirict etki gdstermektedir (Jian Sheng Loh
et al., 2024). Tek bir susun bollugundaki bir degisiklik
norotransmitter diizeylerinde de degisiklige neden olmaktadir. Kisa
zincirli yag asidi icermeyen yag asidi reseptorleri 2 ve 3 (FFAR2 ve
FFAR3), ENS ve duyusal ganglionlarda yaygin olarak ifade
edilmektedir. Bu nedenle, KZYA sinirsel aktiviteyi uyarabilmekte ve
MSS aktivitesini diizenlemede onemli bir rol oynayabilmektedir
(Guo et al., 2021; Song et al., 2023). Kisa zincirli yag asitleri ayrica
histon deasetilaz inhibisyonu, AP birikimini azaltarak ve G protein
bagli reseptorleri aktivasyonu yoluyla néroprotektif —etki
gosterebilmektedir (Jian Sheng Loh et al., 2024). Enteroendokrin L
hiicreleri bagirsak homeostazin1 korumada ve sinyal molekiillerini
salgilamada onemli bir role sahiptir. Enteroendokrin L hiicreleri istah
diizenleyici hormon glukagon benzeri peptid-1 (GLP) ve peptid YY
(PYY) iiretmekte ve ENS, MSS ve beyindeki reseptdrler tizerinde
etki gosterebilmektedir (Sekil 3) (Guo etal., 2021; Song et al., 2023).

Yiiksek karbonhidrath ve yiiksek yagli diyetlere siirekli
olarak maruz kalma kronik metabolik endotoksemiyi indiikleyerek
diisiik dereceli inflamasyonun tetikleyicisi olarak rol oynamaktadir.
Bagisiklik sisteminin siirekli olarak aktivasyonu proinflamatuvar
belirteglerin cogalmasina ve glikoz metabolizmasinda degisikliklere
yol acabilmektedir. Viicut, artan glikoz ylikiinlin yOnetimi igin
yeterli insiilin iiretemediginde bu durumu hiperglisemi izlemeye
baglamaktadir.  Bagirsak ~ mikrobiyotasindaki  degisiklikler
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norodejeneratif degisikliklere yol acabilmektedir (Sawalha et al.,
2023). Disbiyozis durumu, KZYA iireten bakterin sayisinin azalmasi
ve LPS endotoksinlerinin iiretimine neden olan zararh
mikroorganizmalarin artigtyla iligskilendirilmektedir.
Lipopolisakkaritler, kan-beyin bariyerini gegcen ve mikroglial
reseptorlere baglanan proinflamatuvar sitokinleri (IL-la, IL-1b,
TNF-a ve IL-6) salgilayan bagisiklik hiicrelerini aktive etmektedir.
Bu durum da noroinflamasyonun baslamasina yol ag¢maktadir
(Sawalha et al., 2023). Yiiksek miktarda doymus yag asitleri, trans
yag asitleri ve omega-6 yag asitlerini iceren yiiksek yagli diyetler,
disbiyozu tesvik ederek ve bagirsak gecirgenligini degistirerek,
metabolizmalarinin  bir {iriinii  olan reaktif oksijen tiirlerinin
olusumuna neden olmaktadir. Bu bilesenler, LPS iireten gram-
negatif bakteri popiilasyonunu artirarak gastrointestinal sistemi
olumsuz yonde etkileme yetenegine sahiptir. Bu durum sonucunda
bagirsaktaki siki baglanti proteinlerinin dagilimi ve ifadelerinde
degisiklik meydana gelebilmektedir. Ek olarak, bu yaglar, mukus
tabakasinin incelmesiyle sonuglanan proinflamatuvar stiregleri
tetikleyerek, bagirsak sagligini etkileyebilen LPS'nin etkilerini taklit
etme potansiyeline sahiptirler (Simao, Vieira, Tosatti, & Gomes,
2023).
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Sekil 3 Ultra islenmis besinlerin, mikrobiyota bagirsak beyin ekseni
araciligiyla beyin ve davranislari etkisi
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Kisaltmalar: CRH: Kortikotropin salgilatict hormon; ACTH: adrenokortikotropik
hormon; 5-HT: 5-hidroksitriptamin,; LPS: lipopolisakkarit; GLP-1: glukagon
benzeri peptid-1; PYY: peptit YY; KZYA: kisa zincirli yag asitleri; FFAR2: KZYA
icermeyen yag asidi reseptorleri 2; FFAR3: KZYA icermeyen yag asidi reseptorieri
3.
Kaynak: Song, Z., Song, R., Liu, Y., Wu, Z., & Zhang, X. (2023). Effects of ultra-
processed foods on the microbiota-gut-brain axis: The bread-and-butter issue.
Food Research International, 167, 112730.
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Ultra islenmis besinlerin bilesenlerinden biri de gida katki
maddeleridir. Gida katki maddeleri, islenmis besinlerin rengini,
tadini, aromasini, dokusunu ve besin kalitesini iyilestirmek ig¢in
yaygin olarak kullanilmaktadir (Zhou, Qiao, Wu, & Zhang, 2023).
Avrupa Birligi tarafindan “normalde gida olarak tiiketilmeyen ancak
teknolojik bir amagla gidaya kasitli olarak eklenen maddeler ” olarak
tanimlanmaktadirlar (European Union, 2008). Gida katki1 maddeleri,
belirli bakteri topluluklarinin biiyiimesini tesvik ederken digerlerini
inhibe  ederek  insan  mikrobiyotasint  O6nemli  Olciide
etkileyebilmektedir. Bu degisiklik viicudun bagisiklik ve metabolik
yollarin1 degistirebilmektedir. Ornegin, karboksimetilseliiloz ve
polisorbat-80 gibi emiilgatorlerin  bagirsak gecirgenligini  ve
inflamasyonu artirarak metabolik sendrom gelisimine potansiyel
olarak katkida bulundugu gosterilmistir (Singh et al., 2024).
Emiilsifiyer, yapay tatlandiric1 ve renklendiricilerin bagirsaklarda
bakteri cesitliligini ve mukus kalinligin1 azalttig1 belirtilmistir. Siki
baglant1 proteinleri iizerinde olumsuz etki yaparak bagirsak
gecirgenligini, proinflamatuvar bakteri yogunlugunu arttirarak ve
niikleer faktor kappa B (NF-xB) yolagmi etkileyerek TNF
salgilanmast yoluyla inflamasyonu arttiric1 etki gosterebilecekleri
ortaya konulmustur (Whelan et al., 2024). Gida katki maddelerinin
viicut lizerindeki dogrudan etkileri kapsamli bir sekilde incelenmis
olsa da mikrobiyota lizerindeki dolayli etkileri daha az anlagilmustir.
Mikrobiyota iizerinde negatif etkisi veya pozitif etkisi oldugu ya da
herhangi bir etki gostermedigi ortaya konulmustur. Ancak gida katki
maddelerinin mikrobiyota iizerindeki uzun donem etkilerini
inceleyen insan c¢alismalarmin arttirilmasi gerekmektedir. Bunun
yaninda doz iligkisinin de belirlenmesi 6nemlidir (Singh et al., 2024;
Whelan et al., 2024; Zhou et al., 2023).

Ultra islenmis Besinler Norolojik Bozukluklara Etkisi

Diyet, biligsel fonksiyon bozukluklari ve inme gibi

hastaliklar i¢in degistirilebilir bir risk faktoriidiir. Akdeniz diyeti
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veya Hipertansiyonu Durdurmak i¢in Diyet Yaklagimlar1 (DASH)
diyeti gibi belirli diyet modellerine daha fazla baglilik, inme riskinin
azalmasi ve biligsel gerilemenin hafiflemesi ile iliskilendirilmistir
(Psaltopoulou et al., 2013; Tsivgoulis et al., 2013; Tsivgoulis et al.,
2015; Van den Brink, Brouwer-Brolsma, Berendsen, & van de Rest,
2019). Ultra islenmis besinler biligsel fonksiyonda gerileme ve felg
gibi norolojik sorunlarla baglantili bulunmustur. Ultra islenmis
besinlerin goreceli alimindaki %10'luk bir artis daha ytiksek bilissel
bozukluk riski ile iligkilendirilirken, islenmemis veya minimal
islenmis besinlerin alimi1 daha diisiik biligsel bozukluk riski ile
iligkilendirilmistir. Ultra iglenmis besinlerle hem bilissel bozukluk
hem de inme arasindaki iligkiler Akdeniz, DASH ve MIND
(Norodejeneratif Gecikme i¢in Akdeniz-DASH Miidahalesi)
diyetlerine bagliliktan bagimsiz olarak da etki gdstermistir (Bhave et
al., 2024).

Yapilan bir meta analiz calismasinda UIB’lere daha fazla
maruz kalma, depresif sonuclarin daha yiliksek olmasi ve ayrica
olumsuz uykuyla iligkili sonucglara neden olmustur (Lane et al.,
2024). Yapilan diger caligmalarda da UIB tiiketiminde artig
olmasinin depresyon riskini arttirdig1 ve anksiyete ile iligkili oldugu
bulunmustur (Alesi et al., 2022; Arshad et al., 2024; Gémez-Donoso
et al., 2020; Hecht et al., 2022; Lane et al., 2022; Sun et al., 2023;
Tian et al., 2023). Ayrica, daha fazla UIB tiiketiminin ileriki
zamanlarda depresyon gelisme riskinde artigla da iliskili oldugu
bulunmustur (Lane et al., 2022). Mazloomi ve arkadaslar
(Mazloomi et al., 2023) tarafindan gerceklestirilen bir meta analiz
calismasinda giinliik enerjinin UIB’lerden gelen yiizdesinde her
%10’luk artisin depresyon riskini %11 arttirdigr bulunmustur. Bu
caligmada anksiyete ile iliski gosterilmemistir. Bu durum 6zellikle
UIB tiiketiminin, besin tiiketim siklig1 ile degerlendirildigi
caligmalarda gosterilmistir (Mazloomi et al., 2023).
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Beslenmenin ve UlB’lerin tiiketiminin, depresyon
olusumuna neden olan mekanizmalar1 (Wiss & LaFata, 2024);

Besin ogesi eksiklikleri (B vitaminleri, D vitamini,
omega-3, magnezyum, ¢inko, selenyum, demir),

Oksidatif stres (inflamasyona yol agabilir),

Kan beyin bariyeri gecirgenligi (bagirsak gecirgenliginde
artig),

HPA ekseni (kortizol yoluyla stres yanitindan
sorumludur),

Noroendokrin hormonlar (6rnegin; leptin ve insiilin
direnci),

Endokrin bozukluklar (yeni olusan bilesikler, gida katki
maddeleri ve kirleticilerden),

Mitokondriyal  disfonksiyon  (enerji  lretiminden
sorumlu),

Beyin fonksiyonu ve hacmi (yeme modiilasyonu ile ilgili
fonksiyonel baglant1),

Beyin biitiinliigii (beyin zar1 fosfolipitlerinin bozulmus
yag asidi bilesimi),
Beyin kaynakli norotrofik faktorler (BDNF) (sinaptik
plastisite ile ilgili),

Serotonin norotransmisyonu (triptofan serotonin yerine
kiniirenine yonlendirilir),

Dopamin asir1 aktivasyonu (bagimlilik benzeri yeme ile
ilgili)

seklinde siralanabilir. Depresyon ve beslenme arasindaki bu
mekanizmalarin ¢ogu, bagirsak-beyin ekseninin farkli seviyelerinde
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meydana gelen degisikliklerin bir sonucu olarak ortaya ¢ikmaktadir
(Wiss & LaFata, 2024). Ultra islenmis besinlerin besin 0Ogesi
kalitesinin diisiik olmasi, ruhsal bozukluklarla ilgili yollarin
diizenlenmesinde sorunlarin olugmasina neden olabilmektedir.
Smirli sayida veriler, daha fazla yapay tatlandiric1 (aspartam,
sakarin) ve monosodyum glutamat aliminin, HPA eksenine ek olarak
dopamin, norepinefrin ve serotonin gibi  duygudurum
bozukluklarinda rol oynayan norotransmiterlerin sentezini ve
salimimini diizensizlestirmede rol oynayabilecegini gdstermektedir
(Choudhary & Lee, 2018; Lane et al., 2022; Quines et al., 2014).

Bat1 diyeti siklikla hiperfaji ve obezite baslangicina yol acan
degismis yeme diizenleriyle iliskilendirilmektedir. Ozellikle, Bat1
diyetlerinde doymus yag asitlerinin ve basit sekerlerin asir1 alima,
beynin besin alimin1 diizenleyen sinyal yollarinin asir1 uyarilmasinin
bir sonucu olarak yeme davranisinin bozulmasina neden
olabilmektedir (Romani-Pérez et al., 2021).

Kronik inflamatuvar, norolojik ve bagisiklik aracili bir
hastalik olan multiple skleroz durumunda yiiksek diizeyde UIB’lerin
tilketimi daha diistik tiikketime kiyasla orta -yiiksek multiple skleroz
siddetiyle iligkilendirilmistir (Guglielmetti et al., 2023). Ultra
islenmis besinlerin tiikketimindeki 25 gramlik bir artisin multiple
skleroz riskini %4 oraninda arttirdig1 bulunmustur (Pourmotabbed et
al., 2024). Ayrica UIB’lerin tiiketiminde artis olmas1 nérodejeneratif
hastaliklar arasinda yer alan Alzheimer hastaligi, Parkinson hastalig
ve demans ile de iliskilendirilmektedir (Henney et al., 2024; Li et al.,
2022; Pourmotabbed et al., 2024). Claudio ve arkadaslarinin
(Claudino et al., 2023) yaptiklari sistematik derlemede UIB
tilketiminde artis, Alzheimer hastalif1 ve biligsel azalmada artis ile
iligkili bulmustur (Claudino et al., 2023). Buna ek olarak, diyetteki
UIB miktarmin %10'unun esdeger oranda islenmemis veya minimal
islenmis besinle degistirilmesinin demans riskinde %19 azalma ile

iligkili oldugu tahmin edilmektedir (Li et al., 2022).
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Ultra islenmis besinler ile demans arasindaki iliskinin ¢ok
faktorli oldugu belirtilmektedir. Hipertansiyon, hiperlipidemi,
obezite ve tip 2 diyabet gibi kardiyovaskiiler risk faktorleri dolayli
olarak demans {izerinde etkili olabilmektedir. Yiiksek enerji
yogunluguna sahip, diisik makro ve mikro besin dgesi profiline
sahip besinlerin tiiketimi ile gida katki maddelerinin, bagirsak
mikrobiyal cesitliligini degistirmesi de demansla
iliskilendirilmektedir. Bu siirecte, diyetle alinan doymus yag asitleri,
trans yag asitleri, rafine karbonhidratlar, sodyum ve diisiik diyet
posast one ¢ikmaktadir (Henney et al., 2024). Ayrica, monosodyum
glutamat gibi yapay katki maddeleri ve ambalaj malzemelerinde
bulunan bisfenol A gibi bilesenler biligsel gerilemeyi hizlandirarak
demans riskini artirabilmektedir (Henney et al., 2024).

Ultra islenmis besinler; enerjileri yogunlugunun fazla, rafine
karbonhidratlar ve doymus yag asitlerinden zengin olmasi nedeniyle
sistemik  inflamasyona neden olarak nérodejenerasyonla
iliskilendirilmistir. Islenmis etler gibi ¢ogu UIB sodyum acisindan
zengindir.  Yiksek sodyumlu diyetler sistemik arteriyel
hipertansiyona ve potansiyel olarak azalmis serebral kan akisina
neden olabilmektedir. Bu durum, biligsel eksikliklerin gelisimiyle
baglantili bulunmustur (Claudino et al., 2023). Ultra islenmis
besinlerde yer alan yag ve rafine karbonhidratlarda artis BDNF
azaltmakta bu da 6grenme kapasitesinde diislise neden olmaktadir.
Ayrica bu durum, hipokompal fonksiyon ve noroinflamasyonla da
iliskilendirilmistir. Doymus yag asitleri aliminda artis olmasi
hiperinsiilinemi, oksidatif stres ve inflamasyonda artigla birlikte
biligsel bozuklugun artmasma yol agabilmektedir. Ayn1 zamanda
AGE olusumu da Alzheimer hastaligi ve biligsel performansin
azalmasinda artigla iligkilendirilmistir (Pourmotabbed et al., 2024).
Ultra islenmis besinlere eklenen koruyucular da oksidatif streste,
lipit peroksidasyonunda ve proinflamatuvar sitokinlerde artis
yoluyla Alzheimer ile iliskilendirilmektedir (Claudino et al., 2023).
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Ornegin; metil civa ve poliklorlu bifenil gibi ambalaj
malzemelerinin de tau hiperfosforilasyonunu indiikleyerek,
Alzheimer hastaligi riskini arttirabilecegi ileri siiriilmiistiir
(Claudino et al., 2023).

Oksidatif stres Parkinson hastalig1 gelisimi i¢in de dnemli
faktorlerden biridir. Hiicre zarlarindaki c¢oklu doymamis yag
asitlerinin (PUFA'lar) lipoperoksidasyonu, akiskanligin azalmasina,
elektrokimyasal potansiyelin azalmasimna ve hiicre zarmnin
gecirgenliginin artmasina neden olarak hiicre zar1 fonksiyonlarinin
kiimiilatif bozulmasmi baslatmaktadir. Kronik oksidatif stresin
etkisinin substantia nigra (SN) hiicre zarlarindaki PUFA'larin
lipoperoksidasyonu oldugunu gostermistir. Ayrica oksidatif stres
DNA hasar1 ve mitokondriyal hasara yol ag¢tigi bulunmustur
(Miranda-Diaz, Garcia-Sanchez, & Cardona-Mufoz, 2020). Ultra
islenmis besin tiiketimde artis oksidatif streste artisa neden
olmaktadir (Maldonado-Pereira, Barnaba, & Medina-Meza, 2023).

Ozetlenecek olursa UIB tiiketiminde artis olmasi; oksidatif
stres, inflamasyon, hiicre apoptozisinde artis, immiin sistem
fonksiyonu ve bagirsak  mikrobiyotasinda  bozulma ile
norodejeneratif hastaliklarin  olusumuyla iliskilendirilmektedir
(Pourmotabbed et al., 2024). Olasi biyolojik yollar arasinda, amiloid
birikimi, vaskiiler yeniden sekillenme, serebral mikrovaskiiler
disfonksiyon ve beyin insiilin direnci yoluyla nérodejenerasyonu
destekleyen proinflamatuar adipokin ve hormon salgilanmasi yer
alabilmektedir (Henney et al., 2024).

Sonuc ve Oneriler

Ultra islenmis besinlerin tiiketiminin giderek artmasiyla
birlikte hastaliklarla iliskileri tizerinde ¢alisilmistir. Ultra islenmis
besinler daha yiiksek doymus yag, ilave seker, enerji yogunlugu ve
tuz igeriginin yan1 sira daha diisiik posa ve vitamin igerigi ile daha
diisiik bir besin 0gesi kalitesine sahiptir. Ultra islenmis besinlerin
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tilketimi, bagirsak mikrobiyotas1 ve nodrodejenerasyon arasindaki
dogrudan iligskiyi ortaya koyan daha fazla arastirmaya ihtiyac
duyulsa da yiiksek ve siirekli olarak UIB tiiketiminin bagirsak
mikrobiyotasinin islevini etkiledigi belirtilmektedir. Yiiksek yag ve
yliksek karbonhidrat iceren besinler bagirsak mikrobiyotasini
olumsuz yonde etkileyerek bagisiklik sisteminin olumsuz ydnde
etkilenmesi ve inflamasyon ortaminin olusmasina neden olmaktadir.
Bu nedenle, saglikli bir beslenme diizeni, norolojik hastaliklarin
ilerlemesini onlemenin veya geciktirilmesinde dnemlidir. Akdeniz
diyeti bilesenleri, bagirsak mikrobiyotasinin diizenlenmesi ve
ndroinflamasyon semptomlarinin azaltilmasinda etkili olmaktadir.
Bati diyeti, hareketsiz bir yasam tarzi, yetersiz uyku ve kronik stres
ile birlestiginde; kronik inflamasyon, bagirsak disbiyozisi ve kan-
beyin bariyerlerinde degisikliklere neden olarak norodejeneratif
hastaliklarin olusumu ve ilerlemesinde etkili oldugu bulunmustur.
Ultra islenmis besinler hizli hazirlama ve tiiketimlerinden kaynakl
toplum tarafindan tercih edilmektedir. Bu nedenle bu besinlerin daha
saglikli hale getirilmesi onemlidir. Ultra islenmis besinlerin posa
miktarinin arttirilmasi, UIB’lerin hazirlanmasi sirasinda olusan
toksinlerin azaltilmasina yonelik dnleyici tedbirlerin olusturulmasi
ve norodejeneratif hastaliklarla iliskilendirilen omega-6/omega-3
oraninin dengeli hale getirilmesi saglanmalidir. Bu kapsamda Harlan
ve arkadaslar1 (Harlan et al., 2023) belirli bir {iriindeki bilesenlerin
olumsuz bir saglik etkisine nasil katkida bulunabilecegine iligkin
kriterleri, bagirsak, karaciger ve beyin fonksiyonlarina yonelik
olumsuzluklara odaklanmistir. Bununla iligkili olarak saghig:
tyilestirmek i¢in Metabolik Matrisin gerekcesi ve stratejilerine
odaklanarak besin 0Ogesi igeriklerinin diizenlenmesi tizerinde
durmuglardir (Tablo 1) (Harlan et al., 2023).
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Tablo 1. Saghgu iyilestirmek i¢in Metabolik Matrisin gerekgesi ve
stratejileri

Bagirsaklar besleyin Coziiniir posa

Coziinmez posa

Islenmis karbonhidratlarmn azaltilmasi

Tam tahil besin tiiketimi

Prebiyotik beslenmenin (diyet lifi) saglanmasi
Probiyotik beslenmenin (bagirsak mikrobiyotasi)
saglanmasi

Karacigeri koruyun Fruktozun azaltilmasi

Toplam seker aliminin azaltilmasi

Uygun hidrasyonun saglanmasi

Cevresel toksinlerin azaltilmasi

Glisemik yiikiin azaltilmasi

Beyni destekleyin Besin degeri yiiksek besinlerin tercihi

Saglik ve beyin igin gerekli yag asitlerinin tiiketimi
Yeterli ve uygun amino asitleri saglayan saglikli
proteinlerin tercihi

Norotransmitter fonksiyonunu diizenlemeye
yardimci olan besinlerin tercihi

Kaynak: Harlan, T. S., Gow, R. V., Kornstddt, A., Alderson, P. W., & Lustig, R. H.
(2023). The Metabolic Matrix: Re-engineering ultraprocessed foods to feed the
gut, protect the liver, and support the brain. Front Nutr, 10, 1098453.

Gelecekteki arastirmalar, besinlerin islenme siire¢lerinin
hangi yonlerinin saglik tizerinde olumsuz etkiler yarattigini1 daha 1yi
belirlemeyi hedeflemelidir. Bu bulgular, UiB’lerin gelistirilmesinde
daha siki politikalarmin olusturulmasina zemin hazirlayabilir. Ayni
zamanda, saglik sektdrii de halk saghgi politikalarimi UiB
tiiketiminin diizenlenmesine odaklamalidir. Ozellikle obezite gibi
durumlarda, popiilasyonlarda bilissel gerileme belirtilerinin erken
tespiti ve norolojik hastaliklarin O6nlenmesi icin etkili stratejiler
gelistirilmelidir.
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ULTRA ISLENMIS BESINLERIN OBEZITE
UZERINDEKI ROLU

NESLIHAN ARSLAN?

Giris
Obezite son yillarda kiiresel halk saglig1 agisindan oncelikli
bir sorun haline gelmistir. Modern yasam tarzi, fiziksel aktivitenin
azalmasi ve degisen beslenme aligkanliklar1 gibi durumlar obezite
prevalansindaki artisin temel nedenleri arasinda yer almaktadir
(Lingvay et al., 2024). Obezitenin olusumunda yalnizca bireysel
faktorler degil, ayn1 zamanda gevresel ve toplumsal unsurlar da
onemli bir rol oynamaktadir. Ozellikle diyette ultra islenmis

besinlerin (UIB) artan oranlarda yer almasi, bu durumu daha da
karmasik hale getirmistir (Popkin & Ng, 2022).

Ultra islenmis besinler, endiistriyel siire¢lerden gecerek
bir¢cok katki maddesi ve rafine icerik eklenmis, besin degerlerinden
biiylik 6l¢iide yoksun iiriinlerdir (Gupta et al., 2019; Mashki et al.,
2023). Bu iiriinler, enerji yogunlugu yiiksek, ancak posa ve mikro
besin 0gesi igerigi diisiikk Ozellikleri ile obezite ve buna bagl
hastaliklarin ~ gelisiminde 6nemli bir risk faktorii olarak

1 Dr. Ogr. Uyesi, Saglik Bilimleri Universitesi, Giilhane Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Orcid: 0000-0002-1232-8009
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goriilmektedir. Diinya genelinde UIB tiiketiminin artmasi, hem
bireylerde enerji dengesinin bozulmasina hem de yeme
davranislarinda bagimlilik benzeri degisikliklere yol agarak obezite
riskini artirabilmektedir (Gupta et al., 2019; Mashki et al., 2023).

Ultra islenmis besinler, i¢erdigi yiiksek seker, doymus yag ve
emiilgatorlerle bagirsak mikrobiyota kompozisyonunu bozarak
faydal1 bakterilerin azalmasina, patojenik bakterilerin artisina yol
acmaktadir (Whelan et al., 2024). Mikrobiyotadaki bu dengesizlik,
bagirsak bariyer biitiinliigiinii bozarak “sizdiran bagirsak”
sendromuna, diisiik dereceli inflamasyona ve metabolik
bozukluklara neden olabilecegi belirtilmektedir (Baspakova et al.,
2023). UIB tiiketimi, kisa zincirli yag asitleri iiretimini
Bifidobacterium ve Lactobasillius seviyelerini diisiirerek bagirsak
ve sistemik saglig1 olumsuz etkilemektedir (Bevilacqua et al., 2024).
Emiilgatorler, bagirsak mikrobiyotasini degistirerek inflamatuvar
stirecleri artirip obeziteyle iliskilendirilen metabolik sorunlari
tetikledigi belirtilmektedir (Chassaing et al., 2015; Naimi et al.,
2021). Bu mekanizmalar, UIB’nin mikrobiyota araciligiyla obezite
olusumundaki etkisini gii¢lii bir sekilde destekler.

Bu baglamda, obezite ile UIB’lerin iliskisi hem bireysel hem
de toplumsal sagligi etkileyen Onemli bir konu olarak ele
alinmaktadir. Bundan dolay1, boliimde obezitenin tanimi, prevalansi
ve nedenleri iizerine bir cerceve cizildikten sonra UIB’lerin
ozellikleri ve obezite lizerindeki etkileri incelenmistir.

Obezite

Obezite kronik diisiik dereceli inflamasyonun eslik ettigi,
multifaktoriyel ve kronik bir hastaliktir. Glinlimiizde prevelansi
gittikce artan bir halk sagligi sorunudur. Diinya Saglik Orgiitii’niin
(WHO) tanimina gore obezite saglik acisindan risk teskil edecek
sekilde anormal veya asir1 yag birikimidir (WHO,2024.). Viicut yag
dokusunu belirlemede su alt1 6l¢tim, dual enerji X ray (DEXA),

--114--



bilgisayarl1 tomografi (BT) ve manyetik rezonans goriintiileme
(MRI) gibi yontemlerin oldugu bilinmektedir. Viicut yag kiitlesi ve
yag yiizdesi DEXA, BT, ve MR gibi goriintileme yontemleri
kullanilarak direkt olarak &lgiilebilmektedir. Indirekt yontemler ise
su alt1 6l¢iim, Hava Yer Degistirme Pletismografisi (BODPOD) ve
biyoimpedans analizi (BIA) dir. Beden kiitle indeksi ve bel ¢evresi
Olctimleri diger yontemlerle kiyaslandiginda birgok kisitliligi olsa da
yine de uygulama kolayligi ile smniflandirma yapmak i¢in oldukca
kullanislidir (Purnell, 2018).

Klinik uygulamalarda genellikle viicut yag orani ile yiiksek
korelasyon gosteren beden kiitle indeksi (BKI) kullanilir. Beden
kiitle indeksi viicut agirliginin (kg) boy uzunlugunun (m) karesine
boliinmesi ile hesaplanir (kg/m2) (Obezite & Grubu, 2019; Purnell,
2018). Tablo-1°de DSO’ye gore BKI smiflandirilmast verilmistir.

Tablo-1 Beden Kiitle Indeksi Stniflandirmast

Smiflandirma BKI (kg/m?)
Zayif 18,5 alt1
Normal 18,5-24.9
Fazla kilolu (Hafif sigman) 25,0-29,9
Obez 30,0 dsti
Derece Obez 30,0-34,9
Derece Obez 35,0-40.00
Derece Obez 40 tizeri

Obezite, Tip 2 diyabet (T2DM), kardiyovaskiiler hastaliklar
(KVH), metabolik sendromu (MetS), kronik bobrek hastaligi,
hiperlipidemi, hipertansiyon, alkolsiiz yagli karaciger hastaligi,
belirli kanser tiirleri gibi hastaliklar i¢in risk faktoriidiir (Busebee et
al., 2023; Finer, 2015). Obezite diinya c¢apinda gittikce
yayginlasmakta ve Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan epidemi
olarak belirtilmektedir (Lingvay et al., 2024). Diinya Saglk Orgiitii
verilerine goére diinya genelinde hafif sismanlik ve obezite
durumunun 1975 yilindan beri yaklasik olarak 3 katina ¢iktig1 ve
2016 yilinda yetigkin bireylerin %39 unun hafif sisman %13 iiniin
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ise obez oldugu bildirilmektedir (WHO,2024). Amerika’da
NHANES verilerine gore obezite prevalanst kadinlarda %40.8
erkeklerde %736.5 olarak bulunmustur (Hales et al., 2018).
Amerika’da yapilan bir bagka ¢aligmada 2030 yilinda her 2 kisiden
I’inin obez olacag1 ve obezite prevalansinin bir¢ok eyalette %50°nin
iizerine ¢ikacagt ve en az %35 seviyelerinde kalacagi ileri
siiriilmiistiir (Ward et al., 2019). Diinya Saglik Orgiitii verilerine gére
Avrupa’da yasayan kadin ve erkeklerin %50’si hafif sisman ve
kadinlarin %23’1 erkeklerin %20’sinin obez oldugii goriilmektedir
(WHO, 2024)

Avrupa ve Amerika’ya ek olarak Uzak Dogu’da da obezite
prevalansi artis gostermistir. 1990 yilinda obezite sebebiyle Sliimler
%5.2 iken 2019 yilinda %11.1°e yiikseldigi Cinde yapilan
caligmalarla ortaya konmustur. Cin’de hafif sismanlik prevalansi
%34.3 obezite prevalanst %16.4 oldugu goriilmiistiir (Pan et al.,
2021). DSO, Avrupa Bolgesi’nde obezite sikliginin en fazla oldugu
ilkenin Tiirkiye oldugunu bildirmistir. Tiirkiye’de yetiskin
popiilasyonun hafif sismanhik prevalansinin  %66.8 obezite
prevalansinin ise % 32.1 oldugu goriilmektedir (WHO, 2022).

Ultra islenmis besinlerin tanim ve ozellikleri

“Ultra islenmis besin” terimi, NOVA siniflandirmas1 olarak
bilinen yeni bir besin siniflandirmasi dnerisinde gelistirilmistir. Bu
siniflandirma, besin alimina degil besinlerin islenme derecesine
dayandigi i¢in optimal beslenme diizenine iliskin yerlesik
tavsiyelerden temelde farklilik gostermektedir (Gibney, 2019)

NOVA besin simiflandirma sisteminde, besinler isleme
derecesine gore dort kategoriye ayrilir: islenmemis ve minimal
islenmis besinler (6rn. taze meyve ve sebzeler), islenmis mutfak
malzemeleri (6rn. seker ve bal), islenmis besinler (6rn. Meyve
marmelatlar1 ve salamura igindeki sebzeler) ve UIB’ler (6rn. pizza
ve hazir eriste). Ultra islenmis besinler genellikle tamamen
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endiistriyel olarak iiretilmis, “yemeye hazir” veya “isitmaya hazir”
olarak adlandirilmaktadir. Besinlerden elde edilen maddelerden ve
katki maddelerinden iiretilen endiistriyel formiilasyonlardan
olusturulmaktadir (Monteiro et al., 2016). Bu tanima gore, UIB’ler
genellikle ilave seker, tuz, diyet enerji yogunlugu, doymus ve trans
yaglar bakimindan yiiksektir; diger yandan, diisiik miktarda posa,
protein, mikro besinler ve fitokimyasallar igermektedirler (Monteiro
et al., 2016). Ultra islenmis besinler giiniimiizde ABD, Kanada ve
Ingiltere gibi yiiksek gelirli iilkelerde tiiketilen toplam diyet
enerjisinin yarisindan fazlasini, Brezilya, Meksika ve Sili gibi orta
gelirli iilkelerde ise toplam diyet enerjisinin beste biri ile ligte biri
arasinda bir kismin1 olusturmaktadir (Monteiro et al., 2019).

Obezitenin Gelisiminde Ultra Islenmis Besinlerin Rolii

Obezite ve UiB’lerin iliskisini inceleyen ¢alismalar Tablo-
1’de verilmistir. Cin Beslenme ve Saglik Arastirmasi'nda 10 yillik
bir takipten sonra, giinde >50 g UIB tiiketenlerin, tiiketmeyenlere
kiyasla obez olma riski %45, santral obez olma riski ise %50
artmistir. Bu ¢alismada Cin’li bireylerin UIB tiiketimlerinin 2007-
2011 yillar1 arasinda 12,0 g'dan 41,5 g'a yiikselerek 3,5 kat arttig1 da
bildirilmistir. Daha yiiksek UIB tiiketimi obezite riskinde %45-50
oraninda artis ile iliskilendirilmistir (Li & Shi, 2021). Yapilan bir
baska calismada obezite prevalansi ile UIB tiiketimi arasinda pozitif
yonde iliski bulunmustur. Yedi yillik donemde (2002-2009) islenmis
besin tiiketimindeki artigin, ayn1 donemde obezite prevalansindaki
artisin dortte birinden fazlasindan (%28.6) sorumlu oldugunu
gostermistir (Louzada et al., 2022). Kore’de yapilan bir ¢aligmada
ise erkek bireylerde UIB tiiketimi ile obezite arasinda herhangi bir
iliski bulunmamistir. UIB’den gelen enerji yiizdesinin en yiiksek
olan grupta 0.61 kg/m2 daha fazla BKI, 1.34 cm daha fazla bel
cevresine sahip olduklari belirlenmistir. Koreli yetigkinlerin giinliik
enerji alimlarinin %26.8'ini UIB’lerden elde ettigi belirtilmistir

(Sung et al., 2021). Bir baska calismada ise enerji alimlarindan
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bagimsiz olarak yani giinliik enerji gereksinimi kadar enerji tiikketen
bireylerde de UIB tiiketimi ile obezite gelistirme riski arasinda iliski
oldugu belirlenmistir (Mashki et al., 2023). Ultra islenmis besinlerin
tilketimi arttik¢a, toplam yag, doymus yag ve sekerin diyet icerigi
onemli Olgiide artarken, protein, posa ve potasyumun diyet icerigi
azalmistir. Yapilan caligmada erkek bireylerde herhangi bir iliski
bulunmamasinin nedeni kadin bireylerin daha fazla seker ve tath
besin tiikketmesi ile ilgili olabilecegi degerlendirilmistir (Sung et al.,
2021). Ispanya’da yapilan bir izlem calismasinda yash bireylerin
giinlik %10 UIB tiiketimi artis1 viseral ve toplam yag birikimi
(DEXAile dl¢iilen) ile pozitif yonde iliskili bulunmustur (Konieczna
et al., 2021). Brezilya’da yapilan bir baska calismada UIB tiiketimi
en yiiksek ¢eyreklikte olan grupta viicut agirligi ve bel gevresi artisi
%27 ve %33 oraninda daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayrica
UIB tiiketimi en yiiksek c¢eyreklikte olan grupta hafif
sismanlik/obezite insidans1 %20, obezite insidans1 %2 daha yiiksek
bulunmustur. Biiylik oranda viicut agirlig1 ve bel cevresi artis ile
hafif sisman/obezite vakalarinin yaklasik %15'1 enerjinin %17,8'inin
UIB olarak tiiketilmesine baglanabilecegi belirtilmistir (Canhada et
al., 2020). Liibnan’da yapilan bir ¢calismada UIB alimindan gelen
enerji %'s1 ikinci ve tiglincii ¢eyreklikte yer alan cocuklarda hafif
sismanlik/obezite goriilme olasilig1 birinci dilimde yer alanlara
kiyasla 6nemli dl¢lide daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Chokor et
al., 2024).

—-118--



Tablo 1. Ultra islenmis besinler ve obezite iliskisini inceleyen son

villara ait ¢alismalar

Referans Ulke Orneklem Ana Bulgular
(Li & Shi, | Cin 20 yas lizeri, 12,451 >50 g UIB tiiketenlerin
2021) yetiskin birey tiiketmeyenlere kiyaslar
obezite riski %45;
santral obezite riski
%50 artmigtir.
(Louzada Brezilya | 2002/2003 (n= Obezite prevalansi ile
et al., 182,333) ve UIB tiiketimi arasinda
2022) 2008/2009 (n = pozitif iliski
190,159) yillarinda bulunmustur.
yapilan hane halki
biit¢e arastirmalari
(Sung et Kore 19-64 yas aras1 7364 | Erkek bireylerde UIB
al., 2021) kadin ve erkek birey | ile obezite riski
arasinda herhangi bir
iliski bulunmazken;
kadin bireylerde UiB
titketimi en yiiksek olan
grubun obezite riski
daha yiiksek
bulunmustur.
(Mashki et | Amerika | 18-64 yas arasi kadin | Enerji tiiketiminden
al., 2023) ve erkek 4,788 birey | bagimsiz UIB tiiketimi
(NHANES ile obezite arasinda
calismast) pozitif yonde iliski
bulunmustur.
(Konieczna | Ispanya | 55-75 yas aras1 1485 | Yiiksek UIB tiiketimi
etal., PREDIMED-Plus yagsla iligkili viseral ve
2021) calismast toplam yag birikimi ile
katilimcilar1 (hafif iligkilendirilmistir.
sisman veya obez)
(Canhada Brezilya | 35-74 yas aras1 11 Yiiksek UIB tiiketimi
et al., 827 birey viicut agirlg1 ve bel
2020) cevresi artisi ile
iligkilendirilmistir.
(Chokor et | Liibnan | 6 ay-4.9 yas aras1 Yiiksek UIB tiiketimi
al., 2024) 893 cocuk hafif sismanlik/obezite
riski ile
iliskilendirilmistir.
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Enerji yogunlugu ve besin ogesi icerigi

Ultra islenmis besinler, besinlerden elde edilen ya da
laboratuvar ortaminda sentezlenen maddeler (6rnegin, boyalar,
tatlandiricilar ve diger katki maddeleri) ile yiiksek miktarda yag,
seker ve tuz i¢eren, ayn1 zamanda yiiksek enerji yogunlugu ve diistik
posa igerigiyle iiretilen iiriinlerdir (Mashki et al., 2023). Islenmemis
besinlerle karsilastirildiginda, UIB’lerin enerji yogunlugu daha
yiiksek olup doymus yag, eklenmis seker ve tuz oranlarn fazladir;

buna karsin protein, posa ve mikro besin 6gesi igerikleri oldukca
diisiiktiir (Gupta et al., 2019).

Besin alimimin diizenlenmesi alinan enerjiden ziyade
tiiketilen hacim tizerinden gergeklestigi icin, bu iirlinlerin yiiksek
enerji yogunluklari asir1 enerji alimini tegvik edebilmektedir. Ayrica,
bir¢ok usb rafine karbonhidratlar bakimindan zengindir (Poti et al.,
2017). Bu durumun, insiilin tepkisini degistirebilecegi ve besin
ogelerinin oksidasyona degil, yag dokusunda depolanmaya
yonelmesini tesvik edebilecegi vurgulanmaktadir (da Costa Louzada
et al., 2015; Ludwig et al., 2022; Poti et al., 2017).

Protein kullanim hipotezi, istah acici sinyallerin, besin
aliminin ve viicut agirh@inin diyet proteini tiiketimi etrafinda
dondiigiinii belirtmektedir. Protein alim1 diyet iliskili termogenezi,
viicut bilesimini ve enerji kullanimmi azaltarak toklugu da
artirmaktadir (Halton & Hu, 2004; Westerterp-Plantenga &
Lejeune, 2005). Diisiik proteinli diyetlerin daha az doyurucu oldugu
ve protein ihtiyaglarint karsilamak i¢in daha fazla enerji alimim
tesvik ettigi, bunun da daha yiiksek bir BKI ile sonuglandig
bildirilmektedir. Buna karsilik, yiiksek proteinli diyetler protein
ihtiyacin1 daha az enerji ile karsilar ve daha diisiik bir BKI ile
iliskilendirilmektedir (Pasiakos et al., 2015). Ancak, UIB’lerin ¢cogu
diisiik protein igerigine sahip olmasinin yani sira enerji yogunlugu
yiiksek, seker ve yag orami fazla olan yapilan ile dikkat ceker
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(Mashki et al., 2023). Bireylerin diyetlerinde yeterli protein alimini
saglama egiliminde olmalar1 nedeniyle, diisiik protein oranina sahip
diyetler daha fazla miktarda besin tiiketimine yol agabilecegi 6n
goriilmektedir. Bu durum, enerji aliminin artmasina, viicutta yag
depolanmasinin tesvik edilmesine ve uzun vadede obeziteye yol
acabilecek bir enerji dengesizligine neden olabilir (Raubenheimer &
Simpson, 2023). Ultra islenmis besinlerin yaygin tiiketimi, protein
ithtiyacinin yeterince karsilanamamasi ve enerji aliminin kontrolsiiz
sekilde artmasi ile sonuglanarak obezite riskini artirabilir.

Ultra islenmis besinlerin diisiik posa icerigi, obezite riskini
artiran 6nemli bir faktordiir. Posa, sindirim siirecini yavaslatarak
mide bosalma hizin1 azaltir ve uzun siire tokluk hissi saglar
(Akhlaghi, 2024). Aym1 zamanda bagirsaklarda saglikli bir
mikrobiyota olusumunu destekleyip glikoz emilimini diizenler ve
ani kan glukozu yiikselmelerini 6nler (Tucker, 2019). Ayrica posa
alimi kisa zincirli yag asitlerinin tiretimini arttirmaktadir (Gomez-
Arango et al., 2018). Ancak, UiB’ler genellikle posa bakimindan
fakir olup, yiiksek enerji yogunluklari ve rafine karbonhidrat
icerikleriyle dikkat ¢ceker (Gupta et al., 2019). Diisilik posa tiiketimi,
bireylerde tokluk hissinin azalmasina ve daha fazla enerji alimina
neden olabilir (Akhlaghi, 2024). Ayrica, posa eksikligi bagirsak
mikrobiyotasinda dengesizliklere yol agarak metabolik saglik
lizerinde olumsuz etkiler yaratabilir. Bu durum, uzun vadede enerji
dengesizligi ve yag depolanmasimi artirarak obeziteye zemin
hazirlayabilir. Ultra islenmis besinlerin yaygin tiiketimi, posa alimini
diisiirdiigii i¢in bireylerin obeziteye yakalanma riskini artirabilir.

Ultra islenmis besinlerin eklenmis seker igeriginin yiiksek
olmasi, obezite riskini artiran baglica faktorlerden biridir.
Amerika’da yapilan bir calismada UIB diyetteki eklenmis sekerlerin
yaklasik %90’1n1 olusturdugu bildirilmistir. UIB besin tiiketiminin
minimum oldugu grupta eklenmis seker tiiketimi rehberlerin

Onerileri ile uyumluluk gostermistir (Steele et al., 2016). Amerika’da
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yapilan bir baska c¢alismada cocuklarin UIB minimum olmasi
durumunda bile eklenmis seker tiiketimlerinin Onerilerin oldukca
iizerinde oldugu belirlenmistir (Neri et al.,, 2019). Steele ve
arkadaslarinin (Steele et al., 2016) yaptig1 ¢alismada UIB tiiketimi
en yiiksek seviyede olan Amerika’li bireylerin eklenmis seker
tilketimi limitlerini %82.1 oraninda astiklar1 bildirilmistir. Yapilan
meta-analiz ve sistematik derleme ¢alismasinda seker tiikketimi viicut
agirhig artis ile iliskilendirilmistir (Te Morenga et al., 2013) .

Eklenmis sekerler, enerji yogunlugu yiiksek olmasina
ragmen doyuruculugu diisiiktiir ve sik sik asir1 enerji alimina neden
olabilir (Rippe & Angelopoulos, 2016). Fazla seker tiikketimi, glikoz
metabolizmasini bozarak insiilin direnci, yag depolanmasi ve viseral
yaglanmaya yol agabilir (Veit et al., 2022). Ayrica, sekerli besinlerin
hizli emilimi, kan glukozunda ani yiikselmelere ve ardindan
hipoglisemik etkilerle daha fazla aclik hissine neden olur (Lennerz
& Lennerz, 2018; Penaforte et al., 2013) Bu durum bireyleri daha
fazla sekerli besin tiikketmeye tesvik ederek bir kisir dongii olusturur.
Yapilan caligmalar, eklenmis sekerden zengin diyetlerin enerji
alimini artirarak viicut agirhiginda artisa yol actigini ve bu durumun
uzun vadede obeziteye zemin hazirladigini gostermektedir
(Magriplis et al., 2021). Ozellikle sekerli igecekler gibi UIB’ler,
bireylerin farkinda olmadan yiliksek miktarda eklenmis seker
tiiketmesine neden olup obeziteye yol acabilecegi belirtilemektedir
(Nguyen et al., 2023).

Bagimhlik yapici etkiler ve yeme davramslar:

Ultra islenmis besinlerin, besin degeri agisindan doymus ve
trans yag, ilave seker ve sodyum bakimindan yiiksek oldugu
bilinmektedir (Matos et al., 2021). Seker, tuz, yag orani yiiksek olan
besinler veya bu bilesenlerin kombinasyonlar1 genellikle bagimlilik
etkisi yiiksek olan besinler oldugu belirtilmektedir (Whatnall et al.,
2022). Bunun yani sira, bu besinler son derece lezzetli ve aliskanlik
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yapici, kullanigli, biiyiik porsiyonlarda satilan ve agresif bir sekilde
reklam1 ve pazarlamasi yapilan iiriinlerdir (Mashki et al., 2023).
Ultra islenmis besinlerin yiiksek rafine karbonhidrat veya yag
iceriginin, ddiil noro-devresinde degisikliklere yol agarak bagimlilik
benzeri yeme davranislarina ve asir1 tiiketime neden olabilecegini
one siiriilmektedir (Schulte et al., 2015). Geng yetiskin bireyler ile
yapilan bir calismada her bir ek gida bagimlilig1 belirtisi icin
UIB’lerden alinan enerji yiizdesi (%E) daha yiiksek (B = 1.693, p <
0.001) ve islenmemis gidalardan alinan enerji yiizdesi (%E) daha
diisiik (B =-1.238, p < 0.001) bulunmustur (Whatnall et al., 2022).

Ultra islenmis besinlerin fiziksel ve yapisal 6zellikleri daha
diistik tokluk potansiyeline ve daha yiiksek glisemik tepkiye sebep
olabilmektedir. Kullanigsli ve minimum hazirlikla tiiketime hazir
olma egiliminde olan UIB’ler, bireylerin yemek yeme diizenlerini
degistirerek atistirma ve diger faaliyetlerle ugrasirken (6rnegin
televizyon izlerken yemek yeme) yemek yemelerini tesvik
edebilmektedir (Martin-Calvo et al., 2024). Bu yeme davranislari,
doyma ve tokluk sinyali veren sindirim ve sinir mekanizmalarini
kesintiye ugratabilecek ve muhtemelen asir1 tiiketime yol agabilecek
hizl1 yeme hizin1 ve dikkatsiz yemeyi tesvik edebilmektedir (Poti et
al., 2017)

Yiiksek miktarda yag ve/veya rafine karbonhidrat (6rnegin
seker, beyaz un) eklenmis UIB, bagmmlilik benzeri yeme
davranisinin  davranigsal gostergeleriyle en c¢ok iliskilendirilen
gidalar olarak 6ne ¢ikmistir. Ayrica, yiiksek glisemik yiik degerine
sahip besinler, 6zellikle “besin bagimlilig1” belirtileri yiiksek olan
bireylerde bagimlilik benzeri yeme sorunlariyla daha giiglii bir
sekilde iliskilendirilmistir. Bagimlilik benzeri yeme davranisi
belirtileri gosteren bireyler, yiiksek glisemik ylike sahip besinlerin
neden oldugu biiylik kan glukozu dalgalanmalarina daha duyarl

olabilir; bu durum, bagimlilik yapict maddelerin dozu ve emilim hiz1
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ile iligkili ozelliklerin 6nemini desteklemektedir (Schulte et al.,
2015).

Mikrobiyota iizerine etkiler

Besin islemenin bagirsak mikrobiyota kompozisyonunu
bozabilecegi ve bakteri ¢esitliligini azaltabilecegi bildirilmistir
(Baspakova et al., 2023). Bagirsak mikrobiyotasi tokluk merkezleri,
insiilin direnci, epigenetik faktorler, safra asidi metabolizmas1 ve
metabolik sinyalizasyon {izerinde etkili olan metabolik olarak aktif
maddeler araciligtyla konagin metabolizmasini etkilemektedir. Bu
iligki, obeziteyi tedavi etmek veya onlemek i¢in terapotik diizeyde
umut verici bir ¢aligma alani oldugunu kanitlamaktadir (Monda et
al., 2024). UIB tiiketiminin kisa zincirli yag asitleri iiretimini ve
Bifidobacterium seviyelerini azalttig1 bilinmektedir (Lantz, 2024).
UIB iiretiminde kullanilan emiilgatérlerden zellikle polisorbat 80
ve karboksimetil seliilozun, flagella ekspresyonuyla ilgili mikrobiyal
gen ekspresyonunu degistirdigi  bulunmustur. Benzer sekilde,
bagirsak mikrobiyomu kompozisyonu degismis, Bacteroidaceae'de
azalma ve Proteobacteria ve Flagellin'de artis ile diisiik dereceli
inflamasyona neden olmustur (Mansuy-Aubert & Ravussin, 2023).
Bu nedenle, emiilgatorler muhtemelen bagirsak mikrobiyomu
kompozisyonundaki degisiklikler yoluyla obezite ile dogrudan
baglantilidir ve obezitenin ayirt edici 6zellikleri olan diisiik dereceli
inflamasyon ve bagirsak gecirgenligi ile sonu¢lanmaktadir (Lantz,
2024). Sekil-1°de UIB ve mikrobiyota iliskisi ile ilgili genel bakis
verilmistir. Ultra iglenmis besinler, igerdigi yiiksek miktarda seker,
doymus yag, emiilgatorler ve diisiik posa oraniyla, bagirsak
mikrobiyotasindaki faydali bakterilerin g¢esitliligini azaltirken,
patojenik bakterilerin artisina zemin hazirlar. Ornegin ultra islenmis
diyetler artan inflamatuar bakteriler (Firmicutes, Proteobacteria),
azalan yararli bakteriler (Bacteroidetes) ile iliskilendirilmistir
(Baspakova et al., 2023). Mikrobiyotadaki bu dengesizlik, bagirsak

bariyerinin biitiinliiglinii bozarak “sizdiran bagirsak” sendromuna
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neden olabilir (Baspakova et al., 2023). Bunun sonucunda, sistemik
inflamasyon tetiklenir ve insiilin direnci, leptin duyarsizlig1 gibi
metabolik bozukluklar gelisir (Khoshbin & Camilleri, 2020).
Islenmis besinler bagirsak mikrobiyom fonksiyonlar1 {izerindeki
etkisi, metabolik yollarin degistirilmesini ve seker gibi besinlerden
metabolitlerin iiretilmesini igerir; islenmis besinlerdeki posa
eksikligi potansiyel olarak bakteriyel fermantasyon siirecini
bozabilir, bu da kisa zincirli yag asitlerinin liretiminin azalmasina ve
bagirsak ve sistemik saglikta potansiyel tehlikelere yol acabilir
(Baspakova et al., 2023). Bu mekanizmalar bir araya geldiginde,
UIB’lerin obezite olusumundaki etkisi mikrobiyota iizerinden giiglii
bir sekilde agiklanabilir.

Sekil 1. Ultra islenmis besinlerin obezite ile iliskisine mikrobiyota
tizerinden genel bakis
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Sonuc ve Oneriler

Obezitenin artan prevalanst ve pek ¢ok kronik hastaliga
zemin hazirlamasi nedeniyle kiiresel 6l¢ekte ciddi bir halk saglig
sorunu oldugu bilinmektedir. Son yillarda yapilan caligmalarda
obezite risk faktorleri arasinda genetik ve biyolojik faktorler,
sedanter yasam tarzi ve beslenme yer almaktadir. Son yillarda
degisen beslenme aliskanliklar1 UiB’lerin tiiketimini arttirmstir.
Ultra islenmis besinlerin tiiketimi hem obezite riskinin artmasina
zemin hazirlamakta hem de bagimlilik yapici davranislart tesvik
etmesi yoluyla obez bireylerin viicut agirligi kaybi saglayamamasina
neden olmaktadir. Hem gelismis iilkelerde hem de gelismekte
olan/gelismemis iilkelerde UIB’ler giinliik enerjinin oldukga biiyiik
bir boliimiine katkida bulunmaktadirlar. Ultra islenmis besinler katk1
maddeleri, emiilgatorler gibi yapay maddelerce zengindirler. Ayrica
besin 6gesi icerikleri incelendiginde enerji ve basit karbonhidratga
zengin; protein, vitamin-mineraller ve posa bakimindan oldukga
fakirlerdir. Yiiksek enerji, eklenmis seker alimi obeziteye zemin
hazirlamaktadir. Posa bakimindan fakir olmasi, eklenmis seker
tiketiminin neredeyse tiimiinden sorumlu olmas1 UIB’lerin
mikrobiyotayr da olumsuz yonde etkilemektedir. Sonug olarak,
obezite ile miicadelede UIB’lerin tiiketiminin azaltilmasi kritik bir
oneme sahiptir. Bu dogrultuda, bireylerin UIB’lerin olumsuz etkileri
konusunda  bilinglendirilmesi ~ ve  saglikli  alternatiflere
yonlendirilmesi gerekmektedir. Ayrica, gida endiistrisinin daha
saglikli ve besin 6gesi agisindan zengin {irlinler iiretmesi tesvik
edilmeli, UIB’lerin tiiketimini smirlayic1 politikalar ve diizenlemeler
hayata geg¢irilmelidir. Toplum sagligini koruma ve obeziteyi 6nleme
amaciyla, dogal ve minimal islenmis besinlerin tiiketiminin
yayginlagtirilmas1  desteklenmeli ve bu besinlere erisim
kolaylagtirilmalidir.
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ULTRA ISLENMIS BESINLERIN KANSER
HASTALIKLARINDAKI ROLU

OZGE CEMALI!
Giris

Ultra islenmis besinler (UIB) iiretim siirecinde raf émriiniin
uzamasi ve istenen tat aromanin saglanabilmesi i¢in eklenen katki
maddesi igerikleri, enerji makro ve mikro besin dgesi icerikleri ve
isleme siirecinde olusan bilesikler yoOniinden bircok bilesigi
yapisinda bulundurmaktadir (Gearthardth ve ark., 2023; Fazzino ve
ark., 2024; Heindel ve ark., 2022). Isleme sirasinda akrilamid gibi
olusan yeni kontaminantlar ve renklendiriciler, emiilgatorler,
koruyucular ve tatlandiricilar gibi tretimlerinde yaygin olarak
kullanilan katki maddelerinin (Heindel ve ark., 2022), bagirsak
mikrobiyotasinda dengesizliklere, sistemik inflamasyona, bulasici
olmayan bir¢ok hastaligin yani sira kanser riski ile iligkili oldugu
deneysel ve epidemiyolojik kanitlarla ortaya konmustur (Sellem ve
ark, 2023; Salame ve ark.,2024). UiB’nin cesitli kanser tiirleri
iizerine iligkisi bircok kohort calismasinda gosterilmistir. En ¢ok
iliskili oldugu kanser tiirleri arasinda kolon, meme, prostat,

! Ars. Gor. Dr., Trakya Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve
Diyetetik Bolimi, Orcid: 0000-0002-9971-8498
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pankreas, karaciger ve endometriyal kanser yer almaktadir. Bu
bolimde UIB’nin kanser ile iliskisi bu bilesikler iizerinden ele
alinacaktir.

Ultra Islenmis Besinlerin Tanimi, Ozellikleri ve Riskleri

Ultra islenmis besinler pratik ve tasmabilir olduklari icin, taze
hazirlanmis dogal veya az islenmis yemeklerin yerini almaktadir.
Atistirmalik, icecek veya hazir yemek olarak sunulmalari,
porsiyonlarinin orantisiz olmasit ve saglik beyanlarina uygun
olmayan pazarlama teknikleri sagliksiz tiiketim aligkanliklarini
tesvik etmektedir (Moradi ve ark., 2022). Ultra islenmis besinlerin
ornekleri arasinda gazli alkolsliz igecekler; tathh veya tuzlu
paketlenmis atistirmaliklar; ¢ikolata, sekerlemeler; dondurma; seri
iiretim paketlenmis ekmek ve ¢corekler; margarin ve diger stirtilebilir
iriinler; kurabiyeler (biskiiviler), hamur isleri, kekler ve kek
karigimlart; kahvaltilik 'tahillar’, 'tahil' ve 'enerji' barlari; 'enerji'
icecekleri; stitlii igecekler, 'meyveli' yogurtlar ve 'meyveli' icecekler;
'kakaolu' icecekler; 'hazir' soslar; bebek formiilleri, devam siitleri,
diger bebek {irlinleri; 6glin yerine gecen karigimlar ve tozlar gibi
'saglik' ve 'zayiflama' iirlinleri gibi bir¢ok iirlin yer almaktadir.
Onceden hazirlanmis turtalar, makarna ve pizza yemekleri; kiimes
hayvanlari ve balik 'nugget' ve '¢ubuklart', sosisler, burgerler, sosisli
sandvicler ve diger yeniden yapilandirilmis et iirlinleri, toz ve
paketlenmis 'hazir' ¢orbalar, eristeler ve tatlilar dahil olmak {izere
birgok yemeye hazir iiriinlerde UIB arasindadir (Levy ve ark., 2024;
Monterio ve ark.,2018)

Bu bilesikler arasinda isleme siirecinde olusan heterosiklik
aminler, akrilamid, polisiklik aromatik hidrokarbonlar, furanlar ve
besinin yapisina raf Omriinii artirmak ve istenen tat ve koku gibi
besinin reolojik Ozelliklerini gelistirmek icin eklenen nitrozo-
bilesikler gibi bircok katki maddesi de bulunmaktadir. Tiim bu
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icerikler bu besinleri saglik icin potansiyel riskli besin haline
getirmektedir.

Enerji ve besin ogesi icerikleri nedeniyle ortaya cikan riskler

Ultra iglenmis besinler enerji yogunlugu yiiksek besin dgesi
icerigi dusiikk olan sagliksiz olarak nitelendirilen besinlerdir.
Eklenmis seker, seker alternatifleri (yiiksek fruktozlu misir surubu
vs), doymus yag asitleri ve trans yag asidi igerikleri yiiksek iken
diyet posasi, protein ve mikro besin dgesi igerikleri diisiik olan
tiketime hazir yiyeceklerdir. Dolayist ile yeterli ve dengeli
beslenmenin Oniinde engel olusturan enerji ve besin 0Ogesi
iceriklerinin yani sira iiretim ve isleme siirecinde yapilarina eklenen
ve isleme ile olusan, saglik iizerine olumsuz etkileri olan birgok
zararli bilegeni de icermektedirler (Moradi ve ark., 2022; Martini ve
ark., 2023).

Uretim siirecinde ortaya ¢ikan riskler

Ultra islenmis besinler enerji ve besin ogesi igeriklerinin yani
sira hidrojene veya inter esterifiye yaglar, hidrolize proteinler, soya
proteini izolat1, maltodekstrin, invert seker ve yiiksek fruktozlu misir
surubu gibi bircok bilesen icermektedir (Levy ve ark., 2024;
Monterio ve ark.,2018). Bu bilesikler arasinda isleme sirasinda
meydana gelen heterosiklik aminler, akrilamid, polisiklik aromatik
hidrokarbonlar ve furanlar gibi maddeler yer almaktadir. Ultra
islenmis besinler liretim ve isleme siireglerinde yapilarina eklenen ya
da islem sirasinda olusan bir¢cok zararli bilesenle saglik iizerinde
olumsuz etkiler yaratmaktadir. Bu bilesikler arasinda isleme
sirasinda meydana gelen heterosiklik aminler, akrilamid, polisiklik
aromatik hidrokarbonlar ve furanlar gibi maddeler yer almaktadir.
Ayrica, bu tiir gidalar diyet kalitesini diisiirmekte ve c¢esitli
hastaliklarin riskini artirmaktadir (Moradi ve ark., 2022; Martini ve
ark., 2023).
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Kanser perspektifinden ultra islenmis besinlerde bulunan
zararh bilesenlerin incelenmesi

Ultra isleme, besinin yapisim1 bozarak emilim ve
biyoyararlanimi olumsuz etkiler, bagirsak mikrobiyotasinda
inflamasyona yol agar ve besinlerdeki fitokimyasalalar gibi faydali
biyoaktif 6gelerin kaybina neden olur (Zindcker ve ark., 2018; Steele
ve ark., 2017). Avrupada, lilkemizde ve pek ¢ok diger lilkede paketli
besinler etiketleme ve beyan yonetmeliklerine uygun olarak iiretilse
de bu beyanlar UIB’nin bir arada ve siirekli tiiketimi sonucundaki
olumsuz saglik etkilerine neden olmadigin1 garanti edemez (Moradi
ve ark., 2022; Martini ve ark., 2023).

Enerji ve besin ogesi icerigi

Ultra islenmis besin tiiketiminin bireysel diizeyde giinliik
beslenme oOrilintlisiine katkisi, tlkeler arasinda (%10-60) ve
gegmisten giiniimiize biiyiik farkliliklar géstermektedir (Gupta ve
ark., 2021; Juul ve ark., 2021; Wang ve ark., 2021). Ultra islenmis
besinlerin tiiketim miktar ve sikliginin artmasi enerji yogunlugu,
serbest seker, yag ve doymus yag asidi alimimin artmasina neden
olurken, protein, diyet posas1 ve mikro besin 6gesi aliminin azalmasi
ile sonuglanir (Griffin ve ark., 2021). Beslenme oriintiisii olarak
(Gehring ve ark., 2021), diyet kalite indeksinin ve Akdeniz diyeti
uyumunun ylksek olmasi daha diisiik ultra islenmis besin tiikketimi
ile iliskilendirilmektedir (Julia ve ark., 2023; Ruggiero ve ark., 2021;
Griffin ve ark., 2021). Ultra islenmis besin tiiketimi ile olumsuz
saglik sonuglar1 arasinda "endise verici" iliskiler oldugunu ortaya
koymustur. Ancak, bu iliskilerin dogrudan besin islemenin
kendisinden mi yoksa UIB’nin yiiksek enerji yogunlugu, doymus
yag asidi, eklenmis seker ve tuz alim1 gibi besin profilleriyle iliskili
tilkketiminden mi kaynaklandigini netlik kazanmamistir (Scientific
Advisory Committee on Nutrition, 2023).
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Yiiksek Seker ve Seker Alternatifleri

Yiiksek seker ve seker alternatifleri, 6zellikle yiiksek fruktozlu
musir surubu (HFCS) ve invert seker, ¢esitli mekanizmalar yoluyla
kanser gelisimiyle iliskilendirilmektedir. Olast mekanizmalar
arasinda insiilin direnci ve hiperglisemi, oksidatif stres ve
inflamasyon, fruktozun metabolik etkileri, asir1 enerji alimi ve
obezite, glisemik indeks ve kanser hiicrelerinin beslenmesi (warburg
etkisi) yer almaktadir. Asir1 seker tiiketimi, kan sekeri ve insiilin
seviyelerinde ani yiikselmelere neden olarak kronik hiperglisemi ve
insiilin direncini tetikleyebilir; bu durum hiicresel biiyiime
faktorlerini  aktive ederek kanser hiicrelerinin ¢ogalmasin
kolaylastirir. Ayrica, seker metabolizmasi reaktif oksijen tiirlerini
(ROS) artirarak oksidatif stres ve inflamasyonu tetikler; bu siirecler
DNA hasarina ve mutasyonlara yol acarak kansere zemin
hazirlayabilir. Ozellikle yiiksek fruktozlu misir surubu, karacigerde
lipogenez stirecini artirarak obezite, yagl karaciger ve insiilin
direnci gibi durumlan tetiklerken, tiimdr hiicrelerinin enerji
ithtiyacin1  karsilayarak biliylimelerini  destekleyebilir. Bu tiir
sekerlerin asir1 tliketimi, yiiksek kalori alimiyla birlikte obezite
riskini artirir ve obezite, Ozellikle meme, kolon, pankreas ve
karaciger kanseri gibi bir¢cok kanser tiiriiyle dogrudan iliskilidir
(Liao, M., ve ark 2024).

Doymus yag asidi alimi

Doymus yag asitlerinin kanser ile iliskisi kronik inflamasyonun
tetiklenmesi, hiicre proliferasyonu ve apoptozun bozulmasi, obezite
ve hormon ve diizeyindeki degisimler, lipid peroksidasyonu ve DNA
hasari, bagirsak mikrobiyotasinin disregiilasyonu, epigenetik
degisimler ve tiimOor mikro c¢evresinin desteklenmesi gibi
mekanizmalarla iligkilidir. Doymus yag asitlerinin (DYA) asirt alimu,
cesitli mekanizmalar aracilifiyla kanser riskini artirmaktadir.
Bagisiklik sisteminde Toll-like reseptorler (6zellikle TLR4)
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lizerinden inflamatuar yanitlari tetikleyerek kronik inflamasyona yol
acar ve bu slireg DNA hasarini, mutasyonlart ve timor
mikrogevresinin olusumunu destekler. DYA, hiicre membraninda
lipid raft yapilarinin olusumunu tesvik ederek biiyiime faktorleriyle
iligkili sinyal yollarmi (6rnegin, PI3K/Akt, MAPK) aktive eder; bu
durum hiicre proliferasyonunu artirirken, apoptozu baskilar.
Obeziteyle iligkili hormonal dengesizlikler (artmis leptin ve azalmis
adiponektin diizeyleri), 6zellikle hormon duyarl kanserlerin riskini
yiikseltir. Lipid peroksidasyonu sirasinda olusan serbest radikaller,
DNA'ya zarar vererek kanserojenik siiregleri tetiklerken, DYA
bakimindan zengin diyetler bagirsak mikrobiyotasini bozarak
bagirsak inflamasyonu ve kolon kanseri riskini artirir. Bunun
yaninda, epigenetik degisiklikler yoluyla gen ekspresyonunda
degisikliklere neden olan DYA, tiimor baskilayici genleri susturabilir
ve onkogenleri aktive edebilir. Ayrica, tiimdr mikrocevresini enerji
ve besin destegi saglayarak gli¢lendiren bu yaglar, anjiyogenezi
artirarak tlimorlerin biiylimesini kolaylagtirir. Bu mekanizmalar,
UiB’de yiiksek miktarda bulunan doymus yag asitlerinin agir1
tilketiminin, 6zellikle meme, kolon, prostat ve pankreas gibi kanser
tiirleriyle iligkilendirilmesine neden olmaktadir. Bu nedenle, doymus
yag aliminin simirlanmasi, kanser riskinin azaltilmasinda 6nemli bir
rol oynar. Goswami, S., ve ark., 2023).

Diisiik posa alimi

Diisiik posa (diyet lifi) alimi, cesitli biyolojik mekanizmalar
aracilifiyla  kanser riskini  artirmaktadir. Posa, bagirsak
mikrobiyotasin1 dengede tutarak faydali bakterilerin ¢ogalmasin
desteklerken, yetersiz tiiketimi zararli bakterilerin artigina ve
inflamasyonun tetiklenmesine yol agar. Olas1 mekanizmalar arasinda
bagirsak mikrobiyotasinin bozulmasi, kisa zincirli yag asitlerinin
azalmasi, bagirsak gecis siiresinin uzamasi, inflamasyon ve
bagisiklik yanitinin zayiflamasi, hormon metabolizmasi iizerine
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etkiler, kan sekeri ve insiilin diizeylerinin regiilasyonu, antioksidan
ve biyolojik aktif bilesenlerin azalmasi yer almaktadir. Aym
zamanda, posa, biitirat gibi kisa zincirli yag asitlerinin (KZYA)
iiretimini saglayarak kolon hiicrelerini korur; ancak diisiik posa alim1
KZYA’nin koruyucu mekanizmay1 zayiflatir. Diisiik diizeyde posa
tilketimi bagirsak gecis siiresini uzatarak toksik ve kanserojen
maddelerin bagirsak hiicreleriyle daha uzun siire temas etmesine
neden olur. Bununla birlikte, diisiik posa alim1 bagirsak duvariin
gecirgenligini artirarak kronik inflamasyona ve bagisiklik yanitinin
zayiflamasimna katkida bulunur. Posanin yetersiz tiiketimi,
hormonlarin (6rnegin, Ostrojen) yeniden emilimini artirarak hormon
duyarli kanserlerin (6rnegin, meme ve endometriyum kanserleri)
riskini yiikseltebilir. Posa, kan sekeri ve insiilin seviyelerini
diizenleyerek kanser hiicrelerinin biiylimesini sinirlarken, eksikligi
bu siireci olumsuz etkiler. Posa igerigi yiiksek gidalarda bulunan
antioksidan ve biyolojik aktif bilesenlerin eksikligi de serbest
radikallerin neden oldugu DNA hasarina kars1 savunmay1 zayiflatir.
Bu mekanizmalar, 6zellikle kolon kanseri basta olmak {izere, diistik
posa aliminin kanser riskini artirdigina isaret etmektedir (L1, M., &
Ma, S. (2024); Liu, L., ve ark (2024)).

Uretim siireci kontaminantlar

Isil islem, gida isleme asamasinda iiriiniin besin kalitesini,
lezzetini ve uzun Omirliligiini artirmak i¢in  siklikla
kullanilmaktadir. Bununla birlikte, 1s1 uygulamasi, besin
maddelerinde dogal olarak bulunmayan 1s1 tiirevli toksik maddelerin
olusumu da dahil olmak {iizere zararli sonuglara da neden olabilir.
Proses kirleticileri olarak adlandirilan bu maddeler kanserojen,
mutajen veya sitotoksik dzellikler gosterebilir. Gida isleme sirasinda
proses kirleticilerinin tamamen ortadan kaldirilmast miimkiin
olmamakla birlikte, ileri teknolojik miidahaleler yoluyla olusumlari
azaltilabilir. Zaman ig¢inde, bu kimyasal kirleticilerin distiik
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konsantrasyonlarina stirekli maruz kalmak tiiketici sagligini ve genel
refahin1 6nemli Olgiide etkileyebilir. Termal gida isleme sirasinda
ortaya ¢ikan yaygin olarak tanimlanmis toksik maddeler Akrilamid
(AA); Ileri glikasyon son iiriinleri (AGE'ler); Heterosiklik aromatik
aminler (HAA'lar); Furan ve dogal tiirevleri; Polisiklik aromatik
hidrokarbonlar1 (PAH'lar) igerir. Sonug¢ olarak, insan saglig
iizerindeki zararl etkilerinin altin1 ¢izmek zorunludur ve bu da 1s1l
islem sirasinda bunlarin azaltilmasi ve yonetimi igin etkili stratejiler
gerektirir (Zahir ve ark., 2024).

Bu tehlikeler, hafif gastrointestinal rahatsizliklardan kanser gibi
ciddi patolojilere kadar insan sagligini etkileyebilir.

Akrilamid ve Akrolein Olusumu

Akrilamid, tipik isleme kaynakli kirleticilerden biridir ve
gidalarda, 6zellikle patates, ekmek ve kek gibi nisastali gidalarda ve
kahvede ayrica ¢ig gida iirlinlerinde nadiren bulunur ve genellikle
gidalarin yiiksek sicaklikta 1s1l isleme tabi tutulmasi sirasinda ortaya
cikar. Glikoz, fruktoz ve asparajin gibi dogal reaktanlarin varligi
nedeniyle, bitkisel kaynakli gidalar genellikle yiiksek diizeyde
akrilamid icerir (Baron Cortes vd., 2021). Insanlar icin kabul
edilebilir maksimum giinliik akrilamid alimi 1 pg/giin olarak
belirlenmistir (Chuang ve ark., 2006). Akrilamid oral yolla
alindiktan sonra gastrointestinal sistemde kolayca emilebilir ve daha
sonra kalp, beyin, karaciger ve bobrek gibi farkli dokulara taginabilir
ve hatta kan-beyin bariyerini ve kan-plasenta bariyerini gegebilir
(Fennell ve ark., 2005). Yutulduktan sonra, akrilamid karacigerde
glisidamide (GA) metabolize olur ve daha sonra glutatyon (GSH) ile
birlesir veya DNA ve proteinlerle cesitli hasarlara neden olabilecek
eklentiler olusturur (Von Tungeln ve ark., 2012). Akrilamid,
Uluslararas1 Kanser Arastirmalar1 Ajans: tarafindan potansiyel bir
insan kanserojeni olarak siniflandirilmistir ve akrilamide diyetle
maruz kalmanin yumurtalik kanseri riski ile pozitif iligkili oldugu
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bildirilmistir (Adani ve ark., 2020). Oksidatif stres, inflamasyon,
apoptoz, otofaji, biyokimyasal metabolizma ve bagirsak
mikrobiyotas1  bozuklugunun  ¢esitli  akrilamid  kaynakl
toksisitelerde rol oynadig1 goriilmektedir (Yan F. ve ark., 2023).

Son yillarda yapilan arastirmalar, akrilamidin ndrotoksisite,
hepatotoksisite, nefrotoksisite, genotoksisite, lireme toksisitesi ve
kanserojenlik gibi etkilerini ortaya koymustur. Bu toksik etkiler
genellikle oksidatif stres, inflamasyon, otofaji, apoptoz ve metabolik
bozukluklarla iliskilendirilmistir. Ayrica, akrilamidin bagirsak
mikrobiyotas1 ve hiicre i¢i metabolizmay1 etkileyerek toksisiteye
katkida bulundugu da belirtilmistir (Yan F. ve ark., 2023) (Adani ve
ark., 2020).

Polisiklik Aromatik Hidrokarbonlar (PAH'lar)

Polisiklik aromatik hidrokarbonlar (PAH’lar), iki veya daha
fazla kaynagsmis aromatik halkadan olusan genis bir kimyasal
molekiil ailesidir. Besin tiiketimi, sigara i¢me, c¢evresel kirleticiler
gibi c¢esitli yollarla maruz kalmaktadir. Besin tliketimiyle maruz
kaliman PAH kaynaklar1 arasinda 6zellikle deniz {irtinleri ve tahil
iirlinleri 6ne ¢ikmaktadir.

FAO/WHO Gida Katki Maddeleri Ortak Uzman Komitesi
(JECFA), Gida Bilimsel Komitesi (SCF) ve Uluslararas1 Kimyasal
Giivenlik Programi (IPCS) tarafindan yapilan degerlendirmelerde,
15 PAH’m, benzo[ghi]perilen haric, hayvan modellerinde
kanserojen etkiler gosterdigi belirtilmistir.

Polisiklik aromatik hidrokarbonlar (PAH'lar), diisiik molekiiler
kiitleli olanlarin daha iyi emilmesine karsin, yiiksek molekiiler
kiitleli olanlarin daha az iyi emildigi kimyasallardir. Emilimi
takiben, PAH'lar plasental bariyeri gecebilir ve hizla hemen her
organa yayilabilir. PAH'larin mutajenik ve kanserojenik 6zelliklerine
katkida bulunmaktadir.
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IARC, PAH'lar1 insanlar i¢in kanserojen (Simif 1), olast
kanserojen (Sinif 2A) ve potansiyel kanserojen (Sinif 2B) olarak
siiflandirmisti.  Memelilerde benzo[a]piren emilimi, yutulan
dozlarm %12 ila %99'u arasinda degismekte ve PAH'lar emildikten
sonra tiim organlarda dolasima girmektedir. Bu bulgular, PAH'larin
insan sagligi lizerindeki olumsuz etkilerini vurgulamaktadir (Xiong
K ve ark., 2024; Zimmermann ve ark., 2022; Geueke ve ark., 2023).

Furanlar

Furan, 2-metilfuran, 3-metilfuran ve 2,5-dimetilfuran, 1s1l islem
sirasinda gidalarda olusan ugucu molekiillerdir ve askorbik asit,
amino asitler, karbonhidratlar gibi 6nciil maddelerden tiiretilebilir.
Diyetle maruz kalma oranlar1 yeni doganlarda en yiiksek seviyelerde
goriiliirken, yetiskinlerde kahve birincil kaynak olarak ©ne
cikmaktadir. Furan, gastrointestinal sistemden hizla emilir, viicutta
yayilir ve basta Sitokrom P450 2E1 (CYP2E1) enzimi tarafindan
metabolize edilir. Bu siirecte, cis-but-2-ene-1,4-dialdehit (BDA) gibi
reaktif metabolitler olusur ve bu bilesikler DNA, amino asitler ve
glutatyon gibi molekiillerle reaksiyona girerek genotoksik etkilere
yol agar. Uzun siireli maruziyet hepatotoksisite, kolanjiyofibrozis ve
hepatoseliiler tiimorlerle iliskilendirilmistir.

Furan ve metilfuranlar, karaciger ve bobrek hasari, genotoksik
etkiler, iltthaplanma ve hiicresel stresle iliskilendirilmis olup, bu
etkilerin mekanizmas1 genotoksik DNA baglanmalari, oksidatif
stres, epigenetik degisiklikler ve hiicre ¢ogalmasini igermektedir.
Bebekler ve kiiciik cocuklar gibi geng yas gruplari, daha yiiksek
maruziyet nedeniyle risk altindadir. Furan seviyelerini azaltmak icin
sicak iceceklerin agik atmosferde birakilmasi, 1s1l islem kosullarinin
degistirilmesi ve antioksidanlarin eklenmesi gibi stratejiler
onerilmistir. (Zahir ve ark., 2024, Xiong K ve ark., 2024)

Ileri Glikasyon Son Uriinleri (AGE)
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Ileri glikasyon son iiriinleri, indirgen sekerleri ve proteinler,
lipitler ve  DNA gibi biyomolekiilleri iceren klasik Maillard
reaksiyonu yoluyla tretilen cesitli bir makromolekiil kategorisini
temsil eder. Ileri glikasyon son iiriinleri kaynaklarina gore iki ayri
kategoride smiflandirilir: eksojen ve endojen. 40'tan fazla farkli
AGE tanimlanmis ve karakterize edilmistir. Eksojen AGE'ler, toplu
olarak diyet AGE'leri (dAGE'ler) olarak adlandirilan islenmis veya
pisirilmis yiyecekleri, igecekleri ve diger gida tirtinlerini igerir (Gill
ve ark., 2019). Buna karsilik, biyolojik AGE'ler olarak da
adlandirilan endojen AGE'ler, normal metabolik siire¢lerin bir
sonucu olarak viicutta sentezlenir. Son yirmi yilda, AGE'lerin saglik
izerindeki olumsuz etkileri bilimsel olarak giderek daha fazla dikkat
cekmis ve yan etkilerini ve diyet kdkenlerini kapsamli bir sekilde
aciklamak icin son bulgularin gézden gecirilmesini gerektirmistir.
Yutulmasi ve ardindan kan dolagimina emilmesi iizerine, dAGE'lerin
zararl etkileri iki farkli yolu devreye sokar: (1) hiicresel sinyali
aktive eden AGE reseptoriine bagl bir mekanizma ve (2) kompleks
olusumu yoluyla protein diizenlemesini bozan AGE reseptoriinden
bagimsiz bir mekanizma (Zhang ve ark., 2020).

Ileri glikasyon son iiriinleri, insanlarda kronik hastaliklarin
gelisiminde 6nemli degiskenler olan oksidatif strese, enflamasyona
ve hiicresel islev bozukluguna neden olur (Perrone ve ark., 2020).
Ileri glikasyon son iiriinleri, AGE reseptdrii (RAGE) ile etkilesime
girdiginde karmasik sinyal kaskadlar1 baslatilir. ileri glikasyon son
iirlinleri, bagisiklik sistemini bozarak, doku hasarina neden olarak ve
beyin, pankreas ve kaslar gibi organlarin arizalanmasina neden
olarak yasla ilgili ¢esitli bozukluklarla iliskilendirilmistir (Zgutka ve
ark., 2023).

Katki Maddeleri

Ultra islenmis besinlerin asir1 tiiketimi, su tiiketiminin azalmasina
ve katki maddesi tiikketiminin artmasma yol agmaktadir. Yapay
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tatlandiricilar, emiilgatorler ve renklendiriciler gibi katki maddeleri
bagirsak mikrobiyotasina zarar vermektedir. Bu katki maddelerinin
yag, tuz ve sekerle birlesimi, bagimlilik yapici diizeyde lezzetli
besinler olusturmakta ve asir1 tilketime neden olabilmektedir
(Marchese ve ark., 2022; Dunford ve ark., 2023).

Gida katki maddeleri, besinlerin goriiniimiinii, tadini, dokusunu
ve raf Omriinii artirmak i¢in uzun yillardir kullanilmaktadir. Avrupa
Birligi, katki maddelerini “tek basina besin olarak tiiketilmeyen,
teknolojik bir amacla besinlere eklenen maddeler” olarak
tanimlamaktadir. Kolay tiiketilebilir ve uzun raf omiirli {rtinlere
olan talebin artmasiyla, katki maddelerinin kullanimi ve tiiketimi
artmigtir. Katki maddeleri, diizenleyici kurumlara goére farklh
siiflandirilmaktadir (Regulation EC, 2008; Food Standards Agency.
Approved additives and E numbers 2018 ve Codex alimenterius
1986)

In vitro, hayvan ve siirli sayida insan galigmasi, bazi katki
maddelerinin bagirsak mikrobiyomu, mukozal gecirgenlik ve
inflamasyon tizerinde etkileri oldugunu gostermektedir (Srour ve
ark., 2021). Gida katki maddelerinin (emiilgatorler, tatlandiricilar,
renklendiriciler ve nanopartikiiller) bagirsak mikrobiyomu,
gecirgenligi ve inflamasyon tizerinde olumsuz etkileri vardir. Ultra
islenmis besinlerin etkileri genelde go6zlemsel c¢alismalarla
incelenirken, katki maddeleriyle ilgili bulgular daha ¢ok laboratuvar
veya hayvan calismalariyla elde edilmistir. Insanlarda yapilan
arastirmalar ise sinirlidir (Whelan ve ark., 2024). Ultra islenmis
besinlerin yogunlukla yer aldigi diyetlerin tiiketimi sonucunda
bagirsak hastaliklarinda artis oldugunda dair artan kanitlar
bulunmaktadir. Bazi gida katki maddelerinin (emiilgatorler,
tatlandiricilar, renklendiriciler ve nanopartikiiller) bagirsak
mikrobiyotasin1 ve gecirgenligini degistirerek kronik bagirsak
inflamasyonunu tegvik ettigi diisiiniilmektedir.
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Nitritler ve Nitrozaminler

Ultra islenmis besinlerde yaygin olarak bulunan nitritler ve
bunlardan olusan nitrozaminler, kanser gelisimiyle dogrudan
iligkilendirilen giiclii kimyasallardir. Nitritler, islenmis et gibi
gidalarda koruyucu olarak kullanilirken, mide asidik ortaminda veya
yliksek sicaklikta pisirme sirasinda nitrozaminlere dontiserek
kanserojen etki gostermektedir. Nitrozaminler karacigerde
metabolize edilirken reaktif metabolitler olusturarak DNA’ya
baglanir ve DNA hasarina yol agar, bu da mutasyonlara ve genetik
bozulmalara neden olur. Ayni zamanda, nitrozaminlerin
metabolizmasi sirasinda olusan toksik ara iirlinler, serbest radikal
iiretimini artirarak oksidatif strese ve kronik inflamasyona neden
olur. Bu siireg, bagisiklik sistemini zayiflatarak kanser hiicrelerinin
taninmasini ve yok edilmesini zorlastirir. Nitritler ve nitrozaminler
bagirsak mikrobiyotasini da olumsuz etkileyerek faydali bakterilerin
azalmasina ve toksik bilesiklerin birikmesine yol agar; bu durum,
ozellikle kolon kanseri riskini artirir. Ayrica, nitrozaminlerin
epigenetik mekanizmalar tizerinde etkisi, tiimdr baskilayici genlerin
susturulmasina ve onkogenlerin aktivasyonuna neden olarak kanser
gelisimini hizlandirir. Hormon metabolizmasini etkileyerek hormon
duyarli kanser tiirlerini tetikleyebilen nitrozaminler, hiicre
proliferasyonunu da artirarak tiimor biliylimesine katki saglar. Tim
bu mekanizmalar, nitrit ve nitrozaminlerin mide, kolon, karaciger ve
pankreas kanserleri gibi ¢esitli kanser tiirleriyle iliskilendirilmesine
yol acmaktadir. Bu nedenle, nitrit icerigi yiiksek ultra islenmis
gidalarin tiiketiminin sinirlandirilmasi, kanser riskinin azaltilmasi
acisindan kritik bir 6neme sahiptir (Ghasemi, M.ve ark. 2024).

Nitrozaminler (NA), nitrozlastirict ajanlarin reaksiyonlari
sonucu olusan ve 6zellikle islenmis et {iriinlerinde bulunan dogal
kanserojen bilesiklerdir. NA'lar, genotoksik ve kanserojen 6zellikleri
nedeniyle 6zofagus, akciger, mesane, mide ve kolon kanserleri gibi
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cesitli kanser tiirleriyle iliskilidir. N-nitrosodimetilamin ve N-
nitrosodietilamin, Uluslararas1 Kanser Aragtirmalar1 Ajansi1 (IARC)
tarafindan insanlar i¢in muhtemelen kanserojen (Sinif 2A) olarak
siiflandirilmistir. NA'lar tiikketim sonrasi bagirsakta hizla emilir,
karaciger ve diger organlara dagilarak biyotransformasyona ugrar;
ozellikle CYP enzimleri tarafindan katalize edilen a-hidroksilasyon,
DNA mutasyonlarina ve kanserojen etkilere yol agabilen reaktif ara
irlinler olusturur. Hayvan ¢alismalari, karaciger ve solunum
yollariin sik hedef oldugunu gdstermis, ancak insan c¢aligmalari
tirler aras1 farkliliklar nedeniyle tutarli sonuglar sunamamustir.
NA'lar ayrica transplasental transfer yoluyla fetusa ulasip lireme ve
gelisim toksisitesine neden olabilir. Islenmis kirmiz1 et tiiketimiyle
DNA O6-alkilguanin mutasyonu ve kolorektal kanser arasinda bir
iligki bulunmustur (Ghasemi, M.ve ark. 2024).

Yapay tatlandiricilar, Renklendiriciler ve Emiilgatérler

Ultra islenmis besinlerde kullanilan yapay tatlandiricilar, diistik
kalorili olmalarina ragmen metabolik siiregleri etkileyerek kansere
neden olabilecek ¢esitli mekanizmalara yol agabilir. Bu
tatlandiricilar, bagirsak mikrobiyotasini olumsuz etkileyerek faydali
bakterilerin azalmasina ve zararli bakterilerin artmasina neden olur,
bu da bagirsak inflamasyonu ve kansere neden olan toksik
metabolitlerin birikmesiyle sonuglanir. Bagirsak gecirgenligini
artirarak inflamatuar stirecleri tetikleyen yapay tatlandiricilar,
inflamatuar sitokinlerin salintmini artirarak DNA hasarina ve timor
mikrogevresinin gelisimine katkida bulunur. Ayrica,
metabolizmalar1 sirasinda serbest radikal iiretimini artirarak
oksidatif strese yol agabilirler; bu durum DNA mutasyonlarini ve
kanserojenik siiregleri tetikler. Yapay tatlandiricilar, epigenetik
degisikliklere neden olarak tiimor baskilayict  genlerin
susturulmasina veya onkogenlerin aktivasyonuna yol acgabilir. Bazi
yapay tatlandiricilarin metabolize edilmesi sirasinda nitrozamin gibi
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kanserojen bilesikler olusabilir ve bu durum DNA hasarini1 daha da
artirabilir. Ayrica, hormon benzeri etkiler gostererek Ostrojen ve
testosteron gibi hormonlarin dengesini bozarak, 6zellikle kolon,
pankreas, meme ve prostat kanseri gibi kanser tiirlerinin gelisiminde
rol oynadigin1 gostermekte ve bu maddelerin tiiketiminin dikkatle
sinirlandirilmasii 6nermektedir (Li ve ark., 2024, Chen ve ark.,
2024).

Paketleme Siireci/Indirekt kontaminantlar

Plastik besin temas malzemeleri, besin isleme ekipmanlarindan
ve ambalajlardan gidaya gegebilen cesitli kimyasallar icerir. Bu
gecis, yiksek sicaklik, yagl veya asidik igerikler, uzun depolama
stireleri ve kiiciik ambalaj boyutlar1 gibi kosullarda artar ve bu durum
UiBde yaygindir. Bu iiriinler arasinda bisfenol A (BPA), orto-
ftalatlar ve per- ve poliflorlu alkil maddeler (PFAS) gibi insan
sagligina zararli maddeler bulunmaktadir. Bu grupta yer alan bazi
bilesikler endokrin bozucular olarak siniflandirilirken, digerleri
mutajenik, kanserojen veya {iireme toksikolojisine sahiptir
(Zimmermann ve ark., 2022; Geueke ve ark., 2023).

Islenmis besin paketleri, insiilin direncini ve oksidatif stresi
tetikleyen bisfenoller gibi plastik molekiiller icerir. Yogun 1s1 ve
ekstriizyon islemleri, oksidatif stres ve insiilin direnciyle iliskili olan
akrilamid gibi zararli maddeler iiretmektedir. Artan glisemik yanut,
azalan tokluk hissi ve diisiik termik etki, bu besinlerin hastaliklar ve
erken Olim riskini artirmasinin 6nemli nedenleri arasindadir
(Buckley ve ark., 2019; Zhang ve ark.,2018).

Olas1 mekanizmalar endokrin sistem bozukluklari1 ve hormonal
dengesizlikler, genotoksik etkiler DNA hasar1, oksidatif stres, kronik
inflamasyon, bagirsak  mikrobiyotasinin  bozulmasi, lipid
metabolizmasi1 ve enerji dengesi, detoksifikasyon yollarininin asiri
yiiklenmesi ve epigenetik etkiler yer almaktadir. Ultra islenmis
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gidalar ve paketleme siire¢lerinde kullanilan bisfenol (6zellikle
BPA) ve fitalat gibi kimyasallar, ¢esitli metabolik mekanizmalar
yoluyla kanser riskini artirmaktadir. Bu maddeler, endokrin bozucu
kimyasallar olarak hormon dengesini bozarak Ostrojen benzeri
etkiler gosterir ve hormon duyarli kanserlerde hiicresel biiyiime ve
proliferasyonu artirir. Ayrica, metabolizmalar1 sirasinda serbest
radikaller tireterek oksidatif stres ve DNA hasarina yol acar, bu da
genetik mutasyonlara ve epigenetik degisikliklere neden olabilir.
Paketleme kaynakli kirleticiler, bagirsak mikrobiyotasini olumsuz
etkileyerek faydali bakterilerin azalmasmma ve bagirsakta
inflamasyona yol agarken, toksik metabolitlerin birikmesi kolon
kanseri riskini artirir. Ultra islenmis gidalarin yiiksek yag, seker ve
sodyum icerigi ise obeziteye yol acarak yag dokusu kaynakli
inflamasyonu tetikler ve leptin gibi pro-inflamatuar hormonlarin
seviyesini artirir. Ayn1 zamanda bu kimyasallar, insiilin direncine ve
metabolik sendroma neden olarak hiicresel biiylime faktorlerini
(6rnegin, IGF-1) aktive eder, bu da tiimor hiicrelerinin biiylimesini
destekler. Bisfenol ve fitalatlarin karaciger detoksifikasyon
kapasitesini asarak toksik metabolitlerin birikmesine yol agmasi ise
karaciger kanseri riskini artirir. Bu kimyasallarin neden oldugu
epigenetik degisiklikler, tiimor baskilayict genlerin susturulmasina
veya onkogenlerin aktivasyonuna yol agarak kanser gelisiminde rol
oynar. Tiim bu mekanizmalar, ultra igslenmis besinler ve paketleme
kaynakli kimyasallara maruziyetin kanser riskini artirdigini ve bu
maruziyetin  smirlandirilmasinin =~ biiyiilk ~ 6nem  tasidiginm
gostermektedir (Ighalo ve ark., 2024).

Spesifik Kanser Tiirleri ile iliskiler

Ultra islenmis besinlerin tiiketimi ile gastrointestinal kanserler
arasindaki iliski, cesitli kohort ve wvaka-kontrol caligmalariyla
incelenmistir (Fiolet ve ark., 2018; Wang ve ark., 2022; Zhong ve
ark., 2023; El Kinany ve ark., 2022; Romaguera ve ark., 2021; Fliss-
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Isakov ve ark., 2020). Calismalarin ¢ogu kolorektal kansere (KRK)
odaklanirken, yalnizca bir tanesi pankreas kanserini ele almistir
(Zhong ve ark., 2023). Kohort caligsmalari, ultra islenmis besin
tiketiminin en yiiksek diliminde KRK riskinin anlamli sekilde
arttigin gostermistir; erkeklerde 6zellikle distal kolon kanseri i¢in
bu risk daha belirgin olup (HR 1.72), kadinlarda anlamli bir iliski
saptanmamistir (Fiolet ve ark., 2018; Wang ve ark., 2022). Vaka-
kontrol calismalari, UIB’nin en yiiksek tiiketim diliminde KRK
riskinde %30-40 artis oldugunu belirtmistir (El Kinany ve ark.,
2022; Romaguera ve ark., 2021). Pankreas kanseriyle ilgili yapilan
bir ¢aligmada, yiiksek ultra igslenmis besin tliketiminin pankreas
kanseri riskini artirdig1 rapor edilmistir (Zhong ve ark., 2023). Ultra
islenmis besinler ayrica kolon, meme, prostat, karaciger ve
endometriyal kanserlerle iliskilendirilmistir; bu iliskiler diistik lif
icerigi, isleme sirasinda olusan kimyasallar, hormon dengesizlikleri,
obezite ve bagirsak mikrobiyotasindaki degisim gibi faktorlere
dayandirilmistir. Bagirsak mikrobiyotasina yonelik g¢alismalarda,
ultra islenmis besin tiikketiminin Lachnospira ve Roseburia gibi
tirlerin azalmasi, Shigella ve Bifidobacterium gibi tiirlerin
artmastyla baglantili oldugu, mikrobiyal ¢esitliligi olumsuz
etkiledigi bulunmustur (Hidalgo-Cantabrana ve ark., 2017; Cuevas-
Sierra ve ark., 2021; Garicia Vega ve ark., 2020). Bu etkilerin
cinsiyet ve bireysel faktorlere gore degisebilecegi belirtilmistir. Ultra
islenmis besinlerin kansere neden olabilecek mekanizmalari
arasinda oksidatif stres, kronik inflamasyon, DNA hasar1, epigenetik
degisiklikler ve mikrobiyota kaynakli metabolitler yer almaktadir
(Sekil 1).
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Sekil 1. Ultra islenmis besin igerikleri ve kanser ile iliskili oldugu

mekanizmalar

Sonuc ve Oneriler

Kanser gelisimi, birden fazla biyolojik mekanizma araciligiyla
desteklenmektedir. Siirekli diisiik seviyeli inflamasyon, bagisiklik
sistemini zayiflatarak DNA hasarini artirir ve timor mikrogevresini
destekleyen bir ortam olusturur. Oksidatif stres, serbest radikallerin
artistyla hiicrelerde oksidatif hasara neden olur ve DNA
mutasyonlarini tetikleyerek kanserojenik siirecleri baglatir. Hormon
dengesizlikleri, 6zellikle Ostrojen ve testosteron gibi hormonlarin
anormal seviyeleri, hormon duyarli kanser tiirlerinin (6rnegin, meme
ve prostat kanseri) gelisimine katkida bulunur. Ayrica, genetik
mutasyonlar ve epigenetik degisiklikler (DNA metilasyonu, histon
modifikasyonlar1 gibi) timdr baskilayic1 genlerin susturulmasina
veya onkogenlerin aktivasyonuna yol acarak kanser riskini artirir.
Bagirsak mikrobiyotasindaki dengesizlikler inflamasyonu artirarak
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toksik metabolitlerin birikmesine ve bagisiklik sisteminin
zayiflamasina neden olabilir. Kanser hiicreleri enerji ihtiyacim
kargilamak igin glikoz tiiketimini artirirken (Warburg etkisi), lipid
peroksidasyonu hiicresel zar hasarina yol agarak kanser hiicrelerinin
bliyiimesini destekler. Bagisiklik sisteminin baskilanmasi ise
anormal hiicrelerin taninmasmi ve yok edilmesini zorlagtirarak
kanser gelisimine olanak saglar. Tiim bu mekanizmalar, kanser
olusumunun karmasik bir biyolojik siire¢ oldugunu gostermektedir.

Ultra islenmis besinler, ¢esitli mekanizmalar lizerinden kanser
riskini artiran biyolojik siireglere dahil olmaktadir. Yiiksek seker,
doymus yag ve trans yag igerikleri, inflamatuar stirecleri tetikleyerek
kronik inflamasyona yol agarken, paketleme materyallerinden
salinan bisfenol ve fitalatlar gibi endokrin bozucu kimyasallar da
inflamasyonu destekler. Isleme sirasinda olusan akrilamid,
heterosiklik aminler ve polisiklik aromatik hidrokarbonlar gibi
kimyasallar serbest radikal {retimini artirarak oksidatif stres
seviyelerini ytkseltir. Ayrica, paketleme kaynakli kimyasallar,
hormon benzeri etkiler gostererek dstrojen reseptorlerini aktive eder
ve hormon duyarli kanser tiirlerinin riskini artirir. Ultra islenmis
besinlerin diistik lif icerigi, bagirsak mikrobiyotasinin dengesini
bozarak faydali bakterilerin azalmasina ve bagirsak inflamasyonuna
yol acar, bu durum toksik metabolitlerin birikmesiyle kolon kanseri
riskini ytlikseltir. Bu besinlerin enerji yogunlugu yiiksek oldugu i¢in
doymus yag ve seker icerikleri obeziteye neden olur; obezite ise
leptin diizeylerini artirarak inflamasyonu destekler ve kanser riskini
yiikseltir. Son olarak, UIB’deki katki maddeleri ve kimyasallar,
DNA metilasyonu ve histon modifikasyonlar1 gibi epigenetik
degisikliklere neden olarak gen ekspresyonunu etkiler ve
kanserojenik siirecleri destekler.

Ultra iglenmis besinler ile kanser tiirleri arasindaki spesifik
mekanizmalarin anlasilmasi icin, UIB’nin giinliik ve birikimli
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tilketim diizeylerinin saptanmasi, giinliik enerji ve besin Ogesi
alimina katkilari, besin igleme siirecinde besine eklenen ve isleme
stirecinde  besinde olusan zararli bilesiklerin tiikketim ile alim
miktarlariin saptanmasi, viicuda alinan her bir bilesigin metabolize
olma siireglerinin belirlenmesi gerekmektedir. UiB'lerin bir arada
tiketilmesi sonucunda her besinde gerceklesen kimyasal
reaksiyonlar ve bu bilesiklerin birlikte tiiketilmesiyle ortaya
cikabilecek riskler tam olarak bilinmemektedir. Bdylece UIB ve
kanser arasindaki iligkiler kohort diizeyinden c¢ok metabolizma
diizeyinde tartisilabilecektir. Insanlarin UIB’ye maruziyetini ve buna
bagli olumsuz saglik etkilerini en aza indirmek i¢in gida giivenligini
diizenleyen yasal ve diizenleyici cergevelerin giiclendirilmesi
elzemdir.
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