SAGLIK VE YASAM

Dog. Dr. Tirkan Yigitbasi

aglkl beslenmeye karsi top-
lumun artan ilgisi nedeniyle
yillardir sosyal medyada kan
yaglari konusu tartigiliyor
ancak sadece yumurtada
bulunan kolesterol konusun-
da bile fikir birligine varilabilmis degil.
“Yumurta kolesteroltiimtiz( yikseltiyor;
hic yemeyelim” ile “Gunde en az 2
tane yemeliyiz” arasinda gidip gelen
tartismalar devam edip gidiyor.

Kolesterol hiicre membranlarinin yapi
maddesidir. Dolayisiyla membranin
buttinlugu ve hicrenin yasami koleste-
roltn varligina baghdir. Erkek ve kadin
arasindaki farkliliklari saglayan cinsiyet
hormonlar (testosteron ve &strojen)
kolesterolin &ncul maddesidir. Yine
D vitamini, aldosteron ve progesteron
gibi steroid hormonlarinin ve kortizolun
sentezleri  kolesterolden bagliyor.
Kolesteroliin yikim Urdnud olan, safra
asitleri olmasaydi lipidlerin sindirim ve
emilimi olamazdi. O halde niye “sifir
kolesterol” cabasi icindeyiz? Ustelik
hicrelerde ginde 1000 mg kolesterol
sentezleniyor. Eritrosit ve trombosit gibi
gekirdeksiz hucrelerin digindaki butin
htcreler kolesterol sentez ediyorlar. Gida
kaynakli emilen kolesterol ise giinde sa-
dece 200-300 mg civarinda. Trigliserid
(TG) igin “En az kolesterol kadar zararli”
benzeri dikkat ¢ekici haber bagliklari
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atiliyor. Yemeklerdeki yagl ¢cok aza
indirmemiz gerekiyor ¢unku trigliserid
degerlerini yukseltiyor deniyordu. Yeni
basliklar ”Karbonhidratlara dikkat edelim
TG'i yUkseltme konusunda yaglardan
daha tehlikeliler” diyor.

Aslinda konuya biyokimyasal agidan
baktigimizda, karbonhidratlar mesela
¢ok sevdigimiz hamur iglerini yedigimiz-
de; sindirilip emilen gidalar, glikoliz ve
sitrik asit ddéngusu Uzerinden enerjiye
doéntsur. Enerji ihtiyacindan fazlasini
aldigimizda, karbonhidratlar asetil KoA
Uzerinden yag asitlerine, yag asitleri de
gliserol ile birleserek TG’e donusUyor.
Sonug olarak yag olarak alsak da,
karbonhidrat olarak alsak da fark etmez.
Harcayacagimiz enerjiden fazla alinan
kalori TG duzeyini yUkseltir.

Bu yazida 6ncelikle kalp hastaliklari
ile daha fazla iligkilendirilen kolesterol
daha sonra trigliserid (TG) siraslyla ele
alinmistir. Bunlarla ilgili olarak “Kolesterol
ve TG nedir ne ise yarar? Yikseklikleri
zararlt midir? Yuksekliklerine neden
olan faktdrler nelerdir? Yiiksek TG ve
kolesteroltin belirtileri nelerdir? Dustik
olmalar kalp-damar hastaligi olasihigini
azaltir mi? Tok iken kolesterol ve TG
tahlili yaptirabilir miyiz? Bu analizler
ne siklikta bakilmalidir? Kan lipidleri
hangi degerlerde olmalidir? Ne kadar
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yukselmeleri risk yaratir?” gibi merak
edilen sorulara medyatik olmayan bir
bakis agisi ve olabildigince anlasilir bir
dille yanit verilmeye calisiimistir.

Kolesterol

Kolesterol steroid yapill bir alkolddr, ek
gruplari nedeniyle lipid ¢zelligi gosterir.
Birgcok hormonun éncul maddesidir.
Kolesterol diger lipidler gibi suda
¢bzlnmediginden kanda tek basina
tasinamaz. Lipoprotein adi verilen 6zel
yaplilar icinde kan ve dokular arasinda
dolanir. Bu yapilar icindeki ¢zel protein
ve diger molekullerdeki farkliliklara
bagl olarak HDL- kolesterol (HDL-K)
ve LDL- kolesterol (LDL-K) isimleri ile
anilir. LDL-K kolesteroll karacigerden
dokulara, HDL-K de dokulardan karaci-
gere tasir. Dokulardan kana bosaltilan
kolesteroll HDL-K toplar. Kanda azalan
kolesterol nedeniile LDL-K artmayacag!
icin arterlerdeki daralma ve tikanma
ihtimali azalr.

Kolesterol kanda normalden fazla bulun-
masl halinde damarlarda birikerek damar
sertlesmesine (ateroskleroz) ve koroner
arter hastaliklarina (KKH) yol agar. Bazen
de safra pigmentleri ile birleserek safra
taslarinin olusumunda rol oynar.

Yiksek kan kolesteroliinin zararlarindan



bahsedilirken s&z konusu olan “kétu
kolesterol”, yani dusiUk yogunluklu lipop-
rotein (low density lipoproteins LDL-K)
tarafindan tasinan kolesterol dizeyidir.
Ytksek yogunluklu lipoprotein (high
density lipoproteins HDL-K) tarafindan
tasinan kolesterola “iyi kolesterol” denir.
Damar duvarinda biriken LDL-K’nin
tasidigr kolesteroldur. LDL-K yUksekligi
damar sertligine yol acarken, HDL-K yUk-
sekligi damar sertligini engellemektedir.
HDL-K 6zellikle kadinlarda hormonal ne-
denlerden dolayi ylksek olup menapoz
ile birlikte dugsmeye basglar, erkeklerde
ise HDL-K genelde dusuktur.

Kan kolesterol duzeyleri kalitsal ve
cevresel faktorlerin etkisiyle olusur.
Beslenme sekli, sismanlik, sigara i¢imi
ve fizik aktivite cevresel faktorler icinde
en dnemlileridir.

Fiziksel aktivite azligi LDL-K Kolesterol
duzeyinizin artip HDL-K Kolesterol du-
zeyinizin dusmesine yol acar. Kalitimsal
yani genetik kolesterol yuksekligi erken
yasta kalp krizine neden olur. Ayrica se-
ker hastaligi, guatr, bazi ilaglar ve diger
bazi nedenler de kolesterol yuksekligine
neden olur.

Kolesterol yUksekligi; biriktigi damarin,
besledigi organa gore farkli belirtiler
gosterir. Yuksek kolesterol belirti vermeye
basladigi zaman zaten damar sertligine
neden olmus demektir. Bu ylzden 20
yasindan itibaren her bes yilda kolesterol
Olgimu nerilmektedir.

Kan kolesterol dlzeyinin diyetle veya
ilaclarla dusdrdlmesinin kalp hastaligi
bulunmayanlarda hastaligin olusma
olasiligini azalttigi, kalp hastaligr bu-
lunanlarda da yasam stresini uzattigi
kesin olarak gdsterilmistir. Bu nedenle
kan kolesterol dizeyini ddsdrmek igin
yapilan Gneriler dikkate alinmalidir.

Turk Kardiyoloji Dernegi'nin “dislipidemi
tedavi kilavuzuna” gore kolesterol ve
LDL-K duzeylerini dusutrdlmesi ile
ilgili kesin fikir birligi saglanan onerileri
asagida siralanmistir.

* Doymus yag ttketimini azaltin

e Trans yag tUketimini azaltin

* Bitkisel yaglarla zenginlestirilmis
besinleri tiketin

* Fazla kilolarinizdan kurtulun

* Alkol tUketimini azaltin

e Seker tUketimini azaltin

» Fiziksel aktivite aligkanliginizi pekistirin

Turk Kardiyoloji Dernegi, trans yag
tketilmemesini , doymus yagdlar yeri-
ne, bitkisel yaglarin tercih edilmesini
oneriyor. Doymus yaglar hayvansal
kdkenli yaglarda, tekli doymamis

yaglar zeytinyaginda, ¢oklu doymamis
yaglar aycicek ve misir yaginda bulunur.
Diyetteki doymus yaglar kan kolesterol
dutzeyini artirir,

Diyette doymus yaglar yerine coklu
doymamis yaglarin (misir yagi gibi)
bulunmasi durumunda kanda LDL-K ve
HDL-K ‘tn azaldigi, doymus yag yerine
tekli doymamis yaglann (zeytinyagi)
tuketilmesinin HDL-K'U degistirmeden
LDL-K ddzeyini azalttigi bildirilmistir
(Oguz Kayaalp, 2000). Ancak arasi-
donik asidin éncul maddesi olan ¢oklu
doymamis yaglarin eksikligi de insan
organizmasina ciddi zararlar verir. Kalp
damar hastaliklar agisindan sadece
kolesterol dlizeyinde artma degil, damar
sertligini engelleyen HDL-K duzeylerin-
deki azalma da 6nemlidir. TG yUksekligi,
diyabet, obezite, bazi ailevi dislipidemiler,
sigara, sedanter yasam, baziilaglar (oral
kontraseptif, beta adrenerjik blokérler,
anabolik steroidler) HDL-K dlzeyinde
azalmaya neden olarak kalp damar
hastalik riskini arttinir. Spesifik bir HDL-K
hedef degeri bulunmamakla birlikte Ttrk
ve Amerikan Kardiyoloji Dernegdi'nin
Onerilerine gore; HDL-K'Un erkeklerde
40mg/dL'nin kadinlarda da 50mg/dL’nin
lizerine ¢ikanimasina ¢alisiimalidir.

Trigliserid (TG)

Trigliserid bir alkol olan gliserol ve 3
tane yag asidinin buna baglanmasi ile
meydana gelen bir depo yagidir. TG
vUcuttaki enerjinin depo formudur. Yani
vlcutta enerji fazlasi olarak alinan ve
kullaniimayan karbonhidrat ve diger
molekuUller TG olarak depolanir. Eger
zor sartlarda besin bulamazsak depo
enerji olarak TG'ler hayatimizi kurtarabilir.
Ancak bu denge ¢ok 6nemlidir. Fazla
TG’in anlami da obezitedir.

TG yUksekligi toplumumuzda Ug kisiden
birinde gézlenmektedir. Normal olarak
TG’in 150 mg/dI'nin altinda olmasi bek-
lenmektedir. TG'ler cok fazla yukseldigin-
de, organlarda depolaniyor yani organ
yaglanmasina neden oluyor. Pankreas
yaglandiginda; biriken yaglar pankreas
hicrelerinin 8lumune neden olabiliyor.
TG degeri 400-800 mg/dl olan kisilerde
akut pankreatit gelisebilir. TG duzeyi 800
mg/dLyi gectiginde pankreatit riski klinik
acidan énem kazanir.

TGyUkselmesidurumunda, aynizamanda
kalp hastaliklari ve kalp krizlerinin arttigi
biliniyor. Zira TG yUkseldigi zaman HDL-K
ve LDL-K yapisindaki TG yUzdesi artiyor.
Bu molekdller daha siki hale geliyorlar
yaniyapisal olarak kugultyorlar. Kigulen
LDL-K damar duvarina daha kolay zarar
veriyor. Ki¢ulen HDL-K yani iyi kolesterol
de bdbreklerden daha hizli atilyor.
Genetik yatkinlik, obezite, tip 2 diyabet,
alkol tuketimi basit karbonhidratlardan

zengin diyet, bobrek hastaligi, hipotiroidi,
gebelik (gebeligin son t¢ ayinda fizyolojik
TG konsantrasyonlari ikiye katlanir) TG
dlzeyini yUkseltir. Bunlarin yaninda
bircok ilag (Kortikosteroitler, agizdan
alinan 6strojenler, tamoksifen, antihiper-
tansifler, tiyazitler, safra asidi baglayici
recineler, siklosporin, psikotropik ilaglar,
fenotiyazinler, ikinci kusak antipsikotikler)
TG yutksekligine neden olur.

TG'i yuksek olan kisi seker, un ve yagd
tUketirken cok dikkatli olmalidir. Alkol,
hazir meyve sulari ve mesrubatlar bu
Kigiler igin uzak durulmasi gereken
gidalar sinifinda kabul edilmelidir. Yasam
tarzi yonetiminin TG dUzeyleri Gzerine
etkisi kesin olarak ortaya konmustur.
Kilo kaybiyla birlikte orta yogunlukta
dtzenli fiziksel aktivite programi TG'yi
%20 ila %30 arasinda azaltabilmekte
olup obezite, metabolik sendrom veya
tip 2 diyabeti olan hastalarin hepsi igin
zorunlu olmaldir.

Kan Lipid Profili

Kan lipit profili dedigimiz kolesterol, TG,
HDL-K ve LDL-K tahlilleri her hangi bir
risk faktdru yoksa 5 yilda bir yaptirilabilir.
Bu analizler igin tercihan 12 saatlik aglik
aranir. Yemek yedikten sonra 1 saatigin-
de TG yUkselir Oysa kolesterol tokluktan
bu kadar hizli etkilenmez. Dolayisiyla
tok iken de kolesterol tahlili yaptirabiliriz.
Kolesterol ve HDL-K diizeylerinin aclik ve
tokluk degerleri arasinda sadece birkag
mg/dL fark oldugu igin bu parametreler
icin aclik sart degildir. Ancak TG analizi
acken yapilmalidir. Eger TG<400 mg/dl
ise LDL-K hesaplanmasi i¢in Friedewald
formUla (LDL-K = [Total kolesterol] —
[HDL-K]- [Plazma TG/5] kullanilir. Bu
formulde TG de oldugundan tokluk
kaninda bakilan TG ve dolayisiyla LDL-K
sonuglarn etkilenecektir.

Sonug olarak; TG ve kolesterol bizim
icin yasamsal 6neme sahip molekuller,
onlar olmadan yasayamiyoruz ancak
kanda yUkselmeleri de saghgimizi tehdit
ediyor. “Azi karar fazlasi zarar” felsefesi
ile kararinda tutmak, her konuda oldugu
gibi, kan yaglari icin de gereklidir.
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