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ACIKLAMALAR

KOD 726TR0014

ALAN Aileve Tuketici Hizmetleri
DAL/MESLEK Alan Ortak

MODULUN ADI Beslenme Sorunlari

MODULUN TANIMI

Beslenmeye bagl1 hastaliklarin ve dogustan metabolizma
hastaliklarinda bes enme ilkelerinin arastirilip 6grenilmesini
saglayan bir 6grenme materyalidir.

SURE

40/16

ONKOSUL

On kosul yoktur

YETERLIK

Ozel beslenme uygulamasi gerektiren durumlarda yeterli ve
dengeli bedenmeyi saglamak.

MODULUN AMACI

Genel Amag

Uygun ortam ve kosullar saglandiginda 6zel bed enme
uygulamasi gerektiren durumlarda yeterli ve dengeli
beslenmeyi beslenme ilkeleri dogrultusunda saglaya
bileceksiniz.

Amaclar

1. Yetersiz ve dengesiz bedenmeye bagli hastaliklar
beslenme ilkel erine gore incel eyebil eceksiniz.

2. Dogustan metabolizma hastaliklarinda beslenme
ilkelerini inceleyebileceksiniz.

EGITIiM OGRETIM
ORTAMLARI VE

Sinif ortaminda; internet, yazili, gorsel yayinlar, tepegoz,
konuylailgili afis, brosir vb.

DONANIMLARI
Modultn icinde yer alan, her faaliyetten sonra verilen
olcme araclar ile kazandiginiz bilgileri 6lgerek kendi

.. kendinizi degerlendireceksiniz.

OLCME VE . - L

DECGERL ENDIRME Ogretmen, modul Un sonunda, size 6lgme araci ( test, coktan

secmeli, dogru-yanlis, v.b ) kullanarak modil uygulamalar:
ile kazandigimiz bilgi ve becerileri 6lgerek
degerlendirecektir.







GIRIS

Sevgili Ogrenci,

Vicudun biytyip gelisebilmesi, yeni hicrelerin olusumu ve saglikli bir yasam
surdirmek icin besinlerin yeterli ve dengeli alinmasi gerekir. Besinlerle alinan ve viicutta
cesitli gorevleri olan besin 6geleri yetersiz aindiginda ¢esitli saglik problemleri ortaya cikar
dolayisiyla bilyiime ve gelisme yavaslar.

Cagimizda, yetersiz ve dengesiz beslenme sonucunda, protein-enerji yetersizligi
hastaliklari, ragitizm, anemi ve bazi vitamin yetersizligi hastaliklari gorilmektedir. Bu
hastaliklarin nedenlerinin basinda beslenme egitiminin yetersizligi gelmektedir.

Bazi nedenlerle alinan besin Ggeleri, viicuda yarar saglayamaz. Bu da dogustan var
olan metabolizma hastaliklardan kaynaklanmaktadir. Bu tir hastaliklarda diyet tedavis
uygulanarak kisilerin saglikli bir yasam stirdirebilmes hedeflenmektedir.

Bu modilde sizlere; besin Ogeleri yetersizliginde olusabilecek saglik sorunlari,
dogustan gelen metabolizma hastaliklarinin dzellikleri, hastaliklarin belirtilerini tamma
uyulacak besdenme sekli ve uygulanacak diyetler konusunda bilgiler verilecektir.

Bu modilt basar ile tamamladigimizda besenme sorunlart hastaliklarim arastirma,
ogrenme ve bunlarin diyet 6zelliklerini belirleme ve tamma konusunda yeterliklerine sahip
olacaksiniz.






OGRENME FAALIYETI-1

AMAC

Bu fadliyette kazandirilacak bilgi ve beceriler dogrultusunda gerekli ortam ve kosullar
saglandiginda yetersiz ve dengesiz beslenmeye bagli hastaliklari beslenme ilkelerine gore
inceleyebileceksiniz.

ARASTIRMA

> Yetersiz ve dengesiz besenmeye bagli hastaliklar:, cesitli kaynaklardan
arastirimz.

»  Aragtirdiginiz bilgileri arkadaslarinizla paylasiniz.

1. BESLENMEYE BAGLI HASTALIKLAR

Yetersiz ve dengesiz beslenme nedeniyle olusabilecek sorunlar, bireylerin yagam
kalitesini olumsuz yonde etkiler. Bu sorunlar dogustan olabildigi gibi yanlis ve Kkotl
beslenmeye bagl1 olarak sonradan da ortaya cikabilir.

1.1. Protein Yetersizligine Bagh Hastaliklar

Gunlik diyetle dinan proteinin - miktar ve kalite yoninden gereksinimi
karsilayamamasi sonucu protein yetersizligi olusur. Nedenleri arasinda; ekonomik kosullarin
yetersiz olmasi, dengesiz beslenme, bazi hastaliklar (emilim bozukluklari, bdbrek ve
karaciger hastaliklari vb.) sayilabilir. Uzun slreli protein yetersizliklerinde vicut kendi
dokularindaki proteini kullanmak zorundadir. Bu durum;

> Buytimenin yavaglamasina,

Kilo kaybina,

Halsizlige,

Hastaiklara kars1 direng azalmasina

Hastaiklarda iyilesme siirecinin uzamasina neden ol ur.

YV V V V

1.1.1. Protein Enerji Yetersizligi Hastaliklar: (Malnatrisyon)

Cocuklarin enerji ve besin 8gelerine olan ihtiyaci karsilanamazsa bilytime, gelisme ve
saglik durumu standartlarin altin diiser. Bu duruma genel olarak malnitrisyon adh verilir.



Cocuklarda malnitrisyon tc sekilde gor Gl tr

> M arasmus

Genellikle anne siitiinin yetersizligi, ek besin verilmemesi, verilen besinlerin de
protein kalitesinin dusik olmasi nedenleri ile protein-enerji gereksinimi karsilanmayan
cocuklarda goril ir. Bunun sonucunda dokular yikilmaya baslar, zamaninda tedavi edilmezse
cocuk “bir deri bir kemik” goruntmu alir.

Resim 1.1: Marasmus hastas bir ¢ocugun gor iintiisu
> Kuvasiorkor

Enerji yoninden yeterli fakat protein kalites ve miktar: yontnden yetersiz diyetle
beslenen cocuklarda gordltr. Blylme ve gelisme durur. En énemli belirti, ddemdir. Kandaki
albimin ve serbest amino asitler azalir.

> M ar asmik-K uvasiorkor

Marasmus ve kuvasiorkor hastaliklarinin her ikisine de benzer belirtiler gdsteren
hastaliktir. Cocugun kilosu % 60 eksilir, 6dem (deri altinda su toplanmasi) vardir.

1.1.2. Protein-Enerji Malnttrisyonunun Etkileri

Malnttrisyon, cocuk olimlerinin basta gelen nedenlerindendir. Dogrudan dogruya
olime yol acabildigi gibi vicut direncini azaltarak enfeksiyon hastaliklarinda iyilesmenin
gecikmesine hatta 6l imle sonuglanmasina neden ol abilir.



1.2. Karbonhidrat (CHO) Yetersizligine Bagh Hastahklar

Karbonhidratlar viicudun enerji gereksinmesini karsilayan besin dgelerinden biridir.
Ayni zamanda su ve diger vicut sivilarinin viicutta tutulmasim saglar; ayrica sodyumun ince
bagirsaktan kana gecmesine yardimci olur. Bagirsak hareketlerini de artirarak kabizlig
onler.

Karbonhidratlar, seker ve sekerli besinler basta olmak Uzere tahillarda, kuru
baklagillerde; patates, muz, elma gibi su orani az, kuru madde oram yiksek sebze ve
meyvel erde bulunur.

Fizyolojik gereksinmeyi saglayacak sekilde vicuda karbonhidrat alinmazsa enerjinin
buyik bolimi yaglardan karsilanmak zorunda kalir. Gereginden fazla yag, enerji kaynagi
olarak kullanildigi zaman; kanda keton cisimleri (aseton, asetoasetik asit vb.) denilen
maddeler normalden fazla olusur. Bu duruma ketozis ach verilir. Ketozis durumunda kanda
akali azalir asitlik artar ileri durumda komaya neden olur

Ketozis hastaliginda keton cisimciklerinin cogu vicutta enerji icin kullanilirken geriye
kalan kismu idrarla digar1 atilir; bu durum da enerji kaybina ve kisinin zayiflamasina neden
olur.

Gunlik en az 50 g karbonhidrat alinmasi ketozise karsi koruyucudur. Bireysel
farkliliklar g6z 6ninde bulundurularak ketozisi dnlemek icin yetiskinlerin giinde en az 100-
125 g karbonhidrat almasi 6nerilmektedir.

1.3. Yaglarin Yetersizligine Bagh Hastahklar

V Ucutta sentezl enemeyen, mutlaka disaridan viicuda ainmast gereken bazi yag asitleri
yaglarla birlikte aliir. Linoleik asit ve arasidonik asit gibi elzem yag asitleri; damar
icerisinde yaglarin akciligini saglamada ve hicre zarimn dayamklihiginda 6nem
tasimaktadir. Kiglk cocuklarda ve normal yollarla besenemeyen hastalarda, elzem yag
aditlerinin 6zellikle linoleik asitin eksikligine rastlanmaktadir.

1.3.1. Elzem Yag Asitlerinin Yetersizliginde Olusabilecek Hastaliklar

> Cocuklarda cilt bozukluklar
> Bulytmede durgunluk

Bu belirtilerin diizeltilmesinde linoleik asit etkilidir.

Bunlardan korunmak icin diyetin 6zelligine ve bireysel farkliliklara(yas, cinsiyet,
vicut agirligr ) gore gunlik alinan enerjinin %20-45'inin yaglardan gelmesi saglanabilir.



1.4. Mineral Yetersizligine Baglh Hastahklar

Insan viicudunun % 4-6 kadari mineral maddelerden olusur. Minerallerin biyiik
cogunlugu kemik ve dislerde bulunmaktadir. Diger kismu da yumusak dokularda ve vicut
swvilarinda yer air.

Her bir mineralin viicut yapisi ve calismasinda ayri ayri ve birbiriyle iliskili gorevleri
vardir. Minareler; kemik ve dislerin norma blylmesi, asit-baz dengesinin korunmasi,
kadlarin, sinir sisteminin ve organlarin dizenli ¢alismasi, enzimlerin etkin duruma gelmesi
gibi metabolizma olaylarinda énemli rol oynar.

1.4.1. Kalsiyum Yetersizligi

Kasiyum, vicutta en ¢ok bulunan mineraldir. Kemik ve dislerin yapisini olusturur.
Kadarin gerginliginin saglanmasinda, kalbin ¢calismasinda, gebelik ve dogumdan sonra siit
yapiminda blydk roli vardir. Kemik gelisimi ve yapisi Uzerindeki etkileri nedeniyle
ozellikle bebeklerde ve cocuklarda yeterince kalsiyum alinmasina 6zen gosterilmelidir.
Kasiyum, sit ve sit Urinlerinde, yesil sebzelerde bol miktarda bulunur. Ayrica, badem,
findik gibi kuru yemislerde kalsiyum icerir.

Resim 1.2: Siitte bulunan kalsiyum kemik ve dis yapisim olusturur.

Fazla alinmasi durumunda ise kas guicsizltgl, kireclenme gibi belirtiler gorilebilir.
Y etersizliginde genellikle kemik yapist ileilgili bozukluklar ortaya cikar.



> Osteoporoz

Genellikle orta ve ileri yaslarda gorilen kemik kaybr hastaligidir. Yapilan testlerde,
diyetteki kalsiyum miktar: artirllarak hastaligin énlenemedigi fakat belirtilerinin hafifledigi
gorilmistdr.

Osteoporoz iskeletin zayiflamasina bu yiizden de kemiklerin kolayca kirilmasina yol
acan bir hastaliktir. Hem kadinlarda hem erkeklerde gorilur. 75 yasim gecmis insanlarin
neredeyse yarisi bu hastaliga yakalamir. 90 yasindan dnce erkeklerin % 6'sinda osteoporoz
ylziinden kalca kemiklerinde kirik ya da catlaklar olusur. Bu kirik ya da catlaklarin siradan
olduklar: dusUntlmemelidir; ¢clinkll yashilarda gérilen bu tir rahatsizliklarin iyilesme siirel eri
cok zahmetli ve uzundur. Ayrica hastalikla birlikte iskelet sisteminde bozulmalar, egilmeler
de gordilebilir.

Gebelik ve emziklilikte kalsiyum ihtiyaci artar. Zamaninda artan ihtiyag karsilanmazsa
osteomalasia denilen hastalik ortaya ¢ikar. Bu hastalik D vitamini yetersizligine bagli olarak
dagelismektedir.

Resim 1.3: Osteopor oz hastalig

> Tetani

Normal olarak 100 ml kanda 9-11 mg kalsiyum iyonu vardir. Bu miktar % 9 mg
dustligti zaman hticre zarimn gegirgenligi artarak sinir ve kaslarin fazla uyarilmasina sebep
olur. Bunun sonucunda da sinir hiicreleri ve kaslarda kasilma kramplar ortaya ¢ikar. Bu
durumatetani adh verilir.

1.4.2. Fluorid Yetersizligi
Insan viicudunda az miktarda bulunur. Kemik ve dislerin yapisinda yer alir. Kemik ve

dis sagligim korumada gorevlidir. Dislerin mine tabakasina yerleserek dis clrimelerine karst
dayaniklilig: artirr.



Fluorid vicuda su ile alinmaktadir. Yetersizliginde dis cirimeleri gorilmektedir.
Fazlalig: ise dislerde sararmaya sebep ol ur.

1.4.3. Sodyum ve Potasyum Y etersizligi

Sodyum ve potasyum; sinir ve kaslarin ¢calismasinda, hiicre uyarilmasinda etkili olan,
vicut sivilarinin dengede tutulmasini saglayan minerallerdir; az alindiginda, disar1 atimi da
azalacagindan vicut denges bozulur.

Cesitli hastaliklar, kusma, ishal, asirn terleme ve fazla idrar gibi su kaybi1 durumlar:
sodyum ve potasyum kaybina da neden olur.

Sodyum yetersizliginde; bas donmesi, zihin bulamkligi, kas yorulmas: ve istahsizlik
durumlari ortaya c¢ikar. Bu durumdaki hasta vakit kaybetmeden doktor kontroliine
ainmalidir, doktora hemen gidilemiyorsa hastaya tuzlu su veyatuzlu ayran verilmelidir.

Potasyum yetersizligi; uzun siireli serum tedavilerinde damardan beslenenlerde, uzun
stiren ishalde ve cesitli hastaliklarda gordl Ur. Potasyum yetersizliginde sodyum yetersizligine
benzeyen belirtiler yamnda ciddi saglik sorunlari da ortaya cikabilir. Boyle bir durum, doktor
tedavisini gerektirir.

1.4.4. Magnezyum Y eter sizligi

Magnezyum, blyik bolimi kemik ve dis yapisinda bulunan bir mineraldir. Geriye
kalan kismi isei¢ organlar gibi yumusak dokularda ve viicut sivilarinda bulunmaktadir.

Magnezyumun kaslarin ve sinirlerin  dizenli calismasinda gorevleri  vardir.
Yetersizliginde, sinirlerde asiri uyariima ve iletim bozukluklari nedeniyle tetani durumu
ortaya cikar; kandaki magnezyum miktarimn cok fazla dismes ise sinir sistemi
bozukluklarina bagli olarak titreme ve sarsiimalara yol acar.

Vicutta magnezyum deposu bulundugu icin yetersizligine ¢ok az rastlanmaktadir.
Ancak vicutta meydana gelen cesitli bozukluklar, vicuttan disar1 fazla magnezyum atimina
neden olur bu da magnezyum yetersizligine yol acar.

1.4.5. Demir Yetersizligi

Demir; daha ¢cok hayvansal kaynakli besinlerde, kuru meyvelerde, pekmezde bulunur;
vicutta kan yapimi icin blyUk 6nem tasir. Normal bir yetiskinin vicudunda 3-5 g kadar
demir bulunur. Bunun biytk bir kismu kana kirmizi renk veren hemoglobin yapisindadir.
Kan diginda demir; karaciger, daak ve kemik iliginde bulunur. Yetiskin bir kisinin
karacigerinde 700-800 mg demir depolanabilir.

Cesitli nedenlerle vicuttaki demirin azamasi demir vyetersizligi kansizhgina
(anemiye) - neden olur.



Demir yetersizligi kansizligi (anemisi), hemoglobin diizeyinde diismeye neden olur
buna bagli olarak kanin oksijen tasima yetenegi azalir. Kansiz kisilerde genellikle bas agrisi,
bas donmesi, yorgunluk ve istahsizlik gibi durumlar gérilGr.

> Demir yetersizligi anemisine (kansizligi) yol acan etmenler

o Hayvansal kaynakl1 besinler yerine bitkisel kaynakli besinlerin, 6zellikle
tahillarin fazla tiketilmesi

o Hamilelik ve emzirme doneminde artan ihtiyacin yeterince
karsilanamamasi

o Cesitli hastaliklar ve kanamal ardan sonra artan ihtiyacin karsilanamamasi
o Bagirsak kurtlarinin, bagirsagi emdigi icin kanamaya yol agmasi

o Toprak ve benzeri madde yeme aliskanligi

o Egitim dizeyinin disik olmasindan 6tiri beslenme bilgis yetersizligi

Bu etmenlerin kisa siirede ortadan kaldirilmast miimkiin olamaz. Baz: Ulkelerde, daha
kisa slirede sonug¢ almak amaciyla tahil UrUnleri, demir ilave edilerek zenginlestirilmekte,
baz:1 besinlere ve ekmeklik una belirli oranlarda demir tuzlar: eklenmektedir.

1.4.6. Iyot Yetersizligi

Iyot; troit bezi hormonlarinin diizenli galismasi igin gerekli olan bir mineraldir.
Vicuttaiyot, troit bezi ve kanda bulunmaktadr.

Troit bezinin hormon sagist ve kandaki dizeyi TSH (Troit Uyarict Hormon)
tarafindan denetlenir. Eger TSH fazla salgilanirsa hiicre ¢alismast hizlanir (hipertroidizm)
az salgilanirsa hiicre ¢alismast yavaslar (hipotioidizm).

T =

Resim 1.4: Tiroit bezi

Tiroit bezinden salgilanan hormonlar; iskelet ve sinir sisteminin diizenli ¢alismasinda,
blyUimede gorevlidir. Hormonlarin bu goérevleri yerine getirebilmeleri vicutta yeterli iyot
bulunmasina baglidir.

Tiroit bezi yetersiz calisan Kkisilerde; zihinsel duraklama, hafiza zayiflamas,
kemiklerin bilyimesinde yavaslama gibi durumlar gordildr.

Tiroit bezi fazla calisanlarda ise; sinirlerde asirn uyariima ve huzursuziuk
gorilmektedir.



Tiroit bezinde iyot azaldigi zaman basit guatr hastalig: olusur.

> Basit Guatr

Ulkemizde yaygin olarak gorilmektedir. Iyot; hava, su ve topraktan alinmaktadr.
Bazi1 bolgelerin havasinda ve topraginda yeteri kadar iyot bulunmadig icin bu bolgelerde
yetistirilen yiyeceklerin iyot miktar1 da yetersizdir. Bu bdlgel erde yasayan insanlar da yeterli
iyot alamadigindan Ulkemizde 6zellikle Karadeniz Bélgesinde basit guatr hastaligi yaygin
olarak gorulmektedir.

Ulkemizde ve birgok (lkede guatr hastaligim 6nlemek ve en aza indirmek icin
yemeklik tuzlara iyot ilave edilmektedir. Iyotlu tuzlarin guatr: iyilestirici etkisi yoktur fakat
ileride guatr olusmasini engeller.

Resim 1.5: Basit guatr hastalig
> Kretenizm

Troit bezinin normal gelismemesi veya bozuklugu nedeniyle troit hormonunun
yetersizligi sonucu olusan bir hastaliktir. Bu hastaligin nedenlerinden biri de hamildik
sirasinda annede olusan ileri derecedeki iyot yetersizligidir.

Kretenizm hastaligi bulunan (kreten) cocuklarda; vicutta sekil bozukluklari, clcelik,
sismanlik, dil blydkltgl, karin sisligi ve zek& geriligi gorulmektedir. Kretenizmin, basit
guatrl kisilerde daha ¢ok goriilmesinde iyot yetersizliginin etkis oldugu diistinilmektedir.
1.4.7. Cinko Yetersizligi

Cinko; blyime ve gelismede, proteinlerin  vicutta kullamlmasinda, hicre
béltiinmesinde, yaralarin daha gabuk iyilesmesinde gorevleri olan 6nemli bir mineraldir.

Cinko yetersizliginin; blylime geriligine, istah azalmasina, deride yaralara, eklemlerde
sismelere, karaciger ve dalak blylmesi ile clicelige yol acgtigi tespit edilmistir.

1.4.8. Bakir Yetersizligi

Gunlik diyetle ortalama 2 mg bakir vicuda alinmaktadir. Normal yetiskin viicudunda
ortalama 75-100 mg bakir bulunur; bu ylzden yetersizligine fazla rastlanmaz.
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Bakir minerai, demirin vicutta kullanilmas: icin 6énemlidir. Bakir yetersizliginde
demirin emiliminde ve kanda hemoglobin yapinunda kullanilmasinda yetersizlikler meydana
gelerek demir eksikligi kansizligi goriilebil mektedir.

Cocuklarda gorilen demir eksikligi kansizligimin iyilestirilmesinde demirin yamnda
bakir da verilmesinin dahaiyi sonuc verdigi bildirilmistir.

1.4.9. Manganez Y etersizligi

Yetiskin bir insamn vicudunda yaklasik 20 mg manganez bulunur. Manganez
minerali, baz1 enzimlerin vicut calismasindaki etkinligini artirmada gérevlidir.

Vicutta manganez yetersizliginde (laboratuvar deneylerinde); kemik yapisi ve
bilesiminde degisiklikler, blyimede gecikme, Ureme sistemi ve sinir sisteminde bozukluk ve
¢esitli enzimlerin etkinliginde azalmalar oldugu gérilmistdr.

1.4.10. Krom Yetersizligi

Vicutta az miktarda krom bulunur. Kromun vicut calismasindaki gorevi tam olarak
bilinmemekle birlikte glikozun viicutta kullaniimasinda rolt oldugu gérilmuistir. Kromun,
glikoz metabolizmasina gorevi olan instilin hormonunun etkisini artirdig: distnilmektedir.

Normal gunlik diyetle 200-300 mg krom alinabilmekte ve bu da gereksinimi
karsilamaktadir; bu nedenle yetersizligi cok fazla gorilmemektedir.

1.5. Vitamin Yetersizligine Bagh Hastahklar

Vitaminler; saglikli yasamak, biytyup gelismek icin gereklidir. Hicrelerin dizenli
calismasini ve gorevlerini yerine getirmesini saglayan vitaminlerin bu nedenle 6nemi
blyuktar.

Normal gereksinimden fazla alinan vitaminler, basta karaciger olmak Uzere bazi
organlarda depo edilir. Dokularda ve kanda da belli simirlarda bulunur; yetersizliginde,

depodaki vitaminlerden kullanilir. Viicutta depo yoksa daha kisa siirede yetersizlik ortaya
cikar.

1.5.1. A Vitamini Yetersizligi

A vitamini; blylimede, g6z sagliginda ve hastaliklara karsi diren¢ kazandirmada
Onemli rol olan bir vitamindir.

Biutlin hayvansal kaynakli besinlerde ve daha cok sari-turuncu renkli bitkisel
besinlerde belirli oranlarda bulunur.
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» A Vitamini yetersizliginde olusabilecek hastaliklar

Gece korlugu: Daha cok yetiskin kisilerde gértlen bir goz hastaligidir.
Bu hastaikta, hafif 1sikta ve karanlikta kisinin gbérme yetenegi
azalmaktadir.

Bitot lekeleri: GOz akinda ¢esitli sekillerde ve biyUkl Ukte gorulen beyaz
lekelerdir. Gece korlUgl derecesine gore lekelerin blyukl gl farklilik
gosterir.

Go6z kurulugu ve gbz aki yumusamasi: A vitamini eksikliginde gozyast
bezlerinin yapisi bozulur ve yeterli gozyas: olusamaz. GOzyasinin
olusamadig1 durumda ise gbz yeterince temizlenemeyecegi icin bakteriler
gbze yerlesir. Kornea, goz kapaklari, goz aki, gbz kapag: zarlart kurur,
yapiskanlik, sisme ve kabuklanma meydana gelir. Zamaminda tedavi
edilmezse kornea yumusayarak kalinlasir. ileri durumlarda kornea
yaralanarak korlUkle sonuclanabilir.

Folikiler hiperkeratozi: A vitamini yetersizliginde g6z hastaliklarimn
yaninda deride kuruma, kalinlasma, kabuklanma, deri renginde
koyulasma, kil dokilmesi gibi durumlar gordlir. Bu durum folikiler
hiperkeratozis olarak adlandirilir.

Ayrica A vitamini yetersizliginde; sindirim, solunum, bosaltim ve Ureme sistemleri
organlarimin mukozalar: zayiflar ve direnci azalir. Bu durumda burdara hastalik yapict
etmenler kolayca yerlesehilir. Bunun yamnda kemik ve dislerde bozukluklar ortaya ¢ikabilir.

1.5.2. D Vitamini Yetersizligi

D vitamini; kemiklerin ve dislerin olusumu, blyiytp gelismesi icin gerekli olan bir

vitamindir.

> D Vitamininin yetersiz alinmasanda olusabilecek hastaliklar

Rasitizm: Vicuda yeterli D vitamini ainamadiginda kalsiyum ve fosfor
metabolizmasi bozulur, bu mineraller kemiklere yerlesemedigi icin
kemiklesme olmaz. Bu durumda kemikler yumusar ve dayaniksiz hale
gelir, kolay bukulebilir ve kirilabilir. Bacaklar carpiklasir, bilekler siser,
bel ve gogiis kemiklerinde sekil bozukluklart meydana gelir.

M |
-
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Sekil 1.1: Rasitizmde kemiklerde sekil bozuklugu (X bacak)
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Rasitizm blyimenin hizli oldugu 3-20. aylarda daha ¢ok gorulur, disler gec cikar ve
kolay curdr, bingildaklar daha gec kapanir.

Resim 1.6: Rasitizmde kemik egrilikleri (parantez bacak)

Ragitizmin onlenmesi icin cocuklarin her gin kalsiyum iceren besinler tiketmesi
saglanmalidir. Kalsiyumun en iyi kaynag: siit ve Urdnleridir. Pekmez de iyi bir kalsiyum
kaynagidir. Cocuk, giines 1sinlarimin dik gelmedigi saatlerde ginese gikariimalidir; ¢lnki
guines, D vitamininin ana kaynaklarindan biridir.

o Osteomalasia: Daha cok kadinlarda gorilen bir hastaliktir. Stk dogum
yapan, yeterli ve dengeli beslenmeyen, 6zellikle kalsiyum ve yeterli D
vitamini alamayan kadinlarda daha ¢ok ortaya ¢ikar.

Rasitizme gore kemikler daha fazla yumusar. Kemik yumusamasi ile birlikte sekil
bozukluklar: da ortaya gikar. Bel, bacak agrilar1 ve karincalanmalar gordlr.

1.5.3. E Vitamini Yetersizligi

E vitamini 6zellikle bitkisel sivi yaglarda bulunan bir vitamindir. Normal durumda
eksikligine rastlanmamaktadhr.

E vitamini yetersizliginde, bazi hayvan tirlerinde, kas yorgunlugu ve kas
zayiflamasina rastlanmustir. Yine bazi hayvanlarda E vitamini yetersizliginde karaciger, kalp
ve beyinde ¢ssitli bozukluklarin ortaya ¢iktigr gorulmustir.

1.5.4. K Vitamini Yetersizligi

K vitamini kanin pihtilasmast icin gerekli olan bir vitamindir. Kan pihtilasmasinda
gerekli olan maddenin yapimina yardim eder.

K vitamini yetersizliginde kamin pihtilasmast zorlasir ve pihtilasma siiresi uzar.
Bdylece daha fazla kanama gorul Ur. Bu duruma hemofili adr verilir.
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K vitamini besinlerde yaygin oldugu ve vicutta sentezlendigi icin yetersizligine
normal durumda rastlanmaz

1.5.5. C Vitamini Yetersizligi

Kimyasal adh askorbik asit olan C vitamini; kemik ve dis sagligimi koruyan, damar
sagligr icin etkili ve hastaliklara kars: vicuda direng kazandiran 6nemli vitaminlerden biridir.
Ayni zamanda bazi besin 6gelerinin vicutta kullanilmasina yardimei ol ur.

C vitamini belirli bir sire gereksinmeyi karsilayacak sekilde vicuda alinmazsa
halsizlik, ¢abuk yorulma, istahsizlik, hastaliklara kars: direngsizlik, yaralarin iyilesmesinde
gecikmeler gibi bozukluklar ortaya ¢ikar.

C vitamini yetersizligi ilerledikge bu bozukluklar siddetlenmeye baslar, skorbiit ach
verilen hastalik olusur.

Ileri derecede C vitamini yetersizligi durumunda; viicudun bazi bolgelerinde 6zellikle
kil diplerinde kanamalar, kemik ve dis etinde bozukluk ve agri, kansizlik ve biyume geriligi
gorulur. Hafif darbe sonrasi deri altinda, kas ve kemiklerde kendiliginden kanamalar olusur.
Kanama olusan yerlerde sisme ile birlikte viicutta lekeler goril Ur.

Tedavide, hastaya C vitamini verilerek durum diizeltilmeye calisilir; zamamnda tedavi
uygulanmazsa 6l iimle sonuglanabilir.

Resim 1.7: Skorbut hastaliginda dis bozukluklar1 ve dis eti kanamas

1.5.6. B Grubu Vitaminleri Yetersizligi
B grubu vitaminleri; sinir ve sindirim sistemi sagligi, cilt ve goz saglig: icin gerekli

olan vitaminlerdir. Aym zamanda besin 6gelerinin metabolizmasinin gergeklesmesinde
dolayisiyla enerji olusumunda rol G vardir.
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»  Tiamin (B 1 vitamini) yetersizligi

Tiamin, sinir ve sindirim sistemi sagliginda rolti olan bir B grubu vitaminidir. Hafif
yetersizligi durumunda; yorgunluk hissi, kaslarda zayiflik, bas agrisi, istahsiziik goralir. leri
derecede yetersizligi ise beriberi hastaliginayol acar.

Ozellikle kabuksuz pirincle beslenen Uzakdogu ulkelerinde yaygindir. Bu hastalikta
kalpte, bacaklarda ve vicudun baska yerlerinde 6dem, kalp damar bozukluklari, €l ve
ayaklarda sanci, karincalanma, eklemlerde sisme ve ruhsal dengesizlikler gordldr.
Zamaninda tiamin verilmezse 6limle sonuglanabilir.

Resim 1.8: Beriberi hastalig

> Riboflavin (B 2 vitamini) yetersizligi

Riboflavin, deri ve gbz sagligini koruyan ve besin dgelerinin vicutta kullaniimasinda
rolt olan bir B grubu vitaminidir. Yetersizliginde; idrarla atilan vitamin miktarinda azalma
gordlr.

Riboflavin yetersizligi belirtilerinden baslicalar;; deride, yiz, dudak koselerinde
catlamalar, burun ve burun kenarlarinda yaralardir. ileri derecede yetersiz olmasinda ise;
dilde yara ve iltihaplanmalar, gézde yanma, bulanik gérme, karanlikta gérme bozukluklar
ortaya gikar.

»  Niasin yetersizligi
Niasin; sinir ve dgndirim sistemi saghiginda ve besin Ogelerinin  hiicrede
kullanilmasinda rolti olan bir B grubu vitaminidir. Misir tiketimi fazla, proteinli gida

tiketimi az olan toplumlarda niasin yetersizligine daha ¢ok rastlanmaktadir.

Niasinin hafif yetersizliginde;, halsizlik, istahsizlik, vicutta yanma duygusu, sindirim
bozukluklar: gibi ¢cok belirgin olmayan durumlar meydana gelir.

Ileri derecede niasin yetersizliginde ise pellegra hastaligi ortaya cikar. Sert ve kaba
deri anlamina gelir. Bu hastalikta ellerin tzerinde, boyunda, yuzde, ayak ve dizlerde yanik
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seklinde yaralar olusur. Bu yaralar 6énce sulanmir, daha sonra kuruyarak kabuklasir ve sert bir
gorinum alir. Pellegra belirtileri bazen diger B grubu vitaminlerinin eksikliginde de goril Ur.
Hastaigin agir seklinde, siddetli sindirim bozukluklari, ishal, kusma, agr1 ve iltihaplanma
gordlebilir.

Pellegra hastal1gi, niasin ve diger B grubu vitaminlerinin verilmesiyle iyilestirilir.

»  Folik asit yetersizligi

Ozellikle kansizliga karst koruyucu bir vitamindir. Yetersizligine daha cok
hamilelerde ve ¢ocuklarda rastlanir.

Folik asit yetersizliginde megaloblastik anemi denilen bir kansizlik tir( ortaya cikar.
Bu anemide adyuvar ve akyuvar sayisi azalir.

Folik asit yetersizliginde; deride yaralar, deri renginin degismesi, sindirim kanali
epitelyum dokusunda bozulmalar ortaya ¢ikar.

> B 12 vitamini (kobalamin ) yeter sizligi

B 12 vitamini, sinir sisteminin saglig icin 6nem tasir; ayrica kanda ayuvar yapiminda
rolu vardir.

Yetersizligi, pernisiydz anemi adi verilen bir tir kansizliga neden olur. Yorgunluk,
bas agrisi, bacaklarda agri ve duyu azalmasi, sinir ve sindirim sistemi bozukluklar: gordl Or.

1.6. Besin Alerjileri

Canl1 vicudunun bir veya daha fazla besin maddesine kars1 duyarlilik kazanmasi ve
vicutta buna ait belirtilerin ortaya ¢ikmas: durumudur.

Besin aimindan sonra ortaya cikan istenmeyen belirtilerin tUmi besin aerjis
olmayabilir. Bunlarin bir kismu bazi besinlere olan duyarlilik veya besin intolerans: adt
verilen olaylardir. Cocuklarda stk gorulUr.

1.6.1. Alerjik Besinler ve Etkileri
Y umurta beyazi, inek siitli, domates, mantar, ¢ilek gibi bircok besin maddesi alerjiye

sebep olabilir. Ayrica hazir besinlerde kullamlan bazi katki maddeleri, cay, kakao ve kolal
iceceklerde bulunan maddeler, besin alerjisine neden olabilir.
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Resim 1.9: Bazi mantar turleri alerjik olabilir.

Besin alerjis bulunan kisilerin pek gogunda genellikle karin agrisi, isha ve kusma
vardir. Bunun yaninda deride 6dem ve egzama meydana gelebilir. Aym zamanda hiriltilt
solunum, astim, sinuzit ve bas agrisi gorulebilir.

Resim 1.10: Vicutta gor Glen besin alerjisinin etkileri

Besin aerjisini tedavide aerjiye neden olan besin veya besinler belirlenerek bunlarin
alimint 6nleme yoluna gidilmelidir.
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UYGULAMA FAALIYETI

Beslenme sorunlarina bagli hastaliklar ile ilgili yazili ve gorsel kaynaklardan
yararlanarak ilgili haber, resm ve bilgileri bir araya getirerek gercek boyutlarda bir gazete
olusturunuz.

Islem Basamaklar:

Oneriler

Beslenme sorunlart ileilgili resim, haber | >

ve bilgi toplayinmz.

Y azili ve gorsel kaynaklardan, internet
ortamimdan faydal anabilirsiniz.

- . » Karsilastirma yaparken dogrulugu
ggg:f&ﬁlgg;%;gr?in;z}a%:?r?:]?gdlrarak kanitlanmis beslenme kaynaklarindan
' faydalanabilirsiniz.
Gazetenizi hazirlamak iGin SeGeCeginiz. | o qaan, eagt kullanabilirsiniz.

arac gerecleri belirleyiniz.

Topladigimz dokimanlardaki bilgileri ve | »

resmleri kesiniz.

Makas kullanarak diizglince
kesebilirsiniz.

ez i vebigler | Yo e
olusturdugunuz gazete Uizerinde uygun %;al'p SI iliskilendirerek '

erlere yapistirnz. ngrien Hiskiiendirer
y yapistirabilirsiniz.
Gazetenizde yer alan bilgi ve ressmlere > M ansetl ennizin renk ve__lfade agisindan
uygun mangetler gelistiriniz d|__kkat C’?k.' c O.I masiha ozen

' gosterebilirsiniz.

Olusturdugunuiz gazeteyi > Arkadaslanmzin goriislerini alabilirsiniz.

arkadaglarimzla paylaginmz.
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UYGULAMALI TEST
Vitamin ve mineral yetersizligine bagli hastaliklarlailgili bir uyarici pano hazirlayimz.

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davramislardan kazandiginiz becerileri Evet
ve Hayir kutucuklarina (X) isareti koyarak kontrol ediniz.

Deger lendirme Olgiitleri Evet | Hayir

=

Kalsiyum yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdimz mi?

2. Fluorid yetersizligine bagli hastaliklar arastirdimz mi?

w

Sodyum ve Potasyum yetersizligine bagl hastaliklar: arastirdimz
m?

Magnezyum yetersizligine bagl hastaliklar arastirdimz mi?

Demir yetersizligine bagli hastaliklar1 arastirdiniz nu?

Iyot yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdimz nm?

Cinko yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdimz nmi?

Bakir yetersizligine bagli hastaliklar arastirdimz mi?

© || N oA

Manganez yetersizligine bagli hastaliklar arastirdiniz mi?

10. Krom yetersizligine bagli hastaliklar: aragtirdiniz mi?

11. A Vitamini yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdiniz nm?

12. D Vitamini yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdimz nmi?

13. E Vitamini yetersizligine bagli hastaliklar1 arastirdiniz mi?

14. K Vitamini yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdiniz nm?

15. C Vitamini yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdimz ni?

16. B Grubu Vitaminleri yetersizligine bagli hastaliklar: arastirdiniz
m?

17. Hastaiklarlailgili resimler buldunuz mu?

18. Hastaiklarlailgili edindiginiz bilgileri ve resimleri eslestirdiniz
mi?

19. Panonuzda kullanacaginz arag ve gerecleri hazirladiniz mi?
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20. Panonuza iliskin uygun bir baslik buldunuz mu?

21. Hazirlachginiz dokimanlar: panonuza uygun bir sekilde
yerlestirdiniz mi?

22. Panonuzu uygun bir yere astimz mi?

DEGERLENDIRME

Uygulama faaliyetinde kazandigimz davranislarda isaretlediginiz “Evet” ler
kazandiginmz becerileri ortaya koyuyor. “Hayir” larimz iginilgili faaliyetleri tekrarlayimz.
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OLCME VE DEGERLENDIRME

OLCME SORULARI

Asagidaki cimlelerde bos birakilan yerlere dogru ifadeleri yazimz.

1.  Proteinyetersizligi; ginlUk diyetle alinan proteinin ......... VEe......... yoninden
gereksinimi karsilayamamast sonucu olusur.

2. Marasmus hastaligi; protein kalitesinin diisik olmasi nedeni ile ......... ETT
gereksinimi karsilanmayan cocuklarda gortldr.

3.  Kabonhidratlarin yetersizliginde ... .......... hastal1g1 goraldr.

4.  Kiclk cocuklarda ve yetersiz ve beslenen bireylerde ......... yag asitlerinin
eksikligine rastlanmaktadhr.

S hastalig:; iskeletin zayiflamasina bu yuzden de kemiklerin kolayca
kirilmasinayol acan bir hastaliktir.

6. lyot; .......... bezi hormonlarinin diizenli ¢alismast icin gerekli olan bir mineraldir.

7. lyotyetersizliginde, ........... VE.. ittt e, hastaliklar: gordl .

8. vicutta kan yapim icin blyik 6énem tasiyan bir mineraldir.

9. Gecekorligg, .... ............... yetersizliginde gorllen bir goz hastaligidir.

10. D vitamini yetersizliginde cocuklarda .........., kadinlarda.......... Hastaliklar
goruldr.

11. Pelegrahastaigy, ......... vediger B grubu vitaminlerinin verilmesiyleiyilestirilir.

12.  Tiamin, ......... VE...oi.es sistemi sagligindaroll olan bir B grubu vitaminidir.

13. Cyvitamini yetersizliginde.............. hastalig1 meydana gelir.

14. K vitamini yetersizliginde .............. hastalig1 goruldr.

15. Yumurtabeyazi, inek siitl, domates, mantar, cilek gibi bircok besin maddesi..........
................... ne sebep olabilir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtari ile karsilastirimiz ve dogru cevap sayimzi belirleyerek

kendinizi degerlendiriniz yanlis cevapladigimiz sorularla ilgili 6grenme faaliyetlerini
tekrarlayinz.
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OGRENME FAALIYETI-2

AMAC

Bu fadiyette kazandirilacak bilgi ve beceriler dogrultusunda gerekli ortam ve kosullar
saglandiginda  dogustan metabolizma hastaliklarinda beslenme ilkelerini
inceleyebileceksiniz.

ARASTIRMA

> Dogustan metabolizma hastaliklarinda beslenme ilkelerini ilgili kaynaklardan
veinternetten arastirimz.

»  Toplachgimz bilgileri sinifta arkadaglarinizla paylasiniz.

2. DOGUSTAN METABOLIK
HASTALIKLARDA BESLENME

Besin Ogelerinin sindirimi, emilmesi, tasinmasi, metabolizmasi, ¢esitli maddelerin
degisiklige ugramasi ve atilmasi gibi her tirl( olayda sayisiz enzim gorev alir. Dogustan
gelen metabolizma hastaliklar; besin dgelerinin vicutta kullamlmasinda gérev alan
enzimlerden birinin, genlerdeki hata nedeniyle yeterli sentezlenemeyisi ya da hig
sentezlenmemesi sonucu ortaya ¢ikan bozukluklardir. Hastalikta, yetersiz ya da eksik olan
enzimin gbrev adigi tepkime normal ylrimez, o enzimin yardimiyla kullanilan besin
6gesinden yararlanilmaz.

2.1. Dogustan Metabolik Hastaliklarin Sebepleri Ve Etkileri

Besin 6gelerinin sindirimi, emilimi, hiicrelere tasinmas, ¢esitli maddelerin degisiklige
ugramasi ve vicuttan atilmasi gibi olaylarda birgok enzim goérev alir. Dogustan gelen
metabolizma hastaliklari;

> Besin @gelerinin vicutta kullamlmasinda gérev alan enzimlerden birinin,
genlerdeki  hata sebebiyle yeterli  sentezlenemeyisi ya da hig
sentezlenememesinden dolay: vicutta meydana gelebilir.

> Kromozomlar Gzerinde bulunan genlerdeki bozukluktan ileri gelebilir. Bazen
hastalik geni bulunanlarda hastalik 6nemli bir belirti vermeyebilir fakat
cocuklarinda siddetli olarak ortaya cikabilir.

> Her cesit besin 6gesinin sindirimi, emilimi, tasinmasi ve atilmasiyla ya da bir
b6l iminun depolanmastylailgili olabilir.
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Enzim yetersizligine bagli metabolizma bozukluklarinda;, Vicutta kullamlamayan
maddenin ve enzimler aracilig1 ile olusacak maddenin eksikligi goralir. Normal sekilde
kullamlamayan bu madde dokularda birikerek toksin etkisi gosterir. Yetersiz olan enzimin
¢esidine gbre bu maddeler sinir, sindirim ve bosaltim sistemleri gibi cesitli sistemlerin
calismasim olumsuz etkiler. Enzim yetersizligi nedeniyle kullanilamayan maddeler, kandaki
zararli maddelerin miktarim yikseltir, bu maddeler idrar ve diskiyla atilir; bobreklerle
atilmasi sirasinda bobreklere zarar verebilir.

Dogustan metabolizma bozukluklarindan korunmak icin; akraba evliliginden
kacinilmasi, kalitsal hastaligi olanlarin evlenmemesi, yakin akrabalarinda, kendisinde ve
esinde kalitsal hastaligi olan kisilerin cocuk yapmamasi, kalitsal hastaligi olan hamilelerin
doktor denetimine girmesi, sUphe duyulan durumlarda, beklemeden doktora gidilmes
gerekir.

Erken tani(teshis) ve tedavi de metabolizma bozukluklarinin ilerlemesini dnlemede
cok Onemlidir; Ayrica diyet tedavisi, dogustan metabolizma bozuklugu hastaliklarinda
onemli bir yer tutar.

Diyet tedavisinde ana ilkeler;

> Kullamlmas: sakincali olan besin Ogesini diyetten cikarmak ya da zararl
olmayacak en alt diizeye indirmek,

> Kullamlmas: sakincali olan besin 6gesinin yerine esdegerde bir besin 6ges
koyarak hastay1 bedemektir.

2.2. Fenilketonuri

FenilketonUri, fenilalanin adi verilen €zem aminoasidin metabolizmasindaki
bozuklugun neden oldugu hastaliktir.

Kalitsal nedenlere bagli olan bu hastalikta, proteinlerle dinan fenialanin, bir enzim
eksikligi nedeniyle trozin adh verilen aminoaside ¢evrilemez; bu nedenle normal sekilde
kullamlamaz ve bir miktar1 baska maddel ere parcalanir.

FenilketonUri sik rastlanan bir hastalik degildir. Gelismis Ulkelerin bazilarinda 10-20
bin ¢ocuktan birinde gorildigi bildirilmektedir. Bu hastalik, daha ¢ok sarisin ve beyaz ciltli
cocuklarda gorulmekle birlikte hastaliga esmerlerde de rastlanmaktadir. Hastalik, anne
babadaki bozuk genin yavruya gecmesiyle ortaya cikar; bu nedenle, bu hastalig: olanlarin
evlenmemeleri, evlenenlerin ise cocuk yapmamalar: gerekir.

FenilketonUri hastaligi olan hamile kadinlarin 6zel diyet uygulamalari zorunludur.
Diyet tedavisi gormeyen annelerin cocuklarinda, dogmadan ©nce beyninde ve baska
organlarinda bozukluklar ortaya ¢ikabilir.

Fenilketondri ile dogan cocuklar, proteinli gidalarda bulunan fenilalanini metobilize
edemezler. Sonucta kanda ve diger vicut sivilarinda miktari artan fenilaanin ve onun
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artiklari, cocugun gelismekte olan beynini harap eder. Bu durum ¢ocugun ileri derecede
zihinsel 6zUrlG olmasina ve sinir sistemini ilgilendiren baska bircok belirtinin ortaya
¢ikmasina heden ol ur.

Bu hastaligi olan cocuklarin idrari ve teri kotl kokuludur; gelismelerinde ve
davrarmiglarinda bazi bozukluklar gérildr. Bu gocuklar siite karsi da duyarl olurlar. Kuskulu
belirtiler gosteren ¢ocuklarin doktor kontrolinden gecirilmeleri gerekir.

> Fenilketonuri Hastaliginda Tedavi ve Diyet

Bu metabolizma hastaligimn tedavisi 6zel diyet uygulanarak yapilir. Fenilketondirili
hastalarin beslenmesinde temel ilke, diyette fenilalanin miktarin zarar vermeyecek diizeyde
azaltmak, aym zamanda yeterli ve dengeli beslenmeyi saglamaktir. Bunun igin;

o Cocuklarin  beslenmesinde protein  degeri disik yiyeceklerden
yararlamlir. Protein; tahil ve tlrevierinde orta derecede, sebze ve
meyvelerde ise ¢ok az bulunur; bal, pekmez, seker ve nisastada ise
bulunmaz. Hasta cocugun diyeti bu yiyeceklerle ve az miktarda st
kullanilarak hazirlanmalidir.

. Kuru baklagiller, yumurta, su dranleri, sit ve bunlarin tirevleri
proteinler, fenilalaninin en iyi kaynaklaridir. Cocuk beslenmesinde bu
besinler cok dnemlidir ve diyetten timiyle cikarilamaz ancak en alt
diizeye indirilebilir. Cocuga bir miktar siit verilmelidir.

o Bu hastalig1 olan yetiskin kisilerin de proteince zengin yiyecekleri en alt
diizeye indirmeleri gerekir.

2.3. Galaktozami

Galaktozami; sit sekeri olan laktozun bilesiminde bulunan galaktozun glikoza
cevrilmeyisi sonucu olusan kalitsal bir metabolizma bozuklugu hastal1gidir.

Hastaligin nedeni, galaktozun glikoza gevrilmesine aracilik eden transferaz enziminin
dogustan bir bozukluk nedeniyle yapilamayisidir. Bunun sonucunda glikoz dokularda birikir
ve idrarla atilir. Olusan Urdnler, toksin etkis yapar bu da karaciger harabiyetine neden olur.
Galaktozami hastaligimn belirtileri sunlardir;

»  Anneve hayvan situne duyarl: olurlar.

> Cocuklarda beslenme gucligl, kusma, ishal, kilo kaybi, karinda sislik ve
sariliga benzeyen belirtiler gordldr.

> Idrarla galaktoz ve protein atilir, bebegin karacigeri bozulur.
> G0Ozde bozukluklar meydana gelir ve ileride korliikle sonuglanabilir.
> Bebekte bedensel ve zihinsel gerilikler de gordl Ur.

Galaktozami hastaligi ile ilgili bozukluklarin olmamasi, hastaligin ilerlememesi ve en
at diizeyde tutulabilmesi icin erken teshis ve diyet tedavisi cok dnemlidir.
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Galaktozami  hastaliginda beslenmede temel ilke, diyetten galaktoz ve laktozun
cikarilmasidir. Bunun icin, diyette sit ve sitten yapilan besinlerle hicbir st Urdnd
bulundurulmaz.

Gelismis Ulkelerde, bu hastalig1 olan ¢ocuklar igin laktozu alinms, laktoz yerine bagka
maddeler ilave edilmis sittozu yapilmakta, ayrica soya siitl hazirlanmaktir. Hasta cocuk
diger yonlerden normal gocuklar gibi besenmektedir.

Laktozu alinmig siittozu ya da soya sttt bulunamadigi zaman, bebek soya unundan
yararlanmlarak su sekilde besenebilir; 1 tath kasigi kadar soya unu 1 cay bardag: suda ezilir
ve iyice pisirilir. 1 tath kasig1 seker, 1 cay kasig1 kadar bitkisel sivi yag eklenir. Hazirlanan
karisim 1likken cocuga verilir. Her 6glin taze olarak hazirlanir. Bebek bilytdikce miktar
artirtir. Ayrica, soya unuyla piring unu ya da bugday unu karistirilarak corba, muhallebi
yapilarak ¢ocuga yedirilebilir. Galaktozomi hastaliginda diyet ilkeleri sdyle siralanabilir;

> Diyetten siit cikarildig: icin kalsiyum yetersizligi gortlUr. Bunun igin doktor
kontrol inde ¢ocuga kalsiyum ve vitamin ilaglar verilir.

> Hastaya, siit katilmis ve sltten yapilmis hicbir besin verilmez. Y ogurt, peynir,
dondurma, krema, tereyagi, cikolata vb. diyette bulundurulmaz.

> S0t ve drdnlerinin diyetten cikarilmast disinda, hasta ¢ocuklar normal
cocuklarin bedendigi gibi beslenir.

> Diyet en az dort yasina kadar sUrdirdlmeli sonrast icin doktorun onerisine
uyulmalichr.

2.4. Gut (Damla) Hastalig

Gut, nikleik adtlerin yapsinda bulunan  plrin - denilen azotlu maddelerin
metabolizmasindaki bozukluktan meydana gelen bir hastaliktir. Her yasta ve iki cinste de
gorulebilir; ancak, daha ok erkeklerde ve orta yaglarda goriil Or.

Gut hastaliginin olusumunda, besinlerle pirin alinmasinin ikinci derecede rol oynadig:
sanilmaktadir. Bu hastaliga sebep olarak dogustan gelen bir bozukluktan dolay: viicutta asirt
derecede puirin sentezlenmesi gosterilmektedir.

Hastaigin ortaya ¢ikmasinda ve siddetlenmesinde; asiri yeme ve i¢cme, sinirsdl
gerginlikler, soguktan etkilenme, ameliyatlar, yorgunluk gibi durumlar rol oynar.

Krizlerin siddeti ve siklig1 her hastada degisiklik gosterir. Haftada bir kriz gelebilecegi
gibi aydayildabir kez de gorilebilir.

Urik asit, sodyum tuzlarimn olusmasina neden olur. Urik asidin tuzlar ozellikle

kikirdaklarda, yumusak dokularda birikir ve kristallesir; eklemler siser ve agr yapar. Urik
asidin tuzlar: bébrek veidrar yolarinda kristalleserek tas olusturabilir.
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Resim 2.1: Gut hastalig

Gut hasta1gi icin diyet diizenlemede uyulmasi gereken ilkeler su sekilde siralanabilir;

>

Diyetin enerji degeri, hastayr normal kiloda tutacak sekilde dizenlenir. Sisman
olan hastalar norma kiloya dustrtlir. Normal kiloya dustrmenin, krizleri
hafifletici, seyreklestirici ve dnleyici bir etkis oldugu bildirilmektedir.

Diyette, purinleri fazla iceren besinler kisitlanir. Plrinlerce en zengin besinler,
balik yumurtasi(havyar), beyin, karaciger, bobrek ve kuru baklagillerdir. Bu
besinler ozellikle krizlerin sik oldugu zamanlarda ve kriz sirasinda hi¢ verilmez.

Hastamin protein ihtiyaci, daha ¢ok siit ve tirevleri, yumurta, tahil ve tirevleri,
daha az olarak yagsiz etler ve kuru baklagillerden karsilanir.

Sebze ve meyvelerde plrinler gok azdir. Bu yiyecekler diyette yeterli miktarda
bulundurulur.

Diyetteki yag miktar1 azaltilir. Bunun nedeni, yagin enerji degerinin yuksek
olmasi ve hastalig1 olumsuz etkilemesidir.

Hastaya; akolll icecekler, cay ve kahve verilmez. Bunun nedeni olarak da bu
tir iceceklerin kafein icermesi, kafeinde de purinli bir madde (metil pdrin)
bulunmas: gosterilmektedir.

Hastal1gin siddetli doneminde; krizlerde hasta istahsiz ve isteksiz olur. Hastanin
istegine gore, diyette siit ve Urlnleri, yumurta, tahil Urdnleri, sebze ve meyveler
bulundurulur. Hastaya giinde 3 litre kadar siv1 verilir. Fazla sivi verilmesinin
nedeni, kanda ylUksek olan Urik asidin idrarla atimini  kolaylastirmaktir.
Verilecek sivi, hastanin istegine gore sit, su ve ¢esitli meyve sulari olabilir.
Agir durumda, diyetten pirinlerin zengin oldugu yiyecekler cikarilir, yag
olabildigince kisitlanir.
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2.5. Colyak

Colyak, ince barsak alerjisidir. Bu alerji; bugday, arpa, yulaf, cavdar gibi tahillarin
icinde bulunan gluten ismi verilen proteine karsi ince bagirsagin dmir boyu slrecek bir
hassasiyet gostermesi olarak tanimlanr.

Diyet flkeleri ve Tedavi

Tam konulduktan sonraki asamada uyulmas: gereken tek tedavi yontemi hastaya
uzman hekim tarafindan onerilen gluten icermeyen besinlerle bedenmektir. Gluten; bugday,
arpa, cavdar ve yulafta bulundugu icin bu gidalardan 6mir boyu uzak durmak gerekir.
Colyakli kisiler normal ekmek, makarna, pasta, borek, biskiivi ve benzeri ¢cok sayida gidayi
yememelidir. Misir unu, piring unu, soya unu, patates unu gibi maddeler gliten icermedigi
icin rahatca tiketilebilir. Karsta yetisen Kavilca bugday: gluten icermedigi icin Colyak
hastal ar1 i¢in uygundur.

2.6. Diger Metabolizma Hastaliklari

Diger metabolizma hastaliklar1 arasinda karbonhidrat ve yag metabolizmasina bagli
bozukluklarda goril mektedir.

2.6.1. Karbonhidrat Metabolizmas Bozuklugu

Karbonhidrat metabolizmas: bozuklugu sonucu ortaya cikan hastaliga Friktozemi
denir. Bir karbonhidrat cesidi olan friktoz, Uzim, incir gibi meyvelerde bulunur ve cok
tathidhr.

Friktozun vicutta kullanilmasina fr iiktoz aldaloz adi verilen bir enzim aracilik eder.
Bu enzimin eksikliginde metabolizma bozulur. Bu durumda cocukta; kusma ve kilo kaybi
ortaya cikar.

Hastaikta diyet tedavisi uygulamir. Bdylece ¢ocukta hasarin yukselmesini 6nleme
yoluna gidilir. Bunun icin; friktozdan zengin yiyecekler; pekmez, Gizim, incir, bal ve tatl
olan tim meyveler cikarilir. Hazir mama karisimlart kullanilir. Diyet tedavis hayat boyu
surdurdlmelidir.

Diyet tedavisi olmazsa beyinde hasar olusabilir. Cocuk, friktoz almaya devam ederse
olimle sonuglanabilir.

2.6.2. Yag Metabolizmasi Bozuklugu
Vcutta yag metabolizmas: sonucu meydana gelen, akraba evliligi ile genetik olarak

gecen ve sik gordlen, 6limle sonuglanabilen bu metabolizma hastaligina kistik fibrozis
denir.
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Pankreasta sindirim salgilarindan olan lipaz enzimi yetersiz oldugu zaman yaglarin
sindirimi bozulur, proteinler emilemez. A, D, E, K gibi yagda eriyen vitaminlerin eksikligine
rastlanir. Yag metabolizmas: bozukluklarimn belirtileri arasinda 6ksirik, akcigerlerde
havalanma artisi, bebeklerde solunum yetersizligi, kas erimesi, deri ati yag dokusunda
azalma, karinda sislik, biytme geriligi, kansizlik, ileri durumda karacigerde yaglanma ve
siroz gorulebilir. Diyet ve tedavisinde sunlaradikkat edilmelidir;

> Proteini yiksek, yag oram az, vitamin ve mineraden zengin bir diyet
uygulanmalidr.

> Ozellikle bebeklerde; meyve sular, sebze corbalan ve yagsiz siit tozlan ile
hazirlanan yogurt, muhallebi verilebilir.

> Y agda kizartmalardan kaginilir.
> Soya unundan yapilan karisimlar kullamlmaz.

> Laktoz metabolizmasinda bozukluk, yillar sonra ortaya ¢ikabilir. Bu durumda
diyetten sit ve st Urinleri cikarilmalidir.

Iyi bir tedavi ile hasta 28 -30 yil yasam siirebilir.
2.6.3. Weber-Chris-tion Hastalig
Y ag dokusunun iltihaplanmas: ve dejenere olmasi halinde ortaya ¢ikan bir hastaliktir.

2.6.4.Von Gierke Hastalig1 (Hepatorenal glikojenoz)

Ozellikle glikoz 6-fosfat enzimi eksikliginde karacigerde depo glikojen miktarinin
artmasina yol acan kalitimsal bir metabolizma hastaligidir.

2.6.5. Familyal Periyodik Paralizi Hastaligi
Govde, kol ve bacak addelerinde zaman zaman gevsek felcler seklinde beliren 10-20

yaslar arasinda gorilen kalitimsal bir sendromdur. Daha ¢ok hiicre icinde bulunan potasyum
iyonunun hticre disina kagmasi sonucu meydana gelir.
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UYGULAMA FAALIYETI

Dogustan metabolizma hastaliklarim tanitan bir siif panosu hazirlayiniz.

islem Basamaklar1

Oneriler

» Dogustan metabolizma hastaliklar ile
ilgili aragtirmayapinmz.

> Internet ortamindan ve cesitli
kaynaklardan arastirma yapabilirsiniz.

» Konunun uzmanlar ile gérismek Uizere
randevu aliniz.

» Telefonlaveyayiz ylze goriserek
randevu aabilirsiniz.

» Konunun uzmanlar: ile gériisme yapiniz.

» Hastane, yemek fabrikalari, saglik
ocaklar ve poliklinikler vb. yerlerde
calisan diyetisyenlerle gorusebilirsiniz.

» Goriusmek istediginiz konu ileilgili
sorular hazirlayinmz.

» Sorularinizin agik ve anlasilir olmasina
Ozen gosteriniz.

» Edindiginiz bilgileri yaziniz.

» Aldigimiz bilgilerin sade ve anlasilir
olmasina dikkat ediniz.

» Bilgileri siniflayarak dokiiman
olusturunuz.

» Dokimanimzi resim ve fotograflarla
destekleyiniz.

» Hazirladigimz panoyu sinifiniza asiniz.

» Hazirladigimz pano hakkinda
arkadaglariizin gorUslerini aliniz.
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UYGULAMALI TEST
Gut hastal1gi icin basit diizeyde bir diyet listes hazirlayiniz.

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davramglardan kazandiginiz becerileri Evet

ve Hayir kutucuklarina (X) isareti koyarak kontrol ediniz.

Degerlendirme Olgiitleri Evet | Hayrr

1. Diyetin enerji degerini, hastayr normal kiloda tutacak sekilde

dizenlediniz mi?
2. Diyette, purinleri fazlaiceren besinler kisitladinz mi?
3. Hastarun diyetindeki protein ihtiyacini; daha ¢ok sit ve tlrevleri,

x:r;]urta, tahil ve tirevlerinden karsilayacak sekilde hazirladimz
4. Diyette sebze ve meyvelere yeterli miktarda yer verdiniz mi?
5. Diyetteki yag miktar: azalttiniz mi?
6. Diyetten alkolllicecekler, cay ve kahveyi ¢cikarttiniz mu?
7. Hastayagunde 3 litre kadar sivi verdiniz mi?

DEGERLENDIRME
Uygulama fadiyetinde kazandiginiz davranislarda isaretlediginiz “Evet” ler

kazandiginiz becerileri ortaya koyuyor. “Hayir” larimz icinilgili faaliyetleri tekrarlayinz.
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OLCME VE DEGERLENDIRME

OLCME SORULARI

© ®© N o O

Asagidaki cimlelerde bos birakilan yerlere dogru ifadeleri yaziniz.

Besin 6gelerinin sindirimi, emilimi, hicrelere tasinmasi, ¢esitli maddelerin degisiklige
ugramasi ve vicuttan atilmas: gibi her tirlt olaydabircok .............. gorev alr.

Fenilketondri  hastaligina  .............. adt verilen elzem aminoasidin
metabolizmasindaki bozukluk neden olur.

Fenilketondri hastaligi olanlara............. iceren gidalar verilmez.

Siit sekeri olan laktozun bilesiminde bulunan galaktozun glikoza gevrilmeyisi sonucu
olusan hastaliga.................. ad verilir.

Galaktozami hastaliginda bebeklerde............ VE......... bozukluklar gordl Or.

Gut hastaligr ......... asitlerin metabolizmasindaki bozukluktan olusur.

Gut hastaliginda ... ... ...... iceren besinler diyetten gikarilir.

Fruktozemi, ............... metabolizmasi bozuklugu hastaligidhr.

Fruktozemi hastaligindadiyetten ............ iceren meyveler cikarilir.

Y aglarin sindirimindeki bozukluk sonucunda........... .......... hastalig1 meydana gelir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtari ile karsilastirimiz ve dogru cevap sayimzi belirleyerek

kendinizi degerlendiriniz; yanlis cevaplachgimz sorularla ilgili 6grenme faaliyetlerini
tekrarlayinz.
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MODUL DEGERLENDIRME

OLCME SORULARI

Bu faaliyet kapsaminda asagida verilen bilgilerden dogru olanlarin basina “D”, yanlig

olanlarin bagina*Y” harfi yazarak cevaplayimz.

1

10.
11.
12.

13.

14.
15.

() Enerji yoninden yeterli fakat protein kalitesi ve miktar1 yoniinden yetersiz diyetle
beslenen ¢ocuklarda kuvasiorkor gordl Or.

() Karbonhidratlar viicudun enerji gereksinmesini karsilayan besin 6gelerinden
biridir.

( ) Kilo vermek icin karbonhidratlar, diyetten tamamen c¢ikartilmalidir.

() Encok enerji veren besin 6geleri yaglardir.

( ) Linoleik asit ve arasidonik asit gibi elzem yag asitleri; damar icerisinde yaglarin
akiciligin saglamada ve hiicre zarinin dayanikliliginin artirilmasinda énem
tasimaktadr.

() Cocuklarda gorulen kalsiyum eksikligi ragitzme yol acar.

() Huorid yetersizligi dislerin cabuk ¢lrimesine neden olur.

() Sodyum yetersizliginde; bas donmesi, zihin bulaniklig, kas yorulmas: ve
istahsizlik durumlari ortayacikar.

() Magnezyum, buyik boltimi kanda bulunan bir mineraldir .

() Demir eksikliginde kansizlik ortaya cikar.

( ) Iyot; troit bezi hormonlarinin diizenli calismast icin gerekli olan bir vitamindir.
() Kretenizm hastaligi bulunan (kreten) cocuklarda; viicutta sekil bozukluklari,
clcdik, sismanlik, dil blytkltgl, karin sisligi ve zeka geriligi gorilmektedir.

() Cinko yetersizliginin; blyume geriligine, istah azalmasina, deride yaraara,
eklemlerde sismelere, karaciger ve dalak blylmesing, clicelige yol actig: tespit
edilmistir.

( ) Bitot lekesi A Vitamini yetersizligi sonucunda gelisen bir hastaliktir.

() X ve() bacaklar rasitizmin belirtisidir.
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Asagida verilen coktan segmeli sorulari dogru segenegi yuvarlak icerisine alarak

cevaplayiniz.

1

A Vitamini ileilgili olarak agagida verilen ifadelerden hangisi yanligtir?
A)  Buyumede etkilidir

B) G0z saghiginda etkilidir.

C) Kemiklerin sagliginm korur.

D) Sari-turuncu sebzelerde bulunur.

Osteomalasia hangi besin 6gesinin yetersizliginde gorul ir?

A) CVitamini
B) D Vitamini
C) A Vitamini
D) K Vitamini

E Vitamini ileilgili olarak hangi ifade dogrudur?
A) Hayvansal besinlerde bulunur.

B) Sebzelerde bulunur.

C) St drunlerinde bulunur.

D) Bitkisd besinlerde bulunur.

K Vitamini nasil sentezlenir?

A) Vicut tarafindan sentezlenir

B) Hayvansa besinlerle sentezlenir

C) Bitkisel besinlerle sentezlenir

D) Vdicut tarafindan sentezlenmediginden besinlerle ainmalidir.

C Vitamini ileilgili olarak agagida verilen ifadelerden hangisi yanlistir?
A) Kimyasal adi askorbik asittir.

B) Yetersizliginde ragsitizm gorulir.

C) Kemik vedis sagligim korur.

D) Baz besin dgelerinin viicutta kullamlmasina yardim eder.

Pellegra hastalig1 hangi besin 6gesinin yetersizliginde ortaya gikar?

A) Tiamin
B) Riboflavin
C) Niasin
D) Kobaamin

Dogustan gelen metabolizma hastaliklar: asagidakilerden hangisinin diizensiz
¢alismast sonucu ortaya gikar?

A) Enzimler

B) Hormonlar

C) Besinogeeri

D) Sistemler
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10.

Dogustan gelen metabolizma hastaliklar: asagida verilen segeneklerden hangisi ile
ilgilidir?

A) Atesli hastaliklar

B) Bulasici hastaliklar

C) Cevresd etmenler

D) Kaitim

Aminoasit metabolizmast ileilgili hastalik asagida verilenlerden hangisidir?
A) Galaktozami

B) Fenilketondri

C) Gut

D) Colyak

Y ag metabolizmasi bozuklugu ileilgili hastalik hangi segenekte dogru olarak
verilmistir?

A) Colyak

B) Gut

C) Kistik Fibrozis

D) Weber Christion
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CEVAP ANAHTARLARI

OGRENME FAALIYETIi-1'iN CEVAP ANAHTARI

1 miktar - kalite

2 protein - enerji

3 ketozis

4 elzem

5 osteopor 0z

6 troit

7 kretenizm — basit

guatr

8 demir

9 A vitamini
rasitizm-

10 ost(;agmalasia

11 niagn

12 sinir —sindirim

13 skorbut

14 hemofili

15 besin alerjisi

OGRENME FAALIYETi-2’ NiN CEVAP ANAHTARI

enzim
fenilalanin
protein
galaktozami
bedensd-zihinsd
nikleik
parin
karbonhidrat
friktoz
kistik fibrozis

OO (N[OOI |WIN|F

=
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