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Bolgemizde Yasayan Saglikl Kisilerde
Plazma Esansiyel Yag Asidi Diizeyleri ve
w-6/w-3 Yag Asitleri Orani

Plasma Essential Fatty Acid Levels and
®-6/w-3 Ratio in Healthy People Living
in Our Region

OZET Amag: Esansiyel yag asitleri insan ve diger memelilerde yasam i¢in mutlak gerekli olan ve
viicutta sentezlenemediginden diyetle alinmas: gereken yag asitleridir. Esansiyel yag asitlerinin
viicutta omega-6 (w6) serisi linoleik asitten ve omega-3 (w3) serisi linolenik asitten kaynaklanan iki
tipi bulunmaktadir. Bu ¢aligmada, bolgemizde yasayan saglikli kisilerde plazma esansiyel yag asit
diizeyleri, omega-6/omega-3 (w6/w3) yag asitleri orani ve bu yag asitlerinin beden kitle indeksi
(BK1) ve bel gevresi ile iliskisinin arastirilmasi hedeflenmistir. Gere¢ ve Yéntemler: Caligma Konya
bolgesinde sehirde yasayan 18-70 yaslar1 arasinda klinik hicbir sikayeti ve bulgusu olmayan 91 (31
erkek, 60 kadin) goniillii saglikh kisi {izerinde gereklestirildi. Plazma yag asit diizeyleri gaz kro-
matografisi/ kiitle spektrofotometresi yontemi ile 6lgiildii. Bulgular: Caligmamiza katilan erkek ve
kadin bireylerin plazma esansiyel yag asit diizeyleri arasinda anlaml bir fark bulunamadi. Saglikl
kadin katilimcilarin plazma -6 yag asit diizeyleri ile BKI ve bel gevresi arasinda anlamli bir pozi-
tif iligki vardi (p< 0.001). Erkek katilimcilarin plazma w-6/w-3 yag asitleri orani 20.35 + 14.7 kadin
katihmcilarin plazma w-6/c-3 yag asitleri orani ise 20.16 + 13.5 olarak bulundu. Sonug: Bélgemizde
yasayan saghkl insanlarda tespit ettigimiz plazma -6/c>-3 orani Diinya Saglik Orgiitiiniin 6nerdigi
oranin ¢ok iistiindedir. Ayrica, bu ¢alismada BKI ve bel cevresi ile w-6 yag asitleri arasinda pozitif
bir iligki oldugu gosterilmistir. Bagta obezite olmak tizere birgok hastalig: tetikleyen diyette yiiksek
-6 yag asiti igerigi sinirlandirilmahdir.

Anahtar Kelimeler: Omega-3 yag asitleri; omega-6 yag asitleri; beden kitle indeksi; bel ¢evresi

ABSTRACT Objective: Essential fatty acids are essential for survival of humans and other mam-
mals, and they can not be synthesized in the body: hence, they have to be obtained by the diet.
There are two types of essential fatty acids in the body, the omega-6 (w6) series derived from
linoleic acid and the omega-3 (w3) series derived from linolenic acid. In this study we aimed to ex-
amine plasma essential fatty acid levels, omega-6/omega-3 (w6/w3) ratio and these fatty acids in
the relationship between body mass index (BMI) and waist circumference in healty subjects liv-
ing in our region. Material and Methods: This study was performed on 91 (31 male 60 female)
healthy people living in the city of Konya aged 18-70 years. There was no complaints and symp-
toms of the healthy people. Fatty acid levels were measured by Gas chromatography-mass spec-
trometry technique. Results: There were no significant differences between plasma essential fatty
acid levels of the male and female healthy subjects. There were significantly positive correla-
tions between plasma -6 fatty acid levels with BMI and waist circumference in the female healty
subjects. Plasma w6/w3 ratio of healthy male and female subjects was found as follows: 20.35 + 14.7
and 20.16 + 13.5 respectively. Conclusion: Plasma «6/c3 ratio of healthy people living in our re-
gion is much higher than the rate recommended by world health organization. Furhermore, in this
study show there is positive associations between BMI and waist circumference with plasma w-6
fatty acid levels. Trigger many diseases, including obesity, the high -6 fatty acid content in the
diet should be limited.

Key Words: Omega-3 fatty acid; omega-6 fatty acid; body mass index; waist circumference
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iicudun tretemedigi ve mutlaka besinler
‘ / yoluyla alinmas1 gereken yag asitlerine
esansiyel yag asitleri denir. Esansiyel yag
asitleri, insan ve diger memeliler i¢in mutlak ge-
rekli olup, ¢oklu doymamuig yag asitleridir.! Viicutta
omega-3 (w-3) ve omega-6 (w-6) olmak tizere iki
tip esansiyel yag asiti bulunur. w-3 serisi 18 kar-
bonlu ve ii¢ ¢ift bag iceren a-linolenik asitten, -
6 serisi ise 18 karbonlu ve iki ¢ift bag iceren linoleik
asitten sentezlenir. a-linolenik asit insan viicu-
dunda bulunan desatiiraz ve elongazlar ile eikoza-
pentaneoik asit (EPA) ve dokozapentaneoik asit
(DHA) gibi irtinlere doniistir.'* Linoleik asidin
metabolitleri ise dihomo-gama-linoleik asit ve ara-
sidonik asittir.?

-3 yag asitleri hayvansal kaynak olarak balik
yagl (ringa, uskumru, sardalye, alabalik ve somon)
ve az miktarda dogal yollarla beslenen hayvan eti
ve yumurtada bulunur. Bitkisel olarak; keten to-
humu yag1, kanola yagi, soya fasulyesi yagi, ceviz,
kenevir tohumu yag1 ve semizotu gibi yesil yaprakl
sebzeler ve kuru baklagillerde bulunur.'* EPA ve
DHA’nin ana kaynag: deniz baliklaridir. Misir yagy,
soya fasulyesi yag1, aycicek yagi, pamuk yagi, ceviz
yag1 -6 yag asitlerinin 6nemli kaynaklaridir.

-6 yag asitleri metabolitleri inflamatuar, hi-
perallerjik, trombotik ve mitojenik 6zelliklere sa-
hiptirr> ®-3 yag asitleri ise antiinflamatuar,
analjezik, antitrombotik ve antimitojenik 6zellik-
leri ile -6 metabolitlerinin etkilerini azaltir.® Bu
yag asitlerinin metabolizmasi obezite, hipertansi-
yon, diabetes mellitus, koroner kalp hastaliklari, gi-
zofreni, Alzheimer hastaligy, ateroskleroz ve kanser
olusumunda degisebilmektedir.!

Yapilan caligmalarda, son 50-100 y1l icerisinde
diyetimizdeki yiyeceklerin antioksidan iceriginde
ve Ozellikle esansiyel yag asitlerinin miktarinda
onemli degisimler oldugu kaydedilmistir.” Bugiin
Bati tipi beslenme modeli ile insanlarin agir1 mik-
tarda w-6 yag asiti tiikettikleri ve buna bagh yiik-
sek omega-6/omega-3 (w6/w3) yag asitleri oranina
sahip olduklar1 kabul edilmektedir.?

Plazma serbest yag asidi kompozisyonu kis-
men diyetteki yag asidi kompozisyonunu yansit-
maktadir. Bu agidan farkli bolgelerde yasayan
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insanlarda diyet yag asitleri icerigine gore plazma
yag asit diizeyleri de farklilik gésterebilir. Ulke-
mizde bu konuda yapilmis bir ¢alisma yoktur. Biz
bu calismada Konya boélgesinde sehirde yasayan
saglikli kisilerde plazma esansiyel yag asit diizey-
leri, 6/w3 yag asitleri orani ve bu yag asitlerinin
beden kitle indeksi (BKI) ve bel cevresi ile iliski-
sini aragtirmay1 amagladik.

I GEREC VE YONTEMLER

Caligmamiza, klinik hi¢bir sikayeti ve bulgusu ol-
mayan yaslar1 20-60 yil arasinda degisen (39.74 =
13.3) 31 erkek ve yaslar1 20-55 y1l arasinda degisen
(36.15 + 10.1) 60 kadin olmak iizere toplam 91 go-
nilli saglikl kisi dahil edildi. Her bir olgunun bes-
lenme 6zellikleri, 6zellikle balik tiiketme siklig1 ve
tiikettikleri yagin cinsi sorgulandi. Kardiyovaskiiler
hastalik, diabetes mellitus, hipertansiyon gibi kro-
nik hastalig1 olan, ilag, vitamin, balik yag1 (c03-w6
tablet) ve sigara kullananlar ¢aligmaya alinmadi.
Calismaya katilan bireylerin kilo ve boy dl¢timleri
“kilo boy 6lcer baskiil” ile bel gevresi 6l¢iimleri ise
serit mezur kullanilarak yapildi. BKI, agirlik
(kg)/boy (m?) formiilinden hesaplandi. Caligma
i¢in etik kurul onay: alind1 ve goniillilerden olur
formu alinarak ¢aligma ile ilgili bilgilendirme ya-
puld1.

Caligmamiza katilanlardan 10-12 saatlik bir
gece agligindan sonra sabah saat 8:00 -9:00 arasinda
EDTA’L1 ve diiz tiiplere kan 6rnekleri alindi. Diiz
tiiplerde kan pihtilastiktan hemen sonra 2.500 rpm
‘de 10 dakika santrifiij edilerek serumlari ayrildi ve
bekletilmeden ticari kitler kullanilarak rutin me-
totlarla, Synchron LX System (Beckman Coulter,
Fullerton CA) otoanalizoriinde total kolesterol,
trigliserid ve glukoz diizeyleri 6l¢iildi. EDTA’T1
tiiplerdeki numuneler de 2.500 rpm’de 10 dakika
santrifiij edilerek plazmalari ayrildi ve ¢alisma gii-
niine kadar -80 derecede saklandi. Serbest yag asit-
leri gaz kromatografisi/kiitle spektrofotometresi
(GC/MS) (Shimadzu marka Qp 2010 model/Ja-
ponya) yontemiyle Lagerstedt ve ark.nin metoduna
gore 6l¢tildii.’ Total -3 yag asiti degeri EPA, DHA
ve linolenik yag asitlerinin toplamy, total -6 yag
asidinin degeri ise linoleik ve arasidonik yag asitle-
rinin degerleri toplami olarak verildi.

Turkiye Klinikleri ] Cardiovasc Sci 2011;23(2)



PLASMA ESSENTIAL FATTY ACID LEVELS AND »-6/w-3 RATIO IN HEALTHY PEOPLE...

ISTATISTIKSEL ANALIiZ

Bulgularin istatistiksel acidan degerlendirilmesi
SPSS 16.0 paket programi ile yapildi. Gruplarin
kargilastirilmasinda normal dagilim gosteren de-
gerler icin bagimsiz iki 6rnek t-testi, normal dag:-
Iim gostermeyen degerler i¢in de Wilcoxon sira
ortalamast testi kullanildi. Baglant: analizleri Pear-
son korelasyon katsayisi kullanilarak belirlendi.
Veriler ortalama degerleri + standart sapma (SD) ile
birlikte verildi. Testlerin tiimiinde p< 0.05 anlaml
olarak kabul edildi.

I BULGULAR

Calismaya katilanlarin klinik 6zellikleri Tablo 1'de
goriilmektedir. Erkek katilimcilarin BKI ortalamasi
24.83 + 4.9, bel cevresi 92.83 + 9.8, kadin katilim-
cilarin BKI ortalamas: ise 20.66 = 2.5, bel cevresi
71.15 + 7.4 olarak bulundu. Ayrica, gruplarin yas
dagilimlari, kolesterol, trigliserid ve glikoz seviye-
leri arasinda anlaml bir fark bulunamadi. Caligma-
miza katilan erkek ve kadin bireylerin plazma yag
asit seviyeleri Tablo 2’de goriilmektedir. Gruplarin
plazma yag asit seviyeleri arasinda anlaml bir fark
bulunamad: ve erkek katilimecilarin ©-6/w-3 yag
asitleri oram 20.35 + 14.7, kadin katihmcilarin c-
6/w-3 yag asitleri oram1 20.16 + 13.5 olarak bu-
lundu.

Ayrica, saglikli kadin katilimcilarin plazma
total -6 yag asit diizeyleri ile BKI (r= 0.402, p<
0.001) ve bel cevresi (r= 0.457, p< 0.001) arasinda
anlaml bir korelasyon vardi (Tablo 3).

TABLO 1: Calismaya katilan erkek ve kadin
saglikh kisilerin klinik 6zellikleri ve lipid seviyeleri.

Erkek Kadin

(n=31) (n=60) p
Yas (yl) 39.74+133 3615101  0.194
BKi (kg/m?) 24.83+4.9 206625  0.000
Bel gevresi {cm) 92.83+9.8 711574  0.000
Total-kolesterol (mg/dL) 191.89 £ 39.6 178.37 £ 347  0.109
Trigliserid (mg/dL) 101.76£354  8849:442 0.146
Glikoz (mg/dL) 89.45+12.2 86.13:7.3  0.058

BKi: Beden kitle indeksi.
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TABLO 2: Calismaya katilan erkek ve kadin
saglikli kisilerin plazma yag asit seviyeleri.

Erkek Kadin
(n=31) (n=60) p
Linoleik asit {(G18:2, w-6) (mg/L) 2263+68 2223+63 0.785

Linoleik asit (C18:3, w-3) (mg/L) 0.23+0.2
Aragidonik asit (C20:4, 0-6) (mg/L) 2.89:0.8

017+01  0.188
278+09 0580

EPA (C20:5, w-3) (mg/L) 0.34£0.3 032+03 0.859
DHA ( £22:6, @-3) (mg/L) 121£14  1.16+14 0861
Total w-3 yag asidi (mg/L) 1.79+14 165+1.4 0657
Total w-6 yag asidi (mg/L) 2552+73 25.01+£7.0 0.751

w-6/w-3 20.35+147 20.16+135 0.952

EPA: Eikozapentaneoik asit, DHA: Dokozapentaneoik asit, w-6: Omega-6 yag asitleri,
-3: Omega-3 yag asitleri.

TABLO 3: Calismaya katilan erkek ve kadin
saglikli kisilerin total w-3 yag asidi, w-6 yag asidi ve
-6/w-3 oraninin bel ¢cevresi ve BK ile iliskisi.

Erkek Kadin

(n=31) (n=60)
Parametreler Bel gevresi BKi Bel gevresi BKi
Total -3 yag asidi r=-0.113 r=-0.027 r=-0170  r=-0.125
Total -6 yag asidi r=0.046 r=0.020 r=0457"  r=0.402"
0-6/w-3 r=0.073 r=0.005 r=0.037 r=0.032

BKi: Beden kitle indeksi, w-6: Omega-6 yag asitleri, w-3: Omega-3 yag asitleri.
*p< 0.001.

I TARTISMA

Giintimiiz beslenme diizeninde w-6/w-3 yag asidi
dengesinin bozuldugu kaydedilmistir. Bu bozul-
maya diyette -6 yag asidi tiiketiminin artmasi,
®-3 yag asidi tliiketiminin ise azalmasi sebep ol-
mugtur.” o-6 ve ®-3 yag asitlerinin hangi oranda
alinmas: gerektigi konusunda tam bir birlik sagla-
namamistir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) bu oranin
5:1-10:1 arasinda tutulmasini 6nermektedir.! Calig-
mamizda, Konya bolgesinde sehirde yasayan sag-
Likli erkek ve kadinlara ait plazma -6/w-3
diizeyleri 20:1 olarak bulunmugstur. Bu oran
DSO'niin 6nerdigi oranin iistiindedir. Yaptigimiz
literatiir taramasinda degisik toplumlarda plazma
®-6/w-3 diizeyleri ile ilgili birbirinden farkl so-
nuglar elde ettik. Ornegin; Klein-Platat ve ark. yap-
tiklar1 ¢aligsmalarinda Fransa’da yasayan saglikli
adolesanlarda w-6/w-3 oranini 13.49 olarak rapor
etmiglerdir.!® Sugano ve Hirahara saghikl kisiler

127



F. Hiimeyra YERLIKAYA ve ark.

iizerinde yaptiklari ¢caligmada, Japonya’da kirsal ke-
simde yagayan insanlarda w-6/w-3 oranini 2.73, se-
hirde yasayan insanlarda ise 3.83 olarak kaydet-
mislerdir. Ayni ¢alismada, Amerika’da yasayan Ja-
ponlar’da w-6/w-3 oran1 11.8 olarak kaydedilmis-
tir.!! Kawashima ve ark. yaptiklari ¢aligmada,
Japonya’da yasayan saglikl kisilerde w-6/c-3 ora-
nini 4.55 olarak rapor etmislerdir.'? Pella ve ark.
Hindistan’da sehirde yasayan insanlarda w-6/w-3
oraninin 38-50 arasinda degistigini, kirsal kesim-
lerde yasayan insanlarda ise bu oranin 5-6’ya kadar
diisebildigini gostermislerdir.’® Sanders yaptig: ¢a-
lismada Kuzey Avrupa’da ve Ingiltere’de yasayan
saglikli kisilerde w-6/w-3 oraninin 15 civarinda ol-
dugunu belirtmigtir.'*

-6 ve ®-3 yag asitlerinin metabolik tiretimi
olmadigindan dokudaki ve kandaki konsantras-
yonu diyete baglidir.”® Son 50-100 yilda tilkemizde,
hatta diinyada diyet yaglarinda dikkate deger bir
degisim olmustur. Misir, pamuk, aygicek yag: ve
margarin gibi yaglarin titketimi agir1 miktarda art-
mustir. Bitkisel yaglarin ve margarinin daha diisitk
maliyetle elde edilmesi ve serum kolesterol diizey-
lerini diisiirmek amaciyla hayvansal yaglara olan
kotii propaganda bu artig: tetiklemistir. Buna kar-
silik tereyagi, don yag: ve 6zellikle w-3’ten zengin
balik yag1 daha az tiiketilmeye baglanmistir. Bu de-
gisimlerin net etkisi ile Paleolitik Devir’de (Tas
Devri) 1:1 olarak belirtilen ©-6/c-3 orani ginii-
mizde, toplumumuz da déhil bir¢ok gelismis il-
kede 20-50:1 kadar ¢ikmigtir.” Biz ¢aligmamiza
katilan saglikl kisilerin beslenme 6zelliklerini sor-
guladigimizda yukarida yaptigimiz agiklamalar
destekleyen sonuglara ulastik. Buna gore ¢aligma-
miza katilan kisiler cogunlukla w-6 yag asitlerin-
den zengin bitkisel yaglar1 (misir, aygicek yag1)
tiiketiyordu ve balik tiiketim s1klig1 ayda bir porsi-
yonu ge¢miyordu.

-6 yag asitlerinin yiiksek miktarda tiiketimi
arasidonik asitten iiretilen eikosanoidlerin plazma
konsantrasyonunu artirmaktadir (6zellikle pros-
taglandin, tromboksan, 16kotrien, hidroksi yag
asitleri ve lipoksinler). Bu iirtinlerin plazma kon-
santrasyonlarindaki artig agir1 hiicre proliferasyo-
nuna, inflamasyon rahatsizliklarina ve allerjinin
gelismesine, kan damarlarinda ateroma yol agabi-
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lir.2¢ Dahas, aragidonik asidin yiiksek doku diizey-
lerinin stres, diyabet, obezite, meme kanseri, koro-
ner kalp hastaligi dahil bir¢ok hastalikla iligkili
oldugu saptanmistir.'®

Diger bir w-6 yag asidi olan linoleik asidin di-
yetle artisina bagl olarak aterosklerozun gelisme-
sinde rol oynayan LDL'nin okside formunu artir-
dig1 belirtilmektedir.'”*® Louheranta ve ark. ile Rea-
ven ve ark.nin yaptig1 calismalarda linoleik asitten
zenginlestirilmis diyetin okside-LDL artisina yol ag-
tig1 gosterilmistir.’*? Bagka bir ¢aligmada, linoleik
asidin ¢ok tiiketildigi caligma grubunu olusturan in-
sanlarin (az tiiketildigi ¢alisma grubuna gére) not-
rofil membram fosfolipidlerindeki EPA’nin diisitk
seviyelerde oldugu bulunmustur. Bu sonug ile lino-
leik asidin EPA’y1 inhibe edebildigi belirtilmigtir.?!
Goriildiigh gibi -6 yag asitlerinin fazla tiiketimi ve
paralelinde w-6/w-3 dengesinin bozulmasina bagh
bircok hastalik ortaya ¢ikmakta veya hastaliga
zemin hazirlanmig olmaktadir. Bu oranin diyette
tavsiye edilen diizeylerde tutulmasi ile kanda w-
6/w-3 oraninin istenilen diizeylerde tutulmasina
bagl bircok yararh gelismenin oldugunu destekle-
yen caligmalar da mevcuttur. Ornegin; Weber yap-
181 calismada Avrupa ve Amerika’da diyet -6/w-3
oraninin 50:1 oldugu durumlarda kardiyovaskiiler
hastaliktan mortalitenin %45’lerde, w-6/x-3 ora-
ninin 12:1’lere diistiigii Japonya da kardiyovaskiiler
hastaliktan mortalitenin %12’lere diistiigiinii be-
lirtmistir.”? Raheja ve ark. diyette linoleik asit/li-
nolenik asit oraninin 20:1 oldugu durumlarda Tip 2
diyabetin prevalansinin artigini, halbuki bu oran
6:1’lere cekildiginde s6z konusu prevalansin azal-
digin1 belirtmislerdir.?® Broughton ve ark. yaptik-
lar1 c¢aligmada, astim hastalarinin diyetlerinde
tlikettikleri -6/w-3 yag asitleri oraninin 10:1’den
5:1’e gekildiginde respiratuar distresin azaldigim
belirtmiglerdir.?*

Kiecolt-Glaser ve ark. yasgh kisilerde w-6/c-
3’tin diyet oraninin artigina bagl serum interls-
kin(IL)-6 diizeylerinin arttifini gostermiglerdir.”
Yine bir bagka caligmada, diyet c-6/w-3"tin 3-4:1
diizeylerinde tutuldugu romatoid artrit hastala-
rinda serum timor nekrozis faktor- alfa (TNF-«)
ve IL-f tretiminin inhibe oldugu belirtilmigtir.?

Turkiye Klinikleri ] Cardiovasc Sci 2011;23(2)
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Weiss ve ark. yaptiklar1 ¢alismada, yagsh popiilas-
yonda diyet w-6/w-3 orani ile kemik mineral yo-
gunlugu arasinda ters iligki oldugunu ve diyette
®-6/w-3 oraninin diisiiriilmesine baglh katilimcila-
rin kemik mineral yogunlugunda artig goriildi-
giint kaydetmislerdir.?

Calismamizda, saglikli kadinlarda plazma -6
yag asit diizeyleri ile BKI ve bel gevresi arasinda
6nemli diizeyde pozitif iliski bulunmustur (Tablo
3). Literatiirdeki plazma -6 yag asit diizeyleri ile
BKI hakkindaki bulgular bizim bulgularimizi des-
teklemektedir. Yapilan calismalarda normal kiloya
sahip kisilere gore obezlerde plazma ve adipoz
doku w-6 yag asidi diizeylerinin daha yiiksek ol-
dugu gosterilmistir. Obez ¢ocuklar iizerinde yapi-
lan ¢aligmalarda, erigkinlerde ¢ikan sonuglara
paralel olarak obez ¢ocuklarin kontrol grubundaki
cocuklara gore daha yiiksek plazma w-6 yag asidi
diizeylerine sahip oldugu bulunmustur.?® Williams
ve ark. saglikl kisilerde adipoz doku arasidonik asit
ile BKI arasinda pozitif iliski bulmuslardir.” Obez
fareler iizerinde yapilan ¢aligmalarda, farelerin ka-
raciger fosfolipidlerindeki arasidonik asit diizeyleri
kontrollere gore daha yiiksek bulunmugtur.® Bagka
bir ¢alismada, linoleik asitten zengin yiiksek yagh
diyetin adipoz dokunun artisina neden oldugu be-
lirtilmigtir.3!

Calismamizda, erkek ve kadinlara ait plazma
esansiyel yag asidi diizeyleri arasinda anlamh bir fark
bulunamamugtir. Oda ve ark. ile Fernandez-Real ve
ark erkek ve kadinlara ait plazma esansiyel yag asidi
diizeyleri arasinda anlaml bir fark bulamamiglar-
dir.3*® Bu aragtirmacilarin bulgular1 bizim bulgula-
rimiz1 desteklemektedir. Ote yandan, yaptigimiz
literatiir taramasina gore bolgemizde yasayan sag-
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Likl kisilere ait 6zellikle EPA ve DHA diizeyinin
diger gelismis toplumlara gore son derece diisiik ol-
dugu gézlemlendi.'?323* Bu bulgu, toplumumuz agi-
sindan olduk¢a 6nemlidir. EPA ve DHA’nin en
6nemli kaynag soguk derin deniz baliklaridir.! Bit-
kisel kaynakli EPA ve DHA (keten tohumu, ceviz,
kenevir ve kanola yag1) a-linolenik asit’ten sentez-
lenir, ancak insan viicudu a-linolenik asidin ¢ok ki-
sith bir oramim1 EPA ve DHA’ya cevirebildigi icin,
bitkisel kaynakli -3’ler balik kaynakl co-3’ler kadar
etkili degildir.'® Toplumumuzdaki EPA ve DHA dii-
zeylerinin bu derece diisiik olmasinin sebebinin
ozellikle deniz {iriinleri tiikketimindeki yetersizlik-
ten kaynaklandig1 kanaatindeyiz.

0 SONUC

Calismamizda kadin ve erkeklere ait esansiyel yag
asidi diizeyleri arasinda anlaml bir fark buluna-
mamuigtir. Bolgemizde yasayan saglikli insanlarda
tespit ettigimiz plazma w-6/w-3 oran1 DSO’ niin
onerdigi oranin ¢ok istiindedir. Saglikh kisilerde
-6 yag asidi ile BKI ve bel gevresi pozitif iligki gos-
termistir. Bagta obezite olmak {izere bir¢ok hasta-
Iig1 tetikleyen diyette yiiksek omega-6 yag asidi
icerigi sinirlandirilmalidir. Caligmamiza katilan
saglikli kisilerin plazma EPA ve DHA diizeyleri li-
teratlire gore oldukeca diisiik diizeylerdedir. Dola-
yisiyla diyette EPA ve DHA igerigi zengin iirtin-
lerin tiiketimi artirilmali ve toplum bu konuda bi-
linglendirilmelidir.
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