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DERLEME / Review

Demans ve Polifenoller

Dementia and Polyphenols

Senay Bur¢in ALKAN 1, Neslisah RAKICIOGLU®

(/4

Demans, genellikle 65 yas tistii bireylerde goriilen hafiza, diisiince,
davramis ve giinliik yasam aktivitelerini olumsuz etkileyen nérode-
Jeneratif bir sendromdur. Demansin énlenmesi ve tedavisi konusun-
daki ¢alismalar halen siirdiiriilmektedir ve polifenollerin demanstan
koruyucu etkisi iizerinde durulmaktadir. Bitkileri bocek, mikroorga-
nizma, ultraviyole isin ve asirt sicaga karsi koruyan ikincil metabo-
litler olarak tanimlanan polifenollerin, bazi olasi mekanizmalarla
demanst onleme ve tedavi etmede etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.
Epidemiyolojik ¢alismalardan elde edilen verilere gore; Akdeniz di-
yeti, yesil ¢ay ve yaban mersini, bogiirtlen, ahududu, ¢ilek vb. gibi
meyvelerin yeterli ve diizenli tiiketimi demans riskini azaltabilmek-
tedir. Ancak klinik ¢alismalarda, polifenol suplemantasyonunun de-
mansin onlenmesi ve tedavisinde kullanmilmasiyla ilgili yeterli kanit
bulunmamaktadir. Bu durumda beslenme, fiziksel aktivite ve sosyal
cevre gibi diger etkili faktorlerin diizenlenmesi onemlidir. Demansin
onlenmesinde; bilimsel verilerin isiginda, Akdeniz diyeti gibi saglik-
It ve dengeli bir beslenme aligkanliginin siirdiiriilmesinin yaninda
farkl venk ve tiirde giinde en az 5 porsiyon sebze ve meyve tiiketil-
mesinin en dogru beslenme yaklagimlar: arasinda yer almaktadur.

Anahtar Kelimeler: demans, polifenol, beslenme

ABSTRACT

Dementia is a neurodegenerative syndrome affects memory, thou-
ght, behavior and daily activities, which is generally seen in over 65
years of age. Studies on the prevention and treatment of dementia
currently continue. Protective effect of polyphenols is emphasized.
Polyphenols, defined as secondary metabolites protect plants aga-
inst insects, microorganisms, ultraviolet radiation and extreme heat,
are thought to be effective in preventing and treating dementia by
possible mechanisms. In epidemiological studies, the Mediterrane-
an diet, adequate and regular consumption of green tea and fruits
such as blueberries, blackberries, raspberries, strawberries may
reduce the risk. However, in clinical studies, there is insufficient evi-
dence about polyphenol supplementation. Therefore, regulation of
nutrition, exercise and social environment are important. In the light
of scientific data, maintaining a healthy and balanced diet, such as
the Mediterranean diet and daily consumption of at least 5 portions
of vegetables and fruits in different colors and types are among the
most accurate nutrition approaches.
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GIRIS

Yaslilik kompleks ve kagmilmaz biyolojik bir sii-
rectir. Yasl bireylerde demans, kardiyovaskiiler
hastaliklar, kanser, diyabet gibi kronik hastalik-
lara sik rastlanilmaktadir (1). Demans, genellikle
65 yas istii bireylerde goriilen hafiza, diistince,
davranis ve giinliik yasam aktivitelerini olumsuz
etkileyen norodejeneratif bir sendromdur. De-
mans bireyin bagkalarina bagimlilik, engellilik ve
mortalite riskini artirmaktadir (2). Diinya genelin-
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de 50 milyon demansli birey oldugu bildirilmek-
tedir bu saymin 2030°da 82 milyon, 2050°de ise
152 milyon olacagi tahmin edilmektedir (3). Be-
yin travmasi, obezite, hipertansiyon, sigara, diya-
bet, depresyon, uyku bozukluklari, hiperlipidemi
demans riskini artirirken, egitim siiresinin uzun
olmasi, fiziksel aktivite, Akdeniz diyeti ve sosyal
olma gibi faktorler demans riskini azaltmaktadir

4).

Alzheimer hastaligi, Lewy cisimcikli demans,
vaskiiler demans ve frontotemporal demans kli-
nikte sik rastlanilan demans tiirlerindendir. Ayrica
Parkinson hastalig1 gibi bagka bir hastalik nede-
niyle de demans gelisebilmektedir (5). Alzheimer
hastaligi, tim demanslarin %60’1n1 olusturmak-
tadir. Alzheimer hastalifi, merkezi sinir sistemi-



D s ve Polifenoll

nin (MSS) ¢esitli boliimlerinde néron ve sinaps
kayiplarina neden olarak; bilissel iglevlerde ye-
tersizlik, bir takim noéropsikatrik ve davranigsal
bozukluklar ile karakterize norodejeneratif bir
hastaliktir. Norofibriler yumak (NFY) olusumu,
amiloid beta (AP 40 ve 42) proteinleri ve beyinde
belirgin bir atrofi mevcuttur. Diger patolojik bul-
gu ise sinaps ve néron kaybidir (6, 7).

Demansin saptanmasinda bireyin kognitif, dav-
ranigsal, islevsel, motor, otonom ve uykuya ait
bulgular1 6lgeklerle sorgulanip karar verilmekte-
dir (8). Olgekler, genel demans degerlendirme &1-
cekleri, kognitif tarama 6lgekleri, genel ve 0zgiil
davranigsal dlgekler, giinlik yasam aktivitelerini
degerlendirme amagli islevsel dlgekler, motor 6l-
¢ekler, demans evrelendirme Slgekleri olarak si-
niflandirilabilir (8, 9).

Tim gelismelere ragmen, demansin Onlem ve
tedavi secenekleri halen yetersizdir. Bu nedenle
cevresel faktorlerin diizenlenmesi 6nem kazan-
maktadir (10). Saglikli beslenme aligkanliklarinin
yasam boyu siirdiiriilmesi, demansin énlenmesine
katki saglar. Calismalarda diyetteki ¢oklu doyma-
mis yag asitleri, vitaminler (D, E ve B vitamin-
leri, karotenoidler) ve polifenollerin koruyucu et-
kisi iizerinde durulmaktadir (11, 12). Bu derleme
yazida, diyetle polifenol alimimin demans iizerine
etkisini arastiran epidemiyolojik ve klinik calis-
malara yer verilecektir.

Polifenollerin Simiflandirilmasi, Kaynaklari ve
Biyoyararhhgi

Polifenoller, bitkilerin biiyiime ve gelismesi agi-
sindan 6nemli fitokimyasallardir. Bitkileri bocek,
mikroorganizma, ultraviyole 15in ve asir1 sicaga
kars1 koruyan ikincil metabolitlerdir (13, 14). Ya-
pilarinda birden fazla fenol halkasi bulunan feno-
lik bilesikler karbon iskeletlerinin yapist ve he-
terosiklik halkalarin hidroksilasyon, oksidasyon,
glikolizasyon ve asilasyon durumuna gore flavo-
noidler, fenolik asitler, stilbenler ve lignanlar ola-
rak dort sinifta incelenmektedir. Diyet polifenol-
lerinin yaklasik %60’mn1 flavonoidler, %30 unu
fenolik asitler olusturmaktadir (15). Meyveler,
sebzeler, yesil cay ve tam tahillar polifenol igerigi
yliksek olan besinlerdir (16, 17) (Tablo 1).
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Besinlerin fenolik igerigi hazirlama ve pisirme
agamalarinda uygulanan islemlerden etkilenmek-
tedir. Ornegin yiiksek sicaklik veya dondurma
gibi islemler hiicre membrani/duvarina bagl ola-
rak bulunan bilesiklerin serbest hale gegmesini ve
biyoyararliligini artirmaktadir. Bunun aksine bazi
besinlerde yiiksek sicaklik uygulamalari biyoya-
rarlilig1 olumsuz etkileyebilmektedir. Fenolikler
suda ¢ozilinebilir oldugu i¢in uzun siire ve yiiksek
sicaklikta kaynatma islemi, bitkilerin toplam fe-
nolik icerigini azaltmaktadir. Mikrodalga, buhar,
1zgara gibi pigirme yontemlerinin biyoyararlilig
artirdigr bildirilmektedir. Meyve ve sebzelerin
kurutulmasi sirasinda agartmanin yapilmasi, po-
lifenol oksidaz enziminin aktivasyonunu onleye-
rek fenolik bilesiklerin kaybin1 engeller. Bununla
birlikte fenolik bilesik kaybinin Onlenmesi agi-
sindan mikrodalga vakum kurutma ydnteminin
kullanilmas1 hava akiminda kurutmaya gore daha
dogru bir yaklasimdir (18, 19). Besinlerin polife-
nol igerigi ile hazirlama ve pisirme yontemlerinin
etkisini aragtiran ¢ok sayida c¢alisma bulunmak-
tadir. Literatlirdeki c¢aligmalar 1s18inda Amerika
Tarim Bakanlig1 “USDA Database for the Flavo-
noid Content of Selected Foods” ve Fransiz Ulu-
sal Tarim Aragtirma Enstitiileri “Phenol-Explorer
3.0” isimli veri tabanlarini olugturmuslardir. Veri
tabanlarina https://www.usda.gov/ ve http://phe-
nol-explorer.eu/ adresinden ulasilabilmektedir
(20, 21).

Besinlerle alian toplam polifenoliin %5-10"unun
ince bagirsaktan emildigi, %90-95’1 ise kolon
mikrobiyotasi tarafindan fermente oldugu tahmin
edilmektedir (22). Enzimlere direngli olan polife-
nollerin kolonda fermente edilmesiyle fenolik asit
gibi daha kiigiik molekiiller olusur. Boylece aktif
metabolit olusumu saglanmaktadir. Bu aktivite
polifenollerin biyolojik etkisi i¢in ¢ok onemlidir.
Ornegin, daidzein bu yolla aktif hale getirilir. Bi-
reyler arasi farkliliklar aktif metabolit olusumunu
etkileyebilmektedir. Ornegin, izoflavon tiiketimi
sonrasi, batili toplumlarin %30-40’mnda O6nemli
aktif metabolit iiretimi olurken, bu oran Japon
erkeklerinde %60°dir. Bu farkliligin temel nede-
ninin genetik 6zellikler ve aktif bilesik olusturan
bakteri sayis1 oldugu diistiniilmektedir (23).
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Tablo 1. Polifenollerin Alt Simiflar1 ve Diyet Kaynaklar: (14, 17)

Alt Simf Bilesikler Bashica Diyet Kaynaklari
Kuarsetin Uziim, dutgiller, kiraz, erik, nar, elma,
Kaempferol ¢ilek, brokoli, briiksel lahanasi, lahana,
Flavonoller Mirisetin yesil fasulye, marul, pirasa, zeytin,
Izoramnetin sogan, bezelye, kirmizi sarap, cay,
Galangin domates
Flavanonlar Hesperidin Naringenin Turunggiller ve kaju fistigi
Epikatesin Elma, kay1si, bogiirtlen, kakao, kahve,
Flavonoidler Flavanoller .Eplgallo ka.tesln . kizileik, bitter ¢ikolata, yesil ve
Epigallo katesin gallat siyah cay, armut, 1spanak, kirmizi ve
Prosiyanidinler beyaz sarap
Apigenin Enginar, pancar, havug, kirmizi biber,
Flavonlar Luteolin kereviz, papatya, zeytin, maydanoz ve
Krisin kekik
Siyanidin Elma, ¢ilek, kiraz, kus lizlimi, tiziim,
Antosiyaninler Delfinidin seftali, erik, patlican, turp, kirmizi
Pelargonidin lahana ve sogan
. Genistei . .
Izoflavonoidler eI.ns e.l R Soya iiriinleri ve kurubaklagiller
Daidzein
S Yaban mersini, tahil taneleri, kiraz,
Ferulik asit -
.. . tar¢in, kahve, zencefil, liziim,
. .. . Klorojenik asit i
Hidroksisinamik . . . marul, zeytin, portakal, armut, ananas,
. Sinamik asit . . ..
asit . erik, patates, 1spanak, ¢ilek, aygicegi
. . Kurkumin J
Fenolik Asitler . tohumu, zerdegal ve diger baharatlar
Kafeik asit R
(kekik, biberiye, adagay1 vb.)
Hidroksibenzoik Elajik asit ek caer\/iizuiolata
asit Gallik asit gries, cevie, ¢ 0T,
sarap, yesil ¢ay
3 -
Lignanlar . esar.n%n . Keten tohumu ve susam
Sekoisolarisiresinol
Resveratrol
Stilbenler Pterostilben Uziim, dutgiller, sarap
Piceatannol

Demans ve Polifenoller: Etki Mekanizmalari

Yash bireylerin besinlerle polifenol aliminin be-
lirlenmesine yonelik yapilan calismalara gore
giinliik diyetle ortalama alim miktar1 279,9+129,8
mg ve 14924665 mg arasinda degismektedir. Po-
lifenol alimina en ¢ok katki saglayan besin tiirleri
yasanilan iilke ve kiiltiire gore degisiklik goster-
mektedir. Ornegin, Ispanya’da kirmiz1 sarap, kah-
ve, elma, portakal ve yesil fasulye; Japonya’da
kahve ve yesil ¢ay ilk siralarda yer almaktadir
(24-27).
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Hiicre kiiltiirii ve deney hayvanlari ¢aligmalarinda
kurkumin, resveratrol ve katesinlerin birka¢ me-
kanizmayla demansi dnledigi bildirilmektedir (5).

1) Antioksidan aktivite: Polifenollerin serbest
oksijen radikallerini yok ettigi, siiperoksit dismu-
taz, glutatyon peroksidaz ve katalaz gibi antioksi-
dan enzim aktivitesini artirdig1 vurgulanmaktadir.

2) Hiicresel sinyalizasyonun diizenlenmesi: Po-
lifenoller lipooksijenaz, siklooksijenaz gibi pro-
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inflamatuvar enzimlerin gen ekspresyonu azalt-
maktadir.

3) Antiinflamatuar etki: Niikleer faktor kapa 3
(NFk B), timor nekrozis faktor-a (TNF-a) ve in-
terkolin-1 B (IL-1 B) sentezini inhibe ederek infla-
masyonu onledigi bildirilmektedir.

4) Metal baglama: Bakir (Cu? "), ¢inko (Zn?*) ve
demir (Fe?") gibi iki degerli metalleri baglayarak
ileri oksidasyon siire¢lerinden biri olan Fenton re-
aksiyonunu dogrudan azalttigi ve reaktif hidroksil
radikallerinin neden oldugu oksidasyonu onleye-
bilecegi bildirilmistir.

5) Norolojik koruma: Noron hasari ve 6limd ile
B amiloid birikimini 6nledigi belirtilmektedir (5,
28).

Demans ve Polifenoller: Epidemiyolojik
Cahismalar

Demans ve polifenol iliskisini arastiran epidemi-
yolojik ¢alismalardan bazilar1 diyeti genel olarak
degerlendirirken, digerleri belirli bir besin veya
polifenoliin etkisini incelemistir.

Akdeniz diyetine uyumun biligsel fonksiyonla-
ra etkisinin incelendigi bir sistematik derlemede
18 epidemiyolojik calismadan 13’0 65 yas iistii
bireylerin tlizerinde yapilmistir. Bu caligsmalarin
9’unda, Akdeniz diyetine uyumun biligsel fonk-
siyon bozukluguna karsit koruyucu oldugu gos-
terilmistir. Akdeniz diyetinde sebze, meyve, tam
tahil, kurubaklagil ve yagli tohumlarin antioksi-
dan vitamin, mineral ve polifenol icerigi yliksek
oldugundan demansa kars1 koruyucu oldugu be-
lirtilmektedir (29). Akdeniz diyeti (Mediterranean
Diet) ve Hipertansiyonu Onlemek igin Diyet Yak-
lasimlari’nin (Dietary Approaches to Stop Hyper-
tension, DASH) birlestirilmesiyle olusan MIND
(Mediterranean-DASH Intervention for Neuro-
degenerative Delay) diyetine uyumun Alzheimer
hastaligi riskine etkisinin arastirildig1 bir ¢alisma-
ya yas aralig1 58-98 yil olan 923 birey katilmistir.
Bireyler yaklasik 4,5 yil izlenmistir. Bireylerin
son bir yildaki besin tiiketim siklig1 degerlendi-
rilmis ve MIND puanlar1 hesaplanmistir. MIND
puani en diisiik olan grupla kiyaslandiginda pua-
n1 en yiiksek olan 1. ve 2. grupta, Alzheimer ge-
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lisme riskinin sirasiyla %53 ve %35 daha diigiik
oldugu gosterilmistir. Yapilan bu degerlendirme
sonuncunda MIND diyetine uyumun Alzheimer
hastalik riskine karst koruyucu oldugu sdylene-
bilir. MIND diyetinde haftada en az iki porsiyon
yaban mersini, bogiirtlen, ahududu, ¢ilek vb. gibi
meyvelerin tiiketimi 6nerilmektedir, bu besinlerin
polifenol igerigi yiiksek oldugu icin Alzheimer
hastaligina kars1 koruyucu olabilecegi vurgulan-
maktadir (30).

Japonya’da 60 yas iistii 490 bireyin yaklasik 5
yil izlendigi bir arastirmada her giin diizenli yesil
cay tiikketenlerde demans gelisme riski hig tiiket-
meyenlere gore anlamli olarak daha disiik bu-
lunmustur (OR: 0.32, %95Cl: 0.16-0.64). Benzer
sekilde 65 yas iistli Japon bireylerin 5 y1l boyunca
takip edildigi baska bir ¢alismada giinde 5 fincan
ve daha fazla (= 500 mL/giin) yesil cay tliketen
bireylerde, giinde 1 fincandan (<100 mL) daha
az yesil cay tiiketenlere gore demans gelisme ris-
ki anlamli olarak daha diisiik bulunmustur (HR:
0.73, %95Cl: 0.65-0.87). Yesil ¢cayda bulunan epi-
gallo katesin gallatin (27,16 mg/100 mL demleme
yesil cay) antioksidan etkisi nedeniyle demansa
kars1 koruyucu oldugu diisiiniilmektedir (31, 32).
Epigallo katesin gallatin antioksidan aktivitesinin
C ve E vitaminin 25-100 kat1 daha fazla oldugu
bildirilmektedir (33).

Yetmis yas tstii 19.415 kadin bireyin 1995-2001
yillart arasinda izlendigi bir calismada haftada en
az bir porsiyon yaban mersini veya cilek tiike-
ten bireylerde biligsel yaslanmanin, bu besinleri
daha az tiiketenlerden 2,5 yil daha ge¢ basladigi
bildirilmistir. Yaban mersini ve ¢ilegin antosiya-
nin icerigi yiiksektir. Antosiyaninlerin kan beyin
bariyerini gecerek 6grenme ve hafiza ile ilgili bo-
liimlere (hipokampus gibi) etki ettigi, inflamasyo-
nu ve ndron kaybini 6nledigi olasi mekanizmalar
arasinda yer almaktadir (34).

Fransa’nin ti¢ biiylik sehrinde yapilan [The Th-
ree-City Study (3C Study)] calismada yas orta-
lamas1 75.8+4.8 yil olan 1.329 yagh birey 12 yil
boyunca izlenmistir. Polifenol alimi yiiksek olan
bireylerde demans gelisme riskinin polifenol ali-
m1 diisiik olanlara gore %50 daha az oldugu bu-
lunmustur. Polifenol alimina en ¢ok katki sagla-
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yan besinlerin yagli tohumlar, soya tiriinleri, tu-
runggiller, yesil yaprakli sebzeler, zeytinyagi ve
cilek gibi meyvelerin oldugu bildirilmistir (35).

Epidemiyolojik calismalar genel olarak degerlen-
dirildiginde; Akdeniz diyeti, yesil cay ve yaban
mersini, bogiirtlen, ahududu, ¢ilek vb. gibi mey-
velerin yeterli ve diizenli tiiketiminin demans ris-
kini azaltabilecegi sOylenebilir.

Demansi Onlemeye Yonelik Klinik Calismalar

Saglikli yagh bireylerde demansi 6nlemede polife-
nollerin etkisinin arastirildigi randomize kontrol-
li klinik ¢alismalarda; Akdeniz diyeti, polifenol
iceri8i yiiksek icecekler veya belirli bir bilesigin
suplemani kullanilmistir (Tablo 2). Resveratrol ve
kuarsetin destegi alan veya yiiksek flavanol ige-
ren kakaolu icecek tiiketen bireylerin Mini Men-
tal Durum Test puaninda, kontrol grubuyla karsi-
lastirildiginda anlamli fark bulunmamastir. Ancak
polifenol alimi yiiksek olan gruplarin sozel/gorsel
kisa siireli bellek ve konugma akiciligi degerlen-
dirildiginde kontrol grubuna gore daha iyi perfor-
mans gosterdigi belirlenmistir. Kakao flavanolleri
ve resveratroliin glikoz metabolizmasini diizenle-
yerek biligsel fonksiyonlar iyilestirebilecegi, res-
veratroliin beyinde kan akim hizim artirabilecegi
olas1 mekanizmalar arasinda yer almaktadir (36,
37).

Akdeniz diyeti, sizma zeytinyagi ve yagli tohum
tilketiminin hafiza puanini, frontal fonksiyon ve
genel biligsel puani olumlu etkiledigi bildiril-
mistir. Polifenollerin serebrovaskiiler kan akimi-
m artirdigl, noral sinyalizasyonu ve norogenezi
uyararak biligsel fonksiyonlari olumlu etkileye-
bilecegi belirtilmistir (38). Yaban mersini, siyah
frenk tizimii, mirver, kirmizi bogiirtlen, ¢ilek ve
domates gibi polifenol icerigi yiiksek meyvelerle
hazirlanan icecegi giinde 600 mL tiiketen saglikli
yasl bireylerde biligsel fonksiyonun olumlu etki-
lendigi uygulanan 6l¢eklerle gosterilmistir (39).

Demansi Tedavi Etmeye Yonelik Klinik
Cahismalar

Demans tanili yash bireyleri tedavi etmeye yone-
lik yapilan caligmalar incelendiginde polifenol-
lerin ¢ogunlukla belirli bir bilesigin suplemani
olarak verildigi dikkati ¢cekmektedir (Tablo 3).
Kurkumin, yesil ¢cay tozu ve resveratrol ile yapi-
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lan ¢aligmalarda Alzheimer Hastalig1 tanili yash
bireylerde biligsel fonksiyonlarda (Mini Mental
Durum Testi, Alzheimer Hastalik Degerlendir-
me Olgegi- Biligsel Alt Boyut) anlamli bir de-
gisiklik gozlenmemistir (40—42). Ancak, resve-
ratroliin Giinliik Yasam Aktiviteleri Test puanint
olumlu etkiledigi, ayrica beyin omurilik sivisin-
daki Ap40, AB42 ve matriks metallo proteinaz 9
(MMP9) diizeyini baslangica gore anlamli olarak
azalttig1 gosterilmisti. MMP9 nérodejenerasyon
ve noroinflamasyonda rol oynayan bir enzimdir,
kan beyin bariyerinin gecirgenligini artirarak,
inflamatuvar ajanlarin beyne gecisini kolaylastir-
maktadir. Resveratroliin MMP9 diizeyini azalta-
rak, kan beyin bariyer ge¢irgenligini azalttig1 boy-
lece biligsel bozuklugu 6nledigi diistiniilmektedir
(42). Kurkuminin antiinflamatuvar ve antiamiloid
etkisi in vitro ve deney hayvanlarinda gosterilmis
olsa da insanlarda biyoyararliliginin diisiikk olma-
st nedeniyle beklenen yararli etkisi gdsterileme-
mistir. Bu nedenle kurkuminin biyoyararliliginin
artirtlmasina yonelik caligmalarin yapilmasinin
onemli oldugu vurgulanmaktadir (40).

Krikorian ve arkadaslar1 (43) yasa bagl hafif bi-
ligsel bozuklugu olan yash bireylerde yaptigi ¢a-
ligmada, antosiyanin (425 mg/L ) ve prosiyanidin
(888 mg/L) igerigi yiiksek Concord {iziim suyu
tilketiminin norobiligsel fonksiyonlara etkisini
incelemistir. Kaliforniya Sézel Ogrenme Testi-11
ile yapilan degerlendirmede Concord iiziim suyu
tilketen bireylerin daha fazla kelimeyi dogru ha-
tirladig1 saptanmustir. Ayrica bu bireylerde fonk-
siyonel magnetik rezonans goriintiileme (fMRI)
ile 6n ve arka kortikal bolgelerde aktivasyonun
arttigl gozlenmistir. Concord {iziim suyunun he-
modinamik yaniti artirarak néron aktivasyonunu
arttirdig1 diistiniilmektedir.

Polifenollerin demans {izerine olasi etkisinin aras-
tirtldigr klinik ¢alismalarin sayist oldukga sinir-
lidir. Ayrica ¢alismalar yontem, doz, kisi sayisi,
siire, degerlendirme kriterleri acgisindan incelen-
diginde birbirinden oldukga farkli oldugu anla-
stlmaktadir. Dolayisiyla polifenollerin demansin
Onlenmesi ve tedavisinde kullanilabilmesi icin
mevcut kanita dayali veriler yeterli degildir. Ay-
rica ¢ogu calismada besinlerin polifenol alimina
katkis1 da degerlendirilmemistir.
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s ve Polifenoll

Diinya Saglik Orgiitii’niin 2019 yilinda yaynla-
dig1 rehberde agagidaki tavsiyeler yer almaktadir
(44):

e Akdeniz diyeti normal biligsel fonksiyon ve
hafif diizeyde biligsel kaybi olan bireylerde bilis-
sel azalma ve/veya demans riskini azalmak igin
onerilebilir. (Kanit kalitesi: Orta, Tavsiye glicii:
Kosullu)

e Tiim yetiskin bireylere Diinya Saghk Orgii-
tii tavsiyelerine uygun olarak saglikli ve dengeli
bir diyet tavsiye edilmelidir. (Kanit kalitesi: Dii-
stik-yiiksek-farkli diyet bilesenleri igin, Tavsiye
giicti: Guglii)

e Bilissel azalma ve/veya demans riskini azalt-
mak i¢in B vitaminleri, E vitamini, ¢coklu doyma-
mis yag asitleri (PUFA) ve multi-kompleks suple-
man tavsiye edilmemelidir. (Kanit kalitesi: Orta,
Tavsiye giicii: Glglii)

Ayni rehberde besin 6geleri destegi ile karsilas-
tirlldiginda besin alimina yonelik yapilacak mii-
dahalelerin biligsel saglik agisindan daha kabul
edilebilir oldugu vurgulanmaktadir.

SONUC ve ONERILER

Demansin onlenmesi ve tedavisinde polifenol
suplemantasyonunun kullanilmasi ile ilgili yeterli
kanit bulunmamaktadir. insanlar iizerinde yapi-
lan calisma sayisinin az ve siirelerin kisa olmasi,
kullanilan polifenollerin (kurkumin gibi) biyoya-
rarliliginin diisiik olmasi, etkilerin gdzlemlenme-
sini sinirlamaktadir. Ayrica hangi polifenoliin ne
kadar miktarda ve ne kadar siire kullanilacagina
dair gii¢lii kanitlar bulunmamaktadir. Bu nedenle
demansin olusumunun ve ilerlemesinin énlenme-
sinde yeni kanita dayali veriler elde edilinceye
kadar en dogru yaklasim diyet ve diger ¢evresel
faktorlerin diizenlenmesi olacaktir. Her yas gru-
bundaki bireyler, polifenol igerigi yiiksek olan
sebze ve meyveleri her giin yeterli miktarda ve
uygun hazirlama-pisirme yontemlerini kullanarak
tilketmesi konusunda bilin¢lendirilmelidir. Diinya
Saglik Orgiitii en az 400 g/giin sebze ve meyve
tiikketilmesini  onermektedir. Tiirkiye Beslenme
Rehberi (TUBER) 2015’te (45) ise gesitli renk ve
tiirde en az 5 porsiyon/giin sebze ve meyve tiike-
timi Onerilmektedir.
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