S Metabolizma e
Stres ve obezite

Stres, hekimler tarafindan bazen dikkate alinmayan, bu yiizden de hem teshis edilmesi hem de metabolik etkilerinin
fark edilmesi geciken bir durum. Hekim icin stres, kimi zaman bulanik, kimi zaman siibjektif bir kavram, halk arasinda
kullanilan psikolojik jargona ait bir deyim ya da kétii yasamin kosullarinin getirdigi bir olumsuzluklar bitiinii olup,
cogu zaman medikal bir terim olarak ifade edilmekte zorlanilan bir tanim.
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1984’te Lazarus ve Folkman
stresi, “Bireyle cevresi arasinda,
birey tarafindan kendi kaynak-
larini absorbe eden ya da bireyi
tiketerek varhigimi tehdit ettigi
kabul edilen bir iligki bi¢imi”
olarak tamimlamiglardi. Hans
Seyle ise, 1936’da “Organiz-
manin, ¢evresel zorunluluklara
karst gelistirdigi spesifik olma-
yan bir yanit” olarak tamm-
ladigy stresi soyle agiklamgti:
“Organizmanin gesitli catigma-
lara kars: gelistirdigi ve belli bir
dengeyi surdurmek ya da tek-
rar yerine getirmek amaciyla,
tehdit edici igsel ve digsal etken-
lere kargi gelistirdigi savunma
sistemlerini harekete gecirmeyi
amaglayan fizyolojik yanitlarin
timune verilen isim”. Laborit
ise 1986°da psikolojik bileseni
¢ok gucli bir tamim yapmuistir:
“Ust adaptasyon merkezlerinin
kapasitelerini  onemli sekilde
bozabilen, anksiyete, ofke ve
depresyon gibi tic temel du-
rumun sinerjik ve birbirini ta-
mamlayict  galigmasi  sonucu
ortaya ¢ikan durum”.

Gunumiuzdeyse stres sozcii-
i, stres yaratan olgunun ken-
disini, 6rselenmis bir yagam bi-
¢imini, kimi zaman ¢okiintiiyii,
nadiren de bireyle stres etkeni
arasindaki ¢atigmalara kargt
verilen yaniti tamimlamak igin
kullanihiyor.

Obezite ise, adipoz dokula-
rin bir hastaligi ve bu dokular
enerji rezervlerini yag seklinde
stoklayan, adiposit adli hiicre-
leri igerir ve lipitleri depoladik-
lar1 oranda hipertrofiye olur-
lar. Adipoz dokunun kiitlesi,
sadece adipositlerin hacmiyle
degil, ayn1 zamanda kendini
olusturan adipositlerin sayisiy-
la da artar.

Adipoz dokunun roli, yag-
larin stoklanmasiyla sinirh de-
gildir. Bu doku, basta beyin ve
sindirim sistemi olmak tizere
kendisine gelen cesitli bilgile-
ri alir. Adipokinlerin, merkezi
sinir sistemi, karaciger, kaslar,
kalp, damarlar ve bagirsaklar
tarafindan  kullanilan ~ gesitli
maddeleri tiretebilme kapasite-
leri vardir.

Stres ve obezite iligkisi
Stres, hekimler tarafindan
bazen dikkate alinmayan, bu
yizden de hem teshis edilmesi
hem de metabolik etkilerinin
fark edilmesi geciken bir du-

rum. Oysa hastalarin anam-
nezi dikkatli bir bi¢imde ele
alinirsa, belirgin kilo degisik-
liklerinin ~ stresli ~ donemlerle
dogrudan iligkili oldugu ve bu
donemlerde istah artiginda ve
gida aliminda gozle gorulir bir
degisiklik yasandigy fark edile-
cektir. Ayrica, cinsel saldir gibi
agir psisik travmalar, kazalar
ve kafa travmalari, kimi zaman
birkag haftada ya da birkag
ayda ¢ok hizh kilo alimina ne-
den olabilir.

2005’te yapilan ve lig¢ ay
stiren bir calisma; Cocuklar
kanser olan ebeveynler, taniy
takip eden ilk ii¢ ay icerisinde,
saglikli cocuklarin ebeveynle-
rine oranla daha fazla kilo al-
digini, aymi zamanda, kanser
olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin
enerji diizeyleri ve fiziksel ak-
tiviteleri de belirgin  bicimde
azaldigini gosteriyor.

Bagka bir caligmadaysa BMI
27°denyiksek olan 1600 kiside,
obezite, depresyon ve “Binge”
tipi  (kompiilsiyon) beslenme
davranig bozuklugu arasindaki
baglanti incelenmis. Bu ¢ahs-
manin sonuglarina gore; kadin-
larda, depresyon, kilo kontrolii
ve kendine giivensizlik arasinda
dikkate deger bir baglanti bulu-
nur. Ayrica, menopozda saghikl
kadinlarda depresyon, anksiye-
te, dustik sosyal yagam diizeyi
ile karin cevresi olclisti arasin-
da bir baglanti da mevcut.

Ayrica, sosyal, profesyonel,
aile ici ve mental stresler, koro-
ner hastaliklardaki morbidite
ve mortaliteyi etkileyen etken-
ler olarak kabul edilir. Kro-
nik stres, siklikla abdominal
obezite ve arteriel hipertansi-
yonla birlikte goriiliir . Sosyo-
ekonomik konum bir yandan
beslenme aligkanliklari ve fizik
aktivite tizerine etki yapabilir,
ayni zamanda, bir mental stres
bicimi olan sosyal strese neden
olabilir. Bu da, hem metabolik
sendrom olusmasina hem de
sagliksiz beslenme davranisla-
rina yol agabilir.

Stres beslenme lliskisi ve
kortizoliin rolii

Obez kadinlarda, ¢ogun-
lukla tath tirti karbonhidrat-
lardan zengin beslenme, daha
dissiik anksiyete ve depresyon
duzeyleriyle birlikte goralir
Caligmalar gostermistir ki bag-
taki kognitif kisitlamalar stres
durumunda besin alimimi arti-
riry dahasi, obezite olgularinda
koyulan kisitlamalar, dogru-

dan major stres ve ikincil bes-
lenme davranig bozukluklarina
neden olur.

Incelenen belli olgularda,
ogunler sonrasinda yapilan 6l-
cumlerde, kortizolin salimim
dongusundeki  degisikliklerin
obeziteyi ve metabolik send-
rom parametrelerini arttirdi-
g1 gozlenmistir. Duyumsanan
strese bagh olan kortizol sali-
nimi, metabolik anomaliler ve
hipotalamo-hipofizo-kortikot-
rop aksta artmus bir aktivas-
yonla birlikte gorulur.

Karbonhidrat alimi, hipota-
lamik noropeptitlerin  (NPY)
dretim ve salimmim ayarlar,
gida alimini artirir ve ozellikle
sempatik otonom sinir sistemi
uzerine etkir. Ayni zamanda
obezite siirecinde, hipotala-
mo-hipofizo-siirrenal aksta ani
stres ya da standart bir 6gin
yemek gibi uyaranlara kargilik
artar. Ay sekilde diger noro-
peptit hormonlar ve sitokin-
lerle de karsilikh etkilesimler
olur. Yuksek instilin dizeyi de
hipotalamo-hipofizo-stirrenal
akstaki salgi aktivitesini artirir.

Adipéz  doku tarafindan
salgilanan rezistin, kc’den gli-
koz salimmim artirirken, di-
ger yandan kaslardaki ve adi-
positlerdeki glikoz titketimini
azalur ki; bu “insiilin direnci”
sayesinde gozlenir. Dolagimda-
ki kortizol duzeyleri, ke, kas ve
adipoz doku gibi dokulardaki
kortizol  konsantrasyonlarin
tam olarak yansitmaz.

Kortizolin dokulardaki
konsantrasyonu iki izoenzim
tarafindan diizenlenir: 11 Béta-
HSD1ve Béta-HSD2. 11 Béta-
HSD1etkisi kortizonun kortizol
olarak adipoz dokuda artigimi
saglar ve karbonhidratlarin ak-
tivitesini artirir. Bu da viseral
obezitenin etkenidir. Glukokor-
tikoidler leptin direncinin bag-
langicinda yer alabilir ve leptin
uyarisinin kaybolmasina, dola-
yistyla lipitlerin birikmesine ve
obeziteye neden olabilirler.

Sempatik sinir sisteminin
rolii

Sempatik sistem, enerji den-
gesinin ayarlanmasini, lipolizi,
arteriyel basmnci ve kalp fre-
kansini etkiler ve temel adre-
nalin kaynagi olan siirrenal
medulladan ve bir nérotrans-
mitter olan noradrenalini salgi-
layan sempatik sinir sistemin-
den olusur.

Obez kisilerde bazal sem-
patik toniiste artig ve siirrenal

medulla diizeyinde bir bozul-
ma siireci ortaya cikar. Sem-
patik sistemin aktivasyonunun
artmasi insiilin direncinde, ve
bagh olarak metabolik send-
romda ve Tip 2 diyabete gidiste
major rol oynayabilir. Bu me-
kanizma, 6 yillik gozlemle en
depresif hastalarda buyuk o6l-
ctide Tip 2 diyabete gidisi agik-
lamak amaciyla ARIC kohort
¢alismasinda yayimnlanmstir.
Obez kisilerde sempatik ak-
tivitede bir azalma gozlenir. Bu
durum; beta stimiilasyon etki-
siyle, kardiyak frekansta ve kan
debisinde daha az bir artis ve
bazal metabolizmada daha az
bir yikselis ve katekolaminle-
rin lipolitik etkisine daha az
duyarlilik ile kendini belli eder.
Ayrica, bazi obezlerde sempa-
tik aktivitedeki bu azalma in-
stlin direnciyle birlikte gorilur,
bu da ornegin mide kigiiltme
operasyonlar1  sonrasi, bazal
metabolizma ve lipolitik aktivi-
tedeki azalma nedeniyle, daha
az kilo kaybi olmasini agiklar.

Omega 3 yag asitlerinin
olasi rolii

Japon bilim adami Hamaza-
ki tarafindan yuratilen cals-
malar gostermistir ki deniz ori-
jinli Omega 3 yag asitlerinin,
ozellikle DHAnin, anti-stres
etkisi mevcuttur ve agresivite
reaksiyonlarim azaltir ve nore-
pinefrin konsantrasyonlarinda
diigmeye neden olur. Saghkl
kiside balik yagi, glukokor-
tikoidler tarafindan uyarilan
instilin direncini kismi olarak
engeller. Ug hafta boyunca dii-
zenli verilen balik yaginin he-
mo-diyaliz hastalarinda sem-
patik hiperaktiviteyi azalttig
gozlenmistir.

Hayvanlarda yapilan uzun
stireli ¢aligmalar, Omega 6 ya
da Omega 3 agirlikl, izo-ka-
lorik, izo-lipidik ve izo-AGPI
diyetlerin etkilerini degerlen-
dirir. Belirgin 6lgiideki “Ome-
ga 3 diyetleri”nin, “Omega 6
diyetleri”ne gore daha az kilo-

lu ve daha az yagh hayvanlar
uremesine neden oldugu goz-
lenmistir. Delarue, saghkh ki-
silerde, bazal durumda 1,8 gr.
EPA+DHA/gin  verilmesinin
adrenerjik yanit, kortizol arti-
sini, lipoliz stimtilasyonunu ve
mental stres tarafindan olugtu-
rulan enerji titketimini engelle-
digini ortaya koymustur.

Sonug

Stres  fizyolojik yanitlara,
dengesiz durumlara neden olsa
da, bununla birlikte beslenme
aligkanliklarindaki  degisimle-
rin de adaptasyon ve kompan-
sasyon cabalari oldugunu disg-
lamamak gerekir.

Bu siire¢ besin alimi diginda
baska mekanizmalarin da kati-
limiyla olusur. Hipotalamo-hi-
pofizo-kortikotrop aksin uya-
rilmasi da aslinda bir savunma
yanitidir.

Bu durum predispoze olan
kigilerde, genetik nedenlerle ve
gida alimi ve enerji bilangosu
bozukluklari da devreye girin-
ce, ozellikle karin bolgesinde,
visseral kilo alimim artirir.

Sinerjik olarak, stres olgu-
larinda gozlenen sempatik sis-
temin uyarilmasi, paradoksal
olarak bir desansibilizasyon,
adrenerjik toniiste azalma ve
dolayistyla lipit oksidasyonun-
da ve termogenezde azalma ve
kilo alimiyla birlikte seyreder.

Yitksek dozda Omega 3 yag
asitleri, enteresan bir tedavi yo-
lunu giindeme getirebilirler.

2010’da yaymlanan Hoch-
rhein  calismasiyla metabolic
balance®  programinin  de-
gerlendirilmesi  (Journal — of
Nutrition and Metabolism
Volume 2010 (2010), Article
1D 197656, 8 pages) bir yil bo-
yunca sadece kilo kaybi degil,
yani sira yasam kalitesinde de
bir iyilesme ve dolayisiyla stres
diizeyinin azaltilmasi olgusunu
ortaya koymustur. Ayrica meta-
bolic balance®, insiilin direnci-
ne ve strese kargi yanita etkisi
kanitlanmig olan Omega 3 yag
asitlerine de 6zel bir onem verir.



