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Besine ozgii immiinoglobulin G bazl
eliminasyon diyetlerinin agirlik kaybina etkisi

Seyma AKBULUT?, Miiveddet Emel ALPHAN®

OZET

Beslenme yasamin her doneminde sagligin temelini olusturmaktadir. Bir¢ok insan beslenmenin sagliga etkisi oldugunun
farkindadir ve bazi beslenme aligkanliklar1 besin intoleransi, alerji veya duyarlilik semptomlarina neden olabilir. Bir antijene
tekrar tekrar maruz kalmak, alerjik benzeri tepkiler veya asir1 duyarliliklar olusturabilir. Besin duyarliligi immiinoglobulin G
(IgG)’ye bagl olarak gecikmeli reaksiyon gostererek ortaya ¢ikar. Viicudumuzun bir besine karsi bagisiklik konusunda
problemi varsa, IgG olusmaya baslar. Bu durum bagirsak fonksiyonlarmi, yani sindirim sistemini etkiler ve yenilen besinler,
bagisiklik sistemi tarafindan yabanci madde olarak algilanabilir. Besinler, en dnemli inflamasyon kaynagidir. Genellikle
saglikli oldugu one siiriilen bir besin, bagka bir kisinin sindiremedigi bir besin olabilir ve bu besini tiiketmek bircok
rahatsizliga yol agabilir. Besine 6zgii IgG’nin belirlenmesi, inflamasyondan sorumlu besinin belirlenmesini saglar ve sadece
bu besinden uzak durmak bile bu etkene yonelik bir tedavi olusturur. Besin duyarlilif testi, kronik inflamatuar reaksiyonlara
yol agabilen besinlerin belirlenmesinde kullanilan bir tani testidir. Klinik ortamda ¢ikan test sonuglarinin derecelerine gore
eliminasyon diyeti uygulanmaktadir. Duyarlilik oldugu belirlenen bu besinler, derecelerine goére belli bir siire elimine
edilmektedir. Gidalar, potansiyel antijenleri temsil ederler; eger organizma belli bir besine immiin reaksiyon gelistirmisse,
her giin tiiketilen bu besinler kronik inflamatuar hastalik etkeni olabilir. Obezite de inflamatuar bir hastaliktir ve bu derleme
yazis1 besin duyarliligina bagli eliminasyon diyetinin kilo vermeye ve obeziteye etkisini tartigmak amaciyla yazilmistir.
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Effect of nutrient-specific immunoglobulin G-based elimination diets on weight loss

ABSTRACT

Nutrition is the baseline of the health for lifetime. Most people are aware of the effect of the nutrition on their health and
some eating habits may result in food intolerance, allergy or sensitivity symptoms. Repeated exposure to an antigen can
eventually produce allergic-like responses or hyper-sensitivities. Food sensitivity arises depending upon immunoglobulin G
(1gG) as a lagged reaction. If body has an immunity problem for a food, 1gG might be developed. It affects the functions of
the intestine, and so the digestive system, and as a result, the foods might be perceived as a foreign matter by the immune
system. Foods are the most important source of inflammation. A food that is suggested to be healthy might be indigestible for
a person and to consume this food might result in a lot of disorders. Identifying the food specific 1gG result in identifying the
food that is responsible for the inflammation and just avoiding this specific food provide the treatment for this factor. Food
sensitivity test is a diagnostic test that identifies the foods, which cause chronical inflammatory reactions. According to the
degrees of the results of the clinical tests, elimination diet is carried out. The foods that are identified to be sensitive for the
person are eliminated for a certain amount of time according to their degrees. Foods represent potential antigens, so, if an
organism has developed immune reaction against a food, daily consumption of this food might be a factor of a chronic
inflammatory disease. Obesity is also an inflammatory disease and this review paper has been written to discuss the effect of
elimination diet that depends on food sensitivity on weight-loss and obesity.
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GIiRiS

Beslenme; yasamin devam ettirilmesi, biiyiime ve
gelisme, sagligin iyilestirilmesi, korunmas: ve
gelistirilmesi, yasam kalitesinin iyilestirilmesi,
iretkenligin saglanmasi i¢in ihtiya¢ duyulan besin
Ogeleri ile biyoaktif bilesenleri saglayan besinlerin
tiiketilerek viicutta kullanilmasidir.* Bireyler, yas,
cinsiyet, aktivite, metabolizma, aile Oykiileri,
hastaliklari, saglik sorunlari, yagam sekli ve begenileri
gibi ¢esitli yonlerden farkliliklar gostermektedir. Bu
yiizden genel ilkeler dogrultusunda planlanacak olan
beslenme riintiisii, mutlaka bireye 6zgii olmalidir.?
Diyet, bagirsak durumunu iyilestirmede Onemli bir
etkendir ve gida bazli IgG antikorlari ile 6l¢iilen besin
intoleranslar1, bagirsak hasarmin meydana geldigini
ve viicutta inflamasyona yol actigin1 gosterebilir. Bu
reaksiyonlar negatif bir semptom sarmalina neden
olarak biitiinsel bir yaklasimla ¢dziim bulmay1 gerekli
kilar. Optimal bir diyet, besine kars1 gelisen
reaksiyonlart da dikkate alarak bireysellestirilmis bir
yaklasim gerektirir.®

Diinya Saghk Orgiitii (DSO) fazla kilolu olma ve
obeziteyi sagliga zarar verebilecek anormal veya asir
miktarda yag birikimi olarak tanimlamaktadir.* Beden
Kiitle Indeksi (BKI), fazla kilo ve obeziteyi
tamimlamak i¢in kullanilan yaygmn bir tarama
aracidir.’ Diinya ¢apinda fazla kiloluluk prevalansi
(BKi> 25 kg / m%) ve obezite (BKI> 30 kg / m?) son
otuz yilda %27'min tizerinde artmig ve etkilenen
bireylerin sayis1 yaklagik 2.1 milyar olmustur.® DSO
verilerine gore; obezite diinya ¢apinda 1975'ten beri
neredeyse ti¢ katina ¢ikmigtir. 2016 yilinda, 18 yas ve
istii 1.9 milyar bireyin fazla kilolu (%39) ve bunun
650 milyondan fazlasimin obez (%13) oldugu
bildirilmistir. Obezite Onlenebilir inflamatuar bir
hastaliktir.* Yapilan ¢alismalara gore, kronik hastalik
ve buna bagh mortalite riskinin olusmamasi i¢in fazla
kilolar verilmeli ve obezitenin éniine gegilmelidir.”
Obezite giinlimiizde olduk¢a yaygin olan inflamatuar
bir hastaliktir ve bu derleme yazisi besin duyarliligina
bagl eliminasyon diyetinin kilo vermeye ve obeziteye
etkisini tartigmak amaciyla yazilmistir.

Besin Duyarhhg:

Besin duyarliligi, IgG’ye bagli olarak gecikmeli
reaksiyon gostererek ortaya c¢ikar. Tip I asin
duyarlilik reaksiyonlart olarak da tanimlanabilir. Tip
III asir1 duyarlilik reaksiyonlari,
immiinoglobulinlerden IgG veya IgM'nin, dolasan
bagisiklik komplekslerinin  olusumuna yol agan
¢Oziinilir bir antijen ile etkilesimi ile baglatilir. Tipik
olarak tip III reaksiyonlar, immiinizasyonun bir yan
etkisi olarak veya cesitli otoimmiin bozukluklarda
yaygin  olarak  goriilen  bagisiklik  sisteminin
homoeostatik dengesindeki bir rahatsizligin sonucu
olarak olusabilir. Genellestirilmis tip III reaksiyonlar,
bliylk miktarlarda antijenin kan dolagimina
girmesinden birkag giin sonra ortaya cikar.

Antikorlar, anne siitiiyle bebege gegebilir veya zaman
icerisinde de olusabilir. IgG antikorlar1 adaptif immiin
sistemin bir parcasidir. Bu antikorlar, bir antijen ile
temas ettiginde inflamasyon, reaksiyonu tetikler.
Viicudumuzun bir besine karsi bagisiklik konusunda
problemi varsa, IgG olugsmaya baglar. Bu durum
bagirsak fonksiyonlarini, yani sindirim sistemini
etkiler ve yenilen besinler, bagisiklik sistemi
tarafindan yabanct madde olarak algilanabilir.
Besinler, en 6nemli inflamasyon kaynagidir. Cesitli
besinlere karsi IgG  antikorlart  gdzlenmistir.?
Genellikle saglikli oldugu one siiriilen bir besin, baska
bir kisinin sindiremedigi bir besin olabilir ve bu besini
tiiketmek birgok rahatsizliga yol agabilir.*? Besinler,
potansiyel antijenleri temsil ederler; eger organizma
belli bir besine immiin reaksiyon gelistirmigse, her
giin tiiketilen bu besinin kronik inflamatuar hastalik
etkeni olacagi aciktir. Bagigiklik sisteminin kisilere
gore degisen besinlere tepki vermesinden olusan
inflamasyon, farkli hastaliklara neden olabilir. Besine
0zgili 1gG’nin belirlenmesi, inflamasyondan sorumlu
besinin belirlenmesini saglar ve sadece bu besinden
uzak durmak bile bu etkene yonelik bir tedavi
olusturur. Obezite gibi inflamatuar hastaliklarda
besine 6zgii IgG’nin belirlenmesi Onerilebilir. Besin
duyarliligina baglh alerjik reaksiyonlar giiniimiizde en
¢ok saglik sorununa sebep olan faktdrlerdendir.?
Ingiliz Alerji Vakfi’nin tahminine gore niifusun %45’

besin  duyarhiligina  bagli  saglik  sorunlan
yasamaktadirlar.”

Besin Duyarhhg: Testi

Besin  duyarliligit  testi, kronik  inflamatuar

reaksiyonlara yol agabilen besinlerin belirlenmesinde
kullanilan bir tani testidir. Bu test ile besinlere karsi
viicutta olusan IgG antikorlari, besine 6zel tiim alt
gruplarla  birlikte tespit edilmektedir.? IgG'nin
saptanmasi ve nicelendirilmesi, goreceli olarak kolay
bir gorevdir ve enzime bagli bir immiinosorban testi
(ELISA) kullanilarak gergeklestirilebilir. Ayrica Ig alt
smmift  ve derecesi daha sonra ELISA ile
degerlendirilebilir. IgG laboratuvar test sonuglari
klinik ortamda alinmalidir. Bu testte ¢ikan sonuglarin
derecelerine gore eliminasyon diyeti
uygulanmaktadir. Duyarlilik oldugu belirlenen bu
besinler, derecelerine goére belli bir siire elimine
edilmektedir.**

IgG besin antikorlariin besin intoleransina aracilik
etmemesi ile ilgili rolii konusunda tartigmalar devam
etmektedir. Bu antikorlarin serum
konsantrasyonlarinin ~ 6l¢timii, bazi laboratuvarlar
tarafindan diyet i¢in bir rehber olarak kullanilmistir ve
halen kullanilmaktadir.* Uzman toplumlar ve gida
alerjisi ile ilgili yonergeler, bu testlerin kullanimina
iligkin kanitlarin eksik oldugunu belirtmektedirler;
IgG besin antikorlarmin varligimin sadece karsilik
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gelen besinlere maruziyeti yansittigr ve immiinolojik
tolerans1 gdsterdigi one siiriilmiistir.***® Ancak bu
gorlis, IgG bazli eliminasyon diyetlerinin, klinik
caligmalarda goriilen farkli hasta gruplarindaki

semptomlari tyilestirdigi gosterilerek
reddedilmektedir.'"*®

TARTISMA

Son yillarda yapilan aragtirmalarda obezitenin

inflamatuar bir hastalik oldugu sonucuna varilmus,
bireylerin agirlik kaybetmesi ile inflamasyon
gostergesi olan hs-CRP’nin azaldig1 gosterilmistir.**?
Ayni zamanda yapilan g¢aligmalarda, bireylerde hs-
CRP’nin diisligiiniin agirlik kaybinda faydali oldugu
gés‘cerilmistir.21‘22 Yapilan bir calismada® obez
cocuklarin besinlere 6zgii IgG antikor degerleri,
normal agirliktaki ¢ocuklara gore anlamli derecede
daha yiiksektir ve bu durumda besine ozgii IgG
antikorlart “diigiik dereceli sistemik inflamasyonla
sitki  bir sekilde iliskilidir” denilmektedir. CRP
diizeyleri ile IgG antikorlar1 arasindaki korelasyon,
besine 6zgli IgG bazli eliminasyon diyetinin agirlik
kaybina etkisi oldugunu diisiindiirtmektedir.

Obez kisilerde bulunan IgG antikorlarmin "aglik
hormonu" ghrelin’e, obez olmayanlara kiyasla daha
fazla baglandig1 gozlenmistir. Artan istah ve yeme
isteklerine, kismen de olsa ghrelin’in oreksijenik
(istah acict) etkisini arttiran dolasimdaki IgG’nin
aracihk edebilecegi  goriilmektedir.”* Ek olarak,
kronik inflamasyon, leptin direnci olarak adlandirilan
ve beynin leptin hormonunun istah baskilayict
mesajint alma iglevine zarar vererek yemek yemeye
devam etmeye sebep olmaktadir.® Diyetteki yag
fazlaliginin, istah ve termogenez’deki rolii bilinen
hipotalamus®® iizerinde inflamatuar etkileri oldugu da
kanitlanmustir.?” Gergekten de obezite; diyet, cevresel
ve genetik faktorlerden etkilendigi bilinen bagirsak-
beyin eksenindeki rahatsizliklar ve hipotalamik
inflamasyon ile iligkilidir.”®

Cox ve ark? bagirsak mikrobiyotasmi iyilestiren
midahaleler yoluyla bagirsak  gecirgenliginin
azaltilmasi, bagisiklik sisteminin aktivasyonu ve buna
bagl inflamatuar yanitin azaltilmasinin, obezite ve
obezite ile iligkili hastaliklarin ele alinmasinda 6nemli
bir strateji olabilecegini 6ne siirmektedirler.

Yapilan bagka bir calismada, hipotiroidizmi olan
denekler arasinda besine karsi intoleransin daha fazla
oldugu  gosterilmistir.  Hipotiroidizmin  ayrica,
bugdaya karsi olusan IgG ile ve glutene karsi olusan
IgG ile 6nemli derecede korele oldugu gozlenmistir.
Tiroit bezinin az ¢aligmasi, viicutta ve metabolizmada
genel bir yavaslamaya neden olur. Bu durumun ise,
agirlik kaybini zorlastirdigi bilinmektedir,**®

iki bin on iki yilinda, Lewis ve ark.* tarafindan
immiinolojik olarak reaktif yiyecekleri asir1 kilolu
kisilerin diyetlerinden ¢ikarmanin etkilerini inceleyen

bir ¢alisma yayinlandi. Bu ¢aligmada sadece agirlikta
olugan degisimler degil; viicut kompozisyonu, kan
basinci, kalp atis1 ile yasam Kkalitesinin fiziksel ve
zihinsel oOlgiitleri olan dayaniklilik, bedensel agr1 ve
genel saglik Olglimleri de yapildi. Caligmada asiri
kilolu olan 120 denege gidaya 6zgii IgG antikor testi
sonuglarina gore eliminasyon diyeti uygulandi ve
denekler 90 giin boyunca tim reaktif besinleri
diyetlerinden elimine ettiler. Katilimcilar, bu 90
glinliik siire boyunca ortalama bes kg verdiler ve bel
gevreleri ortalama sekiz cm inceldi. Viicut
kompozisyonlarindaki olumlu degisikliklere ilave
olarak diyastolik kan basinglarinda 6nemli azalmalar
gorildii, yasam Kkaliteleri fiziksel ve mental agidan
arttig1 belirlendi. Kronik hastaliklarin bir dizi farkli
yatkinlig1 igeren ¢ok faktorlii olmasi muhtemeldir,
ancak herhangi bir faktoriin etkisinin derecesinin de
kisiden kisiye degisebildigi gézlenmistir.

Yapilan bagka bir g¢alismada ise, irritabl barsak
sendromu (IBS) dahil olmak {izere gastrointestinal
semptomlarin prevalansinin yiiksek oldugu bildirilen
ve morbid obez olan hastalarda IgG antikorlar
olciilmiistiir. > flging bir sekilde, IBS ve obezitenin,
bagirsak  gecirgenliginin  artmasi®™®®  gibi  cesitli
patofizyolojik ozelliklere sahiptir, bu da potansiyel
olarak besine 0zgli antikorlarin olusmasma neden
olabilecegini diisiindlirtmektedir. Ancak bu calisma,
IBS ve obezite ile, algilanan besin intoleransina
kargilik gelen IgG besin antikorlari arasinda higbir
iliski olmadigint géstermektedir. Ayrica bu ¢aligmaya
gore; IgG antikorlarinin, morbid obezite ve
gastrointestinal ~ semptomlardan  sikayeti  olan
secilmemis bir gruba diyet Onerisi verirken
kullanmalarini onaylamamaktadir.®

BKi’ye gore fazla kilolu ve obez olan 1865 yaslart
arasindaki yetiskin bireylerle yapilan baska bir
calismada, IgG bazli eliminasyon diyetinin tek basina
agirlhik kaybina etkisi olmadigi goézlenmistir. Bu
durumun obeziteye sebep olan birgok faktoriin
olmasindan kaynaklandig1 diisiiniilmektedir.*

SONUC VE ONERILER

Birgok insan beslenme aligkanliklarinin sagliga etkisi
oldugunun farkindadirlar ve bazi  beslenme
aligkanliklar1 besin intoleransi, alerji veya duyarlilik
semptomlarma neden olur, bu nedenle reaktif
yiyecekleri diyetten ¢ikarmak faydali olabilir.®
Neden-sonug iligkisi kesin olarak kurulamadigi igin,
IgG testinin besin intoleransi tanisi i¢in tek basina
degerlendirilmemesi gerekmektedir. Ancak besine
Ozgii IgG bazlhi eliminasyon diyetinin  birgok
semptomun giderilmesine katki sagladigi yoniindeki
calismalar da giin gectik¢e artmaktadir. Gliniimiizde
¢ok sayida diyet programi olmasina ragmen bu
programlarin higbirinde belirli yiyeceklerin, hatta
domates ve havug gibi saglikli olarak kabul
edilenlerin dahi, asir1 kilolu bireylerde bagisiklik
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sistemi yanitini tetikleyerek rahatsizlik
olusturabilecegi  ihtimalini  diisiiniilmemektedir.
Burada dikkat edilmesi gereken en 6nemli nokta, her
bir diyet miidahelesinin, kisiye ozel IgG testi
sonuclarina gore yapilmasi gerektigidir. Eliminasyon
diyeti uygulanirken besin 6gesi eksikligine neden
olmamak igin diyetten c¢ikarillacak IgG-reaktif
besinlerin, reaktif olmayan benzer besinler ile ikame
edildigi yeni diyet konsepti, obezite ile miicadelede
stratejik olarak Snemli bir etkiye sahiptir.'? Besin
Ogesi yetersizligi veya fazlaligina maruz kalmamak
icin, eliminasyon diyetlerinin diyetisyenler tarafindan
planlanip, takip edilmesi gerekmektedir.

Sonug¢ olarak; besine 06zgli IgG bazli eliminasyon
diyetiyle inflamasyonun azaldig1 ve buna bagli olarak
obezlerde agirlik kaybina etkisi oldugu ve boylece bu
diyetin yasam kalitesini de artirdiZit sonucuna
vartlmistir.  Ancak besin  duyarlilifi testlerinin
giivenilir olup olmadigi hala tartigmalidir. Bu nedenle
bu testlerle ilgili daha ¢ok g¢alismaya ihtiyag oldugu
diistiniilmektedir.
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