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Beslenme seklinin ve bazi gidalarin aknenin baslamasi veya siddetlenmesinde rolii oldugu yaygin bir inanistir. Son yillarda 6zellikle karbonhidrat
yiki fazla olan gidalarin ve sit Grlnlerinin etkisi tGzerinde durulmaktadir. Tam ve yarim yagh sitin postprandiyal hiperinsilinemi, insulin
benzeri blyime faktéri-1 artigi ve rapamisin protein kompleksinin memeli hedefi-1 aktivasyonuna neden oldugu ve akneyi siddetlendirdigi
dustnulmektedir. Bati tipi beslenmenin yayginlasmasi ile artan karbonhidrat icerigi yiksek gidalar da hiperinstlinemiye neden olarak testosteron
seviyesinde artis ve seks hormonu baglayici globiilinde azalmaya neden olur. Bu beslenme seklinin ¢zellikle addlesan ¢agdaki kisilerde ok kabul
gordigl ve bu yaslarda dlizensiz ve dengesiz beslenmenin ¢ok arttigi da bir gercektir. Diyet ve akne arasindaki bu iliskinin hastalarla paylasiimasi
ve dizenli beslenmenin ézendirilmesi akne tedavisinde basarimizi artiracaktir.
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Abstract

Common belief is that eating habits and some foods have a role in the onset or aggravation of acne. Especially the effects of foods with a
high carbohydrate load and dairy products have been considered recently. Whole and semi-skimmed milk is thought to cause postprandial
hyperinsulinemia, increased insulin-like growth factor-1 and mechanistic target of rapamycin complex-1 activation and to aggravate acne. Foods
with high carbohydrate content involved in popular Western diets cause hyperinsulinemia, resulting in elevated testosterone levels and reduced
sex hormone-binding globulin. It is a fact that this type of eating is widely accepted especially among adolescents, making irregular and
unbalanced nutrition much more common at these ages. Communicating this relationship between diet and acne to patients and promoting
proper diets will increase our success in treating acne.
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Giris modern hayata gecis sonrasinda akne prevalansinin batili
) ) ) ) toplumlarla benzer hale geldigi; ekonomik olarak gugli
Aknenin  klasik patogenetik mekanizmasinda beslenme
sekli ve metabolizma yer almamakla beraber akne ile

diyet arasindaki iliski uzun yillardir yogun ilgi cekmektedir.

Ulkelerde ve kirsal kesime gdre sehirde yasayanlarda aknenin
daha fazla gorildigi de gézlenmistir'.

Epidemiyolojik calismalar bati tipi beslenmenin yerlesmedidi
endUstrilesmemis toplumlarda ve kirsal kesimde yasayan
kisilerde aknenin daha az gdrildigint bildirmektedir.
Geleneksel beslenme sirasinda akne olusmayan Eskimolarda

Bati tipi beslenme avciliktan yerlesik yasam ve tarimsal gida
Uretimine gegis sonrasinda giderek yerlesen ve sanayilesme
ile beraber islenmis gidalar, katki maddeleri ve 6zellikle basit
seker olmak Uzere karbonhidrat icerigi artan beslenme
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seklidir. Bu beslenme seklinin yerlesmesi sonrasinda istah artisi ve
obezite, dislipidemi, diyabet ve diger metabolik problemler giderek
artmisti. Beslenme aliskanliklarindaki degisikliklerin kizlarda menars
yasini giderek asagi ¢ektigi, bunun da hormonal etkinin daha erken
baslamasi sonucunu getirdigi vurgulanmaktadir?.

Yiksek glisemik indeksi olan gidalarin akneyi artirdigi, glisemik yik
distk olan beslenme ile akne siddetinde azalma saptandidi ile ilgili
kuvvetli veriler bulunmaktadir®. Otuz iki akne hastasina 10 hafta boyunca
distk glisemik yik iceren diyet uygulanan ve 15 kisilik kontrol grubu ile
karsilastirilan bir calismada; hem akne siddetinde hem de histopatolojik
olarak sebase bez buylkliginde ve lezyonlardaki enflamatuvar hiicre
ve sitokin miktarinda azalma oldugu saptanmistir*. Benzer sekilde 43
erkek hastaya 12 hafta uygulanan dusuk glisemik yikli diyet sonrasinda
akne lezyonlarinda belirgin gerileme izlendigi bildirilmistir®.

Akne wvulgarisin (AV) baslangicinin puberte ile uyumlu oldugu
bilinmektedir. Hormonal etkinin ortaya ¢ikmasi ile sebum miktarinda artis
olmasi AV'nin patogenezinde énemli basamaklardan birisidir. insilin,
glukokortikoidler, strojen, tiroid hormonlar gibi pek ¢ok hormonun
pilosebase Unitenin gelismesi, diferansiyasyonu ve hastaliklarinda rol
aldigi bilinmesine karsin, kilit rol androjenlerdedir. Bati tipi beslenmede
One cikan yuksek glisemik yiki olan diyet hiperinsilinemiye neden
olmaktadir. Hiperinstlinemi testosteron seviyesinde artis ve seks
hormonu baglayici globilinde azalmaya neden olur. Serbest dolasimda
artan steroid seks hormonlarinin periferal dokularda insilin direncine
neden oldugu ve olusan karsilikli etkilesmenin bir kisir dongtiye neden
oldugu belirtimektedir?.

instilin androjenlerin etkisini artirmanin yani sira, karacigerde insilin
benzeri biylime faktori-1'in (IGF-1) yapimini artinir ve IGF baglayic
proteini azaltir. IGF-1 overler, adrenal ve testislerde androjen sentezinin
artmasina neden olur. IGF-1'in arttigi prematiire menars, polikistik
over sendromu ve akromegali gibi endokrin hastaliklarda akne
prevalansinin arttigi goriilmektedir. instlin ve IGF-1 kil folikdliniin ve
sebositlerin gelismesine ve androjenlerin etkisinin artmasina katki
saglamaktadir®. Bunun yaninda glisemik indeksi yiksek veya disik
olan diyet uygulamasinin akne siddetinde degisiklik yaratmadigini;
akneli hastalarin kontrol grubuna gére insilin ve IGF-1 dizeylerinde fark
olmadigini bildiren calismalar da vardir®’.

St ve sut Urlnlerinin AV'de artisa neden olabilecedi Gzerine ¢alismalar
vardir. Onceleriyadi alinmis siitiin etkisi tizerinde durulurken zamanicinde
fazla miktarda tam yagl stt Grdnlerinin (stt, kefir ve yogurt) tiketimi
ile orta ve siddetli akne olusumu arasinda iliski oldugu bildirilmistir®°.
Tam ve yarm yagl sutlin postprandiyal hiperinsilinemiye; pastorize
gunllk sGtln IGF-1 artisina; yodurt, dondurma, sporcularin kullandig
peynir alti suyu ve kazein gibi protein tozlarinin rapamisin protein
kompleksinin memeli hedefi-1 (MTORC1) aktivasyonuna neden oldugu
savunulmaktadir'’. Sebze, meyve ve balik yiyen kisilerde akneye daha
az rastlandigi yéniinde de sonuglar bildiriimektedir'>'>. Antioksidanlar,
balik yag, cinko ve probiyotikler ile ilgili yeterli veri bulunmamaktadir.
Karbonhidrat ve seker icerigi yiksek bati tipi beslenmenin, sit ve sit
Urtnlerinin fazla tlketiminin insdlini, IGF-1'i ve mTORC1'in sinyalini
artirarak akne patogenezinde rol oynadidi bilinmektedir. AV'nin
obezite, tip-2 diyabet, kanser gibi mTORC1 ile iliskili hastaliklarin bir
parcasi oldugu ve pilosebase Unitenin metabolik sendromu olarak
kabul edilmesi gerektigi bildirilmistir'". Ancak bu hipotezi destekleyecek
calismalara ihtiyag bulunmaktadir.

Ulkemizde tiim Tirkiye'yi temsil edecek sekilde 7 bélgeden, toplam 26
merkezde 3.837 akne hastasinin katildigi ¢cok merkezli bir calismada
vicut kitle indeksi ile akne siddeti arasinda iliski oldugu saptanmistir.
Diyet aliskanliklari da sorgulanan katiimcilarda cikolata, beyaz ekmek,
cay, sut Grunleri, beyaz seker, muz, karpuz, misir cipsi, elma ve portakal
tiketimi ile akne siddeti arasinda iliski oldugu tespit edilmistir. Balik,
kirmizi et, patates, makarna, nohut, fasulye, mercimek, tam bugday
ekmegi tlketenlerde ise akne siddetinin daha az oldugu rapor
edilmistir. Haftada 3 porsiyondan fazla cikolata, st GriinG, cay, patates
tiketenlerde siddetli akne gorilme oraninin yiksek oldugu; haftada
3 porsiyondan fazla balik, kirmizi et ve mercimek tlketenlerde ise
aknenin daha hafif seyrettigi belirtimistir. Bu veriler tiketilen Urlnlerle
akne siddeti arasinda Ulkemizde de bir iliski oldugunu ve hastalarimiza
diyet konusunda yol gésterici olmamiz gerektigini distindirmektedir'.
Diyetin AV Uzerine etkisi halen tartismalidir, ancak artan veriler giderek
bu konunun énemini gostermeye baslamistir. Bati tipi yiksek glisemik
indeksi olan yiyeceklerin 6zellikle adélesan cagdaki kisilerde ¢ok kabul
gordugu ve bu yaslarda diizensiz ve dengesiz beslenmenin ¢ok arttigi
da bir gercektir. Bu durumda &zellikle yiksek glisemik indeksi olan
yiyeceklerin olasi roll hasta ile paylasiimali, stt Grlnleri konusunda da
uyarida bulunulmalidir (Tablo 1).

Tablo 1. Akneye neden olmasi muhtemel gidalara
ornekler

Seker ve glukoz surubu iceren gidalar
Unlu gidalar (ekmek, makarna, vs.)
Patates
Yiksek H.a.vug
glisemik Piring
yukd olan | Misir gevreg
gidalar® Seker icerigi ylksek olan meyveler (karpuz, Gzim, muz)
islenmis gidalar
Enerji icecekleri
Protein tozlari
SUt (yag miktarindan bagimsiz)
St ve sit | Sanayi tipi maya ile yapilan peynir, yogurt, kefir
Uruinleri Dondurma
Peynir alti suyu
*https://www.health.harvard.edu/diseases-and-conditions/glycemic-
index-and-glycemic-load-for-100-foods
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