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HASTALIKLAR ARASINDAKI ILISKILER
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GIRIS

Saglik calisanlari tarafindan hipertansiyon,
kardiyovaskuler hastaliklar, mide hastaliklari ve
cesitli saghk sorunlari olan kisilere ve bzellikle
yaslilara genellikle cayl azaltmalari ya da
icmemeleri dnerilmektedir. Bdyle bir dbneri olmasa
bile rahatsizliklar olanlarin, yaslilarin ya da
saglik konusunda titiz kisilerin saglik kaygilan
nedeniyle c¢aydan uzak durmaya caligtiklari
gbzlenmektedir.

Son yillarda flavonoidlerin ve gayin saglik
Uzerine onemli yararlari olabilecegi, 0zellikle
kardiyovaskuler hastaliklara ve kansere riski
azaltabilecegi tartisiimaktadir. Cayin olasi risk
azaltici etkisi de cayin icerdigi flavonoidlere
baglanmakta ve bu bilesenlerin antioksidan dzel-
likleriyle agiklanmaktadir (1-4).

Cayin ozellikle kardiyovaskuler hastaliklara
riski azaltici etkisi oldugunu isaretleyen son
yayinlar nedeniyle, ¢ay yeniden gundeme
gelmigtir. Bu derlemede son yillarda yapilan
calismalar incelenerek flavonoidlerle ve cayla
saglik iligkileri, cayin ozellikle kardiyovaskuler
hastaliklar Uzerinde risk artirici ya da azaltici
etkisi konusunda yeterli bilimsel kanit olup
olmadig irdelenmistir.

FLAVONOID KAYNAKLARI,
GENEL ETKILERI

Flavonoidler bitkisel besinlerde, daha ¢ok
sebze ve meyvelerde; bitkilerin govde, sap ve
cicek kisimlarinda, ¢ay ve sarapta bulunan, an-
tioksidan ©ozellikleriyle bilinen ve besin ©gesi
sayllmayan polifenolik maddelerdir. Polife-
noller bitkilere gore buyuk degisiklik gos-
terir.  Flavonoid vyapisindaki bu bilegsikler;
antosiyaninler, antozantin, flavonlar, kate-
sinler, flavononlar ve izoflavonoidler olarak grup-
landiriimaktadir. Her grup icinde cesitli dzellikte
bircok alt tur bulunmaktadir. Bitkilerde 4000
Uzerinde flavonoid turunden sbz edilmektedir.
Etkileri agisindan bazi turleri incelenmis olmakla
birlikte, cogu konusunda bilgiler sinirhdir.
Ornegin kuersetin, Uzerinde en ¢ok ¢alisilan ve
guclu antioksidan ozelliklere sahip oldugu bilinen
bir flavonol turudur (5-6).

Flavonoidler siyah cay ve kirmizi sarapta da
yuksek miktarda bulunur. Ozellikle kirmizi
sarabin olasi kalp koruyucu etkisi de igerdigi
yuksek miktarda flavonoidlere baglanmaktadir
(7-9). Uzum suyundaki flavonoid miktarinin,
ayni hacimdeki kirmizi sarabin igcerdigi miktarin
yarisi kadar oldugu bildiriimektedir (8).
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Flavonol kaynagi besinlerin her biri toplam
tuketime farkli derecelerde katkida bulunur.
Flavonoidlerin gunluk tuketim duzeyi ve cgesitli
besinlerin tuketime ne dlgude katkida bulundugu
konusunda yeterli bilgi bulunmamakla birlikte,
Ozellikle siyah cayin dnemli katkisina isaret
edilmektedir (6,7,10).

Cay, flavonollerin temel kaynagi sayilmak-
tadir. Siyah ve yesil cayin benzer etkilere sahip
oldugu varsayilmaktadir (1-3). Uzak Dogu’dan
Avrupa’ya gelmis olan ¢cayin kisa surede yaygin
olarak tuketilmeye baslandigi, Hollanda ve
Ingiltere gibi Avrupa ulkelerinde ve Japonya’da
flavonellerin temel kaynag:r haline geldigi
bildirilmektedir (3). Cayin antioksidan kapa-
sitesinin sebze ve meyvelerden daha yuksek
oldugu ileri surulmektedir (10).

Caydaki fenolik maddelerin turleri, miktarlari
ve antioksidan kapasiteleri konularinda bilgiler
yetersizdir. Denemeler, g¢ayin igerdigi polifenol
miktarinin ve antioksidan kapasitesinin ¢ayin
turtne, demleme sirresi ve sekline gore degistigini
gostermigstir.  Bir calismada siyah ve yesil cayin

antioksidan kapasitesi, 18 ticari kuru cay
orneginde incelendiginde antioksidan kapa-
sitelerinde dnemli farklhilhklar gdozlenmigtir. Kuru

cayin grami basina antioksidan kapasitesi
235-1526 mikromol TE (Trolox equivalents), bir
ornekte ise bu miktar cok yuksek (4796) mikro-
mol TE olarak belirlenmigtir. Ayni ticari cay
orneklerindeki fenolik madde miktari 32-147 mg/g
olarak saptanmig; cayin demleme sgsekli ve
suresinin antioksidan kapasitesini etkiledigi
gozlenmigtir. Cay posetleri (1.95 g) 150 ml kay-
natilmis suda bes dakika demlendikten sonra ilk
fincan c¢ayda antioksidan aktivitesinin %84°U,
ikinci bes dakikallk demlemeden sonraki ikinci
150 ml cayda ise %13’U kaldigi saptanmistir (10).

Flavonoidlerin emilme durumu, derecesi ve
metabolizmasi iyi bilinmemektedir. Hayvanlarda
metabolizmasi kismen incelenmis olmakla birlik-
te, insanlarda metabolizmasina iligkin veriler
pek azdir. Hayvanlar uzerinde in vitro calig-
malari flavonoidlerin temel metabolizmasinin
sindirim kanalinda oldugunu isaretlemektedir
(11). Flavonoid metabolizmasinin temel iki yerinin
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karaciger, sindirim kanali ve florasi oldugu
varsayllmaktadir (4,5,11).
Besinlerdeki flavonoidlerin  bazilarinin

emilemedigi bildiriimekte, emilmeyi engelleyen
onemli etken olarak, bu bilesenlerin beta-
glikozitler ~ seklinde sekerlere bagl olusu
gosterilmektedir (6). Seker molekilu icermeyen
ya da serbest flavonoidlerin  sindirim kanal
duvarindan gecebildigi dusunulmektedir. Serbest
olmayan flavonoidlerin hidrolizinin mikroorganiz-
malarca yalniz kolonda gergeklestigi, emilmesi
ve biyoyararinin flavonoid turli ve kaynagina gore
degistigi anlasiimaktadir (4-5).

Son yayinlarda cayin saglik Uzerine cesitli
yararh etkilerine dikkat cekilmekte, bazi
hastaliklara riski azaltici ya da koruyucu etkileri
flavonoidlerin antioksidan ozelliklerine baglan-
maktadir. Bazi flavonoidlerle yapilan in vitro ve
in vivo denemelerde antioksidan ozellikleriyle
degisik mekanizmalarla dikkat c¢ekici etkinlik
gosterdigi, antiallerjik, antiinflamatuvar, antiviral
ve antikanser aktivitelere sahip oldugu
bildirilmistir. En fazla calisilan bazi flavonoidlerin
(resveratrol ve kuersetin) antioksidan ozellik-
lerinin de alfatokopherole gore daha etkili oldugu
belirtilmigtir (8).

Cayin baglica kronik hastaliklardan 6lum insi-
dansini dusurdugu; kardiyovaskuler hastaliklara
ve kansere karsi koruyucu oldugu one
surtlmustur. Cayin ve flavonoidlerin belirli tipte
kanserlere risk azaltici etkisi olabilecegi, hayvan
calismalarinda flavonollerin tumor gelisiminde
cesitli asamalarda inhibitor rol oynadig: bildiril-
migtir (4,5,12). Caydaki polifenollerin hiuicrenin
replikasyon hizini dusurerek neoplazm geligimi
ve bluyumesini yavaslattigi, DNA’nin oksitlenmis
metabolitlerin olusumunu azalttigi, karsinojenlerin
detoksifiye metabolitlerinin olusumunu ve atimini
uyarici metabolik enzimleri iki asamada etkiledigi,
belirli flavonoidlerin huicrede ¢esitli enzim sistem-
leri Uzerine inhibitor rol oynadigi gosterilmistir (6).
Cayin ayrica sindirim kanal  florasinda da
degisiklik yaptigi, yararli olmayan bakterileri
azaltici, yararh olanlar artirici etkide bulundugu
belirlenmigtir (1,4).
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Cayin ya da cesitli flavonoid kaynaklarinin
tuketimi ile cesitli hastaliklar arasindaki iligkileri
inceleyen calismalardan elde edilen sonuglar bir-
birini desteklemekten uzaktir ve tartismalidir.
Ornegin, flavonoidlerin kanser riskini azaltici
etkisi varsayimina kargin, Ispanya’da kadinlar
Uzerinde yapilan kontrollu bir calismada, cesitli
karotenoidlerin ve toplam flavonoidlerin, ayri ayri
flavonoid turlerinin  (kuersetin, luteolin) tuketimi
ile akciger kanseri iligkisi ve koruyucu rolt bulun-
madigl sonucuna varilmistir (13).

CAYIN KARDIYOVASKULER HASTALIK-
LAR UZERINE ETKISI

Cayin kardiyovaskuler ve serebrovaskuler
hastaliklara risk azaltici etkisi olup olmadigi
tartismalidir. Cok sik ve yaygin olarak tuketilen
cayin kardiyovaskuler hastaliklara riski azaltici ya
da artirici rolune agiklik getirilmesi toplum sagligi
ve saglik egitimini planlama agisindan dnem
kazanmaktadir.

Bu icecegin kan basinci ve serum lipit
duzeylerini yukseltici ya da dusurucu etkileri,
kardiyovaskuler hastaliklara riski azaltip azalt-
madigini inceleyen calismalardan sonug cikar-
mak zor gorunmektedir. Bilindigi gibi, cay kan
basinci ve lipitlerini yukseltici etkisi sorgulanan
kafein de icermektedir. Ancak cayin ve/veya
kafeinin kan basinci ve plazma lipit duzeylerini
olumsuz yonde etkiledigi konusunda da yeterli
bilimsel kanit bulunmadigr anlasiimaktadir
(14,15).

Cayin hipertansiyon igin risk olusturmadigu,
tersine kan basincini dusurucu bir etkisi ola-
bilecegini isaretleyen bazi yayinlar bulunmak-
tadir. Yesil caydaki polifenollerin hipertansif
sicanlarda kan basincini dusurdugu bildirilmistir
(16).

Bazi arastirmalar cayin plazma lipitlerini
diusuriicu etkisi olabilecegini isaretlemektedir.
Caydaki flavonoidlerden birinin (katesinler) yine
siganlarda sindirim kanalinda kolesterol emilimini
dusurdugu bildiriimistir (17). Yesil cay tuketimi ile
serum Kkolesterol ve LDL duzeyleri arasinda
dikkat cekici ters iligki bulunmustur (17,18).

Saglkl ve yetiskin 785 kisi (542 erkek, 243
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kadin) Uzerinde yapilan bir calismada, gunde
ortalama alti bardaktan az ve fazla cay i¢enlerin
sistolik ve diyastolik kan basinglarinda istatistiksel
yonden dnemli fark bulunmamistir (19). Bagka bir
calismada da benzer sonug alinmigtir (17). Bazi
calismalarda ise cayin kan basincini dusure-
bilecegine isaret edilmistir (20).

Yetigkinler (31 erkek ve 34 kadin) uzerinde
yapilan rasgele (random) ve ¢aprazlama (cross-
over) denemede, gunluk alinan alti bardak siyah
cayin, bos (placebo; su, kafein, sut ve seker)
kan lipitleri, bagirsak hareketleri ve kan basinci
Uzerine etkisi karsilastinimistir. Bos (placebo) ile
cay icenlerin LDL, HDL, trigliserid ve kan basinci
degerleri arasinda onemli fark gbdzlenmemistir
(17).

Bir calismada, kahve ve cay tuketimi ile plaz-
ma Kolesterolu ve onun lipoprotein fraksiyonlari
arasinda iliski olup olmadigi 35-64 yaslarinda
1 007 erkek ve 589 kadin uzerinde incelenmigtir.
Erkeklerde kahve tuketimi ile plazma kolesterolu
ve LDL duzeyleri arasinda dnemli dogrusal iligki
gb6zlenmigtir. Gunde dort fincandan fazla kahve
icenlerin plazma kolesterol duzeyleri, kahve
icmeyenlerden yuksek bulunmus, cay icip
icmemek ise parametrelerde degisiklik yap-
mamistir (21). Bagka bir calismada da benzer
sonug alinmistir. Saghkh 142 yetiskin (27-50 yas)
Uzerinde yapilan bir calismada, gunluk cay tuke-
timi alti bardaktan az olan grup ile alti bardak-
tan fazla olan grubun kan lipit duzeyleri kargi-
lastinlmistir. ki grubun ortalama kolesterol, HDL,
LDL ve VLDL degerleri arasindaki farklar istatis-
tiksel yonden odnemsiz (kadin grubunda HDL
kolesterol diginda) bulunmustur (22).

Cayin ya da igerdigi flavonollerin antioksidan
ozellikleriyle kan lipitleri, kardiyovaskuler
hastaliklar Uzerine etkileri ve mekanizmasi
konusunda genel gorusler soyledir: Flavonoidler
LDL kolesterol oksidasyonunu dnleyerek, koles-
terol ve LDL duzeylerini duglrerek, belki de
kolesterol emilimini azaltarak koroner kalp
hastaligina riski azaltabilir (1-3,17). Kuersetin’in
cok guclu antioksidan oldugu, in vitro g¢alismada
LDL oksitlenmesini onledigi, LDL’nin oksitlenmis
seklinin aterojenik ve aterosklerotik  plaklar
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olusumunda kritik bir ara madde oldugu bildiril-
migtir (4,5).

Serbest radikal aktivitesinin okside olmus
LDL partikullerin ortaya ¢ikmasindaki rolu ve
flavnoidlerle iligkileri sorgulanmaktadir. Cesitli
flavonoidlerin antioksidan ozellikleriyle serbest
oksijen radikalleri temizleyici rolu gosterilmistir
(7,12,16,17,23,24). Caydaki flavonoidlerle
(bes katesin ve iki flavon) yapilan bir calismada,
flavonoidlerin yalnizca dnceden olusmus reaktif
oksijen Urunlerini notralize etmekle kalmadigi, da-
ha erken asamada hareket ederek reaktif oksijen
urtinlerin Uretimini inhibe edebildigi belirlenmistir.
Cayin arteriosklerozis ve kanserle ilgili oksidatif
stresi Onleyici baska bir mekanizma olabilecegini
dusundurmustur (25).

Ancak, cayin ve/veya flavonoidlerin LDL
oksitlenmesine karsi koruyucu ve plazma
kolesterolu ve LDL duzeyini azaltici etkileri
konusunda yapilan ¢alismalarin sonuglari birbiri-
ni desteklemekten uzaktir.

Sebze, meyve ve iceceklerle alinan po-
lifenollerin  LDL duzeyini dusurucu ve oksitlen-
mesini azaltici etkide bulundugu bazi in vivo ve
ex vivo calismalarda da gosterilmigtir. Yine bazi
epidemiyolojik calismalarin sonuglarinda, meyve,
sebze, cay ve kirmizi sarabin kardiyovaskuler ve
serebrovaskuler hastaliklara risk azaltici etkisine
isaret edilmigtir (8,9, 26).

Ote yandan bazi calismalarda, ¢cay ya da
flavonoidlerin kan lipitleri Uzerine olumlu etkide
bulunmadigr gbdzlenmistir. Cayin LDL oksidas-
yonuna kargi koruyucu rolu ex vivo olarak ve
serum lipit duzeyine etkisi 45 gonulll Uzerinde
incelenmistir.  Calisma grubuna dort haftalik
sureyle gunde 900 ml (alti fincan) maden suyu,
yesil cay, siyah cay verilerek aclik kan drnek-
leri  calisma oncesi ve sonrasi  alinarak
karsilastinimistir. Yesil ve siyah cayin, belirtilen
miktarda ve surede serum lipitleri ve LDL
duzeylerini, LDL’nin oksitlenmeye dayanikhigini
etkilemedigi sonucuna varilmis, cayin ya da
flavonoidlerin kardiyovaskuler riskini azaltici rolu
varsa, bu etkinin cayin ya da antioksidanlarin
LDL Uzerine etkisiyle degil, baska bir yolla
olmasi gerektigi savunulmustur (27).
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Caydaki flavonoidlerin  LDL oksitlenme-
sine duyarligi 14 saghkh gonulluye gunde 750
ml siyah cay verilerek dort haftalik surede ince-
lenen bir calismada, plazmaya flavonoidler
(katesinler veya theaflavinler) eklenerek LDL’nin
oksitlenme ozelligi belirlenmistir. Cay flavonoid-
leriyle incelenen parametrelerde dbnemli degisik-
lik gdozlenmemistir. Sonuglar, ¢aydaki flavonoid-
lerin LDL’nin  oksitlenmesini azaltici etkisinin hafif
oldugu seklinde degerlendirilmistir (28).

Bagka bir calismada, cay tuketimi sirasinda
plazma flavonoidleri (katesinler) ve lipoprotein
duzeyleri ve exvivo olarak LDL oksitlenebilirligi
Uzerine etkileri  saglikh 18 erigkin gonullu
Uzerinde incelenmigtir. Ug gun sureyle iki saate
bir fincan (gunde sekiz fincan) olmak Uzere yesil
cay, siyah cay; siyah cay sutle ya da suyla veril-
mistir. Hergun sabah ve aksamlari kan ornek-
leri alinmistir. Cay alimi ile gundiuz plazma
flavonoid duzeyi hizla artarken, cay alinmadigi
gecelerde dusmustiur. Yesil caydaki flavonoid-
lerin daha ¢ok plazmanin proteince zengin frak-
siyonunda (%60) ve azinin (%23) da HDL frak-
siyonunda bulundugu belirlenmistir. Siyah caya
sut eklenmesi 0lculen parametreleri etkileme-
migtir. Bulgulardan, tekrarlayan cay icimiyle kan-
da flavonoid (katesinler) duzeylerinin hizla yuk-
seldigi, ex vivo degerlendirmede LDL partikul-
lerinde LDL oksidasyonuna karsi dayaniklihgini
artirmaya yetecek duzeyde flavonoid birikmedigi
sonucuna varimigtir (29).

Epidemiyolojik ve Kklinik aragtirmalarda c¢ay
ve/veya flavonoid tuketimi ile kardiyovaskuler
olgular arasindaki iligkiler incelenmistir.

Bir calismada, kahve ve ¢ay ile miyokard
enfarktus  risk iligkisini incelemek amaciyla,
hastaneye kabul edilmis 101 774 kisiye ait
bilgiler analiz edilmistir. Kahve i¢cmeyenlerle
karsilastirildiginda, gunde bir-U¢ fincan ve gunde
alti fincandan fazla igenlerde goreceli risk daha
yuksek bulunmustur. Cay ile miyokard enfarktus
arasinda iliski godzlenmemigstir. Bulgulardan,
kahve ile miyokard enfarktus iligkisi varsa, bunun
zayIf oldugu, cay igin risk artisi olmadigi sonucu-
na varilmig, enfarktus riski olan kigilerin kahveyi
sinirlandirmasi ve gunde dort fincani asmamasi
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onerilirken, cayla
(30, 31).

Iskogya’da yapilan bir calismada, koroner
kalp hastaligi prevalansi ile kahve ve cay tuketi-
mi arasinda iligki olup olmadigi 40-59 yaslarinda
10 359 erkek ve kadin Uzerinde incelenmistir.
Kahve ve cay tuketimi kisisel bilgiye dayanmigtir.
Kahve icmeyen grupta koroner kalp hastalik
prevalansi, kahve icen gruplardan dnemli dere-
cede yuksek bulunmus; sigara, total kolesterol
diuzeyi ve diyastolik kan basincina gore duzeltme
yapildiktan sonra da sonu¢ degismemigtir.
Verilerden, kahve ya da cay tuketimi ile koroner
kalp hastaligi arasinda pozitif iliski bulunmadigi
sonucuna variimistir (32).

Siyah c¢ayin iskemik kalp hastaligi (IHD)
riskini azaltici etkisi olup olmadigi 1900 erkek
(45-59 yas) uzerinde 14 yil kadar izlenerek
arastinlmigtir. Flavonol alimi ile IHD insidansi
arasinda zayif pozitif iligki gozlenirken; flavonol
tuketimi ile IHD dlumleri, kanserden dlumler ve
total dlumler arasinda guclu iligki belirlenmistir.
Cayin IHD riski azaltici etkisi bulunmama nedeni
olarak caya geleneksel olarak sut eklenmesi gos-
terilmistir. Sutun flavonol emilimini engelledigi,
caya sut eklenmesinin ¢ayin plazma antioksidan
dizeyini yukseltici kapasitesini ortadan kaldirdigi
one surulmustur (33). Bagka bir calismada ise
caya sut eklenmesinin plazmada flavonoid
duzeyini etkilemedigi belirlenmistir (29).

Flavonoid kaynaklar tuketiminin dlumcul ve
olumcul olmayan koroner kalp hastaligina dusuk
riskle iligkisi olup olmadigi ABD’de saglik calisani
34 789 erkek (40-75 yas) Uzerinde incelenmigtir.
Flavonoid tuketimi ile dlumler arasindaki hafif
ters iliski gdzlenmistir. Sonuglar, flavonoid alimi
ile koroner kalp hastaligi arasinda ters
iliski oldugu gorusuniu desteklemedigi, ancak
flavonoidlerin ~ koruyucu etkisi olasihgini da
dislamadigi seklinde yorumlanmistir (2).

Bir bagka arastirmada, cay ve kafeinli-
kafeinsiz kahve ile miyokard enfarktus iliskisi,
miyokard enfarktus ya da angina pektoris gecmigi
olmayan, yas, cinsiyet yonunden esitlenmis yash
350 erkek ve kadin (76 yas altinda) Uzerinde
yapilan kontrollu bir calismada incelenmistir.

ilgili bir dbneri getirilmemigtir
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Kafeinli ve kafeinsiz kahve ile miyokard enfarktus
riski arasinda iliski bulunmamigtir; cay ile
miyokard enfarktus riski arasinda ise ters iligki
gozlenmigstir. Koroner risk faktorlerine gore
duzeltme yapildiktan sonra da sonug degisme-
migtir. Cay tuketimi ve miyokard enfarktus riski
arasinda ters iligki siyah caydaki flavonoidlerin
antioksidan ozelliklerine baglanmis, sigaranin
riski artirici  etkisine dikkat ¢ekilmigtir (34).

lowo'’da 34 492 postmenapozal kadin
Uzerinde yapilan bir calismada flavonoid
tuketimi ile kardiyovaskuler hastaliklar iligkisi
10 yildan fazla sureyle incelenmistir. Izleme
sirasinda toplam dlumler, kardiyovaskuler ve felg
olumleri  belirlenmigtir. Yas ve enerji alimina
gore duzeltme vyapildiktan sonra, toplam
flavonoid alimi fazla olanlarda kardiyovaskuler
hastalklardan  6lum riski dusuk bulunmusgtur.
Toplam flavonoidlerle felg ®lumleri arasinda
iliski gbzlenmemistir. Sonuglar, flavonoidlerin
postmenapoz kadinlarda kardiyovaskuler 6lum
riskini dustrebilecegi seklinde degerlendirilmigtir
(24).

Alkollu iceceklerin bzellikle de  kirmizi
sarabin kardiyovaskuler hastaliklara riski artirip
artirmadigi  yillardir tartisiimaktadir. Yuksek mik-
tarda flavonoid iceren kirmizi sarabin orta dere-
cede alinmasinin kardiyovaskuler hastaliklardan
olumleri azaltabilecegi, HDL duzeyini artira-
bilecegi ve platelet agregasyonunu inhibe ede-
bilecegi, sarabin sebze ve meyvelerden bile da-
ha yararli oldugu 6ne surulmustur (35). Gunde bir
kadeh kirmizi sarap alanlara gore iki kadeh alan-
larda  koroner hastalik insidansinda dusme
goruldugu, daha fazla sarabin ise enfarktus ve
felg artisina yol agtigina isaret edilmistir. Kirmizi
sarabin olasi kalp koruyucu etkisi icerdigi
yuksek miktarda flavonoidlerin  antioksidan
ozellikleriyle aciklanmigtir (8,9).

SONUC ve ONERILER

Arastirma sonuglarindan da goruldugi gibi,
cayin ve/veya flavonoidlerin  kardiyovaskuler
hastaliklara risk azaltici ve koruyucu etkisi olup
olmadigl konusunda bilimsel kanitlar yetersizdir
ve bu nedenle yargida bulunmak icin erkendir.

185



ISIKSOLUGU. FLAVONOID VE GAY TUKETIMI ILE KARDIYOVASKULER HASTALIKLAR ARASINDAKI ILISKILER

Bununla birlikte, calisma  sonuglari cayin
kardiyovaskuler hastaliklar tizerine zararl etkide
bulunmadigini, tersine riski artirici degil, azaltici
etkisi olabilecegini isaretlemektedir. Cayin
kardiyovaskuler hastaliklara karsi koruyucu ya
da riski azaltici etkisi (varsa), bu etki zayif ve
kararsiz gorunmektedir.

Cayin kardiyovaskiller hastaliklar da dahil
olmak Uzere saglhk Uzerine olasi yararl ve
koruyucu etkisi icerdigi flavonollerin guglu
antioksidan ozellikleriyle aciklanmaktadir. Bu
konuda gorus birligi bulunmakla birlikte, flavonol-
lerin ve/veya c¢ayin kardiyovaskuler hastaliklara
karsi koruyucu etkisi varsa, etki mekanizmasi
aciklanabilmis degildir. Arastirmalarda cayin
ve/veya flavonoidlerin kan basincini ve plazma
lipitlerini  yukseltici ya da duguructu etkileri belir-
lenmemistir. Kahve ve gcayin icerdigi kafeinin de
olumsuz etkisi olup olmadigi konusunda yapilan
caligmalarin sonuglari da birbirini destekler
nitelikte degildir. Cay tuketimini artirmakla ya da
azaltmayla lipit profilinde ©nemli degisiklik de
gbdzlenmemistir.

Flavonoidlerin zengin kaynagi olmasi
nedeniyle cayin kardiyovaskuler hastaliklara risk
azaltici ve koruyucu olasi etki mekanizmasina
iliskin varsayimlar soyledir: Flavonoidler LDL
oksidasyonunu inhibe eder, LDL ve diger lipo-
protein fraksiyon diuzeylerini dusurur; aterojenik
ve aterosklerotik plaklar olusmasinda rol oynayan
LDL’nin oksitlenmis seklini azaltir, platelet agre-
gasyon ozelligini ve iskemik harabiyeti zayiflatir.

Cay ve kardiyovaskuler hastaliklar arasinda-

ki iligkiler konusunda kanit elde etmek zordur.
Arastirmalarda, kan basinci, serum lipitleri ve
sismanlik, beslenme faktorleri, sigara, genetik
yatkinhk gibi kardiyovaskuler hastaliklara riski
artirdigi bilinen goklu faktorleri kontrol altinda tut-
mak zor olmaktadir. Zorluklardan biri de tuketilen
cay miktarini, diger aliskanliklari ve kisisel dzel-
likleri belirlemeyle ilgilidir. Gunluk tuketilen cay
miktari, turl ve hazirlama sekillerini belirleme
hatalar; zamanla ¢ay, kahve, diyet ve sigara gibi

aliskanhklarda olusan degisiklikler ¢alisma
sonuglarina yansiyabilmektedir.
Cayin kan basinci, plazma lipitleri ve

kardiyovaskuler hastaliklara risk artirici etkisi
konusunda bilimsel kanit bulunmadigi i¢in olsa
gerek, incelenen calismalarda ¢ayin azaltiimasi
ya da artirilmasi, sakincali olmayacak ya da
yararll sayilabilecek gunluk cay tuketimi gibi
konulara bir dneri getirilebilmis degildir.

Ancak, su gereksinmesinin cayla karsi-
lanmasi gibi asin tuketimden kaginiimasi,
her olasiliga karsi sakingan davraniimasi
ogutlenebilir. Kardiyovaskiler hastaliklara risk
olusturdugu konusunda yeterli bilimsel kanitlar
bulunmadigi dikkate alinarak kati yasaklardan
kacinmak ve serbest davranmak uygun olabilir.
Saghk uzerine olumlu ya da olumsuz etkileri
konusunda yeterli bilimsel kanit varmis gibi, cay
aliskanligi olanlari, gunde ug - dort fincan cay
icenleri kuskuya dusurmek, urkuterek cay-
dan uzak durmalarini ya da yararli oldugunu
belirterek ¢ayr artirmalarini énermek de uygun
gorunmemektedir.
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