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Beslenme alaninda yapilan son ¢aligmalarda, giinliik tiiketilen bazi besinlerin sagligi bozmasi ve duyarlilik olusturmasinin yani sira
yasam kalitesini belirli agilardan ve degisik acilardan etkiledigi saptanmistir. Bu derleme insan sagligini ¢ok yakindan ilgilendirip,
biiyiik dl¢iide yasam kalitesini etkileyen besin intoleransi ve olusturan faktorler, sonuglar1 ve intolerans bulgularinin belirlenmesinde
kullanilan testlerin uygulanma sekilleri, degerlendirilme 6zellikleri konusunda bilgi vermeyi amaglamaktadir. Siirekli degisik sikayetler
ile saglik profesyonellerine bagvuran kisilerde ilk olarak belirtiler ilaglar yoluyla giderilmeye calisilmis ve ¢ozliime gidilemeyen
vakalarda, bu sorunlar psikolojik sebeplere dayandirilmistir. Ancak yapilan bir¢ok arastirma, besin duyarliligi ile meydana gelen
sorunlarda, duyarliliga sebep olan gidalarin diyetten uzaklastirilmasi ile besin intoleransinin yan etkilerinin azaldigi ve hatta tamamen
yok olabildigini gostermektedir. Bilimin gelismesi ile dogal olarak gelisen besin intoleransina ilaveten kullanilan zirai atiklar, besin
katki ve boya maddeleri, renk vericiler, genetigi degistirilmis besinler kisilerde son yillarda goriilen besin duyarlilik etkilerinin artmasina
neden olmakta ve ayrica bu tiir sorunlar toplumda refahi, yasam kalitesini bozmakta ve ila¢ harcamalar1 nedeniyle iilke ekonomisini
negatif yonde etkilemektedir. Kisilerin hayatinda bu denli 6nemli bir yere sahip olan besin intoleransinin varligini anlayabilmek ve
olusturdugu ve olusturabilecegi sorunlarla bas edebilmek igin besin duyarlilig1 testlerinin saglik profesyonelleri tarafindan topluma
tanitilmasi ve bu testlere erisimin kolaylastirilmasi biiyiikk 6nem tagimaktadir.

Anahtar kelimeler: Besin intoleransi, yasam kalitesi, besin intolerans testleri

Food Intolerance and Diagnostic Tests

Abstract

In recent nutrition field studies, it has been found that some foods consumed daily are health-damaging and create sensitivity, as well
as affecting quality of life from certain angles and at different angles. This review aims to provide information about food intolerance,
factors affecting the quality of life,results and methods of application of tests used in determination of intolerance findings. In people
who apply to healthcare professionals with various complaints, the symptoms were tried to be resolved firstly, and in cases that could
not be resolved, these problems were based on psychological causes. However, many studies have shown that the problems caused by
food sensitivity, the removal of foods that cause sensitivity from the diet and the side effects of food intolerance can be reduced and
even disappear completely. Agricultural wastes, nutrient additives and dyes, colorants, genetically modified foods used in addition to
naturally occurring food intolerance with the development of science cause an increase in food sensitivity effects in people in recent
years, and also such problems impair welfare, quality of life and drug expenditures. negatively affects the country's economy. In order
to understand the existence of food intolerance, which has such an important place in people's life, and to cope with the problems it
creates and may create, it is very important to introduce food sensitivity tests to the society and to facilitate access to these tests.
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1. Giris

Besin Duyarhhg:

Besin duyarlilig1 (besin intoleransi) bir besin ya da besin bileseni tarafindan uyarilan viicudun gosterdigi olumsuz reaksiyonlardir.
Bir sindirim sistemi yaniti olup, her kiside farkli sekillerde ortaya ¢ikabilir. Yaklasik olarak niifusun %60’indan fazlasinda besin
duyarlilig1 oldugu diisiiniilmektedir (Wilson, 2010). Meydana gelen bu duyarlilik reaksiyonlart sindirilemeyen veya emilemeyen besin
ya da besin bilesenlerinin etkisiyle meydana gelmektedir. Besin intoleranslar1 arasinda en yaygin goriileni laktoz intoleransi, yani siitteki
bir karbonhidrat tiiri olan laktozu sindirecek laktaz enziminin bulunmamasindan dogan bir intoleranstir. Laktoz duyarlilig1 diinyada
yetiskin popiilasyonun %50'sinde ortaya ¢ikan ve en fazla bilinen besin duyarliligidir (Yamada, Alpers ve Owyang, 2002).

Ayrica bunun disinda bazi kisilerde tat arttiricilar (MSG) veya koruyucular (siilfit) gibi gidalara eklenen bazi maddelere karst
duyarlilik goriilebilmektedir (Ascia, 2010).

Giinliik beslenmemizde yer alan besinler duyarlilik olusturabilmektedir. Bitkiler yapisal olarak kabaca protein, yag ve
karbonhidratlardan olusurlar. Ayrintili olarak incelendiginde farkli grup bitkiler, farkli iklim kosullar1 ve ekolojik ortamda
yetistiklerinden dolayr kimyasal igerik acisindan farkliliklar gosterirler. Yapilan bazi arastirmalara gore bazi bitkiler genelde hig
duyarlilik yapmazken bazilar1 da genel olarak duyarliliga sebep olmaktadir (Uzunismail ve ark, 2012).

Bitkilerin kimyasal yapisini olusturan yag ve yag asitleri, proteinler, aminoasitler, vitamin ve diger farkli yapilarm miktar ve
cesitlerine gore besinlerin ¢esitli reaksiyonlarina sebep olduklar1 ya da olmadiklar diigiiniilmektedir (Kalyoncu, 1999). Karbonhidrat,
protein ve lipit intoleransmin temelini enzim yoksunlugu ya da eksikligi olusturmaktadir. (Douglas, Gerald ve Beam, 1970; Tuula,
Marteau ve Korpela, 2000). Bu dogustan gelen bir problem olmakla beraber, yaglanma ile ilgili olarak zamanla da ortaya ¢ikabilmektedir
(Wilson, 2010).

Besin intoleransi bulunan bireyler uzun siire, sorunlariyla nasil bas edeceklerini bilemezler normal yasam ve fonksiyonlarinda sorun
yasayabilir, hatta baz1 vakalar calisamaz hale bile gelebilirler.

Besin duyarliligi, sismanlik, zayiflamada basarisizlik, migren, akne, sebebi anlagilamayan 6dem, gaz, siskinlik, kabizlik, kronik
yorgunluk, cilt sorunlar1 (6rn: sivilceler, kasinti, nérodermatit, kronik egzema vb.), romatizmal hastaliklar, astim, ishal, karin agrilari,
depresyon, uyku boliinmeleri, bag agrisi, solunum sistemi hastaliklari, kronik farenjit, siirekli nezle, epigastrik agrilar, agizda yaralar,
crohn hastaligy, irritable barsak sendromu, kronik burun akintisi, sik grip olma, otistik spektrum bozuklugu, sedef hastalig, tirtiker gibi
birgok hastaliga yol acabilir (Wilson,2010).

Besin Duyarhhg ve Besin Alerjisi

Besin intoleransi bulgulari bireyden bireye degiskenlik gosterdiginden hangi bilesenin bulgulardan sorumlu oldugunu belirlemenin
olanag yoktur.

Ayrica benzer reaksiyonlar goriildigiinden besin duyarliligi bulgular1 besin alerjileri ile de karistirilabilmektedir. Besin alerjisi,
cocuklar1 ve yetiskinleri etkileyen 6nemli bir halk saglig1 sorunudur ve son 2-3 yil iginde yayginligi artmaktadir. Semptomlar hafif ile
siddetli arasinda degisebilir ve asir1 durumlarda besin alerjisi, hayati tehdit eden alerjik bir reaksiyon olan anafilaksiye yol
acabilmektedir (Seth, Poowutikul , Pansare ve Kamat, 2020). Ayn1 zamanda, viicutta immiin sistemde bazi reaksiyonlari olusturan ve
cesitli tani testleriyle gézlemlenip, saptanan bir reaksiyondur. Buna karsilik genel kani olarak besin duyarliligi bagigiklik sistemini
etkilememektedir (Oztiirk ve Besler, 2006). Besin intoleranslar1 sindirim sistemini, besin alerjileri ise immiin sistemi igerir.
Immiinglobulin E (IgE) antikorunun yol agtig1 besin alerjisinin aksine, besin intoleranslari (siilfit ve benzoat reaksiyonlar1 haric) yasami
tehdit edebilecek anafilaksiye (agir alerjik reaksiyonlar) neden olmaz. IgE aracili olmayan besin alerjileri bazen besin intoleranslari
olarak adlandirilir, ancak bu kosullar bagisiklik sistemini igerir, bu yiizden bagisiklik sistemini igermeyen besin intoleranslarindan
farkhidirlar (Ascia, 2010).

Besin intoleransimin Nedenleri

Besin intoleransini olusturan mekanizma, bir nedene degil birden fazla nedene bagli olabilir. Yapilan tiim ¢aligmalar sonucunda
besin intoleransinin nedenleri gruplanmustir.

Toksik Etkiler

_ Besinlerde dogal olarak yer alan veya kontaminasyon yoluyla besinlere gegen toksinlerin etkisiyle besin intoleranst olusabilir.
Ornegin; bazi patates tiirleri ve barbunya c¢ig yenildigi takdirde, bu besinlerin igerdigi glukoalkoloidler sebebiyle gastrointestinal
bulgular ortaya ¢ikabilir (Arican ve Hacimustafaoglu, 2002).

Ayrica, 1stakoz, karides, midye, yumurta aki ve ¢ilek gibi besinler, mast hiicrelerinden histamin salgilanmasina neden olur ve klinik
belirtiler ortaya ¢ikar (Yakacakli, Ones , Ak¢akaya ve Ezer, 1983).

Bundan baska histamini dogal olarak iceren peynir, baz1 sarap ve balik tiirleri (tuna ve uskumru gibi) de besin duyarlilig
olusturabilirler (Arican ve Hacimustafaoglu, 2002).

Besinlerin depolanmasi ve isleme tabi tutulmasi sirasinda olusan deoksiketon artiklar: da histamin agia ¢ikartarak intoleransa
neden olabilirler (Yakacakl ve ark., 1983).
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Avrupa Bilim ve Teknoloji Dergisi
Farmakolojik Etkiler

Gidalarda yer alan farmakolojik maddelerin etkisiyle besin duyarlihg meydana gelebilir. Ornegin gidalara renk ve tat vermek ya
da mikroorganizmalarin {iremelerini engellemek amaciyla eklenen katki maddeleri, gida intoleransina neden olabilir. Bu maddelerin en
onemlileri; tartrazin, mono sodyum glutamat (MSQ) ve siilfitlerdir. Bu katki maddelerinden tartrazin, iirtiker yapabilir. Bunlarin disinda,
et ve iiriinlerinde antioksidan ve bakterisid olarak kullanilan sodyum nitritin, gastroenterit ve iirtikere sebep olabildigi de ¢alismalarla
gosterilmistir (Arican ve Hacimustafaoglu, 2002).

Tiramin, serotonin ve histamin gibi vazoaktif aminler, kisilerin bazilarinda iyi bilinen migren stimiilatérleridir. Dogal olarak ananas,
muz, pismis et, sebze, kirmizi sarap, ahsap olgunlasmis beyaz sarap, avokado, ¢ikolata, narenciye ve olgun peynirlerde bulunur.
Aminler, kapasitelerini arttirmak icin dogrudan kiigiik kan damarlarinda hareket edebilir. Bu yiizden bazi insanlarda deride kizarma,
migren ve burun tikanikligini tetikleyebilir.

Salisilatlar, ¢ok cesitli bitkilerde, baharatlarda, meyve ve sebzelerde bulunan dogal aspirin benzeri bilesiklerdir. Salisilatlara verilen
reaksiyonlar, yapay renklere ve koruyuculara verilen reaksiyonlardan daha yaygin olabilir. Aspirin, dogrudan derinin mast hiicreleri
tizerinde hareket ederek alerjiyi tetikleyebilir, bu nedenle aspirin gibi salisilatlar bazi insanlarda reaksiyonlar1 daha da kotiilestirebilir.

frritenler; kafein ve kori bazi kisilerde hazimsizlig tetikleyebilen bagirsak tahris edicidirler. Bu maddelere verilen reaksiyonlarmn
alerji nedeniyle olup olmadigini anlamak 6nemlidir (Ascia, 2010).

Enzim Eksiklikleri

Enzim eksikligi bulunan kisilerde, baz1 gidalara karsi agir1 duyarlilik reaksiyonu meydana gelmektedir.
1. Aldehit dehidrogenaz eksikligi; alkol tolerans bozukluguna (bulanti, kusma, tagikardi)

2. Glikoz-6-fosfat dehidrogenaz eksikligi: baklagillerin intoleransina (hemolitik anemi olusumuna)

3. Laktaz eksikligi; laktoz intoleransina (malabsorpsiyon sendromuna, diyareye) neden olabilir (Arican O ve ark., 2002).
Immiinolojik olmayan gida intoleransi reaksiyonlar1 gogunlukla karbonhidrat sindirim bozukluguna (6r: laktoz intoleransi, friiktoz
malabsorpsiyonu) dayanir ve nadiren 6ncelikle kronik tirtikerli hastalarda psodo alerjilere (or: lezzet vericiler, boyalar, koruyucular
tarafindan olusan ) baglidir (Kleine ve ark., 2016).

Psikolojik Etkiler

Kisilerin bazi besinlerden saplanti olarak nefret etmesi ve onlar1 tilkketmekten kacinmalar1 besin duyarhiliginin sebebi olabilir. Bu
tiir kisiler, nefret ettikleri besini almalar1 halinde kusma vb. tepkilerde bulunabilirler (Arican ve Hacimustafaoglu, 2002).

Saglikli ve yasam kalitesi yoniinden daha iyi bir gelecek icin, besin intoleransi bulunan kisilerde duyarliligin sebebi cesitli tani
testleri kullanilarak saptanmalidir. Tan1 konulduktan sonra, uygun eliminasyon ve rotasyon diyetleri uygulanarak saglikli ve normal
yasam kalitesinde bir hayata sahip olmalar1 saglanabilir. Ig E disinda diger immiinglobiilinlerin alerjik reaksiyonlara benzer tepkiler
vermesi, bu testlerin ireticileri ve alerji konusunda ¢alisan bilim insanlarini kargi karsiya getirmistir.

Besin duyarliligma bagl intolerans sikayetleri yasayan kisilerde, ¢esitli besinlerin ¢gikartilmasiyla hazirlanan eliminasyon diyeti ile
ilgili, mide ve sindirim sistemi sikayetleri yasayan kisilerde besin duyarliliginin etkilerine iligkin gidalarin kimyasal igerikleri ile ilgili
bir¢ok ¢alisma mevcuttur.

Bu ¢alismalardan bazilari:

Food Elimination Based on IgG Antibodies in Irritable Bowel Syndrome: A Randomised Controlled Trial; 150 hasta ile yapilan bu
caligmada, IgG antikoru artisina neden olan gidalar elimine edilerek 3 ay boyunca diyet uygulamistir. Sonucunda enzyme-linked
Immunosorbent assay (ELISA) testi ile IgG antikorunda belirli oranlarda diisiisler belirlenmis ve sikayetlerde azalmalar olmustur
(Atkinson, Sheldon, Shaath ve Whorwell, 2004).

Crohn Hastaligi, Colitis Ulcerosa ve Functional Dyspepsia, Irritable Bowel Syndrome ortiismesi olan hastalarda Gida-spesifik 1gG
antikorlari; Bu ¢aligmanin amaci bazi gastrointestinal hastaliklarda gida-spesifik IgG antikorlarini karsilagtirmaktir. Sonug olarak
degisik hastaliklarda gozlenen farkli IgG antikor yanitinda farkli immunolojik reaksiyonlar etkili olabilmektedir (Uzunismail, Ozbakir
ve Cagatay, 2011).

Food Intolerance and the Irritable Bowel Syndrome; Farkli cinsiyet, sosyal sinif ve yaslarda 200 hastaya uygulanan diyet sonrasinda
irritable bagirsak sendromunun yarattig1 kotii etkilerin (karin agrisi, siskinlik, ishal gibi) azaldig1 gézlemlenmistir (Nanda, James ve
Smith, 1989). Irritabl bagirsak sendromu (IBS) hastalarinmn yaklasik % 80' i, semptomlarmin bir veya belirli gida grubunu tiikettikten
sonra bulgularmin tetiklendigini bildirmektedir. Gluten, bugday ve ilgili proteinler (6rn: amilaz-tripsin inhibitérleri ve fermente
edilebilir oligo-di-mono-sakkaritler ve polioller (FODMAP' ler) en énemli IBS semptom tetikleyicisidir, ancak halen tek neden olarak
kabul edilmemektedir (Soares, 2018).

Histamine and Histamine Intolerance; Histamin intoleranst ile ilgili bu ¢aligmada histamin intoleransina sebep olan gidalarin ve
ilaglarin diyetten ¢ikarilmasi ve kullanilmamasi ile pozitif sonuglar elde edilecegi agiklanmistir. Histamin intoleransi bulunan kisilerin
histaminden fakir gidalarla beslenmeleri dnerilmektedir (Maintz ve Novak, 2007).

Detection of IgE, IgG, IgA and IgM Antibodies Against Raw and Processed Food Antigens; Ham ve islenmis gidalara karsi
immiinglobulin E, G, A ve M antikorlar1 saptanmaya ¢alisilmistir. Hastalar %31’inde islenmis gida antijenlerinin, ¢ig gida IgE antikor
oranina goére 3-8 kat artmig oldugu saptanmustir. Benzer sekilde IgG, IgA ve IgM antikorlarinin genel olarak ¢ig gidalara oranla islenmis
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gidalarda daha yiiksek oranlarda oldugu saptanmustir. Islenmis besin antijenlerine kars1 yiiksek seviyede antikor diizeyi yiiksek
serumlarda hemen hemen her test okside diisiik dansiteli lipoprotein, miyelin bazli protein, AGE insan serumu albiimini ve AGE
hemoglobine karsi ¢ok yiiksek seviyede antikor goriilmiistiir (Vojdani, 2009).

Migraine and Food Intolerance: A controlled study in pediatric patients; Migren hastaligi ile ilgili birgok ¢aligma vardir. Migren
agrilarinin intoleransa bagli olup olmadig: ve belli grup besinler ilave edilerek olusturulacak diyetlerle agrilari azalip azalmayacagi ile
ilgili gocuklarda ve yetigkinlerde bir¢cok calismalar yapilmistir. Birka¢ calismada istatistiksel olarak anlamli sonuglarin elde
edilemediginden so6z edilse de genel olarak diyetin uygulanmasi ile sikayetlerin azaldig: bildirilmistir. Bu makalede de kakao, muz,
yumurta ve findigin 6zellikle migreni tetikledigi belirtilmistir (Guariso ve ark., 1993). Yapilan daha ileri ¢alismalarda, migreni
tetikleyen yiyecek, icecek ve katki maddelerinin listesi; peynir, ¢ikolata, narenciye, sosisli sandvig, monosodyum glutamat, aspartam,
yagl yiyecekler, dondurma, kafein yoksunlugu ve alkollii igecekleri, 6zellikle kirmiz1 sarap ve biray: icermektedir (Millichap ve Yee,
2003).

Advers Reactions to Food Constituents: Allergy, intolerance and autoimmunity; Colyak hastaliginin olumsuz etkilerinin intoleransi
yapan gidalarin diyetten cikarilmasi ile intolerans riskinin azaltilacagi anlatilmaktadir. Intolerans sorunu olan kisilere 6zel, intolerans
yapan kimyasallarin islenmis hazir gidalardan gikarilarak, riskin azaltilabilecegi ongoriilmiistiir. Bunun disinda hazir paketlenmis
gidalarin ambalajlarinda, 6zellikle de bebek mamalarinda gida igeriklerinin ayrintili ve eksiksiz bigimde yazilmasi gerektigine dikkat
¢ekilmistir (Kitts ve ark., 1997).

Alterations of food antigen-specific serum immunoglobulins G and E in patients with irritable bowel syndrome and functional
dyspepsia; Saglikli insanlarla irritable bagirsak sendromlu hastalar yumurta ve soya gibi IgG antikorunu tetikleyen gidalarla

beslenmistir. Calisma sonucunda irritable barsak sendromlu kisilerde IgG antikorlari titrelerinde énemli bir artis gostermistir (Zuo ve
ark., 2007).

Incelenen bu caligmalarda cesitli gidalarin insanlar iizerinde intolerans yaparak gesitli semptomlara sebep olduklar1 agiklanmistir.
Kisilerde uygulanan farkli diyetler sonrasi intolerans etkilerinin azaldig1 ya da ortadan kalktig1 tespit edilmistir.

Isveg’teki Karolinska Enstitiisii ise daha sonra gelistirdigi immunoassay test sistemi ile, alerjen spesifik IgE” leri kantitatif olarak
olglimlemeyi bagarmistir. Bu calismalardan sonra IgE yapilarinin alerji patogenezindeki dnemi daha fazla ortaya ¢ikmistir.

Besin yan tesirleri seklinde belirtilen ve alerjik olmamasina karsin, bagirsaktan emilimi ile, besin spesifik IgG’nin fazla salinimina
sebep olabilen antijenik yapilarin kisiler tizerinde verdigi reaksiyonlar ancak eliminasyon diyetleri uygulanarak tedavi edilebilmektedir.
Bir taraftan da 6zellikle diyetisyenler i¢in, intolerans testleri ad1 altinda c¢alisilan gida spesifik IgG izotiplerinin kantitatif dl¢iimleri tibbi
beslenme tedavisi programlarmin hazirlanmasinda esas olusturmaktadir.

Besin intolerans testlerinde son zamanlarda gelisen teknolojiler 1s1ginda yapilan farkli uygulamalar, konunun uzmanlari arasinda
bir ikileme neden olmustur.

fkilem olusturan sorular: Gida spesifik antijenleri olarak gida spesifik Total IgG testlerini mi, yoksa gida spesifik IgG4 fraksiyonunu
inceleyen testleri yapmak m1 daha dogru olur? seklindedir (Van Der Zee, Van Swieten ve Aalberse,1986).

Uygulanan Tam Testleri

ALCAT test sistemi 80’li yillarin baginda bu amag i¢in kullanilan bir test sistemi idi. Tekrarlanabilir olmamasi ve test siiresinin
uzunlugu zaman i¢inde bu testin 6zelligini kaybetmesine neden olmustur.

LEAP MRT testi hastalarin lenfositlerini alerjen maddelerle inkiibe ederek, yapisal 6zelliklerinin degismesini 6ngérmektedir.
Sonug olarak hiicre sayimi yapilarak yapilari tepkime sonucu biiyiiyen hiicreler iizerinden alerji tepkimesini 6lgmektedir. ALCAT
grubundan ayrilan bilim adamlarinin uygulamasini gergeklestirdikleri bu test yontemi de zamanimizda ilkel kalmig ve tekrarlanabilirligi
¢ok az bir yontem olarak ¢ok sik kullanilmamaktadir.

ELISA sistemlerinin yayginlagmas: ile, gida alerji ve intoleransi testlerinde bu sistemlerin kullanimi yayginlagmustir.
Immiinglobiilin izotiplerinin kantitatif Sl¢iimlerine de izin vermesi ile ELISA ydntemini kullanan test sistemleri, tan1 igin en ¢ok
kullanilan yontemler olmustur. Bu test sistemi ile test siireleri 2-3 saate inmis ve testlerin tekrarlanabilirligi en {ist diizeylere ulasmistir.
Bu test sisteminde hastadan damardan kan almmasi ve ¢aligma sistemindeki hata olusturabilecek siirecler teknolojiyi baska testler
aramaya gotlirmustiir.

MICROARRAY - ELISA yontemi en son gelistirilmis gida alerji ve intolerans test sistemidir. Hastanin parmagindan alinan bir
kan damlasi ile 200°den fazla gida spesifik Immiinglobiilin parametresine bakabilen bu test sistemi Microplate’ler kullanmak suretiyle
daha kiiciik hacimlerde testi gerceklestirerek, olasi interferans etkilerini minimuma indirmeyi basarmustir. Bu test ¢ok diisiik
diizeylerdeki immiinglobiilin izotiplerinin belirleyebildigi i¢in, gegici intolerans (temporary) ile kalici (permanent) intolerans hakkinda
bilgi vermektedir. Ornegin daha énce uygulanan testlerde 30 tane gidadan uzak durulmasi sdylenmesine ragmen aym hasta igin
microarray-elisa yontemi ile bu say1 4-5 ‘e kadar inebilmektedir. (Allergy US- All you need about alllergies and food intolerance —
allergyus.com/food-intolerance-tests-in-usa/2015)

Eger kiginin hastaligiin temelinde yatan, besin alerjisi ise, gida spesifik Ig E parametrelerinin seviyesini kantitatif olarak
degerlendirmek ve buna bagli olarak 6nlemini almak tedavinin esasint olugturmaktadir. Altta yatan neden besin intoleransi ise genellikle
IgG parametresinin alt gruplarinin (G1, G2, G3, G4) etkisinin olabilecegi ve besinin alinip, sindirilmesinden sonra, besinin icerdigi bazi
yapilarin veya iiretim agsamasinda kullanilan gida katki, gida boyasi vb. lerin sebep olduklari reaksiyonlardir.
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Avrupa Bilim ve Teknoloji Dergisi
Kiside higbir besine alerji bulunmamasina ragmen bazi gidalar: tiiketiminin arkasindan sonra midede distansiyon, asir1 gaz, karin
agrisi, karin yanmasi, bag agrisi, migren ataklar1 gibi olusan yan etkilerinin nedenlerini anlayabilmek i¢in besin intolerans testlerinin
yapilmasi ve gidaya spesifik Ig G (total) kan diizeylerinin dlgiilmesi son yillarda en uygun yontem olarak ele alinmaktadir.

Besin duyarlilig1 testleri son yillarda, 6zellikle beslenme uzmanlari tarafindan uygulanan ve en ¢ok aranilan testler arasinda kabul
edilmektedir. 1956°da Black’in 16kosit yapilar tizerinden buldugu test yontemi yolu ile arastirilmaya baslanan gidaya 6zgii antijenik
etkiler geligerek, ozellikle son yillarda uygulanan Microarray test sistemleri ile birlikte daha giivenli ve tekrarlanabilir sonuglar
iiretilmeye baglanmistir.

2. Sonug

Insan saghg1 ve yasam kalitesini olumsuz olarak etkileyen besin intoleranslarmmn belirlenmesinde rol alan besin duyarlihig
testlerinin kullanilmasi, besin intoleransinin olusturdugu sorunlarin hangi besin veya besin grubundan kaynaklandiginin belirlenmesinde
ve dolayisiyla sorunlarin azaltilmasinda ve tedavisinde tipta biiyiik bir ¢igir agmaktadir.

Son yillarda, DNA, RNA ve genlerin iizerine yapilan arastirmalarda kullanilan microarray test metodolojisinin besin intoleransi
uygulamalarinda kullanilmasi ile daha giivenilir ve sonuglar elde edilmesine olanak tanmmuistir. Bu teknolojiden 6nce var olan ve
uygulanan testlerden edinilen degerlerin fazla sayida olmasi, kisilerin giinliik beslenme diizenlerinde yer alan ve elimine etmeleri
gereken besinlerin sayisinin fazla olmasina neden olmakta olup, kisilerin beslenme planlarinin yapilmasinda zorluk ¢ikarmakta ve yeni
ve son zamanlarda kullanilmaya baslayan teknoloji ile ise testin sonuglar1 sadece birka¢ besinle sinirlanmakta ve kisilerin beslenme
programlarint uygulamalarini kolaylastirmaktadir.
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