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ABSTRACT

Vitamin D has benefits in many system diseases
such as cardiovascular, respiratory,
musculoskeletal systems. In addition to these
diseases, the way of intake of vitamin D is also
important. Vitamin D is obtained naturally, usually
from the sun. Vitamin D can also be obtained from
foods, but it can be said that the rate of vitamin D
from foods is much lower when compared to
vitamin D taken from the sun. The amount of
vitamin D is higher in mackerel, salmon, liver and
wild mushrooms compared to other foods. It is
recommended that people with highly reduced
vitamin D levels take additional vitamin D. These
people should be treated under the supervision of a
doctor. Vitamin D levels should be checked
frequently, especially in the elderly. Due to the low
bone-mineral density present in the elderly,
fractures may be observed. A low level of vitamin D
was found in the screenings of cancer patients. In
these people, it is observed that the cancer
progresses severely. It is observed that tumor cells
are prevented from spreading to other organs
thanks to vitamin D. Vitamin D prevents cancerous
cells from spreading to other organs by preventing
the development of vessels that are needed by
tumor cells. If vitamin D deficiency is seen in
patients, the deficiency is corrected with additional
vitamin D and the disease is positively affected by
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this situation. Forms of vitamin D can show the
same properties as vitamin D. These forms
recognize tumor cells and prevent the increase in
the number of these cells. In most types of cancer,
vitamin D can be used as a treatment option. This
may not be true in melanoma cancer. Because
melanoma cancer is related to the skin, there are
uncertainties about how vitamin D acts. However,
vitamin D deficiency is frequently observed in
patients with melanoma cancer. Because of all
these reasons; As the number of studies increases, it
will be certain whether vitamin D will be used in
cancer treatment today. Keywords: Cancer, Vitamin
D, Malign Melanoma, Types of cancer

0z

D vitamininin kalp ve damar, solunum, kas-
iskelet sistemlerinde oldugu gibi bir¢ok sistem
hastaliklarinda yarart vardir. Bu hastaliklarin
yaninda D vitamini alim sekli de onemlidir. D
vitamini genellikle giinesten, dogal bir sekilde
alimir. Besinlerden de D vitamini alinabilir ama
besinlerden gelecek D vitamini orani giinesten
alinan D vitamini ile karsilastirildiginda bu oran
cok daha diisitiktiir denilebilir. D vitamini miktart
uskumru,  somon,  karaciger ve  yabani
mantarlarda  diger  besinlere  gére daha
yiiksektir. D vitamini miktarlar: yiiksek derecede
azalmis  kisilerin ek D vitamini almalar
onerilmektedir. Bu kisilerin doktor kontroliinde
tedavi edilmeleri gerekir. Ozellikle yashlarda D
vitamini miktarlart sik stk kontrol edilmelidir.
Yashilarda mevcut olan diisiik kemik-mineral
vogunlugu sebebiyle fraktiirler gozlenebilir.
Kanser hastalarinda yapilan taramalarda D
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vitamini diistikliigii saptanmistir. Bu kisilerde
kanserin siddetli ilerledigi gozlenir. Tiimorlii
hiicrelerin D vitamini sayesinde baska organlara
vayumasin engelledigi gozlenir. D vitamini,
tiimorlii - hiicrelerin ihtiyact olan damarlarin
gelismesini  engelleyerek kanserli hiicrelerin
diger organlara yayilmasini onler. Hastalarda D
vitamini eksikligi goriiliiyorsa ek D vitamini ile
eksiklik giderilir ve hastalik bu durumdan pozitif
sekilde etkilenir. D vitamininin formlari da D
vitamini ile aym ozellikleri gosterebilir. Bu
formlar tiimérlii hiicreleri bilip bu hiicrelerin
sayisimin artmasina engel olurlar. Cogu kanser
tiiriinde D vitamini bir tedavi segenegi olarak
kullanilabiliv. Melanom kanserinde bu gecerli
olmayabilir. Ciinkii melanom kanseri ciltle
iligkili olmasindan dolayr D vitaminin ne yénde
etki ettigi belirsizlikler icerir. Ama melanom
kanserine sahip hastalarda D vitamini eksikligi
siklikla gozlenir. Tiim bu nedenlerden dolay:,
vapilan ¢calismalarin sayist arttik¢a giiniimiizde
kanser  tedavisinde D  vitamini  kullanip
kullanilmayacagi da kesinlesecektir.

Anahtar Kelimeler: Kanser, D vitamini, Malign
Melanom, Kanser tiirleri

1.GIRIS

D vitamini, vitaminler arasinda faydasi
kanitlanmig bir vitamindir. Biyiikk c¢ogunlugu
giinesten dogal bir sekilde alinir (1). Cok az bir
kism1 ise besin kaynaklarindan saglanir. D
vitamini alimi kisinin ¢evresel ve kisisel
faktorlerine bagli olarak degismektedir. D
vitamini eksikliginde bir¢ok hastalik goriiliir.
Solunum sistemi, kardiyovaskiiler sistemi, kas-
iskelet sistemi, gastrointestinal sistemi, endokrin
sistemi lizerinde olumlu yonde etkileri vardir.
Son zamanlarda kanserin Onlenmesinde D
vitamininin roli oldugu anlasilmistir (2). D
vitamininin  enfeksiyon Onleyici etkisi ve
kanserli hiicre 6liimlerine yardimeci olmasindan
dolay1 kanser korumasinda yer alir. Kolorektal
kanserine, melanom gibi cilt kanserlerine,
akciger kanserine, pankreas kanserine, prostat
kanserine, pankreas kanserine, meme kanserine,
yumurtalik kanserine bu yolla etki eder. D
vitamini takviyesi kullanan kanser hastalarinda
Olim oranlarinda diisme oldugu kanitlanmistir.
Kanserli hastalarin D vitamini seviyeleri
onemlidir (1). Kanserin tedavisinde bir¢ok tedavi
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yontemleri vardir (3). Bu tedavilerle beraber D
vitamini takviyesi kullanilir. Kullanilmasinin
baslica sebeplerinden birisi de basit bir tedavi
yontemi olmasidir (2). Bu yontemlerin faydali
olmas1 i¢in kanserin ilk agamada tespit edilmesi
olduk¢a 6nemlidir (4). D vitamini ve formlarinin
gorev aldigi mekanizmalar kanserli hiicrelerin
cogalmasin1 engeller (2). D vitamininin bu
yiizden kanserin tedavisinde etkilidir (5). Bu
etkileri her kanser tiiriinde farkli seviyelerde
gosterir (2). Bazi kanserler iizerinde D vitamini
takviyesi 0liim oranlarini oldukc¢a azaltirken bazi
kanserler ilizerinde de Oliim oranlarina daha az
etki eder. Ozellikle kanserde, D vitamini
reseptori ve D vitamini aktif formu olan
kalsitriol rol oynar. D vitamini reseptoriindeki
gen  farklilagmalarin ~ kanserde  koruma
saglayabilecegi diisiiniilmektedir. Kanserli bir
hastanin D vitamini takviyesi miktarina dikkat
etmek gerekir. Yilksek miktarda alman D
vitamini kanda kalsiyumun yiikselmesine sebep
olur ve hastalifi olumsuz etkiler. D vitamini
miktarint  etkileyen faktorler vardir. Bu
faktorlerden birisi de cilt rengidir. Siyahi
bireylerde D vitamini oranlar1 daha disiik
bulunmustur. Buna paralel olarak da siyahi
bireylerde kanser daha siddetli bigimde
goriilmektedir. Bu durum D vitamininin kanserin
siddetini azaltict ydnde faydast oldugunu
gosterir.

2.KANSER NEDIR?
2.1.Kanserin Tanis1

Kanser, hiicrelerin anormal sekilde cogalmasi ile
olusan bir hastaliktir. Birgok kanser ¢esidi vardir
(3). Birden fazla kanser tedavi yontemleri
gelistirilmistir.  Gegmis  yillarda  kanser
giiniimiizde oldugu kadar yaygin degildir (4).
Son yillarda yasam sartlarinin degismesi ve
cevrenin etkisiyle kanserin goriilme sikligi
artmistir. Goriilme sikliginin artmasiyla birlikte
kanserden korkulma orani da buna paralel olarak
artmigtir.  Son yillarda en ¢ok korkulan
hastaliklardan birisi olmustur. Bir¢ok tedavi
yontemi gelistirildigi i¢cin erken evrelerde teshis
konulabilmesi tedaviyi olumlu yonde etkiler (3).
Yapilan c¢aligmalara gore evre 1°de teshis
konulan bir kanserli hastanin evre 4’te teshis
konulan bir kanserli hastaya oranla yasama sans1
cok daha fazladir. Tedavinin ilk agamasi cerrahi
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operasyonlardir (4). Baz1 kanser tiirlerinde ilk
asama olarak cerrahi operasyon yapilamaz.

Diger tedavi yontemleri tercih edilir. Bu
tedavilerden bazilari radyoterapi ve
kemoterapidir. Radyoterapi ve kemoterapiyle
kanserli  hiicrenin  boyutu  kii¢iiltiilmeye

calisilabilir. Kanser hiicresinin viicut igerisinde
yayiliminin 6nlenmesinde kemoterapi tedavisi
sik kullanilmaktadir.

2.2.Kanser insidansi

Pek cok iilkede kanserli hastalarin yarisindan
fazlasinin tedavisi 6liimle sonuglanmaktadir (5).
Kanser, kalp ve damar hastaliklarindan sonra
ikinci 6liim sebebi olarak goriilmektedir. Yasam
sekli ve tarzi kanserin goriilme sikligin1 degistirir
(6). Ozellikle akciger kanserinin sebeplerinin dis
faktorler oldugu goriilmektedir. Cevrenin temiz
oldugu yerlerde akciger kanseri daha az
goriilmektedir. Yiiksek gelirli lilkelerde kanserin
goriilme siklig1 daha fazla olmasina karsin diisiik
ve orta gelirli iilkelerde kanserin goriilme siklig1
daha dusiiktiir. Niifus yaslanmasina bagl olarak
kanserin goriilme olasilig1 artmistir. Bu da yash
bireylerde kanserin daha ¢ok goriildiigiini
gostermektedir (5).

2.3.Kanser Risk Faktorleri

Kanserin risk faktorleri, cevresel ve genetik
olarak ikiye ayrilir (7). Dig faktorler, genetik
faktorlerden daha etkilidir. Ozellikle beslenme
diizeni, sigara kullanimi, fazla alkol alimi1
kanseri etkileyen faktorlerdir. Pek ¢ok iilkede
hayat tarzinin saglikli yonde degistirilmesi
kanserin goriilme sikligin1 ve Oliim oranim
azaltir (6). Cevrenin kirli ve araba egzoz
dumanlarinin olmasi kanserin olusumuna zemin
hazirlamaktadir. Sadece c¢evrenin kirli olusu
degil insanlarin yaptiklar1 mesleklerin tiirleri de
kanserin sikligin1 degistirmektedir (5). Bazi
meslek tiirleri asbest, benzen, ¢esitli kimyasallar,
arsenik kullanmaktadir. Bu meslek tiirlerinde
kanserin goriilme orani artar. Ayni zamanda
radyasyona maruz kalinan meslek tiirlerinde de
kanserin goriilme siklig1 artar. Yasam tarzinin
kotii olusu kanserle birlikte bircok hastalig
beraberinde getirir (6). Yetersiz fiziksel aktivite,
yagl gidalar tiiketilmesi, hareketsizlik, hazir
sarkiiteri gidalar tiiketimi, kizartma gibi bol yag
iceren pisirme yonteminin tercih edilmesi,
diyette meyve ve sebzeye daha az yer verilmesi,
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Oglinlerin  diizensiz yapilmasi, gece yeme
aligkanlig1, televizyon ve bilgisayar karsisinda
besinlerin tliketimi, basit seker tiikketiminin fazla
olmasi, yemeklere bol miktarda tuz atilmasi,
hazir  gida  drlinlerinde  etiket  okuma
alisgkanligmin ~ olmamast  obeziteye  yol
acmaktadir (5,6). Yapilan arastirmalara gore
kanserin risk faktorleri arasinda obezite de
goriilmektedir (5). Sadece obezite degil diyabet,
kalp-damar hastaliklar1 da kanserin risk
faktorleri arasinda sayilabilir (3,5).

3.D VITAMINI NEDIR?
3.1.D Vitamini Metabolizmasi

Giinesten alinan UVB miktar1 bulunulan enleme
gore  farklihk  gosterir  (8). Ekvatordan
uzaklastik¢a alinan UVB miktar1 azalir. UV 1511
kirilir ve cilde ulagir. Cilt giines 1s1nin1 uzun siire
emerse D vitamini zehirlenmesi olmamasi igin
deride D vitamini tiretilir (9). Cilt, giines alimina
devam ettikge ciltte bulunan 7-dehidrokolesterol
previtamin D3’e donistiiriiliir. Cildin  tiim
alanlarinda  7-dehidrokolesterol  bulunur. D
vitamini sadece gilines 1s18indan temin edilmez
(8). Besinlerle D vitamini alinabilir. Cogu
besinde D vitamini yetersiz oldugu i¢in takviye
yapilmaktadir. D3 vitamini et ve baliktan daha
cok alinabildigi gibi D2 vitamini mantar ve
bitkiden alinabilmektedir. D2 ve D3 vitaminleri
lenfatik sistemle birlikte vendz kana dahil edilir.
D vitamininin vendz kana karismasinda; lenfatik
sistemde bulunan silomikronlar yardimci olur
(9). D vitamini karacigere ulasir. Orada
lipoproteinlere baglanir. D vitamini {iretimi i¢in

karacigerde bulunan 25 hidroksilaz enzimi
yardimiyla 25 hidroksivitamin D3’e
hidroksillenir. ~ Ardindan bobreklere  gider.
Bobreklerde bulunan 1la-hidroksilaz  enzimi
sayesinde aktif hali 1,25-dihidroksi

kolekalsiferole dontstiiriilir (8,9). Ya da 24-
hidroksilaz enzimi yardimiyla inaktif hali olan
24,25-dihidroksi vitamin D3’e¢ doniisiir. D
vitamininin bir¢ok islevi vardir (10). Birden ¢ok
islevinin olmasindan dolayr D vitamininin bir
hormon mu yoksa bir vitamin mi olmasi
gerektigi  konusunda halen fikir ayrilig
bulunmaktadir. Bu islevlerinden bazilari;
hormon salgilanmasinda primer gorev alir,
immiin sistemin diizenlenmesinde ve viicuttaki
kalsiyum dengesinin korunmasinda gorev alir. D
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vitaminin bir¢ok goérevi olmasindan dolayr D
vitamini metabolizmasinin igerisinde bulunan
enzimler mutasyona ugrarsa hastaliklar goriiliir

(11).
3.2.D Vitamini Faydalan

Gegmisten giiniimiize kadar yapilan
aragtirmalarda D vitamininin birden fazla faydasi
bulunmustur (12). D vitamininin faydalar1 halen
aragtirilmaya devam etmektedir. Ozellikle kalp
ve damar hastaliklarinda, enfeksiyon
hastaliklarinda, diyabet, kanser ve zihinsel
bozukluklarda D vitamini alimmin faydasi
goriilmektedir (9). D vitamini ayrica fosfat ve
kalsiyumun viicut i¢i dengesinde de gorev
almaktadir (13). Ayni1 zamanda hipertansiyon
tizerindeki etkileri nedeniyle hipertansiyon
tedavisinde D vitamininin takviye olarak
verilmesi son yillarda tartigilan bir konudur. D
vitamini immiin sistemi gii¢clendiren dogal bir
ilagtir (9). Immiin sistemi diizenleyici etkisi
vardir bu nedenle immiin sistemi hastaliklar
olan diyabet, romatoid artrit, multipl skleroz

hastaliklarinin tedavisinde D vitamini
kullanilmaktadir. Viicut ici mineral
dengelenmesi ve kemik-kas saghiginda D

vitamininin etkisi biyliktiir (14). D vitamini
takviyesi viicuttaki inflamasyonu azaltir, bu
sebeple diabetes mellitus, asir1 sismanlik ve
romatoid artritteki viicut i¢i inflamasyon D
vitamini diizeyini diistiriir (13). Azalmis olan D
vitaminiyle beraber kalp-damar hastaliklar
ortaya c¢ikar  (13,14). Damar sertligini
engellemek i¢in D vitamini takviyesi yapilir. D
vitamininin mikrobiyota hastaliklar1 {izerine
etkisi de vardir. Bozulan bagirsak florasiyla
beraber B vitaminlerinin yapist da bozulur.
Damar sertligi, B5 vitamin eksikligi ve iltihaba
neden olur. Bu durum fel¢ ve kalp-damar
hastaliklarina yol acar (13). D vitamini takviyesi
fel¢ ve kalp-damar hastaliklarinin tedavisinde
kullanilip  faydasi tespit edilmistir  (14).
Tiiberkiilozdaki inflamasyondan dolay1 tedavide
D vitamini olumlu etkiler gdstermistir (15).
Ancak aktif tiiberkiiloz hastalarinda yapilan
caligmalara gore; tedavi etkinligine dair sonuglar
tartigmalidir. D vitamini takviyesi alan yash
popiilasyonda, influenza ve bulasict hastaliklara

yasamlar1 boyunca yakalanma oram1 daha
diisiiktir ~ (11).  Koronaviriis  hastaligina
yakalanmig ve hastanede tedavileri devam
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etmekte olan hastalara D vitamini takviyesi
kullanim1  6nerilmektedir (15). D vitamini
kalsiyumun viicutta daha iyi absorbe edilmesini
ve viicuttaki islevinin maksimum diizeyde yerine
getirilmesine olanak saglar (16). Yetersiz D
vitamini alimi kalsiyumun viicutta absorbe
edilme yiizdesini azaltacak ve islevlerini
siirlayacaktir. Bagta kas-iskelet sistemi olmak
iizere viicuttaki bircok sistem metabolizmasini
olumsuz yonde etkileyecektir (15,16). Kalsiyum
emiliminin yetersiz olmasi sonucunda en ¢ok
etkilenecek sistemlerin basinda kas-iskelet
sistemi gelir (16). Ozellikle biiyiime cagidaki
cocuklarda, D vitamini eksikligi kemik
gelisiminin gecikmesine sebep olur (17). Bu da
bliylimenin yavaglamasina, kaba ve ince motor
hareketlerde gecikmeye sebebiyet verir. Sadece
kemik ve kas sagligi icin degil ¢ocuklarin her
bakimdan gelisiminin devami i¢in D vitamini
onemli bir vitamindir. D vitamininin kas kuvveti
iizerinde olumlu etkileri bulunmaktadir (18).
Ozellikle yash niifusta; artan yasla birlikte kas
giiciinde azalma gozlenir. Yashlarda her giin
onerilen miktarda D vitamini alindigi zaman
azalmis olan kas kuvvetinde Onemli bir artis
gozlenmigtir (15). Yash niifusta goriilen D
vitamini eksikligi kemik yumugsamasi ve kemik
erimesine sebep olur (18). Kemiklerde olusan
hassasiyete karsilik D vitamini ve kalsiyum
takviyesi kemiklerin mineral yogunlugunu
arttirtp, dayaniklilik ve kuvvet saglar. KOAH
tanist almis kisilerde hastaliga bagli sekonder
problemlerin  basinda gelen osteoporozun
tedavisinde D vitamininin 6ncii rol oynadigi
bilinmektedir (19). KOAH tanis1 almis kisilerde
D vitamini takviyesinin nefes alip vermeyi
kolaylastirdig1 ve fiziksel aktiviteleri daha rahat
yapmayl sagladigr goriilmistir (15). Ayni
zamanda D vitamininin KOAH’I1 bir hastada
viicudun yagsiz dokusunda herhangi bir zarar
yaratmadigl ortaya ¢ikmistir (19). Bu durum D
vitamininin viicudun yag dengesine zarar
vermedigini gostermektedir. D vitamini, KOAH
tanist almis kisilerin akut atak donemlerindeki
siddetlenme oranini ve ataklarin sikligin1 azaltir.
D vitamininin ndrogelisimsel hastaliklar {izerine
etkilerine dair yapilan ¢aligmalar bulunmaktadir
(20). Ogzellikle santral sinir sistemine yaptigi
etkiler nedeniyle ndrogelisimsel bozukluklarin
tedavisinde kullanilacagi diistiniiliiyor (21). D
vitamininin santral sinir sistemine faydalarini su
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sekilde  siralayabiliriz; ~ kalsiyumun  sinir
yolaklarinda kullanimi, bagisiklik sisteminin
uyarilmasi, uyarict ya da  engelleyici
norotransmitter maddelerin salinimi, néronlarin
islevlerinin  siirdiiriilmesine  yonelik etkileri
bulunur (20). D vitamini, ndron fonksiyonlarinin
yapisal bozulmasina bagli olarak olusan
hastaliklarin ilerlemesini engeller. D vitamini
beyin fonksiyonlar1 lizerine etkilidir (21). Beynin
zaman icindeki gelisimini saglayan faktorleri D

vitamini etkileyebilir. Beyinde gorev alan
enzimlere, D vitamini etki eder ve sinir
hiicrelerinin ~ gelisimine katki saglar (20).

Beyinde yer alan korteks devreleri arasindaki
iletisimi saglayarak beynin gec¢misine yonelik
olaylar1 hafizada tutma ve zihindeki olaylarin
diizenlenmesinde gorev alir (21).

Viicudun kendisine ait bir i¢ dengesi bulunur. Bu
i¢c dengenin saglanmasinda bagisiklik sistemi ve
noroendokrin sistemin birbirleriyle olan iletigimi
de etkilidir. Bu iletisimin saglanmasinda D
vitamini, onuncu kafa sinirinin aktiflenmesi ve
biyolojik saati diizenleyen melatonin hormonu
gorev alir. D vitamini, bebeklerin anne
karnindaki  gelisim siirecinde  beyinlerinin
olusmasinda etkilidir. Noronlarin korunmasini
saglar ve hiicrelerin zarar gérmesini engeller.
Kronik agr1 yasayan hastalarin tedavisinde D
vitamini etkin bir rol oynar (22). Fibromiyalji
hastaligt da kronik agr1 grubunda yer alir.
Fibromiyalji hastalarinda D vitamini kullanimi
kronik kas agrilarimi azaltir (18,22). Bu
mekanizmaya, ayni zamanda D vitamininin
ndronlar arasinda  haberlesmeyi  saglayan
kimyasal maddelere de etkisini ekleyebiliriz. D
vitamini, agr1 tedavisinde iltihabi reaksiyonu
onler.  Inflamasyonun  azaltilmasinda  ve
prostoglandin salgisinin durdurulmasinda etkili
olur. Tiroide bagli hastaliklar aileden gelen
genler ya da ¢evresel faktorlerden meydana gelir
(23). Bu gevresel etmenlerden bazilarn tiitlin
kullanimi1, minerallerin eksik veya fazla alim1 ve
enfektif ajanlara maruz kalmaktir. Tiroid
hormonunun fazla ¢alismasi sonucu sivisal bir
bagisiklik yanit1 olusur. Ozellikle aileden genetik
tiroid hastaligi olan kisilerde ¢evrenin etkisiyle
beraber immiin ve endokrin arasindaki baglanti
bozulur. Goriilen bu bozuklukla birlikte immiin
sistemdeki denge bozulabilir (24). D vitamini,
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immiin sistem arasindaki
gerceklesmesini saglar (23,24).

3.3.D Vitamini Kaynaklari

D vitamininin en ¢ok bulundugu kaynak giines
is181dir (24). Cilt giines 15181n1 aldik¢a deri D
vitaminini absorbe eder. Bundan dolay1 insan
saghigr icin gerekli olan D vitamininin ana
kaynag1 giines 1sinlaridir. Sadece giines 15181yla
degil besinler ile de D vitamini alinir (24,25).
Besinlerden alinan D vitamini miktar1 oldukga
azdir. Giines 15181ndan gelen D vitamini miktar1
bulunulan konum, mevsimsel degisiklikler gibi
bircok cevresel sartlara bagli olarak degisir (25).
Ayni zamanda deri rengi farklilign ve degisen
yasa bagli olarak da D vitamini alim miktarinda
degisiklikler gozlenir.

iletigimin

Cogu Avrupa iilkelerinde ve Amerika Birlesik
Devletleri'nde hazir besinlere D vitamini
takviyesi yapilmaktadir (24). Hazir besinlere D
vitamini takviyesi yapilan iilkelerde D vitamini
eksikligi ile goriilen hastaliklara daha az
rastlanilir. D vitamini ¢ok az besinde dogal
formunda bulunur. Ozellikle uskumru ve somon
baliklar1 gibi yag orani1 yliksek olan baliklarda D
vitamini dogal formunda bulunur.

D vitamini; baliklarda D3 vitamin formunda
bulunurken, yabani mantarlarda D2 vitamin
formunda bulunur (25). Balik ve yabani mantarla
birlikte karaciger de D vitamini igerir (26).
Kolekalsiferol olarak adlandirilan D3 vitamini
hayvansal besinlerde bulunur (27).

D vitamininin bir diger formu olan ergokalsiferol
bitkisel kaynakli gidalarda bulunur. Morina
baliginda bulunan D vitamini miktar1 oldukca
yiiksektir (28). Morina karaciger yagi 6zellikle D
vitamini igeriginden zengindir. Solunum yolu
hastaliklarinin tedavisinde D vitamini kullanimi1
olduk¢a  etkindir (19). Solunum yolu
hastaliklarina yakalanmis bir grup hastada
morina karaciger yagi denenmigtir (28).
Tedavinin  sonucuna  bakildiginda  morina
karaciger yaginin olumlu etkileri gozlenmistir.
Bu da morina karaciger yagindaki D vitamininin
onemli bir seviyede oldugunu gdsterir. Mantarlar
bir¢ok mineral ve vitaminler agisindan zengindir
(29).

Ozellikle D ve B grubu vitaminlerinden bol
miktarda bulunur. Baz1 iilkelerde yapay glines
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1sin1yla mantarlarda D vitamini arttiriliyor (25).
Yapay giines 1siniyla mantarlarda D vitamini
saglaniliyor (29). Bu mantarlar daha ¢ok ticari
amagla kullanilmaktadir. Mantarlara bu sayede
eklenen D vitaminiyle D vitamini eksikliginin
azaltilabilecegi diistiniilmektedir. Yumurtada D3
vitamini bulunmaktadir (25).

Bulunan D3 vitaminini arttirmak icin bazi
yontemler gelistirilmistir  (30). Iki yontem
iizerinde durulmaktadir. Balik ve siit D3 vitamini
yoniinden zengindir (29). Ineklerin yemlerine ek
D vitamini yapilmas: siitlerde D vitaminini
giiclendirir (30).

3.4.D Vitamini Eksikligi

D vitamini eksikligi baglica kemiklerde sizlama
ve giigsiizliik yapar (31). Beraberinde kilo kaybi1
goriilir. D vitamini eksikligi ile minerallerde
olusan bozukluga baglh olarak c¢ocuklarda
bliylime yavaglar. Kiigiik cocuklarda
ekstremiteler ve kostalar diger kemiklere gore
daha ¢abuk gelisir. D vitamini eksikligi ile bu
kemiklerde gelisim yavaslar (16). Solunum
giicliigii D vitamini eksikliginde goriilebilir (19).
Diglerde hasarla birlikte dis eti kanamalari
goriilebilir (31). Kiigiik ¢ocuklarda asir1 derecede
D vitamini eksikligi var ise eklem ve kas agrilari
goriilmeyip direkt solunum sikintis1 olusur. Bu
eksiklige bagli bronslarda darlik gozlenir. Gebe
bir kadinin D vitamini alim1 bu siirecte eksiksiz
ve tam olmalidir. Annenin D vitamini seviyesi
normal aralikta oldugu takdirde bebegin de D
vitamini seviyesi uygun aralikta olacaktir.
Bundan dolayr annede goriilen D vitamini
eksikligi bebegin kemik gelisimini olumsuz
yonde etkiler (16,31). Kemik gelisimiyle beraber
bebegin  kemiklerdeki  mineral  dengesini
bozacaktir (18). Bu problemlerin yol actig
hastaliklar, bebek dogar dogmaz ortaya
cikmayabilir (31). Genelde erken c¢ocukluk
doneminde belirtilerle birlikte hastaliklar goriiliir
(17,31). Cocuklarda erken yaglarda D vitamini
eksikligi ortaya c¢ikarsa bacaklarda sekil
bozukluklarina yol agar. Bu bozukluklarin
basinda o bacak ve x bacak olarak bilinen
hastaliklar goriiliir (31). Biiylime plaklarinin
kapanmaya basladigi donemde D vitamini
eksikligi ¢ocukluk doneminin ilk yillarina goére
daha az hasara neden olur. En sik karsilasilan
problem de osteomalazidir. Osteomalazi olarak
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bilinen kemik yumusamasi, kemiklerde mineral
yogunlugunun  azalmasiyla  ortaya  ¢ikar.
Osteomalazide ilk bulgu kalca ve sirtta olusan
sizlama ve agridir. Yapilan bir¢ok arastirmaya
gore D vitamini eksikligi demiyelinizasyon
hastaliklarina, diyabete ve bagisiklik sisteminin
bozulmasina sebep oldugu diisiiniilmektedir
(32). D vitamini seviyesinin uygun aralifin
altinda olmast bazi minerallerin
malabsorbsiyonunda azalmaya neden olur (18).
Bu minerallerden en Onemlileri fosfor ve
kalsiyumdur  (18,32). Kilosu diisiik olan
bireylerde normal kilolu bireylere gore D
vitamini eksikliginin olma ihtimali daha yliksek
bulunmustur (32). Bu sebeple D vitamini
yoniinden zengin besinlerle beslenilmesi oldukga
onemlidir. Kronik hastalig1 olan, alkol tiiketen
kisilerde D vitamini eksikligi daha sik
goriilmektedir. Morbid obez kisi sayis1 ve yaslt
niifus orani yiiksek popiilasyonlu iilkelerde D
vitamini eksikligi fazla goriliir (26). D vitamini
eksikligi ile parathormonu ve alkalen fosfataz
degerleri uygun araligin istiindedir.
Yaslanmayla birlikte diisme riski artmaktadir
(17). Artan diisme riski 6zellikle kalca kiriginin
olusumuna sebebiyet verir. Bu nedenle yaglilarda
kalca kirigmma bagli mortalite orani1 oldukca
yiiksektir. Bu bireylerde D vitamini eksikliginin
onlenmesiyle, diisme riskinin 6niine gecip kiriga
bagli mortalite Onlenebilir. Siyahi insanlarin
beyaz irktaki insanlara gore viicutlarinda D
vitamini olusturma yiizdeleri daha diisiiktiir (24).
Buna bagl olarak ten renginin de D vitamini
eksikliginde  rol  oynadigi  sOylenebilir.
Psikiyatrik  bozukluklarmmin = goriilmesinde D
vitamini eksikligi bir faktor olabilir (20,24). Bu
hastaliklarin baginda depresyon ve sizofreni gelir
(24). Astim ve patolojik akciger seslerinin
duyuldugu hastaliklarda D vitamini eksikligi ile
arasinda bir baglanti olabilecegi bulunmustur.
Ayn1 zamanda D vitamini eksikliginin karaciger
ve bobrek fonksiyonlarinda bazi sorunlara yol
acar (15,24). Bu fonksiyon bozuklugu karaciger
ve bobrek yetmezligi ile sonuclanabilir (24).
Balik pulu derisi olarak adlandirilan cilt hastaligi
da D vitamini eksikligi ile iliskili oldugu
gbzlenmigtir. Bagirsak emiliminde D vitamini
rol  oynamaktadir (15,24). Bu emilim
bozukluklarindan  bazilari;  kistik  fibrozis,
inflamatuar bagirsak hastaligi, ¢olyak hastaligi,
safra yetmezIligi hastaliklaridir. Diyabet ve gizli
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beraberinde getirir (20).
3.5.D Vitamini Eksikligi Tedavisi

Yash insanlarin yetiskin insanlara gore daha
fazla D vitaminine ihtiyact vardir (32). Tip
enstitiistine  gore, yetiskinler i¢cin D
vitamininin 600 IU kadar alinmasi tavsiye
edilmektedir. Yaslilikta ise her giin 800 IU D
vitamini alinmahdir (12). D vitamini
eksikliginde sadece D vitamini alimi degil
kalsiyum da ayni anda alinmalidir. Emilim
bozuklugu olan hastalarda ve fazla kilolu
bireyler daha fazla D vitaminine ihtiya¢ duyar
(17,32). Sebebi ise kullandiklar1 ilaglar D
vitamini mekanizmasini olumsuz yonde
etkiler (32). Ozellikle kiigiik gocuklarda D
vitamini eksikligi sik goriiliir. Cocuklarda D
vitaminini her gin en az 400 IU kadar
alinmas1 tavsiye edilmektedir. Bebekler ise
200 IU D vitamini almalidir.

[la¢ kullanan hastalarda D vitamini eksikligi
cok sik rastlanilir (9,32). Ciddi hastalig1 olan
bireylerde D vitamini miktarlar1 doktor
kontrolii altinda olmalidir (9). Ozellikle
kortikosteroid kullanan ve HIV viriisiine
sahip kisiler kontrol altinda olmalidir. Bu
hastalarda D  vitamini eksikliginde D
vitaamini takviyesi verilir. D vitamini agiz
yoluyla veya kas i¢i enjeksiyonla verilir.
Emilim bozuklugu yasayan bireylerde D
vitamini eksikligi var ise sperti D vitamini
151k terapi lambas1 kullanimi 6nerilmektedir.

D vitamini eksikliginin

seker tanisi alan kisilerde D vitamini diisiik
bulunmustur (8). Ozellikle diyabet tanisi alip
kilolu olan bireylerde zayif bireylere gore D
vitamini seviyesi daha diisliktiir. Biligsel
fonksiyonlardaki azalmanin viicuttaki D vitamini
eksikligine bagli olabilecegi ongoriilmiistiir (21).
Parkinson ve alzheimer hastalig1 tanis1 almis
kisilerde = D  vitamini  eksikligi  oldugu
belirtilmistir. Santral sinir sisteminde goriilen D
vitamini eksikligi o6zellikle otizm basta olmak
tizere  bircok  norogelisimsel  bozuklugu
tedavisinde ilk 2 ay her hafta sadece bir defa D2
vitamin formunda 50.000 IU verilmelidir (26).
Daha sonra siklig1 azaltilarak ayda bir defa ayni
miktarda D2 vitamini verilmelidir. Kronik
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bobrek yetmezligi tedavisi goren kisilerde
sadece D vitamini degil ayn1 zamanda kalsiyum
takviyesi de yapilmalidir.

4. KANSER TEDAVISINDE D
VITAMINI TAKVIYESI

Bobrekte yapilan D vitamininin aktif formu olan
kalsitriol, birden fazla hastaligin
mekanizmasinda gorev alir (33,34). Kalsitriol
tagiarak gen ifadesinde ve RNA olusumunda rol
oynar (33). Bu gorevleri yerine getirmesi i¢in D
vitamini reseptoriine baghh halde bulunur. D
vitamini reseptdriine tutunmasiyla bir¢ok farkli
gorevde yer alir. D vitamini reseptorii birden
fazla habis hiicrede bulunur. Kalsitrioliin
sitotoksik  etkisi D vitamini reseptoriine
tutunmas1 sayesinde gerceklesir (33,34). Bu
sitotoksik olaylardan bazilari; programli hiicre
Olimleri, hiicrelerin doniismesi, hiicrelerin
cogalmasinin kontrolii, yeni damar olusumunun
durdurulmasi, kot huylu hiicrelerin
cogalmasinin Onlenmesidir (33). Kalsitrioliin
inflamasyon oranmni diislirdiigli bilinmektedir
(33,34). D vitamini bu etkileriyle diabetes
mellitus hastalarinda yiiksek kan sekeri, diisiik
kan sekeri ve yaglanmayla beraber gelen kansere

sebep olan  viicut i¢i  reaksiyonlarin
onlenmesinde biiyiik etki gosterir (33). D
vitamini, diabetes mellitus hastasi olan

bireylerde glukoz degerlerini uygun araliga
getirilmesinde yardimcr olur. Bundan yola
cikarak D vitamininin kanser hiicrelerinin
mekanizmasint  baskiladigr  sdylenebilir. D
vitamini timoriin - meydana gelmesini ve
bliylimesini  engeller (33,34). D vitamini
eksikligi goriilen bireylerde timoriin
bliylimesinin daha hizli oldugu bulunmustur
(34). Timor hiicresinin D vitamininin aktif
formu olan  kalsitriol diizeyini azaltict
reaksiyonlarda bulundugu ortaya cikmistir
(33,34). D vitamini, tiimorlerin olusumunu ve
bliylimesini engellediginden timorli
hiicrelerinde koruma mekanizmalarin etkisi
yetersiz kalir (34). Yapilan c¢alismalarla D
vitamini takviyesinin kanserden 6liim oranlarini
diisiirdiigi. ~ bulunmustur  (35). Bir diger
caligmaya bakildiginda kanser olma oranlarinda
D vitamini takviyesinin herhangi bir diisiise
sebep olmadig1 gosterilmistir. D  vitamini
takviyesinin Olim oranlarim1 azalttig1 fakat
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hastalik oraninda azalma yapmadig1 sOylenebilir
(35,36). Ozellikle D vitamininin kanser olusum
evrelerinde ilk basta rol oynadigi bilinmektedir
(35). Kanserli bir hastada kanser siirecinin son
donemlerinde, D vitamininin olumlu etkisi
vardir. Bundan dolayr D vitamininin etkisinin
ge¢ ortaya ciktigi sOylenebilir. Kalin bagirsak
kanserinde D vitamininin etkisi daha farklidir.
Kalin bagirsak kanserinin ilk asamalarinda D
vitamininin yarar1 gozlenir. Tiimoriin viicutta
bulundugu konuma goére D vitamininin faydasi
degismektedir (2). Siddetli seyreden kanser
tirlerinde D vitamini takviyesi arttirilmalidir.
Timori infiltre eden lenfosit bulunan kalin
bagirsak kanserlerinde D vitamini takviyesinin
yarar1 oldugu gozlenmistir (2,36). D vitamininin
yarart; tiimoriin tutuldugu yerdeki reaksiyonlara
gore degisir (2). D vitamininin etkisi sadece
kanserli bolgeye gore degismeyip bireyin yasina,
kadin veya erkek olusuna gore de farklilik
gosterir. D vitamini reseptOriinde olusan
kalitimsal degisiklikle birlikte hastaligin seyri
degisebilir. D vitamini, kanserden koruyucu ve
tamamlayici tedaviyle birlikte etki gosterir (36).
D vitamini takviyesi, kandaki kalsiyumun
seviyesi normalin iistiinde olmamasi i¢in kanser
tedavi asamasinda ¢ok yiliksek miktarda
verilmemelidir. Takviye belli bir miktar ile
smnirli  kalmalidir.  Buna ragmen kandaki
kalsiyumun seviyesini ayarlayarak D vitamini ve
benzer goérev goren vitaminlerin kullanimi

onerilmektedir  (35,36). Ozellikle kanserde
tamamlayict tedaviler olan ilag ve 1§In
tedavisiyle birlikte D vitamini takviyesinin

kullanim1 kanserin ilerleyen siireglerinde etkisi
olumludur (36). Ek D vitamini kullanimi,
hiicrelerin yer degistirmelerini durdurur (33,36).
Bu yer degistirme siireglerinde kanserde
goriildiigii gibi bozukluklar meydana gelir (36).
Ayn1 zamanda D vitamini kanser asamasinda yer
alan sinyal iletimini kontrol eder (37). D
vitamini reseptorleri yaptig1 fonksiyonlar ile
timorlii bir hiicrenin ilerlemesini kontrol eder
(38). Kalsitrioliin hiicrelerde ¢ogalmay1 6nleyici
etkisinden  dolayr  kanserin  tedavisinde
kullanilabilir (34,38). D vitamininin reseptorii
genomlarin yapisal ve islevsel yonlerini korur ve
DNA molekiiliindeki hatalarin diizeltilmesine
yardimc1t  olur (38). Kanserli hiicrelerin
durdurulmasinda rol oynayan genler ile D
vitamini reseptoriiniin hareketleriyle baglantisi
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vardir (34,38). Aymi zamanda D vitamini
reseptorii, DNA’dan RNA’ya gen aktariminda
16semi genlerini taniyabiliyor (38). D vitamini
eksikligi goriilen kanserli hastalarda tedavinin
seyri kotii etkilenir.

5.D VITAMINi VE KANSER
ILiSKisSi
5.1.Prostat Kanseri ve D Vitamini

Giliniimiizde prostat kanseri goriilme sikligi
yiikselmistir (39). Yash kesimin daha fazla
olasiyla beraber bu siklik daha da artmistir.
Erkeklerde  kadmlara gore daha  fazla
goriilmektedir. Prostat kanserinin kisin daha
fazla goriildiigii ortaya ¢ikmigtir. Sebebi ise kigin
daha az olmasindan kaynakli D vitamini
diizeylerinin diismesidir. Bundan dolay1 prostat
kanserinin tedavisinde D vitamini
kullanilabilecegi diislinilmektedir (36,39). D
vitamininin aktif formu olan kalsitriol uygun
degerde olup prostat kanseri olan kisilerin tedavi
stirecleri  kalsitriol diizeyleri uygun aralifin
altinda olanlara gore daha iyi ilerler (39). Ama
kalsitriol diizeylerinin normalden yiiksek olmasi
da tedavi siirecini olumsuz etkiler. D vitamini
reseptoriiniin degisik ¢ok big¢imlilik seviyeleri ve
gen ifadesi, prostat kanserinin tedavisinin olumlu
veya olumsuz sonu¢lanmasiyla iliskisi vardir. D
vitamini  reseptoriindeki ~ tek  niikleotid
polimorfizmlerin prostat kanserinin agamasi ve
risk faktorleriyle baglantis1 goriilmiistiir. Prostat
kanserinin cilt rengi degisikligine gore siklig
arastirllmistir (24,39). Siyahi bireylerde prostat
kanseri sikligi daha fazladir. Ayni1 zamanda
kanserin daha agir seyrettigi goriilmektedir (39).
Bunun sebebi ise siyahi bireylerde D vitamini
seviyelerinin diisiik olmasindan kaynaklaniyor
olabilir. D vitaminindeki kimyasal tepkimeleri
saglayan genlerin cesitli formlar1 kanserin
siirecini etkiler (40). Yapilan arastirmalarda
prostat kanseri tanis1 almis hastalarda D3
vitamini kullanimindan sonra tiimdrli hiicreler
incelenmistir (41). Bu incelemede prostat kanseri
hiicrelerinin  iireme ve yayilma hizlarinda
ilerleme olmadigr bulunmustur (36,41). Ayni
zamanda prostatta {retilen meninin kivamini
diizenleyen enzimin diizeyinin ylikselmesini
engelledigi saptanmistir (41). Sadece
yiikselmesini degil mevcut miktar1 da azaltir. D
vitamininin bu faydalarina ragmen fazla
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alinmamasi, uygun aralikta olmasi tavsiye edilir
(42).

5.2.Meme Kanseri ve D Vitamini

Meme kanserinin kadinlardaki insidansi oldukga

yiiksektir (43). Meme kanserinde iyilesme
olasiliginin arttirllmas1 i¢in bircok tedavi
yontemi  gelistirilmistir  (39,43). Meme

kanserinin  bir¢ok tiirii bulunmaktadir. Bu
tirlerin en riskli olan1 dstrojen hormonu
reseptOrii negatif ve her2 reseptorii pozitif
tiimorlerdir (39). Ostrojen hormonu tagimayan
timorli  kisilerde, daha  diisik oranda
mikroorganizmalar1 6ldiiren veya biiyiimelerini
durduran bir protein olan katelisidin salgilanir
(36,39). Ama D vitamininin aktif formu sinyal
verirse katelisidin oran1 artar. Bu artig ile
kanserin tedavisinde olumlu etkiler saglanir
(39,43). Tiimdriin yayilmasini da saglayan seker
ve aminoasitlerden olugmusg organik
molekiillerden olan bir proteinin, daha az oranda
bir gen ifadesi vardir (39). Meme kanserinde
hastaligin seyrini kotii etkileyen bir etken de ileri
seviyede tlimdrlerin ayirict ozelligini ortaya
koyan kalsiyum iyonu ile aktif potasyum iyonu
kanalinin olmasidir. D vitamini ve benzer
gorevdeki vitaminlerin kalsiyum iyonu ile aktif
potasyum iyonu kanalinin iizerine gidilmesi ile
gen ifadesinde biiylik oranda diisiis olmustur.
Bundan yola c¢ikarak bu iyon kanallart D
vitamini reseptoriniin sinyal iletim
mekanizmasinda alt taraftadir denilebilir. Boyle
bir olayda D vitaminin meme kanserinde fayda
saglayip saglamadigi daha detayli arastirilmalidir
(39,43). D vitamini reseptdriiniin dort tane ¢oklu
formu vardir (39). Bu coklu formlar acik tenli
kisilerde meme kanserinin ilerlemesinde bir risk
degildir. Ayn1 zamanda ten rengi degisikliginde
meme kanseri goriilme sikligindaki farklilik bu
topluluklarda degisik ¢oklu formlarin
olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Koyu tenli
insanlarda D vitamini diizeyleri acik tenli
insanlardan daha azdir (2,39). Koyu tenli
insanlarda acik tenlilere gore degisik tek
niikleotid ¢oklu formlar mevcuttur (39). Bundan
dolay1 daha biiyiik oranda D vitamini reseptorii
gen ifadesinin oldugu sdylenir. Ayni zamanda
meme kanserinin goriilme siklig1 azalir (2,39). D
vitamini reseptOriiniin gen ifadesi; yetiskinlige
ilk adimda, gebelikte ve meme gelisiminde
meme dokusunun gelisimi i¢in 6nemlidir (43).
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Bu gen ifadesi; meme bezinde, D vitamini
reseptoriine baglanarak tepki olusturan bilesikler
ve D vitamini reseptoriindeki tutunmalarin sebep
oldugu kanserli hiicrelerin ¢gogalmasint durdurur
(36,43). Enzim sentezinin arttirilmasiyla malign
timor gelisim riskini arttiran organ ve doku
degisikliklerine kars1 korur (43).

5.3.Tiroid Kanseri ve D Vitamini

Tiroid kanserinin goriilme siklig1 son yillarda
yiikselmektedir (44). Tiroid kanserinin artmasina
yonelik etkilerin neler oldugu arastirilmaktadir
(44,45). Bu etkilerin degistirilebilir olanlar1
tizerinde durulmaktadir (44). Degistirilebilir olan
etkiler; fazla kilo, D vitamini yetersizligi, yanlis
besin segimleri ve diyabettir. D vitamini ve D
vitamini analoglarmi1 kanserin ilerlemesi ve
seyrinde rol oynar (44,45). Timor olusumunda
D vitamini yetersizligi aragtirilmaktadir (44). Bu
kanser tiirinde iltihapl hiicrede 6dem sivist veya
herhangi bir materyalin biriktigi tespit edilmistir.
D vitamininin farklilasmis tiroid kanserindeki
iltihabin miktarin1 diisiirebilecegi bulunmustur.
Artarak devam eden programlanmis hiicre
Olimlerine karst D vitamini normal hiicreye
zarar vermeden tiimorlii hiicrelerin ¢ogalmasini
ve bliylimesini engellediginden iltihab1 ve istilact
kanser hiicrelerini azaltir. Ama D vitamininin bu
etkisi heniiz kesin degildir, ¢aligmalar devam
etmektedir. Farklilagmig tiroid kanseri tanisi
almis kisilerde D vitamininin aktif formu diizeyi
diisiiktiir  (45). D vitamini reseptorii, D
vitamininin mekanizmasi, uyaricilar1 ve gorevini
saglayan etkenler kanserin kaynagi ve
gelisiminde onemli etkiler gosterir (46,45). Bu
etkiler tiroid kanseri basta olmak iizere bircok
kanser tiirli icin gegerlidir (45). Ancak bazi
arastirmalar Ozellikle kanserin lenf nodlarina
yayildig1 kisilerde D vitamini seviyelerinin fazla
oldugu saptanmistir (44). Bu da D vitaminini,
tiroid kanserindeki giivenligi konusunda tartigilir
hale getirmistir.

5.4.Melanom Kanseri ve D Vitamini

Melanom kanseri bagisiklik sistemini en ¢ok
etkileyen kanserlerden biridir (39). Diger ksnser
tiirleri ve D vitamini iligkisi daha net bilinir ama
melanom kanserinde D vitamininin etkisini
arastirmak olduk¢ca zordur. Sebebi ise D
vitamininin en biiyiik kaynagi gilines 1smidir
(24). Melanom kanseri bir hastanin viicudunun
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cok fazla gilines almamasi1 gerekir (39). Alinan
giines 15181 miktar1 da Onemlidir. Yeterli
miktarda alindiginda faydali etkileri
gbzlenmistir. Yine de bazi arastirmalar giines
1518 viicuda yetersiz miktarda alinmasinin
melanom kanserini kot etkiledigi
belirtilmektedir. Glinesin daha az goriildiigi
iilkelerde melanom kanseri goriilme siklig1 daha
fazladir. Bunun nedeni olarak viicudun D
vitamini sentezini daha az yapmasindan
kaynaklantyor olabilir (24,39). Bu topluluklarda
ek D vitamini kullanimi melanom kanserinin
goriilme sikliginin  disiiriilmesinde  yardimct
olacaktir (39). Viicuttaki D vitamini diizeylerinin
arttirtlmas1 ile timorlii hiicrelerin seviyesinin
yiikselmesi engellenebilir. D vitamininin birden
fazla tirevi vardir ve yolaklart D vitamini
reseptOriinii etkiledigi gibi bircok reseptorii de
etkiler (11,39). Bunlardan biri A vitamini
metabolitinin reseptdrleridir (39). Bu etkiler
melanom kanseri tanisi almig kisiler i¢in degisik
sonuclarin olugmasina ve hastalik siirecinde
faydali olmasimm1 saglar. D vitamini; diger
kanserlerde oldugu gibi melanom kanserinde de
habis  timorlerin  yayilmasim1i  engelledigi,
timorli hiicrelerin yer degistirmesini engelledigi
ve timorli hiicrelerin  sayisinin  azalmasinda

onemli etkiler gosterdigi ortaya ¢ikmistir
(34,39). Bu etkilerin sonuglar1 sadece D
vitamininden  kaynakli  olmayabilir.  Diger

yolaklarin da arastirilmasi gerekmektedir (39).
5.5.Pankreas Kanseri ve D Vitamini

Pankreas kanseri tiim kanserler icerisinde 6liim
orani en yliksek olan kanserdir (47). Cogu
hastalar pankreas kanserini ileri seviyede fark
ederler (47,48). Son zamanlarda pankreas
kanserinin artmasiyla vitamin desteklerinin
faydalar1  aragtirnlmaya  baslanmistir  (47).
Vitaminlerin yaptig1 reaksiyonlar ile pankreas
kanserinin goriilme sikligimi azalttig1
diisiiniilmektedir (47,48). Ergokalsiferol; hiicre
tiplerinin degistigi suiregte, hiicrelerin
cogalmasinda, programlanmis hiicre
oliimlerinde, tiimoriin bulundugu hiicre ve ona
komsu olan hiicrelerde diizenlenmesinde ve
tiimor olusum asamasinda etkin rol oynar (48).
Pankreas kanserinde tiimoriin - gelismesinin
durdurulmasinda  kalsidiol ~yardimci  olur.
Yapilan c¢aligmalara gore D vitamini takviyesi
pankreas kanseri gorlilme sikligin1 azaltir
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(48,49). Ancak erkekler iizerinde yapilan
deneysel c¢aligmalara bakildiginda sigara tiiketen
bir grup erkegin D vitamini diizeyleri oldukca
fazladir ve pankreas kanseri goriilme sikligt
artmistir (49). Bu deneysel ¢aligmada ozellikle
hastalarin hepsinin sigara tiikketmesinin sonucu
oldukea etkiledigi diistiniilmektedir. Bu sebeple
aragtirmalar net degildir. Kanda kalsiyum
yiiksekligini engellemek icin kanserin tedavi
asamasinda yapay D vitamini formlariyla
beraber hormonun Oncii maddesi olarak
kolekalsiferoliin  kullanilmast  Onerilmektedir
(47,49). Bu tedaviyle beraber kandaki kalsiyum
yiiksekligini engellemistir (49). Kolekalsiferol,
kan damarlarinin  bilylimesini ve yenilerin
olusmasint baskilar. Bu etkisi de kanser
tedavisinde faydali sonuglar verir.

5.6.Ag1z Kanseri ve D Vitamini

Agizda skuamoz hiicreli karsinomun ilerlemesi
kanserli hiicrenin ¢ogalmasinda rol oynayan
hiicre mekanizmalarin1 etkileyen Onemli bir
fonksiyondur (50,51). Bircok digsal ve igsel
faktorlerin tiimoriin  biiyiimesinde sebep olup
yapisal farkliliklara yol acarlar (50). Kalsitrioliin
timorli  hiicrelerin  gelisimini  durdurdugu
bilinmektedir. Bu etkiyi agizda skuamoz hiicreli
karsinomun {lizerinde de gdsterdigi saptanmustir.
Ayni zamanda D vitamininin aktif formu olan
kalsitriol, agizda skuamoz hiicreli karsinoma
sahip hiicrelerde ila¢ tedavisi ile hiicrelere
toksik etki yaparak hiicreleri 6ldiirebilmelerini
ve programli hiicre Oliimlerin uyarilmasini
arttirabilir (50,51). D vitamini ve D vitamini
reseptOriiniin,  kansere = sebebiyet  veren
lezyonlarin  ve agizda skuamoz  hiicreli
karsinomlu kisilerin kanser siirecinde faydali
etkileri vardir (50). D vitamini reseptorii,
kanserli hiicrelerde ve kansere sebep olan
olusumlarin  hiicre O6liimlerinin  uyarilmasina
yardimci olan kimyasal dnlemenin olusmasinda
fayda saglar (36,50). Aymi zamanda agizda
skuamo6z hiicreli karsinomun tedavi asamasinda
programlanmig hiicre Oliimlerin uyarilmasina
yardim eder (50). Yapilan ¢aligsmalara gore agiz
kanseri tanis1 almig kisilerde D vitamini
diizeyleri normalin altindadir (50,51). Hastalarin
ek D vitamini alimlarinda agiz kanserinin
zararin azaltti§i saptanmistir. Bu sayede yasam
kalitesi diizelir ve hastalik oran1 azalir. Bu
durum hastalik siddetini arttirir (50). Ozellikle

21



Journal of Radiation Oncology and Palliation. ISSN:2602-4373

kanserli hastalarin destek tedavi alimlarinda D
vitamini seviyelerinin diizenli kontrol edilmesi
ve eksikliginin giderilmesi 6nemlidir. Besinlerde
D vitamininin ¢ok az bulunmasindan dolay1
besinlere D vitamini takviyesi yapilmalidir ve
insanlarin daha fazla glines alimina 06zen
gostermelidir (25,29,50). Daha ¢ok giines alan
iilkelerde agiz kanserinin goriilme sikligi daha
azdir (50). Sadece agiz kanseri degil girtlak ve
yutak kanserleri i¢in de bu gecerlidir. Agizda
skuamo6z hiicreli karsinom tanis1 almis kisilerde
D vitamini reseptorii gen ifadesinin diigiik olmasi
hastaligin siirecini  kotii  yonde etkiler. D
vitamini, oral skuamdoz hiicreli karsinomda ilag
tedavisine ve kanserden korunmak i¢in yapilan
kimyasal onlemeye katkida bulunur. Sadece D
vitamini degil bircok faktoriin de arastirilmasi
gereklidir (50,51).

5.7.Kolorektal Kanseri ve D Vitamini

Bagirsak kanserlerinden en c¢ok rastlanilan
kanser, kalin bagirsak kanseridir (39,52).
Kolorektal kanserini etkileyen etmenler; yaslilik,
inflamasyona bagl bagirsak kaynakli hastaliklar,
seker hastalig1, genetiginde kolorektal kanserinin
goriiliip  goriilmemesi,  yanlis  beslenme
aligkanliklaridir (52). Kolorektal kanserinde D
vitamini kullanimi hastalifin tedavisinde fayda
saglar ancak sadece D vitamini degil; D
vitaminiyle  beraber  besinlerden  alinan
kalsiyumla birlikte olumlu etkisi goriilmiistiir
(52,53). Kalsiyum ve D vitamini besinlerle
alindiginda KRK riski azalir. D vitamini,
inflamasyonun  olusumunun  engellenmesine
yardim eder (52). Ayni zamanda bagirsak
mikrobiyotasinin mekanizmasina etki edebilir
(52,53). Kalsiyum ve D vitamini birlikte daha
giicli etki etmelerinden dolayr kolorektal
kanserdeki riski azaltirlar (52). Seksenli yillarda
Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan bir
calismaya gore, kolorektal kansere yakalanan
kisilerin cografi konum olarak giinesi daha az
goren yerlerde yasadiklar1 goriilmiistir (53).
Bundan yola ¢ikarak, kolorektal kanserde D
vitamininin Onleyici bir mekanzimasi vardir
(39,53). Bu mekanizmayi, timorlii hiicrelerin
saglikli hiicrelere zarar vermeden biiylylip
cogalmasini Onleyerek yapar (36,53). D vitamini
reseptorli, bagirsak yilizeyinde oldukca fazladir
(53). Timor hiicresinin tiirtine gére D vitamini
reseptorii gen ifadesi degiskenlik gosterir.
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Benign tiimorlerde bu gen ifadesi artarken,
malign ve agresif tliimdrlerde gen ifadesi
yogunlugu azalir. Buna baglhh olarak da
kolorektal kanserli bir hastada D vitamini
takviyesi ile malign timdriin agresifligi
azaltilabilir ~ (36,53).  Kolorektal  kanserli
bireylerde mortalite oranlarina bakildiginda; D
vitamini miktar1 arttik¢a Oliim insidansi azalir
(53). Ancak bu konuda belirsizlikler vardir.
Clinkii kolorektal kanseri yavas ve sinsi ilerler.
Kolon kanserinin bu 0zelliginden dolayr D
vitamininin tedavide tek basina ne kadar etkin
rol oynadig1 tartismalidir.

6.SONUC VE ONERILER

Kanser, son yillarda en ¢ok arastirilan
hastaliklardan birisidir. Bunun sebebi artan hasta
sayisiyla paralel olarak tedavisinin tam olarak
aydinlatilamamis olmasidir. Bir¢ok yeni tedavi
yontemleri arastirilmistir. Bunlardan biri de D

vitamininin kanserdeki etkisidir. Son
zamanlardaki  calismalara  bakildiginda D
vitamini, kanserin tedavisinde fayda

gostermistir. Ama bu fayda, 6zellikle D vitamini
eksikligi olan kanserli hastalarda goriilmiistiir.
Bundan dolay1 her kanserli hastanin tedavisinde
D vitamininin yarari olup olmadig: tartismalidir.
Kanserli hastalarin ¢ogunda D vitamini eksikligi
goriildigl icin saglikli insanlarin da D vitamini
diizeyi olduk¢ca Onemlidir ve D vitamini
yoniinden yliksek olan gidalarla beslenilmesi
kanser riskini azaltacaktir. Kanserli hastalarin D
vitamini diizeyleri takip edilmelidir. D vitamini
yiiksekliginin de kanserin tedavi asamasini
olumsuz etkiler. Tedavinin bireylerin D vitamini
diizeyine bakilarak planlanmasi, D vitamini
yiiksekliginin ortaya c¢ikardigi zararli etkilerini
onleyecektir. Caligmalarin sonuclarina
bakildiginda D vitamini ve kanser arasindaki
iliskinin degisiklik gosterdigi saptanmigtir. D
vitamini ve kanser iliskisinin daha kesin
sonuclara varmast i¢in daha fazla c¢alismaya
ihtiyag vardir.
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