Yasam Tarzi Degisiklikleri Genetik Mirasimizi

Degistirebilir Mi?

“Babam kalp krizi gegirdi, benim de kaderim ayni mi?”

“Kolesterolim aileden geliyor, ne yaparsam yapayim degismez mi?”

“Kalp hastaligi genetikse saglikl yasamanin ne faydasi var?”
Bu sorularin cevabi olduk¢ca énemli:

Genlerimizi degistiremeyiz; ancak genlerimizin olusturdugu kalp-damar hastaligi riskini
Onemli 6lclide azaltabiliriz. Bagka bir ifadeyle, genetik miras kader degildir.

Genetik Miras Kader Degildir

Genlerimiz kaderimizi tamamen belirler mi?

Hayir. Kalp-damar hastaliklarinin ortaya gikmasinda hem genetik 6zelliklerimiz hem de
yasam bigimimiz rol oynar. Bazi insanlar dogustan kalp-damar hastaliyi agisindan daha
yiiksek risk tasiyabilir. Ornegin ailesinde erken yasta kalp krizi geciren kisilerde risk daha
yuksek olabilir. Ancak genetik yatkinlik, hastaligin mutlaka ortaya ¢ikacagi anlamina gelmez.

Bunu soyle dusunebiliriz: Genler “riskin zeminini” olusturur; yasam tarzi ise bu zeminin
Uzerinde hastaligin ortaya ¢ikip ¢ikmayacagini ve ne dlgtde gelisecedini etkileyebilir.

Bunun en carpict o6rneklerinden biri blylk bir c¢alismadir. Yaklasik 56 bin kisinin
degerlendirildigi arastirmada, genetik olarak koroner kalp hastaligi riski yUksek kisilerde
saglikli yasam tarzinin kalp-damar olaylari riskini yaklagik %46 oraninda azalttigi gosterildi.

..yasam tarzi ise bu zeminin
lizerinde hastaligin ortaya
cikip cikmayacagini ve ne
olciide gelisecegini belirler.

Genler “riskin zeminini”
olusturur. Bu anne ve
babamizdan aldigimiz,
harfgimiz, harfleri
degismeyen sabit koddur.




Peki yagsam tarzi genlerimizi degistiriyor mu?

Burada énemli bir ayrim var. Hayir, yasam tarzi DNA'mizin harflerini degistirmez. Yani
anne ve babamizdan aldigimiz genetik kodu spor yaparak, kilo vererek veya saglikh
beslenerek degistiremeyiz.

Ancak yasam tarzi, bazi genlerin viicutta ne kadar aktif oldugunu ve hangi biyolojik
suregcleri etkiledigini degistirebilir.

Bu alan epigenetik olarak adlandirilir.

Basitce anlatirsak:

Genlerimiz kitabin icindeki yazilar gibidir; yasam tarzimiz ise baz sayfalarin
okunmasini kolaylagtiran veya zorlastiran bir dizenleyici gibi davranabilir. Bu nedenle “genetik
mirasi degistirmek” ifadesi halka anlatimda kullanilabilir; ancak bilimsel olarak daha dogru
ifade:

“Genetik yatkinhigin hastaliga donisme riskini azaltmak” veya “genlerin etkisini
degistirebilmek” olacaktir.

Kanitlanmis Koruma

~56.000 kisinin degerlendirildigi arastirma: Genetik olarak koroner kalp
hastalii riski en yiiksek olan kisilerde bile, saglikli bir yagam tarzi kalp-damar

olaylari riskini yaklasik %46 oraninda azaltmaktadir.
(Kaynak: New England Journal of Medicine)
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Genetik risk varsa sporun faydasi var mi?

Kesinlikle var.Duzenli fiziksel aktivite:
Tansiyonu digurmeye,
Kan sekerini kontrol etmeye,
Kilo kontrolline,
Kolesterol profilini iyilestirmeye,
Damarlarin islevini korumaya,
Kalp-damar hastaligi riskini azaltmaya yardimci olur.
Ustelik bu faydalar yalnizca genetik olarak diisiik riskli kisiler icin gegerli degildir. Genetik
riski yuksek kisiler de saglkli yagsam tarzindan énemli lgude fayda gorar.
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Saglikh beslenme genetik riski ortadan kaldirir mi?

Ortadan kaldirmaz, ama azaltabilir. Sebze, meyve, tam tahil, baklagiller, kuruyemigler,
balik ve saglikli yaglardan zengin; asiri tuz, islenmis gida, rafine seker ve doymus yaglardan
daha fakir bir beslenme kalp-damar sagligi agisindan énemilidir. Ozellikle genetik olarak
yuksek kolesterol veya kalp hastaligi riski tasiyan bir kisinin “Nasil olsa genetik” diyerek
beslenmesine dikkat etmemesi dogru degildir.

Tam tersine: Genetik riskiniz ylksekse saglikh yasam tarzina daha fazla 6énem
vermeniz gerekir.

Sigara s6z konusu oldugunda genetik risk daha da énemli hale geliyor. Sigara, kalp-

En Tehlikeli Carpan: Sigara

Sigara, en gigll degistirilebilir risk faktoriidiir. Genetik yatkinhidi olan bir
kisinin sigara kullanmasi riskleri toplamaz, katlar. Sigarayi birakmak,
genetik riski olan birinin alabilecegi en hayati koruyucu énlemdir.

L O

Sigara Kullanimi

Katlanarak Artan

Kalp Krizi Riski

Kolesterol Profilini
(Trigliserid)
lyilestirir

Kilo Kontrolii
Saglar

—

Damar iglevini
Korur

damar hastaliklarinin en gugliu degistirilebilir risk faktorlerinden biridir. Genetik olarak kalp
hastaligina yatkin bir kisinin sigara kullanmasi riski daha da artirabilir. Bu nedenle sigarayi
birakmak, genetik yatkinligi olan bir kiginin yapabilecegdi en énemli koruyucu davraniglardan
biridir.

Kilo vermek genetik kaderi degistirebilir mi?

Genlerimizi degistirmez. Ancak fazla kilonun yol actidi:

yuksek tansiyon,

insulin direnci,

diyabet,

yuksek trigliserid,

uyku apnesi,

damar fonksiyon bozuklugu gibi sorunlari azaltarak kalp-damar hastaligi riskini
dusdrebilir.
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Dolayisiyla “Ailemde kalp hastaligi var, benim yapabilecedim hicbir sey yok” duslncesi
bilimsel olarak dogru degildir.

Peki ailede kalp hastaligl varsa ne yapmal?

Aile 6ykist dnemli bir uyaridir. Ozellikle anne, baba veya kardes gibi birinci derece
akrabalarda erken yasta kalp krizi veya koroner kalp hastaligi varsa kisinin kardiyovaskuler
risk degerlendirmesinin daha erken yapilmasi gerekebilir.

Tansiyon, kolesterol, kan sekeri, kilo, sigara kullanimi ve fiziksel aktivite gibi degistirilebilir
risk faktorleri dizenli olarak degerlendiriimelidir.

Bazi ailelerde ise yalnizca yasam tarzi vyeterli olmayabilir. Ornegin ailesel
hiperkolesterolemi gibi kalitsal hastaliklarda ilag tedavisi gerekebilir. Glinumulzde genetik
testler bazi kalitsal kalp-damar hastaliklarinin tani ve risk degerlendirmesinde giderek daha
fazla kullaniimaktadir.

Aile Oykiisii Bir
Erken Uyar
Sistemidir

izlem: Birinci derece akrabalarda (anne, baba,
kardes) erken kalp krizi varsa, kardiyovaskiiler i ‘ «
risk degerlendirmesi erken baslamalidir.

Kritik Takip: Tansiyon, kolesterol ve kan sekeri \
diizenli 6lgtilmelidir. g

Modern Tip: Ailesel hiperkolesterolemi gibi
durumlarda yagam tarzi yetmeyehilir; genetik
testler ve proaktif ilag tedavisi devreye
girmelidir (Kaynak: AHA Journals).

Genetik riskim yuksek, o zaman daha fazla mi dikkat etmeliyim?

Evet. Aslinda genetik riskin bilinmesi bir “kader haberi” dedil, bir erken uyari sistemi olarak
gOrulmelidir.
Ornegin: Genetik risk yliksek + sagliksiz yagam tarzi — risk daha da yiikselir.
Ama:
Genetik risk yuksek + saglikl yasam tarzi + gerekli durumlarda uygun ilag tedavisi —
risk 6nemli 6lglde azaltilabilir. Dolayisiyla genetik yatkinhdimizi segemeyiz ama onunla nasil
yasayacagdimiz konusunda énemli dlgtide kontrol sahibiyiz.

Sonug Olarak;

Kalp hastaligina yatkinligimizin bir bolimu dogustan gelebilir; ancak hastaligin ortaya
cikip ¢cikmayacagi yalnizca genlerimize bagl degildir. Sigara icmemek, saglikli beslenmek,
dizenli hareket etmek, saglikli kiloyu korumak, tansiyon ve kolesteroli kontrol etmek ve
gerektiginde ilag kullanmak genetik riskimizi yok etmez; fakat bu riskin kalp krizi ve diger kalp-
damar olaylarina dénidsme ihtimalini ciddi sekilde azaltabilir. Blayuk &lgekli veriler, saglkh
yasam tarzinin genetik riski yuksek kisilerde bile koruyucu oldugunu agik¢a gostermektedir.



Kisacasi: Genlerimizi segemeyiz, ama genlerimizin Gizerindeki “gevresel
diigmeleri” onemli 6lgiide degistirebiliriz.

[Yiiksek ] +[ Saglksiz ] - KADER
Genetik Risk Yagsam Tarzi | ™ (Kagimimaz Yiiksek Risk)

[Yiiksek e Saglikh R (Gerekirse) | mea KONTROL
Genetik Risk Yagam llag | ™ EDILMIS RISK

Soru: ‘Genetik riskim yiiksek, 0 zaman daha fazla mi dikkat etmeliyim?”

Cevap: EVET. Genetik riskiniz ne kadar yiiksekse, sadlikli yagam tarzindan
goreceginiz fayda ve korunma orani o kadar biyiiktr.
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