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Depresyon ve Beslenme Tedavisi

ÖZET Dep res yon ka lı tım sal, çev re sel ya da hor mo nal bo zuk lar son rasın da ge li şen duy gu du ru mu bo -
zuk lu ğu dur. Top lum da çok sık gö rülmek le be ra ber, ilk kez dep res yo nun ta nım lan ma sı Hi pok rat dö -
ne mi ne ka dar es ki le re uza nır. Dep res yo nun te me lin de da ha ön ce den is te ye rek ve se ve rek yap tı ğı
gün lük ak ti vi te le re kar şı is tek siz lik ve ha yat tan zevk ala ma ma du ru mu var dır. Ek ola rak ki şi de ke der -
li ve üz gün bir duy gu du rum ile bir lik te gö rü len ba zı de ği şik lik ler za man la olu şur. Bu du rum da ki şi her -
şe yi olum suz ola rak de ğer len di re rek ka ram sar lık dü şün ce le ri ile geç mi şi ve ge le ce ği dü şün me ye baş lar.
Dep res yo nun umut ve ri ci ya nı te da vi edi le bi lir ol ma sı dır. Dep res yon te da vi sin de psi ko te ra pi ve ilaç
te da vi si ya nın da bu te da vi le ri des tek le yen ki şi ye öz gü bes len me te da vi si nin de uy gu lan ma sı önem ta -
şı mak ta dır. Dep re sif bi rey le rin kli nik tab lo sun da iz le nen iş tah de ği şim le ri ve bu na bağ lı vü cut ağır lı -
ğı de ği şim le ri, kons ti pas yon, de hid ra tas yon, se rum vi ta min dü zey le rin de de ği şik lik ler gi bi du rum lar
bi re yin bes len me te da vi sin de dik kat edil me si ge re ken önem li nok ta lar ara sın da dır. Ay rı ca kul la nı lan
an ti dep re san ilaç la rın yan et ki le ri ne bağ lı ola rak da bi re yin gün lük bes len me prog ra mın da ba zı de ği -
şik lik ler ya pı la bi lir. Özel lik le mo no a mi nok si daz in hi bi tö rü (MA O I) tü re vi olan ilaç lar ile te da vi edi -
len dep re sif bi rey ler de özel bes len me prog ram la rı uy gu la nır. MA OI tü re vi ilaç lar ba sit fe ni le til
amin le rin (ti ra min ve do pa min) et ki si ni art tır mak ta ve hi per tan si yon gi bi bir çok yan et ki olu şu mu -
na ne den ol mak ta dır. Bu bi rey le rin bes len me prog ram la rın da ti ra min den zen gin olan be sin ler; es ki -
miş pey nir çe şit le ri, çi ko la ta, ma ya eks tre leri, nit rit içe ren be sin ler, yo ğurt, bak la, al kol (fer men te),
tüt sü len miş ve ya sa la mu ra ba lık, ka fe in (kah ve, ko la lı içe cek ler, ener ji içe cek le ri vb.) muz, so ya ürün -
le ri, ta vuk ka ra ci ğe ri, as par tam içe ren gı da lar, la ha na tur şu su di yet ten çı kar tı lır.
Anahtar Kelimeler: Depresyon; beslenme tedavisi
ABSTRACT Depression is a mood disorder that develops after genetic, environmental or hormonal dis-
orders. However, it is very common in the population and the first definition of depression extends
back to the Hippocrates period. Depression is based on unwillingness to do daily activities, which
were done willingly and with pleasure previously and the condition of not taking pleasure in life. In
addition, some changes develop in time due to the grief and worries associated with the condition. In
this condition, the person has a negative attitude to everything and has pessimistic thoughts for the
past and future. What is promising in depression is that it can be treated. Nutritional support as well
as psychotherapy and drug therapy are the major elements of depression treatment. The conditions
that appear during the clinical course of depressive people such as appetite changes, weight changes
related to appetite changes, constipation, dehydration, changes in the serum vitamin levels are the
major issues that should be considered in the nutritional treatment of the individual. In addition,
some changes may be considered in the daily nutritional program according to the side effects of an-
tidepressan drugs used. Special nutritional programs should be used especially in depressive persons
who are treated with the monoaminoxidase inhibitor (MAOI) drugs. MAOIs increase the effect of sim-
ple phenylethylamines (tyramine and dopamine) and are associated with many side effects like hy-
pertension. In the nutritional program of such individuals, foods rich in tyramine such as aged cheese,
chocolate, yeast extracts, foods containing nitrite, alcohol (fermented),  smoked or pickled fish, caf-
fein (coffee, cola, drinks, energy drinks etc.), banana, soy products, chicken liver, foods containing as-
partame, and sauerkraut should be excluded from the diet.
Key Words: Depression; nutrition therapy
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nsa noğ lu do ğa da ki can lı lar için de duy gu sal tep -
ki le ri en yo ğun, en can lı ve bir bi rin den çok de -
ği şik şekil ler de ya şa ma ye te ne ği olan bir

var lık tır. Ki şi nin bel li bir sü re, gö re ce li ola rak de -
ğiş mez bi çim de için de bu lun du ğu duy gu la nım du -
ru mu na duy gu du rum (mo od) adı ve ri lir. Bu
duy gu du rum de ğiş mez de ğil dir. Çe şit li et ken le re
bağ lı ola rak dal ga lan ma lar gös te rir. An cak bu dal -
ga lan ma la rın ba zen aşı rı bo yut la ra ula şıp uzun sü -
re de vam et ti ği iz le nir. Bu du rum ki şi de ar tık bir
“duy gu la nım bo zuk lu ğu nu n” söz ko nu su ol du ğu nu
gös ter mek te dir.1

Duy gu la nım bo zuk luk la rın dan bi ri olan dep-
res yon; çev re sel de ği şik lik le re uy gun ol ma yan tep-
ki ler gös ter me, iç ya şa mın da sü rek li çe liş ki ler
için de ol ma du ru mu ola rak ta nım la nır.2

En ya lın şekil de umut suz luk, ke der ve ele me
ben zer duy gu du ru mu ola rak ta nım la nan dep res -
yon da kli nik ola rak şu 3 alan da bo zuk luk iz le -
nir.3
1. DEP RE SĐF DUY GU DU RU MU (DEP RE SĐF MO OD)
Bu ra da elem, ke der, umut suz luk, ken di de ğe ri ni
kü çüm se me ve ya ken di ni de ğer siz gör me duy gu la -
rı, ka ram sar lık, kö tüm ser lik gi bi duy gu lar ve bu
duy gu la ra za man za man eş lik eden ank si ye te gö rü -
lür. Tüm duy gu du rum la rı; in ti har dü şün ce ve gi ri-
şim le ri ne yol aça bi lir.
2. MEN TAL AK TĐ VĐ TE LER VE ĐT KĐ SEL
GÜÇ LER DE ĐN HĐ BĐS YON
Bu du rum da has ta nın gün lük ya şa mın da bir ge ri
çe kil me iz le nir. Has ta çev re sin de olup bi te ne kar şı
ge nel ola rak il gi siz dir, in san lar la olan iliş ki le ri ni sı -
nır lan dır ma ya baş la mış tır.
3. MO TOR, PSĐ KO MO TOR VE FĐZ YO LO JĐK
AK TĐ VĐ TE LER DE ĐN HĐ BĐS YON
Has ta lar da mo tor ak ti vi te de ya vaş la ma ve fi zik sel
bir çö kün tü göz le nir. Bun la ra iş tah sız lık, vü cut
ağır lı ğı kay bı, uy ku bo zuk luk la rı ve cin sel is tek te
azal ma gi bi ya kın ma la rı kap sa yan bi yo lo jik ve ve-
je ta tif semp tom lar eş lik eder. 

Öte yan dan dep res yon da olan has ta nın dış gö-
rü nü mü de dik kat çe ker. Al nın da kı rı şık lık, ağız
kö şe le rin de çök me, can sız du ruş, çök müş omuz la -

rı ve san ki ken di üze ri ne kat lan mış gö rü nü mü ile
dep re sif bir pos tür iz le nir.1

DEP RES YO NUN ETĐ YO LO JĐ SĐN DEBES LEN ME NĐN RO LÜ
Duy gu du ru mu bo zuk luk la rı nın eti yo lo ji sin de bes-
len me ro lü ile il gi li pek çok dik ka te de ğer gö rüş bu-
lun mak ta dır. An cak bu gö rüş le rin pek azı in san lar
üs tün de ça lı şa bil di ğin den ço ğu nun me ka niz ma sı
tam ola rak an la şı la ma mış tır.3 Be yin fonk si yon la -
rı nın de vam lı lı ğı için ye ter li bes len me ye ge rek si -
nim var dır. Di yet ka li te si nin kö tü ol ma sı dep res yon
için bir risk fak tö rü ola bi lir.4

Be yin de ki se ro to nin 5-hid rok sit rip ta min, (5-
HT) se vi ye si nin ruh ha li üze ri ne et ki li ol du ğu ve
se ro to nin se vi ye sin de ki dü şüş le rin ba zı bi rey ler de
dep res yo nun eti yo lo ji si ne kat kı da bu lun du ğu bi-
lin mek te dir. Se ro to nin sen te zi için ge rek li olan
trip to fan se vi ye le rin de ki azal ma lar se ro to nin se vi -
ye sin de ki dü şüş le re et ki et mek te dir. Bu du rum tüm
bi rey ler de ol ma sa da ba zı bi rey ler de duy gu du ru -
mun da bir dü şük lük le so nuç lan mak ta dır.3 Bir mo-
no a min olan se ro to nin se vi ye sin de ki dü şüş ler ay nı
za man da be sin alı mı nı ve vü cut ağır lı ğı ka za nı mı -
nı azalt mak ta ve pa ra ven tri kü ler nuk le u sun uya rıl-
ma sı ile ener ji har ca ma sı nı art tır mak ta dır.3,5

Hi po ta la mus ta pro te in, yağ ve kar bon hid rat
alı mı ile 5-HT dö nü şü mü ara sın da ne ga tif bir ge ri -
bes le me (fe ed back) me ka niz ma sı bu lun mak ta dır.
Dü şük doz da 5-HT ve ya bu nö rot rans mit te rin sa lı -
nı mı nı art tı ran ilaç kul la nı mı kar bon hid rat alı mı -
nı, pro te in ve yağ la ra gö re da ha faz la azalt mak ta dır.
Kar bon hid rat tan zen gin bir öğü nü nün tü ke til me -
sin den son ra kan da glukoz, in sü lin, lep tin ve kor-
ti kos te ron se vi ye le ri nin art ma sı ile be ra ber, me di al
hi po ta la mus ta 5-HT sa lı nı mı da ar tar. 5-HT se vi -
ye sin de ki bu ar tış ise ne ga tif ge ri bes le me (fe ed -
back) me ka niz ma sı ile bir lik te kar bon hid rat
alı mı nı bas kı la mak ta dır.5

Rat lar da, dü şük be yin se ro to nin se vi ye si ile se -
rum fo lat se vi ye si nin iliş ki li ol du ğu gös te ril miş tir.
Bu du rum, in san lar da ruh ha li ile iliş ki li ol du ğu gös-
te ri len ti ra min se vi ye si ni de et ki le ye bil mek te dir.3
Fo lat ay rı ca me ti o nin ve S-ade no sil me ti o nin (SAM)
sen te zin de kul la nıl mak ta dır. SAM ise, DNA, RNA,



hüc re za rı li pit le ri ve nö rot rans mit ter ler de ger çek -
le şen çe şit li me ti las yon re ak si yon la rın da me til do-
no rü ola rak gö rev yap mak ta dır. SAM’ ın ay rı ca
an ti dep re san özel lik le ri ol du ğu bi lin mek te dir. Tüm
bun la ra da ya na rak fo lat ye ter siz li ği ile dep res yon
ara sın da ki iliş ki nin al tın da ya tan ne de nin, dü şük
hüc re sel SAM kon san tras yo nu ve san tral si nir sis te -
min de SAM  ba ğım lı me ti las yon re ak si yo nu nun in-
hi bis yo nu ol du ğu söy le ne bi lir.6

Fo lat ye ter siz li ği an ti dep re san la ra kar şı bi re -
yin ya nı tı nı azalt mak ta dır. Özel lik le yaş lı bi rey ler -
de yük sek se rum fo lat se vi ye si bi re yin te da vi ye
da ha iyi ce vap ver me si ni sağ la mak ta dır.

Psi ki yat rik bo zuk luk la rı olan has ta la rın se rum
fo lat dü zey le ri nin in ce len di ği 20 fark lı ça lış ma nın
so nuç la rı psi ki yat rik olgu la rın 1/3’ünün dü şük ve -
ya ye ter siz fo lat se vi ye le ri ne sa hip ol duk la rı nı gös-
ter miş tir.7

Psi ki yat rik olan ve ol ma yan olgu la rın se rum
fo lat, kır mı zı kan hüc re fo lat ve se rum me til tet ra -
hid ro fo lat (MTHF) se vi ye le ri nin kar şı laş tı rıl dı ğı
ça lış ma lar da psi ki yat rik olgu la rın tüm se rum fo lat
de ğer le ri nin psi ki yat rik ol ma yan olgu lar dan da ha
dü şük ol du ğu gö rül müş tür. An cak bu ça lış ma lar se -
rum dü zey le ri ve dep res yo nun cid di ye ti ara sın da
bağ lan tı kur ma yı ba şa ra ma mış lar dır. Sa de ce bir ça -
lış ma da, fo lat se vi ye si ve dep re sif epi zod sık lı ğı ara -
sın da ters iliş ki bu lun muş tur.7

God frey ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış ma da 6 ay
sü rey le 13 ma jör dep re sif has ta ya fo la tın ak tif
trans port ile kan be yin ba ri ye ri ni aşa bi len for mu
olan 15 mg MTHF, kon trol gru bu nu oluş tu ran 11
has ta ya ise pla se bo ve ril miş tir. So nuç ta MTHF alan
grup ta 3. ve 6. ay ara sın da dep res yon semp tom la -
rın da azal ma lar ve sos yal ha ya ta adap tas yon lar gö-
rü lür ken, pla se bo alan kon trol gru bun da her han gi
bir iyi leş me gö rül me miş tir.8

Dep res yo nun eti yo lo ji sin de n-3 yağ asit le ri nin
de önem li rol oy na dı ğı dü şü nül mek te dir. Di ye tin
n-3 yağ asi di açı sın dan ye ter siz ol ma sı dep res yon
ris ki ni art tır mak ta dır. n-3 yağ asi di, ei ko za pen ta e -
no ik asit (EPA) ve do ko za hek za e no ik asit (DHA),
be yin ge li şi mi ve fonk si yon la rı için önem li dir.
Özel lik le DHA, si nap tik hüc re mem bra nı nın
önem li bir ele ma nı dır.10-12 Bun la rın yağ asi di ye ter-

siz li ği hüc re mem bran ya pı sın da de ği şik lik le re ne -
den ol mak ta ve se ro to nin sa lı nı mı ve alı mın da so-
run la ra yol aç mak ta dır.3,4 Ay rı ca, n-3 yağ asi di
ye ter siz li ği ile al ko lizm, mul tip l skle ro zis ve post-
par tum dep res yon da gö rü len dep re sif semp tom lar
ara sın da da iliş ki var dır.9

Ya pı lan bir ça lış ma da dep re sif bi rey ler ile dep-
re sif ol ma yan bi rey le rin kır mı zı kan hüc re mem-
bra nın da ki yağ asi di mik tar la rı in ce len miş tir.
Ça lış ma ya ka tı lan 10 dep re sif bi rey ve 14 sağ lık lı
bi re yin di yet le al dık la rı çok lu doy ma mış yağ asi di
mik tar la rı da he sap lan mış tır. So nuç ola rak; dep re -
sif has ta la rın azal mış ener ji alım la rın dan ba ğım sız
ola rak kır mı zı kan hüc re le ri mem bran la rın da n-3
yağ asi di se vi ye le ri nin dep re sif ol ma yan bi rey le re
gö re önem li öl çü de dü şük ol du ğu gö rül müş tür.
Dep res yo nun de re ce si ile kır mı zı kan hüc re mem-
bra nın da ki ve di yet le alı nan n-3 yağ asi di mik tar -
la rı ara sın da ne ga tif iliş ki ol du ğu bu lun muş tur. Bu
bul gu lar dep re sif semp tom la rın n-3 yağ asi di tak-
vi ye si ile azal tıl ma sı nın müm kün ola bi le ce ği ni gös-
ter mek te dir.10

Fin lan di ya’ da ge niş bir ör nek lem üze rin de ya -
pı lan bir ça lış ma da ka dın bi rey ler de, ba lık tü ke ti mi
ile dep res yon ris ki ara sın da önem li ne ga tif iliş ki
bu lu nur ken, er kek bi rey ler de bu iliş ki göz len me -
miş tir.11 Çin’ de da ha kü çük bir ör nek lem üze rin de
ya pı lan baş ka bir ça lış ma da da vü cut do ku la rın da
dü şük n-3 yağ asi di se vi ye le ri nin in ti har ey le mi
için risk fak tö rü ol du ğu gö rül müş tür.12

Yaş lı dep re sif bi rey le rin, plaz ma yağ asi di
kom po zis yon la rı nın dep re sif ol ma yan bi rey ler le
kar şı laş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da, 60 yaş ve üs tü 3884
ye tiş kin bi rey in ce len miş tir. Bi rey le re dep res yon
ta nı sın da kul la nı lan test ler uy gu lan dık tan son ra
plaz ma fos fo li pit kon san tras yon la rı kar şı laş tı rıl -
mış tır. Dep re sif semp tom la rın gö rül dü ğü 264 bi rey
ile 461 ki şi den olu şan kon trol gru bu nun n-3 ve n-
6 yağ asi di se vi ye le ri kar şı laş tı rıl mış tır. Kon trol
gru bun da n-6 ve n-3 yağ asi di se vi ye le ri nin dep re -
sif grup tan da ha yük sek ol du ğu gö rül se de ara da ki
far kın is ta tis tik sel ola rak önem li ol ma dı ğı bu lun -
muş tur.13

Ma jör dep res yon lu has ta lar da dü şük se rum ko-
ba la min (vi ta min B12) kon san tras yo nu sık lı ğı ol-
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duk ça yay gın dır. B vi ta mi ni ve dep res yon ara sın -
da ki iliş ki bu vi ta min le rin san tral si nir sis te min de
mo no a min me ta bo liz ma sı üze ri ne di rekt et ki le ri ile
açık lan mak ta dır. Dü şük B vi ta mi ni se vi ye le ri hi-
per ho mo sis te i ne mi ye yol aç mak ta, bu du rum da
Alz he i mer has ta lı ğı gi bi nö rop si ki yat rik bo zuk luk -
lar ile iliş ki len di ril mek te dir. Bu ne den le, hi per ho -
mo sis te i ne mi nin dep res yo na ne den ola bi le ce ği
ve ya ağır laş tı ra bi le ce ği dü şü nül mek te dir.14

Dep res yon ve se rum ho mo sis te in kon san tras -
yo nu ara sın da ki iliş ki yi in ce le mek ama cıy la ya pı lan
bir ça lış ma da, yaş la rı 46-64 yıl ara sın da de ği şen 924
er kek bi rey se rum ho mo sis te in se vi ye le ri ne gö re 3
gru ba ay rıl mış lar dır. Ho mo sis te in se vi ye si en yük-
sek olan grup ta, en dü şük olan gru ba gö re dep res -
yo nun da ha sık gö rül dü ğü sap tan mış tır.14

Çin ko ye ter siz li ği gö rü len ye tiş kin bi rey ler de
da ha sık dep res yon gö rül dü ğü sap tan mış tır.15 Dü -
şük se rum çin ko se vi ye le ri dep res yon lu bi rey ler de
inf la ma tu ar ya nı tın bir gös ter ge si ol du ğu gi bi an ti -
dep re san te da vi si ni de olum suz yön de et ki le mek -
te dir.16

Se rum ko les te rol se vi ye si nin dü şük ol ma sı
dep res yon için baş ka bir risk et me ni ola rak ka bul
edil mek te dir. Se rum ko les te rol se vi ye si nin dü şü -
rül me si kar di yak ne den li ölüm ris ki ni dü şü rür ken,
in ti har, ci na yet ve ka za ne den li ölüm ris ki ni art tır -
mak ta dır.17 Ya pı lan bir ça lış ma da se rum to tal ko-
les te rol se vi ye si 160 mg/dL’nin al tın da ve dü şük
dan si te li li pop ro te in-ko les te rol (LDL-K) se vi ye si -
nin ise 100 mg/dL’nin al tın da olan bi rey ler de in ti -
har dan ölüm ris ki nin da ha yük sek ol du ğu
sap ta nır ken baş ka bir ça lış ma da yük sek dan si te li li-
pop ro te in-ko les te rol (HDL-K) se vi ye sin de ki dü şüş
ile cid di in ti har olay la rı ara sın da iliş ki ol du ğu bu-
lun muş tur.18,19Mor gan ve ark.nın yaş la rı 50-89 yıl
ara sın da de ği şen 1020 er kek bi rey üs tün de yap tık -
la rı bir ça lış ma da, plaz ma ko les te rol se vi ye si 4.14
mmol/L’nin al tın da olan bi rey ler de dep res yon ris-
ki nin 3 kat da ha faz la ol du ğu gö rül müş tür.20Dü şük
ko les te rol se vi ye le ri nin duy gu du ru mu üze rin de ki
ters et ki si ko les te ro lün di rekt ola rak se ro to nin sis-
te mi üze rin de ki et ki le rin den kay nak lan mak ta dır.
To tal se rum se vi ye le rin de ki dü şüş hem be yin de ki

5-HT se vi ye le ri ni azalt mak ta hem de hüc re mem-
bran la rın da ki 5-HT re sep tör sa yı la rın da dü şü şe ne -
den ol mak ta dır. Ay rı ca in san em bri yo su nun
ka ra ci ğe rin de ki ko les te rol mik ta rı azal dık ça 5-HT
trans por ter ak ti vi te si nin de azal dı ğı bi lin mek te -
dir.17 Yaş or ta la ma la rı 37.7 yıl olan 149 er kek, 156
ka dın bi rey üze rin de ya pı lan di ğer araş tır ma da dü -
şük yağ, yük sek kar bon hid rat içe ren di ye tin et ki -
le ri araş tı rıl mış tır. Ça lış ma so nun da bu di ye ti alan
bi rey le rin plaz ma ko les te rol se vi ye le rin de, ag re sif
dav ra nış lar da ve dep res yon bul gu la rın da azal ma lar
gö rül müş tür. Di ğer tüm et ken ler göz ar dı edil di -
ğin de bi rey ler de gö rü len bu olum lu de ği şik lik ler
di ye tin n-3 yağ asi di içe ri ği nin yük sek ol ma sı na ba-
ğ lan mış tır.21

Bes len me ve psi ko te ra pi ara sın da ki iliş ki şüp-
he siz ol duk ça komp leks tir ve so nuç ola rak ke sin
yar gı lar da bu lun mak için da ha faz la araş tır ma ya
ge rek si nim var dır.3

DEP RES YO NUN KLĐ NĐK TAB LO SU
1. KOG NĐ TĐF (BĐ LĐŞ SEL) BO ZUK LUK LAR
Dü şün ce sü re cin de ve içe ri ğin de, bel lek ve al gı la -
ma da so run lar or ta ya çı ka bi lir.1,22,23
2. DUY GU LA NIM BO ZUK LUK LA RI
Elem, ke der, ka ram sar lık gi bi du rum lar ve gün içi
duy gu du rum de ği şim le ri gö rü le bi lir. Öte yan dan
dep re sif has ta la rın pek ço ğu ank si ye te için de dir.
Ma jör dep res yon da ki bu duy gu la nım bo zuk la rı nın
en önem li so nu cu in ti har dü şün ce si ve gi ri şim le ri -
dir.1
3. DAV RA NIŞ BO ZUK LUK LA RI 
Dep re sif has ta lık lar da ço ğu kez top lum sal ge ri çe-
kil me, fi zik et kin lik te azal ma ve ge nel bir ener ji
azal ma sı (as te ni) iz le nir. Bu du ru ma “Psi ko mo tor
Re tar das yo n” adı ve ri lir. Di ğer bir grup ağır dep-
res yon lu has ta lar ise ko nuş ma sı, dav ra nı şı ve duy-
gu la rın da aşı rı ak tif tir ler, ge nel bir hu zur suz luk
için de dir ler. “Psi ko mo tor Aji tas yo n” adı ve ri len bu
tab lo, da ha çok yaş lı has ta lar da gö rü lür ken, genç
has ta lar da ise psi ko mo tor re tar das yo na da ha sık
rast lan mak ta dır.1
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4. DEP RES YON VE BES LEN ME SO RUN LA RI
Dep res yon gi bi duy gu du ru mu bo zuk luk la rı be sin
alı mı nı, tat duy gu su nu ve be sin se çi mi ni pek çok
yol la et ki le mek te dir.
A) Vü cut Ağır lı ğı De ği şim le ri:
Dep re sif bi rey ler de iş tah, ge nel lik le azal mış olup,
be lir gin ağır lık ka yıp la rı na yol açar. Bu bul gu özel-
lik le en do jen dep res yo nun ti pik be lir ti si ola rak ka -
bul edi lir. Has ta lar da ha ön ce zevk al dık la rı
yi ye cek ler den ar tık zevk al maz olur lar ve be sin le -
re kar şı il gi siz lik olu şur. Öğün za man la rı dü zen siz -
le şir, be sin se çi mi kö tü le şir, öğün at la ma ve
ağır lı ğın ko run ma sı ile il gi li so run lar or ta ya çı kar.2
Suç lu luk duy gu su na bağ lı ola rak “ye mek ye me yi
hak et me di ği ni ” dü şü nür ler.3 An cak zor la ya rak,
ken di le ri ne tat sız, tuz suz gi bi ge len yi ye cek le ri ye-
me ye gay ret eder ler. Bu du rum bi rey de bes len me
ye ter siz lik le ri ne ve vü cut ağır lı ğı ka yıp la rı na ne -
den olur. Ço cuk has ta lar da bek le nen vü cut ağır lı -
ğın da ki ar tış la rın ol ma ma sı dik ka te alın ma lı dır.1,3
Ba zı has ta lar da da den ge siz be sin alı mı ve kar bon -
hid rat içe ren be sin le rin aşı rı tü ke ti mi ne bağ lı ola-
rak vü cut ağır lı ğı ar tı şı ve şiş man la ma da
gö rü le bil mek te dir.3

Üçün cü Ame ri ka Ulu sal Sağ lık ve Bes len me
Araş tır ma sı (1988-1994) ve ri le ri kul la nı la rak dep-
res yon ve obe zi te ara sın da ki iliş ki in ce len miş tir.
Be den küt le in dek si 30 kg/m2 ve üze rin de olan bi-
rey le rin obez bi rey ola rak ka bul edil di ği bu ça lış -
ma da ka dın bi rey ler de obe zi te nin şid de ti art tık ça,
özel lik le mor bid obez sı nır la rın da dep res yon sık lı -
ğı nın da art tı ğı gö rül müş tür. Er kek bi rey ler de ise
ben zer bir iliş ki sap tan ma mış tır.24

Yük sek kar bon hid rat alı mı bey ne gi den trip-
to fan ora nı nı ar ttı ra rak be yin de ki se ro to nin üre ti -
mi ni ar ttır mak ta dır. Yük sek kar bon hid rat alı mı nın
bu et ki si, dep re sif bi rey le rin ve stres al tın da olan
bi rey le rin kar bon hid rat tü ket me is tek le rin de ki ar -
tı şın se be bi ola rak gös te ri le bi lir. An cak ba zı araş -
tır ma cı lar, dep res yon da gö rü len çi ko la ta gi bi
yük sek kar bon hid rat içe ren be sin le rin tü ke tim is-
te ği nin art ma sı nı, bu tür be sin le rin tü ke ti mi so nu -
cun da ar tan en dor fin sal gı sı na bağ la mak ta dır lar.3

b. Kons ti pas yon:
Dep re sif has ta la rın sık sık ya kın dık la rı kons ti pas -
yon ise az ye mek ye me ve su iç me me ye bağ lı ola-
bi le ce ği gi bi, fi zik sel ak ti vi te dü ze yin de ki azal ma ya
bağ lı ola rak da or ta ya çı ka bi lir. Di ğer yan dan bu
has ta la rın kul lan dık la rı an ti dep re sif ilaç la rın da bu
be lir ti yi şid det len dir dik le ri ya da an ti ko li ner jik et-
ki le rin den do la yı biz zat kons ti pas yo na ne den ol-
duk la rı unu tul ma ma lı dır.1
c. De hid ra tas yon: 
Be sin ve sı vı red di, su suz luk his si nin kay bı na bağ -
lı ola rak dep res yon lu bi rey ler de cid di de hid ra tas -
yon so run la rı oluş tur mak ta dır. Dep res yon lu
bi rey le rin far kın da ol ma dan sı vı alım la rı nı azalt -
tık la rı gö rül mek te dir. Bi rey de va ro lan de hid ra tas -
yon, bi re yin da ha çok be sin alı mı iz len di ği ve sı vı
alı mı ar ka plan da kal dı ğı için fark edil me ye bi lir.
Böy le ce de hid ra tas yon, kons ti pas yon ve se kon der
üri ner sis tem en fek si yon la rı na yol aça bi lir.3
d. Se rum Vi ta min Dü zey le ri:
Dep re sif has ta la rın se rum ri bof la vin, pri dok sin, fo -
lik asit dü zey le ri ge nel de dü şük tür.1,3,4
e. Ano rek si :
Men tal ano rek si de ki ye mek ye me me, vü cut ağır lı -
ğı kay bı gi bi bul gu lar, dep re sif has ta la rın iş tah sız -
lı ğı, vü cut ağır lı ğı kay bı, be sin red di ile
ka rış tı rı la bi lir. Ano rek si da ha çok genç yaş ta ki kız -
lar da iz le nir ve be ra be rin de ço ğun luk la adet dü zen-
siz li ği de bu lu nur. Has ta lar ye mek ye me ye rek
za yıf la mak, be den gö rü nüm le ri ni, ken di iç sel psi şik
ge rek si nim le ri ne uy gun bi çi me sok mak gi bi di na -
mik bir mo ti vas yon la ha re ket eder ken, dep re sif
has ta lar da iş tah sız lık, vü cut ağır lı ğı kay bı gi bi bul-
gu lar, da ha zi ya de has ta lı ğın bi yo lo jik kö ken li be-
lir ti le ri ara sın da yer alır. Ba zı has ta lar da bun la rın
da, suç lu luk duy gu la rıy la ken di ni ce za lan dır ma, aç
ka la rak ken di ni ölü me bı rak ma gi bi psi ko di na mik
an la tım la rı ol du ğu iz le nir. Ay rı ca dep res yon, da ha
çok or ta ve da ha ile ri yaş la rın has ta lı ğı dır.1,3An cak
özel lik le er gen lik dö ne min de iz le nen ano rek si du-
rum la rı nın bir dep res yon eş de ğe ri ola bi le ce ği ve bu
has ta la rın an ti dep re sif te da vi den ya rar la na bi le cek -
le ri de unu tul ma ma lı dır. Öte yan dan ano rek si tab-
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lo su nun zıd dı di ye bi le ce ği miz aşı rı ye me (Bu li mi a
ner vo za) tab lo su gös te ren has ta lar da da dep res yon
pre ve lan sı yük sek ol du ğu gi bi, bu has ta la rın ai le le -
rin de dep res yon sık lı ğı nın yük sek dü zey ler de ol-
du ğu ile ri sü rül mek te dir.1
5. ME TA BO LĐK SEN DROM
Son dö nem de ki ça lış ma lar dep res yo nun me ta bo lik
sen drom la iliş ki li olan kar di yo vas kü ler has ta lık ge li -
şi min de rol oy na ya bi le ce ği ni or ta ya koy mak ta dır.
Dep res yon ve me ta bo lik sen drom ara sın da bir iliş ki
olup ol ma dı ğı nın araş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da 17-39 yaş
ara sı 3186 er kek ve 3003 ka dın bi rey de dep res yon ve
me ta bo lik sen drom bul gu la rı in ce len miş tir. Ma jör
dep re sif epi zod öy kü sü olan ka dın bi rey ler de dep res-
yon öy kü sü ol ma yan ka dın bi rey le re gö re me ta bo lik
sen drom ris ki nin 2 kat da ha faz la ol du ğu gö rül müş -
tür. An cak er kek bi rey ler de dep res yon ve me ta bo lik
sen drom ara sın da iliş ki bu lun ma mış tır.25

DEP RES YON DÖ NE MĐN DEGE NEL TE DA VĐ YAK LA ŞI MI
Dep res yon ta nı sı kon muş has ta, ar tık te da vi aşa ma -
sı na gel miş de mek tir. Bu aşa ma da 3 tür te da vi yak-
la şı mı iz le nir. Bun lar; psi ko te ra pi, ilaç te da vi si,
bes len me te da vi si dir.

DEP RES YON TE DA VĐ SĐN DEKUL LA NI LAN AN TĐ DEP RE SĐF ĐLAÇ LAR
1. HE TE RO SĐK LĐK AN TĐ DEP RE SĐF ĐLAÇ LAR
Bun lar; uni sik lik an ti dep re sif ler, bi sik lik an ti dep -
re sif ler, tri sik lik an ti dep re sif ler, köp rü lü tri sik lik
an ti dep re sif ler, tet ra sik lik an ti dep re sif ler, do pa -
min-no re pi nef rin ge ri alı mı in hi bi tör le ri, se ro to -
nin-no re pi nef rin ge ri alı mı in hi bi tör le ri, se ro to nin
mo dü la tör le ri, no re pi nef rin-se ro to nin mo dü la tör -
le ri, 5-HT ge ri alı mı in hi bi tör le ri, ati pik an ti dep -
re sif ler dir.1
2. MA O I TÜ RE VĐ ĐLAÇ LAR
Et kin lik le ri he te ro sik lik an ti dep re sif ilaç lar dan az
ya da on lar ka dar dır. An cak on la ra gö re üs tün lük -
le ri çok tur. Ge nel lik le he te ro sik lik ilaç la ra ce vap
ver me yen has ta lar da kul la nı lır. Özel lik le teh li ke
ya ra tan yan et ki le ri nin bu lun ma sı ne de ni ile özel
di yet uy gu lan ma sı, sı kı kli nik göz lem, di ğer ilaç la

bir lik te kul la nı mı ile il gi li kon tra en di kas yon la rın
iz len me si gi bi ön lem ler alın ma lı dır. Bu ilaç la rın
baş lı ca la rı; ip ro ni a zid, ni a la mid, fe nel zin, tran sil -
sip ra mi ne, ben mo xi ne, ip roc lo zi de, fe nil pra zin, et-
rip ta min dir.1,2

AN TĐ DEP RE SĐF ĐLAÇ LA RIN YAN ET KĐ LE RĐ
Ge nel ola rak an ti dep re san kul la nan bi rey ler de; psi-
ki yat rik ve dav ra nış sal (in ti har ris ki gi bi), an ti ko li -
ner jik, mer ke zi nö ro lo jik (uy ku bo zuk lu ğu gi bi),
kar di yo vas kü ler (hi po tan si yon gi bi), he ma to lo jik
(lö ko pe ni gi bi), gas tro in tes ti nal (kons ti pas yon ve
kus ma gi bi), en dok ri no lo jik ve me ta bo lik (iş tah ar -
tı şı, vü cut ağır lık ar tı şı ve ano rek si  gi bi), der ma to -
lo jik (ür ti ker gi bi) ve Lo ef ler sen dro mu gi bi yan
et ki ler gö rü le bi lir.1,3,25

Özel lik le tri sik lik an ti dep re san la rın kul la nı -
mın da iş tah ar tı şı ve kar bon hid rat ye me is te ğin de -
ki ar tı şa bağ lı ola rak vü cut ağır lı ğı ar tı şı göz le nir.3
Ay rı ca tri sik lik an ti dep re san lar his ta mi ner jik et ki -
le ri ne de ni ile vü cut ağır lık ka za nı mı nı art tı ra bil me
ka pa si te si ne sa hip tir. Vü cut ağır lık ka za nım de re -
ce si kul la nı lan ila ca, do za bağ lı dır ve te da vi nin so-
nuç lan ma sı ile ge ri dö nüş lü ol mak ta dır.1

Vü cut ağır lık ka za nı mı ay rı ca MA OI te da vi -
sin de de sık lık la gö rü lür. Kul la nı lan ajan tü rü ne gö -
re vü cut ağır lık ka za nı mı fark lı lık gös te rir. Vü cut
ağır lık ka za nı mı en çok tran sil sip ra min kul la nı mı
ile en az fe nel zin kul la nı mı ile gö rü lür.25MA OI te-
da vi si alan bi rey ler de ay rı ca in sü lin ak ti vi te sin de -
ki ar tı şa bağ lı kan glukoz se vi ye sin de dü şüş ler
gö rül mek te dir.3

An ti dep re sif le re bağ lı kar bon hid rat ara yı şı
için de ol ma ve iş tah ar tı şın da his ta min H1 re sep -
tör blo ka jı nın rol oy na dı ğı ve ka dın has ta lar da do -
za bağ lı ol mak sı zın da ha faz la gö rül dü ğü ile ri
sü rül mek te dir.1

Ano rek si  tri sik lik an ti dep re san kul la nı mın da
na dir ola rak gö rül mek te, da ha çok 5-HT ge ri alı mı
in hi bi tör le ri kul la nan bi rey ler de gö rül mek te dir.3

DEP RES YON DA BES LEN ME TE DA VĐ SĐ
Psi ki yat rik bo zuk luk lar da bes len me nin ro lü ko nu -
su üze rin de ki bi lim sel ça lış ma lar he nüz so nuç lan -
ma mış ol mak la bir lik te, bes len me nin te da vi de ki
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yar dım cı ro lü bu ko nu nun uz man la rı ta ra fın dan sa-
vu nul mak ta dır.26

Dep res yon da gö rü len ye ter siz ve den ge siz be -
sin öge si alı mı, obe zi te, kons ti pas yon gi bi bes len me
ile il gi li so run la rın çö zü mün de pra tik te fark lı yak-
la şım lar göz le ne bi lir. Bi re ye bes len me prog ra mı
oluş tu rur ken be sin ge rek sin me le ri nin be lir len me si
ve so run çö züm le ri bi rey sel ol ma lı dır. Bi re ye özel
ha zır la nan bes len me te da vi si sa de ce di ye tis yen ta ra -
fın dan de ğil oluş tu ru la cak bir ekip ta ra fın dan uy-
gu lan ma lı dır. Çün kü bu tür de ki has ta la rın için de
bu lun duk la rı duy gu du rum la rı ve bi rey de ki dav ra nış
bo zuk luk la rı pek çok güç lük ya ra ta bi lir.

Dep res yon teş hi si ko nu lan bi rey le rin be sin
öge si ge rek sin me le ri ve bi rey sel so run la rı sap ta nır -
ken di ye tis ye nin ba zı nok ta la rı çok iyi bil me si ve
de ğer len dir me si ge re kir. Bun lar; has ta lı ğın olu şu -
mu ve sü re ci, uy gu la nan te da vi tü rü, bi re yin sos -
yo-eko no mik sta tü sü ve ev de ki ya şam ko şul la rı,
mal nüt ris yo nun fi zik sel be lir ti ve semp tom la rı -
dır.3
1. ENER JĐ VE MAK RO BE SĐN ÖGE LE RĐ
Has ta nın ye me alış kan lık la rı in ce le nir ve olum suz -
luk lar sap ta na rak gi de ril me ye ça lı şı lır.2

Di ye tin ener ji si op ti mum vü cut ağır lı ğı nı sağ -
la ya cak şekil de dü zen le nir.2 Özel lik le vü cut ağır lı ğı
ar tı şı göz le nen has ta la rın bes len me te da vi sin de ilk
he def; özel lik le tat lı yi ye cek ler gi bi yük sek kar bon -
hid rat tü ke ti mi ne bağ lı aşı rı be sin alı mı nın azal tıl -
ma sı ol ma lı dır. Vü cut ağır lı ğı kay bı gö rü len dep re sif
bi rey ler de ise be sin alı mı den ge len me li, ener ji ve be -
sin öge si alı mı art tı rıl ma lı, iş tah ar tı cı be sin ler se çi -
le rek vü cut ağır lı ğı ka za nı mı sağ lan ma lı dır.3

Dep re sif bi rey ler de vü cut ağır lı ğın da ar tı şın
ne den le ri nin bi ri fi zik sel ak ti ve dü zey le ri nin azal -
mış ol ma sı dır. Eg zer siz sı ra sın da bi rey de nö rot ro fik
des tek ve nö ro je ne zis art mak ta ve bu du rum stre se
kar şı or ga niz ma da bir ba ri yer oluş tu ra rak an ti dep -
re san et ki gös ter mek te dir. Bu bi rey le re fi zik sel ak-
ti vi te öne ri le bi lir.3,27

Dü şük ge lir, kö tü ev ko şul la rı, al ko lizm gi bi
ne den ler le ye ter siz be sin alı mı nın gö rül dü ğü bi rey-
ler de ise ener ji ve be sin öge si alı mı ar ttı rıl ma ya ça -
lı şı lır.3

Dep res yon da olan ve ol ma yan bi rey le rin be -
sin tü ke tim le ri nin in ce len di ği bir ça lış ma da 29
dep re sif bi re yin 3 gün lük be sin tü ke tim le ri, dep re -
sif ol ma yan bi rey ler ile kar şı laş tı rıl mış tır. Ça lış ma
so nun da pro te in ve kar bon hid rat dı şın da dep re sif
olan ve ol ma yan bi rey le rin ben zer mik tar lar da be -
sin öge si al dık la rı sap tan mış tır. Dep re sif bi rey le rin
da ha faz la kar bon hid rat tü ket tik le ri bu lu nur ken,
dep re sif ol ma yan bi rey le rin ise pro te in tü ke tim le -
ri nin da ha faz la ol du ğu bu lun muş tur. Dep re sif bi-
rey le rin kar bon hid rat alım la rı nın da ha faz la
ol ma sı nın ne de ni da ha faz la sük roz tü ket me le rin -
den kay nak lan mak ta dır. Kar bon hid rat alı mı nın
art ma sı nın al tın da ya tan ne den ise dep res yo nun
ka rak te ris tik bul gu su olan “kar bon hid rat tü ket me
is te ği nin art ma sı ” duy gu sun dan kay nak lan mak ta -
dır.28

Kar bon hid rat tü ket me is te ği nin art ma sı ve
duy gu du rum ara sın da ki iliş ki nin in ce len me si için
plan la nan bir ça lış ma nın ör nek le mi ni 113 er kek,
138 kız ko lej öğ ren ci si oluş tur muş tur. Uy gu la nan
an ket ler so nu cun da ken di le ri ni “kar bon hid rat tü-
ke ti ci le ri ” ola rak ta nım la yan gru bun da ha çok stres
al tın da ol ma his si nin da ha yo ğun ya şan dı ğı bi rey -
ler den oluş tu ğu ve kar bon hid rat lı be sin tü ke ti mi
ile tat min ol duk la rı, ken di le ri ni mut lu/iyi his se dip,
ra hat la dık la rı bu lun muş tur.29
2. SI VI
Be sin ve sı vı red di gö rü len bi rey ler de cid di de hid -
ra tas yon so run la rı ya şan mak ta dır. Bu ne den le has-
ta nın sı vı alı mı iz len me li ve ye ter siz lik söz ko nu su
ise ila ve ler ya pıl ma lı dır.3
3. PO SA
Kon sti pas yon dep re sif bi rey ler de sık lık la gö rü len
önem li bir fiz yo lo jik bul gu dur. Dep re sif bi rey de
eğer kons ti pas yon so ru nu var sa di yet le po sa alı mı
ar ttı rıl ma lı dır.
4. VĐ TA MĐN VE MĐ NE RAL LER
Dep re sif bi rey ler de bo zul muş be sin alı mı ne de ni
ile vi ta min, mi ne ral ve iz ele ment ye ter siz lik le ri
gö rü le bi lir. Fo lat, vi ta min B12, de mir, çin ko ve se-len yum ye ter siz lik le ri dep res yon lu bi rey ler de dep-
re sif ol ma yan bi rey ler den da ha sık gö rül mek te dir.
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Özel lik le ha mi le lik dö ne min de be sin öge si de po la -
rı nın bo şal ma sı ve post par tum dö nem de bu de po -
la rın tek rar dol du rul ma ma sı ka dın bi rey le rin
dep res yo na gir me ris ki ni ar ttır mak ta dır. Bes len me
alış kan lık la rı nın dü zen len me si ve ya vi ta min ve mi-
ne ral tak vi ye si ile bu so run çö züm le ne bi lir. Ba lık
ya ğı ve fo lik asit sup le men tas yo nu dep res yo nun te-
da vi sin de ba şa rıy la kul la nıl mak ta dır.3,4 An ti dep re -
san te da vi si alan dep re sif has ta la rın se rum fo lat
se vi ye le ri iz len me li dir. Dü şük fo lat se vi ye le ri ne sa -
hip olan bi rey ler de fo lat tak vi ye si dep res yon ris ki -
ni ve semp tom la rı nı azalt mak ta dır. An cak fo lat
te da vi si nin do zu ve sü re si hak kın da ke sin yar gı lar
bu lun ma mak ta dır.6
5. MA O I DĐ YE TĐ
MA OI tü re vi ilaç kul la nan bi rey ler de özel bes len -
me prog ra mı dü zen le nir. Bu has ta lar da mo no a min
ok si daz en zim ak ti vi te si bas kı lan mak ta, se ro to nin
ve no re pi nef rin dü zey le ri ve ba sit fe ni le til amin le -
rin (ti ra min ve do pa min) et ki si art mak ta dır. Bu ar -
tış hi per tan si yon ve bir çok cid di sağ lık so ru nu na
yol aç mak ta dır. Bu ne den le MA OI te da vi si alan
has ta la ra ti ra min den fa kir di yet ve ri lir. Ti ra min -
den zen gin be sin ler olan; es ki miş pey nir çe şit le ri,
çi ko la ta, ma ya eks tre le ri, nit rit içe ren be sin ler, yo-
ğurt, bak la, al kol (fer men te), tüt sü len miş ve ya sa la-
mu ra ba lık, ka fe in (kah ve, ko la lı içe cek ler, ener ji
içe cek le ri vb.) muz, so ya ürün le ri, ta vuk ka ra ci ğe -
ri, as par tam içe ren gı da lar, la ha na tur şu su, di yet -
ten çı kar tı lır.1,2,26,30-34

MA OI di yet le ri nin dik kat li bir şekil de dü zen -
len me si, pra tik ve gü ven li ha le ge ti ril me si ge rek -
mek te dir. Pek çok MA OI di ye ti ol duk ça kı sıt lı

olup, za yıf bi lim sel ka nıt la ra da yan mak ta dır. MA -
OI di yet le ri nin bi lim sel da ya nak la rı nın ol ma sı dı -
şın da uy gu la na bi lir ol ma sı da önem li dir. MA OI
di yet le rin de ya pı lan aşı rı sı nır la ma lar bi re yin di ye -
ti uy gu la ma sı nı ve ya şam tar zı na uyar la ma sı nı güç-
leş tir mek te dir.35

MA OI di yet le ri nin gün cel ha le ge ti ril me si
ama cıy la plan la nan bir ça lış ma da pi ya sa da ki piz za
çe şit le ri nin ve so ya ürün le ri nin ti ra min içe rik le ri
sap tan mış tır. Por si yo nun da 6 mg ve al tın da ti ra min
içe ren be sin le rin gü ven li ol du ğu ka bul edil miş tir.
Araş tır ma so nun da bü yük mar ket zin cir le rin den
top la nan tüm piz za çe şit le ri nin (iki mis li pey nir ve
pep pe ro ni içe ren ler de da hil) MA OI te da vi si ile
bir lik te tü ke tim le ri nin gü ven li ol du ğu bu lun muş -
tur. An cak da ha kü çük mar ket ler de sa tı lan piz za lar
ve es ki pey nir ile ha zır la nan piz za lar üs tün de ça lı -
şıl ma dı ğın dan bu gı da la rın tü ke ti mi için yo rum ya -
pı la ma mış tır. So ya ürün le ri in ce len di ğin de ise tüm
so ya ürün le ri nin özel lik le so ya so su ve to fu nun
MA OI di yet le rin den çı kar tıl ma sı ge rek ti ği bu lun -
muş tur.35

So nuç ola rak; dep res yon da bes len me te da vi si,
mul ti di sip li ner bir yak la şım çer çe ve sin de psi ko lo -
jik te da vi, ilaç te da vi si ve bi rey sel fark lı lık lar göz
önün de bu lun du ru la rak oluş tu rul ma lı dır. Dep re sif
bi re yin bes len me du ru mu de ğer len di ril me li, ki şi -
de va ro lan bes len me so run la rı (ağır lık kay bı ve ya
ka za nı mı, kons ti pas yon gi bi) sap ta na rak bes len me
te da vi sin de bu so run lar he def alın ma lı dır. Ay nı za-
man da eğer bi rey an ti dep re san ilaç te da vi si de alı -
yor sa, ki şi nin kul lan dı ğı ila cın tü rü ne gö re
bes len me prog ra mın da ba zı de ği şik lik le rin ya pıl -
ma sı ge rek ti ği unu tul ma ma lı dır.
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