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BÖLÜM 1

DEMIR ELEMENTININ FIZIKSEL, KIMYASAL VE 
BIYOLOJIK ÖZELLIKLERI: İNSAN SAĞLIĞI İÇIN ÖNEMI

Veysi AKPOLAT 1

1. GİRİŞ
Demir (Fe), insan vücudunda hayati öneme sahip olan geçiş metallerinden biridir. Ok-
sijen taşınımı, enerji üretimi, DNA sentezi, bağışıklık sistemi ve nörolojik işlevler başta 
olmak üzere birçok fizyolojik süreçte rol oynar. Eksikliği, dünya genelinde en sık görü-
len beslenme problemlerinden biri olan demir eksikliği anemisine yol açarken, fazlalığı 
ise toksik etkilere ve sistemik hastalıklara neden olabilir (1,2). Bu kitap bölümü, demirin 
kimyasal ve biyolojik özelliklerini derinlemesine inceleyerek sağlık üzerine olan etkilerini 
kapsamlı biçimde sunmayı amaçlamaktadır.

2. KİMYASAL VE FİZİKSEL ÖZELLİKLER
2.1. Atomik Yapı
Demir, atom numarası 26 olan bir elementtir. Elektron dizilimi [Ar] 3d6 4s2 şeklinde-
dir ve bu yapı, onun redoks tepkimelerinde aktif olmasını sağlar. Periyodik tablonun 8. 
grubunda yer alan demir, geçiş metalleri arasında yer alır ve özellikle 3d orbitallerindeki 
elektronlar biyolojik reaktivitesini artırır (3).

2.2. Fiziksel Özellikler
Demir (Fe) sembolü, “sertlik” anlamına gelen Latince ferrum kelimesinden türemiştir. 
Tarih öncesi çağlardan beri bilinen ve medeniyetimizin temeli haline gelen eski bir ele-
menttir. Bir geçiş metalidir, yani tipik metallerden daha az reaktiftir Meteorlarda nikel ile 
alaşım halinde bulunur. Demirin temel fiziksel özellikleri aşağıdaki tabloda sunulmuştur:
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Demir ve İnsan Sağlığı Üzerine Etkileri

Demir, insan fizyolojisinde oksijen taşınımı, enerji üretimi, bağışıklık ve nörolojik sistem 
işlevlerinde kritik roller üstlenmektedir. Bu nedenle hem eksikliği hem de fazlalığı önemli 
sağlık sorunlarına neden olabilir. Demir metabolizmasının etkin kontrolü, tanısal testle-
rin doğru yorumlanması ve uygun tedavi yaklaşımlarının belirlenmesi, bireyin sağlıklı bir 
yaşam sürdürebilmesi için temel gerekliliklerdendir.
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