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D VITAMINi VE PARKINSON HASTALIGI

Hicran YILDIZ!, Ebru DERELI?

Giris
D vitamini eksikligi ve yetersizligi, kiiresel bir saglik sorunudur (Mithal ve ark,,
2009; Holick ve Chen, 2008; Holick, 2017). Serum D vitamini diizeyinin 20 ng/ml al-

tinda olmasi D vitamini eksikligi, 30 ng/ml altinda olmasi ise D vitamini yetersizligi
olarak tanimlanmaktadir(Pfotenhauer ve Shubrook, 2017).

Diinya genelinde, yaklasik 1 milyar bireyde, diinya niifusunun yaklasik %15’inde,
D vitamini eksikligi veya yetersizligi mevcuttur (Pfotenhauer ve Shubrook, 2017).
Mansoor ve ark. tarafindan Parkistan’da yapilan bir ¢alismada olgularin %69.9'unda
D vitamini eksikligi ve %21.1’inde D vitamini yetersizligi saptanmistir (Mansoor ve
ark., 2010). Laird ve ark. tarafindan irlanda’da yapilan bir calismada ise, %13.1’inde
D vitamini eksikligi saptanmistir (Laird ve ark., 2018).

Ulkemizde yapilan ¢alismalarda, D vitamini eksikligi oraninin %7.5 ile %94, D
vitamini yetersizligi oraninin ise %14.7 ile %83.7 arasinda degistigi saptanmistir
(Ugar ve ark., 2012; Colak ve ark., 2015; Bozkaya ve ark.,,

2017;Taskiran ve Cansu, 2017). Ugar ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alismada
hastaneye cesitli nedenlerle basvuran olgularin %51.8 oraninda vitamin D eksikligi
ve % 20.7 oraninda vitamin D yetersizligi tespit edilmistir (Ucar ve ark., 2012). Colak
ve ark. tarafindan gesitli nedenlerle hastaneye basvuran kadin olgular tizerinde
yapilan bir calismada %67.1’inde D vitamini eksikligi ve %21.1'inde D vitamini ye-
tersizligi saptanmistir (Colak ve ark., 2015). Aykal ve ark./nin ameliyathane anlari
lizerinde yaptiklar1 bir calismada Diinya Saglik Orgiitii kriterlerine gore bireylerin
%?22’sinde D vitamini eksikligi, %63’tiinde D vitamini yetersizligi bulunmustur (Ay-
kal ve ark., 2016). Bozkaya ve ark. Tarafindan izmir’de yapilan bir calismada, calis-
maya dahil edilen bireylerin %7.5’inde D vitamini eksikligi, %14.7’sinde D vitamini
yetersizligi oldugu saptanmistir (Bozkaya ve ark., 2017). Taskiran ve Cansu tarafin-
dan Diyarbakir’da yapilan bir ¢alismada olgularin %94’tiinde D vitamini eksikligi ol-
dugu belirlenmistir (Tagkiran ve Cansu, 2017).

Inci ve ark. tarafindan erken evre Parkinson hastalig1 olan hastalarda yaptiklar:
bir ¢alismada, D vitamini diizeylerinde hasta (50 kisi) ve kontrol grubu (30 kisi) ara-
sinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik bulunamamustir (Ipek ve ark., 2012).
Calis ve ark. tarafindan parkinsonlu hastalar lizerinde yapilan bir ¢alismada, has-
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