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Uzun 6mirltlagin daha yogun olarak goériildiigl, ortalama yasam beklentisinin ylksek oldugu bolgeler saptanmistir.
Bu bolgelerin yerini belirtmek igin haritanin Gzerinde mavi boyalarla isaretleme yapilmasi ile “Blue Zone” konsepti
ortaya ¢ikmistir. Uzun 6murlii insanlarin belirli 6zellikleri ve yasamlarinin gidisati ortaya ¢ikariimak istenmektedir.
Sardinya (italya): ilk kesfedilen “bluezone”bélgesidir. Blue Zone arastirmalari su an icin 5 bélgeyi(lkarya, Sardinya,
Nikoya, Loma Linda, Okinawa) kapsamaktadir. “Blue Zone”lar obezite, diyabet, kanser ve kalp damar hastaliklarina
yakalanmadan uzun émurlulige ulasmis bireylerin yogun olarak bulundugu baélgelerdir. Bu bolgede yasayan insanlarin
yasamlarina hareket katmalari, varolus nedenine sahip olmalari, stressiz bir yasam siirmeleri, kalori kisitlamasi
yapmalari, bitkisel temelli beslenmeleri ve inang temelli bir topluga ait olmalari sagliklarini olumlu etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Diyet, Egzersiz, Uzun Omiirliiliik

BLUE ZONES: COMMON SECRETS OF LONG LIVING PEOPLE

Abstract

Regions with higherlongevity and higheraverage life expectancy were identified. The "Blue Zone" concept emerged
with the marking of these regions with bluepaints on the map to indicate the location of these regions. It is desired
to reveal the specific characteristics of long-lived people and the course of their lives. Sardinia (Italy): It is the first
discovered "bluezone". Blue Zone surveys currently cover 5 regions (lkaria, Sardinia, Nicoya, Loma Linda, Okinawa).
"Blue Zones" are regions where individuals who have achieved longevity without obesity, diabetes, cancer and
cardiovascular diseases are concentrated. The fact that people living in this region addmovement to their lives, have
a reason for existence, lead a stress-free life, restrict calories, eatplant-basedfoods, and belong to a faith-based
community affect their health positively.
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1.GiRi$

insanlar ginimiizde dnceki yillara gére daha uzun bir 8miir siirmektedirler. Onceki yillarda bir
insanin ¢ok yash olarak tanimlandigi yas esigi 85°ti. Ancak yakin zamanda yapilan
arastirmalarda uzun 6mirliligin 90 yas ve sonrasindan basladigl kabul edilmektedir. Uzun
omurlaluk ile ilgili yapilan arastirmalar genellikle tek bir bireyin uzun omurlGligi Gzerinde
durmaktadir ve sporadik olarak uzun yasayan insanlarin kendine 06zgl Ozellikleri ve
yasamlarinin gidisati ortaya cikarilmak istenmektedir. Uzun émurliligin daha yogun olarak
gorildugi, bir bolgedeki cogu kisinin 80 yil ve lizeri yasadigl ve ortalama yasam beklentisinin
beklenenden yiksek oldugu popilasyonlar belirlenmistir. Gianni Pes ve MichelPoulain’in
Sardinya bolgesinde yasayan 100 yas Ustl erkeklerin yogunlugunun diinyanin her yerinden
ylksek oldugunu kesfedip bu bolgelerin yerini belirtmek icin haritanin Gzerinde mavi boyalarla
isaretleme yapmalari ile Blue zone konsepti ortaya ¢ikmistir (Poulain, Herm ve Pes, 2013).

Gazeteci Dan Buettner bu calismanin etkisiyle, National Geographic dergisi ile beraber
diinyanin cesitli yerlerinde bes farkl “ Blue Zone” kesfetmistir:

1.0gliastra bolgesi, Sardinya (italya)
2.ikaria Adasi (Yunanistan)

3. Nicoya Yarimadasi (Kosta Rica)

4. Loma Linda (Kaliforniya).

5. Okinawa (Japonya)

“Blue Zone”lar obezite, diyabet, kanser ve kalp damar hastaliklarina yakalanmadan uzun
omurlilige ulagmis bireylerin yogun olarak bulundugu bolgelerdir. Dan Buettner bu saglikli
bireylerin uzun yasam sirmeleri ile birlikte glinlik hayatlarinin aktivitelerle dolu oldugunu,
ailelerine ve topluluklarina bagh olduklarini ve onlarla iyi iliskiler gelistirdiklerini
belirtir(Marston, Niles-Yokum ve Silva,2021).

2. BLUE ZONE BOLGELERI
2.1. Ogliastra, Sardinya (italya)

ilk kesfedilen “bluezone”’bélgesidir ve i¢ Sardinya’nin daglik yaylalarinda bulunan Ogliastra ve
Barbagia bolgelerinde bulunur. Bélgede yasayanlar tarim faaliyetleri ve ¢obanlikla gegimlerini
saglarlar. YUz yas ve Uzeri olan bireyler fazladir ve erkekler kadinlar kadar uzun
yasamaktadir(Green, 2021). Bu bélgede yasayanlarin sosyo-kiltirel ve beslenme aliskanliklari,
ruh ve fiziksel saglklarini olumlu etkilemektedir (Ruiu, Carta, Deiana ve Fastame, 2022).

2.2. lkaria (Yunanistan)

Ikaria bir Ege adasidir. Bu adada dlinyadaki en diisiik demans oranlari gdzlemlenmektedir. Ayni
zamanda erken-orta yasta 6lim oranlari da olduk¢a dustktir. lkaria’”da 90 yas Usti
yasayanlarin orani tim Avrupa’dan daha yiksektir(Legrand, Nuemi, Poulain ve Manckoundia,
2021). lkaria’da yasayan 85 yas Ustl popilasyonla yapilan ankette diisik kardiyovaskiiler risk
faktorleri saptanmistir. Diyabet ve dislipidemi oranlari oldukga diistktir (kadinlarda %19.7 ve
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erkeklerde %12.7), ayni zamanda alkol tiketimi de azdir. Ankete katilanlarin %27’si alkol
tuketmemektedir, %63’ glinde 1-2 bardak alkol tiketmektedir. Ankete katilan kadinlarin
%94’(i hic sigara icmemislerdir. Ek olarak, poptilasyonun %72’si orta ve yliksek seviye fiziksel
aktivite yapmaktadir (Panagiotakos ve digerleri, 2011).

2.3. Nicoya (Kosta Rika)

Kosta Rika, sinirl ekonomik gelisme seviyesine ragmen iyi saglk gostergelerine sahiptir. Kosta
Rika’da beklenen yasam siresi Amerika kitasindaki Kanada’dan sonra en yiiksek degere
sahiptir. ilgili Glke, Amerika, Sili, Brezilya gibi daha varlikl ilkeleri bu konuda ardinda
birakmaktadir. Birlesmis Milletler’in 2010-2015 yillari igin agikladigl degerlere gore Kosta
Rika’li erkekler icin 60 yas lGzeri yasam beklentisi 22 yildir. Bu degerler Bati Avrupa’da 21.9 ve
Amerika Birlesik Devletleri'nde 21.5’tir. Nicoya’da yasayan erkeklerin trigliserit, aghk glikozu
ve HbA1c gibi kardiyovaskiiler risk belirtegleri nemli 6lglide daha disik saptanmistir. Her iki
cinsiyeticin ise kolesterol, bel cevresi, beden kitle indeksi ve diyastolik kan basinci diisiik seviye
gostermektedir. Nicoya’lilarin diyeti hem disik glisemik indeksli hem de daha yiksek diyet lifi
iceren gidalardan olusmaktadir. islenmis veya rafine gidalarin daha az tiketildigi, piring,
fasulye ve hayvansal proteinler gibi geleneksel gidalara daha fazla bagh kalindig
gorilmektedir(Rosero-Bixby, Dow ve Rehkopf, 2013).

2.4. Loma Linda (Kaliforniya)

Kaliforniya’ya bagh olan Loma Linda’da yasayan halkin dinleri geregi vejetaryen beslendikleri,
cok nadir kirmizi et tukettikleri ve alkol kullanmadiklari tespit edilmistir (Panagiotakos ve
digerleri, 2011).

2.5. Okinawa (Japonya)

Okinawa’da yasayan insanlar, ortalama yasam sirelerinin yiksek olmasi ile taninirlar. Bu kadar
uzun yasamalarinin altinda yatan faktérlerden birincisi diyetsel makrobesin farkliliklaridir.
Diyetlerinin aminoasit bilesimi ve alinan protein miktari farkhdir. Bu farkhligin kemirgenler ve
meyve sinekleri ile yapilan arastirmalarda uzun omirlilige sebep oldugu kesfedilmistir.
Okinawa’lilarin glinliik hayatlarinda disuk glisemik indeksli karbonhidratlari tercih etmeleri
kalp hastaligi ve kanser riskini azaltmaktadir (Willcox ve digerleri, 2007). Agirlikli olarak
tukettikleri soya ve mor tath patates flavonoidler agisindan ¢ok zengindir. Flavonoidler, sirtuin
proteinlerini stimule eder ve kalori kisitlama mimetikleri olarak gérev yapar. Diislik sodyum
alimi ve yiksek potasyum/sodyum orani distik kan basinciyla iliskilidir (Willcox, Willcox,
Todoriki ve Suzuki, 2009).

Okinawa’lilar yemekten 6nce Konfligyis felsefesindeki “Hara Hachi Bu” s6zlnl animsayip
%80 doygunluga ulasinca yemek yemeyi birakirlar (Buettner ve Skemp, 2016). Kronik olarak az
kalori ve az protein tiiketmenin “hormesis” olarak adlandirilan bir fenomene sebep oldugu
dislintlmektedir. Hormesis, ylksek dozlarda alindiginda zararli olan maddelerin disik
dozlarda alindiginda faydah hatta yasam uzatici etkiler gostermesidir. (Willcox, ve digerleri
2009).
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3. BLUE ZONE BOLGELERINDE YASAYAN iNSANLARIN ORTAK OZELLIKLERI
3.1. Yagamlarina Hareket Katmak

Arastirmacilar, Blue Zone'larda yasayanlarin onlari siirekli hareket etmeye zorlayan tepelik ve
daglik ortamlarda yasadiklarini gézlemlemislerdir. Ayrica, ev islerini kendileri yapmakta ve
bahce isleri ile mesgul olmaktadirlar (Dykes, Bartz, Friedman ve Romportl, 2015). Giin 1518
altinda bahge isleri ile ugrasmak, D vitamininin yeterli miktarda aktivasyonunu saglar. D
vitamini kas, iskelet ve beyin fonksiyonlarinin ileri yaslarda korunmasi igin gereklidir(Hill,
Granic ve Aspray, 2018).

Giyilebilir ivmedlgerlerle yapilan ¢alismalarda fiziksel aktivitenin uzun yasam igin belirleyici
oldugu tespit edilmistir (Pes, Dore, Errigo ve Poulain, 2018). Dizenli fiziksel aktivitenin;
kardiyovaskiler hastalik, hipertansiyon, tip 2 diyabet, osteoporoz, obezite, kolon kanseri,
meme kanseri, anksiyete ve depresyon riskini azalttigi gosterilmistir. Buna ek olarak egzersiz,
disme riskini ve disme kaynakh yaralanmalari da azaltir. Ayrica fiziksel aktivitenin kognitif
bozuklugu onledigi ya da geciktirdigi ve uyku kalitesini arttirdigina dair bazi kanitlar
vardir(Gremeaux ve digerleri, 2012).

3. 2. Varolus Nedeni

nedeni, sabahlari neden uyaniyorum sorusunun cevabi anlamina gelmektedir. Hayat amacini
bilmek insanin 6mriine 7 yila kadar ekstra yasam beklentisi katmaktadir(Buettner ve Skemp,
2016). “ikigai”’ye sahip olan kadin ve erkeklerin uzun siireli takip periyodunda 6lim riski
azalmistir (Tanno ve digerleri, 2009). ikigai duygusuna sahip olmayanlar artmis bir
kardiyovaskiler hastalik riskiyle ve dis nedenli 6lim oraninin artmasiyla iliskilendirilmislerdir (
Sone ve digerleri, 2008).

3.3. Stressiz Hayat

Stres kronik inflamasyona neden olur. Kronik inflamasyon da yaslanma siirecinde en 6nemli
hastalik yapici etkenlerden biridir. Oksidatif stres ayni zamanda pek ¢ok kronik hastaligin
nedenidir. Polifenoller antioksidan etkileri ile kronik hastaliklari 6nlerler (Hussain ve digerleri,
2016). Blue Zone bolgelerinde yasayanlar polifenolden zengin besinleri tiiketir (Meccariello ve
D’Angelo, 2021).

3. 4. Kalori Kisitlamasi

Blue Zone bolgelerindeki insanlar erken aksam saatlerinde kiiglk bir 6gln yedikten sonra
uyuyuncaya kadar baska bir sey tliketmemektedirler. Aralikll orucun iskemik toleransi
disirdigi yayinlarda tespit edilmistir (Vemuganti ve Arumugam, 2020).

Midenin %80’i dolunca yemek yemeyi birakirlar. Blue Zone bdlgelerinde yasayan insanlarin
bilincli olmadan yaptiklari bu eylem distik kalori alimina sebep olur. Kalori kisitlamasi,
malnutrisyona sebep olmadan kalori aliminin azaltilmasi olarak tanimlanabilir. Kalori
kisitlamasi ile vicut agirhiginin azaltilmasi, obezitenin sebep oldugu asiri intramuskuler yag
dokusu ve eklemlere yapilan baski gibi fiziksel olarak istenmeyen durumlari ortadan kaldirarak
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insan yasamini kolaylastirir. Bu mekanik faktérler haricinde kalori kisitlamasi, beyaz yag
dokusunu ve proinflamatuar ve diyabetojenik 6zellikleri sebebiyle saglikli yaslanma igin zararh
olan visseral yagi elimine eder (Lépez-Otin, Galluzzi, Freije, Madeo ve Kroemer, 2016).

Yaslanma ile birlikte azalan otofaji aktivitesi, hasarli proteinlerin ve organellerin hiicrede
birikmesine neden olur (Chung ve Chung, 2019). Kalori kisitlamasi, hayvanlarda otofaji
indikleyicisi olarak gorev yaparak organellerin homeostasisinin korunmasinda, kok hiicre
aktivitesinin dizenlenmesinde ve malign transformasyonlarin inhibe edilmesinde etkilidir.
Yeterli otofaji, yaslanma ile ortaya ¢ikan arterioskleroz, nérodejenerasyon ve tip 2 diyabet gibi
hastaliklarin bulgularini azaltir (Lépez-Otin ve digerleri, 2016).

3.5. Bitkisel Temelli Beslenme
3.5.1. Sardinya ve lkaria’da Uygulanan Akdeniz Diyeti

italya ve Yunanistan’da uygulanan Akdeniz diyeti agirlikli olarak bitkilere dayanmaktadir ve
sebze, meyve, bakliyatlar, yemisler ile balik acisindan zengindir Akdeniz diyetinde orta
diizeyde st ve sit Grinleri tiketilir. Nadiren kirmizi et tiketimi gorilir. Paketlenmis, seker,
rafine karbonhidrat ve sagliksiz yag orani yiksek islenmis yiyecekler tercih edilmez. Akdeniz
diyetinin ayirt edici bir 6zelligi, tarihi milattan dnce 5000'lere dayanan ve “tanrilarin hediyesi”
olarak gorilen sizma zeytinyaginin ¢okca kullaniimasidir (Murphy ve Parletta, 2018).
Zeytinyaginin meme kanserine karsi koruma sagladigi, bazi demans hastaliklarina,
endometriyum ve over kanserine yakalanma riskini azalttigina dair bazi bulgular vardir
(Trichopoulou, 2004).

Avyrica, Akdeniz diyetinin uzun sireli uygulanmasinin yasli bireylerde, kalp hastaliklarina karsi
koruyucu etkisinin oldugu ve hiperirisemi prevalansini dusiirdigline dair bilimsel kanitlar
vardir(Davinelli, Willcox ve Scapagnini, 2012).

3.5.2. Okinawa Diyeti

Geleneksel Okinawa diyeti alinan kalorilerin %90’inI sebze formundaki karbonhidratlardan
saglar. Okinawa’llar gilinlik yaklasik 300 gram sebze tiketirler. Yash Okinawa’lilar, geng
kusaklardan 3-4 kat fazla sebze yerler. Bu sebzeler volkanik topraklarda yetistiklerinden,
antioksidan islevleri olan polifenollerden, fitokimyasallardan ve C vitamininden zengindir.
Bitkiler bu bilesikleri icerdikleri i¢in yaslilar, serbest radikal kaynakli hasara ve lipid
peroksidasyonuna karsi korunmus olurlar. Soya fasulyesi, tofu ve mercimek basta olmak tizere
tum bakliyatlar diyetlerinin dnemli bir bélimini teskil eder. Boylelikle, kalori olarak az ancak
besin maddelerince zengin beslenirler (Davinelli, Willcox ve Scapagnini, 2012;Willcox,
Scapagnini ve Willcox, 2014). Et, ayda ortalama bes defa tliketilmektedir. Cok disik et
tiketiminin 6lim riskini 6nemli olclide azalttigl tespit edilmistir (Singh, Sabaté ve Fraser,
2003).

Okinawa’l kadinlar, diyetleri vasitasiyla bol miktarda dogal &strojen alirlar. Ozellikle soyada,
bitki dstrojeni denilen flavonoidler bulunmaktadir. Son zamanlarda yapilan arastirmalar, soya
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izoflavonlarininmenonopozla gelisen kemik erimesini yavaslatabildigini gdstermistir. (Mishra,
2009).

3.6. inang ve Aile

Buettner'in 5 yil boyunca gorustigl 263 asirlik insandan 5’i hari¢ hepsi inan¢ temelli bir
topluluga aittiler. Mezhepten bagimsiz bu kisiler, inang temelli yardim islerinde ¢alismiglardi.
Bu da hayatlarina 4-14 yillik yasam siiresi katmistir(Buettner ve Skemp, 2016).

4. SONUC ve ONERILER

Uzun omurliligan daha yogun olarak gorildigiu Blue Zone bolgelerindeki yaslilarin hayat
tarzlan cesitli ortak 6zelliklere sahiptir. Bu bolgede yasayan insanlar acik havada ylriyds
yapmaktadirlar. Egzersiz yapmak ve D vitamini almak ilerleyen yaslarda kas, iskelet ve beyin
fonksiyonlarinin  korunmasini  saglamaktadir. Varolus nedenine sahiptirler. Kronik
inflamasyona sebep olan stresten kacinmaktadirlar. Kalori kisitlamasi yaparlar ve diyetleri
agirlikh olarak bitkilere dayanir. Ginlik hayatlarinda disiik glisemik indeksli karbonhidratlar
tercih ederler. Bu durumun kalp hastaligi ve kanser riskini azalttigi calismalarda gosterilmistir.
Uzun omirli insanlar inan¢ temelli bir toplukta yer almaktadirlar ve yardim islerinde
calismaktadirlar. Blue zone bolgelerindeki insanlarin bu ortak 6zelliklerinin sagliklarini olumlu
etkiledigi dustinilmektedir.

Blue Zone arastirmalari su an icin bes bolgeyi(ikarya, Sardinya, Nikoya, Loma Linda, Okinawa)
kapsamaktadir. Fakat diinya genelinde yash popiilasyonunun yogun oldugu baska bolgeler de
bulunabilir. Kesin sonuglara ulasmak icin daha detayl ve kapsamli demografik arastirmalar
yapiimalidir.
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