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Oz

Bor, dogada bilesikleri halinde bulunan ve diinyada en fazla rezervi l-
kemizde olan bir elementtir. Bor bilesiklerinin kullanim alanlari arasinda
cam, seramik, temizlik, beyazlatma, kozmetik, metalurji, niikleer, bilgisayar
ve ucak sanayi, enerji sektord, tarim ve saglk yer almaktadir. Bor baslica,
besinler ve igme suyu ile viicudumuza girmektedir. Son yillarda yapilan
calismalarda borun biyolojik 6nemi ve insan sagligi Uzerinde olumlu et-
kilerinden s6z edilmekte ve borun mineral ve hormon metabolizmasinda,
kemik gelisiminde, antioksidan savunma sisteminde, yara iyilesmesinde,
enerji metabolizmasinda ve immin sistemde ¢ok énemli rolli bulundugu
vurgulanmaktadir. Bu derlemede borun beslenmemiz icin 6nemi ve insan
sagligina olan etkileri ele alinmistir.

Abstract

Boron is an element that naturally exists as compounds and has the most
reserves in our country. Boron compounds are used in glass, ceramics,
cleaning, whitening, cosmetic, metallurgy, nuclear, computer, aircraft, ener-
gy, agricultural, and health industries. It enters the body through nutrients
and drinking water. Recent studies have focused on the biological impor-
tance of boron and its positive effects on human health and have empha-
sized the importance of its role in mineral and hormone metabolisms, bone
development, antioxidant defense system, wound healing, energy metab-
olism, and immune system. Here we review the importance of boron in our
nutrition and its effects on health.
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GiRiS

Bor, periyodik cetvelde 3A grubunda ilk sirada yer alan, “B” simgesiyle gdsterilen ve atom numarasi 5 olan bir elementtir. Dogada ele-
mentel halde bulunmaz (1). Elementel bor ilk olarak 1808 yilinda Thenard, Gay-Lussac ve Davy tarafindan es zamanli olarak kesfedilmistir.
Ancak bor bilesiklerinin kullanimi 4000 yil dnceye kadar uzanmaktadir (2). Bor ile ilgili stiregelen gelismelerin bazilari Tablo 1'de verilmek-
tedir (1-5). Havada, toprakta ve sularda toplam 250'den fazla bor bilesiginin mevcut oldugu belirtiimektedir. Borun oksijene ilgisinin fazla
olmasi nedeniyle borat olarak adlandirlan ¢ok cesitli bor-oksijen bilesikleri mevcuttur (6). Bor oksit (B,0,) ve borik asit (H,BO,) bu bilesik-
ler icinde en basit yapili olanlardir (7). Ayrica borun kalsiyum, magnezyum ve sodyum elementleri ile de bilesikleri mevcut olup 6nemli
olanlarindan bazilari; boraks (Na,B,0,10H,0), kolemanit (Ca_B,O,,'5H,0) ve uleksittir (NaCaB,O,8H,0). Bu bilesikler tabii boratlar olarak
da bilinmektedir (Sekil 1) (8, 9). Bor bilesiklerinin kullanim alanlari oldukga fazladir. Son yillarda bor elementinin biyolojik 5nemi anlagiimis
ve saglik Gzerine olan etkilerini arastiran klinik ve deneysel ¢alismalar yapilmaya baslanmistir. Bu derlemede borun 6nemi, saglik tizerine
etkileri ve bu alanda yapilan calismalar anlatiimaktadir.

Borun Kullanim Alanlari

Diinya bor rezervlerinin %73,5'ine sahip olmamiz ve bor bilesiklerinin kullanim alanlarinin ¢ok cesitli olmasi tilkemizin stratejik Snemini
arttirmaktadir. Bor bilesiklerinin kullanim alanlari icine cam, seramik, temizlik, beyazlatma, kozmetik, metalurji, nikleer, bilgisayar ve
ucak sanayi, enerji sektord, tarim ve saglik alani girmektedir (Sekil 2) (2). Saglik alanina baktigimizda, bor bilesiklerinin osteoporoz ve
romatoid artrit tedavilerinde, Bor N6tron Yakalama Tedavisi (Boron Neutron Capture Therapy, BNCT) ile beyin tiimérlerinin iyilestirilme-
sinde, yanik tedavilerinde, yara iyilesmesinde, antiseptik olarak lens sollisyonlarinda, merhemlerde, gargaralarda ve g6z damlalarinda
kullanildigr gériilmektedir. Ayrica multiple myelom tedavisinde “Bortezomib” adli, bor iceren ve Amerikan Gida ve ilag Idaresi (Food and
Drug Administration, FDA) tarafindan onayl bir ilag kullanilmaktadir (3). Tarimda ise bor elementinin dnemi bulyuktdr. Bitkilerdeki bor
eksikligini engellemek icin bor iceren 6zel glibrelerin kullaniminin yani sira bor bilesikleri, istenmeyen otlar ve béceklerle miicadelede de
kullaniimaktadir (8).
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Tablo 1. Diinden bugtine bor ile ilgili gelismeler (1-5)

M.0.2000 | Babiller, altin islemek icin Uzak Dogu'dan boraks ithal etmislerdir (2).

875 Araplar, ilk kez bor tuzlarindan ilag yapmuslardir (2).

13.yy Marco Polo, Tibet'ten Avrupa’ya bor getirmis ve béylece modern bor enddistrisinin baslamasini saglamistir (3).

1702 ilk borik asit, kimya gretmeni William Homberg tarafindan demir siilfat ile boraksin istilmasiyla elde edilmistir (2).

1771 italya'nin Toscana bélgesindeki sicak su kaynaklarinda Sassolit (kati borik asit) kesfedilmistir (3).

1808 Sir Humphry Davy, Gay Lussac ve LJ. Thenard tarafindan safligi %50 civarinda olan elementel bor elde edilmistir (2).

1852 Silide ilk ticari bor madeni isletmeciligi baslamistir (3).

1857 Bitkilerde bor oldugu ilk olarak 1857 yilinda, Maesa picta tohumlarinda tespit edilmistir (1).

1865 Turkiye'de ilk bor madenciligi baglamistir (3).

1870 Bor, gida sanayide boraks ve borik asit sekli ile gidalan korumak icin kullaniimistir (4).

1909 Ezekiel Weintraub tarafindan yiiksek saflikta (>%99,9) bor sentezi gerceklestirilmistir (2).

1923 Borun bitkilerin blylime ve gelismesi icin esansiyel bir element oldugu kanitlanmistir (3).

1935 Turkiye'de maden arama ve igletme faaliyetlerini yapmak tizere Maden Tetkik ve Arama Enstitlsi ve Etibank kurulmustur (3).

1950 Bor nétron yakalama tedavisi, kanser hastalarinda uygulanmaya baslamistir (3).

1987 Bor takviyesi ile ilgili ilk klinik aragtirma yapilmistir (5).

2003 Ulusal Bor Arastirma Enstitlisti (BOREN) kurulmustur (3).

2003 Bor iceren bir ilag olan bortezomib'in Amerikan Gida ve ilac idaresi (Food and Drug Administration, FDA) tarafindan
multiple myelomda kullanilmasi onaylanmistir (3).

2010 Tirkiye Bor Dagilim Haritasi hazirlanmistir (3).

2010-2016 | Bor ileilgili yurt icinde ve yurt disinda cesitli kongreler diizenlenmis olup, bunlardan en sonuncusu 16-18 Kasim 2016
tarihleri arasinda Ankara'da diizenlenmis olan Uluslararasi Tarimda Bor Sempozyumu'dur (3).

Sekil 1. Bazi bor bilesikleri (9)

Borla Temas Yollari

Bor, toprakta ortalama olarak 5-150 mg/kg, yer kabugunda 10 mg/
kg, deniz suyunda 4,6 mg/L ve havada ise 20 ng/m* miktarinda bu-
lunmaktadir (7). Baslica bor alimi besinler ve icme suyu ile olmakta-
dir. Fakat bor madeninin retildigi ve/veya islendigi yerlerde insanlar
bor bilesiklerine, solunum veya deriden temas yolu ile gaz veya toz
halinde maruz kalmaktadir. Ayrica sabun, deterjan gibi temizleyici
ve beyazlatici Uriinlerin ve kozmetik Grtinlerinin Gretildigi yerlerde
calisanlar ve/veya bu uriinleri kullananlar da bor bilesiklerine maruz
kalmaktadir (10).

Gidalarda ve Gida Takviyelerinde Bor

Literatlrde yapilmis arastirmalara gore bor icerigi bakimindan zengin
olan gidalar kabuklu yemisler, kuru baklagiller (10-45 ppm), meyve ve
sebzelerdir (1-6 ppm) (Sekil 3). Tahillar ve patateste daha az miktarda
bor oldugu ifade edilmektedir. Et ve et Urinleri, stt ve st Grlinleri

ile yumurta (<0,6 ppm) ise bor agisindan fakir gidalar arasinda yer
almaktadir (7). Ulkemizde gidalardaki bor konsantrasyonunu belirle-
mek amaciyla yapilmis ¢alismalarda bor miktarinin cayda ortalama
1,05 ppm, Tiirk kahvesinde 14,33 ppm ve kirmizi sarap 6rneklerinde
9,33 ppm oldugu tespit edilmistir (11-13). Findik ¢esitlerinde ise bor
iceriginin ortalama 18 ppm oldugu tayin edilmis ve Turk findiginin
borun dogal bir kaynagi olduguiileri strtilmustir (14). Hatay ilimizde
yapilmis olan bir cahismada kekik, nane, kirmizi lahana, bakla, ayva,
nar ve portakalin yiiksek konsantrasyonda bor icerdigi tespit edilmis-
tir (15). Ulkemizde bor retim bélgelerinden toplanan gida érnekle-
rinde fistik, Gzlm yapradi, visne ve ayvanin yiiksek konsantrasyonda
bor icerdigi belirlenmistir (16).

Amerika Gida Takviyesi Veri Tabani'na (The Dietary Supplement La-
bel Database) gore 2357 farkli gida takviyesinde bor bulunmaktadir.
Besin endistrisinde; kalsiyum fruktoborat, bor sitrat, bor aspartat,
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Sekil 2. Borun kullanim alanlari

Malzeme
ve
Metallirji

bor glisinat selatlari, bor askorbat ve sodyum borat iceren uriinler
bulunmaktadir (17). Ornegin bor, piyasada olan “Calcium Magnesium
Plus Boron” (Solgar, ABD, New Jersey) adl tirlinde bor sitrat seklinde,
“Boron” (Holland&Barrett, Nuneaton, United Kingdom) adli Griinde
ise sodyum borat seklinde bulunmaktadir.

Giinliik Bor Alim Miktan, Bor igin Tolere Edilebilir Ust Seviye
Diinya Saglik Orgiiti'ne gére icme suyunda bulunan bor miktari 0,1-
0,3 mg/L arasinda degismektedir. Yine Diinya Saglik Orgiiti'ne gére
gidaile bor alimi yaklasik olarak 1,2 mg/giin olarak belirlenmistir (10).
Avustralya'da yapilmis bir calismada kisilerin diyetle aldiklari bor mik-
tari ortalama 2,22 mg/giin olarak tespit edilmistir (18). Besin ve su ile
bor alimi cografik kosullara ve diyetsel 6zelliklere bagli olarak degisse
de glinliik toplam 1-7 mg bor aliminin oldugu bildirilmektedir (19).
Avrupa Gida Guvenligi Otoritesi (European Food Safety Authority,
EFSA) icme sularinin giinliik bor alimimiza 0,2-0,6 mg/giin olacak se-
kilde katki yaptigini bildirmektedir (4).

Amerika Birlesik Devletleri ilag, Besin ve Beslenme Komitesi (Uni-
ted States of Medicine Food and Nutrition Board) tarafindan tolere
edilebilir Ust seviye yetiskinler icin 20 mg/giin olarak belirlenmistir
(20). Diinya Saghk Orgiitii giivenli ist alim seviyesini ilk olarak 13
mg/gln olarak belirlemistir. Fakat sonra bunu arttirmis ve 0,4 mg/
kg veya 70 kg bir insan icin yaklasik 28 mg/giin bor olarak belir-
lemiglerdir (10). Avrupa Birligi tolere edilebilir Gst alim seviyesini
vicut agirhgr baz alinarak toplam 10 mg/giin olarak belirlemistir.
2013 EFSA Panelinde bor icin kabul edilebilir gtinliik alim miktari
(Acceptable Daily Intake, ADI) 0,16 mg bor/kg/glin olarak belirlen-
mistir (21).

Bor Toksisitesi

insanlar icin borik asidin en diisiik letal dozu agiz yolu ile alindiginda
640 mg/kg, deri yoluyla alindiginda 8600 mg/kg, enjeksiyonla alindi-
ginda 29 mg/kgdir. insanlarda bir giinde toplamda 500 mg bordan
daha fazla miktarda alindiginda gorilen toksisite belirtileri bulanti,
kusma, bas agrisi, karin agnisi, ishal, kas kasilmasi, sok, halsizlik, sindi-
rim ve merkezi sinir sistemi dlizensizlikleri, salgi bezleri ¢alismasinin
bozulmasi ve cilt lezyonlaridir (22). Gida ve igme suyu ile bor alindi-
ginda, belirtilen bu dozu asmanin mimkiin olamayacad: ifade edil-
mektedir (23).

Bor Metabolizmasi

Bor bilesiklerinin oral yolla alindiginda, gastrointestinal sistemde hizli
bir sekilde borik aside dénustirildigul, neredeyse tamaminin borik
asit seklinde emilerek kan araciligi ile dokulara dagildigi belirtilmek-
tedir (19). Bu dagihimin énceki yillarda sadece pasif difiizyon ile oldu-
gu dislinilmekte iken, 2004 yilinda, sodyum bagimli borat tasiyici 1
(sodium coupled borate co-transporter 1, NABC1) izole edilmesinden
sonra bu disiince degismis ve borun hiicreye alinmasinda hem pasif
difizyonun hem de NABC1'in etkili olacagi dislinilmeye baslanmis-
tir (24, 25). Ayrica bor bilesiginde bor-oksijen bagdini kirmak icin ge-
reken enerji cok yliksek oldugundan bor bilesiginin metabolize edil-
meden viicuttan atildigi ileri siirilmektedir (24). insanlarda diyetle
veya gida takviyesi olarak alinan borun %84-85'inin idrar ile viicuttan
atildigi gosterilmistir (26, 27). Plazma bor miktar baglica renal atilim
ile kontrol altinda tutulmaktadir (Sekil 4) (26).

Borun insan dokularindaki dagilimi konusunda sinirli sayida calisma
mevcuttur. Bir calismada kazada 6len kisilerin kemik, sag, bébrek, ka-
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Sekil 3. Borun en fazla bulundugu gidalar

raciger ve beyin doku 6rneklerinde bor konsantrasyonu incelenmis ve
sirastyla 1,6, 1,05, 0,5, 0,1, 0,08 pg/g oldugu, sinoviyal sivi, kan, tukurik,
serebrospinal sivida ise bor miktarinin 30, 28, 4,4, 1,5 ng/mL oldugu
tespit edilmistir (26). Bor dagiimi ile ilgili olarak yapilmis baska bir ¢a-
lismada 7 giin boyunca oral yolla 68 mg/kg dozunda borik asit verilen
sicanlarda calisma sonunda en yiiksek bor konsantrasyonu kemikte, en
disuk bor konsantrasyonu ise adipoz dokuda saptanmistir (28).

Borun insan ve hayvan dokularinda biyokimyasal mekanizmasi ile
ilgili cok az veri bulunmaktadir. Borun cis-hidroksil grubu iceren biyo-
molekdller (polisakkaritler, adenozin-5-fosfat, piridoksin, riboflavin,
dehidroaskorbik asit, piridin gibi) ile reaksiyona girebilecegi bildiril-
mektedir. Borun diistik atom agirligina sahip olmasi ve organik mole-
killer ile bilesik yapabiliyor olmasinin biyolojik fonksiyon i¢in dnemli
oldugu dislnilmektedir. Ayrica borun hiicre zarn fonksiyonlarinda
ve stabilitesinde, hormon reseptoérleri ve transmembran sinyallerde
etkili olabilecegi diistiniilmektedir (29).

KLIiNiK ve ARASTIRMA ETKILERI

Deneysel Calismalar

Sicanlarin diyetine ve farelerin icme suyuna borik asit ilave edilerek
yapilan ¢alismalar sonucunda deneklerin viicut agirliklarinin azaldigi
belirlenmistir (30, 31). Oral borik asit alimmin viicut agirligina olan
etkisinin mekanizmasini aciklamak icin farelerde beyaz yag doku-
su, kahverengi yag dokusu ve iskelet kas dokusundaki eslenmemis
proteinlerin (uncoupling protein, UCP) gen ekspresyon seviyelerine
bakilmistir. Bu ¢alismanin sonucunda, beyaz yag dokusu ve iskelet
kas dokusunda UCP2 gen ekspresyonun arttigi, kahverengi yag do-
kusunda ise UCP1 gen ekspresyonun arttigi rapor edilmis ve borik
asidin bu sayede termogenezi arttirip, vicut agirhginda azalmayi
saglayabilecegi bildirilmistir (31).

Borun hiicrelerde indirgenmis glutatyon miktarini arttirdidi, oksidatif
stresi ve buna bagli olarak olusabilecek oksidatif hasan azalttigi ce-
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Sekil 4. Bor metabolizmasi

sitli kaynaklarda bildirilmektedir (7, 32). icme suyuna arsenik eklenen
sicanlarin kan ve dokularinda, lipit peroksidasyon diizeyleri artarken,
borik asit eklenmesi ile lipit peroksidasyonunun azaldigi rapor edilmis-
tir (33). Baska bir calismada ise tarim ilaci olarak ¢ok sik kullanilan ve vii-
cutta oksidatif stres olusturan bir organofosfat olan malatyonun (ma-
lathione) toksisitesine maruz kalan sicanlarda borun bébrek, karaciger
ve beyin dokulari ile kanda glutatyon diizeyini, siiperoksit dismutaz ve
katalaz aktivitesini arttirdigi gosterilmistir. Bu sayede borun oksidatif
stresi azalttigi ve doku hasarini 6nleyebilecegi belirtilmistir (34).

Borun yara iyilesmesinde olumlu etkileri 1990'dan beri cesitli calisma-
larda gosterilmektedir (35). Bir calismada bazi aktif biyolojik polimer-
ler ile sodyum pentaborat penhidrat birlestirilerek bir jel olusturul-
mus ve bu jelin sicanlarda ikinci derece yanik yaralarinin iyilesmesini
sagladigi ve bakteri, maya ve mantarlara karsi antimikrobiyal bir akti-
vite gosterdigi belirtilmistir (36).

Sicanlarda radyasyonla indiiklenmis dermatitte bor bazli bir jelin uy-
gulandidi bir calismada bu jelin, Bax (Bcl-2-associated X) proteinleri-
ne ait mMRNA ekspresyon seviyelerini diisirerek dermatiti hafiflettigi
gosterilmistir (37).

Deneysel artrit modeli olusturulmus sicanlara oral ve intraperitoneal
olarak bor verildiginde serin proteaz enzimlerinin aktivitesi ve iretiminin
azaldigi gosterilmistir (35). D vitamini yetersizligi olan sicanlarda yapil-
mis bir calismada sicanlara bor takviyesi verilmesinin osteoklast hiicre
sayisini arttirdigi ve kemik malformasyonunu 6nledigi gosterilmistir (38).

Deneysel periodontit ve osteoporoz olusturulan sicanlarda, borik asi-
din alveolar kemik kaybini azaltabilecegi belirtilmistir (39). Tavsanlar

ile yapilmis bir deneysel calismada 4 hafta boyunca ytiksek enerjili
diyete ek olarak sodyum borat dekahidrat takviyesi ile bor aliminin
arttirlmasinin disteki mineral kompozisyonunu degistirdigi ve orta
derecede alveolar kemik ¢evresine yararl etkileri oldugu gosterilmis-
tir (40). Pre-osteoblastik hicreler kullanilarak yapilmis bir calismada
borun kollajen-l, kemik sialoproteinleri, osteokalsin, osteopontin ve
hicre disi matriks proteinlerine ait mRNA ekspresyonlarina etki et-
tigi, kemik morfogenez proteinleri (Bone morphogenetic proteins,
BMP) seviyelerini arttirdigi belirlenmistir ve borun kemik gelisiminde
kullanilabilecegdi vurgulanmistir (41). Baska bir calismada, bor iceren
PLGA (Poli Laktid Ko-glikolik Asit) doku iskelelerinin kemik olusumu-
na etkisi incelenmistir. Borun sican adipoz kaynakl kok hiicrelerinin
adezyonunu, ¢ogalmasini ve farkhlasmasini arttirdigi belirlenmistir
(42). Borun kemik saghgi Gzerine olumlu etkileri, bor iceren biyoaktif
camlarin Uretilmesi ile ilgili calismalar yapilmasina énciiliik etmistir.
Pan ve ark. (43) tarafindan stronsiyum borat caminin kemik rejene-
rasyonunda yeni nesil bir biyomateryal olarak kullanilabilecegi 6ne
striilmektedir.

Klinik Calismalar

Borun kemik sagligi agisindan 6nemli bir element oldugu bilinmekte-
dir (19). Klinik bir calismada, postmenopozal donemde olan 12 kadi-
na 119 giin boyunca bordan fakir (0,25 mg/gtin) bir diyet uygulanmis
ve ardindan 28 giin boyunca bu diyete ilaveten 3 mg bor iceren bir
tablet verilmistir. Bor takviyesi ile idrardaki kalsiyum miktarinin %44
oraninda azaldigi gosterilmis ve borun postmenapozal dénemdeki
osteoporozu onleyebilecegdi belirtilmistir (5). Saglikl erkekler ile ya-
pilan bir klinik calismada 4 hafta siireyle gilinliik 10 mg bor takviyesi
alan erkeklerde idrarla kalsiyum atilimi azalmis, kemikteki kalsiyum
tutulumu ise %17 oraninda artmistir (27).
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Sekil 5. Borun saghgimiza etkileri

Algilamayi

Arttirma

Orta yas kadin ve erkekler ile yapilan klinik bir caismada deneklere
oncelikle 63 glin boyunca dusik miktarda bor iceren (0,23 mg/2000
kcal) bir diyet uygulanmis ve daha sonra 49 giin boyunca 3 mg/giin
bora karsilik gelen miktarda sodyum borat takviyesi verilmistir. Bu
calismanin sonucunda bor takviyesinin D3 vitamininin seviyelerini
%39 oraninda arttirdigi gorilmustir. Ayni calismada bor takviyesinin
plazma total kalsiyumunu azalttigi, serum kalsitonin konsantrasyo-
nunu ise arttirdigi belirlenmistir (44).

Borun inflamatuar yanitin diizenlenmesinde etkili oldugu bilinmek-
tedir (35). 1990 yilinda yapilan cift kor bir calismada, eklem iltihabi
bulunan 15 kisiye 8 hafta boyunca giinliik 6 mg bor (sodyum tetrabo-
rat dekahidrat seklinde) takviyesi verilmis, eklemlerde agn ve iltiha-

bin azaldigi rapor edilmistir. Klinik bir calismada saglkh gonullGlere 2
hafta boyunca glinde iki kez 2,91 mg bor iceren kalsiyum fruktoborat
takviyesi verilmis ve calismanin sonunda C-Reaktif Protein (CRP) du-
zeyinin %37 oraninda azaldigi gosterilmistir (45).

Borun insanlarda steroid hormon metabolizmasini olumlu yénde et-
kiledigi, bor takviyesinin plazma Ostradiol ve testosteron seviyelerini
arttirdidi bilinmektedir. Fakat etki mekanizmasi heniiz aydinlatilama-
mistir. Borun viicutta steroid hormonlarinin Gretimi sirasinda, steroid
yapilarina hidroksil grubunun eklenmesini kolaylastirici etki yaptigi
distnulmektedir (35). Erkek gondlliler ile yapilan diger bir klinik
calismada 4 hafta boyunca, giinde 10 mg bor iceren sodyum tetra-
borat takviyesi verilmis ve bu ¢alismanin sonucunda serum stradiol
ve serum testesteron seviyelerinin bor takviyesi ile arttigi belirlenmis
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ve borun ayni zamanda ateroskleroza karsi koruyucu rolii olabilecegi
gosterilmistir (27).

Epidemiyolojik insan calismalarinda bor alimi arttiginda prostat kan-
seri, akciger kanseri ve anormal servikal sitopatoloji riskinin azaldig
gOrulmastir (46). Akciger kanseri olan 763 kadin hasta ve 853 kisiden
olusan saglikli kontrol grubu ile yapilan bir calismada bor alimi arttik-
ca akciger kanseri goriilme sikhginin azaldigi gosterilmistir (47). Bas-
ka bir calismada ise 95 prostat kanseri olgusu ile 8720 saghkh birey
karsilastirilmis ve duislk bor aliminin prostat kanseri riskini arttirdigi
rapor edilmistir (48).

Yapilmis calismalar borun insanlarda beyin fonksiyonlarinda ve zihin-
sel performansta etkili olabilecegini géstermektedir. insanlarda diyet
ile bor alimi diistik oldugunda, el-géz koordinasyonunda bozulma,
dikkat ve algilamada azalma, kisa ve uzun sireli hafizada 6nemli 6l-
clde kotiilesme gorilmektedir (49).

Klinik bir calismada, 14 goniillii birey 63 giin boyunca bordan yoksun
diyet ile beslenmis, sonrasinda 49 giin boyunca bor takviyesi veril-
mistir. Bor takviyesinin kan hemoglobin konsantrasyonunu énemli
Olclide arttirdigi gosterilmistir (50).

SONUC

Yukarida 6zetlenen calismalardan cikarilan sonuca gére borun
mineral ve steroid hormon metabolizmasini diizenledigi, kemik
gelisimine katkida bulundugu, antioksidan etki gosterdigi, im-
min sistemi guclendirdigi, yara iyilesmesini hizlandirdigi, enerji
metabolizmasini diizenledidi, kanser riskini azalttigi, zihinsel per-
formansi arttirdigi, anemiyi diizelttigi ve kilo alimini azalttigr go-
rilmektedir (Sekil 5). Ancak saglik ve beslenme alaninda heniiz
incelenmesi gereken pek ¢ok husus bulunmaktadir. Bu nedenle
konuile ilgili klinik calismalarin arttiriimasi ve etkili yolaklarin aras-
tinlmasi gerekmektedir.
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