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Amaç: Bu çalışma; Malatya il merkezinde yaşayan 3-18 yaş arası bireylerin beslenme durumunu saptamak ve değerlendirmek, 
tükettikleri besinlerin içerisinde kırmızı renk veren Allura Red AC(E129) bulunan besinlerin miktarlarını saptamak amacıyla yapılmıştır.  
Yöntem: Araştırma Malatya il merkezinde bulunan Bostanbaşı 2 Nolu Aile Sağlığı Merkezi'ne Kasım 2016–Aralık 2017 tarihleri 
arasında başvuran 3-18 yaş grubu toplam 104 birey ile yapılmıştır. Bireylerin 1 günlük besin tüketim kaydı alınmıştır. Besin tüketim 
kaydı değerlendirilmesi ise BEBİS7.1 öğrenci sürümü ile yapılmıştır. Çocukların antropometrik ölçümleri alınmış ve Beden Kütle 
İndeksi(BKİ) hesaplanmıştır.  
Bulgular: Çocukların büyük çoğunluğu(%54,8) normal BKİ değerlerine sahiptir. Türkiye’ye Özgü Besin ve Beslenme Rehberi’ne göre 
çocukların enerji alımları değerlendirildiğinde, enerji gereksinimlerinin %79.0’unun karşılandığı görülmüştür. Kız çocuklarının 1-3, 4-
6, 7-9, 10-13 yaş gruplarında enerji gereksinimlerini sırasıyla %123.8, %76.0, %71.9, %75.9 oranında karşıladığı; 10-13 yaş grubu erkek, 
14-18 yaş grubu erkek ve kız çocukların enerji gereksinimini ise sırasıyla %56.0, %54.1, %61.6 oranında karşıladığı bulunmuştur. Protein 
alımları değerlendirildiğinde ise 1-3, 4-6, 7-9 yaş gruplarının sırasıyla %229.2, %188.3, %135.4; 10-13, 14-18 yaş grubu kızların sırasıyla 
%128.3, %77.4; 10-13, 14-18 yaş grubu erkeklerin sırasıyla %75.5, %86.4 oranında protein gereksinimlerini karşıladığı bulunmuştur. 
Toplamda E129 içeren ambalajlı ürün tüketen çocukların oranı %5.8 bulunmuştur. Çocukların ortalama E129 tüketim miktarı 0,035-
2,187 mg/kg arasında değişmektedir ve Günlük Kabul Edilebilir Alım Miktarı(ADI) değerini aşmadığı saptanmıştır. 
Sonuç: Çocukların büyük çoğunluğunun normal BKİ aralığında olduğu, çoğunun enerji ve besin ögesi gereksinimlerini karşıladığı, tüm 
yaş gruplarında günlük ortalama E129 tüketim miktarının günlük kabul edilebilir alım miktarını aşmadığı görülmüştür. 
Anahtar Kelimeler: Beslenme durumu, gıda katkı maddesi, Allura Red AC (E129). 
 

Determination of consumption amount of nutritional status and Allura Red AC (E129) 
consumption of individuals in the age of 3-18 who attended a family health center in Malatya 

Purpose: This study was carried out to determine and evaluate the nutritional status of individuals between the ages of 3-18 living in 
the city center of Malatya, and to determine the amount of foods containing Allura Red AC(E129), which gives red in the food they 
consume. 
Methods: The research was carried out with 104 individuals in the 3-18 age group who applied to Bostanbaşı No.2 Family Health 
Center in Malatya city center between November 2016 and December 2017. Individuals' 1-day nutrient consumption record has been 
taken and evaluated with the BEBİS 7.1 student version. The anthropometric measurements of the children were taken and the Body 
Mass Index (BMI) was calculated. 
Results: The majority of children (%54,8) have normal BMI values. When Turkey’s Food and Nutrition Guide to energy purchases 
by children evaluated were found to meet the energy requirements of 79.0%. It meets the energy needs of girls in the 1-3, 4-6, 7-9, 10-
13 age group by 123.8%, 76.0%, 71.9%, 75.9% respectively; It was found that it meets the energy needs of 10-13 age group boys, 14-
18 age group boys and girls by 56.0%, 54.1%, 61.6% of consumptıon respectively. When protein intakes are evaluated, 1-3, 4-6, 7-9 
age groups are 229.2%, 188.3%, 135.4%, respectively; 10-13, 14-18 age group girls, 128.3%, 77.4%, respectively; 10-13, 14-18 age 
group men were found to meet 75.5%, 86.4% protein requirements, respectively. The rate of children consuming packaged products 
containing E129 in total was 5.8%. The average amount of E129 consumption of children varies between 0.035-2.187 mg/kg and it 
was found that it doesn’t exceed the Acceptable Daily Intake(ADI) value. 
Conclusion: It has been observed that the majority of children are within the normal BMI range, most of them meet the energy and 
nutrient requirements, and the average daily consumption of E129 in all age groups doesn’t exceed the ADI value. 
Keywords: Nutritional status, food additive, Allura Red AC (E129). 
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nsan gücünün fiziksel ve mental açıdan üst düzeyde tutulabilmesi ile beslenme durumu arasında 

bir ilişki vardır. Bunun için çocukluk döneminden itibaren bireylerin ileride daha sağlıklı bir 

yaşam sürdürebilmesi amacıyla önce aileden başlayarak yeterli ve dengeli beslenmeyi öğrenmesi 

ve bunun yanı sıra çocuklukta ve gençlikte doğru beslenme alışkanlıklarını kazanmaları gerekir [1]. 

Çocuğun beslenmesinde en önemli konu; "sağlıklı beslenme" çerçevesinde yeme alışkanlığı 

kazanmasıdır. Çocuk ilk bağı kendisini besleyen kişiyle kurmaktadır. Bu nedenle çocukların yeme 

alışkanlığını kazanmasında ailenin önemi oldukça büyüktür. Çocuk beslenmesinde karşılaşılan en 

önemli sorunlar, çocukların yanlış beslenme alışkanlığı kazanmalarından dolayı ortaya çıkmaktadır 

[2].  

Besinlere farklı kaynaklardan karışan ya da herhangi bir amaçla eklenen besin olmayan bazı 

kimyasal maddeler insan sağlığını olumsuz yönde etkilemektedir. Tüketiciler çoğunlukla gıda katkı 

maddesi (GKM) ve besinlere bulaşan farklı kimyasallara maruz kalmaktadır [3]. Özellikle 3-9 yaş 

arası çocuklarda besinlerdeki renklendiricilerin hiperaktivite gibi davranış bozukluklarına yol açtığı 

görülmüştür. İngiltere’deki bir araştırmada renklendirici içeren meyve aromalı içeceklerin ve 

şekerlemelerin çocuklarda önemli ölçüde davranış değişikliğine yol açtığı gözlenmiştir [4]. GKM 

yönetmeliğinde, ülkemizde besin etiketlerine ilave olarak bu renklendiricilerle ilgili olarak belirtilen 

“çocukların aktivite ve dikkatleri üzerine olumsuz etkileri bulunabilir” uyarısına dikkat edilmelidir 

[5].  

GKM’lerin zararları uzun vadede kronik hastalıklar olarak ortaya çıkmaktadır. Tüketilen son 

ürünler ve tüketiciler üzerinde uzun vadeli çalışmalarla verilerin değerlendirilmesi bu konudaki 

önlemlerin temelini oluşturmalıdır. Besin endüstrisinin en önemli unsuru olan GKM’lerin belirtildiği 

gibi eğitimli ve bilgili kişiler tarafından kontrol edilmesi ve düzenli olarak denetlenmesi ile halk 

sağlığının korunmasında uzun vadeli yararları olabileceği düşünülmektedir [3]. 

Bu çalışma; Malatya’da bir aile sağlığı merkezine başvuran 3-18 yaş aralığındaki bireylerin beslenme 

durumunun ve Allura Red AC (E129) bulunan besinlerin tüketim miktarının saptanması amacıyla 

yapılmıştır. 

 
YÖNTEM 

 
Araştırma; Hasan Kalyoncu Üniversitesi Sağlık Bilimleri Yüksekokulu Girişimsel Olmayan 

Araştırmalar Etik Kurulu’ndan 26.09.2016 tarihinde 2016/11 karar no ile onay alınarak, Malatya 

ilinde bulunan ve araştırma yapılması için izin alınan Bostanbaşı 2 No’lu ASM’de yürütülmüştür. 

Kasım 2016–Aralık 2017 tarihleri arasında ASM’ye başvuran 3-18 yaş grubu 46 erkek ve 58 kız çocuk 

olmak üzere toplam 104 birey araştırma kapsamına alınmıştır. Araştırma başlangıcında çocukların 

genel özelliklerini saptamaya yönelik bir soru kâğıdı, çocukların aileleri ile görüşülerek 

doldurulmuştur. Anket uygulamasından önce gönüllü bilgilendirme formu ile araştırmaya katılma 

onayı alınmıştır. Ayrıca anne ve babaya da araştırmaya katılma onayı alınan bir form sunulmuştur. 

Ailelerin yardımı ile çocukların beslenme alışkanlıklarının saptanması için her çocuğa “Besin Tüketim 

Sıklığı Soru Kâğıdı” uygulanmıştır. Araştırmaya katılan çocukların ailesine küçük ev tartısı verilerek 

bir günlük besin tüketim kaydının not edilmesi istenmiştir. Her katılımcıdan 1 gün sonunda 24 saatlik 

besin tüketim formu teslim alınmıştır. Bireylerin boy uzunlukları ve vücut ağırlıkları duyarlı bir 

şekilde ölçülmüş olup, Allura Red AC (E129) içeren besinleri tüketen çocukların yaşı, vücut ağırlığı ve 

tüketilen miktarlar not edilmiştir. EFSA (European Food Safety Authority)’ya göre besinlere 

katılmasına izin verilen maksimum E129 miktarı göz önüne alınarak tüketilen miktar hesaplanmıştır 

[6]. Vücut ağırlığının kilogramı başına tükettikleri E129 miktarları miligram olarak saptanmıştır. 

Bulunan değerler, standart değerle karşılaştırılmıştır. Antropometrik ölçümlerinin 

değerlendirilmesinde; 0-5 yaş grubu çocuklar için “WHO-MGRS (World Health Organization – 

Multicentre Growth Reference Study) Büyüme Eğrileri” kullanılmıştır [7,8]. 5-19 yaş arası çocuklar 

için WHO’nun 2007 yılında oluşturduğu referans değerlerine dayanan AnthroPlus Bilgisayar 

programı [9] ile yaşa göre vücut ağırlığı ve yaşa göre boy uzunluğu persentillerine göre 

değerlendirilmiştir. 

i 
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Besin tüketim kaydı değerlendirilmesi BEBİS (Beslenme Bilgi Sistemi) 7.1 öğrenci sürümü ile 

yapılmıştır [10]. 

İstatistiksel Analiz 

Veriler “SPSS 21.0 Bilgisayar Paket Programı” kullanılarak değerlendirilmiştir [11]. 

Çocukların yaş gruplarına ve cinsiyete göre antropometrik ölçümlerin, enerji ve besin ögeleri 

alımlarının aritmetik ortalama (x ̄), standart sapma (S) değerleri hesaplanmıştır. Antropometrik 

ölçümlerin referans değerlerle karşılaştırılması sonucunda elde edilen değerler, yaşa göre ağırlık için; 

<3. persentil çok zayıf,  ≥3.-<15. persentiller arası zayıf,  ≥15.-<85. persentiller arası normal,  ≥85.-

<97. persentiller arası kilolu/ toplu/ hafif şişman, ≥97. persentil şişman olarak, yaşa göre boy için; <3. 

persentil çok kısa, ≥3. - <15.  persentiller arası kısa, ≥15. - <85.  persentiller arası normal, ≥85.-<97. 

persentiller arası uzun, ≥97. persentil çok uzun olarak sınıflandırılmıştır [12]. 

 
BULGULAR 

 
Çocukların Günlük Enerji ve Protein Alımları 

Çocukların enerji alımları TÖBR’ye göre değerlendirildiğinde; 1-3, 4-6, 7-9 yaş grubu (kız+erkek) 

ve 10-13 yaş grubu kız çocukların enerji gereksinimini sırasıyla %123.8, %76.0 , %71.9 ve %75.9 

oranında karşıladığı; 10-13 yaş grubu erkek, 14-18 yaş grubu erkek ve kız çocukların enerji 

gereksinimini ise sırasıyla %56.0, %54.1 ve %61.6 oranında karşıladığı bulunmuştur (Şekil 1). 

Çocukların protein alımları TÖBR’ye göre değerlendirildiğinde ise 1-3, 4-6 ve 7-9 yaş gruplarının 

sırasıyla %229.2, %188.3 ve %135.4; 10-13 ve 14-18 yaş grubu kızların sırasıyla %128.3 ve %77.4; 10-

13 ve 14-18 yaş grubu erkeklerin sırasıyla %75.5 ve %86.4 oranında protein gereksinimlerini 

karşıladığı bulunmuştur (Şekil 1). 

 

 
Şekil 1. Yaş gruplarının enerji-protein gereksinimlerini karşılama oranları 

 Çocukların Antropometrik Ölçümleri 

 Çocukların vücut ağırlıkları sırasıyla erkeklerde ve kızlarda; 1-3 yaş grubunda 16.73±1.02 kg ve 

14.13±1.22 kg; 4-6 yaş grubunda 20.75±3.99 kg ve 19.00±3.77 kg; 7-9 yaş grubunda 25.69±4.29 kg ve 

30.89±7.32 kg; 10-13 yaş grubunda 43.88±11.09 kg ve 43.77±7.66 kg; 14-18 yaş grubunda 64.00±17.83 

kg ve 52.06±6.27 kg olarak ölçülmüştür. 

Enerji (%) Protein(%)

3 yaş grubu 123,8 229,2

4-6 yaş grubu 76 188,3

7-9 yaş grubu 71,9 135,4

10-13 yaş grubu kız 75,9 128,3

10-13 yaş grubu erkek 56 75,5

14-18 yaş grubu kız 61,6 77,4

14-18 yaş grubu erkek 54,1 86,4
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 Çocukların boy uzunlukları sırasıyla erkeklerde ve kızlarda; 1-3 yaş grubunda 100.83±5.65 cm ve 

95.50±6.28 cm; 4-6 yaş grubunda 112.88±6.24 cm ve 111.50±7.63 cm; 7-9 yaş grubunda 131.77±17.40 

cm ve 134.00±9.00 cm; 10-13 yaş grubunda 146.00±14.50 cm ve 152.69±6.95 cm; 14-18 yaş grubunda 

176.80±7.86 cm ve 162.44±4.54 cm olarak ölçülmüştür. Çocukların yaş gruplarına göre büyük 

çoğunluğu (sırasıyla %45.0, %70.0,%54.5, %52.4 ve %52.4) normal BKİ (≥15.-<85. persentil) 

değerlerine sahiptir. Genel toplama bakıldığında ise; çocukların %6,7’sinin çok zayıf, %12,5’inin zayıf, 

%54,8’inin normal, %21,2’sinin hafif şişman ve %4,8’inin şişman olduğu görülmektedir (Tablo 1). 

Tablo 1. Çocukların yaş grupları ve cinsiyete göre BKİ dağılımı  

Yaş 

Grubu 

Cinsiyet Referans BKİ 

<3. >3. - <15. >15. - <85. > 85. -  <97. >97. Toplam 

n % n % n % n % n % n % 

1-3 yaş 

(n:20) 

Erkek 0 0.0 0 0.0 6 30.0 5 25.0 1 5.0 12 60.0 

Kız 1 5.0 2 10.0 3 15.0 1 5.0 1 5.0 8 40.0 

Toplam 1 5.0 2 10.0 9 45.0 6 30.0 2 10.0 20 100.0 

4-6 yaş 

(n:20) 

Erkek 0 0.0 1 5.0 5 25.0 1 5.0 1 5.0 8 40.0 

Kız 2 10.0 0 0.0 9 45.0 1 5.0 0 0.0 12 60.0 

Toplam 2 10.0 1 5.0 14 70.0 2 10.0 1 5.0 20 100.0 

7-9 yaş 

(n:22) 

Erkek 0 0.0 2 9.1 9 40.9 1 4.5 1 4.5 13 59.1 

Kız 0 0.0 3 13.6 3 13.6 3 13.6 0 0.0 9 40.0 

Toplam 0 0.0 5 22.7 12 54.5 4 18.2 1 4.5 22 100.0 

10-13 

yaş 

(n:21) 

Erkek 0 0.0 0 0.0 4 19.0 4 19.0 0 0.0 8 38.1 

Kız 1 4.8 1 4.8 7 33.3 4 19.0 0 0.0 13 61.9 

Toplam 1 4.8 1 4.8 11 52.4 8 38.1 0 0.0 21 100.0 

14-18 

yaş 

(n:21) 

Erkek 0 0.0 1 4.8 3 14.3 1 4.8 0 0.0 5 23.8 

Kız 3 14.3 3 14.3 8 38.1 1 4.8 1 4.8 16 76.2 

Toplam 3 14.3 4 19.0 11 52.4 2 9.5 1 4.8 21 100.0 

Genel 

toplam 

Erkek  0 0.0 4 3.8 27 26.0 12 11.5 3 2.9 46 44.2 

Kız  7 6.7 9 8.7 30 28.8 10 9.6 2 1.9 58 55.8 

Toplam  7 6.7 13 12.5 57 54.8 22 21.2 5 4.8 104 100.0 

 Çocukların E129 İçeren Ürünleri Tüketim Miktarı 

 Ambalajlı ürün tüketen çocukların oranı %48.0 olarak bulunmuştur. Çocuklar 4 çeşit şekerleme, 

13 çeşit bisküvi-kek, 4 çeşit cips, 3 çeşit sakız, 11 çeşit içecek, 1 çeşit içecek tozu ve 14 çeşit çikolata 

olmak üzere toplam 50 çeşit ambalajlı ürün tüketmiştir. Bu ambalajlı ürünlerden sadece 13 adedinin 

üzerinde renklendiricinin adı veya kodunun yazdığı ve bunlar arasında, E129 renklendirici GKM 

içeren besin sayısının sadece 6 adet (%45.9) olduğu bulunmuştur. 

 Tablo 2, çocukların vücut ağırlığı başına tükettiği E129 miktarını göstermektedir. E129’lu ürün 

tüketen çocukların 4’ünün şekerlemeler, 1’inin sakız ve 1’inin de aromalı toz içecek tükettiği 

saptanmıştır. Toplamda E129 içeren ambalajlı ürün tüketen çocukların oranı %5.8 bulunmuştur. 

Besine katılan E129 miktarı EFSA’ya [6] göre izin verilen maksimum miktarlar göz önüne alınarak 
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hesaplanmıştır. Çocukların ortalama E129 tüketim miktarı 0,035-2,187 mg/kg arasında 

değişmektedir ve Günlük Kabul Edilebilir Alım Miktarı (ADI) değerini aşmadığı saptanmıştır. 

Tablo 2. E129 içeren ürünlerin vücut ağırlığı başına düşen tüketim miktarı 

 EFSA 2015 

Maksimum 

miktar 

(mg/kg) 

Tüketen 

çocukların 

yaşı (yıl) 

Vücut 

ağırlığı 

(kg) 

E129 içeren 

besinin 

tüketim 

miktarı (g) 

Günlük  

E129 

alımı 

(mg) 

Vücut ağırlığı 

başına tüketim 

miktarı(ADI) 

(mg/kg/gün) 

Şekerlemeler 200 13 44 30 6 0,136 

4 16 175 35 2,187 

4 15 30 6 0,4 

11 40 35 7 0,175 

Sakız 300 10 33 100 30 0,909 

İçecek Tozu 100 14 39 14 1,4 0,035 

 

TARTIŞMA 
 

 Osmaniye’de 3-18 yaş grubu çocuklarda yapılan bir çalışmada sadece 3 yaş grubunun enerji 

gereksinimlerini karşıladığı, diğer yaş gruplarının ise gereksinimlerinin altında enerji aldıkları 

saptanmıştır. Bu sonuç bizim çalışmamızla benzerlik göstermektedir (Şekil 1). Yine aynı çalışmada 

10-13 yaş grubu erkek ve 14-18 yaş grubu kızlar hariç tüm yaş gruplarının proteini yeterince aldığı 

görülmüştür. Bizim çalışmamızda ise 10-13 ve 14-18 yaş grubu erkek ve 14-18 yaş grubu kızlar hariç 

tüm yaş gruplarının proteini yeterince aldığı saptanmıştır (Şekil 1) [13].  

 Büyüme ve gelişme çağı çocuklarda vücut ağırlığı ve boy uzunluğunun izlenmesi önemlidir[14]. 

Araştırma kapsamına alınan çocukların vücut ağırlıkları TÖBR’de [12] yer alan yaş grupları ile 

kıyaslandığında; referans değerlere göre çocukların vücut ağırlıkları 1-3, 4-6 ve 7-9 yaş grubunda 

yüksek, 10-13 yaş grubunda erkeklerde düşük, kızlarda yüksek, 14-18 yaş grubunda ise erkeklerde ve 

kızlarda düşük bulunmuştur. 

 Araştırma kapsamına alınan çocukların boy uzunlukları TÖBR’de [12] yer alan yaş grupları ile 

kıyaslandığında ise referans değerlere göre çocukların boy uzunlukları 1-3, 4-6 ve 7-9 yaş grubunda 

yüksek, 10-13 yaş grubunda erkeklerde ve kızlarda düşük, 14-18 yaş grubunda erkeklerde ideal 

bulunurken kızlarda, düşük bulunmuştur. 

 Işgın ve ark. [15] 14-19 yaş grubu aralığında Ankara ilindeki bir lisede eğitim gören 508 kız öğrenci 

üzerinde yaptığı çalışmada; BKİ ve vücut bileşiminde farklılıklar görülmüştür. Bizim çalışmamızda 

14-18 yaş grubu kızların %52.4’ü normal vücut ağırlığında olduğu görülmüştür (Tablo 1). 

 Sivaslı ve ark. [16] Gaziantep’te ilköğretim öğrencileri üzerinde yaptığı bir çalışmada; öğrencilerin 

BKİ ortalamaları yaşla birlikte artış göstermiş olup, bu oran erkeklere oranla kızlarda daha yüksek 

bulunmuştur. Bu çalışmada ise çocukların BKİ ortalamaları yaşla birlikte değişkenlik göstermekte 

olup, çocukların yarısından fazlasının (%54.8) normal BKİ değerine sahip olduğu saptanmış olmasına 

rağmen (Tablo 1) diğer kalanında bu yönden sorun olduğu anlaşılmaktadır. Sağlıklı vücut ağırlığına 

sahip olunması ilk yaşlardan itibaren ilerleyen yıllarda sağlıklı büyüme ve gelişme açısından önem 

arz etmektedir. Nitekim 6-10 yaş arası 6684 Kanadalı öğrenci üzerinde yapılan araştırmada da 

öğrencilerin %19.2’sinin fazla kilolu, %4.2’sinin obez olduğu saptanmıştır [17].  

 Çocukların besinlerle aldıkları gıda boyasına ilişkin EFSA’nın önerilerine bakıldığında [6] 

E129’un ADI miktarının 7 mg/kg vücut ağırlığı olarak belirlendiği görülmektedir. Buna göre bir 

değerlendirme yapıldığında tüm yaş grubundaki çocukların ortalama E129 tüketim miktarının 0,136-

2,187 mg/kg arasında olduğu ve günlük ortalama E129 tüketim miktarının ADI’yı aşmadığı 

saptanmıştır. 
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SONUÇ 
 

Çocukların ancak yarıdan biraz fazlasının normal BKİ aralığında olduğu, geri kalanın çoğunlukla 

kilolu, obez ve zayıf olduğu görülmüştür. Bir başka değişle çocukların 1/5’inin BKİ’si olması 

gerekenden daha düşük, 1/4’ünün ise olması gerekenden daha yüksek olduğu saptanmıştır. Bu yaş 

grubu çocuklar ileride daha sağlıklı bir yaşam sürdürebilmek için doğru ve düzenli bir beslenme 

alışkanlığı edinmeli ve bu konuda çocuklar ve aileleri bilinçlendirilmelidir. Tüm yaş gruplarında 

günlük ortalama E129 tüketim miktarının ise günlük kabul edilebilir alım miktarını aşmadığı 

görülmüştür. Bu sonuç gıda katkı maddeleri açısından değerlendirildiğinde sevindiricidir. 

 
 

Teşekkür: Yok. 
 
Çıkar çatışması: Yok. 
 
Finans: Yok. 
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