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GULVEREN GECEKONDU BOLGESINDEKI KIZ
ADOLESANLARDA SERUM, CINKO, MAGNEZYUM
VE BAKIR DUZEYLERININ DIYET IiLE ILISKISI *

Yrd. Doc. Dr. Feza GUNERAL** / Uzm. Byt. E. Figen AVCIOGLU*** /
Prof, Dr. imran OZALP**

Sosyo-ckonomik diizeyi yetersiz Giilveren gecekon-
du bolgesinde, 16 - 19 yas aras 84 kiz adolesann se-
rum c¢inko (Zn), bakir (Cu) ve magnezyum (Mg)
diizeyleri ile bu minerallerin diyetle alinan mik-
tarlarn arasindaki iliski arastirilmistir. Ueg giinliik
gida tiiketim anketi uygulanms; hayvansal protein
allminin c¢ok az, kurubaklagil tiiketiminin ise ol-
dukca diisiikk olmasi1 nedeni ile Zn ve Mg’un diyetle
yetersiz alindigr (sirasy ile deneklerin % 100 ve
% 36.9’'u), serum diizeylerinin de bir oranda diisiik
oldugu (sirasi ile deneklerin % 75 ve % 50’si) sap-
tanmistir Bakir ise, diyetle az tiikketilmesine karsin
(% 54.76), % 40.4 hiperkiipremik, % 58.3 normokiip-
remik denek bulunmustur. Bunun, adolesans doé-
neminde stress ve hormonal olaylara, icme suyu ve
pisirme kaplarimin bakir icerigi ile bu grupta sik
enfeksiyon gecirme olasilizina baglanabilecegi dii-
siiniilmiistiir. Diyetle alim ile serum diizeyleri ara-
sinda her ii¢ element icin de 6nemli bir korelasyon
bulunamamasmin (r : 0012, r : 026, r : 0.18)
Zn Cu Mg

hububat, bugday unu ve kurutulmus sebzelerin
icerdigi fitat, oksalat ve fosfatlarin emilimi onle-
mesi, eser elementlerin birbirleri ile etkilesimleri,
protein ve enerji alim diizeyi, adolesans déneminin
fizyolojik ve psikolojik bazi ozellikleri gibi faktor-
ler ile aciklanabilecegi diigiiniilmiistiir.

(*) Tirkiye Milli Pediatri Dernegi XXXII. Kongresi'nde Poster seklin-
de sunulmustur (26 - 28 Ekim 1988, Ankara)

(**) H.U. Cocuk Saglgi Enstitlisii Niitrisyon ve Metabolizma Bilim DalL
(***) H. U. Cocuk Hastanesi Beslenme ve Diyet Bolimii,
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insan viicudunda eser halde bulunan ve belirli fonksiyonlar
olan demir (Fe), bakir (Cu), ¢inko (Zn), magnezyum (Mg), kalsi-
vum (Ca), fosfor (P), manganez (Mn), molibden (Mo), krom (Cr),
sodyum (Na), potasyum (K) ve iyot (I:) gibi elementlerin diizeyle-
ri, beslenme sekline goére degisim gosterirler (1). Eser elementle:
rin besinlerde gerekli miktarlarda bulunmalart da yeterli olama-
makta; besinin icerigi ve kalitesi, protein miktar1 ve total kalori
degeri gibi absorpsiyon ve viicutta kullanimda etkili olan baz1 fak-
torlerin goz oOniinde bulundurulmasi gerekmektedir (1).

Ulkemizde Ozellikle kirsal yére ve sosyo-ekonomik durumu
vetersiz kent kesimlerinde beslenme, gelenekler ve ekonomik ne-
denlere bagli olarak dengesiz ve yetersizdir. Genellikle bitkisel g1-
dalar alinmakta, hayvansal proteinler ise giinliik kaloriye % 10
dan az katkida bulunmaktadir (2, 3). Diyetin protein kalitesi de
diisiiktiir. Siit ve ¢ok az et yendigi, daha ¢ok tahila dayali bir bes-
lenmenin benimsendigi belirlenmistir (4).

Dengeli ve yeterli beslenme, fiziksel biiyiime, gelisme ve cinsel
olgunlagma ile birlikte psiko-sosyal degisimlerin ortaya giktig
bir dénem olan adolesanda da 6nemlidir (4-7). Yeterli miktarlar-
da protein, mineral ve enerji alimini gerektiren adolesans ¢aginda
gerekli besin ogelerinin alinmasinin, biiyiime, gelisme ve aktivite-

yi azalttig1 belirlenmistir (8, 9).

Bu calismada, kentlerin sosyo-ekonomik durumu yetersiz olan
kesimlerinde, hizli biiyiime d6neminde olan ve menstriiel kayipla-
rin da soz konusu oldugu 16 - 19 yas aras1 kiz adolesanlarin Zn, Mg
ve Cu yoniinden beslenme durumlari ile serum diizeyleri arasinda-
ki iliskinin arastirilmas: amaglanmistir.

ARASTIRMA YONTEMI VE ARACLARI

Arastirma, Ankara ili Giilveren Ana Cocuk Sagh ve Aile Plan-
lamas1 merkezinin hizmet verdigi Giilveren gecekondu bélgesinde
yapilmigtir. 16 - 19 yas arasi tiim adolesan kadinlar, yoredeki Sag-
ik Merkezi'nde bulunan «Ev Halk: Tesbit Fisleri» taranarak be-
lirlenmislerdir. Arastirmaya gebe olanlar, dogumdan sonra ilk 4
ay i¢inde bulunanlar alinmamistir.
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Deneklerin beslenme durumunu etkileyecek cesitli faktorleri
degerlendirmek ve sosyo-ekonomik durumu saptamak amaci ile
«Anket Formu» diizenlenmistir. Sosyo-ekonomik durum, puanla-
ma yontemi kullanilarak belirlenmistir (10). Gida tiiketim diize-
yi, 3 giinliik gida tiiketim yontemi ile degerlendirilmistir. Her de-
negin birbirini izleyen 3 giinlitk gida tiiketim doékiimii yapilmus;
besin gruplan tek tek bulunmus; 3 giiniin ortalamasi alindiktan
sonra, giinlitkk Zn, Mg ve Cu titketimleri hesaplanarak belirlenmis-
tir (10- 12).

Deneklerin agirlik ve boylan ol¢iilmiis, biiyiime ve beslenme
durumunun degerlendirilmesinde, WHO'nun onerdigi internasyo-
nal standartlar kullanilmistir (13).

Deneklerden venoz kan alinarak serum Cu ve Zn diizeyleri
atomik absorpsiyon spektrofotometresi ile, Mg diizeyi ise spektro-
fotometrik olarak Hacettepe Universitesi Cocuk Hastanesi Biyo-
kimya Arastirma Laboratuari’nda oOlgiilmiistiir. Bu elementlerin
ortalamalar, yiizde ve standart sapmalar belirlenerek normal de-
gerler ile karsilagtirilmistir. Aynca, bunlarin serum diizeyleri ile
diyetle alinan miktarlarnn arasindaki korelasyon incelenmistir.

BULGULAR

Arastirma kapsamina giren 84 adolesanm sosyo-ekonomik ve
kiiltiirel diizeylerinin tesbiti i¢in uygulanan puanlama yontemine
gore sonuglar Tablo 1'de verilmistir.

Tablo 1: Deneklerin Sosyo-Ekonomik ve Kiiltiirel Diizeyi

Diizey San %

Cok diisiik 6 1.1
Diistik 32 38.1
Orta 40 471
Yilksek 6 7.1
Toplam 84 100.0

Deneklerin % 47.7 sinin sosyo ekonomik ve kiiltiirel diizeyinin
orta, % 38.1 inin diisiik oldugu goézlenmistir.

Deneklerin boya gore agirlik durumlari Tablo 2 de Ozetlen-
mistir.
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Tablo 2: Deneklerin Boya Gére Agirhlk Durumlan

Boya Gore Agirhk Say1 %
Normal alt: 29 34.5
Normal 22 26.1
Normal iistii 33 39.2
Toplam 84 100.0

Deneklerin boy uzunluklarina gére dagilimi1 Tablo 3’'de veril-
mistir.

Tablo 3: Denelkerin Boy Uzunluklarina Gore Dagilim

Boy Uzunlugu (cm) Say1 %

Normal alty (142 - 159) 45 53.6
Normal (160 -171) 38 45.3
Normal.ilstli (172 - 178) 1 1.1
Toplam 84 100.0

Deneklerin giinlitkk enerji, protein, Zn, Mg ve Cu tiiketimleri
Tablo 4'de goOsterilmistir.

Tablo 4 : Deneklerin Giinliik Ortalama Enrji, Protein ve
Eser Element Tiiketimleri

Enerji, Protein ve Diyetle Alinan Normalde Onerilen
Eser Elementler Miktar Miktar
Enerji (kkal) 1875 - 394 29000
Toplam protein (g) 65
Hayvansal 15.67 + 8.75
Bitkisel 38.46 =+ 11.12
Cinko (mg) 457 412 15
Magnezyum (mg) 340.26 + 83.29 300
Bakir (mg) 1.97 + 0.78 2-4

Giinliik enerji alimi, 28 denekte (% 33.3), 16 - 19 yas igin gerek-
li enerjinin alt simn olan 1620 kilokalorinin altinda bulunmus-
tur (14). Deneklerin giinliik protein tiiketimlerinin de yetersiz ve
hayvansal protein alimlarimin diisiik oldugu izlenmistir. Cinko ali-
mi ise 84 denegin tiimiinde c¢ok diisiik (% 100), Cu alim: 46 sinda
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diisiik (% 54.76), Mg alimi ise 31 inde yetersiz (% 36.9) olarak be-
lirlendi (Sekil 1).

Deneklerin serum Zn, Mg ve Cu degerleri Tablo 5'de gosteril-
mistir.

Tablo 5: Deneklerin Serum Cinko, Magnezyum, Bakir Degerleri

Eser Element Serum Diizeyleri Normal Degefler
Cinko (% ng) 52 + 19.19 65 - 150
Magnezyum (% mg) 1.73 == 0.28 1.8-3.0
Bakir (% ;18) 147.8 +- 41 75 - 160

84 denegin 63'iiniin (% 75) serum Zn’su diisiik, 34'iiniin (% 40.4)
Cur yiiksek, 49'unun (% 58.3) normal, 'inin (% 1.2) diisik; 42 si-
nin Mg'u diisiik (% 50) bulundu. (Sekil 2). Bununla birlikte, bu mi-
nerallerin serum diizeyleri ile diyet alimlani arasinda onemli bir
korelasyon saptanamamustir (Zn, Mg ve Cu icin «r» degerleri si-
rastile: r : 0.012, rM : 0.18, rC : 0.26).

Zn fe]

Ayrica, deneklerin serum demir baglama kapasiteleri Olgtil-
miis ve bu gostergelere gore % 27.3 iinde demir yetersizligi ile de-
mir eksikligi anemisi belirlenmistir (10).

TARTISMA

Biiyiime ve gelisme, genetik potansiyel ve bunu modiile eden
cevresel faktorlerin etkisi altinda olur. Cevresel faktorlerinde en
basinda beslenme yer alir. Ulkemizde adélesan yas grubunun bii
yitme-gelisme durumunu gosteren ve gida alimlarini inceleyen
arastirmalar fazla degildir (15-19). Adolesan kizlarda menstriiel
kanamalarla basta demir olmak iizere baz1 eser elementlerin kaybi
s6z konusudur (20, 21). Bu nedenle, bu nazik dénemde, diyetin
protein, kalori, vitaminler yoniinden oldugu kadar eser elementler
yoniinden de dengeli ve yeterli olmas1 gerekir.

Bitkisel besinlerde ve ozellikle hububatta fazlaca bulunan fi-
tat, oksalat ve fosfat gibi kelatorlerin Zn ile erimeyen kompleksler
olusturarak absorpsiyonu azalttiklar1 gosterilmistir (22, 23). Ince-
ledigimiz adolesanlarin diyetlerinin genellikle bitkisel besinlere da-
yandig1 izlenmistir. Un ya da undan yapilmis bazlama, eriste, tar-
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hana gibi yiyeceklerin diyetin ana besinleri oldugu, kuru baklagil
titkketiminin yetersiz oldugu; et, peynir, siit gibi hayvansal besinle-
rin diyette ¢ok az yer aldig1 6grenilmistir. Buna bagli olarak, Zn'-
nun alim tiim adolesanlarda normalde alinmasi1 beklenenin {igte
biri kadardi. Deneklerin 63’iinde serum Zn diizeylerinin normalde
beklenenin altinda bulunmasi diyetle diisiikk alima baglanabilir.

Cinkonun emilimi ile besinin enerji ve hayvansal protein ige-
rigi arasinda pozitif bir korelasyon oldugu bildirilmektedir (24, 25).

" Deneklerimizin % 27.3'iinde Fe yetersizligi ve Fe eksikligi ane-
misi bulunmasi ve menstriiel kanamalarla Fe'in yanisira biiyiik 6l
ciide Zn kayb: da olmasi (20, 21), deneklerimizdeki hipozinkemiden
bir ol¢iide sorumlu olabilir.

Zn ile Cu ve Fe emilimi siirecinde karsilikli antagonizmalar
oldugu cesitli arastirmalarla saptanmustir (26 - 28). Grubumuzdaki
diisiik Zn diizeylerinin, % 40.4 oraninda belirlenen hiperkiipremiye
kismen bagll olabilecegi diisiiniilebilir. Sosyo-ekonomik kosullar:
bozuk olan bolgelerde, stress veya ihtiyacin artmasimin Zn eksik-
ligini hizlandirabilecegi bildirilmistir (29).

Diyetle Zn ahmu ile serum Zn diizeyleri arasinda Snemli bir
korrelasyon saptanamamasinin yukarida belirtilen faktorlere bagh
oldugu diisiiniilebilir. Gergekten, kaynaklardan elde edilen bilgi-
lere gore, her ne kadar eser elementlerin diyetle alman miktarlar
ile serum diizeyleri arasinda iligski var ise de, birgok etmen bunu
degistirebilmektedir. Yukarida bahsi gecen diyetsel faktorlerin
yam sira : kisinin bilyiime ve gelisme siirecinde olup olmamasi
(adolesansta oldugu gibi), fizyolojik degisimler (eser elementleri
tastyan proteinlerin yapimi, bobreklerin tutucu fonksiyonlari,
stress, hormonal degisimler, menstriiasyon) ve daha bilemedigi-
miz bircok fizyolojik siire¢ kisisel farklihklarda rol oynayabil-

mektedir (7, 30).

Ayrica, serum Zn degerlerinin organizmanin Zn durumunu
gosteremeyecegi, doku diizeylerinin incelenmesinin gerekliligi iize-
rinde durulmaktadir (31, 32).

Cinkonun diyetle yetersiz alimi ve serumdaki diisiik diizey-
lerin biiyiime ve gelisme ile negatif iliskisi oldugu bildirilmistir
(33, 34). Deneklerin boya gore agirhbk bakimindan % 34.5’unun,
boya gore ise % 53.6'simn normalin altinda bulunmasi, basta Zn
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olmak iizere, protein ve enerji alimimnin bir 6lciide yetersiz olma-
sina baglanabilir. Cavdar ve arkadaglar1 (15), da Tiirk cocuk ve
genglerinde yaptiklar1 bir arastirmada % 37.1 oraninda boy kisa-
hig1 oldugunu; bunlarin % 78.2°sinin serum Zn diizeylerinin norma-
lin altinda degerde oldugunu bildirmislerdir.

Incelenen adolesan grubun % 36.9'unda magnezyum tiiketimi
de yetersiz bulundu. Bu, Mg'un en zengin kaynagi olan kuru bak-
lagillerin aliminin yeterli olmamasina baglanabilir (2). Bulgulari-
miza gore deneklerin % 66.6's1 kurubaklagilleri haftada 2, % 25'i
haftada 1, % 7.1’i 15 giinde 1, % 1.1'i ise ayda bir titketmekte idi-
ler. Magnezyum, Zn ile beraber biiyiime, fetal gelisme ve metabo-
lik olaylarda 6nemli rol oynamaktadir. Bu nedenle, biiylime do-
nemlerinde Mg gereksinimi daha fazladu (35). Deneklerin % 50 sin-
de serum Mg diizeylerinin diisiik bulunmasi, adolesans déneminde
ihtiyacin artmasina bagh olabilir.

Cinkoda oldugu gibi, Mg da da diyetle ahm ile serum diizey-
leri arasinda onemli bir korelasyon saptanamamistir. Bunda da,
her denegin biiyiimeye olan gereksiniminin farklh olmasi ve acik-
iga kavusmamis bireysel baska fizyolojik faktorlerin varligr rol
oynayabilir.

Sosyo-ekonomik durumu yetersiz olan ailelerde, beslenmenin
de yetersiz ve bozuk oldugu bilinmektedir (16). Cavdar ve arkadas-
lart (15), sosyoekonomik diizeyleri bizim gruptan yiiksek olan 106
adolesanda normal Mg diizeyleri saptamislardir. Bu bulgu, beslen-
menin serum Mg diizeyleri iizerinde etkili olabilecegini diisiindii-

rebilir.

Ayrica suyun onemli bir eser element kaynagi oldugu dikkate
alimirsa, diyet ile serum diizeyleri arasinda korelasyonun onemli
bulunmamasinda, icme suyundaki mineral miktarlari rol oynaya-
bilir (36).

Deneklerin diyet ile Cu alimlar1 da yetersiz olmakla beraber
(% 54.76), serum Cu diizeyleri normal (% 58.3), hatta bazilarininki
normalin iistiinde degerlerde (% 40.4) bulunmustur. Yiiksek diizey-
ler saptananlarda, hiperkiipremiye neden olabilecek 16semi, hodg-
kin, hipotiroidizm gibi hastaliklar yoktu.

Cavdar ve arkadaslar1 (15), kiz adolesanlarda % 31.1 oraninda
hiperkiipremi bildirmislerdir.  Adolesansta etkin olan stress ve
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hormonal degisimlerin, Cu'in périferik kana ge¢mesi ve plazma
Zn'sunun karaciger tarafindan alinmasina neden oldugu bilinmek-
tedir (37).

Diyetteki Zn ve protein miktar1 Cu gereksinimini etkilemekte,
bu da kisiden kisiye degismektedir (38). Zn ile Cu emilimi organiz-
mada ters etkilesim gostermektedir (27). Deneklerin % 100 {iniin
diyetle Zn aliminin diisiikk olmasi, hiperkiipremi nedenini acikla-
yabilir.

Incelenen grubun % 45.2’sinin sosyo-ekonomik diizeyinin ye-
tersiz oldugu tesbit edilmistir. Bu sartlarda deneklerin sik enfek
siyon gegirebilecegi ve hiperkiipreminin buna bagh olabilecegi dii-
siiniilebilir (39).

Demir eksikligi dahil gesitli anemilerde serum Cu diizeyi arta-
bilmektedir (28). Deneklerde serum demirinin % 27.3 oraninda dii-
sitk bulunmasi da hiperkiipremide yardimc: bir faktor olabilir.

Ayrica, igme suyu Cu igeriginin yiiksek olma olasilig1 ve pisir-
me kaplarindan bulasabilecek Cu miktar1 da hiperkiipremi olusu-
muna katkida bulunabilecek faktorler olarak diisiiniilebilir.

Sonug¢ olarak, eser element tiiketimi ile serum diizeyleri ara-
sinda; emilim, transport, tutulma gibi birgok prosesi kapsayan
fizyolojik ayricaliklar, gevresel degisimler ile diyetsel bircok fak-
tore bagh olarak oldukg¢a karmasik bir iligki bulundugunu sdyle-
yebiliriz. Ayrica, adolesansin hizli bir psikolojik ve fizyolojik ge-
lisim ve degisim dénemi oldugu dikkate alimirsa, bu kisisel ayn-
caliklarin daha da etkin olacag ortadadir.

SUMMARY

SERUM ZINC, MAGNESIUM AND COPPER LEVELS OF
ADOLESCENT GIRLS IN RELATION TO THEIR
DIETARY INTAKE

Giineral, F., Avcioglu, F., Ozalp, 1.

Serum zinc (Zn), copper (Cu) and magnesium (Mg) levels and
their dietary intake were investigated in 84 adolescent girls who
lived in one of the outskirt districts of Ankara-Giilveren. Serum
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levels of zinc and copper were measured by atomic absorption
spectrophotometry. Serum magnesium levels were determined by
a spectrophotometric method. A three day’s diet history was ta-
ken from the subjects to evaluate their nutrients intake. It was
observed that their diet consisted of mainly cereals and meals
prepared with wheat flour; their protein intake of animal origin
wasvery low and their consumption of dessicated legumes was not
enough to compensate for the protein deficit. Accordingly, Zn and
Mg were found to be insufficient in the diet (100% and 36.9 % of
the cases respectively) and their serum levels partly reflected this
deficit (75 % and 50 % of the cases respectively). Despite the low
dietary intake of copper (54.7 %), adolescents were either hyper-
cupremic (40.4 %) or normocupremic (58.3 %). This can be attri-
buted to the stress and hormonal variations of the adolescence
period, to the copper content of the drinking water, to the copper
contamination from meal cups and to the high risk of infectional
diseases in this group. There were no positive correlations between
serum levels of these minerals and their dietary intake. This can
be due to the high phytate, oxalat eand phosphate content of the
diet. In addition this, other factors such as the interaction of the-
se elements with each other, the intake of protein and energy, the
physiologic and psychologic variations of the adolescence period,
may in part explain the absence of any correlation.
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