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Gıda Katkı Maddeleri ve Sağlık 

Food Addives and Health  

 

Ayfer KÖRKOCA1 Şeydanur BAHŞİ2 

 

Özet: Günümüzde gıda endüstrisinde gıdaları korumak, raf ömrünü uzatmak, istenen aroma, tat ve 

tekstürü sağlamak gibi farklı amaçlar doğrultusunda gıda katkı maddeleri kullanılmaktadır. Gıda katkı 

maddeleri (GKM) gıda teknolojisinde birçok sorunu da ortadan kaldırdığı için kullanılması zorunlu hale 

gelmiştir. GKM bilimsel çalışmalar ışığında, kapsamlı testlerle incelendikten ve güvenli oldukları 

belirlendikten sonra kullanılmalarına izin verilmektedir. Belirtilen değerlerde kullanılmalarına rağmen 

GKM, birçok sağlık sorununa yol açtığı için araştırma konusu olmuştur. Bu sorunlardan bazılarının 

hiperaktivite, otoimmünite, alerji, nörodejeneratif hastalıklar, obezite, diyabet, üreme ve gastrointestinal 

sistem bozuklukları olduğu bildirilmiştir. Bu nedenle gıda bileşenleri arasında GKM güvenli oldukları 

belirtilse de en fazla endişe duyulan grup olmuştur. GKM çocukluk, adolesan, gençlik ve yetişkinlik 

çağındaki birçok birey ve gebeler tarafından günlük beslenmede hemen hemen her öğünde az ya da çok 

gıdalarla alınmaktadır. Bu derlemenin amacı; yaşam boyunca karşılaşılan GKM güvenliliğini güncel 

literatürle tekrar gözden geçirmektir.

Anahtar Kelimeler: Gıda güvenliği, gıda katkı maddeleri, sağlık. 

 

Abstract: Today, food additives (FA) are used in the food industry for different purposes such as 

protecting foods, extending their shelf life, providing the desired aroma, taste and texture. Since FA 

eliminate many problems in food technology, it has become mandatory to use them. FA are allowed to 

be used in the light of scientific studies, after they have been thoroughly tested and determined to be safe. 

Although they are used at the specified values, FA have been the subject of research because they cause 

many health problems. Some of these problems have been reported to be hyperactivity, autoimmunity, 

allergies, neurodegenerative diseases, obesity, diabetes, reproductive and gastrointestinal system 

disorders. For this reason, although FA are stated to be safe among food components, they have been the 

most concerned group. FA are consumed more or less compulsorily in almost every meal in every age 

and daily diet, such as childhood, adolescence, youth and adulthood. However, pregnant women also 

have to use FA. The purpose of this review is to revise the safety of life-long FA together with the current 

literature. 
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Giriş 

Sağlıklı ve kusursuz gıda üretimini sağlamak amacıyla, 

gıdaların; üretim,  muhafaza ve dağıtımları sırasında gerekli 

kurallara uyulması ve önlemlerin alınması, Gıda güvenliği 

olarak tanımlanmaktadır  (Çetin ve Şahin, 2017). Bu kapsamda 

GKM'ler önemli bir konu başlığı olarak yer almaktadır. 

Ekonomik Kalkınma ve İşbirliği Örgütü (OECD) tarafında 

belirlenen standart testlerle GKM’lerin kullanımına izin 

verilmeden önce insan sağlık açısından toksik etkileri araştırılır 

(Ekici ve ark., 2008). Bu standart testlerle GKM’lerin akut ve 

kronik toksisitesi, karsinojenik ve mutajenik etkisi, üreme 

toksisitesi gibi toksik etkileri araştırılmaktadır. Toksisite testleri 

hücre kültürleri çalışmaları ve deney hayvanları üzerindeki 

etkilerine bakılarak yapılmaktadır. GKM’leri deney 

hayvanlarına yaşam süresinin %85’ini kapsayacak sürede 

uygulanmakta ve bu deney hayvanlarına ait hücreler, dokular ve 

organların histopatolojik yapılarında patolojik değişikliklerin 

olup olmadığı teker teker araştırılmaktadır. GKM’si 

kullanıldığında hayvanda hiçbir etkinin görülmediği 

konsantrasyon dozu (NOAEL)  belirlenmektedir. Dolayısıyla 

NOAEL deney hayvanlarında kilogram ağırlığı başına miligram 

olarak herhangi bir ters etki göstermeyen GKM’sinin günlük en 

yüksek alım miktarıdır. İnsanlarda günlük kabul edilebilir doz 

miktarı (ADI)= NOAEL/100 olarak hesaplanır. İnsanlarda 

GKM günlük alım miktarı (ADI) belirlemek için; vücut 

ağırlığının kilogramı başına düşen miligram olarak hesaplanır 

(ADI). İzin verilen GKM’nin hangi gıdalarda ve hangi miktarda 

kullanılacağı ADI değeri ile gıdanın tüketim miktarı dikkate 

alınarak belirlenir. GKM’nin günlük maksimum alım miktarı= 

ADI x Vücut ağırlığı şeklinde hesaplanmaktadır (Karakaya, 

2019; Yurttagül ve Ayaz, 2008). ADI, insanların herhangi bir 

sağlık riski olmaksızın tüm yaşamları boyunca günlük olarak 

tüketebilecekleri katkı maddesi miktarıdır.  

Gıda katkı maddelerini tanımlamak ve herhangi bir karışıklığa 

yol açmamak için kullanılan Avrupa Birliği’nin (EC) simgesi 

olarak E harfi ve üç rakamlı sayı kullanılmaktadır. Örneğin: 

GKM’leri E621: MSG, E102: Tartrazin, E330: Sitrik asit gibi 

isimlendirilir (Yurttagül ve Ayaz, 2008). 

Gıda katkı maddeleri Dünya Sağlık Örgütü (WHO) ve Gıda 

Tarım Örgütü (FAO)’nun ortaklaşa oluşturduğu, Katkı 

Maddeleri Ortak Uzmanlar Komitesi (JECFA); Avrupa 

Birliğinin Bilimsel Gıda Komisyonu (SCF); ABD Gıda İlaç 

Dairesi (FDA) gibi uluslararası kuruluşlarca onaylandıktan 

sonra hangi oranlarda hangi besinlere katılabileceğine karar 

verilir. Türkiye’de GKM’de yetkili kuruluş Tarım ve Orman 

Bakanlığı’dır. Yasal düzenleme ise Türk Gıda Kodeksi 

kapsamında hazırlanan Gıda Katkı Maddeleri Yönetmeliği’dir. 

Türk Gıda Kodeksi Yönetmeliğine göre de GKM’leri temel 

fonksiyonlarına göre gruplara ayrılır (Yurttagül ve Ayaz, 2008).  

 

 

 

Bunlar:  

Kaliteyi koruyarak raf ömrünü uzatanlar (Koruyucular): 

Antimikrobiyaller (nitrit, nitrat, benzoik asit, propionik asit, 

sorbik asit, kükürt dioksit) ve Antioksidanlar (BHA, BHT, 

Gallatlar) (Yurttagül ve Ayaz, 2008). 

Yapıyı ve hazırlama, pişme özelliğini geliştirenler:  pH 

ayarlayıcılar, Topaklanmayı Önleyenler (silikat, magnezyum 

oksit, magnezyum karbonat), Emülsifiyerler (lesitin, mono ve 

digliseritler), Stabilizörler, Kıvam Arttırıcılar, Tatlandırıcılar, 

Mayalanmayı Sağlayıcı Ajanlar, Nem Ayarlayıcılar, 

Olgunlaştırıcılar, Ağartıcılar, Dolgu Maddeleri, Köpük 

Ayarlayıcılar, Parlatıcılar (Yurttagül ve Ayaz, 2008). 

Aromayı ve rengi geliştiriciler: Çeşni arttırıcılar (MSG), çeşni 

vericiler (Aroma maddeleri), renklendiriciler (tartrazin, 

indigotin vb.) (Yurttagül ve Ayaz, 2008). 

Besin değerini koruyucu, geliştiriciler (Besin öğeleri): İşleme 

sırasında kaybolan besin öğelerini yerine koyma (B, B2, niasin), 

Diyette eksik olabilecek besin öğelerini ekleme (A, D 

vitaminleri) (Yurttagül ve Ayaz, 2008).  

Gıda etiketlerinde görünen en yaygın katkı maddeleri, 

antioksidanlar (oksidasyonun neden olduğu bozulmayı önlemek 

için), renklendiriciler, emülgatörler, stabilizatörler, jelleştirici 

maddeler, koyulaştırıcılar, koruyucular ve tatlandırıcılardır 

(EFSA). 

Avrupa Gıda Güvenliği Otoritesi (EFSA) gıda katkı 

maddelerinin kimyasal ve biyolojik özellikleri, potansiyel 

toksisitesi ve insan diyetine maruz kalma süreleri olmak üzere 

mevcut tüm bilimsel verileri gözden geçirmektedir. Bu veriler 

ışığında EFSA insanlarda herhangi bir sağlık riski olmaksızın 

tüm yaşamları boyunca günlük olarak tüketebilecekleri gıda 

katkı maddeleri onaylamaktadır. EFSA gıda katkı maddelerinin 

kimyasal ve biyolojik özellikleri, potansiyel toksisitesinin 

araştırılması için birden çok deney hayvan türünün çalışmaya 

dâhil edilmesini önermektedir.  

Deney hayvanları uygulama ve araştırma merkezinde  

multifaktöriyel genetik ve çevresel faktörlerden uzak ve  hiçbir 

sağlık sorunu olmayan deney hayvanları ile araştırma 

yapılmakta ve bu hayvanlara genellikle tek bir gıda katkı 

maddesi uygulanarak etkisi belirlenmektedir (Groten, 2000; 

Bischoff ve ark., 2021). Oysa insanlar multifaktöriyel genetik ve 

çevresel koşullarda yaşamını sürdürmekte ve tükettiği gıdalarda 

birden fazla GKM’si olabilmekte ve yaşamı boyunca birçok 

sağlık sorunu yaşamaktadır. Deney hayvanları ve insanların 

yaşam koşulları aynı olmadığı gibi insanlar, günlük diyetlerinde 

birden fazla gıda katkı maddesine maruz kalabilmektedir. 

Bununla birlikte GKM’lerin mevzuata uygun katılmaması, ADI 

değerinin aşılmasına neden olmaktadır (Erkmen, 2010). 

Kahvaltıda işlenmiş sucuk, sosis veya salam ile ekmeğe sürülen 

çikolata, ara öğünde ise işlenmiş soğuk çay ve rulo pasta 

tüketildiğinde alınan GKM’ler azımsanamayacak kadar çoktur. 

Bu işlenmiş gıdalar ve tüketildiğinde alınan GKM’ler Tablo 

1’de verilmiştir.
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Tablo 1: İşlenmiş gıdalar ve tüketildiklerinde alınan GKM’leri 

İşlenmiş gıdalar İşlenmiş gıdayı tüketildiğinde alınan GKM’leri 

Kangal sucuk (dana)  
Stabilizör (sodyum difosfat, sodyum polifosfat), antioksidan (sodyum nitrit) (Maret Kangal Sucuk, 

2021). 

Sosis 

Stabilizörör (sodyum di, polifosfat), kıvamıcı (karagenan), soya proteini, antioksidan (askorbik asit, 

sodyum askorbat), tütsü aroma vericisi, koruyucu (sodyum nitrit), süt proteini ve renklendirici 

(karmin) (Maret Sosis, 2021). 

Salam 
Kıvam arttırıcı (karragenan), stabilizatör (sodyum difosfat, sodyum trifosfat), antioksidan madde 

(askorbik asit), koruyucu (sodyum nitrit), süt proteini, renklendirici (karmin) (Maret Salam, 2021). 

Ekmeğe sürülen 

çikolata 

Bitkisel yağlar (palm, ayçiçek, kanola), emülgatörler (soya lesitini), poligliserol polirisinoleat, aroma 

verici (Ülker Çokokrem, 2021). 

Soğuk çay 
Fruktoz, asitler (sitrik asit, malik asit), asitlik düzenleyici (trisodyum sitrat), aroma vericiler (şeftali 

aroması), antioksidan (askorbik asit), tatlandırıcıdır (steviol glikozitler) (Lipton Soğuk Çay, 2021). 

Rulo pasta 

Glukoz şurubu, nem vericiler (gliserol, sorbitol), yağı azaltılmış kakao tozu (%5), invert şeker şurubu, 

peynir altı suyu tozu (süt), emülgatörler (bitkisel yağ asitlerinin poligliserol esterleri, bitkisel yağ 

asitlerinin mono ve digliseritleri, soya lesitini, poligliserol polirisinoleat), nişasta, kabartıcılar 

(disodyum difosfat, sodyum hidrojen karbonat), koruyucular (potasyum sorbat, sodyum propiyonat, 

sorbik asit), yağsız süt tozu, aroma vericiler, kıvam arttırıcı (guar gam), asitlik düzenleyici (sitrik 

asit) (Ülker Dankek Rulo Pasta, 2021). 

 

Görüldüğü gibi insanlar günlük öğünlerde birden fazla 

GKM’lerini ve aynı GKM’sini de birkaç defa alabilmektedirler. 

Dolayısıyla GKM’leri birçok bilim insanı tarafından sağlık 

açısından en çok endişe duyulan konu olmuştur (Arı, 2018). 

Gıda katkı maddeleri sadece yetişkinler değil, gelişme çağında 

olan (1-6 ve okul çağındaki) çocukları ve gebe kadınlar 

tarafından da tüketilmektedir. Özellikle gelişme çağındaki 

çocuklar gıda içeriğini bildiren etiketi genelde okumadan 

bilinçsizce tüketmektedir. Dünya çapında alerjik (egzama, 

ütiker) ve otoimmün bozukluklar, bazı kanser türleri, 

kardiyovasküler hastalıklar, tip 2 diyabet ve obezite gibi 

metabolik bozukluklar dahil olmak üzere hasta popülasyonda 

'ultra işlenmiş' gıdalar ile olumsuz sağlık sonuçları arasında 

ilişkiler olduğuna dair bilimsel çalışmalar bulunmaktadır (Arı, 

2018; Nagata ve ark., 2006; Partridge ve ark., 2019; Silva ve 

Lidon, 2016). Glikoz, emülgatörler, organik çözücüler, glüten, 

mikrobiyal transglutaminaz ve nanopartiküller gıda 

endüstrisinde yaygın olarak ve giderek artan bir şekilde 

kullanılmaktadır. Bu endüstriyel gıdalardaki katkı maddeleri 

insan epitelyal bariyer fonksiyonunu ortadan kaldırdığı ve 

bağırsak geçirgenliğini arttırdığı, bunun sonucunda bağırsak 

geçirgenlik disfonksiyonlarına etki ederek otoimmün 

hastalıklara neden olduğunu bildirilmiştir (Lerner ve Matthias, 

2015).  GKM’ler gebelikte alındığında bebek üzerindeki etkisi 

ile ilgili çalışmalarda; E239 (hexamethyelene-tetramin) NOAEL 

15 (mg/kg vücut ağırlığı/gün) etki seviyesi 31 olduğunda erken 

doğuma, E233 (thiabendazole) NOAEL 10 (mg/kg vücut 

ağırlığı/gün) etki seviyesi 40 olduğunda fetal ağırlıkta azalmaya 

neden olduğu bildirilmiştir (Groten, 2000). 

Gıda katkı Maddelerin Sağlık Üzerindeki Olumsuz Etkileri 

Antioksidanlar (Doğal olanlar; vitaminlerden C, E, A, 

Koenzim Q ve polifenol içeriği fazla olan flavonoidlerdir. 

Yapay olanlar; BHA, BHT, Gallatlar) 

Bütillenmiş hidroksianisol ve bütillenmiş hidroksitoluen; 

kahvaltılık gevrekler, kek karışımları, sakız, içecek karışımları 

ve işlenmiş patatesler dâhil olmak üzere çeşitli gıdalarda 

kullanılan antioksidanlardır. Yapay ve doğal antioksidanlar 

olarak iki şekilde kullanılmaktadır. İki hastayı içeren 1990 

tarihli bir raporda, bütillenmiş hidroksianisol ve bütillenmiş 

hidroksitoluen; kronik spontan ürtiker (CSU) ile 

ilişkilendirilmiştir (Babbel ve ark., 2021). En fazla kullanılan 

yapay antioksidanlar, bütilehidroksitoluen (BHT), gallat ve 

tuzları, tersiyer bütilhidrokinon ve bütilehidroksianizoledir 

(BHA). Antioksidanlar vücutta birikme özellikleri, düşük 

miktarlarda güvenli kabul edilseler de uzun süre kullanımları 

sonucu toksik etkilere neden olurlar. Antioksidanların birikmesi 

ile ciltte kızarıklık ve kaşıntı, ürtiker ve egzama, solunum 

güçlüğü, hapşırma, mide-bağırsak rahatsızlıkları ve hiperkinezi 

öne çıktığını bildirmişlerdir (Silva ve Lidon, 2016). 
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Monosodyum glutamat 

Aroma Arttırıcılar gıdadaki mevcut tat ve/veya kokuyu 

arttırarak aromayı daha cazip hale getirmek, orijinal aromayı 

korumak, düzeltmek ve artırmak amacıyla kullanılır. Aroma 

arttırıcı olarak kullanılan monosodyum glutamat (MSG), birçok 

ülkede cips, bazı katı yağlar, et suları, hazır çorbalar, soslar, 

işlenmiş et ürünlerinde, mayonezlerde, baharat karışımlarında, 

yoğurtlarda yaygın olarak kullanılmaktadır. Çin’de deniz 

yosunundan elde edilen bu madde, tat almadan sorumlu sinirleri 

uyararak, tükürük salgısını arttırmakta ve yiyeceklerin tadını 

güçlendirmektedir. MSG’ın etkisi daha çok ve sık yemek yeme 

isteği uyandırmaktadır (Bellisle  ve  ark.,  1991). İnsanlar ve 

hayvanlar üzerinde yapılan araştırmalarda sinir sistemi, yağ 

dokusu, karaciğer ve üreme üzerinde olumsuz etkisi oluğu 

(Husarova and Ostatnikova 2013), MSG içeren yiyecekle 

beslenen deneklerin kısa sürede acıktığı gözlenmiştir (Rogers ve 

Blundell, 1990).  

Chevassus ve ark. (2002), ağız yolu ile MSG verilmiş insanların 

insülin değerlerinde artış görüldüğünü bildirmişlerdir. MSG’ın 

hipotalamus beyin lezyonlarına (Ares ve Mayer 1976), hücre içi 

şişmeye, nekroza ve çoğu iç retina nöron kaybına (Sisk ve 

Kuwabara, 1985), öğrenme ve bellek mekanizmasında 

bozukluklara yol açtığını bildirmişlerdir. Sıçanlarda MSG’nin 

ufak dozları ile epileptik atakların tetiklendiği, ölüm oranı ve 

atakların hayvanların yaşları ile doğru orantılı bir şekilde arttığı 

da bildirilmiştir (Arauz-Contreras ve Ferıa-Velasco, 1984).  

Nagata ve ark. (2006), MSG verilen farelerin kandaki glikoz, 

insülin, toplam kolesterol ve trigliserit konsantrasyonları 

arttığını, bu bulgularda bazılarında bariz obezitenin eşlik 

ettiğini, bazılarının ise polifaji olmadan sadece yüksek oranda 

obez tip 2 diabetes mellitus olduğunu ileri sürmüşlerdir.  

Yapay Tatlandırıcılar (Sakkarin, Asesülfam-K, Aspartam, 

Siklamat, Maltitol, Fruktoz şurubu, Sorbitol) 

Vücutta aktif metabolik rol almaları ve glikoz intoleransını 

etkilemeleri nedeniyle tatlandırıcıların metabolik sendroma 

neden olabileceği düşünülmektedir (Suez  ve ark., 2014) ayrıca 

bağırsak mikrobiyotasında neden oldukları değişim ile  kanser 

başta olmak üzere istenmeyen etkilere sebep olabilmektedirler 

(Ardalan ve ark., 2017). Yetişkinlerde yapılan araştırmalarda 

günlük aspartam alımı ile kronik baş ağrısı arasında bir ilişkinin 

olduğunu bildirmiştir (Babbel ve ark., 2021). Aspartam sindirim 

sonrasında aspartik asit, fenilalanin ve metanola hidroliz olur. 

Aspartam kullanımı ile meme ve prostat kanseri insidansı 

arasında ilişki bulunduğunu bildirmiştir (Schwartz, 1999). 

Aspartam, aspartil-fenilalanin-1-metil ester şeklinde kimyasal 

yapıya sahip tatlandırıcıdır. Aspartat ile fenilalaninden meydana 

gelen dipeptidin metil esteridir (Özberk ve Yentürk, 1993) ve 

çay şekeri ile kıyaslandığında 180 kez daha tatlıdır.  

 

Renklendiriciler (Eritrosin (kırmızı), Alura kırmızısı, 

Tartrazin (sarı), Gün batımı sarısı, Parlak mavi, İndigo 

Koşinela, karmin (mavi) 

Renklendiricilerin en fazla bisküvi, sakız, şekerleme ve jelibon 

etiketlerinde yer aldığı tespit edilmiştir (Ceyhun Sezgin ve 

Ayyıldız, 2019). Gıda katkı maddeleri, immünoglobulin IgE 

aracılı veya IgE aracılı olmayan reaksiyonlara neden olabilir. 

IgE aracılı reaksiyonlar oldukça nadirdir ancak varsa şiddetli ve 

yaşamı tehdit edici olabilir (Babbel ve ark., 2021). Karmin 

(E120), koşineal, karminik asit kırmızı renge sahip bir boyadır. 

Dactylopius Coccus Costaadlı böcek türünden üretilir. Ticari 

maksatla üretilen özüt içerisinde boyanın yanı sıra böcek 

organizmasına ait birtakım proteinler ve farklı maksatlarla ilave 

edilmiş kimyasallarda yer alabilmektedir (Babbel ve ark., 2021; 

FAO, 1993). Karminler yiyecek, içecek, kozmetik, yarı-ilaç ve 

ilaçlarda sıklıkla kullanılır. Babbel ve ark., (2021) karminin, 

ürtiker ve/veya anjiyo ödem, tekrarlayan aralıklı sistemik 

dermatit nöbetleri, astım anafilaksi ile ilişkilendirilmektedir.  

Farelerde yapılan bir deneyde, birkaç kuşakta Koşineal isimli 

böcekten elde edilen karmin uygulaması, doza bağlı öğrenme, 

üreme ve davranışlarda istenmeyen etkiler belirlemiştir (Tanaka 

T., 1995). Hiperaktivitenin oluşması veya şiddetinin artmasında, 

gıdaların ve GKM’lerin rolü uzun yıllardır tartışılmaktadır. 

Tartrazin (yiyecek ve içeceklere sarı renk vermek için kullanılan  

GKM) , serum ve tükürük çinko konsantrasyonlarında bir 

azalmaya ve idrar çinko içeriğinde bir artışa neden olmaktadır 

ayrıca hiperaktif çocukların davranışlarında veya duygusal 

tepkilerinde gelen bir bozulmaya neden olduğu bildirilmiştir 

(Ward ve ark., 1990). Karamel (yiyeceklere koyu rengi 

vermektedir, E150) konvülziyona, benzoatlar hiperaktiviteye, 

aspartam beyin seratonin düzeyini de düşürdüğünden nöbetlere, 

hiperaktif ve saldırgan davranışlara, panik atağave baş ağrısına 

neden olmakta ve Aspartik asit ile L-glutamik asit ise nörotoksik 

etkiye neden olduğu bildirilmektedir (Doğruyol, 2006). E150d 

(4-methylimidazole [4-MEI])’nin zebra balıklarında teratojenik 

etkiye sahip olduğu, dolayısıyla insanlardaki teratojenik 

etkisinin de araştırılması gerektiği belirtilmektedir (Capriello, 

2021). 

Mc Cann ve ark., (2007), GKM’lerin 3-8, 9 yaş çocuklarda 

hiperaktiviteyi artırdığını saptamışlardır. Sasaki ve ark. (2002) 

çalışmalarında, genotoksisitesi en fazla olan gıda boyaları 

olduğunu belirtmişlerdir. Amaranth, allura red,  new coccin, 

tartrazin, eritrosin, floksin ve rose bengal gıda boyalarının mide, 

kolon ve mesane hücrelerinde doza bağlı olarak DNA hasarını 

indüklediğini belirlemişlerdir. Bhatia (1996), Alprazolam’da 

(anksiyolitik ilaç) tartrazin alerjisi çalışmasında, 480 hastada 

tartrazin içeren alprazolam markalarına karşı belirgin alerjisi 

olan 20 hasta bildirilmiştir. 

Emülgatörler 

Emülgatörler; Lesitin, 2- Yağ Alkolleri, Mono ve Digliseritler, 

Yağ asitleri ve tuzları, Planta emülgatör, Saponin’dir.  
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Emülgatörler intestinal mukus tabakasının incelmesine neden 

olarak obezite, inflamasyon ve Diyabetus Mellitus gelişmesine 

yol açmaktadır (Arı, 2018). Emülgatörler ayrıca bağırsaktaki 

sıkı bağlantı yapıyı etkileyerek bariyer fonksiyonunu bozarlar. 

(Lerner ve Matthias, 2015). 

Koruyucular  

Koruyucular; Potasyum sorbat, sodyum sorbat, kükürt dioksit ve 

çeşitli sülfitler (sodyum metabisülfit), Sorbik asit, Benzoik asit 

ve tuzları,  Asetik asit, Propiyonik asit, Nitrit ve nitrat bileşikleri, 

antimikotik etkiye sahip natamisin, birtakım gliseril esterleridir. 

Sülfitler, gıda ve ilaç endüstrilerinde koruyucu olarak yaygın 

olarak kullanılmaktadır. Amerika Birleşik Devletleri'nde, 

anafilaktik şok, astım atakları, ürtiker ve anjiyoödem, mide 

bulantısı, karın ağrısı ve ishal, nöbetler gibi 250'den fazla sülfit 

ile ilişkili vaka bildirmiştir (Yang ve Purchase, 1985; Vally ve 

LA Misso 2012). Sülfitlerin (sülfür dioksit, sodyum sülfit, 

sodyum ve potasyum metabisülfit, sodyum ve potasyum bisülfit) 

astımı olan hastaların % 5-10’unda sülfitin alınmasından sonraki 

10-20 dakika içinde astımın şiddetlenmesine neden olduğunu 

bildirilmektedir. Araştırmalarda, semptomların şiddetinin 

değişken olduğu, bazı vakalarda astımın tek başına görüldüğü; 

bazılarında ise astımla beraber ciltte kabarıklık, ürtiker, 

anjioödem, burun akıntısı, abdominal ağrı, nöbet ve anaflaksi 

görüldüğü bildirilmiştir (Yang, 1989; Yang ve Purchase, 1985). 

Sülfür dioksit ve sülfitlerin mide hiperplazisi ve inflamasyona 

neden olduğu bildirilmiştir (Groten, 2000).  

Nitrat ile nitritler pastırma, salam, sucuk, sosis ve benzeri 

işlenmiş et ürünlerine koruyucu ve renk tutucu şeklinde ilave 

edilmektedirler. Benzoik asit, sitrik asit, sülfit, nitrit, 

sülfirdioksit ve bunların potasyum sodyum tuzları yapay 

antimikrobiyal koruyucudurlar (Gültekin ve Akın, 2019).  

Ağız yoluyla alınan nitrat nitrite, daha sonra da kanserojen olan 

nitrozamine dönüşür. İşlenmiş et tüketimini kolorektal kanser 

için "insanlarda kanserojen" (Grup 1) olarak sınıflandırmıştır.  

Uzmanlar günlük tüketilen her 50 g işlenmiş etin kolorektal 

kanser riskini % 18 oranında artırdığını saptamışlardır (IARC, 

2015).  

Et ürünlerinde kalıntı nitrit seviyesi Codex Alimentarius'a göre 

30 mg/kg, Avrupa Topluluğu’na göre 15 mg/kg’dan fazla 

olmamalıdır (Öztan ve Vural, 1991). Gıda Katkı Maddeleri 

Yönetmeliği’nde ülkemizde, et ve et ürünlerine katılmasına izin 

verilen nitrit seviyesi, ısıl işlem görmüş et ürünlerinde 125 

mg/kg, nitrat seviyesi de fermente ürünlerde 500 mg/kg, ısıl 

işlem görmüş ürünlerde 300 mg/kg olarak belirtilmektedir. Yine 

Gıda Katkı Maddeleri Yönetmeliği’nde kalıntı nitrit ve nitrat 

miktarı 150 mg/kg’dan fazla olamayacağı belirtilmektedir (Türk 

Gıda Kodeksi Gıda Katkı Maddeleri Yönetmeliği. 30.06.2013).  

İnsan ve hayvanlarda, gıdalarla tüketilen nitrit, akut veya kronik 

zehirlenmelere, hemoglobini methemoglobine dönüştürmeye, 

arteriyel kan basıncında düşmeye, dolaşım bozukluklarına ve 

şoka yol açabilmektedir (Öztürkcan ve Acar, 2017).  

Sorbik asit ve sodyum sorbat, potasyum sorbat ve kalsiyum 

sorbat gibi tuzları, antifungal etkileri nedeniyle genellikle 

yiyecek ve içeceklerde koruyucu olarak kullanılmaktadırlar 

(Mamur ve ark., 2018). Sodyum sorbat’a 1 saatlik in vitro 

maruziyet sonrasında, tüm konsantrasyonlarda DNA hasarı 

gözlendiğini de bildirmişlerdir (Mamur ve ark., 2012).  

Jelatin  

Jelatin, domuz, inek ve/veya balık kaynaklı yüksek oranda 

saflaştırılmış bir hayvan proteinidir ve gıda, ilaç ve 

şekerlemeler, kremler, losyonlar, yüz maskeleri dahil ozmotik 

ürünlerde kaplama, bağlama, jelleştirme ve cilalama maddesi 

olarak yaygın şekilde kullanılır. Jelatin IgE aracılı anafilaktik 

reaksiyonların neden olduğunu bildirilmiştir (Babbel ve ark., 

2021) . 

Sonuç ve Öneriler 

Gün içerisinde en az bir ya da birkaç öğünde paketli tüketilen 

birçok ürün ile GKM’leri tüketilmektedir. Gıda maddelerinin raf 

ömrünün arttırılması, istenen tat ve tekstürün sağlanması ve 

diğer istenen özelliklerin kazandırılması amacıyla gıdalara 

eklenen katkı maddelerine uzun süre maruz kalma birçok 

olumsuz etkiye neden olabilmektedir. Dünya genelindeki 

sorumlu örgütler ve otoritelerin, kullanımına onay verdikleri 

GKM’lerin, izin verilen gıdalarda ve uygun miktarlarda 

kullanılması durumunda bile bilimsel çalışmalar ışığında insan 

sağlığı üzerinde olumsuz etkileri olduğu bildirilmektedir. Gıda 

katkı maddelerinin kullanımındaki artış sağlık açısından birçok 

tehlikeyi de beraberinde getirmektedir. Bir günde tüketilen 

birden fazla GKM miktarları ve çeşitliliği göz önüne alınarak 

GKM’leri yeniden araştırılmalıdır. GKM’lerinin insan sağlığı 

üzerindeki alerjik, karsinojenik, mutajenik ve teratojenik etkileri 

göz ardı edilmemelidir. GKM’lerin gıdaya kattığı 'yoğun 

lezzetin' bu tür gıdaların aşırı tüketimini teşvik ettiğinden 

özellikle okul çağındaki çocuklar GKM’lerinin bilinçsizce 

tüketiminden dolayı risk altındadırlar. Devlet otoriteleri 

GKM’lerinin uygun doz ve içeriklerin kullanıp kullanılmadığını 

sıkı bir şekilde denetlemelidir. Bazı katkı maddelerine duyarlı 

olan insanlarda olumsuz etkiler meydana gelebileceğinden 

tüketicilerde GKM hakkında bilinç oluşturulmalıdır. Bu 

bağlamda tüketiciler, paketlenmiş gıda satın alırken etiket 

üzerinde yer alan bilgilere dikkat edilmesi konusunda 

bilgilendirilmelidir. 

Çıkar Çatışması 

Yazarlar arasında çıkar çatışması bulunmamaktadır. 
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