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TATLANDIRICILAR

Aysenur Isgéren 1, Sidika Sungurz*

TATLANDIRICILAR
Ozet

Seker, dogal olarak bulundugu meyveler, sebzeler ve siit
trdnleri ile tukettigimiz 6nemli bir besin maddesi-
dir.Ayrica, aligkanliklarimizla ve besin ve mesrubat
endustrisi ile de dogrudan ilgilidir. Son zamanlarda
diinyada ylkselen seker tiketimi ile birlikte g¢ocuklarda
ve yetiskinlerde agsiri kilo ve obezite artig gbstermekte-
dir.Birgok bilimsel arastirma asiri seker tuketiminin
cesitli saghk sorunlarina yol agtigini bildirmektedir.
Diinya saglik 6rgiitii (DSO), sekerleri serbest ve intrinsik
olarak siniflandirmaktadir. intrinsik sekerler meyvelerde
, sebzelerde ve sut Urtnlerinde dogal olarak bulunan,
serbest sekerler ise besinlere ve iceceklere Ureticiler ya
da kullanicilar tarafindan eklenen monosakkaritler ve
disakkaritlerdir. DSO, yetiskinler ve cocuklarda seker
tiiketiminin toplam enerji aliminin % 10’unun altina
dislrulmesini 6nermektedir. Diyabet hastalar ve kilo
vermek isteyen birgok kisi tatlandiricilara yonelmistir.
Tatlandiricilar, glisemik indeks ve kalori degerlerinin
disiik olmasi nedeniyle sekere alternatif olarak tiiketil-
mektedirler. Tatlandiricilar; dogal tatlandiricilar, seker
alkolleri ve yapay tatlandiricilar olarak siniflandirilirlar.
Dogal tatlandiricilar,bitkilerin gesitli boltimlerinden elde
edilirler. Seker alkolleri, dogal olarak meyvelerde ve
sebzelerde bulunan karbohidrat tiurevleridir, ancak
mono ve disakkaritlerden kimyasal olarak da Uretilmek-
tedirler.Yapay tatlandiricilarin tatlandirma guct yuksek,
kalorisi ve glisemik indeksi sifira yakindir. Ancak, bilimsel
calismalar saghigimiza olan etkileri konusunda netlik
olmadigini géstermektedir. Bu durumda, diyabet sorunu
olmayan bireylerin yapay tatlandiricilar yerine agiri
tiiketmemek kosulu geleneksel dogal tatlandiricilar
tercih etmesi daha iyi olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Tatlandirici, yapay, dogal, saglik

SWEETENERS
Abstract

Sugar is an important part of our diet that we consume with
natural foods as fruits, vegetables, and dairy products.lt is
directly related with our habits and food and beverages industry
as well. Recently, overweight and obesity incidences have
shown increase worldwide , with the increase in sugar
consumption in adults and children. Several scientific studies
have shown that excess consumption of sugar has been
associated with various health problems. World Health
Organization (WHO) classifies sugars as free and intrinsic.
intrinsic sugars are those incorporated within fruits, vegetables
and dairy products , whereas free sugars are monosaccharides
and disaccharides added to foods and beverages by
manufacturers or consumers. Excluding sugars naturally found
in foods, such as fruits or dairy products, WHO recommended
that sugar consumption should be less than 10% of total calorie
intake for adults and children. Sweeteners have become popular
to a number of people having diabetes or overweight
problems. Because of their lower glycemic index and calorie,
sweeteners are consumed as an alternative to sugars.They are
classified as natural sweeteners, sugar alcohols and artificial
sweeteners.Natural sweeteners are obtained from various parts

of plants . Polyols are carbohydrate derivatives occuring
naturally in fruits and vegetables, but are also chemically
manufactured from mono and disaccharides. Artificial

sweeteners have very intense sweet taste, but very low or zero
glycemic index and calorie. However, scientific studies have
shown that the effect of artificial sweeteners on our health is
not clear. So, except diabetic patients , it is better to consume
traditional natural sweeteners than artificial ones avoiding
excess consumption.

Keywords: Sweetener, natural, artificial , health

1. GIRiS

Tatli besinler, ézellikle cocuklar tarafindan her yasta ¢ok fazla sevilmektedir. ilk tatlandirici
olan baldan sonra ylzyillardir kullanilan en 6nemli besin maddeleri arasinda yer alan ve ¢ogu
bitkinin biinyesinde bulunan sakkaroz (sofra sekeri), ticari olarak on dokuzuncu yuzyilin basla-
rina kadar yalnizca seker kamisindan, daha sonralari seker pancarindan elde edilmistir. Sakka-
rozun da icinde oldugu, seker olarak adlandirilan basit yapili karbonhidratlar, cesitli tirleri
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halinde dogal olarak bulunduklari meyve ve sebzeler, sit ve sut Uriinleri ile diyetimizde yer
almakta, ayrica, besinlerimize isleme veya hazirlama sirasinda ya da sofrada rafine seker veya
surup olarak eklenmektedir. Diinya Saglk Orgiitii bal, suruplar ve meyve suyu konsantrele-
rinde dogal olarak bulunan sekerler ile besinlere isleme ya da hazirlama sirasinda eklenen
monosakkaritler ve disakkaritlerin timinQ serbest seker olarak tanimlamistir. Eklenmis se-
kerlerin diyetimizdeki en yaygin kaynaklari, sakkaroz ve yiksek fruktozlu misir surubudur.
Taze meyve ve sebzelerde dogal olarak bulunan intrinsik sekerleri serbest sekerlerden ayri
olarak degerlendiren DSO, &zellikle sekerle tatlandiriimis icecek formlari yoluyla tiiketilen
eklenmis seker basta olmak Uizere, serbest sekerlerin asiri tiketiminin toplam ener;ji tiketimi-
ni arttirdigina ve besin 6gesi yoniinden daha yeterli kaloriler iceren besinlerin tiiketimini azal-
tabilecegine ve boylelikle saglksiz beslenmeye, kilo alimina ve diinyada 6lim sebeplerinin
basinda gelen bulasici olmayan hastaliklarin artmasina sebep olacagl yoniinde endiselerin
artigina dikkat ¢ekmistir(1).

Serbest sekerlerin, enerji dengesini ve vicut kilosunu korumada kritik 6nem tasidigl ve
ozellikle asin kilo ve obezite basta olmak Uzere kardiyovaskiler hastaliklar, insilin direnci,
bazi kanser turleri ve karaciger hastaliklari gibi cesitli saglik sorunlarinin olusumunda etkili
olduklari bildirilmektedir (2-13). Seker tiketimi dis saghgini da olumsuz etkilemektedir.(14)
Diinya Saghk Orgiiti’niin 2015 tarihli kilavuzunda (1), yetiskinler ve cocuklarda seker tiiketi-
minin toplam enerji aliminin % 10’unun altina disurilmesi glgli dneri olarak yer almaktadir.
Oysa, glinimiizde bu oran yiiksektir ve zaman icinde besin Urinlerindeki seker miktarlari
artmakta, global seker tiketimi yildan yila artis gostermektedir(15). Sekerli iceceklerin bu
tiketim igindeki payi yuksektir. Seker tiketimi, beyinde dopamin salgilanmasina yol agarak
haz alma duyusu olusturmakta ve zamanla seker bagimliligina yol agarak gittikge daha fazla
seker tiketmeye sebep olmaktadir.Dinya saglik orgitiiniin 2003 tarihli raporunda, yiiksek
seker ve yag iceren diyet, diger bazi faktorlerle birlikte tip-2 diyabet, kardiyovaskiiler hastalik-
lar, yliksek tansiyon ve asiri kilo sonucu olarak bazi kanser tirlerinin olusumu ile iliskilendiril-
mektedir (16).

Bu gelismeler dncelikle diyabet hastalari ve kilo vermek isteyen kisiler olmak tzere sekerli
besinlere diskln kisilerin de tatlandiricilara yonelmesine yol agmistir. Tatlandiricilar, sekere
alternatif olarak kullanilan ve tathlik hissi veren, genellikle daha az kalori degerine sahip olan
besin katki maddeleridir.Tatlandiricilarin en énemli 6zellikleri, tatlandirma giicu, kalori degeri
ve glisemik indeks degerleridir.Tatlandirma glici ylksek, kalori ve glisemik indeksinin diisik
olmalidir.Tatlandirma giicii genellikle sakarozin tatlandirma gilcine oranla ifade edilmekte-
dir.Ayrica, renksiz ve kokusuz olmasi, agizda kalici ve acimsi tat birakmamasi, istya dayanikl,
asidik ve bazik ¢ozeltilerde kararli olmasi da olumlu 6zellikleridir. Bunlarin disinda, glvenilir
olmali, tiketildiginde yan etki géstermemeli, kanserojen ve genotoksik etkileri olmamalidir.

Glisemik indeks kavrami ilk kez Dr. David I. Jenkins ve ¢alisma arkadaslarinin 1980-81 yilla-
rinda diyabetli kisiler i¢cin hangi besinlerin daha uygun oldugunu arastirmak igin yaptiklari
calismalar sirasinda ortaya konmustur(17). Glisemik indeks (Gl), karbonhidrat iceren bir be-
sinden belirli miktarda tiiketildiginde kan glukoz diizeyinin artis hizinin 6lgtsidir.Tanim ola-
rak, test edilen besinin 50 grami tiketildiginde iki saat i¢inde olusturdugu kan glukoz artis
alaninin, ayni miktarda referans besinin olusturdugu kan glukoz artig alanina oraninin 100 ile
carpiimasi ile elde edilen degerdir.Referans besin olarak genellikle glukoz kullanilir, glukozun
glisemik indeksi 100 olarak kabul edilir.Glisemik indeks, 55 in altinda disik Gl, 56-69 arasi
orta Gl, 70" in Ustl yuksek Gl olarak degerlendirilir.Glisemik indeksin tiiketilen karbonhidrat



miktari ile ¢arpilmasi sonucu ise glisemik yik elde edilir(18). Besinlerin gesidi ve olgunluk da-
zeyi, icerdigi karbonhidratin tir(, icerdigi nisastanin amilaz—amilopektin orani, posa igerigi,
asiditesi, sindiriminin hizi, besinin islem gérmis olmasi gibi bircok faktor glisemik indeksi
etkiler (19). Dustk Gl, dustk insilin ihtiyaci demektir. Dislik glisemik indeksli beslenmenin
kardiovaskiiler risk faktorleri yoniinden olumlu etkisi oldugu saptanmistir(20).

Tatlandiricilar, Gretim sekline gore dogal ve yapay, kalori verme 6zelligine gbre besleyici
(yuksek kalorili) ve besleyici olmayan (dusik kalorili ) seklinde siniflandirilabilirler(21).

2. DOGAL TATLANDIRICILAR

Bitkilerin cicek, yaprak ,kabuk ve kokleri gibi dogal kaynaklardan elde edilen dogal tatlandi-
ricilar, basit sekerler olarak bilinen monosakkaritler, disakkaritler ve gesitli bitkilerden elde
edilen farkl kimyasal yapidaki tatlandiricilardir.Beslenmemizde yaygin olarak yer alan mono-
sakkaritler fruktoz, glukoz ve galaktozdur. Disakkaritler iki monosakkarit molekilinden olu-
surlar,en yaygin olanlari sakkaroz, laktoz ve maltozdur.

Sakkaroz: Disakkaritlerden en bilineni olan sakkaroz, bir glukoz ve bir fruktoz molekuliin-
den olusur. ince barsaklarda glukoz ve fruktoza parcalanarak absorplanir.Dogal olarak seker
kamisi ve seker pancarinda fazla, bal, meyveler, sebzelerde ve kuruyemislerde az miktarda
bulunur.

Dogal disakkaritler, ince barsakta dnce monosakkaritlerine hidroliz olurlar, ardindan ab-
sorplanirlar ve metabolize olarak enerji verirler (22).

Glukoz: Monosakkarit yapili dogal bir tatlandirici olan glukoz, nisasta ,maltodekstrinler
ve misir surubunun bilesenlerindendir.Enerji kaynagi olarak hiicrelerimiz icin 6nemlidir. Tat-
landirma glicl sakkarozun %70’i kadardir.Kalori degeri 3,8 kkal/g’dir.Kanda glukoz diizeyi
artisi pankreasin stimilasyonu ile instlin salimina sebep olur(22).

Fruktoz: Glukoz ile birlikte meyvelerde ve sebzelerde, balda ve yiiksek fruktozlu misir su-
rubunda dogal olarak bulunan bir monosakkarit olan fruktoz, sakkarozun enzimatik metaboli-
zasyon Urtnldur. Glukozdan farkli olarak doygunluk duyusu vermedigi icin daha fazla tiiketme
istegi olusturmaktadir. Tatlandirma giicli sakaroza gore 1,5, kalori degeri 3,6 kkal/g, glisemik
indeksi 11’ dir (23). Metabolizasyonu insiilinden bagimsizdir (21). ince barsaktan emilerek
karacigerde metabolize olur.Fruktozun yogun olarak tiketimi kanda yag asidi diizeylerini arti-
rir ve insilinden bagimsiz olarak viicutta yag depolanmasina sebep olur.Bu durum obezite ve
metabolik hastaliklara yol acabilir (24,25). Bu sebeple meyve ve sebzelerde bulunan dogal
fruktoz, diyabetliler icin koruyucu olmasi yéniinden yararlidir, ancak asiri tiilketimden kaginil-
malidir.

Yiksek fruktozlu misir surubu: Glukozun endistriyel olarak fruktoza enzimatik izomeri-
zasyonu ile elde edilmektedir. FDA tarafindan 1970’lerin basinda onaylanan bu tatlandirici,
tatlandirma gictnin yiksek, raf émrinin uzun ve temininin ucuz olmasi nedeniyle ginu-
miizde islenmis besin Uriinlerinde ¢ok yaygin olarak kullaniimaktadir. Fruktoz icerigi % 90’a
kadar c¢ikabilmektedir, ancak iceceklerde kullanilan genellikle % 55 fruktoz iceren ve glisemik
indeksi 58 olan tlrudir. Arastirmalar, yiksek fruktozlu misir surubu tiketimi ile basta obezite
ve metabolik sendrom olmak Uzere gesitli saglk sorunlari arasinda gligli baglanti bulundugu-
nu gostermektedir( 26-28)
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Galaktoz: Galaktoz, monosakkarit yapili dogal bir tatlandiricidir. Cogu meyve sebze ve bazi
bitkilerde eser miktarda, fermente sut Griinlerinde daha fazla bulunur. Tatlandirma giict 0,3,
glisemik indeksi 11, kalori degeri 4,1 kkal/g’dir (23,29).

Maltoz: Arpa sekeri olarak da bilinen maltoz, iki glukoz molekiliinin bir araya gele-
rek olusturdugu disakkarit yapili dogal bir tatlandiricidir. Yapisal olarak sakkaroza benzer
ve suda iyi ¢ozlndr. Nisastadan enzimatik hidroliz yontemiyle saflastirildiktan sonra yogunlas-
tirithp surubu hazirlanir.Cimlenmis arpada, patates ve makarnada bolca bulunur ve maltaz
enzimleri ile sindirilir. Tatlandirma gticu 0,5, glisemik indeksi 105, kalori degeri 4 kkal/g’dir
(23,29).

Laktoz: Siit sekeri olarak da bilinen laktoz, bir glukoz ve bir galaktoz molekilinin
birlesmesiyle olusan disakkarit yapili dogal bir tatlandiricidir. Siit, yogurt, peynir, don-
durma gibi st Urinlerinde bolca bulunur.Tatlandirma giici 0,2, glisemik indeksi 48, kalori
degeri 3,9 kkal/g'dir (23,29).

Stevia (E960) : Dogal fakat kalorisiz bir tatlandiricidir, sakkarozdan 200-400 kat daha tatli-
dir. Stevia Rebaudiana Bertoni bitkisinin yapraklarindan izole edilen glikozit karisimidir. Bu
bitki,Gliney Amerikada dogal olarak yetisir, antik ¢aglardan bu yana diinyanin bir¢ok yerinde
gerek tatlandirici olarak gerekse baska amaglarla kullanilmistir (30). Glinimuzde cesitli Glke-
lerde kiiltiirii yapilmaktadir. Ulkemizde de iretilmesi icin incelemeler baslamistir (30,31).
Bitkiden sicak su ekstraksiyonu ve kristallendirme ile elde edilen steviol glikozitleri, steviosit
(%5-10), rebaudiosit A (%2-5) , rebaudiosit C(%1), dulcoside A (%0,5), rebaudiosit D,E ve F
(%0,2) karnsimidir. En tath olani rebaudiosit A dir (21). Stevia, steviosit, steviol glikozitleri gibi
farkli isimlerle anilan bu tatlandirici, SCF tarafindan 1999°da tatlandirici olarak kabul edilmistir
(32).ABD’de 2008, Avrupa’da 2011, Tirkiye’de ise 2013 den beri onayhdir(31). FDA, eylul 2018
de stevia yapraklarinin ve ham ekstrelerinin besin {riinlerinde bilesen ya da katki olarak kul-
lanilmasi ile ilgili 6nemli bir uyari yayinlamistir(33). Stevianin ADI* degeri 4 mg/kg/gun’dir.
Kolon bakterileri tarafindan steviol glukuronitlerine metabolize edilerek idrarla atilirlar.Isiya
ve pH=2-10 araligina dayaniklidir. Bilimsel g¢alismalarin sonuglari stevianin toksik etkisinin
bulunmadigi yéniindedir(21).Ancak, bazi arastirmacilar hormon bozucu etki potansiyeli oldu-
gu ile ilgili sipheler bulundugunu ve bu konuda daha kapsamli arastirma yapilmasi gerektigini
bildirmektedir (35).Stevianin kan basincini diisirdigi ve bakteriostatik etkisinin bulundugu
da bildirilmistir (36,37).

Glisirizin (Meyan) (E958) : Glycyrrhiza glabra (Licorice) bitkisinin rizom ve koklerinden elde
edilen bir triterpenoid saponindir. Sakkaroza gore 30-200 kez daha tathdir. Glisemik indeksi ve
kalori degeri sifirdir.Ayrica, antikanser, antienflamatuar, antioksidan, hepatoprotektif ve anti-
viral 6zelliklere de sahiptir. Amerika Birlesik Devletlerinde genellikle giivenli (generally recog-
nised as safe-GRAS) olarak kabul edilmistir, Avrupa Birliginde onaylidir (21).

Taumatin (E957) : Afrika icin endemik bir bitki olan Thaumatocossus daniellii (Ben-
nett)den ekstre edilen proteinler karisimidir. Sakkarozdan 2000-3000 kez daha tathdir. Sicakta
ve asidik ¢ozeltilerde kararlidir. Sudaki ¢ozun(rlGgi yiksektir. Diistk kalorili bir tatlandiricidir.

*ADI: (acceptable daily intake) Bir kisinin yasam boyu her giin risk almadan giivenle tiketebilecegi miktardir.Genellikle bir giinde
vicut agirhginin kilogrami bagina mg olarak ifade edilir(34).ADI, Amerika Birlesik Devletlerinde USFDA,diger (lkelerde SCF (Scientific
Committee on Food) ve JECFA ( Joint Expert Committee on Food Additives ) tarafindan belirlenir



Tatlandirici 6zelligi yaninda lezzet amaci ile de kullaniimaktadir. FDA tarafindan GRAS ola-
rak tanimlanmistir. Avrupa Birliginde de 1984den bu yana onaylidir .ADI degeri 50
mg/kg/gun’dir (21).

Neohesperidin dihidrokalkon (E959) : Yari dogal bir tatlandiricidir. Citrus aurantium L.
bitkisinin olgunlasmamis meyvelerinden ekstraksiyon ve hidroliz ile elde edilir.Glukozdan 1500
kez daha tatlidir.ADI degeri 35 mg/kg/giin’dlr.Avrupa Birliginde 1994’den beri onayli-
dir.Amerika Birlesik Devletlerinde onayi yoktur (21,38).

Nadir sekerler

Dogada ¢ok az miktarda bulunan monosakkarit ve tiirevleridirler. Kalorisizdirler. Sakkaroza
oranla daha az metabolize olurlar ya da olmazlar.Bu nedenle diyabetli kisiler icin uygundurlar.
Yapay tatlandiricilarla ilgili endiseler bu dogal tatlandiricilara karsi talep dogurmaktadir. Ancak
pahali olmalari nedeniyle kullanimlari yaygin degildir. Glinlimiizde en bilinenleri D-tagatoz, D-
alloz ve D-psikoz’dur (39).

D-Tagatoz :Fruktoz izomeri bir ketoheksoz olan tagatoz siit ve sit Uriinlerinde bulunur.
Glisemik indeksi sakkarozdan daha dusuktur, kalorisi sifirdir(40). Tatlandirma glicii sakkaroza
yakindir. Tiiketilen tagatozun % 20 si ince barsaklarda absorplanir, ve idrarla atilir. Enzimatik
reaksiyon ile endustriyel olarak da Uretilmektedir. pH 2-7 arasinda kararhdir, sudaki ¢dzlinur-
lGgu yuksektir. Avrupa birliginde besin bileseni olarak, Amerika Birlesik Devletlerinde GRAS
olarak onaylanmistir (21).Metabolizmas! fruktozunkine benzer, ancak tam olarak absorplan-
maz. Glikozillenme indeksinin dusik, antidiyabetik etkisinin glicli oldugu bildirilmistir(39).

D-alloz:Aldoheksoz yapisinda kalorisiz bir tatlandirici olan D-alloz, D-psikoz’dan biyosentez
yoluyla elde edilir (41).

D-psikoz :Sakarozun % 70’i kadar tatlandirma glicli olan, buna karsin sudaki ¢ézinarligu
daha yuksek olan bu tatlandirici, ticari D-glukoz ve D-fruktoz karigimlarinda az miktarda bulu-
nursa da endistriyel olarak sentez edilmektedir (39).Besin Urlinlerine katildiginda jellesme
ozelliklerine ve lezzetlerine olumlu katkisi olur (42). Ayrica, antioksidan etkisi bulunmaktadir
(43).

Geleneksel tatlandiricilar

Bitki ve agaclarin meyvelerinden, yapraklarindan, 6zsularindan, tohumlarindan ya da kok-
lerinden elde edilen bu dogal tath Urlnler surup, nektar, meyva, yaprak olarak uzun siredir
kullanilagelmektedir. Agave surubu, akca agac surubu, keciboynuzu surubu, stevia yapraklari
en bilinen 6rneklerdir.Bal ve pekmez de ¢ok eski geleneksel tatlandiricilardir. Rafine tatlandiri-
cilarin aksine islem gérmeksizin ya da ¢ok az islem gorerek kendi dogal matriksleri ile birlikte
tuketilen bu Grinler rafine tatlandiricilarda bulunmayan protein, lipit, fitokimyasallar, vitamin-
ler, mineraller gibi saghga yararh bilesenler igerirler. icerikleri ve 6zellikleri yetistikleri yéreye
gore farklilik gésterebilen bu maddeler genellikle % 50 oraninda sakkaroz, fruktoz ve glukoz,
ayrica az miktarda seker alkolleri icerirler, besleyicidirler. Kalori degerleri 2,5-3,1 kkal/g ara-
sindadir (23)

Agave surubu, Amerika Birlesik Devletlerinin glineyinde ve Gliney Amerikada yetisen ayni
adl bitkiden elde edilir. Fruktoz igerigi ylksektir (% 85-90), bu nedenle asiri fruktoz tiketimi
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ile ilgili risklerin agave surubu igin de s6z konusu oldugu unutulmamalidir. Tatlandirma giict
1,4, glisemik indeksi 11-15, kalori degeri 3,1 kkal/g’dir (23).

Akgaagag surubu, Kuzey Amerikada yetisen ayni adli agacin gévdesinden akan 6zsuyun
buharlastirilmasi ve siziilmesi ile elde edilir.%50-70 sakkaroz, % birka¢ oraninda gkukoz ve
fruktoz icerir.(44,45). Antioksidan ve mineral yoniinden zengindir. Tatlandirma giict 0,6, gli-
semik indeksi 54, kalori degeri 2,6 kkal/g’dir (23).

Ticari olarak yaygin olan bu dogal tatlandiricilardan baska, Gliineydogu Asyada yetisen Luo
Han Guo (Monk; Siraitia grosvenorii ) meyvesinin sekerden 100-200 kez daha tath ve kalorisiz
olan ekstresi, glisemik indeksi sekerden daha disik olan, hindistan cevizi ¢iceginden elde
edilen hindistan cevizi sekeri, mineral ve vitamin yoninden zengin olan hurma sekeri de
tatlandirici olarak kullanilmaktadir (23,37,46).

3. SEKER ALKOLLERI

Poliol, polihidrik alkol ya da polialkol olarak da tanimlanan seker alkolleri sakkarozdaki glu-
kozun aldehit grubunun hidroksil grubuyla yer degistirmesiyle olusurlar ve hidrojenlenmis
monosakkaritler (sorbitol, mannitol, ksilitol) ile hidrojenlenmis disakkaritleri (isomalt, maltitol,
laktitol) kapsarlar (40) Yuksek sicakhiga ve pH degisimlerine karsi kararl olan bu tatlandiricilar,
genel olarak sofra sekerinden daha az kalorili ve % 25-100’U oraninda tathdirlar, bu sebeple
besin Urlnlerinde istenen tadi elde etmek amaci ile bir distk kalorili tatlandirici ile birlikte
kullanilabilirler. Glukozdan %15-25 oraninda daha diisiik kalorilidirler. ince barsaktan kana
yavasca gecer ve tamamen absorbe olmazlar. Bu durum seker alkollerinin sekerden daha az
kalori vermesine ve kan sekerini diger karbonhidratlara kiyasla cok daha az diizeyde degistir-
mesine sebep olur . Glisemik indeks degerleri de genellikle disdktr.

Seker alkolleri dogal olarak meyve ve sebzelerde az miktarda bulunur. Ticari olarak da sak-
karoz ve nisastadan hidrojenasyon ile Uretilirler. Fazla miktarda tlketildiklerinde, mide gazi,
siskinlik gibi sikintilara ve diyareye sebep olabilirler ancak yiiksek siddette tatlandiricilarda
oldugu gibi saglik sorunlari ile iliskileri bulunmamaktadir. Genel olarak agizdaki bakteriler
tarafindan fermente olmadiklariigin karyojenik degildirler (21,47,48) .

Sorbitol (E420) ve mannitol (E421) : Bu iki tatlandirici birbirinin izomeridir.Mannitolin su-
daki ¢oziinlrligu sorbitoliin onda biri kadardir. Sorbitol armut, erik, seftali, elma bircok mey-
vede bulunur, tatlandirma giict sakkarozun % 60’1 kadardir, kalori degeri 2,6, glisemik indeksi
9 dur. Mannitolin tatlandirma guict sorbitol ile aynidir, kalori degeri 1,6 kkal/g , glisemik
indeksi sifirdir. Diger seker alkolleri gibi fazla alindiklarinda laksatif etki gosterirler. FDA tara-
findan onerilen glinlik maksimum alim diizeyinin sorbitol i¢in 50 g, mannitol i¢in 20 g olarak
belirlendigi aktarilmistir. Her ikisi de 60 yili askin stredir glukoz, sakkaroz veya nisastanin kata-
litik hidrojenasyonu sonucu ticari olarak Uretilmekte ve besin ve ilag endistrisinde ve agiz
bakim Grtinlerinde yogun olarak kullanilmaktadir. Gastro intestinal sistemden viicuda yavas
bir sekilde absorbe olan sorbitol, baslica karacigerde metabolize olur (21,47,48).

izomalt(E953) : izomaltoz ve izomaltilol olarak da adlandirilan bu tatlandirici sakkarozun
enzimatik transformasyonu ile elde edilir.USA’da ve Avrupa Birliginde izinlidir.Tatlandirma
glicli sakkarozun 0,5’i,glisemik indeksi 2, kalori degeri 2 kcal/g’dir. ince barsakta absorplan-
maz, kolon bakterileri ile fermente olur.izomalt, ¢esitli besin Griinlerinde kullaniimaktadir
(21,23).



Laktitol (E966): Laktozun hidrojenlenmesi ile elde edilen bir disakkarittir.Tatlandirma giic
diger seker alkollerine gére daha dusik (sakkarozun gére % 40'1) oldugu igin asesulfam potas-
yum, aspartam veya sukraloz gibi gilicli tatlandiricilarla kombine edilerek gesitli besinlerde
kullanilir.Kalori degeri 2 kkal/g’dir. Glisemik indeksi 5’tir (21,23).

Maltitol (E965) : Nisastanin hidroliz ve rediksiyonu ile elde edilir.Tatlandirma giicli sakka-
roza gore 0,7, kalori degeri 2,1 kal/g, glisemik indeksi 45’tir.Karyojenik degildir.Sindirimi ya-
vastir, kolonda fermente olur.Tatlandirma giicli sakaroza yakindir( % 70), kalori degeri 2,1 kal
/ g, glisemik indeksi 45 dir (21,23).

Ksilitol (E967) : Bazi meyve ve sebzelerde bulunan dogal bir sekerdir. Bazi agag kabuklarin-
dan ve kagit endustrisi atiklarindan ekstraksiyon ile ya da ksilozun hidrojenlenmesi ile de sen-
tez edilebilir (21,48). Tatlandirma glicl sakkaroz ile aynidir. Glisemik indeksi 12, kalori degeri
2,4 kcal/g dir. Agiza serinlik duyusu veren ksilitol, diger bazi besin trlnlerinin yani sira sekersiz
sakizlarda tatlandirici olarak bulunmaktadir. Agizdaki bakterilere zarar vererek dis saghgi ize-
rinde olumlu etkide bulunur Midede ve barsakta kismen absorplanir ve karacigerde D-ksiluloz
metabolitine okside olur, D-ksiluloz da glukoza donisir. Ksilitoliin farelerde barsak mikrobi-
yatasi izerinde olumlu etkisi oldugunu goésteren ¢calismalar bulunmaktadir (21,23,49).

Eritritol (E968) Kavun ,uziim, armut gibi meyvelerde ve ayrica mantar ve balda bulunan
bir seker alkollidir. Endustriyel olarak glukoz ve sakkarozdan bir tiir maya esliginde fermen-
tasyon ile elde edilir. Tatlandirma gtici sakarozun % 70’ i kadardir. Glisemik indeksi O, kalori
degeri 0,2 kcal/g.dir (21,49). Asiri tiketimi laksatif etki yapar. JECFA tarafindan “ADI degerinin
tanimlanmamis” oldugu belirtilmistir(39).

4. YAPAY TATLANDIRICILAR

Sentez yoluyla elde edilen bu tatlandiricilarin, tatlandirma gigleri ¢ok ylksektir, kalori deger-
leri ve glisemik indeksleri ise ¢ok dusik ya da sifirdir (39).Duslk kalorili tatlandiricilar, kalorisiz
tatlandiricilar ,besleyici olmayan tatlandiricilar, glicli tatlandiricilar olarak da anilirlar.Cok
kiick miktarlari ile kalori almaksizin istenen tadin saglanabilmesi nedeniyle, sekere alternatif
besin katki maddesi olarak ¢ok yaygin kullanilmakta ayrica gerek diabetli kisiler gerekse olarak
kilo almak istemeyen kisilerce ¢ok ragbet gormektedir. Bu tatlandiricilarin kilo kontroli ve
obezite konusunda yararli olduklari kabul edilmekte birlikte, tatli besin yeme istegini artirarak
asirt beslenme ve kilo alimina sebep olduklarini gosteren c¢alismalar da bulunmaktadir
(50,51).Buna karsin, kullanimi ve saghgimiza etkileri ile ilgili olarak genis ¢apli aragtirmalar ve
planli, prospektif epidemiyolojik ¢alismalar yapildigi ve tatmin edici kesin sonuglar alindig
soylenemez. Bu tatlandiricilarin besin {rlinlerinde kombinasyon halinde de kullaniimasi ve
bazi tilkelerde dlzensiz olarak islenmis besinlere katilmasi saglkl verilerin alinmasini zorlas-
tirmaktadir.Yapay tatlandiricilarin metabolik etkilerinin arastirildigi bilimsel ¢alismalarda birbi-
rine paralel olmayan sonuglar rapor edildigi gérilmektedir (52). Bilimsel makalelerde yapay
tatlandiricilarin tip-2 diyabet (52-54), obezite (51), glukoz intoleransi (55) metabolik sendrom
(56) koroner kalp hastaligi (57-59), bobrek fonksiyonlarinin bozulmasi (60) ile ilgili geliskili
bulgulara rastlanmaktadir. Giniimuzde yapay tatlandiricilarin gerek gocuklar gerekse yetiskin-
ler tarafindan cok tiketilen besinlerde katki olarak kullanimi yayginlasmistir. Bu nedenle farkli
gruplarda daha fazla kisi ile calismalarin yapilmasi ve 6zellikle givenli tiketim miktarlari yo-
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niinden titizlik gosterilmesinin yararl olacag diisuniilmektedir . Besin Urlnlerinde kullanilan
disuk kalorili tatlandiricilarin segciminde maliyet yaninda tat ve kararlilik 6zellikleri dikkate
alinmakta, istenen 6zelligi elde etmek Uzere iki tatlandiricinin karisimi da kullaniimaktadir.

Aspartam (E951): Beyaz, kokusuz toz olan aspartam, kuru halde kararldir, ancak isiya daya-
nikh degildir, isitildiginda tadi kaybolur.Bu sebeple pisirme icin uygun degildir.Ayrica, distk
pH’da kararhligi azaldigindan asitli iceceklere uygun degildir (61)

Aspartam, aspartik asit ile fenil alaninden olusan dipeptidin metil esteridir. Gram basina 4
kkal verir, glisemik indeksi sifirdir. Buna karsin sakkarozdan 200 kat daha tathdir, bu sebeple
cok az miktarlari yeterli olmaktadir. 1965 yilinda sentezlenmis, ancak sicanlarda mesane kan-
serine sebep olduguna dair kuskular nedeniyle onay alamamustir.Farkl arastirmaci gruplan
tarafindan sirdirilen arastirmalarda aspartamin kanser ve beyin hasari ile iliskisine ait birbiri
ile celiskili bulgular ortaya konmus, ancak uzun siiren tartismalar sonunda FDA, 1981 yilinda
kuru besinlerde kullanimina onay vermistir. (62).1983 yilinda karbonatli icecekler, 1996 yilin-
da da tim besinler ve icecekler icin genel tatlandirici olarak kullanimi onaylanmistir (63).Uzun
sire sitilmaya karsi kararsizdir,bu sebeple firinlanmaya ve pisiriimeye uygun degil-
dir.Aspartam iceren mesrubatlarin da kabul edilebilir bir siire icinde tiketilmesi gerekir (47).

Aspartam kullanimi ile ilgili bazi sorunlar iletilmistir.Bunlar arasinda en 6ne ¢ikan basagrisi-
dir.Bazi arastirmalarda bu sikayetleri dogrulayan sonuglara ulasiimissa da aspartam yiiziinden
basagrisi sorunu oldugunu bildiren ¢ok sayida birey ile yapilan rastgele, ¢ift-kor, plasebo-
kontrollu klinik ¢alismalar sonunda bu iliskiyi gésteren bulgulara ulasilmamistir (61,64) Sinir
sistemine zararli etkisi ile ilgili kusku yaratan bilimsel ¢calismalar bulunmaktadir (65,66).

FDA tarafindan belirlenen ADI degeri 50 mg/kg/gun’dir (40).Bu dozda kullanildiginda karsino-
jenik, norotoksik ya da baska herhangi bir ters etkiye dair bir kanit bulunmadigi bildirilmistir
(61). Aspartam tiketildiginde mide-barsak sisteminde aspartik asit, fenilalanin ve metanole
metabolize olur. Fenilalanin olusumu fenilketoniri hastaligi olan kisiler igin zararlidir (67) .Bu
sebeple FDA, aspartam igeren Urlinlerin Gzerinde “fenilalanin igerir” uyarisi bulunmasini zo-
runlu kilmistir (61)

Sakarin (E954): Enerji icermeyen tatlandiricilar igcinde en eski olan sakarin, 1878’de bulunmus-
tur,cok uzun siredir kullaniimaktadir.Kalori degeri sifirdir. Sakkarozdan 300 kat daha tatli-
dir.Onemli bir dzelligi 1siya ve diisiik pH’ya dayanikli olmasidir. FDA tarafindan belirlenmis olan
ADI degeri 5 mg/kg/gun’dur. (40)

Gastrointestinal sistemde absorplanmaz ve metabolize olmaz, degismeksizin feges ile atilir
(49) . Glisemik indeksi sifirdir.Sakarin, en eski ve en fazla incelenen yapay tatlandiricidir.Diger
ylksek tatlandirma giicti olan tatlandiricilar gibi sakarinin de kilo almaya ve yag birikimine
sebep oldugunu dislindlren hayvan deneyleri (68) bulunmaktadir.Ayrica, karsinojen etkisi ile
ilgili olumlu ve olumsuz ¢alismalar yayinlanmistir ( 69,70).Sakarin, 1958 yilindan énce onay-
lanmakla birlikte zaman zaman guvenirligi ile ilgili tartismalar yasanmig, FDA tarafindan ya-
saklanmasi glindeme gelmis, ancak, karsinojen etkisi olduguna dair yeterli kanit bulunmamasi
nedeniyle FDA sakarini GRAS olarak onaylamistir (71).Viicutta metabolize olmaksizin idrarla
atilir.Plesantaya ve anne sitine gecebildigi icin gebelik ve laktasyonda kullanilmasi éneril-
memektedir (40)

Asesulfame potasyum (E950) : 1967 de gelistirilmistir (72). Beyaz kristalize tozdur. Sakkaroz-
dan yaklasik 150-200 kez daha tathdir, kalori degeri ve glisemik indeksi sifirdir (23). Sudaki



¢ozunUrlagi yiksektir (38). Agizdan alindiktan sonra metabolize olmaz, degismeksizin idrarla
atilir(40). FDA,1988 de kuru besin trtinlerinde ve alkollii iceceklerde, 2003 de ise genel amagh
tatlandirici olarak onaylamistir (73,74). ADI degeri 15 mg/kg/giin’dir (21). Bu dozda kullanil-
diginda toksik veya karsinojenik etkisi oldugu ile ilgili bir kanit bulunmadigi, bozunma Grina
olan asetoasetamidin toksik olmakla birlikte ancak asiri dozlarda riskli oldugu bildirilmekte-
dir.Isiya dayaniklidir.Yizden fazla Ullkede besbin kadar (riinin bilesiminde yer almakta-
dir.Besin Urlinlerinde sinerji yaratarak daha iyi bir tat elde etmek ve toplam tatlandirici mikta-
rini azaltmak amaci ile genellikle aspartam, siklamat veya sukraloz ile kullaniimaktadir (40).

Siklamat(E952) : 1937 de sentez edilmistir.Genellikle sodyum siklamat, disik sodyum diyeti
uygulayan bireylerce ise kalsiyum tuzu kullanilir. Kalori degeri ve glisemik indeksi sifirdir. Tat-
landirma glicli cok yiksek degildir, sakkarozdan 30 kez daha tathdir.Bu sebeple yeterli tadi
elde etmek icin diger yapay tatlandiricilara oranla daha fazla kullanilmasi gerekir. Acimsi bir
lezzeti vardir.Sakkarin ile tathhk sinerjisi yaratir. Siklamatin toksisitesi ¢cok dusuktlr, ancak
kismen metabolize oldugu sikloheksil amin daha yiksek bir toksisiteye sahiptir (75). Bu sebep-
le FDA 1970 de yasaklamis, yeniden yapilan incelemeler sonunda yasak iptal edilmistir. SCF
tarafindan onaylanmistir, Avrupa Birliginde ve ¢ok sayida llkede kullaniimasi kabul edilmigtir.
Siklamatin metabolizasyonu kisiden kisiye farkhlik gosterdigi icin ADI degeri belirlenememistir
(47).

Sukraloz (E955): 1976 da sakkarozdan g hidroksil grubunun klor atomu ile yer degistirmesi ile
sentez edilmis olan sukralozu FDA, 1998 yilinda sinirli olarak, 1999'da ise genel amagli tatlan-
dirici olarak onaylamistir (76,77). ADI degeri 5 mg/kg/gun’ dir. Sakkarozdan yaklasik 600 kez
daha tathdir,sekere benzeyen hos bir tadi vardir. Kalori degeri ve glisemik indeksi sifirdir. Su-
daki ¢6zunUrlGgl yiksektir.Genis bir sicaklik ve pH araliginda kararlidir (39).Agizdan alindigin-
da biliylik oranda sindirilmeksizin fecesle, absorplanan az bir bolimu ise idrarla atilir.Yapilan
bilimsel arastirmalarin sonuglari, sukralozun toksik veya karsinojenik etkisi bulunmadigi yo-
niindedir. Karbonhidrat metabolizmasini etkilememesi nedeniyle diabetli kisiler icin uygun
oldugu belirtilmektedir. Seksenden fazla Glkede Splenda markasi ile pazarlanmaktadir.

Neotam (E961) : N- substitlie aspartik asit ile fenilalanin metil esterinden olusan dipeptit
yapisindaki neotam, kimyasal olarak aspartama benzer. Renksiz tozdur, sudaki ¢ézinurlGgi
disuktar, alkollerde kolay ¢oziunir. Kuru halde kararlidir, nem c¢ekici degildir. Yapay
tatlandiricilarin yenilerinden olan neotam sakkarozdan 8000 kez daha tathdir. 2002 de FDA
genel amagl tatlandirici olarak onaylanmis ve ADI degerini 18 mg/kisi/giin olarak belirlemistir
(78), JECFA tarafindan 2004’ de belirlenen ADI ise 2 mg/kg/gun’dur (79). Kalori degeri ve
glisemik indeksi sifirdir. Vicuttan yetmis iki saatte, yarisi absorbe olmadan feges ile, diger
yarisi ise metil ester gurubunun hidroliz metabolitlerine doéntsirerek atilir (39).Hidroliz
sirasinda ¢ok az miktarda metanol olusur.incelemeler sonunda , sagliga zararl bir etkisinin
olmadigi ve fenilketoniiri hastalari i¢in de glivenli oldugu bildirilmistir (47).Neotam isiya karsi
dayanikhdir.

Alitam (E956) :Aspartik asit ve D-alaninamit tirevinden olusan dipeptit yapisindaki alitam,
1979 yilinda sentez edilmistir. Sakkarozdan 2000 kez daha tathdir, kalori degeri ve glisemik
indeksi sifirdir (23). JECFA tarafindan ADI degeri 1 mg/kg/giin olarak belirlenmistir.
Gastrointestinal kanalda kolayca absorplanir. Aspartik asit bileseni amino asit substratina
metabolize olur, alanin amit ise c¢ok az metabolize olarak atilir.Alitam, Avustralya,
Cin,Kolombia ve yeni Zelanda gibi az sayida tlkede onayhdir (4,39,47).
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Trehaloz : Nisastanin ¢oklu enzimatik hidrolizinden uretilen trehaloz, 1,1-glikozit bagi ile bir-
lesmis olan iki glukoz molekilinin olusturdugu bir disakkarittir.Tatlandirma giict ortalama
olarak sakkarozun yarisi kadardir. ince barsakta trehalaz enzimi tarafindan glukoza hidroliz
olur, glukoz da absorplanir ve metabolize olur. 2001 de JECFA glivenlik ¢alismalarini degerlen-
dirmis ve “ADI degeri tanimlanmamis” olarak belirtilmistir. Japonya, Kore, Tayvan ve UK da
onaylidir (4,39,80)

Advantam (E969) : Fenilalanin ve N-substitiie aspartik asitten olusan dipeptidin metil esteri
olan advantam, FDA tarafindan 2014 yilinda et ve kiimes hayvanlari hari¢ olmak (zere
onaylanmistir. Sakkarozdan 20 000 kez daha tathdir (81).Isiya ve distik ve pH’a
dayaniklidir. ADI degeri 5 mg/kg/gun’dir .Neotamin aksine fenilalanin olusturur(21). EFSA,
2013 yilinda advantamin toksik ve karsinojenik olmadigini ve besin tatlandiricisi olarak
kullanilmasinda risk bulunmadigini bildirilmistir (82).

5. TARTISMA ve SONUC

Gerek seker gerekse yapay tatlandiricilarin dogrudan ya da islenmis besin Griinleri ile birlikte
tiketimi tim dilinyada yildan yila artis géstermekte, bu artisin basta asiri kilo ve obezite olmak
Uzere ¢ok cesitli saglk sorunlari ile baglantisi konusunda celiskili sonuglar ve yorumlarin yer
aldigi bilimsel arastirmalar yayinlanmaktadir (2-14,50-60). Diinya Saghk Orgiitii de vyetiskinler
ve ¢ocuklarda seker tiiketiminin toplam enerji aliminin % 10’unun altina disdrilmesini 6ner-
mektedir (1). Tatlandiricilarin, ekonomik boyutu ¢ok bilyiik olan besin endistrisi iginde 6nemli
bir yeri bulunmaktadir. Yeni tatlandiricilarin gelistirilmesi igin de arastirmalar sirdurilmekte-
dir.Bu gercekler 1s18inda, glukozun organizmadaki 6nemli rolii de gézoniine alinarak diyabet
sorunu olmayan bireylerin sekerden tamamen vazge¢meden rafine seker ve tatlandiricilar
yerine asiri tiketmemek kosulu ile geleneksel dogal tatlandiricilari tercih etmeleri, diyabetli
bireylerin ise yapay tatlandiricilari mimkin oldugunca az tiketmeleri daha akilci gorinmek-
tedir
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