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ÖZET 
Bu araştırmada Erzurum (merkez), Aşkale, Pasinler ilçeleri ve köylerinde 0*24 aylık toplam 1605 

çocuğun antropometrik ölçümleri yapılmış, ile ve çocuk hakkında bilgi alınmıştır Çalışmamıza katılan 
çocukların % 69-5'inde malnütrisyon saptanmış, malnütrisyon oluşmasında etmenler tartışılmış ve bu 
bölgede malnutrisyonun azaltılması için öneriler sıralanmıştır. 

GİRİŞ: 
eslenme bozuklukları tüm dünya ülkelerinde 
sosyomedikal bir problem olmakla birlikte, ge-

lişmekte olan ülkeler için daha fazla önem taşıyan 
toplumsal bir sorundur. Dengeli ve yeterli beslen-
me özellikle bebekler ve çocuklar için daha önem-
lidir. Sürekli büyüme gelişme içinde olduklarından 
beslenme yetersizliklerinden en fazla etkilenen grup-
lardır(1.2). 

Ülkelerin sağlık hizmetlerinin değerlendirilmesin-
de ve gelişmişlik düzeylerini saptamada önemli bir 
ö lçüt  o lan  bebek ölüm h ız ı  ü lkemizde % 
095-110'dur. ülkemizde çocuk ölümlerinin yüksek 
oluşunun nedenlerinin başında pnömoni, ishal ve 
beslenme bozuklukları gelmektedir(3,4,5). 

Gerek bölgesel, gerekse ulusal düzeyde yapılan 
araştırmalarda 0-6 yaş grubu çocuklarda mâlnüst-
risyon sıklığının değişik yörelere ve yerleşim özelli-
ğine göre % 11 ile 64 arasında değiştiği bildiril-
miştir(6,7,8,9). 

Ülke çapında beslenmeden bahsederken bölge-
sel özellikleri düşünmek şarttır. Bu araştırma Er-
zurum (merkez) ve en yakın ilçelerde malnüstisyon 
prevelansını saptamak ve etkileyen faktörleri değer-
lendirmek amacıyla yapılmıştır. 

Materyal ve Metod: 
Araştırma Erzurum (merkez), Dumlu, Çiğdem-

li, Aşkale, Pırnakapan, Pasinler ilçelerinde yapıl-
mıştır. İl ve ilçelerdeki nüfus belirlenerek bu nüfus-
lardaki 0-24 aylık çocukların sayıları tesbit edilmiş-
tir. Örnekleme genişliği kurularak denekler rastge-
le örnekleme yoluyla seçilmiştir. Araştırma yerle-
rine araştırıcılar belirli günlerde giderek 0-24 aylık 
toplam 1605 çocuğun baş çevresi, orta kol çevresi, 
boy ve ağırlıklarını saptamış aile ve çocuk hakkın-
da bilgi almışlardır. Malnütrüsyon Prevalansını sap-
tamada orta kol çevresi / baş çevresi oranı ölçüt ola-
rak kullanılmıştır. OKÇ / BÇ oranının daha güve-
nilr olması, cinsiyet farkı gözetmemesi, uluslararası 
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standartlarla bağlantılı olan başarılı bir indeks ola-
rak kabul edilmesi, subklinik malnutrüsyon vaka-
larının ortaya çıkarılmasında daha yararlı olması 
nedeni ile tercih edilmiştir(10-11). 

Toplanan verilerin dağılımları bulunmuş, grup-
lar arası farkın önem kontrolü Ki-Kare yöntemiyle 
yapılmıştır. 

Bulgular 
Araştırmaya katılan 0-24 aylık çocukların cins ve 

yaş gruplarına göre dağılımı Tablo-1'de gösteril-
miştir. 
Araştırma bölgesinde malnutrüsyon prevalansı % 
69.5 olarak bulunmuştur. OKÇ / BÇ oranına göre 
değerlendirildiğinde malnütrüsyonlu çocukların % 
70.2'si hafif, % 23.1'i orta, % 6.6'sı ise ağır dere-
cede malnütrüsyonludur. İncelenen çocuklarda yaş 
gruplarına ve cinsiyete göre malnutrüsyon dağılı-
mı Tablo II ve III'de görülmektedir. 

Yaş gruplarına ve cinsiyete göre malnutrüsyon gö-
rülmesi istatistiksel açıdan önemli bulunmuştur. 

Araştırmamızda yaşayan kardeş sayısı arttıkça 
sağlam çocuk görülme oranının azaldığı tesbit edil-
miştir. 4'den az kardeşi olanların % 39.2'sinde, 8 
ve daha fazla kardeşi olanların % 68.7'sinde hafif 
malnutrüsyon görülmüştür. Kardeş sayısına göre 
malnutrüsyon dağılımı istatistiksel olarak önemli 
bulunmuştur. (Tablo-IV). 

Araştırma bölgesinde annelerin çoğunluğu ( % 
45.9 ) 20-30 yaş grubundadır. 20 yaşından küçük 
annelerin çocuklarında orta ve ağır malnutrüsyon, 
31 yaşından büyük annelerin çocuklarında ise ha-
fif malnutrüsyon daha yüksek oranda tesbit edil-
miş ve anne yaşı ile malnutrüsyon arasındaki iliş-
kinin önemli olduğu gözlenmiştir (Tablo-V). 

Annelerin eğitimi ile malnutrüsyon arasındaki 
ilişki de önemlidir. (P 0.05, Tablo-VI). Annelerin 
eğitim düzeyi düştükçe malnutrüsyon görülme oranı 
artmaktadır. 

Araştırmamızda yalnız anne sütü alan çocuklarda 
yaş gruplarına göre malnutrüsyon dağılımı incelen-
diğinde ilişki önemli gözlenmiştir. (Tablo VII). 

Tablo I: Çocukların Yaş Grubu ve Cinsiyete Göre Dağılımı. 
 

Yaş Grupları (Ay) Erkek Sayı % Kız Sayı % Sayı Toplam % 

00 - 06 
13 - 18 
19 - 24 

267 
150 
149 

55.6 
50.8 
56.8 

213 
145 
113 

44.3 
49.1 
43.2 

480 
295 
262 

29.9 
18.4 
16.3 

TOPLAM 842 52.5 763 47.5 1605 100.0 

Tablo II: Çocuklarda Yaş Guruplarına Göre Malnutrüsyon Dağılımı 
 

Yaş   MALNUTRÜSYON     

Grupları  Ağır Orta Hafif Normal TOPLAM 

Ay Sayı % Sayı % Sayı % Sayı % Sayı % 

00 - 06 4 0.8 50 10.4 150 31.2 276 57.5 480 29.9 
07 - 12 20 3.5 98 17.2 350 61.6 100 17.6 568 35.4 
13 - 18 30 10.1 65 22.0 150 50.8 50 16.9 295 18.4 
19 - 24 20 7.6 45 17.1 134 51.1 63 24.0 262 16.3 

TOPLAM 74 4.6 258 16.0 784 48.8 489 30.4 1605 100.0 
x2 = 275.180 P < 0.05 
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Tablo IX: Ailelerin Ekonomik Durumlarına Göre Malnütrisyon dağılımı 

 

 

x2 = 30.800 

Bu çocukların % 71.3'ünde malnütrüsyon tesbit 
edilmiştir. Malnütrüsyonun en fazla görüldüğü yaş 
grubu ise 7-12 aylık devre olup, bu oran %.81.2'dir. 

Çalışmamızda ek gıdalara başlama zamanı uza-
dıkça malnütrüsyon görülme oranı artmaktadır. En 
yüksek malnütrüsyon görülme oranı 10 ay ve yu-
karı yaş grubunda ek gıda başlananlarda bulunmuş-
tur. İlişki önemlidir. (P 0.05). 

Ailelerin ekonomik durumları incelenirken orta-
lama aylık gelir kriter olarak alınmıştır. Ekonomik 
durum ile malnütrüsyon arasındaki ilişki Tablo-
IX'da gösterilmiştir. 
Özellikle orta ve ağır malnütrüsyon görülme oranı 
gelir seviyesi artıkça azalmaktadır. İlişki önemlidir 
( P <  0.05). 

Tartışma 
Çalışmamızda malnütrüsyon prevalansını % 69.5 

olarak bulduk. Malnütrüsyonlu grubun % 70.2'si 
hafif, % 23.1'i orta, % 6.6'sı ise ağır dereceden mal-
nütrüsyonludur. Bölgemizde yapılan araştırmalar-
da malnütrüsyon prevalansını Kürkçüoğlu(12)  % 
87.1, Kınay(13), % 53.5, Örten(14) % 76.8, 
Özel(15) % 39.9 oranda tesbit etmişlerdir. 

Türkiye'de yapılan çeşitli araştırmalarda ise bu 
oranın % 11 ile % 64 arasında değiştiği bildiril- 
miştir(6,7.8,9). 

Bizim malnütrüsyon prevalansımız ile diğer so-
nuçlar arasındaki farklar bölge, yaş grupları ve kul-
lanılan standartların aynı olmamasından kaynak-
lanmaktadır. 

Malnütrüsyonlu çocukların cinslerine göre dağı-
lımı incelendiğinde kızlarda malnütrüsyon oranı 
hem yüzde olarak fazla görülmüş hem de ilişki 

P < 0.05 

önemli bulunmuştur. Bu farklılığın toplumumuzun 
kültür yapısından kaynaklandığı, erkek çocuklara 
ayrı bir özen gösterildiği düşünülebilir. Daha ön-
ceki araştırma raporlarında da buna benzer bulgu-
lar olduğu işaretlenmiştir(16-17-18). 

Çalışmamızda hafif, orta, ağır malnütrüsyon ti-
pinin her üçü de en düşük oranda 0-6 ay yaş gru-
bunda gözlendi ve ilişki istatistiksel olarak önemli 
bulundu. Malnütrüsyon oranın giderek artmasının 
nedeni ilk 6 ayda anne sütünün yeterli olup 6 ay-
dan sonra ek gıdalara yeterli ve zamanında başlan-
mamasının etkisi olduğu söylenebilir. Bulgularımız 
literatürle uygunluk göstermiştik(18-19-20). 

Yaşayan kardeş sayısının artması annenin çocu-
ğa bakım ve ilgisini azaltabileceğinden önemli ol-
maktadır. Çalışmamızda yaşayan kardeş sayısı art-
tıkça malnütrüsyon görülme oranının arttığını göz-
ledik ve kardeş sayısına göre malnütrüsyon dağılı-
mını anlamlı bulduk. Bağcı(21), Bayrı(17), Özel(15) 
ayrı ayrı yaptıkları çalışmalarda da kardeş sayısı art-
tıkça malnütrüsyon görülme oranının arttığını bil-
dirmişler, aradaki ilişkiyi önemli bulmuşlardır. 

Araştırmamızda 20 yaşından küçük annelerin ço-
cuklarında orta ve ağır malnütrüsyon, 31 yaşından 
büyük annelerin çocuklarında ise hafif malnütrüs-
yonun daha yüksek oranda olduğunu müşahade et-
tik. Bu iki faktör arasındaki ilişkiyi de önemli ola-
rak değerlendirdik. Genç annelerin çocuk beslen-
mesindeki tecrübesizliği, etrafındakilerin kendile-
rine yardımcı olurken yanlış tutum içinde olmaları 
çocuğun beslenmesini olumsuz yönde etkileyebi-
lir. Anne yaşı ilerledikçe malnütrüsyon oranı art-
maktadır. Anne yaşının artması eldeki olanakların 
daha çok bölünmesi demektir. Bu da son çocuğun 
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malnütrüsyon olasılığının artmasını ifade etmekte-
dir. Bu sonuç diğer araştırmacıların bulgularını des-
teklemektedir(16-17-18). 

Annelerin eğitimi ile malnütrüsyon arasındaki 
ilişki de önemlidir. Yapılan diğer araştırmalarda 
da(15,17,19,21) annelerin eğitim düzeyi ile 
malnütrüsyon arasında bu çalışmada bulunan 
yönde bir ilişki saptanmıştır. Bu durum eğitim 
düzeyi yüksek olan annelerin çocuklarını daha 
bilinçli beslemeleri ile açıklanabilir. 

Yalnız anne sütü ile beslenen çocuklarda en yük-
sek malnütrüsyon görülme oranı 7-12 aylık yaş gru-
bunda gözlenmiştir. Çocukların gelişmesi 6 aydan 
sonra anne sütüne ilave olarak çeşitli ek besinlerin 
verilmesi ile güven altına alınmalıdır, kanısındayız. 
Biliker(19), Bayrı(17), Örten(18), Özçalışkan(22) da 
yaptıkları çalışmalarda uzun süre yalnız anne sütü 
ile beslenen çocuklarda malnütrüsyon prevalansı-
nı yüksek gözlemişlerdir. 

Malnütrüsyon prevalansına etkili faktörlerden bi-
risi de ek gıdalara zamanında başlanılmasıdır. Ça-
lışmamızda en yüksek malnütrüsyon görülme ora-
nı 10 ay ve üzerinde ek gıdaya başlanan gruplarda 
tesbit ettik. Kazan(16) ve Örten(18) yaptıkları çalış-
malarda da bizim sonuçlarımıza uygun sonuçlar 
bulmuşlar ve aradaki ilişkiyi anlamlı değerlendir-
mişlerdir. 

Beslenme bozukluklarında fakirlik önemli bir 
problem olarak gösterilmiştir(1). Bölgemizde özel-
l ik le  orta ve ağır malnütrüsyon ekonomik durumu 
kötü olan ailelerin çocuklarında daha fazla görül-
müştür ve ilişki ise anlamlı bulunmuştur. Bu bulgu 
literatürle uygunluk 

Öneriler 
Beslenme genel sosyo-ekonomik sorunların bir 

bölümü olup özellikle çocukların sağlığına direkt 
etki eden etmenlerin başında gelmektedir. Ülkemiz-
de bebek ölüm hızının binde 100'ün üstünde olması 
ve ölüm nedenleri arasında beslenme bozukluğu-
nun dördüncü sırada yer alması konunun önemini 
açıkça ortaya koymaktadır. Bölgemizde yüksek 
oranda olan beslenme yetersizliğinin azaltılmasın-
da şu öneriler sıralanabilir: 

1- Sağlık personeli özellikle beslenme konusun 
da sürekli olarak hizmet içi eğitimden geçirilmelidir. 

2- Özellikle kitle iletişim araçları yolu ile beslen 
me eğitimi konusunda doğru bilgilerin halkın tüm 
kesimlerinin anlayacağı şekilde verilmesi sağlan 
malıdır. 

3- Kadının okur-yazarlık düzeyi artırılmalıdır. 
4- Ailedeki çocuk sayısı çocukların yeterli ve den 

geli beslenmelerine etki eden önemli bir faktör ol 
duğundan aile planlanmasına önem verilmelidir. 

5- Malnütrüsyon prevalansının yüksek olduğu 
yerlere yiyecek desteği sağlanmalıdır. 

SUMMARY 
The prevalance of Malnutrition in 0-24 month old 

chıldren and the influencing factors 
in this survey anthropometric measures of 1605 

children of 0-24 months an information about the 
families and children was collec ted in the Erzurun, 
Aşkale, Dumlu Çiğdemli, Pırnakapan and Pasinler, 
it was found that 69.5 % of the children were from 
malnutrition. The reasans of malnutrition have be-
en discussed and proposals to reduce its prevalence 
in this region have been stated. 
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