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Okul Goeesi Cocuklarda Diyet, Sac ve Serum

Magnezvum Diizeyleri
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OZET

Oku! oncesl gocuklarda, diyet sa¢ ve se-
rum magnezyum (Mg) diizeylerini tayin etmek
_ ve diyetin, sa¢ ve serum Mg konsantrasyonlari-
na ‘etkilerini incelemek amaciyla,
Universitesinde, bu arastirma gergeklestiriimis-
tir, Mayis - Agustos 1987 déneminde, 2-6 yas-

larinda 35 ¢ocugun Ug-giinlik besin tiketimi,

tartr yontemi jle saptanchktan sonra kompozit
drnekleri hazirlanmistir. Kompozit ve sa¢ Or-
nekleri wet - digestion (Yas yakma) ile analize
hazirlanmis, serum drnekleri sadece seyreltil-
miglerdir. Biitlin drneklerde diliisyon ¢ézeltisi
clarak lantanyum g¢ozeltisi (1000 ppm) kulla-
mimigtir, Analizler, AAS'de yapilmistir (Perkin
Elmer Mode! 103). Cocuklar giinde ortalama
(+ standart sapma) 175 = 34 mg Mg tiiket-
mislerdir. Magnezyum konsantrasyonlari, sagta
42 + 20 ppm, sérumda % 2,08 3 0,16 mg o-
larak bulunmustur, Bulgularrmiz literatir bulgu-
larina uygunluk gdstermektedir. Gocuklarn, di-
yet sac ve serum Mg kensantrasyontarina cim
siyetine etkisi goOr{ilmemistir. Diyetin Mg mik-
tarlar ile Fe, Cu, Mn ve Zn miktarlar1 arasinda
anlaml pozitif iliskiler saptanmistir (ry, 5. =
0,523; I pegcu = 0466; r i aen = 0,727
Fag_za = 0,435; n = 35; p < 0,05}. Diyet, sa¢
ve serum Mg konsantrasyoniari arasinda .an-
Jamli iliskiler bulunemamistir (p < 0,06).

SUMMARY

DIET. HAIR AND SERUM MAGNESIUM
LEVELS IN PRE-SCHOOL CHILDREN

This research was carried out et Hacet-
tepe University, between May 1987 and August
1987. The purpose was to determine whether 2
relationship exists between magnesium (Mg)
concentrations of diet, hair and serum in

preschool children. Dietary intakes were de-

termined by the weighing method during three
consecutive days. ‘Magnesium concentrations
in diet, hair and serum were measured in 35
children aged 2 to 6 years by AAS, using the
wet-digestion method  (Perkin Elmer 103).

Hacettepe

Mean (= Standard Deviation) daily dietary
intake of Mg was 175 + 34 mg, The mean hair
Mg concentration was 42 = 20 ppm; and serum
Mg concentration was 2,08 + 0,16 %. Dietary
concentrations of Mg, Fe, Cu, Mn and Zn were
significantly  correlated  (ray, ». = 0523;
Mmg—cu = 04665 Ty ag = 70;727; MNMg~Zn =
0,435; n = 35; p < 0,058). The diet, hair and
serum Mg levels obtained agreéed with those
reported in the literatire, No statistically sig-

. nificant differences of Mg concentrations in

the diet, halr and nerum between males and
females were observed, Magnesium concen-
trations of diet, hair and serum were not
strongly correlated with one another.

GiRIS _

Magnezyum (Mg), ara metabolizmada, te-
mel enzimatik reaksiyoniarin g¢odunda Gnemli
gdrevler almaktadir. Birgok enzimin Mg?+'a
gereksinimi vardir. Mg?+ fosfat gruplarina si-
kica baglanarak ATP ve baska bilesiklerin be-
lirli bir yap kazanacak sekilde kivrilmalarina
neden olmaktadir. iste Mg2+'nun, ATP'yi %ul-
lanan enzimler {izerindeki uyarici etkisinin te-
meli budur. Bu enzimlerin en Jdnemlileri ki-
nazlardir (1}. Magnezyum; fosfokinazlar, tioki-.
nazlar, fosfatazlar ve p'irofosfatazlar ‘igin  bir
aktivatordiir (2). Magnezyum, protein sentezin-
de (m-RNA'mn 708 ribozomiara badlanmasin-
da), DNA'nin sentez ve degradasyonunda, RNA’
nin sentezinde, cyelic AMP'nip. formasyonunda
fipid metabolizmasinda (Koenzim A'mn asetil
CoA’ya, kolik asidin kolil CoA'ya dﬁn—ﬁ&']mfﬁn-
de) de gorev almaktadir (2, 3}, Magnezyum,
TPP gerektiven biittin enzimik reaksiyonlarda
(Pyritvatin  oksidasyonu, alfa - ketogliitaratin
sitksinil CoA'ya ddniisiimii, pentoz monofosfat
dénglisiinde transketolaz reaksiyonlarinda) bir
aktivatdrdir (3). Magnezyum, ndromiiskiler
transmisyon ve aktivite igin de gereklidir. Ye-

* Bu aragtirmada TUBITAK'tan TAG-G. =~ 501
Noiu proje ile saglanan olanaklardan yararia-
nilmsgtir- -



244 , YL : 14 SAYl: 4 TEMMUZ- AGUSTOS 1989 GIDA

tiskinlerde kalsiyumun we potasyumun norma!
metabolizmas: igin ve kemikten kalsivum mo-
bilizasyonu i¢in de Mg gereklidir.

Viicutta yadisiz dokuda kilogramda yaklagtk
0,5 gr kadar bulunur. Yetiskin bir insan vitcu-
dunda bulunan Mg miktart 20-28 gr (1667
2400 mEq) kadardir. Bunun yaklagik % 55-60'r
kemiklerde (sert dokudaki magnezyumun g9o-
" révi bilinmemektedir), % 27'si kaslarda gok
az bir kismu vilcut sivilarinda (¢oguniuk hiicre
“ici sivida olmak Gzere) bulunur. Normal serum
diizeyleri, kullanilan metoda bagl olarak degis-
miekle beraber atomik absorpsiyon metodlar;
ile bulunan deferler 1,5-2,1 mEq/lt (1,8-25
mg/dl} arasinda dedismektedir. Eritrositlerde
ve plazmada bulunan Mg?+ serbest (exchan-
gible Mg], rkon'i\pteks veya proteinlere badl

{not exchangible) halde bulunur (2, 3} Viicut-

swilarindaki Mg, osmotik basing ve asit-baz
dengesinin  saglanmasinda yardimcidir (4).
Magnezyumun ©Snemli bir kismi ATP, ADP ve
AMP ile kompleks olusturmaktadir (3). Mag-
nezyum vyitkseltgen fosforlanma icin gereklidir.

Laboratuvar hayvanlarinda; kronik Mg ye-
tersizliginde: biyumede gerileme, alopesiya,
deri lezyonlari, dis etlerinde sisme, skut Mg
yetersizliginde: hipokalsemidekine benzer tarz-

da néromiiskiiler irritabilite ve tetani gérildii-

G bildiriimistir. Bu hayvanlarda agiri Ca tiike-

timinin Mg yetersizlik belirtilerini artirdigy géz.

lenmistir (3).

Gonilla insanlarda o[u$tl.‘1ru:la‘n deneysel
My yetersizliginde: kisilik degisiklikleri, men-

tal depresyon, kas titremesi koordinasyon ve

gastrointestinal bozukluklar le serum Mg, Ca
ve K konsantrasyonlarinda azalmalar gdriilmiis-
tor [1 - 3} . .

Cadell, Mg yetersizligi olan gocuklar; giig-
siizllik, asirt kilo kaybi, anoreksiya, periferal
ddem, yaygin deri lezyonlar, gﬁrl’.‘lldﬁg‘jiinﬂ,‘ muh-
temelen dnemli -biyokimyasal bozukluklarin
olugtugunu, Mg tedavisinden sonra bulgularin
dilzeldigini bildirmistir (5). Hammarsten ve
Smith, Mg yetersizliginde, 0,7-1,2 mEqg/It'ye
kadar diigen serum Mg konsantrasyonunun,
intramiiskiiler MgS0O, tedavisinden sonra 1,57
mEg/it'ye kedar yikseldigini
dir {8).

rapor etmisler

Son yillarda, magnezyumun seliler kaybi-
ntn, gegitli tip myokardiyal lezyonlarin etiyolo-
jisinde, birincil biyokimyasal mekanizma ola-
bilecedi dne siiFlimistir (2, 7). Suyu sert olan
ve bu suyu icen verlerde vyasayan kisilerde,
yumusak su igenlere gére, ani kalp hastahk-
lartndan 6lim insidansinin daha ditsitk olmas,
suyun sertlidini olusturan magnezyums baglan-
maktadir.

Insanlarda Mg yetersizligi pek vavain go-
rillen bir sorun degildir. Ciinkii Mg, gida mad-
delerinde (yagdh tohumlar, kuru baklagiller,
S’e‘bzeier, tahiflar)  yaygin bir sekilde bulun-
maktadir. Normal bir diyetle giinlik gereksini-
min yaklagtk % 30'u yesil yaprakh sebzelerden
(magnezyum porfirin, kiorofil) saglanmaktadir
(3, 4}.

Magnezyum gereksiniminin dogal - viyecek-
terden kolayca karsilanabilmesine karsilik, uzun
sliren adir divarelerde, malabsorpsiyon ve kus-
ma nedenjyle =Mg yetersizligi gdriilebilmekte-
dir. Bazi ilaglar magnezyumun idrarla atimin
artirdiktan igin Mg yetersizlifine sebep ol
maktadiriar, Gocuklarda protein - enerji  mal- °
nitrisyonunda divare nedeniyle fekal atiim art-
t:g:"i-gin de Mg yetersizligi gorilmektedir, Bdy-
le gocuklarda divete Mg eklendidinde tedavi
daha kolay we ¢abuk olmekiadir (2). Bunlardan .
baska kronik alkolizmde, uzun siire magnez-
yumdan krsitii parenteral . beslenmede, akut
veya kronik bibrek rahatsizliklarinda, kronik
malabsorpsiyvon durumlarinda ve gkut divarede
de Mg yetersizlik belirtilerine rastlanmistir
(2-4).

Gunlik Mg ttiketimi ABD de ve Bati Av-
rupa Ulkelerinde, _saghikll bireylerde 15-40
mEgq {180-480 mg) arasinda degismektedir.
Onerilen giinkik miktar (RDA) yetiskinler igin
300 - 350 myg, cocuklar igin 150 - 250 mg ve be-
bekler i¢in 50-70 mg'dir (3, 8-10). Bir aras-
tirmada yetiskinlerde, giinde 18 -28 mEqg (216
336 mg/ Mg tiiketiminin pozitif denge sagla-
difit (9}, iki arastirmada da diyet magnezyumu-
nun % 15,2 -'% 52 oraninda emildidi bulunmus-
tur {8, 11). :

AMAC

Bu arastwrmanin amécn, okul dncesi gocuk-
larin diyet ile aldig: Mg miktarini saptamak ve
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diyetin sa¢ ve serum Mg konsantrasyonlarina
etkilerinj incelemek olmustur.

GEREC VE YONTEM

1987 yilh mayis - afjustos déneminde Ha-
cettepe Universitesi gocuk hastanesi, saglam
gocuk bdlimiine gelen ve yaslar 2-6 arasin-
da degisen, goniilill cocuklar arastirmaya ka-
tdmsglardir,

Bu dénemde gocuklarin titkettigi besin
maddelerinip miktarlars birbirini izleyen ii¢ gln
slireyle, tarti yontemiyle, saptanmigtir. Analiz
icin alinan besin Grneklerinden, kompozit ha-
zirlandiktan sonra, belli bir miktar tartilip suyu
ugurulmugtur. Kalan kisim 2 +1 graninda
H,0, + HCIO; (Merck) ile yakilmustir (12).
Kafamn siiboksipital bolgesinden yaklagik 3 cm
uzunlugunda kesilen sag drneklerl, deiyonize
su ve kloroform (Merck} ile lger kez yikan-
diktan sonra sabit agwhida gelinceye kadar ku-
rutulmus ve yaklasik 0,5 gr &rnek ayni kari-
simla yakilimistir. Serum Ornekleri ise sadece
50 kez seyreltilmislerdir. Kompozit, sac ve
serum orneklerinin  seyreltilmelerinde 1000
ppm’lik lantanyum (Merck) o¢bzeltisi kullanil-
migtir (12). Geri kazanim (recovary) Igin, bi-
 riktirilmis kompozit veya sag drneklerine belli
miktarlarda Mg katildiktan sonra drnekler ya-
- kalmig ve gerekli seyreltmeler yapiimistir (13).
Analizlerde Perkin Elmer atomik absorpsiyon
spektrofotometres; kullanilmistir (Model 103).
Yaprlan 10 analiz sonucu geri ‘kazanim % 99,6
+ 1,3 olarak bulunmustur, Istatistiksel deger
lendirmede; 'regresyoﬁ analizi yaprimus, ttesti
. ve 'Mann Whitney U-testi kullanitmisti~ '[14). '

BULGULAR VE TARTISMA

Cocuklar giinde ortalama {4+ Standart

Sapma) 1753 + 34 mg Mg tiketmiglerdir we

Mg tiiketimine cinsiyetin etkisi gorlilmemistir
(Tablo 1). National Academy of Sciences
(Focd and nutrition board) 1-3 yasindaki ¢o-
cuklara glinde 150 mg, 4-6 vyasindaki gocuk-

lara 200 mg Mg 6nermektedir (3, 10). Bu one- .

rilerin % 10'unun altin normal kabul edersek
gocuklarin yaklasik 1/3'inin (% 37) onerilen-
den daha az miktarda Mg tikettidi goriilir.
Saptarms oldugumuz diyet Mg miktar digsr

' Kiz 18 174" 35

Tablo 1. 2-6 Yas Grubu Cocuklann Diyet Mg
Diizeyleri (mg/giin) '
n X SS

Dagtlum Araligr

: 138 - 235
Erkek 17 175 35 101 - 249
101 - 249

Toplam 35 175 35

. 27 mg) birbirinden

7
n: Denek sayisi, X : Aritmetlk ortalama,
38 : Standart sapma, *: p ~ 0,05

bazi arastirmacilar tarafindan bu yas grubu i¢in
rapor edilen degerlerden diglktir (15- 17).
Bu arastirmalarda bulunan ortalama degerlerin
203,0 mg ile 284 mg arasinda dedistidi ve er-
kek gocuklarn kiz gocuklarindan daha fazla Mg

tikettiai bulunmustur, Deeming ve Weber'in

aragtirmalarinda ‘ise Mg tiketimine sinsiyetin
etki etmedigi bulunmustur (18}  Bazi aragtir-
mactlar, ¢cocuklarm biylk coguniudunun Sneri-
len miktardan daha fazla Mg titkettiklerini de
kaydetmektedirler (16).

Bu ‘ara$t|rm'aya katrlan ¢ocuklarda, yukar-
da, giris boliminde bahsedilen, Mg yetersiz-
lik belirtilerine rastlanmamig 6nemli bir gelig-

“me geriligi de goriilmemistir. Gocuklarin yak-

lasik 3/4'niin (% 74) adwlikiari olmast gere-
ken standart agirligm % 80'inin {zerinde 1/4'
Gniin ki ise standardin % 80 ile % 75'1 ‘arasimn-
da olmustur (19). Bu 1ki grup gocugun tiket-
tigi Mg miktarr (185 3= 30 mg'a karsilik 146 =
istatistiksel olarak farkl
(z = 3,02 p < 0,05) olmasina ragmen sa¢ ve
serum Mg diizeyleri farkli bulunmamstir,

Diyetin Mg miktarlant ile Fe, Cu, Mn ve
Zn miktarlarn arasinda ¢nemli pozitif -iliskiler
saptanmigtir (ry,.pe = 0,523; ry, ¢, = 0,486
Mag—mn = 0.727; Tyg oo = 0435, n = 35
p < 0,05). Diyetin Mg ile Ca miktarlan ara-
stnda saptanan kotelasyon Ise istatistikse! dil-
zeyde 6nemli olmamistir {r = 0,259; n = 35;
t = 1,540; p > 0,05). ‘

Bu veriterle ilgili regresyon - denklemieri
agafidaki gibidir : .

Fe icin y = 2,7797 4 0,0344 x (x mg/glin
olarak Mg miktarim gbsteriyor

Znicin y = 1,4229 4+ 0,0248 x {Fe ve Zn

mg/giin; Cu ve Mn mikrogr/giin)

Cu igin y = 4869145 + 54131 x
Mn icin y = —530,4649 + 19,6751 X
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Aragtirmahin Fe, Cu, Zn ve Mn ile ilgili
boliimleri daha 6nce yayinlanmis veya yayin-
lanmak dzeredir, Ca ile ilgili b&liim ‘se ileri
bir tarihte yayina hazirtanacaktir (20-24).

- Sacta ortalama 42 + 20 ppm Mg saptan- .

mustir '{Tablq 2). Bu deder literatiirde bildiri-
-len 22 - 164 ppm degerleri arasina dlismektedir
(18, 24-27), Tablo 2'deki dadilim araligindan

da goriilditglu aibi, sagin ‘Mg konsantrasyonu

kisiden kisiye gok dedismekiedir. Sagin Mg kon-
santrasyonuna cinsiyetin etkisi gdriiimemistlr.
Cocuklanin yagi birbirine Gok yakin oldugu igin
sa¢g Mg konsantrasyonuna yasin etkis! incele:
nememigtir. Arashirmacilar, kisinin yasinin,
cinsiyetinin ve sac renginin sag Mg konsantras-
yonunu etkiledigini ¢evrenin de ¢ok bilylik et-
kisi oldugunu belirtmektedirler (24-27). Bu
arastirmadaki ¢ocuklarin hepsi koyu renk sagh
oldugu i¢in sa¢ renginin etkisi incelenememis-
tir.

Tablo 2. 2-6 Yas Grubu Cocuklarin Sag Mg

Konsantrasyonlart {ppm)

n X $8 Dagilim Aralifi

Kiz 18 A5 24 17 - 108
Erkek 12 37* 12 19-. 59
Toplam 30 a2 20 17 -108

*ip s 005

Sagin Mg kons»antrasybnu He Zn, Cu ve
Ca konsantrasyonlar, arasinda, [statistiksel di-
zeyde onemli, pozitif iliskiler  bulunmustur
(fmgza = 0417; N = 27, ypy, = 10,671 + 0,203
X; X = sa¢ Zn dizeyi, ry, ., = 0487; n = 30;
Yug = 13,651 4+ 1820 x; x = sa¢ Gu dizeyi,

Fug_ca = 0,842; 1 = 29: yo, = 40,161 4 5,001

X; X = sa¢ Mg diizeyi, p < 0,05) Sa¢c Mg kon-
santrasyonu ile Mg e Fe konsantrasyonlan
arasindaki korelasyonlar istatistiksel diizeyde
onemli bulunmamustir (fy, e, = 0;300; n = 28,
Ve Ty pe = —0,045, n = 30; p > 0,05}, Bazl

aragtirmacilar, sa¢ Mg, Ca, Cu, Mn konsant-

rasyonlar arasinda korelasyon bulurken (27,
28}, bazilar: bulamadtklarini bildirmiglerdir (18).

Bu arastirmada, divetin Mg, Ca, Fe, Cu ve
‘Mn miktarlar ile sag Mg konsantrasyonu ara-
sinda istatistikse! diizeyde énemli iliskiler bu:
lunmamustir (p > 0,05). Divetin Zn miktarr ile
sagc Mg konsantrasyonu arasinda ise pozitif bir

‘serum Mg

iligki bulunmustur (r = 0,470; n = 30; p < 0,05
ve y Sag y, = 12,024 + 5083 x; X = Diyet
Zn miktar, mg/giin) Ayrica diyet Mg miktar
ile sa¢ Zn miktart arasinda da pozitif bir iligki
butunmustur (r-= 0420; n = 27; p < 0,05;
x = diyet Mg miktari mg/glin olmak kaydiyla
sa¢ Zn miktart y = 63,543 + 0,508 x).
Serum Mg konsantrasyonu ortalama % 2,08
+ 0,16'mg olmus ve cinsiyetin etkisi gbriflme-

- mistir (Tablo 3). Bu degerler, normal serum

ditzeyleri , olarak kabui edilen % 1,8-3,1 mg

(12} ile literatiirde saghkli bireyler igin sap-

tanmis olan % 1,658 - 2,364 mg dederleri ara-
sina diismektedir (18, 28-32). Aragtirmacilar,
siroz, epilepsi, menenjit, inme gibi gesitli has-
taliklar ile Mg eksikligi durumlarinda, serum
Mg diizeyinde, kontrollere gdre Gnemii diizey-
lerde azalmalar oldugunu rapor etmisler (6, 28,
29, 31-33).

Bu arastirmada diyetin Mg dizeylerj ile
diizeyleri arasinda saptanan
iligski istatistiksel diizeyde o6nemli olmamis-
tir {r = 0,289; n = 27; p > 0,05). Deeming
ve Weber ile Lakshmanan ve arkadaslar da
diyet - serum My diizeyleri arasinda korelasyon
bulamadiklarim  bildirmislerdir (18, 34). Bu
aragtirmada, diyetin Ca, Fe, Gu, Zn ve Mn mik-

_tarlartmin serum Mg konsantrasyonunu istatis-

tiksel dilzeyde etkilemedigi de bulunmustur.

_ Serum Mg konsantrasyonu ile serum Ca, Zn, Fe

ve Cu konsantrasyonlar! arasinda da dnemli bir
iligki bulunamamigtir. Bu konudaki bazr literar
tir bulgulart da bu aragtirmanin  bulgularini
desteklemektedir (18, 28). Serum Ng konsani-
rasyonu ile sag Mg, Zn, Cu, Fe, Ma ve Ca
konsantrasyonlar arasindaki iligkiter de ince-
lenmis istatistiksel diizeyde Snemli bir iigki
bulunamamistir. Literatiirde, serum ve sa¢ Mg
konsantrasyonlari arasinda korelasyon buluna-
madig) baska arastirmalarda da bildiriimistir
(18, 24, 27, 28). '

Tablo 3. 2 -6 Yas Grubu Gocuklarda Serum Mg
Konsantrasyonlan (% mg)

n X SS  Dagilim Araligi

Kiz 14 2,08 0,17 18-25
Jkek 12 2,00 0,15° 19-23
Toplam 26 2,08 0,16 18-25

*IP 006
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Caddell, J:L., Studies

SONUG ve ONERILER

1. Gocuklarin sa¢ ve serum Mg aiizeyieri,
‘saghikli bireyler “i¢in bildirilen dederie-
re yakin degerlerdir. '

2. Onemli Mg eksikligi belirtilerine rast-
tanmamistir. Ancak

3. Cocuklarin' yaklagtk 1/3't almalari ge-
reken miktardan daha az Mg tilketmis:

lerdir. Bu sonuglar ile birlikte arastir-

manin dider minerallerle ilgili olarak daha én-
ce yaymlanmig olan bulgular da -géz Online
alindiginda, gocuklara hayvansal gidalar yanin-

da, magrezyumun

zengin ve ucuz kaynaklarn

olan bitkisel gidalardan kuru baklagiller ile ye-

sil yaprakli sebzeleri

daha fazia miktariarda

titketmelerini dnermek yararli olacaktir..
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