mesinden de kurtulmak kabil olacaktir. Hemen
hemen yeni ylizyila girmeden énce 36.000 kilo-
metre yiikseklikte kuvvet santralleri giines hlicre-
leri 2,7 x 5.4 kilometrelik bir ylizey boyunca
uzanip yer ile senkron déneceklerdir. 1000

Megawatt'lik bir gligle orta bilylikliikte bir sehir
temiz enerjive sahip olacag: gibi lleride bu daha
da genigletilebilir,

Su anda 111 ulus uzayin endistrilesmesine
istirak etmis bulunmaktadir. NASA'nin planlarina
gore gelecek yillar iginde uzay fabrikalarn saye-
sinde 2 milyon insan dogrudan dogruya veya
dolayl olarak bir gecim alam bulacaklardir. Ve
hemen hemen hepsi bu basarilardan dogal olarak
yararlanacaklardir

HOBAY'den

rina yol agar.

Anne ve babalarin; yetigkinlere ve yaslilara gore ¢ocukl/arinin blylyen
organizmasinin kalori ve besin maddeleri agisindan degigik gereksin-
me duydugu, boy ve kilo gelismesine gbre daha sonra bu gereksin-
menin azaldigi gergeginden bilgileri yoktur. Bu konudaki bilgisizlik
genglerde gogu zaman ddinlenmesi olanaksiz beslenme bozuklukla-

§ nsan yavrusunun gelisme siireci lig ayn bes-
lenme donemine aynimaktadir: 1) Dogumdan
bir yasina kadar devam eden emerek beslenme
“meme ¢a@l”, 2) Birinci yastan baslayarak altinci
yas sonuna kadar stiren "kii¢lik gocuklarin bes-
lenmesi” (Bu dénem sonunda genellikle ilk boy
uzama gorillmektedir), 3) Yedinci yastan onbe-
sinci yas sonuna kadar siiren “okul gocuklari bes-
lenmesi” (lkinci boy uzamasi bu déneme rastlar).
Bazi ¢ocuklarin barsak ve metabolizmik
islevlerinin tam anlamiyla ancak okul gocugu
yaginda olgunlastigi cok az sayida ana baba tara-
findan bilinmektedir. Iste bu &zelligi bilmeyen
anneler, ¢ocuklarda genellikle kusma bigiminde
ortaya ¢ikan bazi yemekleri kabul etmeme huy-

larini umursamazlar ve bu durumun biiylime sira-

sinda diizelecegini distinerek bilyiik bir yanilgiya
diiserler. Birinci beslenme dénemindeki bebegin
sindirim organlar: tam gelismediginden beslenme
sivi ve plire besinlerle yapilmakta ve bebegin su
gereksinimi fazlaca olmaktadir.

Cocugun “tat gelismesi” ancak tiglincil yasta,
yvani 2. dbnem icinde tamamlanir. Diger bir
deyisle bebeklerin tat hissi 1. dénemde yoktur.
Bu nedenle anneler belki yavrularinin hosuna

gider dlisiincesiyle hazir satilai mamalan alip
¢ocuklara yedirmekten sakinmalidirlar. Yapila-
cak islem bunun tamamen aksidir. Birinci beslen-
me dénemindeki cocugun bbbrek fonksiyonlan
biiyiiklere kargin heniiz gelismemistir. Bu neden-
le bebekler mutfak tuzuna kargi ¢ok hassastirlar
Buna ragmen bir ok anne tadi tuzu yerinde olan
bebe mamalarini tercih ederler. Ancak bu sekilde
bebeklerine yararh bir is yapmaz, bildkis onlan
hayati tehlikeye sokmaktadirlar.

Cocuklarda ve yagh insanlarda bulasict has-
taliklarin ve hatta akciger iltihabinin ates reaksi-
yonu gostermeksizin seyrettigi tip dlinyasinda
bilinmektedir. Beslenmenin birinci ve ikinci
dénemindeki gocuklarda glinliik istahta azalma
gbrillmekte ve ¢ocugun genel goriinlimd koti-
lesmektedir. Bu durumda mutlaka bir doktora
bagvurulmahdir. Stit gocuklannin bakterilere
karst duyarliligr fazladir. Bu nedenle ortamin
temiz olmasi kosuldur,

Annenin ¢ocuguna sokak siitgiisiinden alinan
“temiz ve saglikl” siitl vermesi iyi bir tutum
degildir. Bu sitler fazla yagli olup, pastérizasyon
veya sterilizasyon islemine tabi tutulmamstir.
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Bir baska deyisle bakterilere ve verem mikropla-
rina karsi hig bir 8nlem alinmamistir.

Yemekte istahsizlik yiizdeyiiz hastalik belir-
tisi olarak sayilmamahdir. Bilylime déneminde
degisik istah periodlarina rastlamimaktadir, ls-
tahsiz gocuk iyi yedigi devrede eksikliklerini
kapatmaktadir. Anne ve baba ¢ocugun istah
durumunu benimsemeli ve ¢ocugu higbir zaman
yemege zorlamamalidirlar, Zayif bir gocuk
tombul olana nazaran her zaman daha saglikli-
dir. Cocuklar yiirimeye bagladiktan sonra kol ve
bacaklarindan vag tabakasini kaybederler. Birinci
ve ikinci boy uzama dénemlerinde gocuklarin
kilo almamalarinin nedenini anneler bir tirl0
anlayamamaktadirlar. Boy uzamasina gore agir-
Iik artist adim uyduramamaktadir. Cocuk gittikge
zayiflamakta ve bilhassa omuz gevresinde kemik-
ler belirginlesmektedir. Bu dénemde anne ve
baba gocugu sismanlatmak igin ¢aba harcamak-
tadirlar. Gercekte bu gelisim ok olagandir ve
boy uzamasi ne kadar kuvvetli olursa, boy ile kilo

arasindaki uyumsuzluk o derece artmaktadir. Bu
dénemde gocuklar yeterli miktarda kalori, pro-
tein ve iz element ile beslenmelidir. Cocuklarin
kalori ve protein gereksinimleri .yetiskinlere
karsin oldukga fazladir. 11 - 15 yaslan arasindaki
bulGg ¢agindaki geng kizlarin protein ve demir
gereksinimleri delikanlilara gére daha yiiksektir.
Bedensel ¢alismayan yetigkin erkegin giinlik
2400 kalori ve kadinin 2100 kalori gereksinimine
karsin, 14 - 15 yasindaki erkek gocuk 2100 - 5700
(1) kalori ve 57.5 - 165 gram proteine gereksinim
duymaktadir. Bu gereksinim agir bedensel galig-
ma yapan diinya kayak sampiyonunun bir giinliik
kalorisine esittir. Geng kizlarinda boy attiklar
15 - 16 yaglarinda gilnde 4400 kalori ve 145 gram
proteine gereksinimleri bulunmaktadir. Cocuklar
bu dénemde vyeterli proteini, daha ©nemlisi
hayvansal proteini alamazlarsa bedensel ve
zihinsel gelismede bozukluklar gériilmektedir.
Cocuklarimizin saglikli, verimli ve akilli olmala-
rint arzuluyorsak, onlari daha baglangigtan itiba-
ren saglikl beslemeliyiz.

TABLO 1. Siit Cocuklarinin (1. Beslenme Dénemi) Ortalama Giinliik Gereksinimleri
Her Kg. agirlik icin Vitaminler
A
Yag Kalori (Kg.) | Protein (Gr.) | Kalsiyum (Cr.) |U.B. *| B1(Mg) | B2(Mg] | C(Mg)
0- 3 Ayhk 120 3.5 0.7 2000 0.3 0.6 30
4 - 6 Aylik 100 3.0 0.7 2000 0.4 0.6 30
7 - 9 Aylhik 90 &7 0.7 — 0.4 0.7 A5
10 - 12 Ayhk B5 2.5 0.7 - 0.5 0.7 35

(1) U.B. = Uluslararasi Birim.

Yagsiz dana etinin 100 graminda sadece 20 gr.
protein oldugu distniiliirse, beslenmenin ¢ok
ybnlil olmas ve 6zellikle protein kaynag olarak
slit ve stit mamdlleri, balik v.b. segilmelidir.

Cocuklar eger dglin aralarinda bagka birsey
yemezlerse ve her giin belirli zamanlarda lezzetli
yivecekler &nlerine konulursa igtahli olurlar.
Diger dnemli bir konu da yemek masasinda ses-

sizligin saglanmasidir. Cocugun oyun oynama-
sina ve hele yemek sirasinda kalkip dolagmasina
izin verilmemesidir. En ©nemli kural tabaga
konan yemegin yenilecegidir. Ancak bitmesi
zorunlu degildir. Cocugunuzu “obur” yapmayi-
niz. Eger cocugunuzun kilosu normalin Gstiinde
ise kisith besleme uygulamali ve gocuga yeme
duygusunu frenlemeyi égretmelisiniz.

TABLO 2. Cocuklann ve Genglerin Giinliik Kalori Gereksinimi
ERKEK KlZ

Yag

(i) Ortalama Sinir deger Ortalama Sinir deger
1- 2 1287 800 - 1700 1273 850 - 1800
2- 3 1403 800 - 1900 1377 950 - 1800
3- 4 1544 1050 - 2000 1483 1050 - 1950
4- 5 1629 1200 - 2200 1605 1150 - 2500
5- 6 1792 1200 - 2400 1704 1200 - 2350
6- 7 1971 1450 - 2890 1845 1250 - 2450
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7- 8 2013 1450 - 2650 1930 1350 - 2650
8- 9 2159 1400 - 3925 2026 1400 - 2800
9-10 2235 1500 - 3225 2125 1350 - 3300
10-1 2403 1700 - 3800 2264 1400 - 3400
1112 2619 1750 - 3775 2450 1900 - 3250
12-13 2878 1950 - 3850 2529 1800 - 4000
13-14 3w 1900 - 4400 2575 1625 - 3850
14-15 3338 2100 - 5700 2592 1500 - 4400
15 - 16 3467 1700 - 5070 2575 1600 - 4350
16 - 17 3443 2275 - 5350 2437 1400 - 3900
17 -18 3532 1900 - 5000 2390 1775 - 3475

Cocuklar herzaman aileleriyle birlikte yemek
vemelidirler. Bu sekilde kii¢tikler anne ve baba-
larindan yemek ve yasam aliskanliklarini gérecek
ve kopya edecektir. Diger aliskanliklar gibi
yvemek yeme aliskanligini da gocuk ilk 3 - 10 yas-
lar arasi kazanir. Dayak ve azar yerine aile igin-
deki uyum gocuklar igin bellege islenecek ilke
olmahdir

Cocuklann masada hi¢ konusmadan sadece
yemeleri inanci artik degerini yitirmistir. Cocuk-
larin bilyikler ile veya ¢ocuklann kendi aralarin-
da tartigmalari, 6zellikle kiictik ¢ocuklann fizik-
sel gelismelerine yardimcr olmaktadir. Yemek
siiresi biytkler ve kiiglikler icin aym tutulmali-
dir. Buytkler masadan kalktiktan sonra gocuklar
az yediler diye hald yemege zorlamak, kiigiikler
tizerinde tedavisi zor psikolojik yaralar agabilir

Yemege oturmadan dnce oynayip, ziplamak
acikmay: korilkler, ancak ¢ocuk hemen su ve tath
vivecekler ister. Bu ise istaht engeller. Akilli
gocuklar genellikle kot yiyicidirler, tembeller
ise Ozellikle ¢ok yerler. Cocuk doktorlarinin
muayenehanelerinde ayni yasta fakat farkli agir-
Iiktaki gocuklara rastlanz. Konugma sirasinda
gocuklardan birinin saatlerce koltukta oturdugu,
kitap okudugu, az hareket ettigi, digerinin ise;
top oyunlan, bisiklet ve kosu oyunlar gibi spora
merakl oldugu ortaya gikrmigtir. Kilglik yastaki
erkek gocuklar vasitlar kizlara gére daha fazla
yerler. Canli ve hasani ¢ocuklarin enerji gereksin-
meleri uslulardan daha yiiksektir. Kiiglik gocuk-
lanin kalori gereksinimi yasa bagh olarak her
zaman ayni olamaz. Yetiskinlere karsin kiigiik
gocuklarin ve okul gocuklarinin kalori ve besin
maddeleri gereksinimi tablolarda yer alan deger-
lerin aymisi olarak degerlendirilemez. Cocugun
vicut agirhig ve dig goriinlimi anneler igin en
glizel yardime) unsurdur

Daha énce de deginildigi gibi protein gocuk-
lanin beslenmesinde etkin bir rol oynar. Protein-
ler organlanin yenilenmesinde, hormonlarin (ire-
timinde, kanin dolagiminda mutlak gereksinim




duyulan 6nemli aminoasitlerin vilcuda girmesini
saglarlar, Bir gram protein 4.1 kaloriye kargiliktir
ve gereksinim duyulan toplam kalorinin ylizde
12'si proteinlerce karsilanmalichr. Yetigkinlerde
protein tilketiminin yiizde 33'li hayvansal protein
olmasi gerekirken, gocuklarda bu oran ylizde
50'yi bulur. |deal protein kaynaklari; Et, Balik,
Lor, Peynir ve Slt'tlir. Bitkisel protein ise; Pata-
tes, Ekmek, Baklagiller ve sebzelerde bulunur.
Bitkisel proteinin biyvolojik degeri hayvansal
proteine gore daha azdir. Cocuklarda giinlik
toplam protein gereksinimi 1. - 3. yaglar arasinda
30 gram, 7. - 9. yaslar igin 48 gram ve 10. - 14.
yaslarda 55 - 85 gramdir. Kuvvetli gelismelerde
glinliik protein gereksinimi 175 grama kadar gik-
maktadir.

Dogru beslenme yalmz gocuklarin viicut ve
ussal gelismelerinde degil, ayni zamanda saglikli
olmalarinin ana unsurlarindan biri olan “FAZLA
AGIRLIK” konusunda da yardimci olur. llk ve
orta égrenim kurumlarindaki 6grenciler tizerinde
yapilan arastirmalar, ®grencilerin yilizde 45 ile
6b'sinda fazla agirlik oldugunu gdstermistir.
Burada daha ok pasta, gikolata, sekerlemeler,
patates kizartmasi, yagh pastirma, sigir eti,
sumurta, salam, sucuk gibi hatali beslenme
dgeleri sonucu etkilemiglerdir. Anket yapilan
cocuklardan gou 'karaciger, haslama balik,
lahana, kirmizi pancar tursusu, ispanak ve bakla-

gillerden fasulye, nohut, bakla, bezelye ve mer-
cimek gibi yiyecekleri hig sevmemektedirler.

Protein ve karbonhidratlara gore yaglar iki
kat fazla kalori (1 gramda 9.3 kalori) igerir ve
cocuklarda yagl yiyecek ahskanhgina yol agar.
Sucuk, konserve," et ve hazir yemekler, peynir ve
tam yagh siit igindeki yag kontrol edilemeyen yag
tiketimidir. Cocuklarin giinlik yag gereksinimi
yaslara gére protein gereksinimine esittir. Ancak
biiyiimeye gore gereksinim sapmalari dogaldir.
Ozellikle cocuklarda vyagun yiksek biyolojik
degerli olmasi gereklidir. Tereyag, kaliteli mar-
garin ve bitkisel sivi yaglar doymamig yag asitleri
yanisira zararsiz miktarda yagda eriyen A, D, E ve
K Vitaminlerini igerirler.

Aksamlari sicak yiyecekler soguk yemeklere
gore daha degerlidir. Soguk yemeklerde bol mik-
tarda ekmek, peynir, salam, sucuk ve pastirma
gibi kalorili yivecekler tiiketilir. Sicak yemekler
ise soguga nazaran daha az kalorili; ancak besin
maddeleri bakimindan daha zengindir. Sicak
yemeklerin besin maddelerince zenginligi pisir-
me teknigi ile yakindan ilgilidir.

Karbonhidratlar ¢ocuk beslemesinde bilyiik
rol oynarlar (1 gram karbonhidrat 4.1 kalori
igerir). Beslemede toplam kalori gereksiniminin
yiizde 551 karbonhidratlardan kaynaklanmalidir.
Bilinen karbonhidrat kaynaklari; ekmek, unlu
yivecekler, gesitli tahil iriinleri, patates, bakli-

TABLO 3. Cocuklarda ve Genglerde Giinliilk PROTEIN Gereksinimi
Yas ERKEK KIlZ
(vil) Ortalama Sinir deger Ortalama Sinir deger
1- 2 436 25.0- 60.0 443 325~ 57.5
2+ "3 46.1 275- 625 46.9 305- 725
3- 4 50.0 325- 700 491 290- 70.0
4- 5 53.2 325- 725 536 340- 80.0
5- 6 T 400- 77.5 56.7 33.0- 850
6- 7 63.6 425- 97.5 60.3 350- 9.0
7- 8 65.4 450- 97.5 63.4 37.5- 100.0
8- 9 69.5 45.0 - 107.5 65.4 400- 850
9-10 2.5 45.0 - 105.0 69.4 37.5-110.0
10 - 11 779 50.0 - 127.5 73.6 45.0- 1050
11-12 828 55.0 - 120.0 76.5 50.0 - 120.0
12-13 87 .4 60.0 - 113.5 78.2 57.5-132.5
13- 14 96.4 55.0 - 1425 81.4 45.0- 1225
14 - 15 101.7 57.5-165.0 80.9 60.0 - 140.0
15 - 16 106.6 7.0 - 175.0 81.6 52.5-145.0
16«17 107.8 32.5-145.0 77.7 50.0 - 130.0
17 -18 110.6 65.0 - 185.0 76.8 52,5-1350
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yat, sebze ve meyvelerdir. Kepekli undan yapilan
pasta, kek, ¢orek ve kurabiyeler B,, B, Bg ve
C vitamini gibi énemli suda eriyen vitaminleri,
biiyiime ve gelisme igin gerekli suda eriyen mine-
ralleri ve iz elementleri icerir. Patates de bu
ybnden ok zengindir,

Fazla agirliga yol acan hatali beslenme genc
kizlar arasinda gliniin modasi “ZAYIFLIK" nede-

niyle de sakincalidir. Zayiflama rejimi yapan
geng kizlar giinlerce a¢ kalmakta veya tek yonli
beslenmektedirler. Bu bigim bir beslenme hasta-
liklara buyur anlamina gelir.

Biiyiime ve gelisme déneminde aglik kiirle-
rinden kagimlmalidir. Hele miishil kullanimi
biiyiik saglik zararlarina yolagar.

TABLO 4. Cocuklarda ve Genglerde Giinliik BESIN MADDELER| Gereksinimi
(14 Yagina Kadar Kalori Her Kg. Agirlik Icin
15 - 18 Yillar Arasi Toplam Ortalama Deger Olarak Verilmigtir)
Kalori | Protein| Kalsiyum | Demir VITAMINEER
Yas (Gr.) (Cr.) |(Mgr.)| A (1) B4 B, C
U.B. (Mgr.) (Mgr.) (Mgr.)

1- 3wl 80/Ke 24 1.0 7 2000 0.7 0.8 40
4- el 75/Kg 2.2 1.0 8 2500 1.0 0.8 50
7- 9yl 65/Kg 20 1.0 10 3500 1.3 0.9 60
10 - 14 Y\l Erkek 50-60/Kg| 1.8 1.0 14 4500 1.7 1.8 75
10 - 14 Yl Kiz 50-60/Kg 1.8 1.0 14 4500 14 1.8 75
15 - 18 Yil Erkek 2800 1.5 1.0 15 5000 20 1.8 75
15 - 18 Vil Kiz 2400 1.5 1.0 15 5000 1.7 1.8 75

Cocuklarda ve genglerde en yaygin salgin
hastaliklardan biri DIS CORUKLOGU diir. Her ne
kadar nedenleri her noktasi ile aydinlanmadiysa
da, sekerleme gibi yapiskan yiyeceklerin dislerde
birikmesi bu hastaligin gelismesine neden olmak-
tadir. Her yemekten sonra ve yatmadan &nce dis
temizligine ©zen goésterilmesi gereklidir. Flor
eksikligi de dis ciriimesine yol agar. Simdilik
birkag (ilkede “sularin florlanmasina baslanmus,
bazilarinda ise konu hala tartisilmaktadir. Flor
aslinda ok tehlikeli bir zehirdir; ancak az mikta-
rinin viicut gelismesinde yararlari olabilir. Yasam
bigimleri degistikce insanlar flor y&niinden
zengin karbonhidrath yiyecekleri birakip yogun
protein beslenmesine dénmektedir. Cevresel
sular da flor bakimindan oldukga fakirdir. Ulke-
deki tiim igme sularinin ise florlanmasi anlamsiz-
dir. Bolgesel arastirmalar yapilmali, cevrede flor
yetmezligi gorildigii zaman miktar ayarlanmali,

eger yeterli flor varsa boguna florlama yapilma--

malidir,

Tiptaki yeni buluslara gére flor yash insanlar-
da gorililen kemik bozulmalarinin tedavisinde
basarilidir. Hayvanlar iizerinde yapilan deneyler-
de biiyiik miktarda verilen florun kireglenmelere,
organlarda kireg birikimine, hatta dis bozukluk-
laninin artmasina yolagtig saptanmistir. Yetiskin-
lerin giinlitk flor gereksinimi 1.8 - 2 mgr. bir
yagindaki bir cocugun ise 0.2 mgr.’dir. Haftada

iki kez yagsiz balik, kepekli ekmek, baklivat veya
ispanak’tan birini yemek bu degerlerin alinmasi
igin yeterlidir.

Bilyllyen bir biinyede 14 yasina kadar uygu-
lanacak dig clriikliigiinden korunma &nem tagi-
maktadir. Bu yasa kadar yapilacak hatalarin son-
radan diizeltilmesi olanaksizdir. Bu nedenle
cocuklarin FLOR-KALSIYUM TABLETLERI kullan-
malari &nerilmektedir, Kiigliklerde giinde 0.5
mgr.. biiyiiklerde ise 1.0 mgr. veterlidir. Normal
beslenen bir insanin glinde 0.5 mgr. flor aldig:
dusiinilirse emme dénemini atlatan ¢ocuk igin
bu miktarin ¢ok az oldugu gériilir.

Siirekli bol istah igin yeterli uyku zorunludur.
Uykusu diizenli olmayan ¢ocuklar i¢in dnerilecek
en iyi uyku ilaci yatmadan énce iginde bir yemek
kasigi toz seker eritilmis bir bardak ik sudur.
Sekere karyi ensiilin salgisi gocukta yorgunluk
yapar. Cocuklar genellikle ¢ok cabuk uykuya
dalarlar, Yukarida énerilen regeteden baska uyku
ilaglarinin kullanimi ancak doktor denetiminde
olmalidir. KEDIOTU DAMLASI ve REZENE CAYI
ayni zamanda barsak ¢alismalarimi da diizenle-
diginden dogal ili¢ olarak 6nerilebilir. Uykusuz-
lugun baglica nedeni, bugiin igin gocuklarda ve
genclerde yaygin halde rastlanan Vitamin By
yetersizligidir, Bu vitamin yetersizligi uykusuz-
luktan baska konsentrasyon zayifligina ve &gren-
me bozukluklarina da yol agabilmektedir. Kan
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serumunda B vitamini analizi ilerideki
nin niteligi bakimindan dnemlidir, Ty diinyasin-
da beslenme hastaliklan en az biffnen konudur.
Bir doktor birakin kan seru da vitamin analizi
yapmay! becermeyi, boyle bir sorunun varligin-
dan bile habersizdir.

“Teenager” yasindaki (13 - 19 yaglar arasi)
genc kizlar demir eksikliginin neden oldugu
yorgunluk ve solgun viiz renginden vakinirlar.
Aybagi dénemlerinde kanamalarla fazla miktarda
demir viicuttan atilir. Bas dénmesi, tansiyon
dusiikltigii ve genellikle kendini iyi hissetmeme
demir eksikliginin en belirgin  belirtileridir.
Demirce zengin besinler: kakao, karaciger,
bakliyat, istiridye, gikolata, kurutulmus meyve-
ler, kepekli ekmek, 1spanak ve diger sebzeler'dir

Biiyiiklerde D-Vitamini ve Kalsiyum kireclen-
me ve kalp infraktiislerine neden olmasina kargin
biiytiyen biinyenin giinde 400 U.B. D-Vitaminine
gereksinmesi vardir. Ozellikle gocugun emme
déneminde hekimler tarafindan fazla miktarda
D-Vitamini &nerilir. Daha sonralari giines iginlari
tarafindan deride sentezlenen D-Vitamini yeter-
lidir. Cocuklarin D-Vitamini gereksinimini kargt-
lamak tizere aylarca karaciger zii ile beslenme-
leri zararh olmaktadir. Bu yanls besleme ile ig
organlarda, boyun ve bébreklerde kireclenmeler
olusur. Tip diinyasi A ve D vitaminlerini devamli
kontrol altinda alinmasi gereken yasam igin
zararh olabilecek vitaminler olarak tamimlar.
A vitamininin fazla tiiketimi merkez sinir sistemi
bozukluklarina yol acabilecek beyin zedelenme-
lerini olusturabilir

tedir. Sofradan kepekli ekmek ve sebzelerin azal-
mast ile viicutta magnezyum seviyesi hizla diiser.
Huzursuzluk belirtileri, uykusuzluk, sinirlilik,
genellikle anlagilamayan kalp rahatsizliklan ve
viicudun gesitli yerlerinde ortaya gikan kramplar
gériilir, Son zamanlarda mide ve barsak kramp-
lari gittikge yayilmaktadir. Kramp cok ani olarak
girmekte ve kramp sonunda kisi kusmaktadir.
Kramplar hatta emme déneminde bile goriilmek-
tedir. Bu belirtilere genellikle siddetli ishaller de
katilmaktadir. Hastaliga karsi kepekli ekmek ve
diger unlu yivecekler ile kiir yapmak yararli ola-
caktir. Ayni zamanda magnezyum tabletleri veya
suda erir magnezyum tuzlanm eczanelerde
bulmak miimkiinddir.

Cocuklarin sw1  gereksinmelerine bir géz
atacak olursak bu konuda genel bir kural konula-
bilir. Iki yasinda bir cocuk glinde 1300-1500 cm3,
alti yasinda bir ¢ocuk 1800-2000 cm* ve ondbrt
vasindaki ¢ocuk glinde 2200-2700 ¢m? hatta
bazen 3 It. icecek gereksinimi duyar. Buna karsin
bir yetiskinin glinde icecek gereksinmesi asag
yukari 1500 em3'diir. Cocuklann su ve diger sivi
icecek gereksinimi dikkate alinirsa, fazla su icen
cocuga anne-babanin kizmasi yersiz ve hatta
sakincalidir. Daha yazimizin baginda gocuklarin
yetiskinlere gore daha baska bigimde beslenme-
leri gerektigine deginmistik.

Beslenme uzmanlar ve tip doktorlari bugiin
anne ve babaya ¢ocuklarini besletilmesinin &gre-
tilmesi yam sira gocuklara da ilkokuldan basla-
narak beslenme dersleri verilmesinden yanadir,
Giincel beslenme sorununa ancak bu bigimde

Yetiskinlerde oldugu kadar kiigiik ocuklarda  ¢oziim getirilebilir. KOSMOS'dan
da bugiin arttk MAGNEZYUM eksikligi gortilmek- Ceuiren: Dr. Aydm OZTAN
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degildir.

e Cok defa séyledikleriniz yuzunden, kazandiginiz diogsmanlar, yaptik-
lariniz yizanden kazandiginiz dostlardan daha fazladir.

e® Tembellik, dinyada en biyik israftir: Hayatin israfi...

® Fazilet, toplum ¢ikarini kigisel ¢ikarin dstdnde tutmaktir.

e Korkuya dayanan bir barig, bastiriimig bir savagtan bagka bir gey

e Ug sey gizlenmez, duman, ask, parasizlik.

Elbert HUBBARD
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