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DOSYA/DERLEME

MALNUTRISYON EPIDEMIYOLOJISI
VE SAGLIGA ETKILERI

Deniz AKGUN*
Ozet

Gunimuzde diinya genelinde 1,2 milyar kisi, bir baska deyisle her 6 kisiden 1'i beslenme yetersizligi ile
karsi karsiyadir. Mikro besin 6gelerinden demir, iyot, cinko ve A vitamini eksiklikleri gelismekte olan dlkelerin
onemli saglik sorunlari olmaya devam etmektedir. Mikro besin 6gelerindeki eksikliklerin diinya genelinde
2 milyardan fazla insani etkiledigi tahmin edilmektedir.

Cocuklarda protein enerji malnitrisyonu blytime gelismenin normale gére 2 standart sapmanin disinda
gerceklesmesi ile seyretmektedir. Malnitrisyon 6zellikle cocuklar olmak tizere diinyanin 100 milyonlarca en
yoksul insaninin en énemli hastalik nedeni ve major 6lim nedeni durumundadir. Diinya genelinde
malniitrisyona yol acan temel nedenin yoksulluk oldugu kabul edilmektedir.

Anahtar kelimeler: Malnutrisyon, saglk, yoksulluk.

Malnutrition Epidemiology and Effects to Health

Abstract

Today, 1.2 billion people around the world, in other words that 1 of every 6 people are faced with
malnutrition. The deficiencies of micro-nutrients like iron, iodine, zinc, vitamin A are the major health
problems in developing countries. More than 2 billion people worldwide influenced by micro-nutrient
deficiencies.

In children, protein-energy malnutrition is defined by measurements that fall below 2 standard devia-
tions comparing to the normal measures. Malnutrition is the most important cause of the illnesses and
major cause of deaths of 100 million poorest people of world, for especially in childe age group. It is
considered that malnutrition is derived from poverty, worldwide.

Key words: Malnutrition, health, poverty.
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1. Giris

Aclik ve malndtrisyon diinyanin yoksul ve muhtag
halklarini ilgilendiren devasa bir toplum saghgi
sorunu olmayi sirdirmektedir. Ginimuzde diinya
genelinde 1,2 milyar kisinin, bir baska deyisle her 6
kisiden 1'inin beslenme yetersizligi ile karsi karsiya
oldugu belirtilmektedir (FAO, 2009). Malniitrisyon
yuz milyonlarca gebe ve cocugu etlkileyen hastalik
ve Olimlerin en 6nemli nedeni durumundadir.
Diinya genelinde yasayan insanlarin halihazirda
%30'u malnitrisyonun bir ya da birden fazla
formuyla karsi karsiya bulunmaktadir (WHO,
2003).

Gelismekte olan Ulkelerde her 4 ¢cocuktan birisi
normale gore dustk kiloludur. Bu Ulkelerde her yil
6len 10,9 milyon 5 yas alti cocuk 6liminin
%60'iIndan malnitrisyon ve acliga bagh sorunlar
sorumlu tutulmaktadir (UNICEF, 2007). Diinya
Saglik Orgiitii 2000 yil Cocuk Gelisimi ve Malniitrisyon
Kuresel verilerine gore diinya genelinde gerceklesen
¢ocuk olumlerinin %7,8'inin malnitrisyondan
kaynaklanmaktadir. Malnitrisyonun dogrudan
etkisiyle yilda yaklasik 300.000 6limiin meydana

geldigi tahmin edilmektedir (Miiller, 2005).
Malndtrisyona bagh 6liimlerin 3'te 2'si diisiik dogum
agrrlikh olmaya baglanirken, 3'te 1'inin ise dogrudan
cocuk malnutrisyonuna bagh gelismektedir (WHO,
2006). Ayrica geng cocuklardaki oltimlerin yaklasik
yarisinin malnttrisyonla dolayh iliskili hastalklar
nedeniyle meydana geldigi belirtiimektedir (Sekil
1). Gelismekte olan ulkelerde yetersiz beslenme
sikhginin ylksekliginin yani sira infeksiyon hastaliklari
da malnitrisyona katkida bulunmaktadir (Mdiller,
2005).

2. Malnutrisyonun tirleri
etkileri

ve saghga

Malndtrisyon sorunu, protein enerji
malnutrisyonu ve mikro besin malnutrisyonu olarak
2 baslk altinda incelenebilir.

2.1.Protein
sagliga etkileri

enerji malnitrisyonu ve

2004 yil Dinya Saglik Raporu'na gore gelismekte
olan Ulkelerde, yoksullugun glcli bir altta yatan
neden oldugu duistik kilolu olma durumu yaygin ve

Perinatal
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HIV
AIDS
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etkili bir sorun olmaya devam etmektedir. Dlsuk
kilolu olma durumu, 6zellikle cocuklar olmak tizere
diinyanin 100 milyonlarca en yoksul insaninin en
onemli hastalik nedeni ve major 6lim nedeni
durumundadir (WHO, 2002).

Protein enerji malnitrisyonunun en fazla
etkiledigi ulke grubunu gelismekte olan Ulkeler
olusturmaktadir. Buna gore gelismekte olan
tlkelerde 5 yas alti cocuklarin %31'inin distik agirlikl
oldugu (yasa gore agirlik), %38'inin bodur oldugu
(yasa gore boy) ve %8'inin de kavruk (boya gore
agirhk) oldugu belirtiimektedir. Kavrukluk genellikle
yakin zamanlardaki beslenme yetersizliginin
gostergesi iken, bodurluk ise daha ¢ok sliregen
beslenme yetersizliginin gostergesi olarak kabul
edilmektedir (Miiller, 2005).

Cocuklarda protein enerji malniitrisyonu biiyiime
gelismenin, beslenme sorunlari nedeniyle normale
gore 2 standart sapmanin disinda gerceklesmesi ile
seyretmektedir (Miiller, 2005). Protein enerji
malntrisyonu enerji ya da protein alimi yetersizligine
bagl ortaya cikabilmektedir. Besinler araciigi ile
yetersiz enerji alimi sonucu ortaya ¢ikan sonal klinik
tablo Marasmus olarak adlandirilirken, protein alimi
yetersizligi sonucu ortaya ¢ikan klinik tablo ise
Kwashiokor olarak adlandiriinaktadir. Marasmus'da
Ozellikle kas ve deri alti yag dokusu olmak tizere viicut
dokularinin kavruklasmasi s6z konusudur. Protein
alimi yetersizligi ile ortaya ¢ikan Kwashiokor'da ise
dokularda 6dem olugsmaktadir. Protein enerji
malnitrisyonu glinimuzde pek cok llkede cocuk
olimluligunun olusmasina katkida bulunmakta, bazi
durumlarda ise dogrudan o6liime yol acan neden
olarak da ortaya cikabilmektedir (WHO, 2006).
Protein enerji yetmezIliginin yol actigi diger bir
malnitrisyon tablosu olan gelisimsel yetersizlik ise
dinlenme, egitim, tGreme ve calisma alanlarindaki
aktivitelerin cogunda sinirli fiziksel ve mental yeterlilik
olarak tanimlanmaktadir (Muller, 2005).

Butlin yas gruplari risk altinda olmakla birlikte
yasa gore duslik agirlikh olma durumu en fazla 5
yas alti cocuklan etkilemektedir. Diinya Saglik Orgitii
bu yas grubunda bulunan cocuklarin %27'sinin
malnutrisyon etkisi altinda oldugunu tahmin
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etmektedir. Bu durum 2000 yilinda 1,8 milyonu Afrika
ve 1,2 milyonu Asya'da olmak lizere 3,4 milyon
6lime neden olmustur. Disiik agirlikli olma durumu
gelismekte olan tlkelerde cocuk 6ltimlerinin %60'ina
katkida bulunan nedenler arasinda yer almaktadir.
2004 yili Diinya Saglik Raporu'na gore distk kilolu
olma durumu her yil diinyanin en yoksul cocuklarinin
130 milyon saghkh yasam yilini calmaktadir.
Tirkiye'de ise TNSA-2008 (Turkiye Nufus ve Saglik
Arastirmasi) sonuclarina gore ise dogum kilosu
bildirilen bebeklerin %11'inin distik dogum
agirhgina sahip oldugu tahmin edilmistir (TNSA,
2008).

Cesitli cahismalarda bodurlugun erken cocukluk
doneminde yetersiz gelismeye, okul basarisinda
dusus ve sonraki donemlerde zeka kapasitesi
disuklugine yol actigi ortaya konulmustur. Ayrica
cocukluk doneminde gelisim geriligine sahip
cocuklarin ileriki yaslarda sinirli biyolojik ve entelektiel
kapasiteye sahip olduklari gosterilmistir. Kadinlarda
bodurluk, sonrasinda obstetrik riskler acisindan 6nem
tasiyan sorunlara yol acabilmektedir. Gelisme
geriliginin arka planinda yoksulluk ve egitim
eksikliginin yer aldigi bilinen bir gercektir (Onis,
1993).

2.2. Mikro besin 6geleri malniitrisyonu ve
saghiga etkileri

Benzer sekilde mikro besin 6gelerinden demir,
iyot, cinko ve A vitamini eksiklikleri de gelismekte
olan Ulkelerin 6nemli saglk sorunlan arasinda yer
almaktadir. Mikro besin 6gelerindeki eksikliklerin
diinya genelinde 2 milyardan fazla insani etkiledigi
belirtiimektedir (Miiller, 2005).

Demir: Demir insan gelisimi ve yasami icin
onem tasiyan bir diger mineraldir. Eritrositlerde
hemoglobin yapisinda yer alir. Beyne ve kaslara
oksijen tasiyan bu hicrelerdeki roli nedeniyle
cocuklarda motor ve zihinsel gelisim ile yetiskinlerde
fiziksel aktivite acisindan 6énem tasiyan bir
mineraldir. Eksikligi anemi ile sonuclanabilmektedir.
Demir eksikligi diinya genelinde 2 milyar kisiyi
etkileyen ve en sik goriilen malntrisyon turidur
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(WHO, 2010). Demir eksikligi nedeniyle
gelismekte olan Ulkelerde cocuklarin % 40-60'inin

mental gelisiminin olumsuz etkilendigi tahmin
edilmektedir (UNICEF, 2010).

A vitamini: A vitamini hastalik etkenleriyle
karsilasan ¢cocuklarin yasamda kalmalarini ve fiziksel
sagliklarini etkileyen, immun sistem icin 6nem
tastyan bir mikro besin 6gesidir. A vitamini goz ylzeyi
membraninin saglikli olmasi ve hasarlanmaya karsi
korunmasinda rol oynar. Kseroftalmiya
hastaliindan korunmada yeterli A vitamini alimi
onem tasimaktadir.

A vitamini eksikliginin cogunlugu gelismekte olan
tlkelerdeki genc cocuklar ve gebe kadinlar olmak
lzere 250 milyon kisiyi etkiledigi belirtiimektedir
(Mdiller, 2005). A vitamini eksikligi gelismekte olan
tlkelerde okul 6ncesi cocuklarin yaklasik %25'ini
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etkilemekte; korlige, hastaliklara duyarliligin
artmasina ve 6lim hizlarinin artmasina neden
olmaktadir. A vitamini eksikligi her yil 1-3 milyon
¢ocugun olimiine neden olmaktadir (UN, 2005).
Diinya genelinde her yil gerceklesen 684.000 cocuk
olimiunidn A vitamini ve cinko eksikliginin
giderilmesiyle onlenebilecegi tahmin edilmektedir
(WFP, 2007).

iyot: Iyot anne karnindaki bebeklerin beyin
gelisimi icin gerekli olmasi nedeniyle bebeklik
doneminde saglikli gelisim icin 6nem tasiyan bir
mineraldir. Agir iyot eksikliginin guatrla iliskisi 20.
yuzyil baslarindan beri bilinmekle birlikte, iyodun
bebeklerin zihinsel gelisimi lzerine etkisinin
anlasiimasi 1970'lerden sonra olmustur.

iyot eksikliginin, 300 milyonu guatr hastasi ve 20
milyonu iyot eksikligine bagh dogumsal beyin

Tablo 1. Temel Mikro besin yetersizliklerinin nedenleri, belirtileri, 6nleme ve korunma

yollari (Miller, 2005).

Besin Gereksinim Eksikliginin Besin 6gesi Korunma ve
o6gesi duyulan yerler | nedenleri eksikliginin belirtileri |miidahale yontemleri
Demir Hemoglobin Yetersiz beslenme | Kansizlik ve bitkinlik, Demirden zengin
Miyoglobin Artmis gereksinim | zihinsel gelisimin besinler, demir
Cesitli enzimler | (Gebelik, cocukluk)| etkilenmesi, azalmis emilimini engelleyen
Parazitik blytume ve fiziksel gli¢ besinlerden kacinma,
enfeksiyonlar cocuk ve gebelerde
distk doz destek
iyot Tiroid hormonu | Deniz trtinlerinin | Guatr, hipotiroidi, lyot destegi, tuzun iyotla
ya da iyotla konstipasyon, blytimenin |zenginlestiriimesi, deniz
zenginlestirilmis gecikmesi, endemik arunleri
tuz gibi besinlerin | kretenizm
tiiketilmemesi
Vitamin A|  Gozler Sebze ve Gece korlugt, Yesil yaprakl sebzeler,
Bagisiklik sistemi | hayvansal kseroftalmi, immun hayvansal urtinler, yagin
Urtinlerden fakir yetmezlik, erken 6lim, zenginlestiriimesi,
beslenme artmis cocukluk dizenli A vitamini
hastaliklari destegi
Cinko Cesitli enzimler | Hayvansal immun yetmezlik, Diyetin ¢inko ile
Bagisiklik sistemi | besinlerden fakir | akrodermatit, erken zenginlestirilmesi, diyare
beslenme oluim, artmig cocukluk ve malnttrisyonda cinko
Rafine tahillara hastaliklari, gebelik tedavisi
dayal beslenme komplikasyonlari
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Sekil 2. Yagsam sirecinde vitamin ve mineral eksikliklerinin sonuglari (Micronutrient

Initiative , 2009)

Yashlar
- Artmig hastaliklar
(Osteoporoz,mental
rahatsizliklar vb.)
- Artmig olamlulik

etiskinler  Gebe kadinla
-Koti sosyoekonomik -Artmis slumlilitk
durum
-Koti beslenme
-Uretkenlik kaybi

-Artmig dogum

komplikasyonlari

Vitamin ve

- Azalmig mental kapasite

-infeksiyonlara artmig duyarhilik

Bebekler
- Diigiik dogum agirhig
“Yuksek dlum hizi
-Hasarli zihinsel geligim
-Artmig kronik hastalik riski

Cocuklar

-Kisa boyluluk
-Azalmigmental kapasite

-Sik enfeksiyonlar
-Yetersiz biyime
-Yuksek 6lim hiz:

mineral
etersizligi >

Gengler
- Kisa boyluluk

-Bitkinlik

gelisimi geriligi olmak lizere diinya genelinde 760
milyon kisiyi etkiledigi tahmin edilmektedir (Mdiller,
2005). Iyot yetersizligi mental gerilik ile beyin
hasarinin en 6nemli tek nedenidir ve diinya
genelinde 1,9 milyar insan tuza iyot eklenmesiyle
kolaylikla korunulabilecek iyot eksikligi riski altindadir
(UN, 2005).

Cinko: Cinko immunitenin olusmasinda rol
oynar, infeksiyonlara karsi direncin artmasina katkida
bulunur, sinir sisteminin gelisiminde rol alir. Ayrica
barsak patojenlerine karsi antikor yanitinda rol oynar.
Ishalli hastaliklar ve alt solunum yolu infeksiyonlarina
karsi viicut direncinin olusmasinda etkileri olan bir
mineraldir. Eksikliginde ishaller, alt solunum yolu
infeksiyonlari ortaya cikabilmektedir.

Folat: Folat erken fetal gelisim doneminde
onem tasiyan bir diger mikrobesin 6gesidir.

Omurga, spinal kord, kafa tasi ve beyin gelisiminde
rol oynar. Eksikliginde noral tiip defektleri ortaya
cikabilmektedir.

2.3. Malniitrisyon ve kronik hastaliklar

Kronik hastaliklara bagli hastalik yiikiintin diinya
genelinde hizli bir artis gosterdigi bilinmektedir.
2001 yilinda kronik hastaliklarin yaklagik olarak 56,5
milyon o6limin, %60'indan ve kiresel hastalik
yukinin %46'sindan sorumlu oldugu tahmin
edilmektedir. Malnutrisyonun bir etkisi de kronik
hastaliklar Gzerinden olusmaktadir. Bu yonuyle
malnutrisyon kisa ve orta donemdeki etkilerinin yani
sira uzun donemde de birey ve toplum sagligini
tehdit eden etkileri bulunmaktadir.

Referans dederlere gore anne karnindaki
bebegin %10 persantilin altinda agirlik kazanmasi
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sekil 3. Malnutrisyonun dogrudan ve dolayli nedenleri (Miller, 2005).

Malniitrisyon
(Marasmus, kwasiokor,

Mikro besin eksikligj)

/

Protein, enerji ve

sy

Agiryadask

F Y
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enfeksiyonlar;

yetersiz almi

T~

diyare

_— 1

Hane halkinin
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eksikji
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bakim yeters iz ligi
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egitim diizeyinin
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™~
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dogal afet,

sosyal sorunlar

olarak tanimlanan intrauterin gelisme geriligi diinya
genelinde her yil yeni dogan bebeklerin %23,8'ini
etkilemektedir. Intrauterin gelisme geriligi sorunu
cocuklarin buytime ve yasamda kalma ile fiziksel ve
zihinsel kapasitelerini de olumsuz etkilemektedir. Son
yillarda cogunlugu gelismis tlkelerden olmak tizere
intra uterin gelisme geriliginin koroner arter
hastalidi, inme, diabet ve hipertansiyon gibi kronik
hastalik riskini arttirdigina yonelik kaydadeger
bilimsel kanitlar ortaya konmus bulunmaktadir
(WHO, 2003).

3. Malniitrisyona
etmenler

yol sosyal

acan
3.1. Yoksulluk ve malniitrisyon

Toplumda protein enerji ve mikrobesin 6geleri
malnitrisyonunun derecesi ile dagilimi pek cok

faktorden etkilenmektedir. Bunlar toplumun politik
ve ekonomik durumu, egitim ve sanitasyon diizeyi,
mevsim ve iklimsel kosullar, besin Gretimi, kilttrel
besin tuketim oOzellikleri, anne situ ile ilgili
ahskanhklari, infeksiyon hastaliklarinin sikhgr,
beslenme programlarinin varhgi ve etkililigi ile saghk
hizmetlerine ulasim ve hizmetlerin kalitesi olarak
belirtiimektedir (Miiller, 2005). Ancak giinimuziin
modern diinyasinda malnutrisyona yol acan temel
neden yoksulluktur (WHR, 2002).

3.2 Ekonomik kriz ve malniitrisyon

icinden gectigimiz dénemde yasanan ekonomik
calkanti ve kiresel kriz siireci, diinya genelinde
malnitrisyon sorunun derinlesmesine neden
olmaktadir. Uluslar arasi Gida ve Tarim Orgiitii'niin
(FAO) hesaplamalarina gore diinya genelinde gida




TOPLUM ve HEKIM e Mayis-Haziran 2010 e Cilt 25 e Sayi 3 189

fiyatlari 2007 yilinda %24, 2008 yilinda ise %51 artis
gostermistir. Diinya Bankasi ise 2008 yili sonunda
yaptigi bir aciklamada yukselen gida ve benzin
fiyatlari nedeniyle asir yoksul niifusta en az 100
milyon artis oldugu tahminininde bulunmustur.
Ayrica Dlinya Bankasi gida fiyatlarinda 2008 yilinda
gerceklesen artisinin, diinya genelinde 44 milyon

¢cocugun daha malnitrisyona bagl kalici fiziksel ve
zihinsel gelisimi geriligine yol acacagi tahmini
actklamistir  (World Bank, 2008). Gida
fiyatlarindaki ytikselmenin 2007 yilinda 75 milyon,
2008 yilinda ise 40 milyon kisinin daha beslenme
yetersizligi ile karsi karsiya kalmasina neden oldugu
belirtilmektedir (UNICEF, 2007). '

Ekonomik Krizin Malniitrisyona Etkisi:
Endonezya Ornegi

Ekonomik kriz ve malndtrisyon iliskisinin carpici bir sekilde ortaya ciktig tilkelerden birisi Endonezya'dir.
1990'larin sonundaki finansal krizin mikro besin 6gelerinin tiiketimine etkisinin incelendigi calismada,
Endonezya'da yoksul kesimlerde demir acisindan zengin olan yumurta ve yesil yaprakli besinlerin
tuketiminin, kriz sirasinda anlamh sekilde distigini gorildi. Finansal krizin tepe yaptigr Aralik 1996,
Temmuz 1998 tarihleri arasinda ¢cocuklardaki anemi sikhginin %52'den %68'e ciktigi gorildi. Nitelikli
besin maddelerinin tiiketimindeki s6z konusu azalisin anne ve cocuklarda anemi sikliginin artisiyla iliskili
oldugu ortaya kondu (Darnton, 2005).

Diinya Bankasi Bagkani Robert Zoellick yaptigi bir ~ ¢alkantinin beslenme lizerine olasi olumsuz

konusmada kiiresel ekonomik krizin sonucu olarak
bir yilda 59 milyondan fazla insan isini
kaybedecegini, Afrika'nin Sahra altindaki az gelismis
bdlgelerinde 30 bin ile 50 bin bebegin krize bagh
bakimsizliktan ve yetersiz beslenmeden 6lebilecegi
tahmininde bulunmustur (NTVMSNBC, 2010).

etkilerinin, koruyucu gida politikasi ve beslenme
programlari aracihigr ile 0Onlenebildigi
belirtiimektedir. 2008 yilinin Nisan ayinda Veneztella
baskani Hugo Chavez, Chuao sahilinde halka yonelik
yaptig: bir konusmada Dinya'da bir gida krizinin
var oldugu kosullarda Veneziiella'nin bu krize

girmeyecegine yonelik guvence vermekteydi

Diger taraftan Veneziella'da kiresel ekonomik (Schiavoni, 2010).

Gida Bagimsizhgi, Ekolojik Tarim ve Beslenme Programlari: Veneziiella Ornegi

Gunumiuizde tarimsal-ekolojik projelerin yiritlicusu ciftciler icin krediler sunan dinyadaki birkag tlkeden
biri Venezuella'dir. Veneziella'da olusturulan gida sistemi kapsaminda kiiclik ve orta boy ciftliklerin
basarisini arttirmak tizere kredi ve teknik destekten, toplumsal hizmetler ve pazara erisime kadar genis
bir destek yelpazesi bulunmaktadir. Beslenme programlari kapsaminda en fazla ihtiya¢c duyan (Ornegin
hamile kadinlar, cocuklar ve yaslilar) 900 bin kadar insanin yararlandigi ev yapimi besleyici 6gtinler
sunan 6.075 beslenme evi bulunmaktadir. Veneziiella'da gida gtivenligini ve beslenmeyi gelistiren iki
ek girisim de ulusal okul beslenme programi ile iscilere yonelik besleyici 6gunleri garanti altina alan
yasadir. Okul beslenme programi llke capinda dort milyondan fazla cocuga Ulcretsiz kahvalti, 6gle
yemedi ve ara 6gunleri saglamaktadir. Veneziella'nin diger toplumsal destek bicimleriyle bir arada
isleyen genis capli beslenme programi, tilkenin 2015'e kadar aclik ve yoksullugun yari yariya diismesini
ve ayni zamanda 1998'den 2006'ya beslenememeye bagl 6limlerin yari yariya dnlenmesini iceren ilk
Milenyum Gelisim Hedefine ulasmasini saglamistir (Schiavoni, 2010).

|
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4. Sonug yerine

Ginlmuzde diinya ekonomisinin yeniden
diizenlenmesi gereksinimini dile getiren ekonomi
dinyasinin taninmis kisilerinin bazi gorusleri,
ekonomik krizle birlikte serbest piyasa ekonomisine
duyulan glvenin sarsilmis oldugu izlemini
vermektedir. Alarko Holding Yonetim Kurulu Baskani
ishak Alaton'un 2008 yilinda katildigi bir toplantida
sarf ettigi "Serbest piyasa ekonomisi artik islevini
yerine getiremiyor mu? Adam Smith oldi sanirnm.
Cozim icin insanhgin Karl Marx'i yeniden kesfetmesi
mi gerekiyor?" seklindeki sozleri, glindemdeki yeni
arayislarla ilgili ip uclar vermektedir (Yeni Safak,
2008). . Sonrasinda Milliyet Gazetesi yazar Taha
Akyol'un bir yazisinda, yasamakta oldugumuz kiiresel
krizin Marx'i hakh ¢ikardigi yoniindeki gorislere atifta
bulunmasi ve konuyla ilgili tartismalarin ufuk acici
oldugu gorusinu dile getirmesi de dikkat cekicidir
(Akyol, 2008).

Gunumizde yasayan her 6 kisiden 1'ini
etkilemekte olan malnutrisyona yol acan nedenlerin
altta yatan temel nedeninin yoksulluk oldugu
bilinmektedir. Hane halkinin besin glivencesindeki
eksiklige eden olan, anne ve cocuk bakimindaki
yetersizlige yol acan, sagliksiz cevre ortamini getiren,
kadinin stattist ve egitim dusiikliginin nedeni olan
ve diger bazi ek sosyal sorunlarin kosullayicisi olan
yoksulluk; gunimuzin postmodern toplumunda
malndtrisyon sorununun altta yatan en 6nemli
nedeni durumundadir.

Bu acidan kuresel ekonomik krizle birlikte
ekonomiyle ilgili "ufuk acic1" ongoriilerini yeniden
hatirlama gereksinimi duyulan Marks'in, yoksullugun
yapisal nedenleriyle ilgili gorisleri baglaminda da
hatirlanmaya calisiilmasi faydah olabilir. Coziime
kavusturulmasindan ya da c¢éziilemez oldugunun
kabullenilmesinden dnce, varligi tartigma gotirmez
olan bir dizi sosyal sorunun nedenlerinin dogru bir
sekilde tanimlanmasi gerekecektir. Buna gore
Marx'in gorisleri agisindan yoksullugun 6znesi olan
yedek sanayi ordusu, kapitalist Gretim ve zenginlik
artisinin 6nemli bir kosulunu olusturmaktaydi;

"Toplumsal servet, isleyen sermaye, bu
sermayenin buylime olcisu ile hizi, ve dolayisiyla,
proletaryanin mutlak kitlesi ve emegin Gretkenligi
ne kadar buiyik olursa, yedek sanayi ordusu da o
kadar buyuk olur. Sermayenin genisleme gict ile,
emrindeki emek-guiciiniin gelismesi de ayni nedene
baghdir. Bunun icin, yedek sanayi ordusunun nispi
blyuklugl, servetin potansiyel enerijisi ile birlikte
artar. Ama bu yedek ordunun faal orduya orani ne
kadar buyiikse, sefaleti, calisma sirasinda katlandigi
istirapla ters orantili olan toplam arti-nifusun kitlesi
de o kadar buytk olur. Ensonu, is¢i sinifinin
duskinler tabakasi ile yedek sanayi ordusu ne kadar
yogun olursa, resmi yoksulluk da o kadar yaygin
olur. Bu, kapitalist birikimin mutlak genel yasasidir"
(Marx, 2003).
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