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1. Bevezetés és célkitűzések 

1.1. Bevezetés 

Napjainkban nagy divatnak örvend az egészséges életmód kialakítása a 

hétköznapokban, az emberek egyre inkább odafigyelnek arra, hogy mit visznek be a 

szervezetükbe és előtérbe helyezik a testmozgást is. Diéták mellett igyekeznek egy fenntartható 

egészséges, sokszínű étkezés mellett, egészséges életmód kialakítására is odafigyelni. Ezt 

divatból is csinálhatják, de akár az ételintoleranciák, ételallergiák és különböző felszívódási 

zavarok, anyagcserezavarok is állhatnak a háttérben. A táplálkozás nagyban befolyásolhatja az 

egészségi állapotot, így ez rengeteg odafigyelést igényel. A helytelen életmód, nem megfelelő, 

nem elég változatos étrend az egészségi állapot romlásához vezethet.  

Világszerte rengetegen küzdenek az elhízással, elsősorban a túlzott energiabevitel miatt. 

A cukorral készült üdítőitalokkal rengeteg felesleges energiát viszünk be a szervezetünkbe, ez 

pedig fokozatosan zsír formájában lerakódik. A nem kívánatos kalóriák elkerülésének 

érdekében egyre többen fogyasztanak mesterséges édesítőszerrel készült alternatívákat is, zéró 

vagy hozzáadott cukortól mentes üdítőitalokat. Ezen termékek édesítése különböző 

mesterséges édesítőszer-kombinációk felhasználásával készül. Az édesítőszerrel készült 

üdítőitalok nagyban segíthetik a cukorbetegséggel küzdők mindennapjait. Napjainkban viszont 

egyre inkább megkérdőjelezik a mesterséges édesítőszerek fogyasztásának hatását az 

egészséges szervezetre.  

1.2. Célkitűzések 

Szakdolgozatom célja elsősorban a napjainkban használt népszerű édesítőszerek 

kutatása, azok egészségre gyakorolt hatásának elemzése. Külön kitérek a steviára, a Na-

ciklamátra, az aceszulfám-K-ra, az aszpartámra, valamint a szukralózra mivel a kutatásom 

során ezeket fogom használni. 

További célom egy egységes ízű üdítőital fejlesztése, aminek az édesítését különféle 

édesítőszer kombinációkkal szeretném kivitelezni. Először egy kontrollmintát készítek, ezen 

kívül pedig három különböző édesítéssel készült mintát szeretnék készíteni.   

Mindegyik mintát érzékszervi bírálatnak vetem alá, valamint szárazanyagtartalmat, pH-

t és savtartalmat fogok mérni. Ezen vizsgálatok elvégzése fontos mikrobiológiai szempontból, 

valamint nagyban befolyásolják a termék eltarthatóságát és az italok gyártásánál is fontos 

szerepet játszanak. Mindegyik mintára számolok tápértéket, ami alapján összehasonlítom őket. 

Az érzékszervi bírálat elvégzése fontos az édesítőszerrel édesített termékek esetén, 

mivel gyakran rendelkeznek utóízzel. Ezt a vizsgálatot laikus bírálókkal szeretném 
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elvégeztetni. A bírálat során a termék teltségével, illatával, színével, globális ízével, 

édességével, valamint utóízével kapcsolatban kérdezem őket. 

2. Szakirodalmi áttekintés 

Az édes íz érzékelése kulcsfontosságú az evolúciós alkalmazkodásban. Az édes íz 

érzékelése jutalmazó érzést ad, ami serkenti az étvágyat, ezáltal az édes íz szeretete hajlamosítja 

az embereket a cukrozott ételek és italok túlzott fogyasztására, így ezt tartják az emberi elhízás 

egyik fő okának. Ez miatt fontos megértenünk, hogy az édes íz érzékelése milyen hatással van 

az étvágyunkra. A megértés célja a túlzott cukorfogyasztás és annak káros egészségügyi 

kockázatainak mérséklése. (Wang et al., 2025) 

A legkedveltebb íz az emberek számára az édes íz, de már régóta tudjuk, hogy a cukor 

túlzott fogyasztása hosszú távon nincs jó hatással az egészségre. A mesterséges édesítőszerek 

olyan anyagok, amik édesítő hatása magasabb, mint a kalóriatartalmú édesítőké (például a 

szacharózé). Pont ezért használják őket legtöbbször a cukros ételek energiatartalmának 

csökkentésére. Míg a legtöbben biztonságosnak találják a mesterséges édesítőszereket, már 

léteznek bizonyítékok arra, hogy hatással vannak a szervezetben lévő gyulladásos 

folyamatokra. Az édesítőszerek nagy részének keserű utóíze miatt, általában kettő vagy több 

édesítőből álló keveréket alkalmaznak a kereskedelmi forgalomban lévő termékekben. 

Mindemellett töltőanyagokat is tartalmaznak (például maltodextrin), hogy növeljék a súlyt és a 

térfogatot, gátolják a csomósodást. Kis mennyiségben ezeket az anyagokat is ártalmatlannak 

tartják, ám több kutatás is azt sugallja, hogy ezek a töltőanyagok is hatással vannak a belek 

gyulladásos megbetegedéseire és a bélflórára. A kémiai összetételben megmutatkozó 

változatosságok megnehezítik annak kimutatását, hogy melyik édesítőszer, miként kapcsolódik 

a gyulladásokhoz. (Basson et al., 2021) 

A cukormentes élelmiszerek fogyasztása nagy népszerűségnek örvend napjainkban, 

mivel alacsony kalóriatartalmúak és a magas cukortartalmú termékekkel kapcsolatos 

egészségügyi aggályok miatt egyre kedveltebbek. Az édesítőszerek, amik a szacharóznál sokkal 

édesebbek, általában cukorhelyettesítőként kerülnek fogyasztásra. Ezeket az édesítőszereket 

emberi fogyasztás szempontjából biztonságosnak ítélik, az édes ízt érzékelő receptorok 

aktiválására és a bélflóra összetételére a hatásaik viszont vitatottak. (Ruiz-Ojeda et al., 2019) 

A cukrok fogyasztása elsősorban szacharóz és glükóz-fruktóz szirupok (izocukor) 

formájában világszerte megnövekedett. Ezen cukrok anyagcserére, szív- és érrendszerre 

gyakorolt hatásaival arra ösztönözték az embereket, hogy csökkentsék a cukrok fogyasztását és 
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olyan édesítőszereket vigyenek be a szervezetükbe, amik reprodukálják a cukor édes ízét, 

viszont elhanyagolható mennyiségben visznek be energiát. (Ruiz-Ojeda et al., 2019) 

Egy 2022-ben végzett vizsgálat alapján elmondhatjuk, hogy a vizsgált csoport körében 

a leggyakrabban fogyasztott mesterséges édesítőszerek közé tartozik az aszpartam, az 

aceszulfám-K és szukralóz (1.ábra). Az említett édesítőszereket legtöbbször a vizsgált csoport 

tagjai a hozzáadott cukrot nem tartalmazó üdítőkből, az asztali édesítőszerekből, valamint a 

mesterségesen édesített tejtermékekből juttatják a szervezetükbe, ahogy azt a 2. ábra mutatja. 

Ugyan az ábrán ez elenyésző mennyiség, fontosnak tartom megemlíteni, hogy napjainkban több 

üdítő és szörp tartalmaz egyaránt cukrot és mesterséges édesítőszereket is, ezáltal a bevitt 

mesterséges édesítőszerek mennyisége tovább nő. 

 

 

1. ábra Leggyakrabban fogyasztott édesítőszerek (forrás: internet) 

 

2. ábra Leggyakrabban fogyasztott édesítőszerrel készült termékek (forrás: internet) 

(Debras et al., 2022) 
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2.1. A mesterséges édesítőszerek és a mikrobiom 

A mesterséges édesítőszerek használata az utóbbi évtizedekben megnőtt. Különböző 

vizsgálatokból kiderült azonban, hogy az édesítőszerek fogyasztása glükóz intoleranciát 

okozhat, azáltal, hogy megváltoztatja a vékonybél mikrobiomját. Öt vizsgálatból kettő esetében 

mutattak ki jelentős változást a bélflóra összetételében, ez alapján arra a következtetésre 

jutottak, hogy a szacharin és a szukralóz rontja a glikémiás toleranciát. Négy keresztmetszeti 

vizsgálat közül pedig három vizsgálat esetében mutattak ki összefüggést a mesterséges 

édesítőszerek és a bélrendszer mikrobiális összetétele között. Az édesítőszerek hatása a 

bélflórára nagyban függhet azonban a kiindulási mikrobiális összetételtől, így a témával 

kapcsolatban további kutatások javasoltak. (Gauthier et al., 2024) 

Számos kutatás kimutatta már, hogy az emberek nagy része használ valamilyen 

cukorpótlót annak érdekében, hogy csökkentse a cukorbevitelét és ezzel kontrollálja a 

testsúlyát. 2020-ban az Egyesült Államokban egy népszámlálás adatai szerint 141,18 millió 

amerikai használt valamilyen cukorpótlót ebből a célból. A WHO (Egészségügyi 

Világszervezet) különböző problémákat fogalmazott meg a mesterséges édesítőszerek 

használatával és annak az egészségre gyakorolt hatásaival kapcsolatban. Egy újonnan kiadott 

WHO-ajánlás nem javasolja a mesterséges édesítőszerek használatát arra hivatkozva, hogy 

rendelkezésre állnak olyan bizonyítékok, hogy a mesterséges édesítőszerek nem segítik 

hatékonyan elő a testsúlykontrollt, emellett pedig hosszútávú használatuk előidézi a 2-es típusú 

cukorbetegség és szív- és érrendszeri betegségek kialakulásának kockázatát. A bél mikrobiom 

fontos szerepet játszik számos élettani folyamatban, például az emésztésben, anyagcserében és 

az immunrendszer működésében. Felmerült azonban a kérdés, hogy a mesterséges 

édesítőszerek miként befolyásolhatják a bél mikrobiomját. A bélflóra egyensúlyának 

megbomlása összefüggésbe hozható gyulladásos bélbetegségekkel, irritábilis bélszindrómával, 

elhízással, a 2-es típusú cukorbetegséggel és más gyulladásos autoimmun betegségekkel. 

(Hosseini et al., 2023) 

2009-ben elvégeztek egy NutriNet-Santé elnevezésű francia, populáció alapú 

vizsgálatot, melynek célja az volt, hogy a táplálkozás és az egészség közötti összefüggéseket 

feltárja. A résztvevőket az internettel rendelkező felnőtt lakosság köréből toborozták, a 

feladatuk pedig az volt, hogy egy személyes fiókon keresztül rögzítsék az étkezéseiket, a 

vizsgálatba való belépéskor, majd fél évente, három nem egymást követő napon 24 órán 

keresztül. Ezeket az internetes feljegyzéseket a különböző étkezéseikről hitelesítették 

szakképzett dietetikusok által, valamint vér- és vizeletvizsgálatok alapján. A 2-es típusú 
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cukorbetegség megállapításának bejelentésére több felület is a rendelkezésére állt a 

résztvevőknek, például a fél évente kitöltött egészségügyi kérdőívek, valamint saját személyes 

egészségügyi felületük. A követési idő 9,13 év volt. A belépést követően 972 résztvevőnél 

diagnosztizáltak 2-es típusú cukorbetegséget. A mesterséges édesítőszereket fogyasztók 

körében magasabb volt a 2-es típusú cukorbetegség kialakulásának kockázata, mint a 

mesterséges édesítőszereket nem fogyasztók körében. Ez az összefüggés akkor is fennmaradt, 

amikor figyelembe vették a testsúlyt, a fizikai aktivitást, a dohányzást, kalóriabevitelt és egyéb 

tényezőket. Mivel ez a kutatás csak egy megfigyelésen alapul így 100%-osan nem lehet 

kijelenteni, hogy az édesítőszerek okozzák a 2-es típusú cukorbetegséget. (Debras et al., 2023) 

2.2. Mesterséges édesítőszerek és az elhízás 

Néhány klinikai irányelv szerint, energiabevitel csökkentés céljából a mesterséges 

édesítőszerek használata kifejezetten célravezető lehet, ám annak ellenére, hogy ezen 

édesítőszerek használata az utóbbi időben széles körben elterjedt továbbra sem csökkent, 

inkább nőtt az elhízottak száma világszerte. Egyes vizsgálatok szerint a mesterséges 

édesítőszerek fogyasztása úgynevezett kompenzációs táplálékbevitel-növekedést idézhet elő, 

ami továbbra is testsúlygyarapodáshoz vezet. Más vizsgálatok ezzel szemben azt mutatják, 

hogy a cukor helyettesítése mesterséges édesítőszerekkel súlycsökkentést eredményezhet. A 

következő metaanalízis olyan vizsgálatokat vett figyelembe, amik egy hónapnál hosszabb ideig 

tartottak és a mesterséges édesítőszerek testtömegre gyakorolt hatását vizsgálták. A régebbi 

tanulmányokhoz képest most különböző kontrollcsoportokra is figyelmet fordítottak, például 

nemek szerint, életkor szerint, kiindulási testtömeg szerint. A randomizált kontroll 

vizsgálatokra is nagyobb hangsúlyt fektettek és kizárták a speciális csoportba tartozó egyéneket, 

például a várandósokat. A kiválasztott tanulmányokat két független értékelő vizsgálta, akik nem 

ismerték szerzőket, intézményeiket és a tanulmányok eredményeit sem. Összesen 388 

vizsgálatot tanulmányoztak át, amiből 20 randomizált kontrollvizsgálatot választottak ki. A 

tanulmányok alapján arra a következtetésre jutottak, hogy a mesterséges édesítőszerek 

fogyasztása nem segíti elő a testsúlynövekedést sem a gyermekek sem pedig a felnőttek 

körében. Ezzel szemben kimutatták, hogy a cukor helyettesítése mesterséges édesítőszerekkel 

testsúlycsökkenéshez vezet, különösen a felnőttek és a túlsúlyosak körében. (Laviada-Molina 

et al., 2020) 

2.3. Mesterséges édesítőszerek fogyasztása várandósság alatt 

A mesterséges édesítőszereket elsősorban az energiabevitel csökkentésére használják, 

egyes tanulmányok azonban arra figyelmeztetnek, hogy várandósság alatt a mesterséges 
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édesítőszerek fogyasztása később hatással lehet a gyermekek túlsúly-kockázatára. Egy dán 

vizsgálat azt tanulmányozta, hogy van-e összefüggés a várandósság alatt elfogyasztott 

mesterséges édesítőszerek és az utódok születésétől, 18 éves korig kialakuló túlsúlya között. 

Összesen 72 ezer terhes nő nyilatkozta, hogy fogyasztott édesítőszerrel készült italokat a 

várandóssága alatt. A születéseket követően a gyermekek testsúlyát és magasságát mérték 

gyermek- és serdülőkorban. A vizsgálat során figyelembe vették az anyai életkort, a terhesség 

előtti BMI-t, fizikai aktivitást, dohányzást a terhesség alatt, az apai BMI-t, a szoptatás 

időtartamát és a táplálkozási szokásokat. A vizsgálat során megállapították, hogy akiknek az 

édesanyja legalább egy mesterséges édesítőszerrel készült italt elfogyasztott a várandóssága 

alatt, azoknak a 7, 11, 14 és 18 éves gyermekeknek az esélye a túlsúlyra növekedett, a nem 

fogyasztókhoz képest. Számos hipotézist vetettek fel arra, hogy miért mutatható ki összefüggés 

a mesterséges édesítőszereket tartalmazó italok fogyasztása terhesség alatt és a gyermekkori 

túlsúly között. Például az édes íz szeretetének befolyásolása, valamint a mikrobiomra, 

glikémiás válaszra gyakorolt hatás lehet a kiváltó ok. Kimutatták, hogy az édesítőszerek 

átjutnak a placentán és szoptatás révén is bekerülhetnek a gyermekek szervezetébe. 

Feltételezzük, hogy azok az édesanyák, akik várandósságuk alatt mesterséges édesítőszerrel 

készült üdítőitalokat fogyasztanak, azok a várandósság után szoptatás alatt is fogyasztanak 

mesterséges édesítőszereket, így a gyermekek szervezetébe már csecsemőkorban is bejutnak a 

mesterséges édesítőszerek. A vizsgálat tehát azzal a következtetéssel zárult, hogy a 

hipotézisként is felvetett édes íz szeretete, valamint a mikrobiomra gyakorolt hatás lehet az oka 

annak, hogy gyermek- és serdülőkorban megnőtt a túlsúly kockázata az érintettek körében. 

Mivel a tanulmány megfigyelésen alapul így ok-okozati összefüggést nem állapíthatunk meg, 

további vizsgálatok lennének szükségesek a témával kapcsolatban. (Gjørup et al., n.d.) 

2.4. Édesítőszerrel készült üdítőitalok hatása a kettes típusú cukorbetegség 

kialakulására 

A cukorral édesített üdítőitalok fogyasztását összefüggésbe hozták a 2-es típusú 

cukorbetegség fokozott kockázatával, az viszont nem egyértelmű, hogy ez a cukortartalomnak, 

vagy az életmódbeli tényezőknek köszönhető. További kérdést vet fel, hogy vajon az 

összefüggések fennállnak-e a mesterségesen édesített üdítőitalok esetén is és mindez 

kapcsolatban van-e a testtömegindexszel. Egy szakirodalmi áttekintéssel egybefűzött 

metaanalízis alapján válaszokat kapunk a kérdésekre. 

Egy Egyesült Királyságban elvégzett vizsgálat során kutatták, hogy milyen hatással 

vannak a különböző édesítéssel készült üdítőitalok a 2-es típusú cukorbetegség kialakulására. 
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A tanulmány több kohorszvizsgálatot áttekintve arra jutott, hogy a cukorral édesített üdítőitalok 

esetében a relatív kockázat 1,20 volt, 330 ml/nap elfogyasztása mellett, míg a mesterségesen 

édesített üdítőitalok esetén 1,13. A cukros üdítőitalok esetében azonban az összefüggés 

gyengébb volt azokban a tanulmányokban, ahol a BMI-re is korrigáltak, ez arra utal, hogy a 

BMI közvetítő szerepet játszik az ok-okozati kapcsolatban. Az édesítőszerrel készült 

üdítőitalok és a 2-es típusú cukorbetegség közötti kapcsolat arra utalhat, hogy más életmódbeli 

tényezők is hozzájárulhatnak a betegség kialakulásához. Mások viszont azt is feltételezik, hogy 

az édes íz szeretete serkentheti az étvágyat, ez pedig súlygyarapodáshoz vezethet és ez lehet a 

magyarázat arra, hogy miért növelik a 2-es típusú cukorbetegség kialakulásának kockázatát az 

édesítőszerrel készült italok. (Greenwood et al., 2014) 

2.5. Édesítőszerrel készült üdítőitalok hatása a szív- és érrendszeri 

megbetegedések kialakulására 

A különböző édesítéssel készült üdítőitalokat világszerte rendszeresen fogyasztják, 

népszerűség miatt sok vita folyik arról, hogy milyen hatással vannak a szív- és érrendszeri 

megbetegedésekre. A következő vizsgálat célja az volt, hogy kiderítse milyen hatással vannak 

a cukorral és mesterséges édesítőszerrel készült italok a keringési rendszer megbetegedéseire. 

Különböző szakirodalmakat gyűjtöttek össze 2022 szeptemberéig, majd a DerSimonian and 

Laird.féle véletlen hatású módszert alkalmazták. Összesen 1,4 millió főt követtek nyomon 

majdnem 15 évig a különböző vizsgálatok során.  

A vizsgálatok azt mutatták, hogy mind a cukorral, mind a mesterséges édesítőszerekkel 

készült üdítőitalok nagyobb mértékben történő fogyasztása (a csekély fogyasztáshoz képest) 

megnövelte a szív- és érrendszeri megbetegedések kockázatát. A cukros üdítőitalokról eddig is 

tudtuk, hogy kedvezőtlen hatással bírnak az egészségre, mivel a túlzott energiabevitel elősegíti 

az elhízást, az pedig már önmagában fokozza a krónikus megbetegedések kialakulásának 

kockázatát. Ezt bizonyítja a Framingham Offspring Study, ami megállapította, hogy a napi 

egynél több cukros üdítőt fogyasztók körében 22%-kal magasabb volt a hipertónia 

kialakulásának kockázata a nem fogyasztókhoz képest. 

A mesterséges édesítőszerekkel készült üdítőitalokkal ugyan nem viszünk be annyi 

energiát, mint a cukros társaikkal, viszont őket is összefüggésbe hozták különböző krónikus 

megbetegedések kialakulásának kockázatával. Egyes kutatások szerint bizonyos mesterséges 

édesítőszerek megváltoztathatják a vékonybél mikrobiomját, ami fokozott 

zsírfelhalmozódáshoz, vércukorszint ingadozáshoz és gyulladásokhoz vezethet, végső soron 

pedig szív- és érrendszeri szövődményeket okozhat. (Krittanawong et al., 2023) 
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2.6. A cukorral, a mesterséges édesítőszerekkel készült üdítőitalok és a 

természetes gyümölcs- és zöldséglevek összefüggése az 

összhalálozással 

A következő Egyesült Királyságban elvégzett kutatás célja az volt, hogy megvizsgálja 

a cukros és mesterséges édesítőszerekkel készült italok, valamint a természetesen édes 

gyümölcslevek összefüggését az összhalálozási okokkal. A kutatást 2006 és 2016 között 

végezték el, közel 200 ezer 40-69 év közötti résztvevők segítségével. Az átlag 7 éves nyomon 

követési időszak alatt a résztvevők 1,6%-a halt meg. A résztvevők önbevallásos alapon adták 

meg egy 24 órás étrendi kérdőív segítségével, hogy fogyasztanak-e a cukros, édesítőszeres 

üdítőitalokat, természetes gyümölcs- és zöldségleveket, valamint az összesített cukorbevitelt.  

Az összes halálozás szignifikáns összefüggést mutatott azokkal, akik a teljes 

cukorbevitel legmagasabb ötödébe tartoztak, emellett a napi két adagnál több cukros üdítőital 

fogyasztása is jelentősen növelte a halálozás kockázatát. A mesterséges édesítőszerrel készült 

italok fogyasztása és a halálozások között kapcsolat nem maradt fenn, továbbá a gyümölcs- és 

zöldséglevek és a halálozások közötti fordított irányú összefüggés sem maradt fenn. (Anderson 

et al., 2020) 

2.7. Na-ciklamát 

A ciklaminsavat Michael Sveda fedezte fel 1937-ben. A sav és sói fehér kristályos 

porok, szagtalanak és jól oldódnak vízben. Édesítőerejük nagyjából 50-szerese a 

szacharózénak, általában más édesítőszerekkel kombinálva használják, a legkedvezőbb íz 

elérésének érdekében. Alacsony és magas hőmérsékleten egyaránt stabil és mellékízzel nem 

rendelkezik. Sütéshez és főzéshez is alkalmazható mivel, vízben jól oldódik és nem érzékeny 

sem a fényre, sem pedig az oxigénre. Leggyakrabban asztali édesítőkben, italokban, 

rágógumikban használják. (Lugasi, 2016) 

A ciklamátok olyan mesterséges édesítőszerek, amiket kezdetben kellemetlen ízű 

gyógyszerek bevonására alkalmaztak, ezt követően kezdték csak el üdítőitalokban is használni. 

Miután egyre elterjedtebbé vált, számos vizsgálatot indítottak a veszélytelenségének 

megerősítésére. Ezt követően kiderült, hogy a ciklamát a bélbaktériumok segítségével 

ciklohexilaminná képes alakulni patkányokban és kutyákban. A hosszútávú rendszeres 

ciklamát bevitel fokozhatja a ciklohexamin koncentrációt a szervezetben, ami egy toxikus 

anyag, így káros hatást gyakorolhat a bélflórára. Ezen vizsgálatok miatt a ciklamátok 

használatát korlátozták, a napi megengedett beviteli értéket a WHO 11 mg/ttkg-ra határozta 

meg. (Lászlóné and Éva, n.d.) 
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3. ábra Na-ciklamát (forrás: internet) 

 

2.8. Szukralóz 

A szukralóz egy mesterséges édesítőszer, ami 600-szor édesebb a szacharóznál. 

Hőstabilitása miatt számos termékben megtalálható, főként sült termékekben, asztali 

édesítőszerekben és üdítőitalokban is. Megengedett napi beviteli értékét a szabályozó 

hatóságok az Európai Élelmiszerbiztonsági Hatóság (EFSA) 5 mg/testömegkilogramm/nap 

értékben határozták meg. A szukralóz csak kis mértékben szívódik fel a vékonybélben, nagyobb 

része a változatlan formában halad át az emésztőrendszeren, majd a veséken keresztül ürül. 

Egyes tanulmányok szerint a szukralóz nagyobb mennyiségben hatással lehet a bél 

mikrobiomára, azonban biztonságos beviteli értéket betartva a fogyasztásának minimális hatása 

van. (Chen et al., 2025) 

A szukralózt széles körben használják, mint édesítőszert, hosszú távú fogyasztása 

azonban káros hatással lehet az anyagcserére. A bél mikrobiom felborításán keresztül 

kapcsolatba hozható a glükóz- és inzulinanyagcsere változásaival. Egyes kutatások szerint a 

szukralóz fogyasztása összefüggésbe hozható a bélflóra-zavar által kiváltott anyagcsere 

rendellenességekkel, ugyanakkor a kutatások döntő többsége állati kísérleteken alapul, az 

embereken végzett vizsgálatok pedig továbbra is bizonytalanok. Az alábbi tíz hetes vizsgálatot 

éppen ezért embereken végezték el, ahol 47 egészséges fiatal felnőtt vett részt. A csoport egyik 

fele vizet, a másik fele 48 mg szukralózt fogyasztott minden nap tíz hétig. A vizsgálat célja az 

volt, hogy megvizsgálják, hogy a szukralóz hosszú távú fogyasztása milyen hatással van a bél 

mikrobiom összetételére. Az orális glükóztolerancia teszten a vércukor görbék között nem volt 

eltérés a két csoport esetében, az inzulinszint viszont a szukralózt fogyasztók körében 

szignifikánsan emelkedett. A tanulmány eredményei által megállapíthatjuk, hogy a szukralóz 

nem befolyásolja közvetlenül a vércukorszintet, viszont növelheti az inzulinválaszt, ami a 

későbbiekben okozhat inzulinrezisztenciát. (Méndez-García et al., 2022) 
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4. ábra Szukralóz (forrás: internet) 

2.9. Aceszulfám-K 

Az aceszulfám-K egy nagy intenzitású mesterséges édesítőszer, ami nem tartalmaz 

kalóriát. Édesítőereje nagyjából 200-szorosa a szacharózénak, ezért sokszor használják a cukor 

pótlására. Több, mint 100 országban használják adalékanyagként élelmiszerekben, mivel 

hőstabil és nem bomlik le könnyen savas környezetben sem. (Ohtsuki et al., 2015) 

Az aceszulfám-K egy olyan mesterséges édesítőszer, amit többlépcsős kémiai szintézis 

útján állítanak elő. Az Európai Unióban engedélyezett adalékanyagként tartják számon. Az 

elfogadható napi beviteli értékét először 0-9 mg/testtömegkilogramm között határozták meg. 

Ezt a beviteli értéket egy kutyákon végzett két éves vizsgálat után határozták meg, ahol 

kimutatták, hogy a napi 900 mg/testtömegkilogramm dózis sem okoz mutációt és nincs 

karcinogén, toxikus hatása. Egy későbbi vizsgálat során a napi elfogadható beviteli értéket 0-

15 mg/ttkg-ra emelték egy hosszabbtávú patkánykísérlet során, ahol 1500 mg/ttkg-ra emelték a 

napi dózist a patkányok esetében. Az utóbbi kísérletben kimutatták, hogy az aceszulfám-K 

bomlástermékei alacsony toxicitásúak és nem mutagének. (EFSA Panel on Food Additives and 

Flavourings (FAF) et al., 2025) 

 

 

5. ábra Aceszulfám-K (forrás: internet) 
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2.10. Aszpartam 

Az aszpartam egy mesterséges édesítőszer, aminek az édesítőereje 180-200-szorosa a 

szachrózénak. Az aszpartam használata több, mint 100 országban engedélyezett. Az ajánlott 

napi dózisig (4000 mg/ttkg) nem mérgező és nem rákkeltő.   Különböző kutatásokat végeztek 

az aszpartam napi ajánlott maximális bevitelére vonatkozóan, általában 40 mg/testtömegkg-ban 

határozták meg a napi elfogadható bevitelt. (Guy, 2014) 

Frissebb kutatások szerint, a biztonságos dózisról több tanulmányt is végeztek, melyek 

között sok ellentmondást lehet felfedezni. Sok szakirodalom utal arra, hogy az aszpartam 

fogyasztása mellékhatásokat okozhat. Mivel egyre növekszik az aszpartam fogyasztása 

világszerte, így esedékessé válnak újabb kutatások. A rendelkezésre állok vizsgálatokat 

általában állatokon végezték, mivel az embereken végzett vizsgálatok korlátozva vannak. A 

rendelkezésre álló mind állati, mind emberi vizsgálatok arra utalnak, hogy az aszpartam akár a 

megengedett napi dózis mellett is káros hatással lehet sejtjeinkre és szöveteinkre, ezzel 

gyulladást okoznak a szervezetünkben. (Choudhary and Pretorius, 2017) 

Az aszpartamot számos krónikus betegség fokozott kockázatával hozták összefüggésbe. 

A legtöbben általában a glükózanyagcserére gyakorolt káros hatással hozzák kapcsolatba az 

aszpartam fogyasztását. Különböző vizsgálatok eredményei viszont kimutatták, hogy az 

aszpartam fogyasztásnak rövid vagy hosszú távon semmilyen hatása nincs a 

glükózanyagcserére. (Boxall et al., 2025) 

Az aszpartamot legtöbbször asztali édesítőszerként, üdítőitalokban és számos előre 

elkészített élelmiszerekben, melyek nem igényelnek hőkezelést az elkészítésük során például 

gabonapelyhek, rágógumik, szirupok. Az aszpartamot tartalmazó termékek címkéjén mindig 

fel kell tűntetni, hogy fenilalanin forrást tartalmaz, azok számára, akik fenilketonuriában 

szenvednek. Az aszpartam nem stabil magas hőmérsékleten, így sütéshez, főzéshez nem 

ajánlják. (Magnuson et al., 2007) 

 

6. ábra Aszpartam (forrás: internet) 
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2.11. Stevia 

A Stevia egy természetes édesítőszer, amit a Stevia rebaudiana növényből állítanak elő. 

Számos országban, például Paraguayban, Brazíliában, Thaiföldön, Koreában, Kínában és 

Indiában termesztik. A stevia levelei szolgálnak az édes glikozidok forrásaként, főként 

édesítőként, ízmodulátorként használják az élelmiszeriparban. A steviából nyert kémiai 

vegyületet tartják az egyik legjobb édesítőszernek. (Hossain et al., 2017) 

A Stevia rebaudiana egy évelő, lágyszárú növény. A Stevia nemzetség tagja, további 

230 fajtársával együtt. Cserjék, félcserjék és lágyszárú növények is tartoznak ehhez a 

nemzetséghez. A Stevia levelei diterpén-glikozidokat termelnek, ezek olyan magas 

hatékonyságú édesítőszerek, amiknek nincs energiatartalmuk, nem mérgezőek és képesek 

helyettesíteni a szacharózt, valamint más édesítőszereket. (Yadav et al., 2011) 

A Stevia rebaudiana diterpén-glikozidjai alacsony kalóriatartalmú édesítőszerek, 

nagyjából 300-szor édesebbek, mint a szacharóz. A Stevia kivonatok magas koncentrációban 

tartalmaznak ún. szteviol-glikozidokat, ezeket édesítő hatóanyagoknak nevezzük, emellett 

pedig úgy vélik, hogy antioxidáns, antimikrobiális és gombaellenes hatással is rendelkeznek. 

Kutatási szempontból jelentős vegyületei a szteviozidok és a rebaudiozid A, amik hőstabilak, 

akár 200 C-ig, ez miatt alkalmasak hőkezelést igénylő termékek édesítésére is. A stevia 

különösen előnyös lehet azok számára, akiknek korlátozniuk kell a szénhidrátbevitelt az 

étrendjükben, mivel lehetővé teszi az édes íz élvezetét minimális kalóriabevitel mellett. 

(Lemus-Mondaca et al., 2012) 

A szteviol-glikozidok biztonságosságát számos toxikológiai, biológiai és klinikai 

kutatás vizsgálta már. Megállapították, hogy a magas tisztaságú (95%-nál magasabb tisztaságú) 

szteviol-glikozidok biztonságban fogyaszthatók a lakosság számára. A nyers stevia 

kivonatokról megállapították, hogy állatoknál termékenységi problémákat okozhatnak, 

ugyanez a tulajdonság a magas tisztaságú kivonatoknál, amik az élelmiszerek és italok 

édesítésére szolgálnak, nem figyelhető meg. A magas tisztaságú szteviol-glikozidok akut és 

hosszú távú toxikus hatásait elsősorban rágcsálókon, valamint más állatokon is vizsgálták. Ezek 

a kutatások megerősítették, hogy a magas tisztaságú szteviol-glikozidok toxikológiai 

szempontból biztonságosak az emberi fogyasztásra, ha napi bevitel nem haladja meg az ajánlott 

napi referencia beviteli értéket. (Samuel et al., 2018) 
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7. ábra Szteviol-glikozidok (forrás: internet) 

3. Alkalmazott anyagok és módszerek 

A méréseket Pécsen a Multifruct Kft. fejlesztő laboratóriumában végeztem. 

3.1. Felhasznált anyagok 

3.1.1. Az üdítőital elkészítése során felhasznált anyagok 

A kísérletem során 4 különböző édesítéssel készült üdítőitalt készítettem, melyekhez (a 

kontroll minta kivételével, amit cukorral készítettem) más édesítőszer-kombinációkat adtam. 

Az üdítőitalok összetételét az 1. táblázat mutatja: 

 

1. táblázat Ital minták összetétele (forrás: saját szerkesztés) 

 

Kontroll minta 1. minta 2. minta 3. minta 

cukor 70g/l Na-ciklamát 0,25 g/l Aceszulfám-K 0,18 g/l Na-ciklamát 0,25 g/l 

citromsav-monohidrát 

2,2 g/l 
Aceszulfám-K 0,16 g/l Szukralóz 0,06 g/l Aceszulfám-K 0,16 g/l 

Őszibarackos jegestea 

emulzió 1 g/l 
Aszpartam 0,15 g/l 

citromsav-monohidrát 

2,2 g/l 
Stevia RA98 0,1 g/l 

0,25 g/l K-szorbát 
citromsav-monohidrát 

2,2 g/l 

Őszibarackos jegestea 

emulzió 1 g/l 

citromsav-monohidrát 

2,2 g/l 

0,15 g/l Na-benzoát 
Őszibarackos jegestea 

emulzió 1 g/l 
0,25 g/l K-szorbát 

Őszibarackos jegestea 

emulzió 1 g/l 

- 0,25 g/l K-szorbát 0,15 g/l Na-benzoát 0,25 g/l K-szorbát 

- 0,15 g/l Na-benzoát - 0,15 g/l Na-benzoát 
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Az összetevőket kimértem, majd felöntöttem szénsavmentes ásványvízzel 1 literig és 

összeráztam. 

3.2. Mérési módszerek 

3.2.1. Szárazanyagtartalom-mérés 

Az italok szárazanyagtartalmát fontos ismernünk, hiszen ez befolyásolja a termékünk 

eltarthatóságát, valamint fontos szerepe van a gyártástechnológiában. Az italok 

szárazanyagtartalmát digitális refraktométerrel mértem meg. A digitális refraktométer 

prizmájára pipettáztam a mintából, majd megmértem vele a mintát és a kijelzőről leolvastam a 

mért adatot. 

A szárazanyagtartalmat Brix-fokban kaptam meg. Ez a szám minél kisebb, annál 

kevesebb a termékben található oldott anyagok mennyisége.  

 

8. ábra Refraktométer (forrás: saját kép) 

3.2.2. Savtartalom meghatározás 

A savtartalom meghatározása fontos szerepet játszik az italok esetében. Az üdítőitalok 

savtartalma befolyásolja a megjelenést, a textúrát, az ízt és a tápanyagtartalmat. Mindemellett 

hatással van a termékek eltarthatóságára is. Az italokban a sav jelen lehet természetes módon, 

valamint kialakulhat különböző folyamatok során is (pl. erjesztés). Az élelmiszerekben és 

italokban található szerves savaknak szerepük van a gyártástechnológiában is. Az élelmiszerek 

rendszerint többféle szerves savat tartalmaznak. Ahhoz, hogy megmérjük a savtartalmat 

ismernünk kell az adott italra legjellemzőbb sav fajtáját és annak egyenértékét. Az általam 

elkészített italokban a legjellemzőbb sav a citromsav, aminek az egyenértéktömege 64 g. Az 
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egyenértéktömeg azt jelenti, hogy 1000 ml 1 N-os nátrium-hidroxid mérőoldat hány g savat 

közömbösít.  

Az üdítőitalok savtartalmának meghatározására a leggyakoribb módszer a sav-bázis 

titrálás. Ez egy analitikai módszer, melynek során egy ismert koncentrációjú lúgot, ebben az 

esetben NaOH-t használtam, az italban található sav semlegesítésére. A titrálás során a büretta 

segítségével mérhető, hogy mekkora mennyiségű lúgot használunk el az összes sav 

semlegesítéséhez, ebből pedig könnyen kiszámolható a savtartalom.  

A méréshez előkészítettem egy Erlenmeyer-lombikot, amibe 100 g mintát mértem ki az 

italból, majd felhígítottam desztillált vízzel. Folyamatos kevertetés mellett mérem a pH-ját pH 

méterrel. A titráláshoz bürettát használtam. A bürettát 1 N-os NaOH mérőoldattal töltöttem fel, 

majd elkezdtem adagolni. A titrálást 8,1-es pH-ig végeztem. Mivel a citromsav egy gyenge sav, 

lúggal (NaOH) titrálom. A gyenge sav-erős bázis titrálásnak az ekvivalenciapontja nem a 

semleges pH 7-nél, hanem magasabban, jellemzően 8,1-nél van. Amint elértem a 8,1-es pH 

értéket leolvastam a bürettáról a fogyást. 

 

 

 

9. ábra Büretta (forrás: saját kép) 
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A minta összes savtartalmát citromsavra az alábbi lépések segítségével határoztam 

meg: 

Felhasznált anyagok: 

● üdítőital 

● büretta 

● Erlenmeyer-lombik 

● pipetta 

● 1 N-os NaOH oldat 

1. lépés – NaOH anyagmennyiségének kiszámítása: 

𝑛𝑁𝑎𝑂𝐻 = 1 ∙ 𝑉𝑁𝑎𝑂𝐻                                                                                                             (1) 

2. lépés  

A citromsav 3 proton leadására képes, az egyenérték sav mennyisége: 

𝑛
𝑐𝑖𝑡𝑟𝑜𝑚𝑠𝑎𝑣= 

𝑛𝑁𝑎𝑂𝐻
3

                                                                         (2) 

3. lépés – A citromsav tömege: 

𝑚𝑐𝑖𝑡𝑟𝑜𝑚𝑠𝑎𝑣 =  𝑛𝑐𝑖𝑡𝑟𝑜𝑚𝑠𝑎𝑣∙𝑀𝑐𝑖𝑡𝑟𝑜𝑚𝑠𝑎𝑣
                                         (3) 

4. lépés – A citromsav tömegszázaléka az adott üdítőitalban: 

𝑡ö𝑚𝑒𝑔𝑠𝑧á𝑧𝑎𝑙é𝑘 = (
𝑚𝑐𝑖𝑡𝑟𝑜𝑚𝑠𝑎𝑣

100
) ∙ 100                                     (4) 

ahol, 

nNaOH a NaOH anyagmennyisége, 

VNaOH a mérés alatt fogyott NaOH oldat térfogata, 

ncitromsav a citromsav anyagmennyisége, 

mcitromsav a citromsav tömege. 

A kapott eredményt tömegszázalékban kaptam meg. Minél magasabb ez a szám, annál 

nagyobb a terméknek a titrálható savtartalma. 

3.2.3. pH mérés 

A pH méréshez előkészítettem egy Erlenmeyer-lombikot, amibe 100 ml mintát mértem 

ki az italból, majd felhígítottam desztillált vízzel. Egy mágneses kevertetőre helyezve 

folyamatos kevertetés mellett mértem meg a pH-ját pH-méter segítségével. Belemerítve az 

elektródot egy pár percig állni hagytam, hogy beálljon a végső pH, majd leolvastam a kijelzőről 

a mért értéket. 

A pH-skála 0-14-ig terjed, semlegesnek a 7-es pH-t tekintjük. Minél kisebb a pH-érték, 

annál savasabb a termék, minél magasabb a pH-érték, annál lúgosabb a termék.  
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10. ábra pH-méter (forrás: saját kép) 

3.2.4. Tápérték meghatározás 

Az üdítőitalok tápértékét számolással határoztam meg. Az üdítőitalok tápértékének 

kiszámításához a 1169/2011 EU Rendeletben meghatározottakat alkalmaztam. Az üdítőital 

összetevőinek a tápértékeivel, valamint azok adagolásával és a rendelet XIV. mellékletében 

meghatározott együtthatók segítségével számoltam ki az üdítőitalok energiatartalmát és 

tápértékét. Az italok energiatartalmát és tápértékét mindig 100 ml-re adjuk meg.  

Az így kapott mennyiségeket a tápanyagtartalom esetében grammokban, az 

energiatartalom esetében pedig kJ-ban és kcal-ban határoztam meg. 

3.2.5. Érzékszervi bírálat 

Az elkészített italokkal érzékszervi bírálatot tartottam. A bírálók laikus bírálók voltak. 

A személyes kérdések után a szubjektív véleményüket kérdeztem, hogy szín, illat, globális íz, 

édesség, kortyérzet és utóíz alapján mit gondolnak az italokról és az általános kedveltségükre 

is kíváncsi voltam.  

A bírálóktól először demográfiai adatokra vonatkozó kérdéseket tettem fel, majd az 

üdítőital-fogyasztási szokásaikra voltam kíváncsi, valamint arra, hogy fogyasztanak-e 

édesítőszerrel készült termékeket, és ha igen, akkor milyen célzattal teszik. A bírálati lap a 

mellékletben található. 
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4. Eredmények és értékelésük 

4.1. Szárazanyagtartalom-mérés (Brix-fokban) 

 

 
11. ábra Ital minták szárazanyagtartalma Brix-fokban (forrás: saját szerkesztés) 

 

A fenti eredmények alapján elmondható, hogy a cukorral készült italnak sokkal 

magasabb a Brix-foka, mint az édesítőszerrel készült mintáknak. Ez annak köszönhető, hogy a 

cukor egy vízben jól oldódó, nagy tömegű molekula, ami jelentősen befolyásolja az ital 

törésmutatóját, így a refraktométer magasabb értéket ad. 

Az édesítőszeres minták esetében alacsonyabb értékeket kaptunk, ennek az az oka, hogy 

az édesítőszerek sokkal kisebb mennyiségben elérik a kívánt édesítőhatást, így kevesebb oldott 

anyag kerül az italunkba. A tömegük kisebb és a törésmutatójuk alacsony, ezáltal nem növelik 

meg számottevően a Brix-értékét.  

Az italok esetében általánosságban elmondható, hogy amelyik magasabb Brix-értékkel 

rendelkezik általában sűrűbbnek, testesebbnek tűnik, „kortyérzete” van. Ezért érezzük az 

édesítőszerrel készült italokat „üresnek”. Az ilyen italok esetében gyakran alkalmaznak a 

gyártók sűrítőanyagokat. 
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4.2. Savtartalom meghatározás (tömegszázalékban) 

 

 
12. ábra Ital minták savtartalma tömegszázalékban (forrás: saját szerkesztés) 

 

A fenti eredmények alapján általánosságban elmondható, hogy nincs számottevő 

különbség az ital minták titrálható savtartalma között, ahogy arra számítottam is. Mivel 

mindegyik minta, ugyanannyi citromsavat tartalmaz, így várható volt, hogy nem lesz nagy 

különbség az italok savtartalma között.  

Elmondható azonban, hogy a cukros minta savtartalma a legkisebb. Ennek az lehet az 

oka, hogy az édesítőszerek mindegyikének savas kémhatása van vízben oldva. Erre el is 

végeztem egy mérést, ahol mindegyik édesítőszerből csináltam egy 1%-os oldatot. Egy-egy 

Erlenmeyer-lombikba mértem az öt felhasznált édesítőszerből 2-2 grammot, majd desztillált 

vízzel felöntöttem 200 grammig. Ezeknek az oldatoknak egyenként megmértem a pH-ját, ahol 

az alábbi eredményeket kaptam: 

Megfigyelhető azonban, hogy a második és a negyedik minta savtartalma egy picit 

magasabb, mint az első és a harmadik mintáé. A kettő mintában az egyezik, hogy mindkettő 

tartalmaz Na-ciklamátot. 

A Na-ciklamát egy enyhén bázikus édesítőszer, emiatt a titráláskor kis mértékben 

reagálhat a savval, így több lúgot kell adagolni hozzá, hogy elérje az ekvivalencia pontot. Ez 

miatt magasabb lehet a Na-ciklamáttal készített italok savtartalma.  
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4.3. pH mérés 

 
13. ábra Ital minták pH-értéke (forrás: saját szerkesztés) 

 

A mért pH-adatok esetében is azt az eredményt kaptam, amit vártam. Mind a négy 

mintáról elmondható a pH-értékük alapján, hogy erősen savas tartományba tartoznak. Az 

üdítőitalok pH-ja általában pH 2 és pH 3 között van. Ennek több oka is van. Az első és 

legfontosabb ok az íz kialakítása, amit a legtöbb esetben citromsav hozzáadásával, vagy 

csökkentésével tudunk alakítani. Fontos azonban, hogy a különböző természetes színezékek 

(főleg az antociánok) is ezen a savas pH-n érik a megfelelő árnyalatukat. Az üdítőitalok 

esetében a gyártásnál sem elhanyagolható tényező a pH, mivel a fentebb említetteket nagy 

mértékben befolyásolhatja.  

Az üdítőitalok pH-jának mérésekor fontos, hogy az előkészített mintákat pár percig 

kevertessük, mielőtt megmérjük őket. A pH-értékek közti kisebb eltérések, a minták 

kevertetésének pontatlanságából is adódhatnak. 
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4.4. Tápérték meghatározás 

1. minta (cukor) 

Átlagos tápértéktartalom 100 ml 

Energia 122 kJ/ 29 kcal 

Zsír 0 g 

amelyből telített zsírsavak 0 g 

Szénhidrát 7 g 

amelyből cukrok 7 g 

Fehérje <0,5 g 

Só 0,51 g 

Rost <0,5 g 

2. táblázat Kontroll minta tápérték táblázata (forrás: saját szerkesztés) 

2. minta (Na-ciklamát, Aceszulfám-K, Aszpartam) 

Átlagos tápértéktartalom 100 ml 

Energia 3 kJ/ 1 kcal 

Zsír 0 g 

amelyből telített zsírsavak 0 g 

Szénhidrát 0 g 

amelyből cukrok 0 g 

Fehérje <0,5 g 

Só 0,01 g 

Rost <0,5 g 
3. táblázat Na-ciklamáttal, Aceszulfám-K-val, Aszpartammal készült minta tápértéktáblázata (forrás: saját szerkesztés) 

3. minta (Aceszulfám-K, Szukralóz) 

Átlagos tápértéktartalom 100 ml 

Energia 3 kJ/ 1 kcal 

Zsír 0 g 

amelyből telített zsírsavak 0 g 

Szénhidrát 0 g 

amelyből cukrok 0 g 

Fehérje <0,5 g 

Só 0,01 g 

Rost <0,5 g 

4. táblázat Aceszulfám-K-val, Szukralózzal készült minta tápértéktáblázata (forrás: saját szerkesztés) 

  



26 
 

4. minta (Na-ciklamát, Aceszulfám-K, Stevia RA98) 

Átlagos tápértéktartalom 100 ml 

Energia 3kJ /1 kcal 

Zsír 0 g 

amelyből telített zsírsavak 0 g 

Szénhidrát 0 g 

amelyből cukrok 0 g 

Fehérje <0,5 g 

Só 0,01 g 

Rost <0,5 g 

5. táblázat Na-ciklamáttal, Aceszulfám-K-val, Stevia RA98-cal készült minta tápértéktáblázata (forrás: saját szerkesztés) 

Az italok tápértéktáblázataiból látható, hogy a cukorral készült kontrollminta 

rendelkezik a legmagasabb energiatartalommal. Mivel a mesterséges édesítőszereknek és a 

Stevia-nak a tápértéke szinte nulla, így várható volt, hogy energiatartalommal sem 

rendelkeznek.  

Az első minta szénhidráttartalma tehát teljes egészében a cukorból származik, az 

édesítőszerekkel készülteknek pedig nincs szénhidráttartalma, ezáltal cukortartalma sem, így 

nem emelik meg a vércukorszintet, a cukorbetegek is bátran fogyaszthatják. 

Az összes mintáról általánosságban elmondható, hogy nem rendelkeznek jelentős 

fehérje-, zsír, és rosttartalommal. Ez annak tudható be, hogy nulla százalék 

gyümölcstartalommal készültek, mivel az édesítőszerrel készült italok esetében csak így 

beszélhetünk zero italokról.  

4.5. Érzékszervi bírálat 

Az üdítőitalokkal kapcsolatban elvégzett érzékszervi bírálatomat összesen 40 személy 

végezte el, ők először személyes információkra vonatkozó kérdésekre válaszoltak, például 

életkorra (14. ábra), nemre (15. ábra) és lakóhelyre (16. ábra). 

 

14. ábra Életkor szerinti eloszlás (forrás: saját szerkesztés) 15. ábra Nemek szerinti eloszlás (forrás: saját szerkesztés) 

 



27 
 

 

 

16. ábra Lakóhely szerinti eloszlás (forrás: saját szerkesztés) 

A bírálók demográfiai alapján elmondható, hogy 18 év alatti nem vett részt, viszont 

minden más korosztályból volt résztvevő a bírálaton, így szinte minden életkor véleménye 

szerepel. A kitöltők legnagyobb része, 41%-a 26-35 év közötti volt. A nemek eloszlása egészen 

arányos, nagy különbség itt nem tapasztalható. Lakóhely szerint pedig csak városból, illetve 

kisvárosból származtak a bírálók. 

A demográfiai adatokat követően megkérdeztem őket, hogy milyen gyakran 

fogyasztanak üdítőitalokat, ezt mutatja az 17. ábra. Arra is kíváncsi voltam, hogy fogyasztanak-

e édesítőszerrel készült termékeket, ez az 18. ábrán látható, illetve, ha igennel válaszoltak, az 

okára is rákérdeztem.  

 

17. ábra Üdítőital fogyasztás gyakorisága (forrás: saját szerkesztés) 18. ábra Édesítőszerrel készült üdítőitalok fogyasztása 

(forrás: saját szerkesztés) 

A bírálók üdítőital fogyasztási szokásai rendkívül eltérőek, minden kategóriába érkezett 

válasz. A megkérdezettek 41% hetente 1-2 alkalommal fogyaszt üdítőitalt, vannak, akik viszont 

havi 1-2 alkalomnál is ritkábban. Az édesítőszerrel készült termékek fogyasztására vonatkozó 

kérdésemnél a válaszadók több, mint a fele válaszolt igennel, közülük pedig a legtöbben pedig 

diétázás céljából választják az édesítőszerrel készült alternatívákat.  
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4.5.1. Kontroll minta kiértékelése 

Az érzékszervi bírálat során elsőként a kontroll mintát kóstoltattam, majd a válaszokból 

az XLSTAT program segítségével készítettem egy JAR-skálát, amelyben a program három 

részre osztja az eredményeket, ezt mutatja az19. ábra. A kék oszlop azt mutatja, hogy a bírálók 

hány százaléka mutatja, hogy túl gyenge, túl üres, túl világos stb. az üdítőital, a zöld a pont jó 

válaszokat mutatja, a piros pedig túl erős, túl sötét, túl édes stb. opciókat jelöli. 

 

19. ábra Kontroll minta JAR-skálája (forrás: saját szerkesztés) 

A 19. ábra alapján egyértelműen elmondható, hogy az üdítőital érzékszervi 

tulajdonságaival a bírálók nagy része elégedett volt. A színét például mindenki megfelelőnek 

találta. A további öt szempont közül egyik sem tér el kimagaslóan egymástól. Ami az illatát és 

az édes íz erősségét illeti, voltak, akik nem találták elég illatosnak, elég édesnek a mintát, 

valamint voltak, akik erősebbnek érezték az utóízét. 

Ezt követően még az XLSTAT programmal készítettem egy mean drops ábrát, amely a 

tulajdonságok fontossága alapján értékelte az üdítőitalomat, ez a 20. ábrán látható. 

Függőlegesen irányban a tulajdonságok fontossága látható, vízszintesen pedig a kóstolók 

százalékos aránya szerepel. Vízszintesen a 20-nál található szaggatott vonal a 20%-os 

fogyasztói határértéket mutatja. Ez azért fontos, mert azt a tulajdonságot, amit a bírálók több, 

mint 20%-a felfedezett a termékben, azt a jobb oldalra helyezi, amit kevesebb, mint 20%-a vélt 

felfedezni, azt pedig a bal oldalra. Így megállapítható, hogy milyen sokan gondolják azt, hogy 

valami túl erős vagy túl gyenge illatú. Ezek alapján, ha valamelyik tulajdonság fontos a bírálók 
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számára, akkor az a jobb felső sarokba fog kerülni az ábrán. A későbbiekben így át lehet 

gondolni, hogy mely tulajdonságot érdemes majd javítani és milyen irányba annak érdekében, 

hogy a fogyasztók számára egy megfelelőbb terméket tudjunk kínálni. 

 

20. ábra Kontroll minta mean drops (forrás: saját szerkesztés) 

 

A 20. ábra alapján így elmondható, hogy akkor tudnám javítani a terméket, ha egy kicsit 

erősebb illata lenne, mivel azt viszonylag sokan találták gyengébbnek. Ezen kívül javíthatna 

még az üdítőn, ha édesebb lenne és intenzívebb lenne a globális íze.  

4.5.2. Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és aszpartammal készült minta 

kiértékelése 

A kontroll mintához hasonlóan megvizsgáltam a Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és 

aszpartammal készült mintát is. Először készítettem egy JAR-skálát, majd a tulajdonságok 

fontossága alapján is megvizsgáltam az üdítőt. A JAR-skála a 21., a mean drops pedig a 22. 

ábrán látható. 
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21. ábra Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val, aszpartammal készült minta JAR-skálája (forrás: saját szerkesztés) 

A 21. ábrán egyértelműen látszik, hogy kimagaslóan sok válaszadó szerint túl édes volt 

az üdítőital. A válaszadók több, mint a fele gondolta túl intenzívnek a globális ízt a második 

minta esetében és többen gondolták úgy, hogy az üdítőital kortyérzete túl telt volt. Ahogy a 

kontroll minta esetében, úgy itt is többen gyengének találták az illatot. 

 

22. ábra Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val, aszpartammal készült minta mean drops (forrás: saját szerkesztés) 
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A 22. ábra alapján egyértelműen elmondható, hogy úgy tudnék javítani a terméken, ha 

az édesség, a kortyérzet és a globális íz kevésbé lenne erőteljes, valamint az illata intenzívebb 

lenne.  

4.5.3. Aceszulfám-K-val és szukralózzal készült minta kiértékelése 

Az aceszulfám-K-val és szukralózzal édesített minta érzékszervi bírálata alapján 

elkészített JAR-skála a 23. ábrán, a mean drops pedig a 24. ábrán látható. 

 

23. ábra Aceszulfám-K-val és szukralózzal készült minta JAR-skálája (forrás: saját szerkesztés) 

Az aceszulfám-K-val és szukralózzal készített minta esetén elmondható, hogy a színnel 

és az illattal a bírálók nagy része teljes mértékben elégedett volt. A globális ízt a kóstolók közel 

fele nem érezte elég intenzívnek. A bírálók több, mint a fele gondolta úgy, hogy a minta nem 

volt elég édes és a kortyérzete pedig túl üres volt. Az üdítőital utóízével a résztvevők 53%-a 

elégedett volt.  
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24. ábra Aceszulfám-K-val és szukralózzal készült minta mean drops (forrás: saját szerkesztés) 

A mean drops alapján megállapítható, hogy az üdítőitalon úgy tudnék javítani, ha 

édesebb lenne, intenzívebb lenne a globális íze, valamint a kortyérzete teltebb lenne.  

4.5.4. Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és Steviával készültminta 

kiértékelése 

A Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és Steviával készült minta JAR-skáláját a 25. ábra 

mutatja, a tulajdonságok fontossága alapján készült ábrázolás pedig a 26. ábrán látható.  

 

25. ábra Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és Steviával készült minta JAR-skálája (forrás: saját szerkesztés) 
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A 25. ábra alapján elmondható, hogy a kóstolók 100%-a itt is elégedett volt a termék 

színével, nagy részük pedig az illatával is. Kimagaslóan sokan gondolták úgy, hogy a minta túl 

édes. A bírálók majdnem fele szerint az utóíz és a globális íz is túl intenzív volt, a kortyérzetet 

pedig túl teltnek találták.  

 

26. ábra Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és Steviával készült minta mean drops (forrás: saját szerkesztés) 

A mean drops alapján elmondható, hogy a terméken úgy tudnék javítani, ha kevésbé 

lenne édes, valamint a globális íze és az utóíze is gyengébb lenne.  

5. Következtetések és javaslatok 

5.1. Következtetések 

A termékfejlesztés során elkészített üdítőitalokról két szempontból is vonhatunk le 

következtetéseket, egyrészt a mérések és számolások alapján, objektíven, másrészt a bírálók 

véleménye szerint. 

A mérések alapján elmondható, hogy az üdítőitalok közül a kontrollmintának volt a 

legnagyobb a szárazanyagtartalma, mivel az édesítőszerekkel készült minták esetében ugyanazt 

az erősségű édességet sokkal kevesebb szárazanyag bevitelével érhetjük el, mint a cukorral 

készült minta esetében. Ahogyan azt várhattuk a minták pH-ja és savtartalma nem mutat 

szignifikáns különbséget, mivel mindegyik termék ugyanannyi citromsav hozzáadásával 

készült, kisebb eltérések a különböző édesítőszerek savassága miatt, valamint mérési 

pontatlanságok miatt adódhatnak. A minták tápértékében jelentős különbségek tapasztalhatók, 
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a cukros minta esetén sokkal nagyobb energiatartalommal és szénhidrát-tartalommal kell 

számolnunk, mint az édesítőszerekkel készült minták esetén. 

Az érzékszervi bírálat alapján elmondható, hogy sokan fogyasztanak üdítőitalokat a 

mindennapokban és egyre többen vannak, akik a mesterséges édesítőszerrel készült alternatívát 

választják, főként diétázás, testsúlycsökkentés céljából. A válaszadók véleménye alapján 

véleményem szerint érdemes cukormentes termékek fejlesztésével foglalkozni, mivel egyre 

nagyobb a kereslet az édesítőszerrel készült üdítőitalok iránt. 

A szakirodalmi áttekintés alapján elmondható, hogy a mesterséges édesítőszerekkel 

készült üdítőitalok fogyasztása, csak indokolt esetben, például cukorbetegeknek javasolt. 

Számos egészségre káros hatását figyelték meg az édesítőszereknek, például összefüggésbe 

hozható a 2-es típusú cukorbetegség kialakulásával. A legtöbb édesítőszer-fogyasztónak a célja 

a testsúly csökkentése, viszont több megfigyeléses kutatás alapján elmondható, hogy az 

édesítőszerek csak átmenetileg csökkentik a testsúlyt. Annak ellenére, hogy egyre elterjedtebb 

az édesítőszerek használta, az elhízottak száma világszerte tovább növekszik. Bár ok-okozati 

összefüggéseket még nem minden esetben sikerült találni az édesítőszerek és a 2-es típusú 

cukorbetegség kialakulása között, több megfigyelésen alapuló kutatás is bizonyítja, hogy 

kapcsolat áll fenn közöttük.  

5.2. Javaslatok 

A termékfejlesztésem során készült négy üdítőital mind ugyanolyan, barackos jegestea 

ízű volt. Mindegyik minta ugyanazokat az összetevőket tartalmazta, ugyanabban az arányban, 

leszámítva az édesítésre használt összetevőket. A minták édesítésére használt különböző 

édesítőszer-kombinációkat, mind ugyanolyan mennyiségű (70 g/l-nyi) cukorra számítva 

határoztam meg. Mivel a különböző édesítőszerek kombinálása felerősíti egymást, így a 

citromsav mennyiségének korrigálásával javíthattam volna az egyes minták édesség-érzetén, 

így kedveltebb, kevésbé megosztó termékeket tudtam volna előállítani. Vélemény szerint 

érdemes lenne különböző ízű üdítőitalokon kipróbálni, majd összehasonlítani ugyanezeket az 

édesítőszer-kombinációkat, így egy az emberek számára optimálisabb, kevesebb utóízzel 

rendelkező, édesítőszer-kombinációt tudnánk előállítani. 

Annak érdekében, hogy az érzékszervi bírálat eredménye a társadalom egészére 

vonatkoztatható legyen, érdemes lenne elvégezni egy sokkal több résztvevős vizsgálatot. 

Jelenleg csak 40 ember véleménye alapján vonhatunk le következtetéseket, így nem releváns 

megállapítani azt, hogy a termék valójában megfelelő-e a fogyasztók számára. Az érzékszervi 
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vizsgálatom nem mondható reprezentatívnak, így mindenképp javasolnék egy reprezentatív 

vizsgálatot is. 

A szakirodalmi áttekintés alapján azt javasolnám, hogy édesítőszerrel készült 

termékeket, csak indokolt esetben fogyasszunk, például cukorbetegség esetén. Kis 

mennyiségben történő fogyasztás esetén ugyan nem mutathatóak ki káros hatások, viszont már 

több megfigyelésen alapuló kutatás is bebizonyította, hogy hosszútávon az édesítőszerrel 

készült termékek fogyasztása káros hatással lehet a szervezetre ezáltal pedig egészségre.  

6. Összefoglalás 

Szakdolgozatom során az elsődleges célom az volt, hogy négy különböző édesítéssel 

készült üdítőitalt készítsek ugyanolyan ízben, a kontrollminta cukorral készült, a második Na-

ciklamáttal, aceszulfám-K-val és aszpartammal, a harmadik aceszulfám-K-val és szukralózzal, 

a negyedik pedig Na-ciklamáttal, aceszulfám-K-val és Stevia RA98-cal. A termékfejlesztés 

sikeres volt, ezt követően az elkészített üdítőitaloknak megmértem a szárazanyag-tartalmát, a 

pH-ját és a savtartalmát, valamint kiszámoltam a tápértékeit.  

A méréseket annak érdekében végeztem, hogy összehasonlíthassam a kontrollminta 

beltartalmi tulajdonságait az édesítőszerrel készült mintákéval. A mérések eredményeképp 

elmondható, hogy jelentős különbség a szárazanyagtartalomban, valamint a tápértékekben volt 

tapasztalható, ahogy erre számítani lehetett. 

Végül fontosnak tartottam egy érzékszervi bírálat megrendezését is, egyrészt abból a 

célból, hogy felmérjem, a bírálók mekkora része fogyaszt mesterséges édesítőszerrel készült 

üdítőitalokat valamilyen okból. Emellett érdekelt még, hogy mit gondolnak az emberek 

különböző szempontok alapján (szín, illat, globális íz, utóíz, édesség), melyik édesítőszerrel 

készült mintát gondolják a szempontok alapján a leginkább optimálisnak. A bírálat során 

tapasztaltam, hogy a résztvevők nagy része fogyaszt különböző üdítőitalokat, és többen közülük 

fogyasztanak cukormentes termékeket is. Ez alapján azt gondolom, hogy érdemes továbbra is 

mesterséges édesítőszerekkel készült termékeket is készíteni a cukorral készültek mellett. A 

termékfejlesztésem által készült termékek kedveltség szempontjából elég megosztóak voltak, 

összességében nagyon vegyes vélemények érkeztek a különböző mintákra. 

A szakirodalmak alapján elmondható, hogy a mesterséges édesítőszerek különböző 

káros hatásait figyelték már meg több vizsgálat során. Sajnos kevés olyan vizsgálat áll 

rendelkezésünkre, amikben ok-okozati összefüggéseket is találtak, de a megfigyelésen alapuló 

kutatások bizonyítják például a 2-es típusú cukorbetegség kialakulásának megnövekedését a 

mesterséges édesítőszereket fogyasztók között. Az is megfigyelhető, hogy akik 
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testsúlycsökkentés céljából fogyasztanak édesítőszereket, eleinte az ezzel járó energiabevitel 

csökkenés miatt veszítenek a testsúlyokból, viszont annak ellenére, hogy az édesítőszerek 

világszerte elterjedtek, az elhízások száma nem csökken, egyre inkább csak nő. 

Az előre kitűzött céljaimat teljesíteni tudtam, fejlesztettem egy terméket, amit 

különböző édesítőszer-kombinációk segítségével édesítettem, majd megmértem a beltartalmi 

tényezőit és egy érzékszervi bírálat segítségével megvizsgáltam az érzékszervi tulajdonságait. 

A termékfejlesztés sikeresnek mondható, bár vegyes vélemények érkeztek, a bírálók által a 

termékek elfogadottnak bizonyultak.   
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10.2. Konzulensi nyilatkozat 
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