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Anne siitii, icerdigi birgok biyoaktif bilesene bagli olarak yeni dogan bebekler i¢in en uygun besin olarak kabul
edilmektedir. Anne siitii ile beslenme, mama ile beslenen bebeklere gore daha iyi bir bebek sagligi ve bagisiklik
gelisimi, daha az gastrointestinal hastalik insidans1 ve daha diigiik 6liim oranlar ile iliskilendirilmektedir. Anne siitii,
biiyiimekte olan bebek i¢in gerekli enerji ve besin dgelerini saglamanin yan sira, yapisindaki oligosakkaritler ile
patojenik bakteriyel yapigmayr Onlemekte ve yararli mikroorganizmalarin bagirsakta kolonilesmesini tegvik
etmektedir. Baslangigta anne siitii steril bir sivi ve izole edilen mikroorganizmalar kontaminant olarak kabul
edilirken, giiniimiizde anne siitiiniin artik benzersiz bir mikrobiyoma sahip oldugu kabul edilmektedir. Yapilan
calismalarda insan siitiinden tiiretilen bu suslarin, potansiyel probiyotikler oldugu kabul edilebilmektedir. Probiyotik
bakteriler patojen bakterilerin aktivitesini engelleyerek kolon basta olmak tizere dolayli olarak insan sagligini olumlu
yonde etkileyen mikroorganizmalardir. Bu derlemede, probiyotik gelisime odaklanarak anne siitii mikrobiyotasinin
mikrobiyal bilesimini ve anne siitii ve formiil mama ile beslenen bebeklerdeki mikrobiyal ¢esitligin kiyaslanmast
amaclamaktadir. Ayrica farkli beslenme tarzlarina sahip bebeklerde goriilen mikrobiyal farkliliklarin pek ¢ok
hastalikla iliskisini de ortaya koymay1 hedeflemektedir.
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Breast milk is considered as the most suitable food for newborn babies due to the many bioactive components it
contains. Breastfeeding is associated with better infant health and movement development, less incidence of
gastrointestinal disease and lower mortality compared to formula-fed infants. In addition to providing the necessary
energy and nutrients for the growing baby, breast milk prevents pathogenic bacterial adhesion with the
oligosaccharides in its structure and encourages the colonization of beneficial microorganisms in the intestine. While
breast milk was initially considered a sterile liquid and isolated microorganisms as contaminants, today breast milk
is now considered to have a unique microbiome. The studies show that these strains derived from human milk can
be considered potential probiotics. Probiotic bacteria are microorganisms that affect human health positively,
especially in the colon, by preventing the activity of pathogenic bacteria. This review aims to compare the microbial
composition of breast milk microbiota and the microbial diversity in breast milk and formula fed infants with a focus
on probiotic development. In addition, it aims to reveal the relationship between microbial differences seen in babies
with different diets and many diseases.
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Giris
Anne siitii, bebeklik doneminde biiyiimeyi ve bagisiklik gelisimini destekleyen kritik besin dgeleri ve biyoaktif bilesikler
icerir. Anne siitii ile beslenen bebeklerin dinamik bir bagirsak mikrobiyomuna sahip olduklari ve bazi hastaliklarin gortilme
sikliginin azaldig bildirilmistir (Yahaya & Shemishere, 2020). Anne siitii bilesimini taklit etmeyi amaglayan bebek mamasi
iireticileri anne siitiiniin benzersiz bilesimini ortaya koymak i¢in ¢ok sayida arastirma yapmigslardir. Calismalar sonucunda
mama icerigine bifidojenik etkiye sahip anne siitii oligosakaritleri, mide bagirsak ve beyin gelisiminde rol oynayan

laktoferrin ve kolin gibi biyoaktif bilesikler eklenmistir (Holscher, 2012; Ahern ve ark., 2019).

Makro ve mikro besin dgeleri ve biyoaktif bilesiklere ek olarak, anne siitii cok sayida bakteri tiirli igermektedir. Gegmiste
anne siitlinden izole edilen bakteriler, anne cildinden ve bebegin agiz boslugundan veya yanlis kullanim veya saklama
yontemlerinden bulasan bir kontaminant olarak kabul edilirdi (Heikkild & Saris, 2003). Artik giiniimiizde, anne siitiiniin
birgok kommensal bakteriden olusan kendine 6zgii mikrobiyotaya sahip oldugu bilinmektedir. Anne siitii, dogumdan sonra
bebegin mikrobiyotasinin olusmasinda hayati bir rol oynamaktadir (Rajoka ve ark., 2017). Bu baglamda anne siitiinde
bulunan bakterilerin saglig1 gelistirici yararli etkileri ve potansiyel probiyotik olma &zellikleri bazi arastirmacilarin odak
noktast olmustur (Rinninella ve ark., 2019). Potansiyel probiyotik 6zellige sahip suslar genellikle Bifidobacterium ve

Lactobacillus tiirleri ile sinirlandirilmigtir.

Bu derleme anne siitiiniin biyoaktif 6ge ve mikrobiyal bilesimi ve anne siitii ile bebek sagligi gelisimi arasindaki iligkiye
genel bir bakis saglamakta, anne siitiinden izole edilen suslarin bebek mikrobiyotasinin ve bagisiklik gelisimine katkis1 ve
saglik lizerindeki potansiyelini giiclendirmek i¢in probiyotiklerin etkisine odaklanmaktadir. Caligmada ayrica anne siitii ve

formiil mama ile beslenen bebeklerdeki bagirsak mikrobiyota ¢esitliligi ile hastaliklarla iligkisi de incelenmistir.

Probiyotikler ve Prebiyotikler

Probiyotikler, yeterli miktarda tiiketildiklerinde aktif bir durumda bagirsaga ulasan ve boylece saglik iizerinde olumlu
etkileri olan mikroorganizmalardir (Gorbach ve ark., 2020). Etkili bir probiyotik ajan, konak¢inin sindirim siirecinde hayatta
kalabilen, diisitk pH, safra tuzlar1 ve pankreatik enzimlere direncgli olabilen, bagirsagi kolonize edebilen, patojenlerin
bagirsak epiteline tutunmasini engelleyebilen, immiin modiilasyonu saglayabilen, konak¢ida patojenik veya toksik yan
etkiler olmadan faydali yanit {iretebilen mikroorganizmalardir. Bu kriterleri kargilayan en sik kullanilan cinsler

Lactobacillus ve Bifidobacterium’dur (Valdes ve ark., 2018).

Probiyotiklerin gastrointestinal sistemdeki bazi yararl etkileri

1. Laktoz intoleransi, bazi viral ve bakteriyel enfeskiyonlar ile antibiyotiklerin yol actig:
ishal sikayetlerinin 6nlenmesi ve/veya azaltilmasi.

2. Kanser olusumuna sebep olan enzimlerin ve/veya bagirsaktaki bakteriyel metabolitlerin
konsantrasyonunun azaltilmasi.

3. Saglikli insanlarda spesifik olmayan ve diizensiz sikayetlerin 6nlenmesi ve hafifletilmesi.

4. Helicobacter pylori enfeksiyonu ve/veya bakteriyel agir1 biiyiime ile seyreden gastrointestinal sistem enflamatuar
hastaliklar1 gibi mikrobiyal anormalikler, inflamasyon ve diger sikayetler ile ilgili faydali etkiler.

5. Kabizlik veya irritabl kolondan muzdarip kisilerde diskilamanin ve digki kivaminin normallestirilmesi.
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6. Bebeklerde alerjilerin ve atopik hastaliklarin 6nlenmesi veya hafifletilmesi.

7. Solunum yolu enfeksiyonlarimin (saglik alginligi, grip) ve diger bulasici hastaliklarin yani sira tirogenital
enfeksiyonlarin tedavisi (Heikkild ve ark., 2003).

8. Bagirsak gecirgenliginin artiritlmasi ve degisen bagirsak mikroekolojisinin normallestirilmesi igin bagirsak

savunma bariyerinin gelistirilmesi.

Probiyotik bir mikroorganizma saglikli bagirsak florasina hizli bir sekilde adapte olabilmeli ve mevcut bagirsak bakterilerini
degistirmemelidir. Bagirsak yiizeyine yapisarak, yapistig1 bolgede cogalip cesitli antimikrobiyal maddeler iiretmelidir. ideal
bir probiyotik mukozal ve sistemik bagisiklik tepkisini uyararak konakg¢iya yarar saglamalidir (Gibson & Roberfroid, 1995).

Prebiyotikler, ilk olarak 1995 yilinda Gibson ve Roberfroid tarafindan kolondaki bir veya sinirli sayidaki yararli bakterinin
biliyiimesini ve aktivitesini segici bir sekilde uyararak konakeryr faydali sekilde etkileyen sindirilemeyen besin bileseni
olarak tanimlanmustir (Cherbur, 2002). Tanimda sinirli sayida ifadesi igin net say1 vermek miimkiin degildir. Prebiyotikler,
insanlarda sindirim enzimleri tarafindan sindirilemeyen ancak kalin bagirsak florasi tarafindan fermente edilen kisa zincirli
karbonhidratlardir (Kiray & Kariptas, 2015). Laktosukroz, iniilin, fruktooligosakkaritler, galaktooligosakkaritler, soya
oligosakkaritleri ve izomalto oligosakkaritler prebiyotik olarak kullanilan iirinlerdendir. Prebiyotiklerin 6zellikleri;
sindirilemez olmali, gastrointestinal mikrobiyota tarafindan fermantasyona ugrayabilmeli ve bagirsak bakterilerinin
aktivitesini veya biiylimesini segici olarak uyarabilmelidir. Pro ve prebiyotiklerden olusan kombinasyonlara sinbiyotik

denmektedir (Kiray & Kariptas, 2015).

Bagirsak Mikrobiyotasi

Insan gastrointestinal sistemi 100 trilyondan fazla mikroorganizma barindirmaktadir. Kolondaki bakteri hiicrelerinin
yogunlugunun ml basina 10102 oldugu tahmin edilmektedir. Bu &zellik kolonu diinyada bilinen en yogun niifuslu
mikrobiyal habitatlardan biri yapmaktadir (Valdes ve ark., 2018). Kommensal bakteriler bir¢cok besin 6gesi, safra asitleri,
lipitler, aminoasitler, vitaminler ve kisa zincirli yag asitleri dahil olmak tizere metabolitlerin ekstraksiyonunda, sentezinde
ve emiliminde rol oynarlar. Bagirsak mikrobiyotast mevcut besin Ogelerini tiiketen ve/veya bakteriyosinler iireterek
patojenik bakteri kolonizasyonunun artmasini engelleyen énemli bir bagisiklik fonksiyonuna sahiptir (Arumugam ve ark.,
2011).

Bagirsak mikrobiyotas1 bakteri, maya ve viriislerin c¢esitli tiirlerini igerir. Baskin mikrobiyal filumlar Firmicutes,
Bacteroidetes, Actinobacteria, Proteobacteria, Fusobacteria, Verrucomicrobia’dir. Firmicutes ve Bacteroidetes bagirsak
mikrobiyotasinin %90’1n1 olusturur. Firmicutes filumu Lactobacillus, Bacillus, Clostridium, Enterococcus, Rumnicoccus
gibi 200 farkli cinsten olusur. Firmicutes filumunun %95’ini Clostridium cinsi bakterileri olusturur. Bacteroidetes filumu
Bacterioides ve Prevotella gibi baskin cinsleri igerir. Actinobacteria filumu ise orantili olarak daha az miktarda bulunur ve
bu filumda baskin bakteri cinsi Bifidobacterium’dur (Matsuki ve ark., 2016).

Tiim dogumlari %5-18’ini olusturan preterm bebeklerin mikobiyotasi; patojen yiikii fazla olan yenidogan yogun bakim

tinitesinde zararli etmenlere maruz kalma, uzamis gastrointestinal gecis zamani, gestasyonel yas, dogum agirligi, parenteral
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beslenme, gecikmis enteral beslenme, gecikmis anne siitiine maruziyet ve anne siitii mikrobiyomuna maruz kalamama gibi

faktorlerden dolay: farklilik géstermektedir (McGuire, 2015).

Anne Siitiiniin Besin Ogesi ve Mikrobiyal icerigi

Uluslararas1 Besin Politikalar1 Arastirma Enstitlisiiniin 2014 yili Diinya Beslenme Raporu’na gore diinyadaki 0-6 aylik
bebeklerin %41°1 sadece anne siitii ile beslenmektedir (TNSA, 2018). Anne bebek iliskisinin erken kurulabilmesi, annenin
kendini daha iyi hissetmesi, bebegin anestezi almamis olmamasi sebebi ile normal vajinal dogum anne siitii alimimni olumlu
yonde etkilemektedir (Di Benedetto ve ark., 2020).

Anne siitiiniin icerigi, bebegin metabolik ve beslenme gereksinimlerine en iyi uyum saglayacak sekilde tiim laktasyon
donemi boyunca siirekli olarak degigmektedir. Laktasyon boyunca anne siitii ile beslenen bebeklerde intestinal lenfoid
dokusunun hiicreleri, lenfatik sistem ve periferik kan yolu ile memeye hareket eder, boylece hem bagirsak hem de meme

derisinde mikroorganizma transferini saglar (Favier ve ark., 2002).

Yiizyildan fazla bir siiredir dogum Oncesi ortamin steril oldugu ve yenidogan mikrobiyomunun dogum sirasinda ve
sonrasinda elde edildigi kabul edilirdi. Son birkag yi1lda molekiiler tekniklerin kullanildigi ¢alismalarda; plasenta, amniyotik
stvi ve mekonyumda bakteri topluluklarinin oldugu bildirilmektedir. Bu bulgular, birgok bilim insaninin "steril rahim
paradigmasina" meydan okumasina sebep olmustur. Yenidogan mikrobiyom olusumunun rahimde basladig: fikri, bagirsak
mikrobiyota edinimi ve insan gelisimindeki roliine iligkin anlayisida degistirebilir (Perez-Muioz ve ark., 2017; Blaser ve

ark.,2021). Bu alanda yapilan ¢calismalar devam etmektedir.

Anne siitii igeriginde prebiyotik 6zellige sahip oligosakkaritler, bebek bagirsak mikrobiyotasinin ¢esitliligin olusmasinda
anahtar rol oynarlar. Oligosakkaritleri bagisiklik savunmasinda ve beyin gelisiminde biiylik 6neme sahip olan
sinidirilmeyen bilesiklerdir. Yapilan calismalarda anne siitii oligosakkaritlerinin patojenlerin bebek mukozal yiizeylerine
yapismasini Onleyen ve viral, bakteriyel ve parazit enfeksiyon riskini azaltan antimikrobiyaller oldugunu gostermektedir
(Tao ve ark., 2011). Ek olarak bu oligosakkaritler epitel ve bagisiklik hiicre yanitlarin1 modiile edebilen, asir1 mukozal
16kosit infiltrasyonunu ve aktivasyonunu azaltabilen, nekrotizan enterokolit riskini azaltan ve bebegin beyin gelisimi icin

gerekli olan sialik asit saglama yetenegine sahiptirler (Bode, 2012).

Anne siitii; kolostrum, gegis siitii ve olgun siit olarak smiflandirilir. ilk birkag giin yenidogan bebekler tarafindan tiiketilen
ve kolostrum olarak adlandirilan anne siitli, antienfektif besin dgeleri yoniinden zengin olup, bebegin ilk asis1 olarak

hastaliklara kargi koruma saglamaktadir (Koksal & Gokmen, 2013).

Anne sitii; Streptococcus ve Staphylococcus’larin en fazla oldugu, Lactobacillus, Bifidobacterium, Enterococcus ve
Veilonello, Propionibacterium, Faecalibacterium gibi kisa zincirli yag asidi iireten bakterilerin de kolayca izole edildigi

yaklasik 1.000 koloni olusturan birim (CFU)/mL konsantrasyonlarinda bakteri barindirmaktadir (Doare ve ark., 2018).

Insan siitii, yenidogan bagirsak mikrobiyotasinin ilk olusumunda ve gelisiminde dnemli bir faktordiir. Ciinkii dogumdan
birkag hafta sonra bebek bagirsagina siirekli bir mikroorganizma kaynagi olusturur. Anne siitii ile beslenen bebeklerin
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gilinde yaklasik 800.000 bakteriyi viicuduna aldig1 tahmin edilmektedir (Heikkila ve ark., 2003). Ozgun ve Cingilli’nin
yapmis olduklar1 ¢alismada giinde ortalama 800 ml anne siitii alan bebeklerde 1x10°-1x10’ bakterinin bebek bagirsagina
girdiginden bebek bagirsaginin mikroflorasinin ana kaynagini Bifidobacterium tiirlerinin olusturdugu goriilmektedir
(Ozgun & Cingilli, 2011).

Anne siitli yenidogan i¢in en iyi besindir. Ciinkii proteinlerin, karbonhidratlarin, lipitlerin, mineral ve vitaminlerin essiz
kombinasyonundan olusur. Ek olarak bagisiklik sisteminin olgunlasmasinin desteklenmesi ve enfeksiyonlara karsi koruma
gibi faydali etkilerden sorumlu probiyotik bakteriler gibi biyoaktif bilesikler de igerir. Anne siitli bebek bagirsagi icin
miikemmel ve siirekli bir kommensal bakteri kaynagi olusturur. insan siitiinde en sik rastlanan Stapylococcus (S. salivarius,

S. mitis, S. parasanguis, S. peares), Enterococcus (E. faecium, E. faecalis) ve Lactobacillus spp. (L. gasseri, L. salivarius,

L. rhamnosus, L. plantarum, L. fermentum, L. reuteri) tiirlerine ait bakterilerdir (Martin ve ark., 2003). Dogumdan hemen
sonra baglayan mikrobiyal kolonizasyonda E. coli ve Streptokoklar gibi fakiiltatif anaerobik suslar baskin olmasina ragmen
yenidogan, anne siitii aldik¢a E. coli, Streptococcus, Clostridia bakterileri azalirken laktik asit bakterilerinin sayisi

artmaktadir.

Anne siitii ile beslenen bebeklerin bagirsak mikrobiyotasinda bifidobakterilerin sayis1 daha baskin iken sadece formiil ile
beslenen bebekler bifidobakteriler, bakteroidler, klostridia ve streptokoklart igeren daha karmasik bir mikrofloraya sahip
olurlar (Arici ve ark., 2004). Anne siitiinden kesilen bebekte yasaminin ikinci yilinin sonuna dogru erigkin benzeri
mikroflora olugsmaktadir. Dogumdan sonra annenin aldig1 besinler, probiyotik alip almadigi, bebegin ve annenin nasil
beslendigi, dogum sekli, bebegin saglik ve immiinolojik durumu, gastrointestinal gecis zamani ve pH’1, stres gibi faktorler
gibi bebegin mikroflorasini olusturan pek ¢ok etmen vardir. Sezaryanla dogan bebeklerde mikroflora daha ge¢ olusur.
Yenidoganda ilk alt1 ay sadece anne siitii ile beslenenlerde bifidobakteriler baskin iken mama ile beslenen bebeklerde
enterobakter tiirleri baskindir. Ancak altinci ayda bifidobakteriler mama alanlarda da baskin hale gelmeye baslamakta ve

bir yilin sonunda ikisi benzer hale gelmektedir (Holscher, 2012).

Antibakteriyel aktiviteleri incelendiginde en fazla S. aureus; en az L. monocytogenes iizerinde etkili oldugu gorilmistiir.
Cholamhenicol, penicilin, tetracycline, hydrocloridae duyarli iken kanomycen’e direngli L. fermentum suslar1 safra tuzu
izolatlarina daha duyarli, L. casei daha yiiksek hidrofobisite 6zelligine sahiptir (Martin ve ark., 2003). Son yillarda, formiil
mamalar ile beslenen bebeklerde ilk 2-3 ay anne siitii alan bebeklerinkine benzer sekilde daha yumusak ve asidik (pH 5-6)
bebek diskisi ve yiiksek Bifidobacterium icerigine sahip bagirsak florast olusturabilmek igin arastirmalar yapilmuistir. Anne
stiti ve formiil mamalarla beslenen bebekler arasindaki en biiylik fark, mikrobiyota icerigi agisindan bifidobakterilerin tiir
bilesimi ve sayilaridir. Ozellikle bifidojenik faktorler, laktik asit ve bifidobakterilerin varlig1 anne siitiiniin faydalarindadir

(Jimenez ve ark., 2008).

Solis ve ark., 2010 yilinda yaptiklar1 20 anne-bebek ¢iftinde dogumun 1., 10., 30. ve 90. giinlerinde yaptiklar: aragtirmada,
yenidoganlarin birinci giinlerinde diskilarinda en sik izole edilen tiirleri E. feacalis ve S. salivarus olarak bulmuslardir.
Diger 10., 30. ve 90. giinlerde %42 ile %59 oranlari arasinda en ¢ok B. Longum, B. breve, B. bifidum, B. pseudocatenulatum,

S. salivarius, S. vestibularis, L. gasseri ve E. faecalis izole edilmistir. Toplam anne siitii izolatlarinin %5°1 Lactobacillus
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cinsine aittir, %5’1 Bifidobacterium veya anne siitiinden izole edilmeyen anaerobik mikroorganizmalardir. Lactobacillus

arasinda en sik bulunan tiir L. gasseri dir (Solis ve ark., 2010).

Anne siitii ile beslenen bebeklerin mikrobiyotalarinda bifidobakteriler; formiille beslenen bebeklerde Bacterioides ve C.
coccoides ve Lactobacillus gruplarinin iiyelerin belirgin sekilde yiiksektir. Alti haftalik 606 yenidoganda yapilan ¢alismada,
sadece anne siitii ile beslenenlerde bu oran %51.5; formiille beslenen %30.1; karma beslenenlerde %18.4’tiir. Sadece anne
stitti alan 11-22 giinliik bebekler ve sadece formiil mamalarla beslenen 14-36 giinliik bebeklerle yapilan caligmada emzirilen
yenidoganlarda bifidobakteriler baskinken ardindan gelen bakteri tiirleri ile Bacterioides (%11,85); E. coli (%2,94);
Atopobium (%1,21), Laktik asit bakterileri (%0,55); Streptokoklar (%0,07); Stafilokoklar (%0,01) olarak bulunmustur.
Formiil ile beslenen bebeklerde Bifidobacterium sayilar1 diiserken (%31,17) Bacterioides (%28,73) ve Atopobium (%6,82)
say1si artmaktadir. Formiil mama ile beslenen bebekler emzirilen bebeklere kiyasla mikrobiyal gesitlilige sahiptir (Arici ve
ark., 2004).

Anne siitinden ve bebek gaitalarindan izole edilen Lactobacillus tiirlerinin potansiyel probiyotik karakterlerinin
belirlenmesi {izerine yapilan ¢alismalarin birinde 15 anne- bebek ¢ifti ¢alismaya alinmis, anne siitii ve bebek gaitalarindan
izole edilen mikroorganizmalar %97 oraninda benzerlik gostermis olup B. longum subsp. infantis, L. fermentum, L. gasseri
ve E. faecalis en ¢ok izole edilen mikroorganizmalardir. Calismada izole edilen gram pozitif bakterilerin anne siiti ve
gastrointestinal gecisinde sagkalimi ve patojenlerin asit inhibisyonunda c¢esitlilik gosterirken bakteriyosin {iretme
yeteneklerinin kisith oldugu goriilmiistiir (Rinninella ve ark., 2019). Baska bir ¢alismada yenidogan bebeklerin ve iki yas
altindaki ¢ocuklarin digkilarindan izole edilerek laktik asit bakterilerinin probiyotik karakterleri incelendiginde laktobasil
suslarmin pH seviyelerinin 3.88-6.54 arasinda degismekte oldugu, suslarin kanomisin ve streptomisine antibiyotiklerine
diren¢liyken amoksilin, kloramfenikol, eritromisin, penisilin G ve tetrasiklinden duyarli olduklart bulunmus ve ayrica L.
rhamnosus, L. paracasei spp. paracasei, L. buchnerei, L. brevis tiirleri ileni ¢esitli patojen bakterilere kars1 antibakteriyel
aktiviteye sahip oldugu saptanmistir (Albesharat ve ark., 2011). Yaslar1 1 ay-2 yas arasinda degisen, vajinal yolla dogmus
15 bebek diskis1 ve 15 saglikli anne digkis1 ve siitiinden izole edilen tiirler arasindan L. plantarum, L. fermentum, L. brevis,
E. faecalis, P. pentosaceus tiirlerinin annelerin diskilarinda, siitlerinde ve bebeklerinin digkilarinda rastlanan ortak bakteriler

oldugu tespit edilmistir (Heikkila ve ark., 2003).

Anne siitiinden ve anne siitii alan bebeklerin digkilarindan izole edilmis mikroorganizmalarin probiyotik karakterlerinin
arastirildigi bir ¢alismada, anne siitii ile beslenen bebek diskisindan bifidobakteriler izole edilmistir. Bebegin dogumdan
sonraki birinci giin ile altinc1 aya kadar belirli araliklarla 6rnek alinmis ve bu 6rneklerden 59 izolat elde edilmistir. Caligma
sonunda 31 susun Bifidobacterium spp. oldugu belirlenmistir. Bunlarin 15 tanesi B. breve, 11 tanesi B. bifidum, ii¢ tanesi

B. pseudocatenulatum, iki tanesi B. longum oldugu gorilmiistiir. Calismada ayrica ekzopolisakkarit tiretimi yiiksek olan
yiiksek olan bakteri suslarinin asitlik ve safraya daha direngli oldugu, epitel hiicrelere tutunma yeteneginin daha fazla oldugu
goriilmiis olup 6zellikle B. breve A28 susunun, patojen mikroorganizmalar tizerinde gii¢lii antimikrobiyal etkiye sahip
oldugu ve potansiyel probiyotik bir sus olabilegi kanitlanmistir (Rinne ve ark., 2005). Bir baska calismada, kolostrum ve
anne siitii alan bebekler ile sadece anne siitii alan 3-30 giinliik 50 bebekten 50 fekal 6rnegi analiz edilmistir. L. acidophilus
(%20), L. acidophilus-3 (%10), L. brevis (%30), L. casei (%15) bakterileri kolostrumdan izole edilmistir. Digkida ise L.
brevis (%41.2), L. fermentum (%11.8), L. reuteri (%5.9), L. rhamnosus (%11.8), L. plantarum (%29.4) saptanmistir
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(Fernandez ve ark., 2013). Bu ¢aligmada da goriildiigii gibi kolostrum ve anne siitiiniin bebek bagirsagina siirekli olarak
probiyotik bakteri kaynagi oldugunu ortaya koymaktadir. Anne siitiinde bulunan enfeksiyon Onleyici faktorler ve

etkiledikleri mikroorganizmalar Tablo 1’de 6zetlenmistir.

Tablo 1. Anne Siitiinde Bulunan Enfeksiyon Onleyici Faktorler ve Etkiledikleri Mikroorganizmalar

Faktorler Etkiledikleri Mikroorganizmalar

Antibakteriyel Faktorler
E. coli, C. tetani, C. diphteriae,

Slg A D. pneumonia, Salmonella, Shigella
Bifidus Faktor Enterobakteriler

Laktoferrin E. coli, C .albinas

Lizozim E. coli, Salmonella

Antiviral Faktorler

Slg A Palio tip 1,2,3; Coxsackie tip Ag; B3; B15
Echo tip 6,9 Rotaviriis

Lipitler (Doymanms yag asitleri) Herpes simpleks, Influenza, Sar1 Humma, Japon Ensefaliti

Viriisii
Immiinoglobulin Olmayan Makromolekiiller Herpes simpleks, Vezikiiler Stomatitis Viriisii
Hiicreler Interferon Sentezi, Fagositoz

Anne Siitiiniin Gastrointestinal Sistem ve Hastahklarla Iliskisi

Emzirmenin yalnizca erken yasamda 6liim ve hastalik riskini azaltmakla kalmayip, ayn1 zamanda yetiskin yasam1 boyunca
kalic1 saglik yararlar1 da oldugu bilinmektedir (Horta & de Lima, 2019). Emzirme, bebege gastrointestinal sistem
enfeksiyonlari, nekrotizan enterokolit, solunum yolu enfeksiyonlar1 gibi ¢esitli hastaliklara karg1 koruma saglar ve ani bebek
6limii sendromu insidansini azaltir. Caligmalar ayrica anne siitii ile beslenen bebeklerin ¢ocukluk ve erigkin yasamda alerji,
astim, diyabet, obezite, irritabl bagirsak sendromu ve Crohn hastaligi gibi kronik hastalik riskini azalttigin1 bildirmistir
(Elsen ve ark., 2019; Wang ve ark., 2017). Ayrica, uzun siireli anne siitli ile beslenme bebeklerde daha ileri diizeyde

bilissel gelisim ile iligskilendirilmistir (Elsen ve ark., 2019; Klopp ve ark., 2017).

En az ii¢ ay inek siitli proteinine maruz kalmayan bebeklerde Tip I diyabet insidansinda %30’a varan azalma oldugu 6ne
stiriilmektedir (Eurodiab ve ark., 2002). Bu calismanin aksine pek ¢ok Avrupa iilkesini kapsayan ¢ok merkezli bir
arastirmada, ¢ocuklarin herhangi bir siire emzirilmesi Tip | diyabet risk oraninda azalma ile iliskiliyken ti¢ aydan 6nce inek
siitii veya formiil mama ya da kat1 yiyeceklerin risk oraninda 6nemli bir yiikselme yapmadigi belirtilmistir. Yetersiz
emzirmenin, bir bebegi Tip I diyabet dahil ¢esitli otoimmiin hastaliklara yatkin hale getirebildigi bildirilmistir (Fernandez
ve ark., 2006; Yahaya & Shemishere, 2020). Emzirme ayn1 zamanda tip 2 diyabete kars1 da koruyucu oldugu bildirilmistir
(Horta & de Lima, 2019).

Anne siitiiniin Haemophilus influenzae Tip B enfeksiyonlarina karst 10 yil, solunum yolu enfeksiyonlarina karst yedi yil,
orta kulak iltihabina karsi ti¢ y1l, ishale kars1 iki y1l boyunca koruyucu etkisinin oldugu gosterilmistir. Ayrica anne siitii ile

beslenen bebeklerde emme zamaninin sonunda gelen son siit doyma hissinin olusmasina yardimeidir. Anne siitii ile beslenen
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bebekler besin miktarini kendileri, biberonla beslenen bebeklerde ise anne tarafindan belirlenmektedir. Anne siiti ile
beslenen bebeklerde mevcut olan yliksek kan leptin diizeyinin bireyin ileri yagsamindaki obeziteye karsi koruyucu rol

istlenmekte oldugu diistiniilmektedir (Ozarda & Hizli, 2007).

Emzirme eksikligi 6zellikle yagamin ilk alt1 aylik doneminde uygun olmayan tamamlayici besinlerle beslenme; bebek ve
cocukluk ¢ag1 i¢in morbidite ve mortalitesi yiiksek onemli risk faktorleridir. Diinyadaki bebeklerin %35’ inden fazlasi anne
siitii ile beslenmemektedir. Yagamin ilk dort ayinda tamamlayici besinler genellikle beslenme agisindan yetersiz ve
giivensizdir. Yetersiz beslenen ¢ocuklar daha sik hastalanir ve gelisim bozuklugunun olumsuz sonuglarina yasam boyu
maruz Kalirlar. Bebekler optimal biiyiime ve gelismeyi saglamak igin alt1 ay boyunca sadece emzirilmelidir. Yasamin ilk
iki y1l1 biiyiime ve gelismenin en hizli oldugu dénem oldugundan bu dénemdeki beslenme sekli bireyin ileri yaslarina da
katki saglamaktadir. Altinct aydan sonra artan enerji ihtiyaci icin bebeklere yeterli ve giivenli tamamlayici besinler

verilirken emzirme iki yasina kadar veya daha uzun siire devam eder (Karatag, 2008; WHO, 2003).

Emzirmenin hayatta kalmanin 6tesinde ¢ocuklarin beyin gelisimini arttirdigina ve asirt agirlik kazanimina karsi koruma
sagladigina dair kanitlar vardir. Ayrica annelerde meme ve yumurtalik kanseri ve anemi riskini azaltmada da 6nemlidir
(Koksal & Gokmen, 2013). Karatas 2008 yilinda yaptig1 calismada, formiil mamalarla beslenen bebeklerde anne siitii ile
beslenen bebeklere gore leptin diizeyi daha diisiik bulunmustur. Bu da daha diigiik dogum agirlikli olan bebeklerde daha

hizli agirlik alimina neden olmustur (Karatas, 2008).

Anne siitii; hiicresel bilylime, sindirim sisteminin olgunlagmasi, simbiyotik floranin olusumu, bagirsaklarla iliskili lenfoid
dokularm gelisimini uyarmas1 ile yenidoganda gastrointestinal sistem {izerinde islevleri olan besindir. Anne siitliniin
bilesenleri; bu bilesenlerin gastrointestinal sistem mukozasina baglanmasi, gastrointestinal sistemin gelismesini ve
fonksiyonlarini etkileyen ajanlari igerir. Insan siitiindeki interlokin (IL)-10 prematiir bebeklerde nekrotizan enterokolite
benzer enterokolite kars1 koruma saglar. Anne siitiindeki bazi ajanlar, bebeklerdeki ayni ajanlardaki gelisimsel gecikmeleri
telafi ederler, bebegin gastrointestinal kanalinda iltihaplanmay1 dnler ve kommensal enterik mikrofloranin olugsmasina
yardimci olur (Arda, 2018).
Sonuc¢

Anne siitii ile beslenme, icerdigi bir ¢ok biyoaktif bilesen nedeni ile yeni dogan bebekler i¢in optimum beslenme sekli
olarak kabul edilmektedir. Insan mikrobiyotasinin énemli kismini bagirsak bakterileri olusturmakla birlikte bu olusuma etki
eden faktorler dogumla baslamakta olup anne siitii alimi ile devam etmektedir. Caligmalar bebeklerin ek besinlerle
karsilagmadan 6nce beslenme seklinin bebek mikrobiyotasi {izerinde 6nemli farkliliklar olusturdugunu gostermistir. Diinya
genelinde yapilan tiim ¢aligmalarda, anne siitiiniin yeni dogan ve bebek saglig1 tizerindeki etkileri dikkate alindiginda diger
besinler veya formiil mamalara gore Tip I ve Tip II diyabet, nekrotizan enterokolit, orta kulak iltihabi, astim basta olmak

iizere tim metabolik ve enfeksiyonel hastaliklara karsi koruyucu ve risk azaltici etkisi kanitlanmisgtir.

Bebek sagligi ve mikrobiyota gelisiminde probiyotiklerin gelecekteki rolii, daha fazla arastirmay: gerektirmektedir. Bircok
calisma, kommensal siitten elde edilen bakterilerin saglig1 gelistiren etkilerini izole etmis ve gdstermis olsa da bunlar
Bifidobacterium ve Lactobobacillus tiirleri ile smirhidir. Yeni nesil probiyotiklerin potansiyeli aragtirilmalidir.

Akkermansia Municiphila ve Faecalibacterium prausnitzii gibi bagirsaktan tiiretilen yeni nesil probiyotiklere ve bunlarin
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potansiyel saglik yararlarina bakan ¢alismalar simdiden baslamistir (Cani & De Vos, 2017). Bu yeni egilim, bagirsak
saghgmi iyilestirmede Bifidobacterium ve Lactobacillus disinda potansiyel probiyotik ozelliklere sahip yeni nesil

probiyotik tiirlerin yolunu agmustir.

Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar ¢catigmasi olmadigini beyan ederler.
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