7 LOKMAN
HEKIM

[S <3044

Biitiin Yonleri ile Anne Siitii Bankacihgr”

Breast Milk Banking in All Aspects
Aylin Bayindir Giimiis', Hiilya Yardimci®

i Ars. Gor., Ankara Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6liimi, https://orcid.org/0000-0002-1311-2429

iDog. Dr, Ankara Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik B6liim, https://orcid.org/0000-0002-2664-4176
6z

Anne sit, evrensel olarak yasamin ilk alti ayinda yenidogan beslenmesinin temelini olusturmaktadir. Bu dénemde sadece anne
sttd ile beslenme ve iki yasina kadar ek besinler ile birlikte anne siitl ile beslemeye devam etme, saglik otoriteleri tarafindan
onerilmektedir. Anne siitl, bebegin uygun bir bicimde blylime ve gelismesinin saglanmasinda elzem olup yenidogan
beslenmesinde inek slti, bebek mamalari ve uygunsuz baslanan ek besinlerden belirgin sekilde Ustiindlr. Ancak annenin, bebegin
anne sitine ihtiyaci oldugu zaman 6lima, bebegin emmeyi reddetmesi ve annenin sitten kesilmesi, yanhs emzirme tekniklerinin
kullanilmasi veya annenin bebegini emzirmeyi reddetmesi gibi durumlarda, yenidoganin anne sutline erisimi olanaksiz hale
gelmektedir. Bu durum, yenidoganin heniiz olgunlugunu tamamlamamis olan immin sistem, Urogenital sistem, gastrointestinal
sistem ve noromdskiiler sistem basta olmak Uzere tiim sistemleri icin en uygun olan besinden yoksun kalmasina yol agmakta ve tiim
bunlarin sonucunda saglik problemlerine neden olabilmektedir. Cok eski yillardan bu yana ¢6ziim olarak, anne siitline erisemeyen
bebeklerini sitanneler emzirmistir. Bunun yani sira stitannelere ulasim sorunu ve enfeksiyon riskleri agisindan alternatif olarak anne
sty bankalari olusturulmaya baslanmistir. Ginimiizde birgok Ulkede kurulmus ve kurulmasi planlanan anne siiti bankalari
bulunmaktadir. Ancak bu anne siti bankalarinin kullaniminda, gesitli noktalara dikkat etmek gerekmektedir. Bunlar; anne sitiinin
uygun prosedirlerin takibi ile belirli sartlari saglayan annelerden toplanmasi, pastorizasyon gibi cesitli yontemler ile saglik agisindan
glvenliginin saglanmasi, uygun kosullarda depolanip gereksinimi olan bebege teslim edilmesidir. Anne siiti bankalarinin biitin
yonleri ile ele alindiginda, toplum agisindan ekonomik, dini, inanglar ve kiltlrel yonlerden g¢atisma olusturmamasi 6nem
tagimaktadir. Bu derlemenin amaci, diinya genelinde yayginligi artan anne siitli bankaciligina genel bir bakis agisi kazandirmaktir.
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ABSTRACT

Breast milk is universally the basis of newborn nutrition in the first six months of life. Exclusively breastfeeding in this period, and
continuation of breast milk until the age of two are recommended by health authorities. Breast milk is essential for the optimal
growth and development of the newborn and is significantly superior to cow's milk, infant formulas, and inappropriate
complementary foods in newborn nutrition. However, in cases such as death when the baby needs breast milk, the refusal of the
baby to breastfeed and the mother's weaning, the use of wrong breastfeeding techniques, or the mother's refusal to breastfeed
her baby, the newborn cannot access breast milk. This situation causes the newborn to be deprived of the nutrients most suitable
for the all systems especially immune system, urogenital system, gastrointestinal system, and neuromuscular system, which has not
yet matured and consequently causes health problems. Since ancient times, as a solution, milk-mothers have breastfed their babies
who cannot reach breast milk. However, human milk banks have started to be established as an alternative to these milk-mothers
in terms of transportation problems and infection risks. Today, there are human milk banks established and planned to be
established in many countries. However, in the use of these human milk banks, it is necessary to pay attention to various issues.
These issues; collecting breast milk from mothers who meet certain conditions by following appropriate procedures, ensuring its
safety in terms of health with various methods such as pasteurization, storing it under appropriate conditions, and delivering it to
the baby in need. When human milk banks are considered from all aspects, it is important that they do not create conflicts in terms
of economy, religion, beliefs, and cultural aspects of society. The purpose of this review is to provide an overview of breast milk
banking, which has become widespread worldwide.
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Girig

Anne siitlniln, yasamin ilk alti ayi icin en uygun besin oldugu ve 6zellikle yasamin ilk iki yilinda saghkli bebek
beslenmesinin énemli bir parcasi olmasi gerektigi evrensel olarak kabul edilmektedir.! Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) emzirmenin dnemini, bebegin genel saghgl ve biiyiime-gelismesi icin temel taslardan biri seklinde
ifade etmektedir. ilk alti ay sadece anne siitii ile beslenmeyi (exclusive breastfeeding), alti ay-iki yas
arasinda emzirmenin devam ettirilmesini desteklemektedir.? Diger saglik otoritelerinin 6énerilerine
bakildiginda, Avrupa Pediatrik Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Dernegi (European Society for
Paediatric Gastroenterology Hepatology and Nutrition-ESPGHAN) en az dért ay® ve Avrupa Allerji ve Klinik
immiinoloji Akademisi (European Academy of Allergy and Clinical Immunology-EAACI) besin alerjilerinin
dnlenmesi icin, yasamin ilk 4-6 ayi sadece anne siitii ile beslenmeyi dnermektedir.*

Anne siti ile beslenmenin hem anne hem de bebek acisindan olduk¢a énemli yararlari bulunmaktadir.
Bebegin blylime ve gelismesini destekleyici ve anne-bebek ciftinin genel saghigini gelistirici olmasi bu
yararlar arasindadir. Dolayisi ile yenidoganin beslenmesi icin alternatif tiim besinlerden belirgin sekilde
Ustiindiir. inek sttii bazhi ve bitki bazli bebek mamalari, anne siitiiniin yag, protein ve karbonhidrat
bilesimine benzetilmeye calisilsa da anne sitiinde bulunan bircok biyoaktif faktoriin karmasikligini veya
islevselligini tam olarak icermemektedirler.>® Bu durum tek bir beslenme dnleminin (anne siitii) bir biitiin
olarak topluma nasil genis saglk faydalari saglayabileceginin bir érnegidir.” Tim bu nedenlere dayali olarak
anne sitl alamayan veya yetersiz alan bebekler icin anne sitl bankasi kavrami ortaya cikmistir. Anne siiti
bankalari, bebegin anne sitiine ulasamadigl veya yetersiz oldugu durumlarda bagislanan, siit depolari
olarak islev gérmektedir. Ginimiizde anne siiti bankalarinin etkinligi ve yayginligi giderek artmaktadir.®

Tarihge

On dokuzuncu ylzyilda bebekleri icin siitli olmayan annelerin bebeklerine siit saglamak amaci ile uygulanan
“sutannelik” kavrami siklikla kullanilmakta idi.° Daha eski yillara bakildiginda, siitannelik kavrami Babiller
zamanina kadar uzanmakta ve Hammurabi Kanunu’na gore siitannelerin emzirme karsiliginda arpa, yin gibi
cesitli hediyeler aldiklar bildirilmektedir.l® Bu kavramin milattan dnceye dayandigi ve XX. yy’a kadar yaygin
olarak devam ettigi belirtiimektedir.

Sutannelerin her zaman mevcut olmamasi veya sut yolu ile bulasabilecek enfeksiyon riskleri agisindan
sitannelik kavramina alternatif olarak anne sitli bankalar ilk defa 1909 yilinda Avusturya’nin Viyana
kentinde ortaya cikmistir. Viyana'dan kisa bir siire sonra, Amerika Birlesik Devletleri'nde Boston Floating
Hastanesi'nde de agilmis ve diinyanin dort bir yanina yayilmistir. 1960°I yillarda yiksek kaliteli bebek
mamalarinin gelistirilmesi gibi yenidogan tibbi bakim ve bebek beslenmesindeki gelismeler ile anne siiti
bankacihgina karisi yonelim azalmistir. HIV virlsi ve AIDS vakalarinin 1980’li yillarda ortaya cikisi ile bircok
anne siti bankasi kapansa da®, anne sitiiniin essiz olmasi nedeni ile giinimizde anne siti bankaciligina
ilgi tekrar artmistir. Anne sitl bankaciligl faaliyeti ekonomik, dini ve kiltlrel faktérler nedeni ile diinya
Ulkeleri arasinda farkliliklar géstermektedir. Hindistan, Vietnam, Cin ve Japonya gibi bazi Asya llkelerinde
birgok anne siiti bankasi agilmistir. Dlinyada sinirlar giderek genisleyen anne siti bankaciligi faaliyetleri
anne siitline erisemeyen yenidogan beslenmesinde giin gectikce Onemli bir alternatif kaynak haline
gelmektedir. Anne siitii bankalarindan en c¢ok fayda saglayan grup ozellikle prematiire bebeklerdir.??
Prematilire bebeklerin anne siti ile beslenmesini tesvik etmek icin Emzirme Tip Akademisi, Avrupa
Pediatrik Gastroenteroloji Hepatoloji ve Beslenme Dernegi (ESPGHAN), Amerikan Pediatri Akademisi (APA)
ve DSO gibi pediatri saglk otoritelerinin 6nerileri, anne siitii bankaciigina duyulan bu ilginin artisi ile
sonuglanmaktadir.2® Dolayisi ile saghk otoriteleri, anne sitiiniin bulunmadigi durumlarda erken dogmus
bebekler icin pastorize insan dondr sitind onermektedir. Bu asamada su an pek cok Glkede faaliyet
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gostermekte olan anne sitl bankalari, cesitli nedenlerle anne siitii alamayan bebekler icin 6nemli
beslenme alternatiflerinden birini olusturmaktadir.’®> Giiniimiizde donér siitiin faydali bilesenleri mamalara
kiyasla daha fazla oldugu icin kullanimi énerilmektedir.®

Farkh Ulke ve Kiiltiirlerde Uygulama Ornekleri ve Bakis Agisi

Anne sitlinlin yararlarina dair galismalarin glinden gline artmasi ve diinyada iletisim aglarinin ¢ogalmasi ile
anne siitlini paylasmak yaygin hale gelmistir. Anne sitli bankalari, en kurumsallasmis sit paylasim
yontemidir ve dogru uygulamalar ile en glivenli olanidir. Ancak farkli (lkelerde farkli sekillerde
uygulanmaktadir.’* Avrupa Sit Bankasi Birligi (European Milk Bank Association - EMBA) verilerine gore
Avrupa llkelerinde kurulan ve kurulmasi planlanan anne siitii bankalarina Tablo 1’de yer verilmistir.*

Tablo 1. Avrupa Ulkelerinde kurulan ve kurulmasi planlanan anne siiti bankalari

Ulkeler Kurulu Anne Siitii Bankasi Kurulmasi Planlanan Anne Siitii Bankasi
Avusturya 2 -
Belgika 4 -
Bulgaristan 1 -
Hirvatistan 1 -
Cek Cumbhuriyeti 4 -
Danimarka 2 -
ispanya 15 2
Estonya 1 -
Finlandiya 17 -
Fransa 36 -
Almanya 28 9
Yunanistan 2 -
Macaristan 8 -
italya 37 -
Litvanya 2 1
Hollanda 1 -
Norveg 12 -
Polonya 11 3
Portekiz 1 1
Romanya - 1
Rusya 3 -
Sirbistan 3 -
Slovakya 6 -
Slovenya - 1
isveg 28 -
isvigre 7 -
Tirkiye - 2
Birlesik Krallik 16 -
Toplam 248 20

Ulkeler bazinda bakildiginda Brezilya, anne siitii bankaciiginda diinya lideri konumundadir. Ulke 1930'lara
dayanan bir uygulama ge¢misine sahiptir ve saygin arastirma kurulusu Oswaldo Cruz Vakfi'ndaki (FIOCRUZ)
bilim insanlarinin tavsiyelerine dayanarak, bir bankayi isletmek icin gerekli tim adimlari belirleyen on yillik
bir halk saghg yasasi da bulunmaktadir. Brezilya, Amazon eyaletlerinden S3o Paulo'ya kadar Ulkenin 26
eyaletinde en az bir banka ile 217 siit bankasina ve 126 siit toplama noktasina sahiptir.'® Ulke genelinde
Brezilya insan Siitii Bankalari Agi’'na kayith 224 anne siitii bankasi ve 215 toplama merkezi bulunmakta ve
kadinlar dondér olma konusunda tesvik edilmektedir.l” Brezilya’da hiikiimetin destekledigi anne siiti
bankaciligini da kapsayan ulusal emzirme kampanyalari ile 1980’den 2009’a kadar bebek oliimlerinde %50
oraninda azalma ve saglik harcamalarindan yaklasik 540 milyon dolarlik tasarruf saglanmistir. Anne st
bankaciligi ayni zamanda Avrupa llkelerinde de yayginlasma egilimindedir. Ozellikle italya'da, siit bankalari
ylizyilin basindan bu yana ¢ok daha yaygin hale gelmistir. italya Bagisci insan Siit Bankalari Birligi tarafindan
yayimlanan veriye gore, italyan siit bankalari 2007 ve 2012 yillari arasinda toplam bagis hacminde artis
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egilimi kaydetmistir. Norveg'te ise st bankalari pastérize edilmemis sit kullanmaktadir. Bu durum anne
st donorlerinin siki bir kontrol ve taramasini gerektirmektedir. Yiksek emzirme orani, siit bankalarinda
mevcut olan sit miktarini etkilemekte ve annenin kendi siiti mevcut degilse veya tedarik yetersiz ise tim
erken dogmus bebeklere donér siit sunulabilmektedir.’® Bagislanan siitiin pastérize edilip edilmemesi
konusu siklkla tartigilmaktadir. Simdiye kadar Norveg'teki goriis pastorizasyona karsi ¢cikmistir. Norveg'teki
saglik sistemi, sit bagisini kan bagisina benzer sekilde ele almakta ve boylece sit dondrden tliketiciye
maksimum glivenlik kosullari saglanarak ulastiriimaktadir. Bagiscilarin testleri de dizenli olarak
tekrarlanmakta ve bu konuda ¢ok kati hareket edilmektedir. Ote yandan HIV ve hepatit gériilme oranlarinin
cok dislk olmasi, donor sitlin pastorize edilmemesini distndlirmustiir. Bu dislincenin temel amaci,
patojen mikroorganizmalari azaltmak icin gerekli olan pastoérizasyona katilan yiksek sicakliklarin, bebeklere
saglik acisindan fayda saglayan ve ¢ig siitte aktif bulunan proteinlerin bir kismini denatiire etmesidir.'*

Farkh kiltir ve inanislar, anne sitiu bankaciligl konusunda farkl bakis agilarina sahip olabilmektedirler.
Dinyadaki dinlerin gogunun sit bagisi ile ilgili buyik bir sorunu bulunmamaktadir. Hristiyanhk, Budizm veya
Hinduizm’de, anne sitli paylasimi ile ilgili herhangi bir dini sorun bulunmamakta ve hatta tesvik
edilmektedir. insandan insana kan transfiizyonunu yasaklayan Yehova topluluklarinda da, anne siitiiniin
paylasiimasi konusunda kati kurallar bulunmamaktadir.’® Mislimanhkta sut paylasimi bir ahlaki davranis
olarak kabul edilmektedir. Emzirme, kuvvetle tesvik edilmekte ve Kuran-1 Kerim’de emzirme ile ilgili birgok
ayet bulunmaktadir (Ornegin “Ve tim anneler icin, iki yasina gelene kadar cocugunuzu emzirmelisiniz.”)®
Muslimanlikta bir annenin ¢ocuklarini emzirmesi ¢cok erdemli bir davranis olarak diisiinilmekte ancak anne
sttlinlin satilmasini veya uygunsuz bir bicimde kullaniimasini desteklememektedir. Anne sitiniin bagisinin
bir erdem olarak desteklenmesine ragmen dondr bir anne tarafindan bes defadan fazla emazirilen iki
yasindan kigik herhangi bir cocugun, dondr annenin c¢ocuklari ile kardes kabul edilmektedir. Kardes
olduklari gerekgesi ile bu bebeklerin ileride birbirleri ile evienemeyecekleri anlamina gelmektedir. Bu durum
sit paylasiminin 6znel vakalarinda bir sorun yaratmasa da hastane diizeyinde bir st paylasim programinin
kurulmasini karmasik hale getirmektedir.*® irlanda’da 1997 yilinda batili iilkelerde yasayan Misliimanlarin
sorunlarina ¢6ziim olabilmek amaci ile artan farkindalk {zerine Avrupa Fetva ve Arastirma Konseyi
kurulmustur. Konsey, 2004 yilinda preterm bebege kendi annesinin siti olmadiginda dondr sit kullanimina
yonelik toplanmis ve yogun bakim Unitesindeki preterm bebege verilen donér siitiin akrabalik olusturmadigi
kararini almistir. Anne siti bankalari konusuna sicak bakan konsey, siit bagisinda bulunmayi ve bankalar
araciligi ile siit almayi uygun bulmaktadir.?! Ancak Tirkiye’de heniiz anne siitii bankalari bulunmamaktadir.

Anne Suti Bankacihig Siireci

Anne sitl biyolojik bir Griin olup ister bebegin kendi annesinden ister donér bir anneden olsun,
kontaminasyon konusunda her zaman endise duyulmaktadir. Olasi kontaminantlar, bakteri ve virtsler de
dahil olmak (izere bulasici ajanlar ve ¢evredeki toksik bilesenler gibi diger maddelerdir. Dondr anne sitiiniin
pastorizasyonunda kullanilan islemler, kirleticilerin giderilmesinde oldukga etkilidir. Anne siiti bankalari,
gelen sitin bakteriyel tarama yaklasimlarinda farkliik gosterebilmekte ancak pastdrizasyon sonrasi
bakteriyolojik kiiltiir taramalari rutin olarak gerceklestirilmektedir.?

Pastorizasyon islemi gormeden resmi olmayan yollar kullanilarak yapilan dogrudan sit paylasimi, bebekleri
bakteriyel kontaminasyon ve sitomegaloviris, hepatit virlsleri ve HIV dahil olmak lzere viral bulasma gibi
bir dizi olasi riske maruz birakmaktadir. Dogrudan sit paylasimi genellikle tek bir dondr anneden st
kullanilarak diizenlendiginden, ilaglar veya diger kontaminantlar, havuzlanmis st Grinlerinden daha yiiksek
bir risk olabilmektedir.?® Bircok iilkede anne siitii bankalarinin isleyisini diizenleyen bir birimin olmamasi siit
bankaciliginda glvenilirligin korunmasi icin endise yaratmaktadir. Bu nedenle anne sitlii bankalar
ongorilemeyen riskleri elimine etmek icin uygun 6nlemlerin alinmasini saglayacak sekilde yonetilmeli ve
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diizenlenmelidir.2* Hikimetlerin siit bankaciligini diizenleyen 6zel yasalara sahip oldugu Brezilya gibi
ulkelerde guvenlik ile ilgili zorluklarin 6nemli 6lctide azaldigi gérulmektedir.?

Donor Olma Sartlari ve Donor Siitten Yararlanan Bebekler

Donor popllasyonu, kendi bebeklerinin beslenme gereksinimlerinden 6diin vermeden goniilli olarak diger
bebekler icin anne siitli vermek isteyen saglikli anneler tarafindan olusmaktadir. Saglam bebek kliniklerine
giden, bebekleri yenidogan yogun bakim (nitelerinde olan veya bebeklerini kaybeden ancak sutlerini
bagislamaya istekli olan anneler de dondér olabilmektedir. Bagiscilara genellikle herhangi bir 6deme
yapilmamakta, gondllilik ilkesine dayandiriimaktadir. Toplumda anne sitl bagisi icin basta kitle iletisim
araglari olmak Uzere cesitli yollar ile farkindalik yaratmak, bagiscilarin motive edilmesine yardimci
olabilmektedir.?® Cogu donér anne siti, bir siiredir kendi bebegini emziren ve salgilanan sit miktarinin
kendi bebeginin gereksinimini karsilarken, st bagislamalarina izin verecek kadar ¢ok oldugunu fark eden
kadinlar tarafindan bagislanmaktadir. Sit bagiscisi olarak kabul edilebilmek icin kadinlar yasal olmayan
maddeler veya ila¢g kullanmamalidir. Hem anne hem de bebek igin sit bagisinin uygunlugu hekimler
tarafindan onaylamalidir. Bu asamada st bankasi, dondrlerin saglk gecmisini taramakta ve test icin kan
ornegi almaktadir. Bagis yapan anne genellikle HIV-1, HIV-2, insan T hiicresi |I6semi virlist 1 ve 2, hepatit B,
hepatit C ve sifiliz acisindan taranmaktadir.® Dondr olma kriterleri konusunda heniiz ortak kabul géren bir
rehber bulunmadigi icin, tlkeler kendi sartlarini belirleyebilmektedir. Ulusal olarak kabul edilen ve taninan
yonergelere sahip Ulkeler arasinda Avusturya, Danimarka, Almanya, Norveg, Slovakya, ispanya, isve¢ ve
isvicre bulunmaktadir. isve¢ ve ispanya'dan yakin zamanda giincellenen (2017-2018) ulusal yénergelerin
ingilizce gevirileri EMBA web sitesindeki baglantilar araciligi ile indirilebilmektedir.'> Almanya, Avusturya ve
isvicre’de anne siitii bankalarinin gelistirilmesi amaci hazirlanan rehberde, donér annenin kendi bebegine
yeterli anne siitl sagladiktan sonra fazla siitlini anne siitli bankasina bagislamasi ve mikrobiyolojik testlerin
sonuclarina gére sutiin kabulu esas alinmaktadir.?’

Kuzey Amerika insan Siitii Bankacilig Birligi’nin (The Human Milk Banking Association of North America-
HMBANA) verilerine gore tiim gereklilikler yerine getirilirse, dondre siitini depolayabilecegi uygun bir kap
saglanmakta ve uygun sit ekspresyon yollarina iliskin talimatlar verilmektedir. Don6r, stitii mekanik pompa
veya manuel sagim ile almakta ve sit bankasina teslim etmeden 6nce ev buzdolabinin dondurucu
bolmesinde saklamaktadir. Siit daha sonra, anne tarafindan ya da siit bankasi tarafindan saglanan bir nakil
hizmeti ile slit bankasina tasinmaktadir. Soguk zincirin kesinlikle bozulmamasi 6nemlidir, bu nedenle evden
st bankasina nakil sirasinda dzel sogutma torbalari veya sogutma kutulari kullaniimalidir.®

S6z konusu sit bagisi bebekler agisindan ele alindiginda, prematiire bebeklerin hem dondr siiti alan en
blylik grup, hem de anne siti almanin en biyik faydasini elde eden grup oldugu ifade edilmektedir. Anne
sitl, bebegin heniliz olgunlasmamis bagirsaklari Gzerinde beslenme ile iliskili etkiler uygulamakta ve
boylece tam enteral beslenmeye daha erken ulasilmasini saglamaktadir. Anne sitii prematiire bebekleri
ozellikle nekrotizan enterokolit (NEK) ve sepsis olmak Uzere yilksek mortalite oranina sahip olan iki
hastaliktan korumaktadir.?® Amerika Birlesik Devletleri’nde anne siiti ile ilgili 2016 yilinda yayinlanan bir
rehberde, donér ve alici kriterleri asagidaki gibi tanimlanmistir.?

Dondr olma kosullari; (i) herhangi bir saglk sorununun olmadigina dair s6zli beyan, (ii) serolojik test
sonuglarinin (HIV-1 ve HIV-2, HTLV-I ve HTLV-Il, Hepatit B, Hepatit C, Sifilis) negatif olmasi, (iii) taranan
dondrlerin her gebelikte yeni dondr olarak kabul edilmesi, (iv) son 12 ay icerisinde kan transfiizyonu
yapilmamasi, (v) son 12 ay icerisinde organ veya doku nakli olmamasi, (vi) diizenli olarak giinde iki kadehten
fazla alkol kullanmamasi veya son 24 saat icerisinde bu miktara esdeger alkol almamis olmasi, (vii) recetesiz
veya dizenli olarak regeteli ila¢ kullaniminin olmamasi, (viii) megadoz vitamin veya farmakolojik bitkisel
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preparatlarin kullanilmamasi, (ix) vitamin destegi almayan vegan birey olmamasi, (x) yasal olmayan madde
veya tltdn Grlnlerinin kullaniimamasi, (xi) silikon gogls implantina sahip olmamasi, (xii) hepatit, sistemik
hastaliklar veya HIV, HTLV, TB gibi kronik enfeksiyon éykistnin olmamasidir.

Donor sitten yararlanabilen bebekler; (i) enfeksiyon veya NEK agisindan riskli bebekler, (ii) gastrointestinal
anomali veya kisa bagirsak sendromu gibi diger intestinal cerrahisi olanlar, (iii) 1500 gramin altinda
doganlar, (iv) amino asit bozukluklari gibi metabolik hastaliga sahip olanlar, (v) annenin bebegini tamamen
besleyemeyecegi bebekler, (iv) dogumdan sonraki ilk glinlerde kendi annesinin siitl olmayan bebeklerdir.

Bagis Siireci

Anne st bankalarinin isleyis ve siiregleri, Ulkelerin 06zellikleri ve olanaklarina goére degiskenlik
gostermektedir. Ancak genellikle genellikle bagislanan sitiin toplanmasi ve islenmesi icin standart
yontemleri takip etmektedirler. Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF), bu siirecin nasil olmasi
gerektigini adim adim bildirmektedir. Bu adimlar su sekildedir; (i) Alaninda uzmanlasmis bir hemsire, konu
ile ilgilenen laktasyon donemindeki anneyi, anne sitlinii bagislama siireci ve amaci hakkinda danismanlk
yapar, bilgilendirir ve tarar. (ii) Ekipteki personelin yardimi ile anne st bagiscilardan manuel yontemler
veya gogis pompalari kullanilarak toplanir. (iii) Toplanan ¢ig anne sttt bir dondurucuda saklanir. Her bir
kabin lzerine bagiscinin adi, toplama tarihi ve saati ve toplanan anne sutl miktari gibi bilgiler eksiksiz ve
ayrintili bir bicimde etiketlenir. (iv) Anne sitinl pastérize etmek icin bir gece dncesinde buzdolabinda
¢Ozdurilir. Birden fazla vericiden gelen anne siitli daha sonra, siit yeni kaplara aktarilirken kontaminasyonu
onlemek icin filtrelenmis havanin dolasimini kontrol eden bir havalandirma cihazi olan laminer akish bir
baslik altinda toplanir. (v) Her parti 62.5 °C'de 30 dakika pastérize edilir. Pastérizasyon bakterileri, virisleri
ve diger mikroorganizmalari azaltir ve anne sitliniin raf dGmrind uzatir. Her partiden alinan numuneler,
glvenlik ve kaliteyi saglamak icin mikrobiyolojik testler icin pastérizasyondan 6nce ve sonra hastane
laboratuvarina gonderilir. Pastorize siit daha sonra bir dondurucuda -20 °C'de saklanir. (vi) Sit bankasindan
anne sutu almak icin alicilarin, doktor tarafindan recete edildigini gosteren bir belgeye sahip olmasi ve
gerekli formlari doldurmasi gerekmektedir. (vii) Dondurulmus pastorize anne sitil, tasima sirasinda
sicakhgini korumak igin buz veya jel dondurma paketleri olan bir sogutucuya konur. Coziildiikten sonra sut
24 saat icinde tiiketilmelidir. Bu asamalarin disinda ayrica dondrler st bankasi tarafindan énerilen meme
temizligi ve gogls pompalama prosedirleri hakkinda bilgilendirilmeli ve st depolamasinda uygun kaplar
kullaniimalidir.3%3! Anne siitiine uygulanan islemler Sekil 1’de 6zetlenmistir.®

Anne siitl bankalarinda uygulanan islemler kadar bu islemleri uygulayan ve denetleyen ekibi olusturan
meslek gruplari da 6nemlidir. Kuzey Amerika Anne Siti Bankaciligi Birligi'nde, her bagimsiz siit bankasinda
medikal direktér (uzman bilirkisi), doktor, diyetisyen, emzirme danismani, hemsire ve enfeksiyon
uzmanindan olusan bir yonetim kurulunun bulunmasi gerektigi bildirilmektedir. Bu kurulun, sit bankacihg
sureclerini ve politikalarini gézden gecirmek icin dizenli olarak toplanmasi ve st bankalarinin ginlik
isleyisinin laktasyon danismanlari ydnetiminde olmasi dnerilmektedir.3?
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donér anne se¢imi
dontr annenin saglik kontrolii
dondr anne, anne siitii verir
N2
siit ev tipi dondurucuda veya buzdolabinda saklanir

N\

siit, siit bankasina tagir

A4

siit, anne siitii bankasinda dondurucuda saklanir

AV

siit ¢oziiliir ve toplanir

A4

siit boliiniir
SN
siit pastorize edilir (genellikle Holder 30 dakika siireyle 62.5°Cde)
N\
siit rastgele kiiltiirlenir
N2

siit aliciya (bebege) teslim edilir

Sekil 1. Anne Siitiine Uygulanan islemler
Sitiin Giivenligini Saglama ve Uygulanan Yontemler

Diisiik Sicakhikta Uzun Siire Pastérizasyon (Holder Pastérizasyon): Anne sitlinin protein ve enerijisi
(toplam yag ve laktoz) distik sicaklikta uzun siire pastorizasyon (Holder) isleminden sonra korunmakta veya
bir miktar azalma gozlenebilmektedir. Oligosakkaritler, A ve E vitaminleri, laktoz, uzun zincirli coklu
doymamis yag asitleri ve epidermal biiyiime faktérii de Holder pastorizasyon sonrasinda korunmaktadir.33
Son zamanlarda vyapilan bir c¢alismada, Holder pastorizasyon isleminden sonra D vitamini
konsantrasyonunda %10-20 oraninda bir azalma oldugu bildirilmistir.3* Holder pastérizasyon islemi sonrasi,
demir, bakir ve ¢inko konsantrasyonlari da bir miktar azalmaktadir.®® Coklu doymamis uzun zincirli yag
asitleri de dahil olmak tizere anne sitiiniin yag asitleri Holder pastorizasyonu isleminden etkilenmemekte,
ancak bu islem lipaz enzimini tamamen etkisiz hale getirmektedir.?®> Safra tuzu bagiml lipaz enzimi, ince
bagirsaktan vyaglarin emilimi icin gereklidir. Yenidogan, kig¢lik miktarlarda lipaz enzimini
sentezleyebildiginden anne sitinde bulunan lipaz bu eksikligi desteklemektedir. Safra tuzu bagiml lipaz
enzimi, nispeten disik sicakhklarda (45-55°C) etkisiz hale gelmektedir ve Holder pastorizasyon islemi
sonrasinda enzimin aktivitesi tamamen kaybolmaktadir.3* Holder pastdrizasyonun anne sitiiniin toplam
protein icerigi Uzerinde etkisi yoktur, ancak yuksek sicakhkta kisa slre pastérizasyon isleminden sonra
mevcut lizin iceriginde %29 gibi énemli bir oranda azalma olmaktadir.® Anne sitiinde bulunan
antioksidanlar; NEK, prematiire retinopatisi, bronkopulmoner displazi ve diger prematirite
komplikasyonlari ile iliskili serbest radikallerin etkisine karsi dogal savunma sisteminin bir parcasidir. Holder
pastdrizasyon islemi sonrasinda anne siitiiniin toplam antioksidan kapasitesinde azalma olmaktadir.”

Yiiksek Sicaklikta Kisa Siireli Pastérizasyon (UHT): Yiiksek sicaklikta kisa sireli pastorizasyon yéntemi, anne
sitliniin oOzelliklerini korumada daha etkili olmaktadir. Ancak bu ydntem anne siitli bankalarinda
kullanilmamaktadir. Bu yontemin anne sitliniin toplam protein, folat, B1; vitamini ve C vitamini Uzerinde
olumlu ya da olumsuz herhangi bir etkisi olmadigi bildirilmistir.3® Pastorize edilmemis anne siti ile
karsilastirildiginda, yuksek sicaklikta kisa sireli pastérizasyonun Holder pastérizasyonda oldugu gibi anne
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sitiindeki alkalen fosfataz ve lipaz miktarini dnemli dlciide azalttigi saptanmistir.3® Ayrica yiiksek sicaklikta
kisa siureli pastorizasyon sonucunda mevcut lizin iceriginde 6nemli ancak disik seviyede (%14) bir azalma
ile yansitilan protein kalitesi izerinde bir etki bildirilmistir.® Sonuc olarak, deneysel veriler yiiksek sicaklikta
kisa stireli pastorizasyonun Holder pastdrizasyonda oldugu gibi cogu mikroorganizmayi yok etmek igin etkili
oldugunu, anne sitlnidn biyolojik kalitesini koruma konusunda Holder pastérizasyona kiyasla daha iyi
oldugunu gdstermektedir.3

Ultrason ve Isi Kombinasyonu (Termoultrasonik islem): Sutiin 1sil pastdrizasyona kiyasla biyoaktif
bilesenlerinin daha fazlasini korunmasini saglayan yeni bir tekniktir. Ancak mevcut deney sistemi klglk
hacimler ile sinirlidir ve 6lgeklendirilmesi gerekmektedir. Ultraviyole isinlar; bakteri, virlis ve maya gibi
mikroorganizmalari yok etmektedir. Termoultrasonik islem icin veriler cogunlukla deneyseldir ve anne siiti
bankacihginda rutin kullanimin fizibilitesi heniiz kanitlanmamis olmakla birlikte3® gelistirilerek ileride
kullanilmasi olasidir.

Yiiksek Basingh isleme (HPP): Yiksek basinch isleme teknigi, kati ve sivi besinlerdeki patojenik
mikroorganizmalari inaktive etmek icin kullanilmaktadir. Bu islemde kisa bir siire igin yiksek hidrostatik
yuksek basing (genellikle 400-800 MPa) uygulanmaktadir. Basinglandirma ile kimyasal bilesim, renk ve
aromadaki degisiklikler, 1sil islemden kaynaklanan degisikliklerden daha azdir.3®* HPP siitiin fizikokimyasal
ozelliklerini (6zellikle protein kalitesini) dnemli diizeyde etkilemektedir. Umut verici bir teknoloji gibi
gérinmekte, ancak rutin olarak kullanilmadan énce daha fazla arastirma yapilmasi gerekmektedir.®

Ohmik Isitma: Ohmik 1sitma, besin maddesinden elektrik akimi gecirilerek homojen ve hizli 1sitma saglayan
bir yéntem olup®® anne sitiiniin 1sil islemi icin arastirilan yeni bir teknolojidir. Geleneksel termal isleme
sirasinda yavas iletim ve geleneksel i1si transferi nedeni ile 6Gnemli Girlin kalitesi hasari olusabilmektedir. Bu
yontemde ise besinin dengeli 1sinmasi sayesinde Urin daha kaliteli olmaktadir. Bu teknik ile yapilan ilk
deneysel galismalar, siitlin protein ériintisiinde 72°C'lik bir sicaklikta hicbir degisiklik olmadigini ve 78°C'lik
bir sicaklikta sadece kiiglik degisiklikler oldugunu gostermistir. Ancak sicaklik 85°C oldugunda 6nemli
derecede degisiklikler oldugu saptanmistir.?

Siitiin Dagitimi ve Maliyet Etkililigi

Yenidogan yogun bakim Unitesinde emzirmeyi tesvik etmenin ve donér anne sitiint kullanmanin finansal
etkisinin tam olarak oOlcllmesi zordur. Donér anne sitinin isleme maliyeti, NEK ve NEK’e bagl gelismis kisa
bagirsak sendromu vakasinin yonetilmesi maliyetine kiyasla olduk¢a azdir. Bu nedenle donér anne siiti
kullanimi, gastrointestinal komplikasyonlarda kiiclik bir azalma olsa bile siit bankaciliginin isletme
maliyetlerini geri kazandirabilmektedir. Don6r anne siitl kullanimi; hastanede kalis, sepsis ve NEK siresini
azaltarak maliyet etkinligini desteklemektedir. Tamamlayici bir fayda olarak, dondr siit bankalarinin
toplumda genel olarak emzirme bilincini arttirabilecegi ve bdylece bir bitin olarak nifusa daha genis
faydalar saglayabilecegi diistiniilmektedir.®

Tiirkiye'de Anne Siitii Bankaciligina Bakis

Turkiye’de kurulmasi planlanan ve Saglik Bakanligi'nin giindeminde olan anne sitl bankalari heniz
olusturulmamustir. Saghk Bakanhg’'nin yaptig aciklama ile projenin alt yapisi saglamlastiriip yeniden
diizenlenmesi planlanmaktadir. Anne siti bankasi ile ayni islevi gorecek “siitanne merkezleri” kurularak
“sitannelik ve siitkardesligi” projesinin etkin hale getirilmesi de planlanan projeler arasindadir.?! Tiirkiye’de
anne sitl bankacihgina iliskin ilk adim, 2011 yilinda baglamistir.*®

“Turk Anne Sitl Merkezi” adi altinda bir anne siiti bankasi modeli gelistirilmistir ancak henliz bu model
hayata gecirilmemistir. Bu modelin icerigi asagidaki gibidir:*!
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e Sit bagisl yapacak annenin segimi ve sltin sagilmasi, giivenli bir sekilde saklanmasi, tasinmasi ve
islenmesinde uluslararasi bilimsel standartlarin esas alinmasi

v

e "S{t kardesligi/akrabaligl” kavraminin dikkate alinmasi
o Bir bebek icin sadece bir bagis¢i anneden alinan siitlin kullaniimasi
o Bagisi yapan annenin bebegi ile bagis siitlint alacak bebegin ayni cinsiyetten olmasi

o Ailelerin birbiri ile tanismasi, bagis¢l anne ve bagis sitlinii alan bebegin kimlik bilgilerini
iceren siit clizdanin olmasi ve elektronik kayit sisteminin olusturulmasi

e Yenidogan yogun bakim Unitelerinin bulundugu merkezlerde anne siitli bankalari kurulmasi, bu
kurumlarin Saglik Bakanhgi tarafindan denetlenmesi

e Sit bagisi icin kesinlikle gondllilik prensibinin esas alinarak, bagisci anneye para 6denmemesi ve
sut satilmamasi

e Bagiscl annenin dncelikle kendi bebegini emzirdikten sonra fazla olan sttiini bagislamasi

e Prematire ve hasta yenidogan bebeklere dncelikle kendi annelerinin sttlnin verilmesine dikkat
edilmesi; siitlin olmadigl ya da yetmedigi durumlarda mama vermek yerine anne siitli bankasindan
siit saglanmasi

Ayrica anne sitl bankalarinin kurulmasi ve devamliliginin saglanmasi icin, altyapi calismalarinin saglam
temellere dayandirilmasi ve dondr sorununun yasanmamasi icin 6zellikle dogurganlik ¢agindaki kadinlarin
bu konuda yeterli bilgi ve biling diizeyine sahip olmasi gerekmektedir. Tirkiye’de 2009 yilinda Erzurum
ilinde yapilan bir calismada, ¢alismaya katilan kadinlarin cogunun anne siitli bankaciligi hakkinda bilgi sahibi
olmadigi gorilmuistir. Katilimcilara anne sitiu bankaciligl hakkinda bilgi verildikten sonra kadinlarin ¢ogu
Tirkiye'de bu bankalarin  olusturulmasini istediklerini (%64,3) ve gerekirse sutlerini (%64,0)
bagislayabileceklerini ifade etmislerdir. Ancak annelerin %48,6'sl bebeklerini emziremedikleri durumlarda
da bankadan siit almak istememistir. Calismanin sonucunda, dini ve kiltiirel inanglarin anne siiti bankacilig
konusu (zerine etkisinin incelenmesi gerektigi belirtilmistir.*> Bunun yani sira 2014 yilinda annelerin anne
siiti bankaciligi ile ilgili bilgi ve gériislerini degerlendirmek amaci ile izmir ilinde yapilan bir baska calismada,
katilimcr annelerin %41,6’s1 anne siiti bankasi adini duymus olup, %58,4’(i ise hic duymamistir. Annelere,
bebegini emzirmeye engel bir durum yasadigi takdirde ne yapardiniz seklinde soruldugunda, %47,52'si anne
sitl bankasindan yararlanmayl disiinmiis ve %8,2’si daha once sitannelik yapmistir. Annelerin sit
bankaciligl uygulamasini duymasi ve desteklemesinin, bu konu agisindan olumlu bir yaklasim oldugu ifade
edilmistir.®®

Sonug ve Oneriler

Beslenme siirecinde bebeklerin gereksinimlerinin yetiskinlerin gereksinimleri ile ayni degildir. Yenidoganin
dogdugu andan itibaren en glivenilir, ekonomik ve uygun olan besin kendi annesinin sitlidiir. Kendi
annesinin sutind cesitli nedenlerden dolayl alamayan 6zellikle prematiire bebeklere siit kaynag olmasi
amaci ile bazi Ulkelerde anne siitli bankalari kurulmustur. Anne sitii bankalari sayesinde sit bagisi daha
glvenilir ve ulasilabilir hale gelmistir.

Donor sitiin faydall bilesenlerinin mamaya kiyasla daha fazla oldugu bilinmekte ve ginimizde kullanimi
Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF), Diinya Saglik Orgiiti (DSO) gibi uluslararasi saghk
otoriteleri tarafindan desteklenmektedir. Tirkiye’de ise henliz anne sitl bankasi bulunmamakla birlikte
Saglik Bakanligi’'nin slrdlrdigi ¢calismalar mevcut olup ayni islemlerin uygulanarak siitanne merkezlerinin

kurulmasi projeler arasinda yer almaktadir.
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Bilgi

Destekleyici herhangi bir kurum/kurulus yoktur. Calisma daha 6nce herhangi bir kongrede sunulmamistir.
Yazi ile ilgili herhangi bir mali ya da diger c¢ikar ¢atismasi yoktur.

Arastirmaci Katki Orani Beyani

Aylin Bayindir Gimds: Fikir/kavram, tasarim, kaynak taramasi, makalenin yazimi.

Hulya Yardimci: Fikir/kavram, tasarim, denetleme/danismanlik, analiz veya yorum, kaynak taramasi,

makalenin yazimi, elestirel inceleme.
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