
SÜT, BESLENME ve SA~LlK

-Dr. Gü,rol ;ERGiN (1)

ÖZET

Süt ve Mamulleri toplumdaki her kişinin her gün tüket
tikieri besin maddeleri olmak durumunda iken, ne yazık ki
bunların beslenmeye 'katkıları halkımızca bilinmediği gibi
aydınlarımızca da gereğince değerlendirileriıeme~tedir. Bu
gün yurdumuzda süte hala her hangi bir içecek gözü ile
bakanlar ya da sütü yalnızca hasta ve çocukların besini ola
rak görenler çoğunluktadır.

Oysa ki sütün besin olarak değerlendirilmesi. uygarlı

ğın başlangıcına dek gitmektedir, Hayvanların ehlileştiril

mesi ile insanların ilk işlerinden biri bu hayvanların sütle,
rinden yararlanma yoluna gitmek olmuştur. Daha sonra çe
şitli nedenler ve bazen 'de rastlantıların yardımı ile sütten
yağ, yoğurt, peynir ve diğer' maddelerin yapılmasına ve
bunlardan yararlanırmaya geçilmiştir.

Süt ve mamüllerinin insan beslenmesindeki yerini
saptamak amacıyla hazırlanan bu yazıda, g,erek bu mad·
delerin bileşimleri ve gerekse sindirilebilme oranları ile vü
cuda yarayı,şlılık dereceleri ele alınacak, sütün içerdiği

tüm maddelerin in'san beslenmesine katkılarının çeşitli a
çılardan incelenmesi yapılacaktır,

GiRIş

Kişinin her alanda verimliliğı,

onun bedensel ve ruhsal bakımdan

sağlıklı olmasına bağlıdır, Tam ve
uygun beslenme, sağlığın korunma·

sı ve sürdürülmesinde ana koşul o
larak ortaya çıkmaktadır., Doğaldır

ki. tam beslenme kavramını bol ye·
mek yemek değil, vücudun gere~

si,nme duyduğu besin madde'lerini
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ölçülü olarak ve birbirleri ile denge
li olacak biçimde almak olarak anla
mak gerekir. Vücudun gereksinme
duyduğundan fazla kalari alı nıp, a
şırı şişmanlama oluyorsa ya da pro
tein, vitamin ve mineral gereksin
meleri yeterince karşılanamıyarsa

. bu iki durum .cdeng'esiz beslenme ..
olarak kabul edilmektedir. Eğer vü
cudu;' gereksinme duyduğu enerji
miktc:ırı tam olarak karşılanmıyorsa

bu durum da "yetersiz beslenme»
olarak adlandırılmaktadır. '

Kişinin' gerek dengesiz ve ge
rekse yetersiz beslenmesi, onun
verimlilik yeteneklerini kısmakta.

ayrıca çeşitli hastalıklar [(arşısın'da

dırencini azalttığı gibi, birçok has·
talığın da nedenleri olarak ortaya
çıkmaktadır. Şu bakımdan besin,
beslenme ve sağlık kavramları bir
birinden ayrı düşünülemeyp.cek

kavramlar olarak görülmektedirler.

Besinler birbirlerinden genel.
likle Iki yönde ayrılmaktadırlar.

Bunlardan birincisi, içerdiklerI be
sin elementlerinin değişik oluşu. i
kincisi bu besin elementlerinin vQ
cutça sindirilebilirlik, vücuda yara
ylŞlılık bakımından değIşik nitelik·
te oluşlarıdır.

, süt gerek bileşimine giren
maddel·erln çe'şitHliği, gerekse yük
sek slndırilme yeteneği gösterme
si açısından önem 'kazandığı gibi,
içerdiği bır ·çok madde de vücuda
besın yoluyla mutlaka alınması ge
reken maddeler ceksojen ··esens,I,
yel .. ~uruplarına girmekte ve bes'
lenmeyeçok yönlü etkide bulun·
maktadır.
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Doğa, sütün önemini açıklıkla

anlatmak, bu önemi gözler önüne
serrnek ister gibi yeni doğan ya~ru

ya ilk besin maddeSi olarak siftü
sunmakta ve uzunca denebilecek
bir süre yavrunun yalnızca sütle
besl'enmesi mümkün olmaktadır.
Bunu daha d~ğişi-k bir biçimde söy
lersek, yalnız bir tek besin bir can
lının beslenmesini üzerine alıp, o
nun sağlıklı ve dOzenli büyümesmi
sağlayabilmektedir.Ve sütün dışın

da bu işi görebilecek ikinc:i bir be·
sin maddesi olmadığı gibi, diğer

besin maddelerinin tümü bir ~raya

getirilse bile sütün yalnız 'I;>aşına

yavruya verebildiğini karşılamak
mümkün olmamaktadır.

Yurdumuzda süt ve mamüllerl
nin üretim ve tüketim durumu dik
kate almdıkta, süt üretimimizin he
nüz halkımmn normal beslenmesi
ni sağıayabil1ecek miktar ve nitelik·
te olmadığı görülmektedIr. Yurdu·
muzda günde kişi başına ortalama
219 gr. süt (içme sütü ve tereyağ

dışmdaki mamüller olarak) ve 6,6
gr. tereyağ tüketilmektedir ki, bu
rakamlar diğer ilIkelerle kıyaslan

dıkta çok düşük değerler olarak or
taya çıkmaktadır {Kurt, 1974). Bu
durumu daha bir aydınlatmak için
bir iki örnek vermek gerekirse, Fin
landiya'da günde kişi başına 861
gr., Isveç'te 723 gr., Danimarka'da
715 gr. ve Norveç'de 714 gr. s,üt tü
ketildlği gösterilebilir ki, bu ülkele
rin her birinde günde kişI başına tü·
ketilen süt miktarları, bizim ülke·
mizde tüketile'nin 3 katından fazla
bulunmaktadır.



Besi Elementleri

Vücudun beslenmesinde özel
fonksiyonu olan besleyicı madde
lerden karbonhidratlar vücut faali

yetlerini karşılamak için gerekli e
nerjiyi verirler. Ayrıca vücut ısısı

nı ayarlamak, başka besinlerin vü

cut tarafından kullanılmasına yar
dım etmek gibi önemli fonksiyonla
rı da vardır. Yağlar. vücuda enerji

sağlama yanında, vüout için gerakli
aslı yağ asitleri ve yağda eriyen vi
taminleri de sağlarlar. Proteinler'

hücre ve dokuları oluşturur, yıpra

nanJarı onarır. büyüme ve gelişme

yi sağlarlar. Ayrıca bağışıklık mad

deleri ve fermentleri oluştururlar.

Proteinler. yeterli karbonhidrat' ve
yağ alınmaması dUrI!Jmlarında vücu

dun enerji gereksinmesinin karşı

Ianmasına da katılırlar. Vitaminier,
vücut olaylarını kontrol etmek ve

düzenlemek, sağlığı korumak, has
talıklara karşı direnci artırmak, bü
yüme ve üremeyi sağlamak için

her gün çok küçük miktarlarda da
olsa alınması gerekli maddelerdir.
Madensel maddeler gerek vüc~t

yapısında bulunmaları ve gerekse
vücut olaylarında yaşamsal rol oy
namaları nedeniyle önemlidirier.

Mineraller içerisinde noksan ık be·
iirti leri en çok görülenler. k!3lsi-
yum, demir ve iyottur. '

Şimdi tek tek bu. maddelerin
halkımız.' beslenmeSindeki yerine
ve süt ve mamüllerininbu konuda
ki önemine geçebiliriz. Önce kar
bonhidratlardan başlayalım.

1 - Süt Şekeri

Glukoz ile galaktozun bırleş

mesinden oluşan bir disakkarit o·
lan süt şekeri yalnız sütle bulun
makta olup, başka bir kaynaktan
vücuda alınması olanaksızdır. Sütte
süt şekeri yadrnda oldukça az mik·
tarlarda kısmen serbest formda,
kısmen de protein. fosfat ve lipid
lere bağlı daha bir çok karbonhid·
rat bulunmaktadır. Montreuil ve
Kobus (1960)'a göre, süt şeiketi dı

şındaki şekerlerin inek sütü için
ağız sütündeki miktarları 2,5 gr/It
olup, bir kaç gün içinde 1,0 gr./lt.'
ye düşmektedir.

Monosakkaritler olarak sütte
glukoz ve galaktoz bulunur. Bunla·
rın miktarları inek sütünde 100 mg.
/100 mı' dir. Oligosakkaritler ise
kadın sütünde 3 - 14 gr./lt. olarak
oldukça yüksek miktarda bulun
maktadır (Renner, 1974).

Kuhn ve Arkadaşları (1955)'na
göre kadın sütündeki oligosakkarit
'erin % 10'u trisakkarit, % 15'i tet·
rasakkarit, % 12'si pent-asakkarit.
% 7'si heksasakkarit ve % 56'sı

daha yüksek sakkaritlerden oluş·

makt~dır. inek sütündeki 'ÜHgosak·
karit miktarı ise 100 mg./lt Qla
rak belirtilmektedir (Renner. 1974).

Yurdumuzda kişi başına günde
2760 kalorilik bir enerji alınmakta

dır. Ancak alınacak enerji miktOlrı,

kişinin yaşı, cinsiyeti ve gördüğü

işler ile vücut durumuna bağlı ol
duğu için bu rakam üzerinde bir in
celemeye girmeyip, yalnız bu ener
jinin karşılanmasında sütt.en sağ-
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lanan enerjinin payına değinmek ge
rekmektedir. ileri ülkelerin hemen
hepsinde günde 'alınan enerjinin %
10'dan fazlası süt ve mamüllerin·
den sağ'lanırken, b.lzdebu pay' Cln·
cak % 3;9 dur. Bu, bizim gereği ka
dar süt yağı ve süt şekeri tüket·
mediğimizi,enerji gereksinme·sini
dlğ~r karbonhidratlar ve yağlardan

sağladığımızı gösterir. Oysa ki, süt
şekerinin vücudun enerji gereksin
mesini karşılamaya katkısı yanında

çok önemli fizyolojik özellikleri de
vardır, ki yukarıdaki rakamlara gö- •
re, biz halkımızın beslenmesinde
sütşekerinin bu özelliklerjnden ye·
terince yararlanamıyoruz demek·
tir.

Süt şekerinin diğer şekerlere

göre, mideden barsakrara fazla de·
ğişikliğe uğramadan geçme ve ora'
da daha uzun süre· kalma olanağı

vardır. ,Barsaklarda süt şekerinin

bulunması, hidrolizÇlsyona dayanık·

lı olması ya da bağıı o'Iarak yavaş

absorbe edilmesi ile açıklanmak·

tadır. Midede süt şekeri parçalan
ması olmamakta, ayrıca ince bar
sağın mideye yakın üst kısımların·

da qa sütşeke·ri çok düşük bir oran·
da absorbe edilmekte, ince barsa:
ğın alt kısımlarında ise laktaz en·
zimi vasıtasıyla enzimatik. olarak
glukoz ve galaktoz'a ayrılarak vücu
dun doğal barsak bakterilerine uy
gun bir besin olarak hizmet etmek
tedir< Süt şekeri ayrışması i Le ör
taya' çıkan süt. asidi barsakta iste
nen asidik ortamı yaratmakta, böy
lece barsağın kendi doğal bakteri
leri dışındaki mikroorganizma ıçin
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antiseptik madde etkisi yaparak,
kokutucu bakterilerin gelişmesini

önlemekte, barsakları düzeltmekte
ve barsak bozukluklarını gidermek
tedir. Hayvanlar üzerinde yapılan

deneylerde süt şekeri yemlemesi
yapılan 10 - 20 günlük' adaptasyon
fazından sonra, faz~a miktardaki
aerob laktobasillus florası, anaerob
bir Bifidus - florasının lehine olarak
azalma göstermiştir (Renner, 1974).

Süt şekerinin barsaklarda bu·
lunması, Ca ve p'un daha iyi kulla
nılmasını sağlamaktadır. Süt şeke

ri vasıtasıyla Ca absorbsiyonunun
artışının açıklanması, kısmen Ca
iyonları ile kolay çözünür bir komp
Jeksin oluşumunda, kısmen de Ca
transportuna karşılık mukozada blo
ke ~di1ebilen bir çözeltinin oluşma·

sında görülmektedir. Özellikle sı

çanlarla yapılan denemelerde ras
yondaki aynı miktar glukoza karşı'.

Jık süt şekeri ile yapılan yemleme
de· Ca'un absorbsiyonunda olduğu

gibi, Mg, P ve diğer bir kaç mine-
. ral maddenin absorbsiyonunun da
önemli ölçüde arttığı, bunun sonu
cunda Ca noksanlığı belirtilerinin
giderildiği', iskeletten' Ca almışı

nın önlendiği ve kandaki Ca mikta
rının arttığı görülmüştür. % 20 o
ranında süt şekeri verilen deneme
hayvanlarında Vitamin D verilme
me durumunda bile kemikleşme

nin aşağı yukarı normalolduğu gö
rülmüş, bu nedenle de süt şelreri

ne antiraşitlk özellikler atfediImiş

tir (Renner, 1974):

Lembke (1969J'ye göre süt şe

kerinin galaktoz kısmi intlma'da



Mukopolisakkaritlerlni,n doğrudan

oluşumunu sağlamakta, böylece
süt şekeri intima dokusunun hızlı

rejenerasyonuna (= kendini yerile·
mesine) katkıda bulunmakta ve ar·
terioskleroz oluşumunu mümkün
mertebe azaltabilmektedir.

Galaktoz ayrıca beyin ve sinir
sisteminin yapısına katııımasından

ötürü de özel öneme sahiptir.

Süt şekerinin bazı hayvanlarda
B - Kompleks 'vitaminierinin sente·
zinde teşvik edici etkisi olduğu da
bir takım deneme sonuçlarına !>akı

larak ileri sürülmektedir. Renner
(1974)'1n bildirdiğine göre, sı,çanlar

da yapılan denemelerde kontrol

hayvanları 5 - 6 hafta sonra Vita·
min Bı noksanlığından ölürken, hiç
Vitamin Bı verilmeyen, ancak diyet
leri % 20 - 40 süt şekeri içeren hay
vanlar hayatta tutuıabilmişıerdir.

Bu, şu biçimde açıklama bulabil
mektedir: Süt şekerinin parçalan
ması bakteriyel metahollizma faal i·
yetini o ölçüde artırmaktadır ki, bu
artış sonunda hayvanda B - Vitamin
lerinin rezorbsiyonu ya da bak1:eri
lerce sentezinin yükselmeSi sonu-
cuna varılmaktadır. -

Bebek beslenmeSinde yalnız

anne sütü ile beslemede yavru ilk
6 ayda gtinde her 1 kg. vücut ağır

lığı i:çin 10 -14 gr. süt şekeri al
makta, 12. ayda ise bu miktar 8-9
gr. a düşmektedir. Bebek- besle.
mede anne sütü yerine inek sütü
kullanıldıkta, inek sütünü anne sü
tOne benzetmek amacı ile şeker ka
tarken, sakkaroz ya da glukoz değıı

süt şekeri katılması, bu şeker be·
bek beslenmesi için doğalolarak

verildiğinden bebeğin metaboliz·
ması bakımındarı yararlıdır. Bebek
sütünde % 12 den fazla karbon
hidrat ya da süt şekeri konsantras·
yonu olursa ishale neden olmakta,
süt şekeri ya da sakkarozun yük
sek konsantrasyonu her şeyden en

ce yeni doğmuş yavrularda karaci
ğer ve böbreğin fazla yorulmasını

ortaya çıkarmaktadır. Sakkaroz ay·
rıca, daha bebek iken tatlılara karşı

bir alışkanlığın doğmasından sakın

mak için de süte katılırken daha ':lZ

kullanılmak gerekmektedit (Ren·
ner, 1974).

Süt şekerinin pestenme açısın·

dan öneminden söz ederken, süt
şekeri malabsorbsiyonuna da de
ğinmek gerekli olmaktadır. Malab~

sorbsiyon, bir maddenin absorbsi
yonundaki azalma nedeniyle bar
sakıarda ikincil parçalanma dola·
yısıyla ortaya çı"kan bozuklukları i·
fade etmektedir. Sütteki karbon
hidratlara karşı Intoleransln ve ma·
labsorbslyonun çeşiHı formları bi·
linmektedir. Doğuştan gelen glu
koz - garaktoz mal'absorbsiyonu ve
galaktozemi bIçiminde galaktoıln

tolerans çok ender görÜıürken, ye~

tişkinlerde sütşekeri - riıalabsorbsi
yonu oldukça sık olarak ortaya çık

maktadır. Örneğin, sakkaroz, iza
maltoz, nişasta ve kısmen maltoıa

karşı malabsorbsiyon ve fruktoza
karşı intolerans biçiminde birçok
metabolik bozukluklara raslanıldığı

için süt karbonhidratları ile ilgili çe
şitli malabsorbsiyon ve intolerans
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diğerlerinden izole edilmiş olarak
görülemezler. Galaktoz malabsorb-
siyonundan, yalnız glukozun bulun
duğu durumlarda söz edilmektedir.
Karbonhidratlarınduzensiz absorbe
oluşları ve sindirilmeleri kuralola·
rakgenellikle genetik koşuHera

bağlı olan ince barsak hücrelerinin
çepe~lerinin enzim ya da transport
kapasitelerindeki bir hata olarak
belirtilmektedir.

Sık sık süt şekeri intoleransı

olarak ,da adlandırılan süt şek9ri

malabsorbsiyonunun nedeni ince
barsak mukozasındaki kuvvetlice
azalmış ya da noksan laktazaktivi
tesid,ir. Bunun sonucunda süt şeke

rinde parçalanma olmamakta ve
yüksek sütşekeri konsantrasyonu
nedeni ile barsak içerisinde yül<sek
ozmatik basınç oluşarak bu da bar
saklü~enine su akımı olması duru
mlılnu yaratmaktadır. Bu, barsakta
gaz oluşumu, şlşlik duygusu,- kolık·

ler ve ishal sonucunu doğurur, höy
lece kronik d;yare ve spesifik ol
mayan abdominal semptomlarda
bir sütşekeri-malabsorbsiyonukuş

kusu ortaya çıkar.

Laktaz noksanlığı olan kişiler

de kl,lral olarak Sakkaraz ve Maltaz
aktivitesi normal durumdadır (New
comer ve Mc Gill 1966).

Kuralolarak sütşekeri-mı:ılab

sorbsiyonuna yalnızca yetişkinler

de geli.şme periyodunun bitimin
den Sonra rastlanılmaktadır. Çocuk
luk çağında ve rahatsızlık belirtile
ri görülünceye dek süt içilebilir ve
bünye de buna iyi bir tahammül
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gösterir'. Sütşekeri-malabsorbsiyo

nunun oldukça sık görüldüğü bazı

etnik guruplarda-doğum sırasında

hiç bir ayrıcalık olmamasına karşın

- ilk birkaç yaşında iken çocuklaıda

sütşekeri-malabsorbsiyonunun baş

ladığı saptanmıştır. Amerika Birle
şik Devletlerindeki Kızılderili ço
cukları ile Tayland'lı çocukları bu
duruma örnek olarak verebilmekte
yiz. Renner (1974)'in belirttiğine"

göre Avustralya, Kuzey Amerika ve
Avrupa'da yetişkinler arasında süt
şekeri - malabsorbsiyanu oranı %
10'dan daha düşük iken bu oran Ak·
deniz Ülkelerinde % 20 - 80 arasın

da, Afrika, Asya ve Güney Ame
rika'da ve bazı etnik guruphrda
çok daha yüksek düzeydedir. Süt·
şekeri-malabsorbsiyonunun varlığı,

genellikle oral yolla SO gr. sütşeke

ri verilip, bunun sonucu olarak kan
da glukoz yukselmesini ölçme su
retiyle saptanmaktadır. Kanda çok
az kan şekeri yükselmeSi olduğu ya
da kan şekerinin hiç yükselmerliğl

saptanırsa, sütşekeri:malabsorbsi

yonu olduğuna karar veril mel(te,
100 mı' kanda en az 20 mg. Glukoz
yÜikselmesi ise normal laktazaktivl
tesini göstermektedir.

Sütşekeri - malabsorbsiyonu·
nun saptanmasında ikinci oıi:ınak,

malabsorbsiyon durumunda olduk
ça azalmış yada tüm olarak kanıt

lanam,az duruma gelmiş olan ;nce
barsa~ mukozasıhın laktaz aktivite
sinin belirtilmesi biçimindedir. Or
talama laktaz aktivitesi sağlıklı

kontrol guruplarında yaklaşık 40 bi
rim iken, sütşekeri·malabsorb~iyo·



nu durumunda 4- 5 birim olarak ö[·
çülmektedir.

Süt şekeri mal-absorbsiyonu.
nun kalıtsalolup olmadığ" ya da
süt tüketiminin düzensizliği sonu
cu ortaya çıkıp çıkmadığı bugün
henüz' tartışma durumunda olup, iki
karşıt görüşü destekleyen bir çok
kanıt öne sürülmektedir.

Sütşekeri - malabsorbsiyanu
görülen kişilerde genellikle süt şe

kerinin besinden çıkarılması ge
rektiği görüşü ağırlık kazanmıştır.

Ancak, sütün diye~ten tamamerı Çı

karılması beslemede birçok esan
siyel maddenin noksanlığına neden
olacaktır. Bu durumlar gözetilerek,
sütşekeri - malabsorbsiyonu duru
munda aşağıdaki diyetse11 olanaklar
ele alınabilir:

1 - Süt tüketiminden tam o
larak vaz geçilemez. genellikle bün
ye günde 2 - 3bardak süte zararlı

etki olmadan tahammül gösterebi
lir.

2 - Yoğurt, ayran gibi ekşi

süt mamullerinde ve peynirde süt
şekeri zaten önemli miktarlarda
parçalanmış bulunmaktadır.

3 - Örneğin Avustralya'da ö
zelli kıe sütşekerioma labsorbs iyonu
nun sık görüldüğü etnik gurupiar
için hazırlanan süt biskülsi gibi süt
şekeri içermeyen süt preparatları

yapılmıştır. Sütten süt şekerinin

uzaklaştırılması olanakları,' jelfilt
rasyonu ve diyaliz biçiminde uygu
lanmaktadır.

4 - Laktaz mikrobik. olarak

büyük miktarlarda oldukça kIJtay
yapılabildiği için, enzim noksanlığı

durumunda sütşekeri içeren besln
lere katılabilir ya da süt laktaz ile
Işleme tabi tutulabilir.

Sütşekerinın malabsorbsiyGl-
nunun ikincil bir formu disakkari
dozların, özellikle laktazln ve bu a
rada sakkaraz ve maltazın da nok
sanlığı sonucuna götüren barsak
mukozası ile ilgili tüm hastalıklar

tarafından oluşturulur. Sık sık gö
rüldüğü üzere asıl hastalık iyileş

tikte bu noksanlık belirtileri de or
tadan kalkmaktadır.

Doğuştan ortaya çıkan sütşe-

·keri - malabsorbsiyonunda bebek
teki semptomlar hemen beslenme
nin başlamasıyla birlikte saptana
bilir, bu belirtiler, gazlar, kolik du
rumları, ishal ve ağırlık artışının 01-

· mayışı biçiminde ortaya çJkarlar'.
Sütşekeri - malabsorbsiyonunun bu

· formu çok ender olarak ortaya
çıkmakta olup, geneUk yapıya bflğ

lı enzim noksanlığı biçiminde gö
rülmekte ya da plasental noksan·
lık durumunun sonucu olarak ka
bul edilmektedir. Doğumla birlikte
ortaya çıkan sütşekeri - malabsorb·
siyonu ilerleyen yaş ile - kısmen

daha iki aylık. iken - daha iyi tah~m"
mül durumu ve normal laktaz aktivi
tesı gözlendiğinden geçici bir du
rumdur. Fakat başlangıçta sü!şe

keri içermeyen diyet gerekmek-
tedir. i

Galaktozemi (galaktozintole-
rans) ise çok enderı 25.000-35 000
doğumda bir görüren bir rahatsızlık
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olup, bu durumda galaktoz bes
Jenmeden tamamen çekilmek ge·
rekmektedir (Renner, 1974).

Bızım toplumumuzda süt şe\(e

rinden yalnız. sütü, içme sütü ya
da yoğurt olarak değerlendiriri<en

tam yararlanılmaktadır. Mamüı·

lere işleme durumunda ve özellikle
değerlendirilmeyen yağsız süt. ya·
yık altı, ayran ve peynir suyu ile bu
çqk önemlı madde kısmen ya da
tamamen heba olup gitmektedir.
Bu bakımdan artık madde',1erin
değerlendirilmesi ve özellikle pey
nir suyundan süt şeker~J elde etme.
olanaklarının araştırılmas.ı gerek
mektedir.

2. Süt yağı

Süt yağı, sindiriminin diğer

yağlardan kolayoluşu. üstün lezzet
Hijği, esansiyel yağ asitlerini (ii
noleik - araşidonik) ve yağda çözü
nen A,E,D ve K vitaminierini içer
mesi bakımJndan dığer yağlara üs
tünlük göstermektedir. Tereyağın

kalp; damar hastalıklarına neden 01·
duğu yolundaki yargı ise bugün i·
çin kesinlikle kanıtlanmış durumda
değildir. Son araştırmalara göre
kalp ,. damar hastahklarında en ö
nemli etken alınan toplam kalorinin
fazlalığ:ı yanında az hareket, heye
canlar, cinsiyet, şeker hastalığı vs.
dir. 'Bu bakımdan tereyağ tüketimi·
,ni henüz geçerliği saptanmamış a·
raştırmalara dayanarak azaltı'cı yo

La gi:tmek,' kanımızca toplum bes
lenmesi 'yönünden onarılması ola·
naksız zararlara yol açar. Bu bakım

dan ve hele çok az tüketim dOze-
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yinde olan yurdumuzda bu tip o·
lumsuz propagandalara bakılarak

tereyağ tüketimini kısıcı değil, tam
aksine artırıcı çareler aranm·ahdır.

. Aslında geniş çoğunluğuyla halkı

mızda ,hele satın alma güçlüğü ol·
mayan 'durumlarda, tereyağı tüm
diğer yağlara üstün tutma eğilim ve
alışkanlığı vardır ve sürmektedir.
Bu, sevindirici bir olaydır. Ancak
şuna da işaret etmek gerekir ki, bu
gün yurdumuzda üretHen sütün en
büyük kısmı tereyağına işlenmek

te iken bile, halkın gereksinmesini'
karşılayacak üretimden uzağız ve
bu yüzden son yıllarda dışardan te-

, reyağı ithali durumları ortaya çık

maktadır. Bunu önlemede ilk ko
şul, süt üretimini artırmaktır.

Bir yağın sjndirilebilir1iği den·
diği zaman, onun organızmada re
sorbsiyonunun hızı ve ölçüsü anla·
şılmaktadır. Thomasson (1956), 18
bitkisel ve hayvansal kaynaklı do
ğal katı ve sıvı yağın sıçanlarda

denenmesi sonucunda absorbs!yon
oranlarına göre şöyle sıraland~kla

flnı bildirmektedir:

1. Süt yağı,

2. Mısır yağı, Pamuk yağı. Sı

ğır iç yağı, koko y~ğı, soya fasül·
yesi yağı, ayçiçeği yağı r yer fıstı

ğı yağı ve zeytin yağı,

3. Susam yağı, domuz yağı,

hurma yağı ve balina yağı,

.4. Bambu yağı ve ringa balığı

yaği,

5. Kolza yağı, haşhaş yağı ve
kapak yağı.



Sıçanlarda yapılan bu deneme
lerde ortalama sindkilme oranı, be
sin tereyağı içerdikte % 97,4, esa·
sını kolza yağının oluşturduğu mar·
garinli diyette % 94,5, yalnız doyu
rulmuş kolza yağı verilenlerde ise
% 91,6 olmuştur.

Süt yağının diğer yağlarden

daha iyi sindirilebilir oluşunun ne
denleri, onun fiziksel dağılış for
munda ve kendine-özgü yağ asitle
ri bileşiminde görülmektedir. Bu-

nun yanında erime noktası da rol
oynamaktad i r ki, süt yağındaki'yağ

asitlerinin çoğunluğu sıvı olduğun

dan, süt yağının toplam yağ asitle
ri karışım,lllın erime nok1;ası insan

vül::ut sıcaklığının altında, bu.lun
mak"tadır. Yaklaşık 45 C· ye dek eri
me noktasına sahip ,oları yağlar, ki
tereyağ da bunlar arasındadır, %

95 ve daha fazla oranda resorbe e,
dilmektedirler (HoIden, 1966).

Süt yağının iyi sindirilebillrli
ğ.inde trigliseriddeki tek tek yağ a
sitlerinin yerleri de önemli olmak·
tadır. Çünkü lipaz etkisi ile önce
dıştaki yağ asitleri ayrışmakta,böy

lece slta ile 1,2 - digliseridler ve 2
"ffionogliseridler oluşmaktadır. Süt
yağında kısa zincirli yağ asitleri,
daha çok bütirik ve kaproik asitler,
dış pOZisyonlarda, buna karşılık u
zun karbonlular özellikle büyük öL

çüde 2 pozisyonunda bulunmakta
dır. Bütirik asidin yaklaşık 'l/o 95'i
trigliseridin dış pozisyonlarında 10
kalize olmuşken, miristik asit %
54 oranında Pozisyon 2'de bulun
maktadır. Süt yağında pozisyon 2'-

de doymamış yağ as-itlerinden da
ha çok doymuş yağ asitleri bulun
maktadır. Kısa zincirli. yağ asitleri
nin bulundukları pozisyonlar nede
ni ile bu yağ asitlerini içeren trig
liseridler diğerlerine göre lipaz ta
rafından daha büyük bir hızla hid
rOlizasyona uğramaktadırlar (Ren·
ner, 1974).

iyi sindirilebilirliği ve kolay re·
sorbe oluşundan ötürü süt yağı or
ganizmaya diğer yağlara oranla da
ha az yük olmaktadır. Böylece süt

yağına [tereyağa) miıde - barsak ka
nalı, karaciğer ve böbrek hastalık-

iarı nda, safra kesesi rahatsızlıkları

ve yağ sindirimi bozukluklarında

diyetsel özellikler atfedilmekte
dir. John ve Schweigart (958)'a
göre, süt yağında diğer yagl.ara o
ranla yüksek konsantrasyonda bu

lunan kısa zincirli yağ asHlerinin
(tereyağ asidi,' kapron; kapril, pe
largon ve kaprin asitleri) antitu
b.erkiler, antilepröz ./.te fungistatik

etkide bulunma olasılığı vardır.'

Bach ve Metais [1970')de aynı bi
çimde kısa ve orta karbon zincirli
yağ asitlerinin belli asidorezistans
bakteri ve mantarlara fungisid ve
bakterisid etkilerinden ,söz etmek
tedir/er.

. Grimm,er (1964)'e göre süt ya
ğında % 1'den daha yüksek mik
tarda bulunan Cis - 9 - Pentadecen
ve Cis - 9 - Heptadecen asitler9 ii
tihaplaıımayr önleyici etki atfedil
mektedir. Bu etki, 'aynı asitlerin
trans lzomerlerinde çok düşük o
randa olmaktadır.
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3. Süt Proteini

Süt proteini vücuda dışardan

alınması mutlak gerekli olan Him
am.ino asitlerinı, hem de dengeli o
larak kapsamakta olduğundan .. tam
protein» olarak nitelendirilmekte-,
dir. Yetişkinler için esansiyel olan
8 aminoasit (Iisin, lösin, izolösin,
triptofan, treonin, fenit,ilanin, va·

lin, metiyonin) dışında, yeni doğ·

muş yavruda sistin ve histidin, ço·
cuklarda ise histidin mutlaka dışa

rıdan alınması gerekli amino asit·
ler olarak ortaya çıkmaktadır.

Tablo 1'de yetişkinlerIn günlük
esansiyel amino asit gereksirtmele
ri ile bl:Jnun süt vasıtasıyla karşı

lanması görülmektedir.

Tablo: 1. Yetişkinlerin günlük esansiyel aminoasit gereksinmeleri ile

Sütün bu gereksinrneyi karşılaması (Renner, 1974).

Esansiyel Gram olarak günlük 1 litre sütle G,ram Ne ~adar Lit-
Arnino Asitler En Düşük Gere,k· olarak bulu" re ile gereksin.

sinme nan miktar menin karşılanaClliğl

Triptofan 0,25 0,5 0,5

Fenilalanin 1,1 1,8 0,6

Lösin 1,1 3,6 0,3

izorösin 0,7 2.2 0,3

Treonin 0,5 1,7 0.3

Metiyonin 1,1 0,9 1,2

Lisin 0,8 2,7 0.3

Valin 0,8 2.3 0,4

Tablodan görüldüğü gibi günde
0,5 litre süt içmekle fenılalanin

ve hıetiyonin dışında tüm esansiye'
amino' asit gereksinmesi karşıIan

mış olmaktadır.

Beslenme fizyolojisi açısından

günde alınan protein miktart'1in
normalolarak 3/5 ünün hayvansal
kaynak/,ı olması gerekmekte. glin· '

184

i •
!

lük toplam protein tüketimi fazla
olanlarda bu oran 2-/3 e yükselmek
tedir (Prakap. 1966).

Günde alınan protein' içerisin
de hayvansal kaynaklı olanların pa
yı 1/3 ün altına düşmernek zorunda
dır.

ileri ülkelerin tümünde alınan



günlük protein miktarının yaklaş.ık

2/3 ü hayvansal kaynaklı Iken, biz
de bu rakam ancak 1/5 düzeyine
ulaşmaktadır. Başka bir deyişle ül
kemizde p.rotein açlığı vardı.r. Hele
süt proteinlerinin toplam proteinde·
ki payı ise, ileri ülkelerde 1/3-1/4
arasında değişirken bizde bu pay.
1/10'un bile· altında bulunma~~adır.

Bu duruma göre biz toplumumuz

beslenmesinde üstün değerli süt
proteinlerinden yararlanamıyOtuz,

demektir. Bu bakımdan, süt mamüı·
lerinden peynir ve lor'un esatını

proteinler oluşturduğu için, toplu
mumuzun bu mamüIJeri daha fa~la

tüketmesi olanaklarını her yönüyle
yaratmak gerekmektedir. Protein
sağlanması ya da başka bir deyiş·

le toplumumuzun çok değerli sÜt

proteinlerinden tam olarak yaratla
nabilmesi bakımından sütçülük ar·
tıkları da çok büyük öneme sahip
tir. Bu artıkların kurutularak kul
lanma alanı bulması, yurttaşlarımı

zın hayvansal protein bakımından

beslenme açığının kapatılmasında

zorunluk olarak ortaya çıkmakta·

dır. Kısacası, süt prötei·nlerinden
mutlaka tam olarak yararlanma zo
rundayız.

Gerekenden fazla kalori alın

ması durumlarında bile, bol prNe·
ini içeren diyet plazma kolesterol
konsantrasyonunun yükselmesini
azaltmakta, hatta günlük protein
gereksinmesi yeterli ölçüde, örne
ğin süt proteini ile karşılandıkta

günde her bir kg. vücut ağırlığı i
çin 1 gr.- arterioekleroz profilaksi
si ve enfarktüs tehlikesinin azaltıl-

i ması olanağından da söz edilmek
tedi.r. Çünkü, kan kolesterol mikta
rının düşmesinde poli doymamış

yağ asitlerinin tam olarak etkili
olabilmeleri koıın ve inosltol ya
nında esansiyel amino asitlerrn, ö
zellikle de metiyoninin diyette ye
terli miktarda bulunmalarına bağlı

olmaktadır (Renner,·1974).

Organizmanın süt proteinin
den rahatsız olduğu durumlar olduk·
ça enderdir. Bu tip rahatsızlıklaı

geneııikle maiabsorbsiyon, intoie
arns ve allerji' olarak üçe ayrıl·

maktadır. Süt proteini için özelolan

bir malabsorbsiyon durumuna bu
güne dek rastlanılmamıştır. Vücut·
ta kunanılmayan herhangi bir mad
denin birikmesi, ya da diğer enzim

sistemlerinin çalışamaz duruma
gelmesine neden olan bır enzim
noksanlığı durumunu ifade eden
intolerans' ise sü.t proteini doLıyl

sıyle. en çok tenilketonurl, bunun

yanında ayrıca sistinüri, homosis
tinüri ve hipoglisemi olarak ortaya
çıkmaktadır.

Fenilketonüri 10.000 - 15.000
doğumda bir kez görülmektedir. Bu
rahatsızlıkta fenHalanin hidroksi
laz enzimi noksanlığı söz konusu
dur, böylece kanın fenilalanin mik
tarı normalin 30 katına dek çıkmak·

ta. bunun sonucunda esansiyel ami
no asitlerin transport bozukluğu

görülmekte_ ve bu nedenle de bun
ların barsaklarda resorbsiyonu ve
merkezi sinir sistemi hücrelerine
girişi bozukluğa uğramaktadır.

Mental (akıısal - ruhsal) gelişmede
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önemli bozukluklar bu durumun di·
rekt sonucudur. Bunun dışında fe
nlialanin kısmen fenol türevierine
parçalanmakta, bunlar da triptohın

metabolizmasını aksatmaktAdır·

lar. Bôyle bir enzjm noksanlığında

bebek en geç üç aylıkken diyet te·
davisine başlanmalıdır. Bu ted:.wi-

de kuralolarak yüksek protein mik·
tarları nedeniyle kadın sütüneve
'inek sütü preparatlarına dayanantar
da dahilolmak üzere tüm doğal

protein kaynaklarından sakınılır ve
bebeğe fenilalaninin geniş. ölçüde
azaltılmış olduğu kazeinhidroiizBt
lar verBir. Ancak yine de vücutta

bü amino asidin noksanlığı durumu
olmamasına dikkat edilmelidir,
çünkü böyle bir noksarılık vücut
proteininin parçalanmasına ne-den
o/ur, ~u bakımdan normal gelişme

için diyette az bir mıktar süt bulun.
ması lstenir. Peynir suyu proteini
k~zeinden daha az fenilalanin lçer
diği için hazırlanmış preparatta 70

mgf100 mL. fenilalanin bulunacak
'. biçimde özel diyet ile peynir suyu

proteini beslenmesinin kombinas
yonu önerilmektedir.

Kan serumunun fenllalanin
konsantrasyonu mutlaka normal sı

mr/ar olan 2 - 5 mg./100 mL. ıçer

sinde' olmalıdır. Eğer 8 - 10 yaşla

rında beynin gelişmesi ,tamamian
mış ise, diyet biraz hafifletilebiilr.

Süt 'proteinine karşı aşırı du
yarlık ya da allerjiye pek 'rastlan
mamaktadır. Bu tür bi.r allerjirin
belirtisi kusma.' ishal, diğer mlde
barsak rahatsızlıkları, ekzema,
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bronşit, ağırlık kaybı ve anafllaktik '
şok gibi çok çeşitli olabilmektedir.
Bu belirtileri gösteren bebeklerin
beslenmesinde süt ve süt mamül
lerinden geniş ötçüde kaçınılır; an
cak ısi etkisi ile süt proteininin de
naturasyonu' allerjik etkiyi azait .
makta olduğundan bebeklerin çoğu

iSi ile denatüre olmuş süte taham
mül etmektedirler. Yaklaşık,S yaş

larında süt proteinine karşı allerji
ortadan kalkmakta olduğundan süt
ve süt mamülleri bu' yaştan sonra'
besin ile daha fazla alınabilmekte

dir.

Süt proteinine karşı allerj! gös
teren kişiler. genellikle diğer be
sin maddelerine karşı da allerjik
tepkimeler göstermektedirler.,

IV" Madense) Maddeıer

Tablo: 2. iz Elementler ve Maden
sel Maddelere Duyulan Günlük Ge
reksinme ve 1 lt. Sütün Gereksinme
nin Karşılanışına Katılışı (Reliher,
1974].

1 lt. Sütün Ge
rekslnmeyi Kal'

Madensel Mad- Günlük .ılamaya 'Katıl ..
de ve iz Ele- Gereksinme ,. %

mentler mg.

Ca 800 150
P 1000 94
K 1500 100
Na 1150 39
CL 2000 53
Mg 300 40
Cu 2 6
Fe 12 5
Co 0,5
Mo 0,5 11'
Zn 7 48
Mn 3
J 0,2 40



Yukarıdaki tabloda yetişkin bir
insanın bır seri madensel madde
ve iz elemente olan günlük gerek
sinmesi belirtilmiştir. Örneğir P,
Co, Mn ve Mo gibi bir kısım iz ele·
mentin insandaki noksanlık belir
tilerPhenüz açıklanmamış oj~uğun

dan. özellikle iz elementler için
verilendeğerleri kaba yaklaşık de·
ğerler olarak görmek gerekmekte
dir. Fosfor gereksinmesi besinde·
ki optimum Ca/P oranı olan 1/1,5
dan çıkarılmaktadır. S gereksinme
si Ise S içeren esensiyel anıino

~sit Metiyonin üzerinden hesaplan· .
maktadır.

Ca ve p'un önemi ıık planda
kemik ve dişlerin yapılışındaki

fonksiyonl'arında görülür, bunun dı

şında çeşitli metabolik olayl~yda

da genel biyolojik öneme sahiptir
ler. Bu bakımdan Ca ve p'un s9tte
miktari olarak geniş ölçüde denge
içinde bulunmalarını yararlı bir du
rum oıara~ görmek gerekIr. Okul
çocuklarında yapılan denemeler,
köy toplumunda süt ve süt mamüı·
lerinin yüksek miktarda tüketimi
nin dişlerin mineralizasyonunu teş

vik ettiğini. hatta böylece bır :<ari
esproflaksiden (diş çürümesinin ..
önüne geçilmesi) de söz edilebile
ceğini göstermiştir (Lembke, 1967,
Reinartz 1970).

Ca'un ~roteine bağlı o1.uşu ne·
.deniyle süt insan için en uygun ·Ca
kaynağı olarak görülmektedir. Süt
Ca'u, Ca-absorbsiyonu, süt şekeri,

Iisin, valin ve histidin gibi amino
asitleri. D Vitamini ve limon. asi
di gibi birçok süt komponenti tara-

fından düzeltirdiği için en iyi biçim·
de değerlendirilebilmektedir.

Süt ve Süt mamulleri olmaksı

z;n bir insanın günlük Ca gereksin
mesinin .karşılanması hemen he
men olanaksızdır. Bu. günlük Ca
g~reksinmesi 1 gr, olarak belirle
nen ileri yaştakiler için de tama·
men geçerlidir. Bu konuda 1/2 lt.
süt ve 50 gr. peynir ile· günlük ge
reksinmenin karşılanabileceği be
Iirtilebilir.

Gelismis endüstri ülkelerinde
besindeki iz'· elementler arasında
sıkç~ 'Fe'in gereksinmeyi karşıla)'a
cak miktarda alınmadığı görülmek·
tedir. Fe gereksinmeSi, organlzma·
dan günde yaklaşık 1 mg. atıldığı

ve resorbsiyonunun da % 10 ola
rak belirtildiği dikka·te alınarak be
lirlenmektedir. Sıçanlarda yapılan

deneylerde histıdln ve lisin amino
asitlerinin Fe-absorbsiyonunu yük
selttiklerinin saptanması ve Fe'in
hemoglobin yapılışına katılışının ye-

terli miktarda proteh Cu ve B
komplekl) vitaminierinin bulunuşu

na bağlı' oluşu, Fe gereksınmesının

karşılanışına .katılması yönünden
süt tüketiminin önemini artırmak

tadır. Ayrıca hayVan organizm::ısın

da intestinal kanalda pH - değeri
nin iz elementlerin absorbsiyonunu
özeııikle kuvvetlice etkllemesi r~ik

kate alınınca, süt şekerinın a~idik

ortamı ,hazırlamaya katkısı bakı

mındı:ın önemi kabul edilmektedir.
Madensel maddeler içerisinde Ca
ve Fe gibi I'un da noksanlık belirti
leri sıkca -görülmektedir. Suda ol
duğu gibi sütte de i miktarı b-ö1ge-

181



lere göre değişiklik gösterır. SahH
bölgesindeki sütler iyi bir i ,kayrıa

ğı iken, kıyılardan uıaktaki bölge
Jerd~, özellikle d~ dağlık bölgpler- .
deki. sütlerde i noksanlığı görül
mektedir.

V. Vitaminler

Tablo: 3. Günlük vitamin ge
reksinmesi ile 1 lt. sütqn bu gerek
sinmeyi karşılamaya katkıslnl ver
mektedir.

Tablö: 3. Günlük Vitamin· Gereksinmesi ve 1 lt. Sütün Bu Gereksinme
nin Karşılanmasına Katkısı (Renner, 1974)

Günlük Gereksinme 1 lt. Sütün Gereksinmenin
Vitamin mg. Karşılanmasına Katkısı [%)

A 1,5 37

Bı (Tiamin) 1,3 33

Bı [Riboflavin) 1,6 106

B6 [Piridoksin) 3 16

Bı:.ı [Kobalamin) 0.0035 129

Niasin 15 6

FOlikasit 0,15 37

Pantotanikasit 8 45

C [Askorbikasit) 70 26

D [Kalsiferol) 0,01 B
E [Tokoferol) 20 7

H (Biotln) 0.2 20

K 4 1

Tablodan gö'rüldüğü gibi, süt
bazı vitaminler bakımından yeterli
olduğu görünümünde iken; Niasln,
Piridoksin, K, E, D, 'c Vitaminieri
yönünden fazlaca önemli bır kay
nak değildir. 1 lt. süt içmekle gün
lük Riboffavin ve Kobalamin gerek
sinm~ıeri tam olarak, Vitamin A.
Tiamin, FOlik asit ve Pantotanik
asit gereksinmeleri de büyük ölçü
de karşılanmaktadır.
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Süt mamOllerinden tereyağı A
ve D vitaminieri başta olmak üze
re yağda eriyen vitaminler itı~in

önemli bir kaynaktır.

Sütün askorbikasit miktarı ba
ğıi olarak düşük düzeyde olduğu

içi~, beslenmede meyve ve meyve
suları ile kombinasyon gerekir, ay
rıca Tiamin noksanlığı görülen du
rumlarda da kepekli un mamulleri



Ile sütün kombinasyonu iyi sonuç
vermektedir.

Vi. Enzimler, Hormonlar, Or
ganik Asitler

Besinle alınan sütteki enzim ve
hormonların beslenme fizyolojisi
üzerindeki etkileri bakımından he
nüz kesinlikle kabul edilebilen ger

çekler bulunmamaktadır.Yalnız mu
ramidaz enziminin bakteriostatik ve
antibakteriel etkisi olduğu V8 bu
enzimi n barsak florası", Lactoba

cillus bifidus lehine ve eoli bakte
rileri aleyhine düzelttiği bilinmek
te, bu yüzden de Japonya ve Fran
sa'da çocuk beslenmesinde 1QO gr.

çocuk besinine yaklaşık 130 mg.
muramidaz enzimi katılmakta ve
bunun olumlu etkileri görülmekte
dir.

Sütteki organik asitlerin y?kla
şık % 90'ını limonasidi oluşturmak

tadır. Bu asidin beslenme fizyolaji
si bakımından öneml kemiklerin
mi neralizasYQnunu düzeltmesinden
ileri gelmektedir.

Noyramin asidi sütle N - Ase
tilnoyramin asidi olarak bulunmak
ta, Laktamin asidi ya da sialin asi
di ol.arak da adlandırılmaktadır. Bu
asit, glikolipidler ve glikopmteidle·
rin yapı taşı olduğundan süt çocuk·
cuklarının beslenmesinde beynin
gangliosidlerinin yapımında etmen
olarak görülmektedir. Nükleik asit
'ler tüm hücrelerde bulundukların·

dan önemlidirler ve sütle hem ri
bonükleik asit ve desoksiribonükie
ik asit ve hem de nükleotidler for-

munda bulunurlar. Besindeki nükle·
ik asitlerin besleme fizyolojisinde
ki öf\emleri üzerinde tam bir anlaş·

maya yarılamamıştır. Bir yandan
ribonükleikasitlerin yağların sindi
rilmesinde önemli rollerinden :'Jöz
edilirken, diğer yandan yüksek mik·
tarda et tüketimi, içerdiği yüksek
nükleik asit miktarından ötürü üıik

asit miktarını artırdığı. dolayısıyıe

böbrek taşları ve böbrek rahatsız

lıklarına neden -olduğu düşünülerek,

düşük miktarda Nükleik asit jçer·
mesinden ötürü et karşısında ::;üte
avantajlı' bir besin olarak bakılmak

tadır. '

irıek sütündaki nükleotidlerin,
yaklaşık olarak O/~ 80'i orotikasik
olarak bulunmakta, kadın sütünde
ise bu aside hemen hiç rastlanma
maktadır. Koyun sütü için de olduk
ça yüksek orotik a~it miktarları bil·
dirilmektedir. Orotikasit Lactobacil
lus bulgaricu!) için olumlu etkisi
olan bir maddedir. Nükleik asit s~n
tezinde rol . oynadığı ve laboratu
var hayvanlarıyla yapılan deneme-'
lerde olumlu etkileri görüldüğün

den bu aside vitamin karakteri de
atfedilmektedir (Renner, 1974).

Sütten elde edilen çeşitli pey·
nirler, tereyağı, yoğurt, süt tozları

_ve koyulaştırılrnış sütler, dondur
mal~r da önemli besin maddeleri
nin bir kısmında zeng-inHk g,öster
mektedirler. Örneğin, peynirler pro
tein, kalsiyum, fosfor ve bazı vita·
minlerce; tereyağı kalori ve yağda

er,iyen A, E, D ve K vitaminierince,
yoğurt ise sütün içerdiği tüm besi
unsurlarınca zengin bulunmaktadır.
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Yo~urdun sağlık üzerindeki etkile
ri ayrı bir makaleye konu oJabile
cek ölçüde geniş olduğundan'bu
yazıda bu konu üzerinde durulma
mıştır,
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