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Bebeklik doneminde formul mama ile beslenme alerijik rinit riskini arttirir mi?
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Amag: Bebeklik ddneminde formil mama ile beslenmenin cocukluk ¢aginda alerjik rinite yakalanma riskini
arttinp arttirmadigr aragtirildi.

Materyal ve Metod: Calismaya 01 Haziran 2018- 01 Eylil 2018 tarihleri arasinda ikinci basamak bir
hastanenin Kulak Burun Bogaz (KBB) polikliniklerine bagvuran olan 876 hasta 355 (%40,5) erkek, 521 (59,5)
kiz, ortalama yas: 10,1%5,7 dahil edildi. Hastalar alerjik rinit icin skor (skor for allergic rhinitis; SFAR) anketi ile
degerlendirildi. Fizik muayenenin alerjik rinit ile uyumlu olmasi ve SFAR =7 olmasi alerjik rinit lehine
degerlendirildi. Bunun yani sira hastalara anne siti ve yasamin ilk iki yilinda formiil mama ile beslenme
oOykdleri soruldu. Hi¢ anne st ile beslenmemis hastalar ¢alisma disi birakildi. Yasamin ilk iki yilinda herhangi
bir stire formil mama ile beslenme 6ykist olanlar formil mama (+), olmayanlar formil mama (-) olarak
siniflandirildi.

Bulgular: Calismamiza dahil edilen 876 hastanin 150 tanesine (%17,1) alerjik rinit tanisi konuldu. Alerjik rinit
tanisi konulan hastalarin %70 (n=105) i kiz, %30 (n=45) u erkek cinsiyete sahip idi. Alerjik rinit kiz cinsiyette
anlaml bir sekilde daha fazla idi (p=0,004). Yasamin ilk iki yilinda herhangi bir formil mama kullanim
orani %37,6 (n=329) idi. Ayrica alerjik rinitli hastalarda formil mama ile beslenme orani % 56 (n=84) iken,
alerjik rinit olmayan(-) hastalarda formil mama ile beslenme orani %33,7 (n=245) idi. Alerjik rinit hastalarinda
formil mama ile beslenme orani anlamli bir sekilde daha fazla gérildi (p<0,001).

Sonug: Yasamin ilk iki yilinda herhangi bir formil mama ile beslenmek alerjik rinit riskini arttiran bir faktor
olarak gortilmektedir.

Anahtar kelimeler: Alerjik rinit, SFAR, Formil mama ile beslenme, Mikrobiyota
Abstract

Background: It has been investigated whether feeding with formula in infancy increases the risk of allergic
rhinitis in childhood.

Methods: The study included a total of 876 patients 40.5% (n = 355) males, 59.5% (n =521) females with
mean age 10,1+5,7 years, who applied to a secondary hospital Ear Nose and Throat (ENT) Clinic between
June 01, 2018 and September 01, 2018. Patients were evaluated with ‘The Score for Allergic Rhinitis’ (SFAR)
questionnaire. Consistency of physical examination with allergic rhinitis and the SFAR =7 were assessed in
favor of allergic rhinitis. Besides this, patients were asked about their medical history if they had breast feeding
and formula feeding in the first two years of life. Those who had a nursing history with formula in the first two
years of life were grouped as Formula (+), and those without such a history were grouped as Formula (-).
Results: Number of patient with allergic rhinitis were 150 (17.1%) in 876 patient who has been included in the
study. Allergic rhinitis was significantly higher in female gender (p=0.004). The use rate of any formula-fed
during infancy was 37.6% (n=329). While 56% (n=84) of allergic rhinitic patients had formula-fed history, 33,7%
(n=245) of non-allergic rhinitic patients had formula-fed history. Allergic rhinitis was detected significantly higher
in the ones who had formula-fed during their infancy period (p<0.001).

Conclusion: Formula-feeding during infancy was seen as an increasing risk factor of allergic rhinitis.
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Girig

Alerjik rinit (AR), burun mukozasinin herhangi bir alerjen
ile temas! sonrasinda baslayan ve imminglobulin E(IgE)
aracili kaginti, aksirma, burun akintisi ve tikanikligi semp-
tomlari ile giden kronik bir hastaligidir. Tim diinyada
sikhgr giderek artmakta olan AR, hastalarin yasam kalite-
sini, 6grenme ve verimlilik kapasitesini énemli derecede
bozmakta ve bu anlamda is guicu kayiplarina yol agmak-
tadir (1,2).

Anne s(tl icerdigi lizozim, laktoferrin, sitokinler, lokositler,
salgisal immiinglobulin A (IgA), interferon gamma (IFN-y)
gibi immin sistem ile iligkili bir cok 6ge nedeniyle egsiz bir
solUsyondur. Bu igerik, bebede gastrointestinal sistemde
ve kismen st solunum yollarinda pasif koruma saglar
(3,4). Diinya Saglik Orgiitii (World Health Organization:;
WHO) ilk 6 ay sadece anne situ verilmesi ve 2 yasina
kadar devam edilmesini énermektedir (5). Turkiye Nifus
ve Saglik Arastirmasi (TNSA) 2013 yili raporuna gére,
Ulkemizde ilk iki ayda sadece anne siitii ile beslenme
orani % 58 iken, bu oran 4-5 ayliklarda % 10’ a kadar
gerilemektedir (6). Giinimizde kadinlarin yogun ve stresli
is hayatina daha aktif katilmalari ve hastanelerde hazir
mama Orneklerinin serbest olarak bulunmasi gibi neden-
lerle emzirme oranlari malesef daha da dismektedir (7).
Bebeklik doneminde kullanimi giderek artan formil ma-
malarin gocukluk ve erigkin donemdeki insan saghigini ne
yonde etkiledigi ise merak konusudur.

Gelismis toplumlarda giderek artmakta olan AR ile bebek-
lik donemi formil mama kullanimi arasindaki iligkiyi aras-
tiran galismalarin sayisi oldukga kisitlidir. Ayrica bu ¢a-

Tablo 1. Allerjik rinit icin skor (Skor for allergic rhinitis; SFAR)

Formul mama ile beslenme ve alerjik rinit

lismalar birbiri ile celikili sonuglar vermektedir. Bazi
calismalarda formidl mama kullaniminin AR riskini etkile-
medigi belirtilirken, bazi ¢alismalarda ise AR riskini arttir-
digr bildirilmistir (8,9). Biz de sunulan galismamizi, yasa-
min ilk iki yilinda formdl mama kullaniminin gocukluk
dénemi AR riskini arttirip artirmadigini ortaya koymak
amaciyla planladik.

Materyal ve Metod

Etik kurul onaynin ardindan(Harran Universitesi Tip Fa-
kliltesi Etik Kurul Karar No:05/04/2018-33), 1 Haziran
2018- 1 Eylal 2018 tarihleri arasinda ikinci basamak bir
hastanenin Kulak Burun Bogaz (KBB) polikliniklerine
bagvuran ve gondlli olan 876 gocuk calismaya dahil
edildi. Calisma Helsinki Deklarasyonu ilkeleri uyarinca
gerceklestirildi. Tim hastalara ve ebeveynlerine galisma
hakkinda detayl bilgi verildi ve bilgilendiriimis onamlari
alindu.

AR tanisi igin 6yku, detayl fizik muayene ve nazal endos-
kopik muayenenin yani sira ‘Alerjik rinit igin skor (skor for
allergic rhinitis; SFAR) anketi yapildi. Yapilan bir ¢calisma-
da SFAR' da cutt-off puani =7 olarak ayarlandiginda,
testin sensitivitesi % 74 ve spesifitesi % 83 olarak bulun-
mustur (10). Ayrica Cingi ve ark (11) tarafindan Turkiye’
de yapilan validasyon galismasinda SFAR anketinin a-
Chronbach giivenirlik degerini 0,69 olarak bildirmis ve
anketin Turk toplumu igin uygun, etkili ve giivenilir bir
yontem oldugunu belirtmiglerdir. Calismada kullanilan
SFAR anketi Tablo 1’ de gésterilmistir.

'Bebeklik doneminde formiil mama ile beslenmenin allerjik rinit etyolojisindeki rolii' ¢calismasi hasta anket formu

1- Son 1 yilda grip ve soguk algmhg disinda yandaki Burun Tikanikhig Evet (...) Hayir (...)
sikay etlerden birisi oldu mu? Hap suruk Evet (...) Hayr (...)

Burun akintisi Evet (...) Hayir (...)

* Herbir semptom igin 1 puan. Toplam 3 puan Puan:

2- ISon 1 yilda bu sikayetlere gozlerde kasint1 eslik etti mi? IEvet (..) |Hay1r (...

* Cevap evet ise 2 puan Puan:

3- Son 1 yilda bu burun sikayetleri hangi aylarda goriilda? Aralik (...) Mart (...) Haziran (...) |Eylul (...)
Ocak (...) Nisan (...) Temmuz (...)|Ekim (...)
Subat (...) Mayis (...) Asgustos (...) [Kasim (...)

* Perineal icin 1 puan, polen sezonu i¢in 1 puan Puan:

-

IHangi faktorler burun problemlerinizi arttirir?

|Ev tozlari (...) [Polenler (...) |Hayvanlar(Kedi,képek) (...)

* Polenler ve evtozu akarlari i¢in 1 puan, varsa hay vanlar i¢in ek 1 puan Puan:

5- ISize gore Allerjiniz var nmi? IEvet .) |Hay1r (...
* Cevap evet ise 2 puan Puan:

6- Daha 6nceden allerji testi yapildi mi? (Deri testi, IgE?) Evet (...) Hayr (...)
7- 6. soruya cevabmiz evet ise; bu testler pozitif mi ¢ikt1? Evet (...) Hay1r (...)
* Cevap evet ise 2 puan Puan:

8- IOncesinde bir doktor tarafindan allerji tanis1 aldimiz m? IEvet .) IHaylr (...
* Cevap evet ise 1 puan Puan:

9- | Ailede allerjik hastaliz olan var mi? [Anne (...) |Baba (...) |Kardesler (...)
* Cevap evet ise 2 puan Toplam Puan:

10- Cinsiyetiniz? Kadin (...) Erkek (...)
11- Yasmiz? b Yil

12- 0-2 yas aras1 anne siiti ile beslendiniz mi ? Evet (...) |Hay1r (@)
13- 12. soru evet ise kag ay anne sutu ile beslendiniz 2 ...l Ay

14- 0-2 yas arasi formiil mama ile beslendiniz mi? Evet (...) Hayr (...)
15- 13. soru evet ise ka¢ ay formul mama ile beslendiniz ? Evet (...) Hayr (...)
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Ust solunum yolu enfeksiyonu, akut ve kronik rinosiniizit,
nazal polipozis ve inverted papillom gibi nazal patolojileri
olan hastalar ¢alisma disi birakildi. Fizik muayenenin AR
ile uyumlu olmasi ve SFAR anketinde elde edilen skorun
=7 olmasi ile AR tanisi konuldu. Calismaya katilan tim
hastalar bebeklik donemi anne situ ve formil mama ile
beslenme yonunden sorgulandi. Hi¢ anne sitl ile bes-
lenmemis olan hastalar ¢alisma digi birakildi. Hastalar
yasamin ilk iki yilinda herhangi bir stire formil mama ile
beslenme Gykist olanlar formil mama (+) , olmayanlar
formil mama (-) olarak siniflandirildi.

Istatistiksel Analiz: istatistik analizlerin timii igin SPSS
21.0 versiyonu (IBM, NY, US) kullanildi. Gruplarin cinsiyet
dagihimlari ve kategorik verilerindeki farklilik Fisher'in
kesin ki-kare testiyle, yaslar arasindaki farklilik ise Stu-
dent-t test ile degerlendirildi. Sonuglar; yas igin ortalama
13D, cinsiyet dagiliminda ve kategorik degiskenlerde ise
% olarak ifade edildi. P degerinin <0.05 olmasi istatistik-
sel olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular

Galismamiza dahil edilen 876 hastanin %17,1’ inde (n=
150) AR tanisi konuldu. AR tanisi alan hastalarin yas
ortalamasi 11,5+4,6 (6-15 yil) iken, AR tanisi almayan
hasta grubunun yas ortalamasi 9,7+ 5,8 (5-16 yil) idi. Her
iki grup arasinda yas olarak anlamli bir fark yoktu
(p=0,071) (Tablo 2).

AR tanisi alanlarin % 70’ inin (n=105) kadin, %30’ unun
(n=45) erkek cinsiyette oldugu gérildi. AR, kadin cinsi-
yette anlamli bir sekilde daha fazla bulundu (p=0,004)
(Tablo 2).

Yasamin ilk iki yilinda herhangi bir formdl mama kullanim
orani 37,6 (n=329) olarak bulundu. Ayrica, AR olan hasta-
larda formil mama ile beslenme orani % 56 (n=84) iken
AR olmayan hastalarda formul mama ile beslenme orani
%33,7 (n=245) olarak saptandi. AR olan ¢ocuklarda be-
beklik donemi formil mama ile beslenme 6ykisi AR
olmayanlara gére anlamh bir sekilde daha fazla gorildi
(p<0,001) (Tablo 2).

Tablo 2. Calisma gruplarinin dzellikleri

Toplam Alerjik Alerjik rinit p
rinit (+) % ()% (n)
(n)
Hasta 876 150 726
Sayisi
Yas 10,145,7 11,5+4,6 9,745,8 0,071
Cinsiyet
Kiz 59,5(521)  70(105) 57,3(416) 0,004*
Erkek 40,5(355)  30(45) 42,7(310)
Formdil 37,6(329)  56(84) 33,7(245) <0,001*
mama(+)
Formdil 62,4(547)  44(66) 66,3(481)
mama(-)

*|statiksel anlamlilik 0,05 diizeyinde, ki kare testi.

Formul mama ile beslenme ve alerjik rinit

Tartigma

Bebeklik donemi, insan yagaminda buyUmenin en hizl
oldugu ve enfeksiyonlara karsi en hassas oldugu dénem-
dir. Bununla birlikte, bebeklik dénemi beslenme seklinin
ileriki yagami dnemli 6lglide etkiledigi bilinmektedir (5). Bu
konuda sikga yapilan calismalar arasinda alerjik hastalik-
lar da yer almaktadir. Anne sitinin AR’ ye kars! koruyu-
cu oldugu bilinmektedir (12). Bununla birlikte AR etyoloji-
sinde en Onemli risk faktori ailesel atopidir. Sunulan
calismamizda ailesel atopi sorgulanmamistir. Bu durum
calismamizin limitasyonlarindan biridir.

Bebeklik déneminde formil mama ile beslenmenin AR ile
iligkisi henliz netlik kazanmamistir. De Seta L ve ark. (8)
yaptiklari bir galismada 108 infanti 24 ay alerjik hastaliklar
y6niinden takip etmisler ve sonug olarak anne st ve
formdl mama ile beslenme arasinda alerjik hastalik yo-
ninden bir farklilik saptamamiglardir. Buna karsin, Yang
S-H ve ark. (13) 2001 yilinda yaptiklari calismada yeni
karisik formul mamalarin AR’ ye kars! koruyucu oldugunu
bildirmiglerdir. Buna karsin sunulan ¢alismamizda bebek-
lik doneminde anne siitiine ek olarak herhangi bir formil
mama ile beslenmenin gocukluk g¢aginda AR riskini an-
lamli olarak arttirdi§i gortldi (p<0,001). Arita M ve ark.
(9) 4610 infant ve gocuk Uzerinde yaptiklari bir calismada
formdl mama ile beslenmenin AR riskini arttirdigini bildir-
mislerdir. Yine Wright AL ve ark. (14) 1991 yilinda 747
cocuk Uzerinde yaptiklarl bir calismada erken donemde
formula ile beslenmenin AR gelisimi ile ilskili oldugunu
belirtmiglerdir.

Bebeklik donemi beslenme bicimi ile AR arasindaki iligkiyi
ortaya koyan kesin bir mekanizma henliz bulunamamustir.
Ancak son yillarda yapilan ¢alismalarda barsak mikrobi-
yotasinin rolli (zerinde durulmaktadir. Nitekim, alerjik
cocuklarin barsak mikrobiyotasindaki Lactobacillus ve
Bifidobacterium kolonizasyonunun alerjik olmayanlara
gore cok daha az oldugu gdsterilmigstir (15). Dogumdan
sonraki bu donemde barsak mikrobiyotasinin sekillenme-
sinde diyetin rolii (anne sit, formil mama) oldukca faz-
ladir (16). Ayrica yasamin erken donemlerinde mikrobiyo-
tayl degistirebilecek her turli yasam sekli, antibiyotik
kullanimi ve diyet gibi cevresel faktdrlerin immin sistemi
de etkiledigi bilinmektedir (17). Penders J ve ark. (18)
anne siti ile beslenen infantlarda barsak mikrobiyotasi-
nin gogunlugunu Bifidobacterium longum’ un, formdil
mamalar ile beslenen infantlarin sindirim sistemi mikrobi-
yotasini baskin olarak Escherichia coli, Clostridium diffici-
le, Bacteroides fragilis ve Lactobacillus'larin olusturdugu-
nu bildirmiglerdir. Yine 20 infant (izerinde yapilan bagka
bir calismada, anne siitii ve formil mama ile beslenmenin
barsak mikrobiyotasi Uzerine etkileri arastiriimis ve anne
stiti ile beslenenlerde Bifidobacterium longum’ un baskin
mikrobiyotayi olusturdugu gérilmastir (19).

Barsak mikrobiyotasinin, vicudu enfeksiyéz ajanlara
karsi koruma, K vitamini sentezi gibi gdrevlerinin yani sira
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insan bagisiklik sistemini dengelemek ve gliglendirmek
gibi 6nemli gdrevleri de vardir (16). Mikrobiyotayi olustu-
ran mikroorganizmalarin sirekli olarak immin sistemi
tetikledigi ve vlcuttaki Th(T hepler cell)1-Th2 dengesini
korudugu dustniimektedir. ilk defa 1981 yilinda ileri
stirtilen bu mekanizma ‘hijyen hipotezi’ olarak bilinmekte-
dir (20). Bu hipoteze gore azalmis enfeksiydz ajan uyara-
ni, badisiklik sisteminde Th1-Th2 dengesini Th2 lehine
bozmaktadir. Artan Th2 hakimiyetine paralel olarak se-
rumda interlokin(IL)-4, IL-5 ve IL-13 artigi olmakta ve bu
sitokinlerin etkisi ile himoral immunite aktive olmaktadir.
Sonug olarak kanda IgE ve eozinofil diizeyleri artmakta ve
kiside alerjiye yatkinlik olusmaktadir.

Tim bu bilgiler 1siginda formil mama kullanimin yol
actigl mikrobiotadaki degisikliklerin immin sistemi Th2
yoninde tetikleyerek kiside AR’ ye yatkinlik olusturdugu
sOylenebilir. Nitekim calismamizda da formil mama ile
beslenme dykisu olan ¢ocuklarda AR orani anlamli ola-
rak yiksek bulunmustur. Bununla birlikte AR etyolojisinde
barsak mikrobiyatasinin rollini net bir sekilde ortaya
koyabilecek prospektif calismalarin, AR’ ye karsi yeni ve
daha etkili oral tedavi uygulamalarinin gelistirimesine
yardimci olacagini distinmekteyiz.
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