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Oz

Giris: Barsak enzim aktiviteleri barsak florasinda yasayan bakterilerin varligin1 ve
metabolik aktivitelerini yansitan dolayli belirteglerdir. Calismanin amaci, digkida
beta (f3)-glukuronidaz, B-glukozidaz ve iireaz enzimlerinin aktivite diizeylerini 6
haftalik ve 8 aylik bebeklerde 6l¢mek ve diizeyleri etkileyen faktorleri belirlemektir.
Gerec¢ ve Yontem: Calismaya 100 saglikli 6 haftalik bebekler dahil edildi. Tiim
bebeklerden digki 6rnegi alindi. Digki drneklerinin 17’si partikiilsiiz oldugu igin
degerlendirme dig1 birakildi. Calismaya dahil edilen bebeklerin 35’inden 8. ayda
ikinci digk: 6rnegi alindi. Bebeklerin 25’inin hem 6 haftalik hem de 8 aylik digki
ornekleri vardi. Alinan digki 6rneklerinde iireaz, 3-glukuronidaz ve (3-glukozidaz
enzim aktiviteleri (nmol/dk-1/mg-protein-1) 6l¢iildii.

Bulgular: Tekrarlanan olciimlerde iireaz ve [-glukuronidaz diizeyleri zaman
icinde azalirken, B-glukozidaz diizeyleri artmaktaydi. Prematiire dogan bebeklerin
8. ay P-glukuronidaz enzim aktivitesi daha yiiksekti. Anne siitiinii ilk 1 saatte
almaya baslayan ve biberon kullanan bebeklerde altinci haftadaki iireaz aktivitesi
daha diisiiktii. Sadece anne siitii alma durumu barsak enzim aktivitesini etkilemedi.
Sonug: Intestinal enzim aktiviteleri siit gocuklugu doneminde yapilanma
asamasinda olan mikrofloranin fonksiyonelligini dolayli olarak gostermesi
acisindan Onemlidir. Bununla birlikte enzim aktivitelerinin yasa bagli olarak
degiskenlik gostermesi nedeniyle diizeyini etkileyen faktorlerin tanimlanmasi
giiclesmektedir.

Abstract

Introduction: Intestinal enzyme activities are indirect indicators that reflect the
existence and metabolic activity of bacteria living in the intestinal flora. The
purpose of the study was to measure fecal beta (3)-glucuronidase, [3-glucosidase
and urease enzyme activities and to determine the factors that affect levels in 6
week old and 8 month old babies.

Materials and Methods: The study comprised 100 healthy infants at 6 weeks
of age. Feces samples were collected from all infants. However, 17 of the feces
samples were not included due to the lack of particles in the feces. The same
samples were also taken from 35 infants at 8 months of age. Twenty-five of the
infants had given feces samples at both 6 weeks and 8 months of age. Urease,
[-glucuronidase and P-glucosidase enzyme activities (nmol/min-!/mg-protein-1)
were measured.

Results: In repeated measures, the levels of B-glucuronidase and urease declined
over time and [-glucosidase levels increased. At 8 months of age, higher
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[-glucuronidase levels were obtained in premature infants. At 6 weeks of age, lower levels of urease were measured in babies who
were started breastfeeding at the first hour of life and were bottle-fed. Exclusive breastfeeding had no influence on the intestinal

enzyme activities.

Conclusions: In early infancy period when microflora is structured, intestinal enzyme activities are important that show indirectly
functionality of the microflora. However, it is difficult to highlight what affects the levels of intestinal enzymes because activities

vary according to the age.

Giris
Kompleks bir ekosistem olan insan barsak
mikrofloras1 hem Dbarsakta zararli bakterilerin

cogalmasini engeller hem de yiyeceklerin sindirim
islemlerinde rol oynar. Barsakta trilyonlarca bulunan
flora bakterileri cok c¢esitlidir ve farkli enzim
aktiviteleri gosterir (1). Bir mikroorganizmanin
barsakta hakim olmasi sonucu bakterinin enzim
aktivitesini  arttirarak  gastrointestinal  sistemin
fonksiyonlarini (intestinal bariyer, immiine yanit gibi)
etkileyebilecegi diisiiniilmektedir. Enflamatuvar barsak
hastalig1, irritabl barsak sendromu, atopik dermatit,
romatoid artrit ve ankilozan spondilit, kolon kanseri
gibi hastaliklarda normal intestinal mikrofloranin ve
aktivitesinin hasta olmayan bireylerden farkli oldugunu
gosteren caligmalar vardir (2,3). Giiniimiizde barsak
mikroflorasinda bulunan bakteriler kiiltiir, floresan
in situ hibridizasyon, polimeraz zincir reaksiyonu,
sekanslama (16S ribozomal riboniikleik asit
amplikonlarinin direk sekanslanmasi, pirosequencing
ve microbiome shotgun sekanslamasi) yontemleri ile
saptanmakta, direk mikroflorada bulunan bakteriler
koloni sayilari ile ifade edilebilmektedir.

Digki enzim aktiviteleri kolon florasinda yasayan
bakterilerin varligin1 ve metabolik aktivitelerini
yansitan dolayli bir belirtectir. Mikrofloranin
niceliksel kompozisyonunu ve etkilesimini gostermesi
acisindan degerlidir (3). Digkida 6l¢iilebilen enzimler
arasinda beta (f)-glukuronidaz, f-glukozidaz ve
iireaz yer almaktadir (4,5). P-glukozidaz ve iireaz
bazi bakteri tiirlerinin {irettigi yapisal enzimlerdir
ve barsakta bu bakterilerin varligin1 yansitir.
Buna kargilik [-glukuronidaz substrati varliginda
indiiklenen, bakterinin metabolik durumunu yansitan
bir enzimdir (6). (-glukuronidaz ve f-glukozidaz
aktivitesinin artmasi toksik ve karsinojenik maddelerin
enterohepatik sirkiilasyona ge¢cme olasiliginin arttigini
gosterir (4). Ureaz iireten mikroflora bakterileri
arasinda Bifidobacterium, Clostridium, Eubacterium
ve Fusobacterium tiirleri yer alir (7). -glukuronidaz
tireten mikroorganizmalar Lactobacillus tiirleri,
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Clostridium tiirleri, Peptostreptococci ve Escherichia

Coli;  P-glukozidaz iireten  mikroorganizmalar
Bifidobacterium, Bacteriodes ve  Clostridium
tiirleridir.

Yenidogan ve siit cocuklugu doneminde digki
enzim aktivitesini etkileyen faktorleri inceleyen sinirh
sayida calisma vardir (5,7,8). Ik calisma sonuglar
digki barsak enzim aktivitesinin beslenme gsekli
(anne siitii ve formiila) ve fizyolojik olgunlagma ile
yasla degistigi yoniinde olmustur (5,7). Digki barsak
enzimlerinin aktivitesinin dogum sekli (vajinal dogum
ve sezaryen) ve antibiyotik kullanimu ile etkilendigini
gosteren ¢aligmalar da vardir (5,7-9).

Calismamizin amaci bebeklerde digki enzim
aktivitelerinin  (B-glukuronidaz, f-glukozidaz ve
iireaz) anne siitii aldiklar1 donemde (6 haftalikken) ve
tamamlayic1 beslenmeye gectikten sonraki donemde
(8. ayda) nasil degistigini ve bu degisimi etkileyen
anneye ait (yas, egitim, sigara kullanimi, anemi vb.)
ve bebege ait (cinsiyet, dogum haftasi, dogum agirlig,
dogum sekli, beslenme sekli, emzik kullanimi, D
vitamini kullanimi vb.) faktorleri belirlemektir. Ayrica
bakteri enzim aktivitesi ile biliylime parametreleri
arasinda iligki varlig1 aragtirilmigtir.

Gerec ve Yontem

Calismaya 100 saglikli 6 haftalik bebek alindi. Alti
haftalikken alinan digki drneklerinin 17°si partikiilsiiz
olmasi nedeni ile analiz yapilmadi. Calismaya alinan
cocuklarm 35’inden 8. ayda ikinci digki 6rnegi alindi.
Cocuklarin 25’inin hem 6 haftalik hem de 8 aylik digki
ornekleri vardi.

Bebekler dogum agirlig1 agisindan 2,500 gramdan
kiiciik doganlar ve 2,500 gram ve iistii doganlar olarak
ikiye ayrildi. Dogum haftas1 acisindan gestasyon
haftas1 37 haftadan kisa olanlar ve 37 hafta ve
sonrasinda doganlar olarak ikiye ayrildi. “Sadece anne
siitii” verme durumu ilk 1,5 ay i¢inde bebege anne siitii
disinda bagka bir sivi ve yiyecek verilmemis olmasi
olarak tanimlandi.
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Diinya Saglik Orgiitii, Cok Merkezli Biiyiime
Egrileri kullanilarak bebeklerin dogum agirligi, 1,5 ay
ve 8. ay agirlik ve boy kilo dl¢iimleri ile viicut kitle
indeksi z skorlar1 hesapland1 (10).

Calisma icin  Hacettepe  Universitesi  Tip
Fakiiltesi’nden etik kurul onay1 alind1. Tiim bebeklerin
ailesinden ¢aligsmaya alinmadan 6nce ¢alisma hakkinda
bilgi verilip onam formu imzalatildi.

Barsak Enzim Aktivitesinin Olciimiinde Kullanilan
Metotlar

Her bir digki 6rnegi analiz edilinceye kadar -20
°C’de dondurularak saklandi. Olgiimler o6rnekler
toplandiktan sonraki iki ay i¢inde yapildi. Digki
enzim aktivitesi 6l¢iimiinde islem basamaklar1 asagida
belirtilmistir (11-13).

1. Gaitamin Hazirlanmasi: Taze gaita O6rnekleri
onceden tartilmis tiiplere konularak 1:10 (w/v)
oraninda 0,1 M pH 7,0 potasyum fosfat tamponu ile
karigtirildi. Otuz saniye sonikasyonun ardindan 2000
xg’de 5 dakika santrifiij edildi ve siipernatan ayrildi.
pH, protein tayini ve enzim analizi i¢in kullanildi.

2. pH Tayini: pH kagidi kullanilarak siipernatanda
olciildi.

3. Lowry Yontemi ile Protein Tayini: 10 uL
siipernatan 140 uL su ile karistirildi. Uzerine 3 mL
alkalen bakir ¢ozeltisi (50 mL 0,1 N NaOH ig¢inde
¢oziilmiis %2 Na2CO3 ile 1 mL %1 sodyum veya
potasyum tartrat icinde ¢oziilmiis %0,5 CuSO4.5H20
karistirlldi) eklendi. On bes dakika oda sicakliginda
inkiibe edildikten sonra 1:1 v/v olarak seyreltilmis Folin-
Ciocalteau c¢ozeltisinden 0,3 mL eklenerek karistirildi.
Oda sicakliginda 1 saat inkiibasyonun ardindan olusan
mavi-mor renk 750 nm’de spektrofotometrede okundu.
Standart olarak sigir serum albumini kullanildi.

4. Ureaz Enzimi Aktivite Tayini: 1 mL 0,02 M
pH 7.4 potasyum fosfat tamponu icinde hazirlanmis
10 mM iire ile 0,2 mL silipernatan Kkarigtirildi.
37 °C’de 30 dakika inkiibe edildikten sonra, tiipler buz
icine alinarak reaksiyon durduruldu. Olugsan amonyak
0,01 N HCI ile titre edilerek parcalanan iire miktari
lizerinden enzim aktivitesi tayin edildi.

5. p-glukuronidaz Enzimi Aktivite Tayini: 1
mL 0,1 M pH 7,0 potasyum fosfat tamponu icinde
hazirlanmis 0,5 mM p-nitrofenil B-D-glukuronidile 0,1
mL siipernatan karigtirildi. 37 °C’de 30 dakika inkiibe
edildi. Reaksiyon 4 mL 0,1 N NaOH ile durduruldu.

Aciga ¢ikan p-nitrofenol 405 nm’de okundu. Standart
olarak p-nitrofenol kullanildi. Sonug¢lar nmol/dakika/
mg gaita proteini olarak ifade edildi.

6. p-glukozidaz Enzimi Aktivite Tayini: 1
mL 0,1 M pH 7,0 potasyum fosfat tamponu icinde
hazirlanmig 1 mM p-nitrofenil 3-D-glukosid ile 0,1
mL siipernatan karigtirildi. 37 °C’de 60 dakika inkiibe
edildi. Reaksiyon 5 mL 0,1 N NaOH ile durduruldu.
Acig8a cikan p-nitrofenol 405 nm’de okundu. Standart
olarak p-nitrofenol kullanildi. Sonug¢lar nmol/dakika/
mg gaita proteini olarak ifade edildi.

Istatistiksel Analiz

Veriler SPSS-Windows (SPSS Inc, Chicago, IL,
USA) versiyon 17.0 programina kaydedilerek analiz
edildi. Verilerin dagilimlar1 Kolmogrov Smirnow
testi ile incelendi. Digki enzim diizeyleri normal
dagilima uymadigi i¢in ortanca ve 25-75 persentil
degerleri hesaplandi. Bagimsiz iki grup arasindaki
farkin karsilagtirilmasinda Mann Whitney U testi, {i¢
grup arasindaki farkin karsilagtirilmasinda Kruskal-
Wallis H testi kullanildi. Digkr enzim aktivitesinin 6.
hafta ve 8. ay degerlerinin zaman icindeki degisimi
veriler normal dagilima uymadig1 i¢cin nonparametrik
bagimli iki grup ortancalarimi karsilastiran Wilcoxon
testi kullanildi. Antropometrik 6lgiimlerin z skorlari
ile digki enzim aktivitelerinin iligkisi spearman
korelasyon testi ile analiz edildi. P<0,05 oldugunda
gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
kabul edildi.

Bulgular

Digkr enzim aktiviteleri 83 bebekte 6 haftalikken,
35 bebekte 8 aylikken olciildii (Tablo 1). Bir buguk
aylikken ortanca iireaz (25-75 persentil): 0,97 (0,66-
1,41) (nmol/dakika/mg-gaita) iken, 8. ayda 0,7 (0,43-
0,89) (nmol/dakika/mg-gaita) idi. Zaman icindeki
azalma istatistiksel olarak anlamhi idi (p=0,027).
Bir bucuk aylikken ortanca [-glukuronidaz (25-75
persentil): 11,8 (8,22-17,8) (nmol/dakika/mg-gaita)
iken, 8. ayda 694 (3,78-104) (nmol/dakika/mg-
gaita) idi. Zaman ic¢indeki azalma istatistiksel olarak
anlamli idi (p=0,001). Bir bucuk aylikken ortanca
beta-glukozidaz (25-75 persentil): 6,13 (3,95-7,95)
nmol/mg-protein/dk iken, 8. ayda 8,83 (5,07-11,65)
(nmol/dakika/mg-gaita) idi. Zaman icindeki artma
istatistiksel olarak anlamliydi (p=0,012).

J Curr Pediatr 2016;14:53-9
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Anne-bebek c¢iftinin 6zellikleri ile 6 hafta-8.
ay diski enzim diizeyleri (iireaz, [B-glukuronidaz,
[-glukozidaz) arasindaki iligki incelendiginde anne
yasl, egitimi, postpartum maternal anemi, gebelikte ve
6. haftada sigara kullanimi, cinsiyet, dogum agirlig,
dogum sekli bakimindan farkli olmadigi goriildii
(Tablo 2). Dogum haftas1 37 haftadan kii¢iik olanlarin
8. ay [-glukuronidaz diizeyi 37 haftadan biiyiik
olanlardan daha yiiksekti (p=0,008).

Bebeklerin beslenme durumlart ile digki enzim
aktiviteleri iligkisine bakildiginda 6. haftada sadece
anne siitii alma durumu, emzik kullanimi, D vitamini
kullanimu ile digki enzim aktiviteleri arasinda iligki
olmadig1 goriildii. Bununla birlikte anne siitiinii
dogumdan sonraki ilk 1 saat icinde alan bebeklerin
6. hafta lireaz ortanca degerleri almayan bebeklere
gore daha diigtiktii (0,87; 1,2 nmol/dakika/mg-gaita
siras1 ile p=0,017). Biberon kullanan bebeklerde iireaz
ortanca degerleri kullanmayanlara gére daha diisiiktii
(0,85; 1,12 nmol/dakika/mg-gaita p=0,026).

Antropometrik oSl¢limlerin z skorlar1 ile digkt
enzim aktivitelerinin iligkisi incelendiginde 6. hafta
[-glukuronidaz enzim aktivitesi ile 8. ay yasa gore
agirlik z skoru, yasa gore viicut kitle indeksi ve boya
gore agirlik z skoru arasinda negatif korelasyon
saptandi (sirast ile rs=-0,288 p=0,038; rs=-0,314
p=0,023; rs=-0,296 p=0,033). Diger antropometrik
Olctimlerle digkr enzim aktivitesi arasinda istatistiksel
olarak anlaml iligski gosterilemedi (Tablo 3).

Tartisma

Farkli yas gruplarinda hangi tiir bakterinin agirliklt
olarak mikrofloraya hakim oldugu kullanilan tam
yontemine gore degismekle beraber klasik olarak

yenidoganin mikrobiotasinda 3. haftadan itibaren
Staphylococcus,  Lactobacillus,  Bifidobacterium
ve Clostridium cinsinden bakterilerin gozlendigi;
anaerob hakimiyetinin (Bifidobacterium, Bacteroides,
Clostridium’lar) giderek artarak, 52. haftaya
kadar wvarliklarim1 korudugu belirlenmigtir (14).
Calismamizda saptanan enzim  aktivitesindeki
degisimler (ireaz ve [3-glukuronidaz enzim
aktivitesindeki zaman icinde azalma, [(3-glukozidaz
enzim aktivitesinde artma) bu klasik bilgiyi dogrular
niteliktedir. Mykkanen ve ark. (5) 3 ay-2 yas arasinda
bebeklerde olctiikleri {ic diski enzim aktivitesinin
zaman icinde arttigimi bildirmislerdir. Bu durumu
yas ve erigkin diyete gegcisle iligkili olabilecegini
belirtmiglerdir.

Anne siitii ile beslenen bebeklerde mikroflora
faydali organizmalar olarak bilinen Bifidobacteria ve
Lactobacilli’lerin hakimiyetindedir ve zararli olarak
tanimlanan bakterilerin {iremesini baskilarlar (15).
Mama ile beslenen bebeklerde ise Escherichia Coli,
C difficile, Bacteroides ve  Lactobacilli’ler
mikrofloraya hakimdir (16). Gronlund ve ark. (7)
formiila ile beslenen bebeklerde sadece anne siitii
ile beslenen bebeklere gore 1-2. ayda digki iireaz
pozitifligini ve 6. ayda ortalama [-glukuronidaz
aktivitesini daha yiiksek bulduklarini bildirmislerdir.

Mykkanen ve ark. (5) 3. ay-2 yas aralifindaki
bebeklerde oOlgtiikleri digki enzim aktivitelerinin
anne siitii ile beslenme arasinda iligki olmadigini
bulmuslardir. Caligmamizda bebeklerin 6 haftalikken
sadece anne siitli almalarinin enzim aktivitesinden
etkilenmedigi saptanirken, anne siitlinii ilk 1 saatten
sonra almaya baglayan ve biberon kullanmayan
bebeklerde iireaz aktivitesi daha yiiksek saptanmustir.
Biberon kullanimi mama kullanimu ile es kullanilmakla

Tablo 1. Digki barsak enzim aktivitelerinin (nmol/dk/mg-gaita) 6. hafta (n=83) ve 8. ay (n=35) degerlerinin zaman iginde

degisimi
Yiizdelik deger
Yag Ortalama Standart sapma En diisiik-En yiiksek 25 50 75
Ureaz* 6. hafta 1,13 0,6 0,26-3,21 0,66 0,97 141
8. ay 0,73 0,37 0,20-1,8 043 0,70 0,89
[-glukuronidaz** 6. hafta 14,7 11,08 1,98-60,12 8,22 11,84 17,80
8. ay 7,68 5,34 0,0-26,01 3,78 6,94 10,40
[B-glukozidaz*** 6. hafta 6,92 4,62 0,38-24,40 3,95 6,13 795
8. ay 9,64 6,83 0,0-30,04 5,07 8,83 11,65

#p =0,027, #¥p=0,001 ***p=0,012

J Curr Pediatr 2016;14:53-9
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Tablo 3. Biiyiime parametreleri ile digki enzim aktiviteleri arasindaki iligki

n  Dogum 6. hafta n 8. ay

DAZ YBZ YAZ BAZ YVKI YBZ YAZ YVKI BAZ

6.hafta  Ureaz 83 0,044 0060 0070 -0037 0007 35 -0070 -0246 -0246  -0228
B-glukuronidaz 83 0,031 0051 01104 -0051 0011 35 0062 -0288*% -0314¥ -0,296€
B-glukozidaz ~ 83 0,003 0017 008 0097 0,29 35 -0,149 -0,136 -0032  -0038

8.ay Ureaz 52 0020 0032 -0040 -0,100 -0024 33 -0,102 -0001 0,11 0,077
B-glukuronidaz 52 -0211  -0,129 -0245 -0,148 -0206 33 -0297 -0274 -0223  -0261
B-glukozidaz 52  -0023  -0,109 -0,156 0032 0015 33 -0,144 -0003 0,80 0,041

DAZ: Dogum agirlig1 Z skoru, YBZ: Yasa gore boy Z skoru, YAZ: Yasa gore agirlik skoru, BAZ: Boya gére agurlik Z skoru, YVKIZ: Yasa gore viicut kitle indeksi, *p=0,038,

¥p=0023, €p=0,033

beraber bazen emmeyen bebeklerde anneler siitlerini
sagip biberonla da verebilmektedirler. Sonucun
celigkisi buradan kaynaklaniyor olabilir.

Pretermlerin mikrofloras: ile ilgili c¢aligmalarda
faydali  mikroorganizmalarin ~ kolonizasyonunun
geciktigi yoniindedir (15). Calismada prematiir dogan
bebeklerin 8. ay B-glukuronidaz enzim aktivitesi term
bebeklere gore daha yiiksek saptanmasi mikroflora
yapilanma ve fonksiyon kazanma zamanindaki
farkliliktan kaynaklanabilecegini diisiindiirmektedir.
Ayrica calismamizda mikroflorayi etkiledigi gosterilen
hastane yatig1, yatig siiresi, sepsis, nekrotizan
enterokolit gecirme Oykiisii, antibiyotik kullanimina
dair veri toplanmamistir. Bu nedenle prematiire

bebeklerde [-glukuronidaz = enzim  aktivitesinin
yiiksekligini mikroflora Oriintiisiiniin  niceligine
atfetmek zordur.

Dogumun sezaryen ile yapilmasi yenidogan

bebeklerin flora olusumunu olumsuz etkiledigi
bilinmektedir (16). Bununla birlikte c¢aligma
grubumuzda {i¢ barsak enzim aktivitesinin de dogum
seklinden etkilenmedigi goriilmiistiir. Gronlund ve
ark.’da (7) 1,5-6. aylarda degerlendirdikleri intestinal
enzim aktivitelerinin sezaryen dogum seklinden
etkilenmedigini bildirmiglerdir.

Barsak florasinda kompozisyon ve fonksiyonel
degisikliklerin obezite ve obezite iligkili komplikasyon
gelisimine  katkida  bulundugu son  yillarda
gosterilmistir. Ozellikle obez kisilerde tercih edilen
yliksek yagl diyet sonucu mikrofloranin degisime
ugradigi  gosterilmigtir. Barsak  mikroflorasinda
yer alan mikroorganizmalarin kompozisyonundaki
degisiklik  (bacteriodeste  azalma, firmicutes
tiirlerinde artig) enerji depolanmasi ve yag Kkitlesi
gelisimini saglayarak obeziteye neden olurlar (17).
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Calismamizda biiylime parametreleri ile diski enzim
aktivitesi arasinda iliski 6. hafta P-glukuronidaz
enzim diizeyi ile 8. ay yasa gore agirlik z skoru,
viicut kitle indeksi z skoru, boya gore agirlik z skoru
arasinda ters bir korelasyon saptandi. Hayatin erken
doneminde [3-glukuronidaz enzim aktivitesinin az
olmasi ilerleyen aylarda kiloluluk/obezite ihtimalini
arttirdig1 sonucuna ancak daha fazla sayida olgu,
uzun siireli izlem ile karistirict degiskenlerin kontrol
edildigi calismalarla varilabilir.

Sonuc¢

Intestinal enzim aktiviteleri siit cocuklugu
doneminde yapilanma agamasinda olan mikrofloranin
fonksiyonelligini dolayli olarak gostermesi agisindan
onemlidir. Bununla birlikte yagla beraber degiskenlik
gostermesi ve tek Olclimle elde edilen degerlerin
zamanla ne yonde degiseceginin kestirilmesi zordur.
Bazi biiyiime parametreleri ile intestinal barsak
enzimleri arasinda iligki goOsterilmesinin bebegin
biiylime siirecinde ne anlam kazanacag ileriye doniik
yapilacak calismalarla aydinlatilabilir.
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