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MİKROENKAPSÜLE VE TAZE ARI SÜTÜNÜN ANTİMİKROBİYAL 

AKTİVİTELERİNİN KIYASLANMASI VE MUHAFAZA SÜRESİNİN 

ANTİMİKROBİYAL AKTİVİTE ÜZERİNE ETKİSİNİN BELİRLENMESİ 

ÖZET 

Arı sütü, genç larva döneminde yavru arıların ve kraliçe arının beslenmesinde 

kullanılan biyoaktif bileşenler yönünden zengin bir gıdadır. Antimikrobiyal, 

antioksidan, antitümör, immünomodülatör özelliklerinin yanısıra antidiyabetik, 

antihiperkolesterolemik, hipotansif ve anti-inflamatuar etkiye sahip olduğu yapılan 

çalışmalarla gösterilmiştir. 

İnsan beslenmesi ve sağlığı için oldukça önemli olan arı sütünün, sezonluk bir ürün 

olması ve hassas yapısı nedeniyle hasat edilir edilmez soğuk zincir koşullarında 

taşınması ve depolanması oldukça önemlidir. Genellikle, taze olarak satışa sunulacak 

ise +4°C’de, uzun dönem depolanacaksa -18°C’de muhafaza edilmektedir. Taşıma ve 

depolamada soğuk zincirin kırılması ile üründe biyolojik aktivite ve kalite kayıpları 

meydana gelmektedir.  

Son yıllarda, sezon dışı dönemde tüketiciye ürün temin etmede kolaylık sağlaması ve 

ürünün soğuk zincir gerektirmemesi sebebiyle liyofilizasyon (dondurarak kururtma) 

yöntemi yaygın olarak kullanılmaktadır. Bu amaçla piyasada dondurularak-

kurutulmuş (liyofilize) toz, tablet ve kapsül arı sütü formları bulunmaktadır. 

Mikroenkapsüle arı sütü bugüne dek uygulanmamış bir ürün olup, soğuk zincir 

zorunluluğunu ortadan kaldırması, daha düşük maliyet ve üretim kolaylığı 

sağlamasıyla liyofilize ürüne alternatif olarak geliştirilmiştir. Bu çalışmada, 

mikroenkapsülasyon metodunun arı sütünün biyolojik özelliklerinden biri olan 

antimikrobiyal aktivitedeki etkisi incelenmiştir. Bu amaçla, taze (TAS) ve 

mikroenkapsüle arı sütü (MAS) antimikrobiyal aktiviteleri açısından kıyaslanmış ve 

bu iki ürünün 1, 3 ve 6. ay depolama sonundaki antimikrobiyal etkileri 

değerlendirilmiştir. Antimikrobiyal aktivite belirlemede patojen bakterilerden; 

Escherichia coli ATCC 25922, Salmonella Enteritidis, Micrococcus luteus ATCC 

9341, Staphylococcus epidermidis ATCC 12228 kullanılmış, test maya ve küfleri 

olarak Candida albicans ATCC 10351, Candida parapsilosis ATCC 22019, 

Penicillium digitatum, Aspergillus flavus seçilmiştir. Sıvı mikrodilüsyon ve agar 

kuyucuk difüzyon yöntemi ile antimikrobiyal aktivite belirlenmiştir. 

Taze ve mikroenkapsüle arı sütüne ait antimikrobiyal aktivitenin, çalışmada yer alan 

test mikroorganizmaları üzerinde konsantrasyona bağlı olarak artış gösterdiği 

saptanmıştır. TAS ve MAS’ın bakteriler üzerindeki Minimum İnhibisyon 

Konsantrasyon (MİK) değerleri  sırasıyla 15,6 - 31,25 mg/mL ve 15,6 -125 mg/mL 

olarak belirlenmiştir. Kuyucuk difüzyon yönteminde ölçülen zon çaplarına göre 

S.epidermidis duyarlı, M. luteus orta derece duyarlı iken; E. coli ve S. Enteritidis’in 

TAS ve MAS’a karşı dirençli olduğu görülmüştür. 

Taze arı sütü uygulaması test mayaları üzerinde 15,6 mg/mL’lik MİK değerine 

sahipken mikroenkaspüle arı sütü 62,5 mg/mL’de inhibisyon sağlamıştır. Ayrıca her 
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iki ürün uygulamasında (TAS/MAS) C. parapsilosis’in C. albicans’a kıyasla dirençli 

olduğu tespit edilmiştir.TAS’ın A. flavus ve P. digitatum üzerindeki etkinliği benzer 

olmakla birlikte, MAS  P. digitatum üzerinde daha yüksek MİK değerine sahiptir.  

Depolama süresince, TAS ve MAS’ın çalışmada yer alan Staphylococcus epidermidis 

haricindeki tüm bakteri ve mayalar üzerindeki MİK değerlerinde 6 ay süreyle değişime 

rastlanmamıştır. Test edilen küfler üzerinde TAS ve MAS’a ait MİK değerlerinin 3. 

ayda arttığı görülmüştür.   

TAS ve MAS’ın bakteriler ve küfler üzerinde oluşturdukları inhibisyon zonları 

kıyaslandığında istatiksel olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır (p<0,05). Takip eden 

aylar içerisinde inhibisyon zonlarındaki değişimin, mikroorganizma ve uygulanan 

konsantrasyonlara göre farklılık gösterdiği tespit edilmiştir. 

Elde edilen sonuçlar enkapsülasyon işlemi sonrası arı sütünün antimikrobiyal 

aktivitesinin korunduğu ve oda sıcaklığında saklanan üründe etkinliğin devam ettiği 

yönündedir. Bu çalışma sonuçları mikroenkapsüle arı sütünün biyolojik özellikleri 

hakkında yapılacak diğer araştırmalara ışık tutacaktır. Ayrıca mikroenkapsüle arı 

sütünde farklı formülasyonlar ile ürünün fonksiyonel gıda olarak 

değerlendirilebileceği ve gelecek çalışmaların bu ürünlerin tüm özelliklerinin 

belirlenmesi yönünde planlanması gerektiği düşünülmektedir. 

 

Anahtar kelimeler: Arı sütü, Mikroenkapsülasyon, Antibakteriyal, Antifungal, 

Depolama. 
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COMPARISON OF ANTIMICROBIAL ACTIVITIES OF 

MICROENCAPSULE AND FRESH ROYAL JELLY, AND 

DETERMINATION OF EFFICACY OF STORAGE PERIODS ON 

ANTIMICROBIAL ACTIVITY 

SUMMARY 

Royal jelly (RJ) is a secretion of the hypopharyngeal and mandibular glands of young 

worker bees for the nutrition of larvae and the queen bee. Besides being a nutritional 

product for bees and also humans, it is rich in bioactive components. Due to these 

components, RJ exhibits different biological properties including antimicrobial, 

antioxidant, antitumor, immunomodulatory effect as well as antidiabetic, 

antihypercolesterolemic, hypotensive and antiinflammatory properties. 

RJ, which contains valuable ingredients for human nutrition and health, is very 

sensitive and affected by the improper production and storage conditions. As a result 

of being a seasonal product and its perishable structure, it should be taken to cold chain 

as soon as it is harvested, and stored at +4°C for short-term or at -18°C to preserve 

more.  

Lyophilization is the most common method because of elimination of cold chain 

necessity at the storage period. The microencapsulation method, which has not been 

tried in royal jelly until today, is thought to be an alternative to lyophilization by being 

a simple and low cost production method. For this purpose, the antimicrobial activities 

of fresh and microencapsulated royal jelly were compared and antimicrobial effects of 

these two products were investigated at 1, 3 and 6 months in the storage period. The 

microorganisms used in the study were four pathogen bacteria; Escherichia coli ATCC 

25922, Salmonella Enteritidis, Micrococcus luteus ATCC 9341, Staphylococcus 

epidermidis ATCC 12228 and, four species of fungi Candida albicans ATCC 10351, 

Candida parapsilosis ATCC 22019, Penicillium digitatum, Aspergillus flavus. 

Antimicrobial activity was determined by broth microdilution and agar well diffusion 

method. 

Antimicrobial activity of fresh and microencapsulated royal jelly was increased 

depends on the concentration increase. The MIC against test bacteria was about 15,6 - 

31,25 mg/mL for fresh RJ, while 15,6- 125 mg/mL for microencapsulate royal jelly. 

According to zone diameters; S. epidermidis was most sensitive and M. luteus was 

moderately sensitive, E. coli and S. Enteritidis were found to be resistant to fresh and 

microencapsulated royal jelly. 

Fresh royal jelly had a MIC of 15.6 mg/mL on yeasts and microencaspulated royal 

jelly inhibited the growth at 62.5 mg/mL. When the MIC and MFC values were 

compared, C. parapsilosis was found to be resistant than C. albicans. Although fresh 

RJ had similar efficacy on A. flavus and P. digitatum, microencapsulated royal jelly 

had a higher MIC value on P. digitatum.  
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During storage, no change observed in the MICs of fresh and microencapsulated RJ 

for 6 months on  M. luteus, E. coli, S. Enteritidis and yeasts. For the tested molds, the 

MIC values of samples were increased in the third month. 

There was no statistically significant difference between the inhibition zones of fresh 

and microencapsule RJ on bacteria and molds (p <0.05). In the following months, it 

was determined that the change in inhibition zones differed according to 

microorganism and applied concentrations. 

The results indicated that the antimicrobial activity is maintained after the 

encapsulation process and while stored at room temperature. 

In conclusion, it is thought that the data obtained in this study will contribute to the 

other studies and researches about biological activity of royal jelly and changes on it 

in the storage period. With improving microencapsulated formulations, it will be 

possible to maintain  biological properties of RJ for longer periods and be considered 

as functional food. 

 

Keywords: Royal Jelly, Microencapsulation, Antibacterial, Antifungal, Storage 
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1.  GİRİŞ  

Dünyada sağlıklı yaşama karşı duyulan ilgi, beslenmenin yanı sıra takviye gıdalar 

alarak metabolizma faaliyetlerini iyileştirmek, hastalıklara karşı korunmak ve tedavide 

doğal yöntemlerin kullanımıyla kendini göstermektedir. Antik çağlardan beri 

kullanılan ve apiterapi ürünlerinden biri olan arı sütü  son yıllarda bu ilgiden payını 

almaktadır.  

Arı sütü, beş ila on beş günlük işçi arıların baş kısmındaki alt çene ve boğaz bezleri 

tarafından salgılanan, genç larva dönemindeki yavru arıların ve kraliçe arının 

beslenmesinde kullanılan krem kıvamında, sarı-beyaz, keskin kokulu ve besleyici bir 

üründür (Lercker ve diğ, 1982). Ülkemizde arı sütü olarak adlandırılmasına rağmen, 

dünya genelinde kraliyet jölesi anlamına gelen “Royal Jelly” olarak bilinmektedir. 

Arı sütü, besleyici özelliğinin yanısıra içeriğinde bulunan proteinler, kendine özgü yağ 

asitleri  ve diğer minör bileşenleri sayesinde biyolojik yararlılığı yüksek ürünlerden 

biridir (Xue ve diğ, 2017). İçerdiği antioksidanlar sayesinde antitümör, 

immünomodülatör ve anti alerjik özellik gösterdiği, antimikrobiyal ve anti-

enflamatuar olduğu,  kan basıncı ve kolestrolü düzenleyerek kardiyovasküler sistem 

üzerinde olumlu etkiler oluşturduğu yapılan çalışmalarla gösterilmiştir (Pavel ve diğ, 

2011; Viuda-Martos ve diğ, 2017) 

Dünya arı sütü üretiminde % 90’a yakın üretim payıyla Çin birinci sırada gelmektedir 

ve bunu Kore, Tayvan gibi Asya ülkeleri izlemektedir (Clarke ve   McDonald, 2017). 

Ülkemizde arı sütü üretimi çoğunlukla Ege ve Marmara bölgesinde yapılmaktadır, en 

fazla üretim yapılan ilimiz Bursadır (Anonim, 2017). Arıcılığın yaygın olduğu 

ülkemizde bu faaliyet yüzyıllardır özenle yapılmasına rağmen ürünün 

ticarileştirilmesinde ve pazarlamasındaki eksiklikler piyasaya ithal ürünlerin hakim 

olmasına neden olmuştur.  

Arı sütü pazarda farklı şekillerde bulunmaktadır. Dondurulmuş ve dondurularak 

kurutulmuş (liyofilize) arı sütü piyasada yaygın olarak kullanılmakta, ayrıca toz ve 

tablet formları tüketiciye sunulmaktadır. Dondurulmuş arı sütünün (-18°C’de) 
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buzdolabı koşullarında (+4°C) saklanan ürüne kıyasla uzun raf ömrüne sahip olduğu 

görülmüş ve dondurma yönteminin arı sütünün kalite ve tazeliğinin korunmasında 

daha etkin olduğu belirtilmiştir (Kumova ve Korkmaz, 2000). Dondurulmuş ürünlerin 

üreticiden tüketiciye ulaşma sürecinde soğuk zincirin kırılma riski olduğu 

bilinmektedir. Soğuk zincir gerekliliğini ortadan kaldırmak ve piyasada ürün çeşitliliği 

sağlamak adına, arı sütü diğer arıcılık ürünleri ve gıda maddeleri ile karıştırılarak farklı 

formülasyonlar geliştirilmiştir (Karaali ve diğ, 1988; Kumova ve Korkmaz, 2000).  

Dondurularak kurutulmuş arı sütlerinin toz, tablet ve kapsül formları bulunmaktadır. 

Bu ürünlerin besleyiciliği ve biyolojik özelliklerindeki kayıp kabul edilebilir düzeyde 

olmakla birlikte, tesis kurulumu ve işletimi için geniş çaplı yatırımlar gerektiği ifade 

edilmiştir (Sabatini ve diğ, 2009; Bogdanov, 2012).  Üretim maliyetlerinin daha düşük 

olması ve proses kolaylığı sebebiyle liyofilize arı sütüne alternatif olarak 

mikroenkapsüle arı sütü üretimi önerilmektedir.  

Mikroenkapsülasyon aktif bir maddenin çevresinin bir veya daha fazla kaplama 

maddesi ile sarılıp kaplanmasını sağlayan bir teknolojidir. Gıda sektöründe genellikle 

ürünlerin fonksiyonel özelliklerini geliştirmek ve raf ömürlerini artırmak amacıyla 

kullanılmaktadır (Koç ve diğ, 2010). 

Mikroenkapsüle arı sütünün antimikrobiyal etkinliğine ilişkin literatürde herhangi bir 

çalışmaya rastlanmamıştır. Bu çalışmada taze ve mikroenkapsüle edilmiş arı sütleri, 

antimikrobiyal aktiviteleri açısından kıyaslanmış ve bu iki farklı arı sütü tüketim 

şeklinin 1, 3 ve 6. ay sonundaki antimikrobiyal etkileri incelenmiştir. Taze arı sütünün 

antimikrobiyal aktivitesi incelenerek literatüre katkıda bulunulmasının yanı sıra, arı 

sütünün farklı bir teknolojik yöntem ile işlendikten sonraki etkinliği ve depolama 

sürecinde antimikrobiyal aktivitesindeki değişim belirlenmiştir. Farklı muhafaza 

yöntemleri ve depolama süresinin antimikrobiyal aktiviteye etkisinin tespit 

edilmesinin, piyasada bulunan ürünlerin biyolojik özellikleri hakkında fikir sahibi 

olunmasına yardımcı olacağı düşünülmektedir. 
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2.  LİTERATÜR  ÖZETİ 

2.1 Arı Sütü Hakkında Genel Bilgiler ve Önemi 

Arı sütü, genç larva dönemindeki yavru arıların ve kraliçe arının beslenmesinde 

kullanılan biyoaktif bileşenler yönünden zengin bir gıdadır (Lercker ve diğ, 1981). 

Koloniyi oluşturan ana arı, işçi arı ve erkek arının larval dönemde aldıkları arı sütü 

içeriklerinin farklı olduğu bilinmektedir (Rembold ve  Dietz, 1966). Ana arının bu 

besleme şekli sonucunda 4-5 yıllık yaşam süresine ve yumurtalama yetisine sahip 

olduğu, hastalık ve zararlılara karşı yüksek direnç gösterdiği ifade edilmiştir 

(Köseoğlu ve diğ, 2013). Arı sütünün kraliçe arı üzerinde yarattığı bu fizyolojik 

değişimlerin ürünün bileşiminden kaynaklandığı düşünülmektedir (Wang ve diğ, 

2016).  Bu nedenle ticari anlamda üretilen ve pazarlanan ürünler, ana arı üretimi için 

işçi arılar tarafından salgılanan arı sütünden elde edilmektedir. Şekil 2.1’de arı sütü ile 

beslenme sonucu gerçekleşen morfolojik değişimler gösterilmiştir. 

Şekil 2.1: Arılarda kast polifenizmi (Cridge ve diğ, 2015). 

Arı sütü; kendine özgü yağ asitleri, yoğun protein içeriği ve biyoaktif bileşenleri 

nedeniyle besleyici özelliğinin yanısıra çeşitli hastalıkların tedavisinde kullanılmakta 

ve bağışıklığı desteklemektedir. Tedavi amaçlı kullanımı antik çağlara dayanmaktadır 

(Fratini ve diğ, 2016). Günümüzde arı sütü tüketimi ve bunun fizyolojik etkileri 

arasındaki sebep sonuç ilişkisi tam aydınlatılmamış olmakla birlikte, gıda ve nutrasötik 

endüstrisinde insan sağlığını geliştirmek için yaygın olarak kullanılmaktadır.  
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Son yıllarda takviye edici gıdalara ve doğal tedavi yöntemlerine karşı artan ilginin, arı 

sütü üretim ve tüketim miktarlarında artışa sebep olduğu ifade edilmektedir. Ticari arı 

sütü ve ürünleri hakkında uluslararası standartlar bulunmamasına rağmen, birçok 

ülkenin kendi standardına sahip olduğu bilinmektedir. Ülkemizde ise arı sütüne ilişkin  

TS 6666 no’lu standart yayınlanmıştır. Arı sütünün kompozisyonu, saflığı, tazeliği ve 

coğrafik kökeni hakkındaki verilerin güvenilirliğini sağlamak adına bu standardın 

genişletilmesi son derece önemlidir. 

2.2 Fiziksel ve Kimyasal Yapısı 

Arı sütü krem kıvamında, sarı-beyaz renklerde, kendine has keskin bir koku ve  

karakteristik ekşi tada sahip besleyici bir salgıdır (Şekil 2.2). Yoğunluğu yaklaşık 

olarak 1.1 g/cm3’tür ve suda kısmen çözünmektedir (Akyol, 2015). Işık ve ısıya karşı 

duyarlıdır, havayla okside olabilir. Uygun olmayan depolama koşullarında renk, 

viskozite, asitlik vb. fiziksel ve organoleptik özelliklerinde değişim görülmektedir 

(Takenaka ve diğ, 1986; Chen ve Chen, 1995; Baggio ve Dainese, 1998). 

 

 

 

 

 

Şekil 2.2: Arı sütü (Korkmaz ve Öztürk, 2010). 

Arı sütü bileşimi makro düzeyde nispeten sabit olmakla birlikte arıların türleri ve 

beslenmelerine, iklim ve mevsime, arı sütünün üretim ve hasat yöntemlerine bağlı 

olarak değişmektedir (Mureşan ve diğ, 2016). Beslenme açısından son derece önemli 

olduğu bilinen bu ürünün temel bileşenleri; proteinler, karbonhidratlar (şekerler) ve 

lipitlerdir (Takenaka ve Echigo, 1980). Arı sütünün kimyasal kompozisyonu 

incelendiğinde; nem içeriğinin % 60-70, toplam karbonhidrat oranının % 11-23, 

protein ve lipit miktarlarının sırasıyla  % 9-18 ve % 4-8 arasında değiştiği ve % 0,8-3 

oranlarında vitamin, mineraller ile tanımlanmamış bileşenlerden oluştuğu belirtilmiştir 

(Fratini ve diğ, 2016). 
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Mikroenkapsüle arı sütünün yeni geliştirilen bir ürün olması nedeniyle kimyasal 

kompozisyonuna veriler henüz yayınlanmamıştır. Taze ve liyofilize arı sütünün 

kimyasal bileşimi  ise Çizelge 2.1’de verilmiştir. 

Çizelge 2.1 : Taze ve liyofilize arı sütü kompozisyonu (Sabatini ve diğ, 2009). 

Bileşen (%) Taze Liyofilize 

Su 60-70 <5 

Lipid  3-8 8-19 

10-HDA >1,4 >3,5 

Protein 9-18 27-41 

Fruktoz 3-13 - 

Glukoz  4-8 - 

Sükroz 0,5-2 - 

Kül 0,8-3 2-5 

pH 3-4 4-5 

Arı sütünün lipit içeriği ve kendine özgü yağ asitleri, ürünün biyolojik yararlılığında 

önemli rol oynamaktadır (Lercker ve diğ, 1981; Melliou ve Chinou, 2005; Pavel ve 

diğ, 2011). Arı sütüne özgü bir serbest yağ asidi olan 10 hidroksi-2 dekanoik asit (10-

HDA), biyolojik yararının yanısıra saflık ve kalitenin belirlenmesinde kullanılan en 

önemli parametrelerden biridir (Genç ve Aslan, 1999; Garcia-Amoedo ve Almeida-

Muradian, 2007; Mureşan ve diğ, 2016). 

Arı sütünün içerdiği azotlu bileşikler detaylı incelendiğinde sekizi esansiyel olmak 

üzere toplam on yedi aminoasite rastlanmıştır (Howe, 1985). Kuru ağırlığının yaklaşık 

% 50’sinin protein olduğu ve bunun % 80’den fazlasının biyolojik yararlılığın 

atfedildiği “Temel Arı Sütü Proteinleri” (Major Royal Jelly Proteins, MRJP) olarak 

adlandırılan proteinler ve peptitlerden meydana geldiği bildirilmiştir (Xue ve diğ, 

2017). Arı sütünde bulunan diğer önemli protein ve peptitler ise  Royalisin, Apisimin, 

Apalbumin ve Jellin I,II,III,IV olarak tanımlanmıştır (Bărnuţiu ve diğ, 2011). 

Arı sütünde ağırlıklı olarak B grubu vitaminler (Melampy ve Jones, 1939; Moreschi 

ve Almeida-Muradian, 2009) ile potasyum başta olmak üzere, sırasıyla Ca, Na, Mg, 

Zn, Fe, Cu ve Mn mineralleri bulunmaktadır (Stocker ve diğ, 2005; Sabatini ve diğ, 

2009). 

Arı sütü minör bileşenler yönünden oldukça zengindir. Bu bileşiklerden bazılarının 

heterosiklik maddeler, biopterin (25μg/g) ve neopterin (5μg/g), nükleotidler (adenosin, 

uridin, guanosin, iridin, sitidin), fosfatlar (AMP, ADP, ATP), asetilkolin ve 

glukonikasit olduğu bildirilmiştir (Korkmaz ve Öztürk, 2010). 
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2.3 Üretim Aşamaları 

Arı sütü üretimi ve hasadı Nisan ayında başlayıp en geç Ağustos ayında 

tamamlanmaktadır. Kraliçe ve yavru arıların beslenmesinde kullanılan arı sütünün 

ticari olarak üretimi, mevcut kovanların çeşitli yöntemlerle desteklenmesi ve doğal 

sürece müdahale edilmesini gerektirmektedir. Bunun için arı sütü üretimini başlatmak 

amacıyla  bir günlük arı  larvaları yüksük adı verilen gözlere aktarılır.  Yüksükler 

plastik olup, işlem öncesi bir miktar balmumu ile kaplanmaktadır.  Larvalar 

transferden sonra kraliçe arı bulunan kovana yerleştirilir, böylece süt üretimi için 

gerekli popülasyon elde edilir. Transfer edilen larvaları içeren yüksüklerin kovandaki 

arılar tarafından yok edilmemesi için kraliçe arının larvalardan uzak tutulması 

gerekmektedir. Kovana sadece işçi arıların geçebileceği deliklere sahip seperatörler 

konularak, altta bulunan kraliçe arının yumurtlamaya devam etmesi ve üst katta kalan 

işçi arıların da gözleri sütle doldurmaları sağlanmaktadır. Transferden üç gün sonra arı 

sütü dolu yüksükler kovandan alınır. Üstleri balmumu ile kapatılmış olan yüksükler 

temizlenir, içlerindeki larvalar ayrılır ve arı sütü el değmeden vakum yardımıyla kapta 

toplanır. Arı sütü üretim aşamaları Şekil 2.3’te özetlenmiştir.  

Şekil 2.3: Arı sütü üretim aşamaları (Korkmaz ve Öztürk, 2010; Bogdanov, 2012). 

2.4 Ticari Şekilleri 

Arı sütü takviye edici gıda olarak farklı şekillerde tüketilmektedir. İşlenmeden, taze 

(+4°C) ve dondurulmuş (-18°C) tüketiminin yanısıra diğer ürünlerle karıştırılarak 

oluşturulmuş formülasyonları, dondurularak-kurutulmuş toz, tablet ve kapsül formları 

bulunmaktadır (Şekil 2.4). Sağlıklı bir yetişkin için taze arı sütünün günlük tüketim 
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miktarı 100-250 mg olarak verilmiştir (Bogdanov, 2011). Ticari ürünler taze arı 

sütünün önerilen günlük tüketim miktarının yaş ağırlığına denk dozlarda 

hazırlanmaktadır. 

 

Şekil 2.4: Piyasada bulunan ticari arı sütleri (Clarke ve   McDonald, 2017). 

Arı sütü gıda takviyesi olarak tüketiminin yanısıra ilaç benzeri ürün kategorisinde, 

özellikle kozmetik ürünlerde yaygın olarak kullanılmaktadır. İlaç benzeri ürünler 

içerik olarak gıda takviyelerinden farklı olmamakla birlikte, üretim ve paketleme 

aşamalarında ileri teknoloji kullanımı ve özel sağlık problemlerinin çözümüne yönelik 

hedefleriyle gıda takviyelerinden ayrılmaktadır. Arı sütünün ilaç benzeri ürün olarak 

kullanımının herhangi bir bilimsel temele sahip olmadığı ve uzman hekim tarafından 

uygun bulunmadığı sürece tedaviye dahil edilemeyeceği unutulmamalıdır (Korkmaz 

ve Öztürk, 2010). 

Günümüzde arı sütü yüz kremleri, göz kremleri, el losyonları, rujlar, fondötenler, ve 

şampuanlar dahil olmak üzere çok sayıda kozmetik ürünün bileşiminde yer almaktadır. 

Sahip olduğu antiinflamatuvar etki ve kolajen üretimini destekleyici özelliği, kozmetik 

ürünler üretiminde tercih edilmesine neden olmaktadır (Koya-Miyata ve diğ, 2004; 

Park ve diğ, 2011). 
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2.5 Muhafaza ve Saklama Koşulları 

İnsan beslenmesi ve sağlığı için değerli bileşenler içeren arı sütü dayanıksız bir yapıya 

sahip olup, üretim ve muhafaza koşullarındaki uygunsuzluklara karşı oldukça 

hassastır. Hasat tarihinden itibaren buzdolabı koşullarında 6 ay süreyle, -18°C’de 18 

ay süreyle saklanabileceği yönünde görüşler bulunmaktadır (Korkmaz ve Akyol, 

2015).  

Takenaka ve diğ. (1986) tarafından yapılan bir çalışmada arı sütü -40°C, +5°C ve oda 

sıcaklığında saklandığında, sıcaklık ve depolama süresinin artışıyla renkte koyulaşma, 

viskozitede ve asitlikte artış tespit edildiği bildirilmiştir. Arı sütünün antimikrobiyal 

aktivitesini oluşturduğu düşünülen bileşenlerden Temel Arı Sütü Proteinlerinin oda 

sıcaklığında otuz gün içinde hidrolize olmaya başlaması ve yetmiş beş günde tamamen 

yok olması ile protein içeriğinin sıcaklıktaki değişimlerden etkilendiği ifade edilmiştir 

(Li ve diğ, 2007, 2008; Zhao ve diğ, 2013).  

Farklı sıcaklıklarda altı ay saklanan arı sütlerinde, glukozoksidaz enziminin -20°C’de 

aktifken, +4°C ve oda sıcaklığında saklanan örneklerde tespit edilemediği 

bildirilmiştir (Zhao ve diğ, 2013). Arı sütünün uzun süreli depolamada asitidesinin, 

protein içeriğinin, serbest aminoasitlerinin, glukozoksidaz ve diğer benzer 

bileşenlerinin azalması ile biyolojik aktivitenin depolama koşullarından etkilendiği 

gösterilmiştir (Kumova ve diğ, 2000).  

Depolama sürecinde üründe gerçekleşen değişimlerin en aza indirilmesi için çeşitli 

yöntemler kullanılmaktadır. Dondurma ve soğuk zincirde muhafaza en yaygın 

yöntemlerden biri olup, soğuk zincir kırılması riskini barındırmaktadır. Bu sebeple 

birçok ticari üründe liyofilize arı sütü tercih edilmektedir. Liyofilize arı sütünün 

yüksek üretim maliyeti ve muhafazasında yaşanan zorluklar nedeniyle,  

mikroenkapsüle arı sütünün  liyofilize ürünlere alternatif olabileceği düşünülmektedir.  

2.5.1 Mikroenkaspülasyon 

Mikroenkapsülasyon aktif bir maddenin çevresinin bir veya daha fazla kaplama 

maddesi ile sarılıp kaplanmasını sağlayan bir teknolojidir (Koç ve diğ, 2010). Bu 

yöntem ilaç, kozmetik ve gıda gibi birçok sektörde yaygın olarak kullanılmaktadır. 

Gıda sektöründe genellikle, gıdaları ve gıdalar içinde bulunan biyoaktif bileşenleri 

yine gıda saflığında kaplama materyalleri ile kaplayarak bu ürünlerin fonksiyonel 
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özelliklerini geliştirmek ve raf ömürlerini artırmak amaçlanmaktadır. Ayrıca oral 

kontrollü salım sistemlerinin geliştirilmesinde kullanılan bu yöntem, mikroenkapsüle 

edilen aktif bileşenlerin gastrointestinal sistemin hedeflenen bölgelerinde yapının 

açılmasıyla aktif bileşenin salınması sağlamaktadır (Singh ve diğ, 2010). 

Mikroenkapsülasyon yöntemi ile enzimler, vitamin ve mineraller, yağlar, esansiyel  

amino asitler gibi besin öğeleri yanısıra mikroorganizmalar, renklendiriciler, tat ve 

aroma bileşenleri kaplanmaktadır (Jackson ve Lee, 1991). Bu yöntem ile kaplanan 

materyalin sahip olduğu özelliklerin korunması amaçlanmaktadır. Doğal fenolik 

bileşenlerden olan karvakrol’un mikroenkapsülasyonu sonrasında antimikrobiyal 

aktivitesinin ve antioksidan kapasitesinin incelendiği bir çalışmada, 

mikroenkapsülasyon sonucunda antimikrobiyal (MİK=0.25mg/mL) ve antioksidan 

aktivitede (DPPH yüzde inhibisyonu (PI)=% 89.96) önemli bir değişiklik görülmediği 

belirtilmiştir. Karvakrol mikrokapsül ürününün gıda ve nutrasötik işleme 

endüstrilerinde kontrollü salıma sahip potansiyel bir ajan olarak kullanılabileceği ifade 

edilmiştir (Sun ve diğ, 2019). 

Mikroenkapsüllerin üretim biçimi, morfolojileri ve kullanılan kaplama materyalleri 

kapsülden istenen faydanın sağlanmasında önemli parametrelerdir. Mikro kapsülleme 

teknikleri püskürtmeli kurutma, püskürtmeli dondurma, akışkan yatakta kaplama, 

ekstrüzyon, koaservasyon, lipozom dağıtma, ve dondurarak kurutma ve 

kokristalizasyondur (Gouin, 2004). Mikroenkapsüllerin çapları 1-1000 mikrometre 

arasında değişmektedir.  

Çekirdekte yeralan biyoaktif bileşenin bir membran tarafından sarıldığı “Kabuk Tipi” 

ve biyoaktif bileşenin kaplama materyalinin matrisine dağıtıldığı “Matriks Tipi” 

olmak üzere iki yaygın biçimi bulunmaktadır (Dias ve diğ, 2015). Çalışmamızda 

matriks tipi mikroenkapsüller kullanılmıştır  (Şekil 2.5). 

Şekil 2.5: Mikrokapsül tipleri  (Krishna Sailaja ve Jyothika, 2014). 
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Kaplama materyali olarak nişasta ve selüloz türevleri, gamlar, bitkisel ve hayvansal 

ekstratlar, çeşitli protein ve lipitler kullanılmaktadır (2015 El-Abbasi ve diğ, 2015).   

Son yıllarda mikroenkapsülasyon uygulamalarında aljinat ve türevlerinin tercih 

edildiği görülmektedir. Aljinatın biyolojik olarak geri dönüşümlü, biyo-uyumlu ve 

ucuz olması, bağırsaklarda tamamen çözünebilir olması kaplama materyali olarak 

kullanım kolaylığı sağlamaktadır (Gökbulut ve Öztürk, 2018). Kaplama 

materyallerinin gastrointestinal koşullara dayanıklılıkları açısından  değerlendirildiği 

bir çalışmada probiyotiklerin mikroenkapsülasyonunda en uygun kombinasyonun % 1 

peptit ve % 3 fruktooligosakkarit ile karıştırılmış olan %3’lük sodyum aljinat olduğu 

bulunmuştur (Gökmen ve diğ, 2012). 

Arı sütünün mikroenkapsülasyonuna ilişkin literatürde herhangi bir çalışmaya 

rastlanmamıştır. Propolisin mikroenkapsülasyonu ve bunun antioksidan kapasite ile  

antimikrobiyal aktivite üzerindeki etkileri araştırılmıştır. Mikroenkapsüle propolis ile 

yapılan bir  çalışmada fenolik madde kaybının kabul edilebilir düzeyde olduğu 

belirtilmiştir (Silva ve diğ, 2009). Yapılan bir başka çalışmada, kırmızı propolis etanol 

ekstraktının mikroenkapsülasyonu sonucunda fenolik ve toplam flavonoid içeriğinin 

kalitesi ve miktarında önemli bir değişiklik olmadığı ve bu çalışmada kullanılan 

biyopolimer karışımının, bileşiklerin bütünlüğünü ve antioksidan potansiyelini 

koruduğu gösterilmiştir (Do Nascimento ve diğ, 2019). Mikroenkapsüle arı sütünün 

antimikrobiyal aktivitesinin Streptococcus mutans üzerinde, işlenmemiş propolise 

göre on kat düşük konsantrasyonda benzer etkiye sahip olduğu bildirilmiştir (Durán 

ve diğ, 2007). 

2.6 Biyolojik özellikleri ve sağlık üzerine etkileri 

Arı sütü antik çağlardan günümüze kadar birçok geleneksel ve tamamlayıcı tıp 

uygulamasında kullanılmıştır. Biyolojik özelliklerinin keşfedilmesi ve bunların sağlık 

üzerine olumlu etkilerinin yapılan çalışmalarla desteklenmesi ile bilinirliği ve tüketimi 

son yıllarda artmıştır. Sağlıklı yaşam ve koruyucu tıp  kavramlarının benimsendiği 

günümüzde arı sütünün biyolojik faydaları ve sağlık üzerine etkileri konulu çalışmalar 

hız kazanmıştır.  
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Arı sütünün içerdiği kısa zincirli serbest yağ asitlerinin antimikrobiyal, antitümör 

özellik gösterdiği ve bağışıklık sistemi üzerinde olumlu etkisi bulunduğu belirtilmiştir 

(Fratini ve diğ, 2016; Zhang ve diğ, 2017). Antioksidan etkisiyle oksidatif stresi 

azalttığı, in-vitro ve in-vivo çalışmalarda DNA hasarının önlenmesine yardımcı olduğu 

ifade edilmiştir (Inoue ve diğ, 2003; Teixeira ve diğ, 2017; Almeer ve diğ, 2018). Arı 

sütünün sinir kök hücrelerinin farklılaşmasını uyararak beyin hücreleri oluşumunu ve 

içeriğinde bulunan 10-hidroksi-trans-2-dekanoik asit ile nöron üretimini desteklediği 

bilinmektedir (Hattori ve diğ, 2007; 2011).  Yapısındaki insülin benzeri peptitler 

sayesinde kan şekeri seviyesini düşürücü etki gösterdiği, içeriğinde bulunan 

proteinlerin kolesterol ve trigliseritlerin kan plazma düzeylerini azalttığını ve böylece 

damar sertleşmesini önleyerek kardiyovasküler sistemin sağlıklı çalışmasına katkıda 

bulunduğu gösterilmiştir (Guo ve diğ, 2008; Münstedt ve diğ, 2009; Yoshida ve diğ, 

2016; Chiu ve diğ, 2017). 

Arı sütünün açık yaraların tedavisinde inflamasyon bölgesindeki sıvı birikimini 

azaltarak yaranın iyileşme kapasitesini arttırdığı, kolajen ve benzeri doku yenileyici 

yapıların oluşumunu destekleyerek yaraların daha hızlı kapanmasını sağladığı ifade 

edilmiştir (Taniguchi ve diğ, 2003; Park ve diğ, 2011). Kadınlarda hormonal denge ile 

doğurganlığın, erkeklerde sperm kalitesinin arttırılmasında etkili olduğu bildirilmiştir 

(Ahmed ve diğ, 2108; Ghanbari ve diğ, 2018). Arı sütünün biyolojik özellikleri 

Çizelge 2.2’de ilgili referanslar ile birlikte özetlenmiştir.   

Çizelge 2.2 : Arı sütünün biyolojik yararlılığına ilişkin literatür çalışmaları. 

Biyolojik Etki Hücre/Sistem Referanslar 

Anti-hipertansif,  

Hipotansif etki 
Kardiyovasküler 

Matsui ve diğ, 2002 

Tokunaga ve diğ, 2004 

Takaki-Doi ve diğ, 2009 
Feng ve diğ, 2015  

Fan ve diğ, 2016 

Kolestrol düşürücü etki Kardiyovasküler 

Cho, 1977 

Vittek,1995 

Kashima ve diğ, 2014 
Chiu ve diğ, 2017 

Pan ve diğ, 2018 

Hadi ve diğ, 2018 

Anti-diyabetik etki Endokrin 

O’Connor ve Baxter, 1985  
Nomura ve diğ, 2007 

Münstedt ve diğ, 2009 

Pourmoradian ve diğ, 2014 

Yoneshiro ve diğ, 2018 
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Çizelge 2.2 (devam): Arı sütünün biyolojik yararlılığına ilişkin literatür çalışmaları. 

Biyolojik Etki Hücre/Sistem Referanslar 

Nörotropik Beyin/Sinir 

Hashimoo ve diğ, 2005  

Hattori ve diğ, 2007 

Hattori ve diğ, 2011 

Zamani ve diğ, 2012 

Mohamed ve diğ, 2015 

Biyostimülatör Sinir Sistemi 

Fossati, 1972 

Balch ve Balch, 2000 

Kamakura ve diğ, 2001 

Seven ve diğ, 2014 

Otoimmünsistem Genel 

Kurkue ve diğ, 2000    

Okamoto ve diğ, 2003  

Gasic ve diğ, 2007 

Vucevic ve diğ, 2007 

Dzopalic ve diğ, 2011 

Antiinflamatuar etki Genel 

Abdelatif ve diğ, 2008  

Karaca ve diğ, 2010 

 Barnutiu ve diğ, 2011 

Aslan ve Aksoy, 2015 
Arzi ve diğ, 2015 

Wan ve Wang, 2018 

You ve diğ, 2018 

 Chen ve diğ, 2018 

Antitümör- antikanser etki Genel 

Nakaya ve diğ, 2007 

Kimura, 2008 

Shirzad ve diğ, 2013 

Galaly ve diğ, 2014 

Zhang ve diğ, 2017 

 Wang, 2017 

Üremeyi destekleyici etki Endokrin  

Guo ve diğ, 2008 

Ahmadnia ve diğ, 2015   

Shahzad ve diğ, 2016 

Ghanbari ve diğ, 2018   

Azad ve diğ, 2018 

Amirshahi ve diğ, 2014 

Veshkini ve diğ, 2018 

Antioksidan etki                 Genel 

Nagai ve diğ, 2006  

Liu ve diğ, 2008 

Guo ve diğ, 2009 

Çavuşoğlu ve diğ, 2009 

Kanbur ve diğ, 2009 

Silici ve diğ, 2009 

Karadeniz ve diğ, 2011 
Watanabe ve diğ, 2013 

Nabas ve diğ, 2014 

Pavel ve diğ, 2014 

Ghanbari ve diğ, 2016 

Özkök ve Silici, 2017  

Al-Kushi ve diğ, 2018 

Gu ve diğ, 2018 

Caixeta ve diğ, 2018 

Rafieian-Kopaei ve diğ, 2018 
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2.6.1 Arı sütünün antimikrobiyal aktivitesi 

Arı sütünün antimikrobiyal etkinliği bilimsel olarak ilk defa McCleskey ve Melampy 

(1939) tarafından gösterilmiştir. Sonraki yıllarda, Hinglais ve diğ. (1955), Butenandt 

ve Rembold (1957) tarafından arı sütünün Gram pozitif ve negatif bakteriler 

üzerindeki antibakteriyel etkinliği araştırılmıştır. Bu araştırmaları arı sütünün çeşitli 

ekstaktları ve izole dilebilen bileşenlerinin antimikrobiyal etkisi konulu çalışmalar 

izlemiştir. Arı sütüne özgü yağ asidi olan 10-HDA’nın Escherichia coli ve 

Micrococcus pyogenes üzerindeki antibakteriyal etkinliğinin incelediği bir çalışmada, 

antimikrobiyal aktivitenin penisilinin (M. pyogenes) dörtte biri ile klorotetrasiklinin 

(E. coli) beşte birine yakın olduğu bildirilmiştir (Blum ve diğ, 1959).  Arı sütünde 

bulunan royalisinin Lactobacillus, Bifidobacterium, Leuconostoc, Staphylococcus, 

Streptococcus gibi Gram pozitif bakteriler üzerine 1 µM ve daha düşük 

konsantrasyonlarda seçici antibakteriyel etkiye sahip olduğu belirtilmiştir (Fujiwara 

ve diğ, 1990).  

Arı sütünün yağ ve protein fraksiyonlarının farklı ektraksiyon yöntemleri ile 

özütlendiği ve antimikrobiyal aktivite yönünden kıyaslandığı çalışmalarda taze arı 

sütünün daha geniş spektrumda antimikrobiyal aktivite gösterdiği ifade edilmiştir. 

Suda çözünür arı sütü fraksiyonunun, proteinler ve peptidler yönünden zengin olduğu 

ayrıca Gram pozitif bakteriler üzerinde güçlü inhibisyon aktivite gösterdiği 

açıklanmıştır (Sauerwald, 1998). Bu proteinlerden biri olan royalisinin, arılardaki 

yavru çürüğü hastalığı etmeni olan  Paenibacillus larvae ile Bacillus subtilis ve 

Sarcina lutea gibi diğer Gram pozitif bakterilere karşı antibakteriyel etkisinin 

bulunduğu gösterilmiştir (Bíliková ve diğ, 2001). 

Ratanavalachai ve Wongchai (2002) tarafından lipid fraksiyonunun incelendiği  bir 

çalışmada arı sütünün Gram negatif bakterilerde yüksek antimikrobiyal etkinliğe sahip 

olduğu, benzer etkinin lipid dışı fraksiyonlarda görülmediği belirtilmiştir.  Arı sütünün 

eterde çözünür-çözünmez fraksiyonları üzerine yapılan bir başka araştırmada ise, eter 

çözünür fraksiyonun E. coli, S. aureus ve Streptomyces cinsi bakteriler üzerinde diğer 

ekstrata oranla daha güçlü antibakteriyal etki gösterdiği bildirilmiş ve bu etki 10-

HDA’ya atfedilmiştir. Eterde çözünür fraksiyona ait  minimum inhibisyon (MİK) 

değerinin (30 mg/mL), taze arı sütü (200 mg/mL) ve royalisin içeren eterde 

çözünmeyen fraksiyonun (300 mg/mL) değerlerinden daha düşük olduğu tespit 

edilmiştir (Eshraghi ve  Seifollahi, 2003).  
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Fontana ve diğ. (2004) kütle spektroskopisi yöntemiyle arı sütünde bulunan 

peptitlerden “Jellin I-II-III-IV ” isimli dört peptiti saflaştırarak tanımlamış ve bunların 

E. coli, Enterobacter cloacae, Pseudomonas aeruginosa, Bacillus ve Staphylococcus 

cinsi bakteriler üzerine  antimikrobiyal etkisini incelemişlerdir. Jellin I ve II’nin 

yüksek aktiviteye sahip olduğu, Jellin III’te bu ekinliğin azaldığı ve Jellin IV’ün 

herhangi bir antibakteriyel aktivite göstermediği ifade edilmiştir. 

Arı sütünden diklorometan ve metanol kullanılarak ile izole edilen serbest yağ 

asitlerinin antimikrobiyal etkisinin incelendiği bir çalışmada, 3-

Hidroksidodekanedioik asit ve 10-HDA’nın diğer  yağ asitlerine kıyasla daha yüksek 

antimikrobiyal aktiviteye  sahip olduğu belirtilmiştir ( Melliou ve Chinou, 2005). 

Arı sütünün P. aeruginosa ve S. aureus üzerinde gentamisin ve seftriaksona eş değer 

antibakteriyel etkiye sahip olduğu, E. coli üzerinde antibiyotiklerin MİK değerine 

yakın konsantrasyonda inhibisyon sağladığı görülmüştür (Shirzad ve diğ, 2007). 

Benzer çalışmalarda arı sütünün  P. aeruginosa ve S. aureus ve E. coli'ye karşı 

antibakteriyel etkisi incelenmiş ve test edilen tüm bakteri suşlarının arı sütüne duyarlı 

olduğu  bildirilmiştir (Boukraa, 2008; Boukraa ve diğ, 2009). 

Son yıllarda arı sütü yanısıra içeriğinde bulunan protein ve peptitlerinin sahip olduğu 

antimikrobiyal aktivite, etkinlik mekanizmaları ve rekombinantlarına dair çalışmaların 

sayısı artmıştır. Rekombinant apalbumin ve royalisinin antimikrobiyal aktivitesi ve 

etki mekanizmaları araştırılmıştır. Antimikrobiyal etkinliğini sağlamada 

intramoleküler disülfit bağları ve C-terminusundaki 11 amino asidin gerekli olduğu ve 

royalisinin bakteriyel hücre hidrofobikliğini azaltarak hücre zarı geçirgenliğini 

bozduğu ifade edilmiştir (Bíliková  ve diğ, 2009; 2015). Shen ve diğ. (2010, 2012) 

royalisin ve rekombinantlarının  antimikrobiyal aktivitesi üzerine yaptıkları 

çalışmalarda, royalisinin S. aureus, B. subtilis ve Micrococcus luteus üzerinde nisin ile 

eş değer antibakteriyel etki gösterdiğini bildirmişlerdir. Rekombinant royalisinin B. 

subtilis, Micrococcus flavus ve S.aureus'a karşı minimum inhibitör 

konsantrasyonlarının sırasıyla 62.5 mg/mL, 125 mg/mL ve 250 mg/mL olduğu, gram 

pozitif bakterilerde gelişmeyi inhibe ederken Gram negatif bakteriler üzerinde 

etkinliği bulunmadığı belirtilmiştir. 

Diğer antimikrobiyal peptitler ile yapılan çalışmalarda; Jellin I, II ve III'ün bakteriyel 

gelişimi inhibe ettiği, bu peptidlerin C ve N terminallerindeki yapı modifikasyonu 
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sonucu aktivitenin azaldığı belirlenmiştir (Romanelli ve diğ, 2011).  Buna karşın C 

terminali modifiye edilmiş Jellin peptitlerinin, 30-300 μg/mL konsantrasyon 

aralığında Staphylococcus epidermidis gelişimini inhibe ettiği bildirilmiştir 

(Capparelli ve diğ, 2012). C ve N terminallerinde yapılan modifikasyonların, 

jellinlerin farklı antimikrobiyal etkinliğine sahip olmasına sebep olduğu 

düşünülmektedir.  

Arı sütü ve bileşenlerinin,  cilt enfeksiyonuna neden olan bakterilerden; S. epidermidis, 

S. aureus, M. luteus, Streptococcus uberis, Enterococcus faecalis, P.aeruginosa, E. 

coli ve K. pneumoniae üzerinde de antibakteriyel aktiviteye sahip olduğu 

gösterilmiştir. Kuyucuk difüzyon ve sıvı dilüsyon yöntemlerinin  kullanıldığı  bu 

araştırmada; test edilen tüm bakterilerde düşük konsantrasyonlarda inhibisyon 

sağlamasına rağmen MBK değerinin, MİK değerlerinden  yaklaşık yirmi kat daha fazla 

olduğu tespit edilmiştir (Garcia ve diğ, 2010). Bu çalışmanın devamında; arı sütünün 

lipid fraksiyonu ve 10-HDA aynı bakteriler üzerine test edilmiştir. İnhibisyon 

sonuçlarının bir önceki çalışma ile benzerlik gösterdiği, K. pneumoniae, E. coli ve P. 

aeruginosa gibi Gram negatif bakterilerin Gram pozitif bakterilere kıyasla daha 

dirençli olduğu belirtilmiştir (Garcia ve diğ, 2013). Benzer çalışmalar ile Gram pozitif 

bakterilerin Gram negatif bakterilere göre daha duyarlı olduğu gösterilmiştir (Moselhy 

ve diğ, 2013). 

Arı sütünün Gram pozitif bakterilerden S. aureus suşlarına karşı etkinliği, Gunaldi ve 

diğ. (2014) tarafından sıçanlar üzerinde yapılan in-vivo bir çalışma ile incelenmiştir. 

Sıçanlar;  sadece spinal implant uygulananlar, implantı bakteri ile aşılananlar ve  

implanta enfeksiyon ile arı sütü eklenenler olmak üzere üç gruba ayrılmıştır. Spinal 

implantı bakteri ile aşılanmış ve arı sütü ilave edilmiş farelerde, implantına arı sütü 

eklenmeyen farelere kıyasla enfeksiyonun azaldığı  bildirilmiştir. 

Arı sütü ve bileşenleri üzerine yapılan in-vitro çalışmalarda; 10-HDA’nın, bakteri 

hücresinin membran iyonik iletkenliğini değiştirmesi sonucunda hücre bütünlüğünü 

bozarak antibakteriyel etki gösterdiği ifade edilmiştir (Yang ve diğ, 2014). 10-

HDA'nın antimikrobiyal aktivitesi ve etki mekanizması B. subtilis üzerinde incelenmiş 

(MİK, 0.62 mg/mL), 10-HDA'nın bakterilerin DNA sentezi sürecini önleyici etkisi 

olduğu gösterilmiştir (Yang ve diğ, 2015).  
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Arı sütü; amoksisilin, lincospectin vb. antibiyotiklere dirençli E. coli suşu üzerinde 

denenmiş, uygulanan tüm konsantrasyonlarda (% 10, % 20, % 30, % 40 ve % 45 v/v) 

inhibe edici etkisi görülmüştür (Dinkov ve diğ, 2014). Metisiline dirençli S. aureus 

(MRSA) üzerine yapılan çalışmalarda benzer sonuçlar alınmış, fakat daha fazla klinik 

çalışmaya ihtiyaç duyulduğu vurgulanmıştır  (Dinkov ve diğ, 2016). Arı sütünün P. 

aeruginosa’nın sebep olduğu solunum yolu enfeksiyonlarında patojenin tutunmasını 

engelleyerek enfeksiyonun hafiflemesine katkıda bulunduğu bildirilmiştir (Susilowati 

ve diğ, 2017). 

Arı sütünün dental uygulamalarda ortaya çıkabilecek mikrobiyal üremenin  

baskılanmasında kullanılabileceği, özellikle klorheksidine yakın antimikrobiyal 

etkinlik gösterdiği ifade edilmiştir (Meto ve diğ, 2017). Periodontal patojenler 

kullanılarak yapılan in-vitro çalışma sonucunda, test edilen patojenlerin 

(Aggregatibacter actinomycetemcomitans, Porphyromonas gingivalis, Prevotella 

intermedia ve Fusobacterium nucleatum) arı sütüne duyarlı olduğu belirtilmiştir 

(Coutinho ve diğ, 2018). 

Yang ve diğ. (2018) 10-HDA’nın insan ve hayvan patojenleri S. aureus, Streptococcus 

alactolyticus, S. intermedius, S. xylosus, Salmonella Cholearasuis, Vibrio 

parahaemolyticus ve hemolitik E. coli üzerinde 23-44 μM arasında değişen 

konsantrasyonlarda inhibisyon sağladığını ve Gram pozitif bakteriler üzerindeki 

etkinliğin yüksek olduğunu bildirmişlerdir.  

Arı sütünün antibakteriyel etki mekanizmaları tam aydınlatılamamış olmasına rağmen, 

yapılan çalışmalar bu yolda önemli adımlar atılmasını sağlamıştır. Rekombinant 

MRJP-4’ün antibakteriyel etkinliğinin  P. larvae ve P. aeruginosa  üzerinde denendiği 

bir çalışmada, sırasıyla 15.6 ± 0.7 μM ve 32.3 ± 1.4 μM MİK değerleri tespit edilmiş, 

MRJP-4’ün antimikrobiyal peptid benzeri bir etki oluşturduğu bildirilmiştir (Kim ve 

diğ, 2019). Park ve diğ. (2019a) rekombinant MRJP-2 ile benzer mikroorganizmalar 

üzerinde yaptıkları çalışmada, daha düşük konsantrasyonlarda antimikrobiyal 

aktiviteye rastlanmış ve MRJP’lerin hücrede membran hasarına sebep olduğu 

belirtilmiştir. Park ve diğ. (2019b) tarafından yapılan bir başka çalışma ile 

rekombinant MRJP 2, 5 ve 7’inin E. coli üzerinde  benzer etkilere sahip olduğu 

gösterilmiştir. Arı sütünün antimikrobiyal aktivitesinin sadece MRJP’lere bağlı 

olmadığı, diğer bileşenlerin de antimikrobiyal aktiviteye katkı sağladığı bilinmektedir  

(Feng ve dig., 2015; Bucekova ve diğ, 2016; Vezeteu ve diğ, 2017). 
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Literatürde, arı sütünün antibakteriyel aktivitesinin yanı sıra antifungal özelliklerinin 

araştırıldığı çalışmalar da yer almaktadır. Sauerwald ve diğ. (1998) arı sütünün suda 

çözünen fraksiyonunun, küf gelişimini inhibe ettiğini ve bu etkinin belirtilen 

fraksiyonda yer alan protein ve peptitlerinden kaynaklandığını bildirmiştir. Arı 

sütündeki önemli proteinlerinden olan royalisin, bitkilerde yaygın olarak görülen 

Botrytis cinerea üzerinde denenmiş ve  güçlü antifungal etkisi olduğu belirtilmiştir 

(Bíliková ve Šimúth, 2001). Arı sütünde bulunan antimikrobiyal peptitlerden “Jellin-

I” ve “Jellin-II’nin C. albicans üzerindeki etkinliği, arı sütünün antifungal özellik 

gösterdiği yönündeki görüşleri destekler niteliktedir (Fontana ve diğ, 2004).  

Arı sütünün mayalar üzerindeki antifungal aktivitesinin lipid fraksiyonda bulunan 

çeşitli yağ asitlerinden kaynaklandığı,  10-HDA’nın ve bazı serbest yağ asitlerinin C. 

albicans, C. tropicalis, C. glabrata üzerinde antifungal etkileri olduğu gösterilmiştir. 

Melliou ve Chinou (2005), disk difüzyon ve mikrodilüsyon yöntemlerini kullanarak 

arı sütünün metanol ve diklorometan ekstraktları ile arı sütüne özgü yağ asitlerinin 

antimikrobiyal aktivitelerini incelemiştir. Lipid ekstraktı ve 10-HDA’nın uygulandığı  

örneklerde 10 mm ila 14mm arasında değişen zon çapları belirlenmiş olup, 0.98-1.25 

mg/mL aralığında değişen MİK değerleri bildirilmiştir. C. albicans, C. glabrata, C. 

krusei ve Trichosporon cinsleri üzerinde arı sütünün antifungal aktivitesinin 

değerlendirildiği bir diğer çalışmada; 0.0625 µg/mL minimum inhibisyon 

konsantrasyonu ile en hassas suşun Trichosporon cinsi mayalara ait olduğu 

belirtilmiştir (Koç ve diğ, 2011). Gunalp ve diğ. (2018) tarafından arı sütünün % 100, 

% 75, % 50, % 25, % 10, % 5 ve % 1’lik konsantrasyonları C. albicans üzerinde 

denendiğinde; % 10 ve üzeri konsantrasyonlarda inhibisyon sağlandığı ifade 

edilmiştir.  

Asidik arı sütü fraksiyonunun, farklı pH değerlerinde antimikrobiyal aktivitesindeki 

değişimi belirlemek üzere yapılan bir araştırmada; pH 7’de 125 µg/mL doz uygulaması 

ile C. albicans üzerinde inhibisyon sağlanırken, pH 5.1’de minimum inhibisyon 

konsantrasyonu 62,5 µg/mL olarak tespit edilmiştir (Isidorow ve diğ, 2018). 

Literatürde  arı sütünün küfler üzerindeki etkilerine dair az sayıda yayın 

bulunmaktadır. Mısır ve Çin orijinli arı sütlerinin Aspergillus fumigatus, Aspergillus 

niger gibi küf türleri üzerinde denendiği bir çalışmada, seçilen üç farklı 

konsantrasyonun (5-10-15 mg/mL) oluşturduğu inhibisyon zonları ölçülmüştür. Mısır 

ve Çin orijinli arı sütlerinde antimikrobiyal etkinliğin farklı olduğu görülmüştür. 
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Gözlenen farklılığın, coğrafi koşullar ile arı kolonileri arasındaki genetik değişiklik 

nedeniyle olabileceği düşünülmektedir (Moselhy ve diğ, 2013).  

İran orijinli arı sütünün Rhizopus oryzae üzerinde denendiği bir başka çalışmada, MİK 

değeri 100 ± 34 mg/mL, MFK değeri ise 133 ± 46 mg/mL olarak bildirilmiştir 

(Moghim ve diğ, 2015). 

2.6.1.1 Depolama koşullarının antimikrobiyal aktivite üzerine etkisi 

Arı sütünün ısı ve ışığa karşı duyarlı olduğu, ayrıca havayla okside olabildiği 

bilinmektedir. Bu sebeple kalitesinin ve bioaktif bileşenlerinin korunmasında, 

depolama koşulları önemli  parametrelerin başında gelmektedir. Taze arı sütünün 

muhafazasında; buzdolabı koşulları (+4 °C) ve dondurarak (-18 °C ) muhafaza  yaygın 

olarak kullanılmakta, liyofilizasyon benzeri teknolojiler ile arı sütünün depolama 

süresi arttırılmaktadır.  

Buzdolabı sıcaklığında  12 ay süre ile depolanan arı sütünün, antimikrobiyal 

aktivitesindeki olası değişim incelenmiştir. Bu araştırmada;  % 5, % 25, % 75 ve % 

100’lük arı sütü konsantrasyonlarının E. coli, S. aurues, B. cereus ve  S. Typhi  

üzerinde denendiği bildirilmiştir. Test dozları arasından; en düşük konsantrasyonun 

(% 5) haricindeki tüm konsantrasyonların, etkin bir antibakteriyel aktivite gösterdiği 

belirtilmiştir. Bu etkinin çalışma süresi boyunca korunduğu, buzdolabı koşullarının  arı 

sütünün antibakteriyel etkinliğinde bir azalışa neden olmadığı saptanmıştır (Ragab ve 

Ibrahim, 1999). 

Farklı sıcaklık ve sürelerin antimikrobiyal aktiviteye etkisinin araştırıldığı bir başka 

çalışmada ise, antimikrobiyal özelliğin uygulanan sıcaklık ve süreye bağlı olarak 

azaldığı  ifade edilmiştir. Ratanavalachai ve Wongchai (2002) dondurulmuş, buzdolabı 

ve oda koşullarında muhaza edilmiş arı sütlerini on iki saat ila yedi gün arasında 

değişen sürelerde Gram pozitif (S. lutia, B. cereus, S. aureus), Gram negatif bakteriler 

(Shigella flexneri, S. Typhi, E. coli, Proteus vulgaris ve P. aeruginosa) üzerinde 

denemiş, üç gün sonunda antibakteriyel etkinlikte düşüş tespit edildiği  bildirilmiştir. 

Bunun yanısıra  12 ay depolama boyunca, 10-HDA içeriğindeki değişim 

incelendiğinde; -18°C’de % 0.1,  4°C'de ise % 0.2 azalış olduğu belirtilmiştir. 10-HDA 

içeriği ile depolama süresi arasında bir ilişki bulunamadığı ifade edilmiştir (Antinelli 

ve diğ, 2003). Li ve diğ. (2007;2008) tarafından MRJP1’in yüksek sıcaklık ve uzun 

depolama sürelerine karşı en dayanıklı, MRJP4 ve MRJP5’in ise en hassas proteinler 
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olduğu ve hatta tazelik parametresi olarak kullanılabilecekleri bildirilmiştir. Sonuçlar 

depolama süresi ve sıcaklık değişimlerinden arı sütü içinde bulunan her bileşenin farklı 

etkilendiğini göstermektedir.  

Antibakteriyel etkinin dondurarak muhafaza ile değişiminin incelendiği bir başka 

araştırmada; +4°C’de taze ve -40°C’de dondurulmuş olarak 12 ay depolanan arı 

sütünün antimikrobiyal aktiviteleri kıyaslanmıştır. Taze olarak buzdolabı koşullarında 

muhafaza edilen ürünün başlangıçta daha iyi antimikrobiyal etki gösterdiği, ancak 

antimikrobiyal aktivitedeki azalış göze alındığında dondurarak muhafazının ön plana 

çıktığı belirtilmiştir (Maksimović ve Rifatbegović, 2009).  

Arı sütünde  liyofilizasyon yöntemi sonrası gerçekleşen değişimlere ilişkin çalışmalar 

sınırlı sayıdadır. Bununla bilikte yapılan çalışmalar liyofilizasyon işleminin 

antimikrobiyal aktiviteyi muhafaza ettiği yönündedir. Taze ve liyofilize arı sütünün 

10-HDA içerikleri ile antimikrobiyal etkilerinin kıyaslandığı araştırmada;  

liyofilizasyon işlemi sonrasında 10-HDA miktarında dikkate değer azalış tespit 

edilememiştir. Antibakteriyel etkinliğini belirlemede, her iki ürün in-vitro ortamda 

Gram pozitif ve negatif bakteriler (S. aureus, S. epidermidis, Streptococcus 

pneumoniae , E. coli, Klebsiella pneumoniae , Proteus mirabilis, S. Enteritidis, ve P. 

aeruginosa) üzerinde test edilmiş, antimikrobiyal aktivitede değişikliğe rastlanmadığı 

bildirilmiştir (Nascimento ve diğ, 2015). 
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3.  MATERYAL VE YÖNTEMLER 

3.1 Materyal 

Arı sütü 

Arı sütü 2018 yılı Ağustos ayı hasadına ait olup, Civan Arıcılık Ltd. Şti. (Bursa)’den 

temin edilmiştir. Soğuk zincir koşullarında (+4°C) laboratuvara getirilen arı sütü 

mikroenkapsüle edilecek kısım ayrıldıktan sonra analizlerin başlama süresine kadar     

-80°C’de muhafaza edilmiştir. 

3.1.1.1 Taze arı sütü  

Saklama koşulların arı sütünün mikrobiyolojik aktivitesi üzerindeki etkilerinin tespiti 

için taze arı sütü (TAS) üzerinde yapılan 0. gün analizleri sonrasında 1, 3 ve 6. ay 

analizleri için buzdolabı koşullarında (+4°C) depolanmıştır. 

3.1.1.2 Mikroenkapsüle arı sütü 

Mikroenkapsüle arı sütü,  TAGEM-18/AR-GE/25’nolu “Mikroenkapsüle Arı Sütü 

Üretimi; Kapsüllerin, Taze ve Liyofilize Arı Sütü ile Fizikokimyasal Özellikleri ve 

Biyolojik Aktiviteleri Yönünden Kıyaslanması ve Depolama Stabilitesinin 

Belirlenmesi” konulu proje için üretilmiş olan kapsüllerden temin edilmiştir. Çapraz 

bağlama tekniği ile sodyum aljinat kullanılarak üretilen kapsüllerin görüntüleri Şekil 

3.1’de verilmiştir. Mikroenkapsüle arı sütü (MAS) 0. gün analizleri sonrasında 1, 3 ve 

6. ay analizleri için oda sıcaklığında depolanmıştır.  

Şekil 3.1: (a) Mikroenkapsüle arı sütü (b) MAS Mikroskop görüntüsü (x8). 

a b 
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Mikroorganizmalar 

Arı sütünün antimikrobiyal aktivitesinin belirlenmesi amacıyla Çizelge 3.1’de bulunan 

mikroorganizmalar kullanılmıştır. 

 Çizelge 3.1 : Test mikroorganizmaları. 

Bakteri Maya Küf 

Escherichia coli ATCC 25922 

Salmonella Enteritidisa 

Micrococcus luteus ATCC 9341 
Staphylococcus epidermidis ATCC 12228 

Candida albicans 

ATCC 10351 

Candida parapsilosis 
ATCC 22019 

Penicillium 

digitatum b 

Aspergillus 
flavus b 

a Klinik izolat. b Gıda orijinli izolat. 

Referans suşlar dışındaki mikroorganizmalar Bursa Teknik Üniversitesi, Gıda 

Mühendisliği Anabilim Dalı, mikrobiyoloji laboratuvarı kültür koleksiyonundan 

sağlanmıştır. 

3.2 Yöntemler 

Mikroenkapsüle arı sütünün ön hazırlığı 

Mikroenkapsüle arı sütünün (MAS) salınımı sağlamak amacıyla; bakteriler için steril 

Mueller Hinton Broth (MHB; 25°C’de pH 7.3 ±0.2), maya ve küf için Sabouraud 

Dekstroz Broth (SDB; 25°C’de pH 5.6±0.2) kullanılmıştır. Kapsüllerin besiyerinde 

uygun pH’da açılmasını sağlamak amacıyla MHB, fosfat tamponu ile hazırlanmış 

olup; SDB, % 10’luk steril (soğuk sterilizasyon) sodyum hidroksit çözeltisi ile pH 

7.3’e ayarlanmıştır. Besiyerleri  37 0C’de 2 saat karıştırılarak (250 rpm) stok çözelti 

elde edilmiştir (Wang ve diğ, 2010).  

Arı sütü konsantrasyonları ve inokulumların hazırlanması 

Taze ve mikroenkapsüle arı sütlerinin mikrobiyolojik etkinliklerinin  

karşılaştırılabilmesi için, tartımı yapılacak MAS miktarının belirlenmesinde taze arı 

sütünün 10-HDA içeriği baz alınmıştır. Mikroenkapsüle arı sütünün 10-HDA içeriğini 

taze arı sütüne eşit miktarda olacak şekilde hesaplanmıştır. Yapılan ön denemeler 

sonucunda TAS  ve MAS’ın çözünürlükleri dikkate alınarak, taze arı sütü için 500 

mg/mL, mikroenkapsüle arı sütü için 125 mg/mL’lik stok çözeltisi hazırlanmıştır. 

Belirtilen stok çözeltilerinden iki kat seyreltme yöntemi uygulanarak çalışmada 

kullanılan dozlar belirlenmiştir (Çizelge 3.2, Çizelge 3.3). 
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Test edilen bakteri ve mayalar sırasıyla 37°C ve 25°C’de 24 saatlik inkübasyon 

sonrasında, uygun besiyeri ile 0.5 McFarland bulanıklığına  ayarlanmıştır (Clinical and 

Laboratory Standards Institute, CLSI M07-A10, 2015; National Committee for 

Clinical Laboratory Standards, NCCLS M27-A2, 2002),  

Çalışmada yer alan  küflerin, Sabouraud Dekstroz Agarda (SDA) 25°C’de 3-5 gün 

gelişimi ile sporlanması sağlanmıştır. Küf sporlarının  yüzeyden toplanması amacıyla; 

steril % 0,1’lik  Tween 80 çözeltisi  (yaklaşık 5 mL) ile petri yüzeyi yıkanarak sporlar 

steril tüpe aktarılmıştır. Daha sonraki aşamada; elde edilen spor süspansiyonu  0.5 

McFarland bulanıklığına ayarlanmıştır (Rodriguez-Tudela ve diğ, 2003; Arendrup ve 

diğ, 2014; The European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing, 

EUCAST; 2015). 

Agar kuyucuk difüzyon yöntemi 

0.5 McFarland’a ayarlanan kültürlerden 100µL inokulum, bakteriler için Mueller 

Hinton Agara (MHA), mayalar ve küfler için SDA besiyeri yüzeyine drigalski spatülü 

ile yayılmıştır. 5 mm çapındaki bir uç ile steril olarak açılan kuyucuklara, Çizelge 

3.2’de verilen konsantrasyonlardaki arı sütü  50µL ilave edilmiştir  (Magaldi ve diğ, 

2004; Valgas ve diğ, 2007).  Bakteriler 37°C’de 24 saat, mayalar ve küfler  25°C’de 

48 saat inkübasyona bırakılmış ve  oluşan inhibisyon zon çapları (mm) ölçülmüştür. 

Negatif Kontrol olarak taze arı sütü için steril su, mikroenkapsüle ürün için arı sütü 

içermeyen boş kapsül (besiyerinde salınımı yapılmış) kullanılmıştır. 

Çizelge 3.2 :Kuyucuk difüzyon yönteminde kullanılan arı sütü konsantrasyonları. 

Arı Sütü Konsantrasyon(mg/mL) 

TAS 500 250 125 

MAS 125* 62,5 31,25 

* >125 mg/mL dozlarında yaşanan çözünürlük problem nedeniyle MAS için max. doz 125 mg/mL denenmiştir. 

Sıvı mikrodilüsyon yöntemi 

TAS ve MAS’ın test suşları üzerindeki minimum inhibitör konsantrasyon değerleri 

mikrodilüsyon yöntemiyle CLSI (2008, 2015) ve NCCLS (2002) referans yöntemlere 

göre belirlenmiştir. İki kat seyreltme yöntemi ile uygun besiyerinde hazırlanan, 

Çizelge 3.3’te verilen konsantrasyonlara sahip TAS ve MAS örnekleri steril 96 

kuyucuklu plakaya 180 µL olarak aktarılmıştır. 
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 Çizelge 3.3 : Sıvı mikrodilüsyon yönteminde kullanılan arı sütü konsantrasyonları. 

Arı Sütü Konsantrasyon (mg/mL) 

TAS 500 250 125 62,5 31,25 15,6  7,8 3,9 

MAS 125* 62,5 31,25 15,6 7,8 3,9 1,95 0,98 

* >125 mg/mL dozlarında yaşanan çözünürlük problem nedeniyle MAS için max. doz 125 mg/mL olarak denenmiştir. 

Bakteriler için mikroplakada istenen final inokulum konsantrasyonu 5x105 kob/mL, 

mayalar için (0.5–2.5)x103 kob/mL ve küfler için (0.4–5)x104 kob/mL olup, bu 

konsantrasyonların sağlanması için 0,5 McFarland bulanıklık standardında hazırlanan 

inokulumlar 1:20 oranında  seyreltilmiştir (Balouiri ve diğ, 2016). Hazırlanan son 

inokulum konsantrasyonlarından mikroplakaya 20 µL inokulum aktarılmıştır. 

(Wiegand ve diğ, 2008). Mikroplaklar 37°C 18-24 saat (bakteri) ya da 46-72 saat 

(maya) inkübasyona bırakılmıştır. Her mikroplakada bir sterilite kontrol kuyucuğu 

(seyreltimlerde kullanılan besiyeri, 200 µL) ve bir üreme kontrol kuyucuğu (sadece 

inokulum eklenmiş besiyeri; 180µL+20µL) bulunmaktadır. Mikroorganizma 

yoğunluğu 600 nm de mikroplak okuyucu (BioTek Instruments, Inc. EPOCH SN 

15062915) ile belirlenmiştir. Bulanıklıkta artışın görülmediği, üremenin tamamen 

inhibe edildiği en düşük konsantrasyon MİK değeri olarak belirlenmiştir (Bílikova ve 

diğ, 2015). 

Minimum Bakterisidal Konsantrasyon (MBK)  ve Minimum Fungisidal 

Konsantrasyon (MFK)’nın belirlenmesi amacıyla MİK ve üst  konsantrasyonlarına 

sahip kuyucuklardan alınan 10 µL inokulum, SDA (maya ve küf ) ve MHA (bakteri) 

yüzeyine yayılmıştır. Petriler,  bakteriler için 37°C’de 24 saat, mayalar ve küfler için 

25°C’de 48 saat süre ile inkübasyona bırakılmıştır (Moghim ve diğ, 2015). Gelişmenin 

olmadığı konsantrasyon MBK ve MFK olarak değerlendirilmiştir. 

İstatistiksel Analizler 

Çalışmada TAS ve MAS’a ait farklı dozların 0. günde ve depolama süresi boyunca 

seçilen mikrorganizmalar üzerinde oluşturduğu inhibisyon zonları SPSS version 22.0 

programı kullanılarak istatiksel olarak değerlendirilmiştir. Veri setlerinde öncelikle 

normallik dağılımına bakılmış, normal dağılıma uyan veriler için parametik bir test 

olan Oneway-ANOVA ile Tukey çoklu karşılaştırma testi kullanılarak % 5 güven 

aralığında gruplar arasında anlamlı fark olup olmadığı belirlenmiştir (p<0,05). 
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4.  BULGULAR VE TARTIŞMA 

Bu çalışmada taze ve mikroenkapsüle arı sütünün antimikrobiyal etkinliği çeşitli 

bakteri, maya ve küfler üzerinde denenmiştir. Sıvı mikrodilüsyon yöntemi ile MİK ve 

MBK/MFK değerleri belirlenirken, agar kuyucuk difüzyon yöntemi ile zon çapları 

ölçülerek mikroorganizmalar dirençli, orta derece duyarlı ve duyarlı olarak 

tanımlanmıştır. Ayrıca, taze arı sütünün buzdolabı koşullarında (+4°C), 

mikroenkapsüle arı sütünün oda sıcaklığında (20°C) belli depolama süreleri sonundaki 

(0, 1, 3 ve 6 ay) antimikrobiyal aktiviteleri incelenmiştir. Böylece muhafaza şekli (taze 

veya mikroenkapsüle), sıcaklık ve sürenin arı sütün antimikrobiyal aktivitesi 

üzerindeki etkisi değerlendirilmiştir. 

4.1 Taze ve Mikroenkapsüle Arı Sütünün Başlangıç (0. Gün) ve Farklı Depolama 

Sürelerindeki Antibakteriyel Aktivitesinin Değerlendirilmesi 

TAS ve MAS örneklerine ait 0.gün sonuçları Çizelge 4.1’de verilmiştir. Taze ve 

mikroenkapsüle arı sütünün çalışmada yer alan bakteriler üzerindeki antimikrobiyal 

etkisinin konsantrasyona bağlı olarak artış gösterdiği saptanmıştır. S. epidermidis’in 

15,6 mg/mL’lik MİK değeri ile TAS ve MAS’a karşı en duyarlı bakteri olduğu 

belirlenmiştir. Her iki arı sütü örneği için M. luteus’un MİK değeri 31,25 mg/mL 

olarak tespit edilmiştir.Taze arı sütü  E.coli ve S. Enteritidis üzerinde 31,25 mg/mL’de 

inhibisyon sağlamasına rağmen, mikroenkapsüle arı sütünün daha yüksek 

konsantrasyonlarda inhibisyon sağladığı gözlenmiştir. 

Farklı arı sütlerinin antimikrobiyal etkinliğinin incelendiği benzer bir çalışmada, arı 

sütünün  S. epidermidis ve M. luteus üzerinde E. coli’ye kıyasla daha düşük 

konsantrasyonlarda inhibisyon sağladığı belirtilmiştir. Elde edilen MİK değerleri, 

sırasıyla % 55±17,32 w/w; % 52,5±9,57 w/w; % 77,5 ±17,08 w/w olarak bildirilmiştir 

(Garcia ve diğ, 2013). Bu çalışmada aynı test mikrooorganizmaları için belirlenen 

antibakteriyel aktivite,  Garcia ve diğ. (2013)  ile uyumluluk göstermiştir. 
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Çizelge 4.1 : Taze ve mikroenkapsüle arı sütünün farklı depolama sürelerinde test 

bakterileri üzerinde belirlenmiş MİK/MBK  değerleri (mg/mL).  

Süre Bakteri 
TAS MAS 

      MİK               MBK      MİK                   MBK 

 E. coli 31,25 62,5 125  125 

0.gün S. epidermidis 15,6 62,5  15,6  125 

 S. Enteritidis 31,25 62,5 125  125 

 M. luteus 31,25 125 31,25  125 

 E. coli 31,25 62,5 125  125 

1. ay S. epidermidis 15,6 62,5  15,6  125 

 S. Enteritidis 31,25 62,5 125  125 

 M. luteus 31,25 125 31,25  125 

 E. coli 31,25 62,5 125  125 

3.ay S. epidermidis 15,6 62,5  15,6  125 

 S. Enteritidis 31,25 62,5 125  >125* 

 M. luteus 31,25 125 31,25  125 

 E. coli 31,25 125 125  >125 

6. ay S. epidermidis 15,6 62,5  31,25  >125 

 S. Enteritidis 31,25 62,5 125  >125 

 M. luteus 31,25 125 31,25  125 

* >125 mg/mL dozlarında yaşanan çözünürlük problem nedeniyle MAS için max. doz 125 mg/mL olarak denenmiştir. 

Çizelge 4.1’den 0. gün sonuçları incelendiğinde; test mikroorganizmalarının genelinde 

MBK değerinin MİK değerinden yüksek olduğu görülmekle birlikte, mikroenkapsüle 

arı sütü uygulanan E. coli ve S. Enteritidis’de aynı MİK ve MBK değerleri tespit 

edilmiştir. Garcia ve diğ. (2010) tarafından yapılan  bir çalışmada arı sütleri 3,3 ila 

14,5 mg/mL arası değişen MİK değerlerine sahipken, MBK konsantrasyonlarının 125 

mg/mL ve üzerinde olduğu belirtilmiştir. Çalışmamızda MİK ve MBK değerleri 

arasındaki farkın daha az olduğu görülmektedir. 

Kuyucuk difüzyon yönteminde, ön denemeler ile  TAS ve MAS çözünürlükleri dikkate 

alınarak başlangıç konsantrasyonları taze arı sütü için 500 mg/mL, mikroenkapsüle arı 

sütü için 125 mg/mL olarak hazırlanmıştır.Taze ve mikroenkapsüle arı sütlerinin farklı 

konsantrasyonlarına ait zon çapları (mm) Çizelge 4.2 ve 4.3’te verilmiştir.  

TAS ve MAS’ın bazı bakteriler üzerinde sekonder zon oluşturduğu gözlenmiştir. 

Sekonder zon oluşumunun gözlendiği bir başka çalışmada, bu durum arı sütünün 

yoğun besin içeriği nedeniyle test mikroorganizmaları tarafından bir süre sonra 

besiyeri olarak kullanılmış olabileceği şeklinde açıklanmıştır (Karakoç, 2018). 
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Çizelge 4.2 : Taze arı sütünün farklı depolama sürelerinde test bakterileri üzerinde 

belirlenmiş zon çapları (mm). 

Süre / 

Konsantrasyon 

(mg/mL)  

E. coli S. epidermidis S. Enteritidis  M. luteus 

 500  13,42±0,20Ac 25,23±0,03Aa 13,18±0,23Ca 17,71±0,32Ba 

0.gün 250  11,95±0,33Ba 21,81±0,05Aa 11,70±0,40Ba 13,98±0,07Ba 

 125  8,60±0,81Ca 15,24±0,22Aa 8,39±0,08Ca 10,99±0,60Ba 

 500  11,53±0,36Ca 21,12±0,21Ab 12,51±0,54Ca 15,16±0,62Ba 

1.ay 250  10,83±0,15Ba 14,83±1,11Ab 12,09±0,45Ba 12,45±0,43Bab 

 125  - 11,23±0,39Ab 8,37±0,58Ba 8,77±0,07Aba 

 500  8,41±0,23*Cb 19,63±0,28Ac 13,49±0,12*Aa 14,12±0,90Bab 

3.ay 250  8,74±0,49*Dab 12,89±1,35Ab 10,79±0,12Ba 10,21±0,18Cb 

 125  8,07±0,41*Ba 9,41±0,08*Abc 7,89±0,06Da 7,92±0,40Ca 

 500  7,76±0,98Cb 18,31±0,42Ac 11,12±0,24Ba 11,88±0,62Bb 

6.ay 250  6,94±0,54C 15,55±0,33Ab 9,89±0,47Ba 10,22±0,98Bb 

 125  8,60±0,81Ca 8,21±0,27Ac - - 

     Dirençli ≤ 14, Orta derecede duyarlı 15-18, Duyarlı ≥ 19 (NCCLS, 1991). 

     Büyük harfler, m.organizmalar; küçük harfler aylar arası istatistiki olarak farklılığı göstermektedir (p≤0,05). 
       *Sekonder zon çapları hesaplamaya dahil edilmiştir.  (−) Zon oluşumu gözlenmedi. 

 

Çizelge 4.3 : Mikroenkapsüle arı sütünün faklı depolama sürelerinde test bakterileri 

üzerinde belirlenmiş zon çapları (mm). 

Süre / 

Konsantrasyon 

(mg/mL)  
E. coli S. epidermidis S. Enteritidis M. luteus 

 125  8,58±0,72*Ca 16,06±0,57*Aa 8,60±0,67*Ca 11,68±1,52Ba 

0.gün 62,5  7,51±0,24 -  - - 

 31,25  8,60±0,81 - - - 

 125  8,27±0,23Ba 15,20±0,45*Aa 7,81±0,27BCa 7,55±0,13Cb 

1.ay 62,5  - - - 7,27±0,14 

 31,25  - - - - 

 125  7,33±0,08Bab - 8,37±0,00*Aa 7,23±0,59Bb 

3.ay 62,5  - - - 7,12±0,03 

 31,25  - - - - 

 125  6,91±0,02Ab 7,32±0,01Ab - 7,37±0,75Ab 

6.ay 62,5  6,51±0,00*B - - 7,37±0,19B 

 31,25  - - - - 

     Dirençli ≤ 14, Orta derecede duyarlı 15-18, Duyarlı ≥ 19 (NCCLS, 1991). 

     Büyük harfler, m.organizmalar; küçük harfler aylar arası istatistiki olarak farklılığı göstermektedir (p≤0,05). 
       *Sekonder zon çapları hesaplamaya dahil edilmiştir.  (−) Zon oluşumu gözlenmedi. 

S. epidermidis’in taze arı sütüne duyarlı olduğu, E. coli ve S. Enteritidis’in tüm 

örnekler ve konsantrasyonlara direnç  gösterdiği belirlenmiştir (NCCL, 1991). Çizelge 

4.2 ve 4.3’de test bakterilerine ait zon çapları incelendiğinde Gram pozitif bakterilerin, 
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Gram negatif bakterilere göre daha duyarlı olduğu görülmüştür. Taze arı sütünün 

oluşturduğu zonlara ait görseller Şekil 4.1’de verilmiştir.  

Moselhy ve diğ. (2013) tarafından Gram pozitif (S. aureus, B. subtilis) ve Gram negatif 

(P. aeruginosa, E. coli) bakteriler üzerinde farklı orijine sahip arı sütlerinin 

kıyaslandığı bir çalışmada, Gram pozitif bakterilerin duyarlı ve orta derece duyarlı 

oldukları görülürken Gram negatif bakterilerin direnç gösterdiği ve birçok 

konsantrasyonda inhibisyon zonlarının oluşmadığı bildirilmiştir.  

Şekil 4.1: Taze arı sütünün (1.ay) 500 mg/mL’lik konsantrasyonun test bakterileri 

üzerinde belirlenmiş inhibisyon zon çapları (mm). 

(a: S.epidermidis,  b: M.luteus, c: S. Enteritidis, d: E.coli) 

TAS ve MAS’ın 125 mg/mL’lik konsantrasyonlarının meydana getirdiği zonlar 

kıyaslandığında istatiksel olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır (p<0,05). S. 

epidermidis ve M. luteus’a ait MİK değerlerinin mikroenkaspülasyon sonrası 

değişmediği belirlenmiştir. Duyarlı bakteriler üzerinde antimikrobiyal aktivitenin 

korunduğu, dirençli bakterilerde etkinliğin bir miktar azaldığı tespit edilmiştir. 

Dirençli bakteriler üzerindeki bu etki azalışının, enkapsülasyon sonrası 10-HDA 

dışındaki antimikrobiyal bileşenlerin araştırılması ve olası değişimlerinin belirlenmesi 

ile net olarak açıklanabileceği düşünülmektedir. Her iki test yöntemine ait sonuçlar 

değerlendirildiğinde, mikroenkapsülasyon sonrası antimikrobiyal aktivitenin genel 

olarak korunduğu görülmektedir. 

Bu çalışmanın arı sütünün mikroenkapsüle edildiği ilk çalışma olması sebebiyle;  

antimikrobiyal aktivite ve depolama süresine bağlı  muhtemel değişimlerin 

belirlenmesi  literatüre önemli katkı sağlamaktadır. 

a b c d 
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Depolama sürecinde antimikrobiyal aktivitedeki olası değişiminin takip edilmesi 

amacıyla; taze arı sütü buzdolabı koşullarında, mikroenkapsüle arı sütü oda 

koşullarında altı ay süre ile muhafaza edilmiştir. Antimikrobiyal aktivitedeki değişim 

Çizelge 4.1’te verilmiştir. Taze arı sütünün minimum inhibisyon konsantrasyonunun 

S. epidermidis için 15,6 mg/mL, diğer bakteriler için 31,25 mg/mL olduğu ve  

depolama süresince bu değerlerin korunduğu görülmüştür (Şekil 4.2). 

Şekil 4.2: Taze arı sütünün depolama sürecinde test bakterilerine ait MİK değişimleri. 

Taze ve mikroenkapsüle arı sütleri kıyaslandığında, mikroenkaspüle arı sütünün E. 

coli ve S. Enteritidis gibi Gram negatif bakteriler üzerinde daha yüksek 

konsantrasyonlarda inhibisyon sağladığı, bununla birlikte oda sıcaklığında depolama 

sürecinde mevcut antimikrobiyal aktiviteyi muhafaza ettiği saptanmıştır (Şekil 4.3). 

Şekil 4.3: Mikroenkapsüle arı sütünün depolama sürecinde test bakterilerine ait MİK 

değişimleri. 

Mikroenkapsüle arı sütünün S. epidermidis üzerindeki inhibisyon etkisi birinci ayda 

azalırken, diğer bakteriler üzerindeki etkinlikte değişim gözlenmemiştir. S. 

epidermidis üzerine etkisi olan arı sütü bileşenlerinin mikroenkaspülasyon işlemi ve 

depolama süresi sonunda değişim göstermiş olabileceği, bu nedenle antimikrobiyal 

aktivitenin azaldığı  düşünülmektedir. 
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TAS  ve MAS’ın depolama sürecinde antimikrobiyal aktivitesinin karşılaştırılması 

amacıyla 125 mg/mL’lik konsantrasyonlar incelendiğinde; 0. gün sonuçlarında TAS 

ve MAS’ın bakteriler üzerinde oluşturduğu inhibisyon zon çapları arasında istatiksel 

olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır (p<0,05). S. epidermidis ve M. luteus’a ait 

inhibisyon zon çapları 1. ay sonunda değişiklik gösterirken, E. coli üzerinde TAS ve 

MAS’ın 3. ay sonunda farklı inhibisyon zonları oluşturduğu saptanmıştır. S. 

Enteritidis’te başlangıç ve takip eden aylarda her iki ürün için benzer zon çapları 

ölçülürken, 6. ayda inhibisyon zonu oluşmadığı görülmüştür.Farklı depolama 

sürelerinde TAS ve MAS’ın inhibisyon zon çaplarının aylara ve uygulanan 

konsantrasyonlara bağlı olarak azaldığı, bununla birlikte inhibisyon zonlarındaki 

değişimin gerçekleştiği aylar ve zon çaplarındaki azalış miktarının bakterilere göre 

değişkenlik gösterdiği tespit edilmiştir (Çizelge 4.2 ve Çizelge 4.3). 

Ragab ve Ibrahim  (1999) tarafından  buzdolabı koşullarında 12 ay süreyle muhafaza 

edilen arı sütünün antimikrobiyal aktivitesinde önemli bir azalma olmadığı 

belirtilmiştir. Bununla birlikte; taze arı sütünün buzdolabı koşullarında ve -40°C’de 

muhafaza edilerek antimikrobiyal aktivitesinin incelediği bir diğer çalışmada, her iki 

saklama yönteminde de etkinliğin azaldığı bildirilmiştir (Maksimović ve Rifatbegović, 

2009). Ratanavalachai ve Wongchai (2002) on iki saat ila yedi gün arasında değişen 

sürelerde; dondurulmuş, buzdolabı ve oda koşullarında muhaza edilmiş arı sütlerinin 

tamamında  üçüncü gün sonunda antibakteriyel etkinlikte düşüş tespit edildiğini 

bildirmişlerdir. Araştırma sonuçları arasındaki farklılıkların arı sütü örnekleri ve 

kullanılan yöntemlerden kaynaklandığı düşünülmektedir. 

4.2 Taze ve Mikroenkapsüle Arı Sütünün Başlangıç (0. Gün) ve Farklı Depolama 

Sürelerindeki Antifungal Aktivitesinin Değerlendirilmesi 

TAS ve MAS örneklerine ait 0. gün sonuçları Çizelge 4.4’de verilmiştir. Taze arı 

sütünün minimum inhibisyon konsantrasyonu, her iki maya türünde 15,6 mg/mL 

olarak tespit edilmiştir. Mikroenkapsüle arı sütünün MİK değeri ise 62,5 mg/mL’dir. 

Taze arı sütünün 0. güne ait minimum inhibisyon konsantrasyonu her iki küf için 31,25 

mg/mL bulunmuştur. Arı sütünün mikroenkapsülasyonu sonucu A. flavus’a ait MİK 

değerinin değişmediği, buna karşın P. digitatum üzerinde etkinliğin bir miktar azaldığı 

görülmüştür. 
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Çizelge 4.4: Taze ve mikroenkapsüle arı sütünün farklı depolama sürelerinde test 

maya ve küfleri üzerinde belirlenmiş MİK/MFK  değerleri (mg/mL). 

Süre Maya/Küf 
TAS MAS 

      MİK               MFK      MİK                   MFK 

 C. albicans 15,6 31,25 62,5   125 

0.gün C. parapsilosis 15,6 250  62,5  >125* 

 A. flavus 31,25 125 31,25  >125 

 P. digitatum 31,25 125 62,5  >125 

 C. albicans       15,6 62,5 62,5    125 

1. ay C. parapsilosis 15,6 125 62,5  >125 

 A. flavus 31,25 125 31,25  >125 

 P. digitatum 31,25 125 62,5  >125 

 C. albicans 15,6 62,5 62,5    125 

3.ay C. parapsilosis 15,6 250  125  >125 

 A. flavus 62,5 500 125  >125 

 P. digitatum 62,5 125 62,5  >125 

 C. albicans 15,6 62,5 62,5  >125 

6. ay C.parapsilosis 15,6 250  125  >125 

 A. flavus 62,5 500 125  >125 

 P. digitatum 62,5 250 62,5  >125 

* >125 mg/mL dozlarında yaşanan çözünürlük problem nedeniyle MAS için max. doz 125 mg/mL olarak denenmiştir. 

Arı sütünün metanol ve diklorometan ekstraktlarının C.albicans üzerindeki antifungal 

aktivitesinin incelendiği bir çalışmada, minimum inhibisyon konsantrasyonu sırasıyla 

1,25 mg/mL ve 1,34 mg/mL olarak belirlenmiştir (Melliou ve Chinou, 2005). 

Koç ve diğ. (2011) tarafından,  C. albicans, Candida glabrata, Candida krusei ve  

Trichosporon cinsi mayalara ait 40 farklı suşun antifungal aktivitesinin incelendiği bir 

diğer araştırmada; liyofilize edilmiş arı sütünün belirtilen mikroorganizmalar üzerinde 

0.06–1 µg/mL konsantrasyonlarda inhibisyon sağladığı bildirilmiştir. 

İki farklı orijine  sahip arı sütünün antifungal aktivitesinin incelendiği bir çalışmada, 

arı sütünün C.albicans üzerindeki MİK değerleri  sırasıyla 125 µg/mL ve 62,5 µg/mL 

bulunmuştur (Moselhy ve diğ, 2013). Aynı çalışmada, A. fumigatus ve A. niger 

üzerinde arı sütünün 31,25 ile 62,5 µg/mL’lik konsantrasyonlarının inhibisyon 

sağladığı belirtilmiştir. Mevcut çalışmalarda tespit edilen MİK değerlerinin, 

çalışmamızda elde edilen minimum inhibisyon konsantrasyonlarından düşük olduğu 

görülmüştür.  Bu durumun, arı sütü orijini farklılığından kaynaklanmış olabileceği 

düşünülmüştür. 
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Kuyucuk difüzyon yöntemi kullanılarak yapılan antifungal aktivite testlerinde, arı 

sütünün maya ve küf oluşumunu inhibe etmede yetersiz kaldığı görülmüştür. Bununla 

birlikte kuyucuk etrafından alınan preparatlara yapılan mikroskobik incelemede, 

petrinin diğer bölgelerine kıyasla arı sütü uygulanan kısımlarda küflerin sporlanmaya 

teşvik edildiği belirlenmiştir ve sporlanmanın gerçekleştiği bu bölgelere ait zonlar 

ölçülmüştür (Şekil 4.4). 

Şekil 4.4: Taze arı sütünün (1. ay) 500 mg/mL’lik konsantrasyonun test küfleri 

üzerinde belirlenmiş inhibisyon zon çapları (mm). (a: A. flavus, b:  P. digitatum ) 

Taze ve mikroenkapsüle arı sütlerinin inhibisyon zonları Çizelge 4.5 ve 4.6’da 

verilmiştir. 0. Gün sonuçlarında TAS ve MAS’ın küfler üzerinde oluşturduğu 

inhibisyon zon çapları arasında, istatiksel olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır 

(p<0,05). TAS ve MAS’ın 125 mg/mL’lik konsantrasyonlarına ait inhibisyon zonları 

kıyaslandığında, mikroenkapsülasyon işlemi sonrasında antifungal aktivitenin 

korunduğu görülmüştür. 

Taze arı sütünün 125 ve 250 mg/mL’lik konsantrasyonları, 3. ve 6. ayda P.digitatum 

üzerinde sporlanma zonu oluşturmada yetersiz kalmıştır. A. flavus üzerinde tüm 

konsantrasyonlarda zon oluşumu görülmüştür. Mikroenkaspüle arı sütünün depolama 

süresi boyunca A. flavus üzerinde  etkinliği devam ederken, P.digitatum’ ait petrilerde 

1. ay sonunda sporlanma zonu oluşmamıştır. 

 

 

 

 

 

a b 
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Çizelge 4.5 : Taze arı sütünün faklı depolama sürelerinde test küfleri üzerinde 

belirlenmiş zon çapları (mm). 

Konsantrasyon (mg/mL) A. flavus P. digitatum 

 500  28,93±1.01Aa 16,69±0,26Ba 

0.gün 250  27,92±0,23Aa 15,01±0,73Ba 

 125  27,30±0,28Aa 14,92±0,44Ba 

 500  28,71±0,39Aa 14,35±0,48Bb 

1.ay 250  25,92±1,00Aab 14,38±0,64Ba 

 125  25,67±1,61Aab 14,64±1,28Ba 

 500  27,99±0,47Aa 13,40±0,33*Bb 

3.ay 250  25,54±0,19b - 

 125  24,62±0,37b - 

 500  24,93±0,37Ab 13,05±0,35B 

6.ay 250  25,28±0,26b - 

 125  22,56±0,42c - 

    

     Dirençli ≤ 14, Orta derecede duyarlı 15-18, Duyarlı ≥ 19 (NCCLS, 1991). 

     Büyük harfler, m.organizmalar; küçük harfler aylar arası istatistiki olarak farklılığı göstermektedir (p≤0,05). 
       *Sekonder zon çapları hesaplamaya dahil edilmiştir.  (−) Zon oluşumu gözlenmedi. 

 

Çizelge 4.6 : Mikroenkapsüle arı sütünün faklı depolama sürelerinde test küfleri 

üzerinde belirlenmiş zon çapları (mm). 

Konsantrasyon (mg/mL) A. flavus P. digitatum 

 125  25,19±0,45Aa 14,83±0,15Ba 

0.gün 62,5  22,34±0,28a - 

 31,25  - - 

 125  21,70±0,81ab - 

1.ay 62,5  20,03±0,89ab - 

 31,25  13,08±1,04* - 

 125  22,14±3,44*b - 

3.ay 62,5  22,14±0,00a - 

 31,25  - - 

 125  25,41±1,25a - 

6.ay 62,5 19,41±0,64b - 

 31,25  16,85±0,69 - 

     Dirençli ≤ 14, Orta derecede duyarlı 15-18, Duyarlı ≥ 19 (NCCLS, 1991). 

     Büyük harfler, m.organizmalar; küçük harfler aylar arası istatistiki olarak farklılığı göstermektedir (p≤0,05). 
       *Sekonder zon çapları hesaplamaya dahil edilmiştir.  (−) Zon oluşumu gözlenmedi. 

Literatürde arı sütünün antifungal aktivitesi üzerine araştırmalar bulunmasına rağmen, 

depolama sürecinde antifungal aktivitenin değişimine dair çalışma bulunmamaktadır. 

Bu sebeple taze ve mikroenkapsüle arı sütünün depolama  sürecinde antifungal 

aktivitesindeki değişimin izlenmesi önem kazanmaktadır.  
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Çalışmada, her iki arı sütü örneğinin C. albicans üzerindeki antimikrobiyal etkinliği 

(MİK: 15,6 mg/mL) 6 ay süre ile korunmuştur. Taze arı sütünün C. parapsilosis 

üzerindeki etkinliği (MİK: 62,5 mg/mL) çalışma sonuna kadar devam etmesine 

rağmen, mikroenkaspüle arı sütünün 3. ay’da MİK değerinin artarak 125 mg/mL 

olduğu saptanmıştır. Test edilen her iki küf örneğinde TAS ve MAS’a ait MİK 

değerlerinin 3. ayda arttığı tespit edilmiştir (Şekil 4.5 ve Şekil 4.6). 

Şekil 4.5: Taze arı sütünün depolama sürecinde test maya ve küflerine ait MİK 

değişimleri. 

Elde edilen MİK sonuçları  mayaların taze arı sütüne karşı  küflerden hassas olduğunu 

göstermiştir. Depolama süresi boyunca mayalar üzerindeki etkinlik devam ederken, 

küflerde minimum inhibisyon değerinin 31,25 mg/mL’den 62,5 mg/mL’ye artış 

gösterdiği saptanmıştır. 

Mikroenkapsüle arı sütünde C. albicans ve P. digitatum’un aynı MİK değerlerine 

sahip olduğu ve depolama sürecinde MİK değerlerinin değişmediği belirlenmiştir. 

MAS’ın depolama süresi boyunca antifungal  aktivite kaybı en fazla A. flavus üzerinde 

tespit edilmiştir. 

Şekil 4.6: Mikroenkapsüle arı sütünün depolama sürecinde test maya ve küflerine ait 

MİK değişimleri. 
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5.  SONUÇ VE ÖNERİLER 

Bu çalışmada taze ve mikroenkapsüle arı sütünün antimikrobiyal etkinliği depolama 

süresi boyunca çeşitli bakteri, maya ve küfler üzerinde denenmiştir. Buna göre; 

• Her iki ürünün antimikrobiyal etkisinin konsantrasyon artışına bağlı olarak 

artış gösterdiği saptanmıştır. Test edilen bakteriler arasında, arı sütüne karşı en 

hassas bakterinin S. epidermidis olduğu belirlenmiştir. Diğer taraftan, her iki 

ürünün, çalışmada yer alan bakteriler üzerindeki MİK ve zon çapları dikkate 

alındığında; Gram pozitif bakterilerin, Gram negatif bakterilere kıyasla daha 

duyarlı olduğu görülmüştür. 

• Arı sütünün antifungal özellikleri, MİK konsantrasyonları üzerinden 

incelendiğinde; mayaların her iki ürüne karşı  küflerden daha hassas olduğu 

gözlenmiştir. 

• Çalışmada test mikroorganizmalarının genelinde MBK/MFK değerlerinin 

MİK değerinden yüksek olduğu görülmüştür. Bununla birlikte; literatürde 

bulunan diğer çalışmalara kıyasla,  MİK ve MBK/MFK değerleri arasındaki 

farklılığın çok geniş aralıkta olmadığı gözlenmiştir.  Minimum inhibisyon ve  

bakterisidal konsantrasyonlar arasındaki farklılık, test edilen 

mikroorganizmaya göre değişmektedir. Mayalar ve küfler üzerinde MİK ve 

MFK değerleri arasındaki fark bakterilere kıyasla fazladır. 

• Arı sütünün mikroenkaspülasyon işlemi sonrasında; duyarlı 

mikroorganizmalar üzerinde antimikrobiyal aktivitesinde herhangi bir azalış 

gözlenmezken, dirençli bakteri, maya ve küflerde ise etkinliğin bir miktar 

azaldığı tespit edilmiştir.  

• MAS’ın antimikrobiyal aktivitesi, mikroorganizmanın  tür ve yapısal 

özelliklerine göre farklılık göstermektedir. Mikroenkaspüle ürün, 10-HDA’nın 

korunması esasıyla formülüze edilmiş olup, bu üründeki diğer antimikrobiyal 

bileşiklerin takibi ve olası değişimlerinin izlenmesi gelecek çalışmalar için 

önem arz etmektedir. 
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• Depolama süresi boyunca;  taze ve mikroenkapsüle arı sütünün test mayaları 

ve bazı bakteriler (M. luteus, E. coli, S. Enteritidis)  üzerindeki antimikrobiyal 

etkisi aynı kalmıştır. Ancak  test edilen küfler üzerinde TAS ve MAS’a ait MİK 

değerlerinin 3. ayda arttığı görülmüştür. 

• TAS ve MAS’ın bakteriler ve küfler üzerinde oluşturdukları inhibisyon zonları 

kıyaslandığında istatiksel olarak anlamlı bir fark bulunamamıştır (p<0,05). 

Takip eden aylar içerisinde inhibisyon zonlarındaki değişimin mikroorganizma 

ve uygulanan konsantrasyonlara göre her iki üründe de farklılık gösterdiği 

tespit edilmiştir. 

• A. flavus üzerinde tüm konsantrasyonlarda sporlanma zonu oluştuğu 

görülmüştür. Mikroenkaspüle arı sütünün depolama süresi boyunca A. flavus 

üzerinde etkinliği devam ederken, P. digitatum üzerinde benzer etki 

görülememiştir. 

• Depolama süresince  TAS’ın  buzdolabı koşullarında mevcut aktiviteyi devam 

ettirdiği, MAS’ın oda sıcaklığında antimikrobiyal aktiviteyi koruduğu 

görülmüştür. Ancak mikrenkapsüle ürünü ön plana çıkaran en önemli noktanın 

ürünün oda sıcaklığında 6 ay boyunca depolanarak antimikrobiyal özelliğini 

halen korumasıdır. Böylece arı sütü soğuk zincir zorunluluğundan kurtarılarak, 

ürüne taşıma ve depolama kolaylığı sağlanmıştır. İlave olarak depolama 

maliyetlerinin düşürülmesi ile arı sütü üreticilerine önemli katkı sağlayacak 

nitelikte bir ürün olduğu düşünülmektedir. 

Çalışmada, TAS ve MAS antimikrobiyal aktiviteleri açısından kıyaslanmış ve bu iki 

ürünün 1., 3. ve 6. ay depolama sonundaki antimikrobiyal etkileri değerlendirilmiştir. 

Mikroenkapsülasyon sonrasında antimikrobiyal aktivitenin devam ettiği görülmüştür.  

Bazı mikroorganizmalarda görülen etkinlik kaybının; enkapsülasyon sonrası, ürün 

içeriğindeki antimikrobiyal bileşen miktarının değişiminden kaynaklandığı 

düşünülmektedir. Mikroenkapsüle ürünün tüm bileşenlerinin kapsamlı olarak 

incelenerek, taze ürüne kıyasla varsa farklılıklarının belirlenmesi son derece 

önemlidir. Ayrıca gelecek çalışmalarda; test mikroorganizmalarının sayı ve çeşitliliği 

arttırılarak, antimikrobiyal aktivitenin incelenmesi ürün hakkında daha kapsamlı bilgi 

elde edilmesini sağlayacaktır.  
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Elde edilen sonuçlar ışığında; mikroenkapsüle ürünün farklı materyal ve yöntemler ile 

yeni formülasyonlarının geliştirilmesi ve hatta antimikrobiyal aktivitenin arttırılması 

yönünde olası formülasyonların hazırlanması mümkündür.  

Mikroenkapsüle arı sütü;  piyasada bulunan ürünlere alternatif olması, soğuk zincirde 

muhafaza gerektirmemesi ve kullanım kolaylığı açısından yüksek potansiyele sahip 

bir üründür. Bu yöntem ile arı sütünün su miktarı azaltılmış ve ürüne daha kararlı bir 

yapı kazandırılmıştır. Arı sütünün gerek insan vücudunda, gerekse kullanımı 

hedeflenen gıdaların içerisinde kontrollü salımına olanak sağlanmıştır. 

Mikroenkapsüle arı sütünün antimikrobiyal etkinliğinin değerlendirilmesi, ürünün 

biyolojik aktivitesi hakkında önemli bilgiler vermektedir. Ancak bu çalışmanın 

devamında, tüketim ve muhafaza koşullarını iyileştiren bu yöntem ile üretilen arı 

sütünün, diğer tüm  biyolojik özelleri  ve kimyasal profilinin de incelenmesi  gerektiği 

düşünülmektedir.  

Elde edilen sonuçlar enkapsülasyon işlemi sonrası antimikrobiyal aktivitenin 

korunduğu  ve oda sıcaklığında saklanan üründe bu aktivitenin devam ettiği 

yönündedir.  Ürünün tüm yönleriyle irdelendiği gelecek çalışmalar ile mikroenkaspüle 

arı sütünün ticari üretimi ve pazarlamasını mümkün kılacaktır. Çalışmada elde edilen 

veriler bu araştırmaların artmasına öncülük edecektir.
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