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piinyada her yal ¢ milyondan fazla gocugun ya dogrudan dogruya veya
dolayli olarak yetersiz ve dengesiz beslenmeden g1didgl saptanmigtlir (1).
Yetersiz ve dengesiz beslenmenin en énemli ve korkulan sonucu, 6lmeyip ya-
gayabilen gocuklarin fiziksel, ruhsal ve mental geligimlerini olumsuz ydn-

de etkileyerek toplumun gelecedini tehlikeye diigiirmesidir.

Giiniimiizde, biyiime ve geligmenin hizli, besin maddelerine ihtiyacin
yiiksek cldudu bebeklik déneminde (dojumdan 12, ayin sonuna kadar) yeterli
ve dengeli beslenmenin Snemi ve geredi yayganlikla kabul edilmektedir, Be-
bedin bilhassa ilk aylarda biyime ve gelismesinin sadlanmasinda, anne i~

tii emzirmenin yerini tam anlamiyla tutabilecek bir bagka yéntem yoktur (2).

Cocuk mamalari ilk defa, annenin gegitli nedenlerle bebedini emzire-
medigi durumlarda anne siitiine segenek olarak xullanilmak iizere geligtiril-
migtir. Ancak, son yillarda, mirkiye'de ve geligmekte olan dijer lilkeler-
de sosyal ve kitltiirel Ffaktdrlerin etkisiyle hazir ticari cocuk mamalarina

yénelen ailelerin orani artmaktadiz.

Gelecedin yetenekli insan giiciinit olugturacak bebek ve gocuk grubunun

sadlikli biiyimesi igin,ticari gocuk mamalaripin besleyici degeri, hijyenik



durumu ve dider niteliklerinin kogullara badlanmasl zorunludur. Gocuk ma-
malarinin tanimi, besleyici dederi. hijyenik durumu, hazirlama, teknolojii,
ambalaj, reklam ve satig durumlari ile kontrol sistemini esaslara bagla~

yan bir tiizik, diingada ilk defa mijrkiye'de olmak tzere 1968 yilinda ylirgr-
lide konmugtur (3). ttikemizdekine benzer bir mevzuat, 197,{1 yilindan bu ya-
na Amerika Birlegik pevletlerinde (ABD) ylrirliktedir. FAQ/WHO Diinga Gida

Kodeksi Komisyonu da benzeri kapsamda bir standard hazirlamaktadir (4}

cida mevzuatil ve standardlarin en énemli amacl, tiketicinin sadliga-
n1 korumaktir. Uretimden tiiketime kadar gegen sirede gidalarin kalite ve
sadilik agilarindan glivenilirlidi, ilgili mevzuat ve standardlarda ongdri=-
len gegitli kalite kriterlerine uygun olup olmadiklari incelenerek sapta-
nir. Hazir ticari gocuk mamalarinin mikrobiyolojik kaliteleri konusunda,
#ilkemizde 1976 yilinda yapilan bir degisiklikle gocuk mamalari tiiziidiine
bazi mikrobiyolojik limitler getirilmigse de uygulanacak mikrobiyolojik
analiz yéntemleri bélirlenmemigtir (5). UNICEF, kuru haldeki ¢ocuk mamala-
ranin rutin mikrobiyolojik analizlerinde uygulanmak fizere sistemli-stan-

dart ydntemler Snermigtir (6).

tte yanda, pirkiye'de gocuk mamalarinin mikrobiyolojik kaliteleri
lizerinde yapilan aragtirmalar ve toplanan veriler yok denecek kadar azdir.
UNICEF'in Snerdigi ydntemlerle ve gocuk mamalari tizerinde mikrobiyolojik
analizler yapmaya yetkili Saglik ve Sosyal Yardim Bakanlidi Refik Saydam
Morkez Hifzissihha Enstitiisii Bakterigoloji Subesince uygulanan ydntemler-
le Ankara piyasasinda satilan hazir ticari gocuk mamalarinin mikrobiyolo-
jik kalitelerinin saptanmasi dodrultusundaki ¢abalar, konuya 151k tutup

katkida bulunabilir.



BEBEKLERIN BESLENMESI

Bebeklerin Besin Gereksinmesi ve Diyetlerinin Bazl Hzellikleri :

Bebeklerin beslenmesinde amag saflikli, normal biiyiime ve geligmeyl
sadlamaktir. Bebeklerin gereksinmeleri yetigkinlerden g ydnden farkli-

dir (2,7) :

1. Enerji harcamasi, vicut Slciisii birimi bagand yetigkinlerden olduk-

ca yiiksektir.

2. Yeni dokularan yapimi, protein-mineral ve vitaminlere olan gerek-

sinimleri artirmaktadir.

3. Bebedin kendi kendine yiyebilme yetenedinin kisitli olugu ve sin-
dirim sisteminin Szel Qurumu, kompozisyon ve hazirlama ybénlerinden diyete

bazz dzellikler getirmektedir.

a. Bebede verilen girdalar sipdirim sistemine uygun olmalidir.
1, Digleri olmadagindan bebede emilebilir kivamda gidalar ve-
rilmelidir.
2. veni dodanlarda amilazin azligi nedeniyle, ilk ayda bebe-

gin diyetinde nigasta kullanilmamalidzrr.

b. Verilen yiyecek ve igeceklerin miktar:, bebedin alabilme nite-
lidine uygun olmalidir. Bebek, kilogram bagina giinde 150-175 mililitre (ml)
sivi ister. Bebede, giinliik enerji ve dijer gereksinimleri bu miktar hacim

iginde sajlanmalidir.

c. Bebefin diyeti temizlik ve sadlik kurullarina uygun clarak ha-

z1rlammalidar.



Anne Siti Emzirmenin fdnemi :

Fareden file kadar biitin memeliler, yavrularinl emzirirler. Bu yete-

nek, nesillerin devami acirsindan, e€n az iireme yeteneyi kadar énemlidir (8).

veni dofanlar igin en uygun grda sittir. Sat, memeliler tarafindan
yavrularinin beslenmesi ig¢in salgilamr (2). insaﬁ ve inek siitleri bilegim-
lerinin kargilagtirildigd: pablo 1 deki verilerden tahmin edilecedi gibi,
insan ve hayvan siitleri miktar ve bilegim ydniinden farklidrr. Yeni dogan
yavruya en yararli olani kendi annesinin sitiidir, ctinkii bilegim yéniinden

yavrunun biylme hiza ve sindirim sistemi dzelliklerine uygun niteliktedir.

Tablo 1 : 100 ml insan ve Inek gittiiniin Ortalama Bilegimi (2,7).

Insan Siitii Inek siitii
Enerji Kilokalori 67 66
Su gram 87.6 87.3
Toplam kati M. » 12.4 12.7
Protein " 1.2 3.3
Yadt " 3.8 3.7
Laktoz ' " 7.0 4.8
Ktil " 0.2 2.7
Kalsiyum miligram 33 125
Madnezyum " 4 12
Fosfor " 15 924
Kiikiirt " 14 3
Demir H 0.15 0.10
Bakar " 0.04 0.03
vitamin-A (retinol) mikrogram 53 34
Karoten " 27 38
vitamin~D " 0.01 0.06
vitamin-E miligram 0.56 0.06
vitamin-C " 4.30 1.80
Niyasin " 1.72 0.85
Riboflavin " 0.43 1.57
Thiamin " 0.16 0.42

Vitamin»Blz mikrogram 0.18 0.56




Anne siitll emzirmenin yararlarindan pazilary Tablo 1 de gisterilen de-

gerler tartigilarak aciklanabilir :

a. fnek siitiinde total protein miktarca insan siitiindekinden fazladir
ancak, proteinin godu kazeindir. Kazeinin bu fazlalidi, bebedin midesinde
sert bir pihtinin olugmasina neden olur. Buna kargilik insan giitiinde kaze-
in orani azdir, midede olugan pihti gumugaktir ve sindirimi daha kolaydir.
Ayrica proteinlerindeki amino asit cesgidi, dizesi wve miktari 6nemli dlgide

ayricalik gSstermektedir.

b. Insan siitinin safladigi enerjinin yarisindan fazlasi yaddan gel-
mektedir. Insan siitiindeki yagin emiliminin inek sitiindeki yagjin emilimin-

den daha kolay oldudu aragtirmalaria gbsterilmigtir (8).

c. Laktoz oran: insan sitiinde inek siitiindekinden gok fazladir. Kolay-
ca sindirilebilen bir enerji kaynagl saglamasinin yani sira, ince barsaklar~
da laktozdan olugan laktik asit, istenmeyen bakterilerin iiremesini dnler,

minerallerin emilimini kolaylagtirir.

d. Insan sitindeki kalsiygum ve demir inek siitiindekinden daba kolay

emilimektedir.

Insan ve diger memelilerin stitleri arasinda, anne stitiinin yararlari-~

n1 ortaya koyan bagka ayricaliklar da vardir (2,7,8) :

1. Bebedin sadligi yéntinden
a. Insan siitinde, diger memeli siitlerinden daha degigik tiirde ve
fazla miktarda niiklectidlerin bulundugu saptanmigtirl. Bunlarain,
protein sentezinde gbrev aldiklari ve bu nedenle bliylmeyi hiz-~
landirdaklar: sanilmaktadir.

b. Bebeklerin ince parsak duvarlarindan yabanci proteinler daha



kolaylikla gegtiklerinden, dider memeli siitlerinin bebeklerde

allerjik etkilerinin daha fazla oldugu ileri siiritlmektedir.,

Aragtirmalar, insan stitiinin enfeksiyonlara Kargl direng arti-
ric1 &zellikleri bulundufuna igaret etmektedirler. Anne gitiinin
bu ézellikleri, bebeklerin enfeksiyonlardan korunmasinda biiyiik

énem tagir.

1. Anne siitli, bebedin ince parsaklarinda Lactobacillus bifidus
gibi koruyucu pakterilerin tireyip gogalmalarina kamgilar,
Bu bakteriler, laktozu laktik aside gevirerek enfeksiyon ve
paraziter ajanlarin geligmelerini engelleyen bir ortam ya-
ratirlar.

2. 8zel bir protein olan nlactoferrin” bazi zararli bakterilerin

siremelerini, onlari demirden yoksun birakarak, énlemektedir.

2. Annenin saflig: yéniinden :

a.

pebek ile anne arasanda emzirme ile saglanan yakin iligkiler,

pebedin davraniglarim olumlu yénde etkiler.

b. Emzirme, memede sit birikimi nedeniyle olusabilecek komplikas-

C.

gonlari énler.

Meme kanserine emziren kadinlarda emzirmeyenlere gore daha az

oranda rastlanildigini belgeleyen aragtirmalar vardir (9).

3. Ekonomik ydnden :

tnsan siitiiniin, hazirlama ve saklama gibi sorunlar: yoktur.

Anne sttid ile emzirme, bebedi beslemek igin arag-gereg ve bun~

jarin temizligini gerektirmez.

Anne cok ekonomik bir dreticidir. Sit Hiretimi yéniinden annede

verimlilik orani % 80 dolaylarindadir. vani 100 kalori sajlan-



difinda, anne 80 kalorilik siit tiretebilmektedir. Béylece anne

giitili ucuza liretilebilmektediz.

PURKIYE 'DE BEBEXLERIN aliviME VE GELISME DURUMU

Bliyiime ve geligme, kisaca, organlarin &lgii ve galigma diizenlerinde
ergenlide dodru olan geligmelerdir (10). Bagka bir tamimla : biiyiime fizik=-
sel Slgliler bakimindan olgunluk, geligme ise organlarin g¢aligma diizeninde-

ki de§igmelerdir (11).

veterli ve dengeli beslenen gocuklarda, gegitli faktorlerin etkileri-
ne radmen biiyime ve geligme hizlari birbirine yakindir (12). viicudun, ye-
tersizlik belirtilerine kargi ilk tepkisi biylmede geriliktir (13,14). Bu

nedenle :

1, vaga gdre agirlik ve boy élgtilerek bu yaglara iligkin standart—
larla kigaslanarak biiyiime~ge ligme diizeyinin saptanmasl, bebekler-
de beslenme durumunun ortaya konmasinda giivenilir ve kolay uygula-

nan yéntemlerden birisidir.

2. Bilhassa ana-gocuk sadli§1 ydniinden bir {ilkenin durumunu en iyi
ortaya koyan Slgiitlerden birisi bebeklerde 6lim oranidir. Ozel-
likle 6 ay 1 yas arasinda Sltimlerin fazla olmasi beslenme yeter-

sizli§i ile ilgili kabul edilmektedir.

Cegitli aragtiricilarin (15,16,17,18,19,20,21) tilkemiz'in dedigik
yérelerinde saptadiklar: biiyiime~gel igme geriligi ve protein-kalori yeter-
gizlidi bulgularina gére, bebeklerde biytime-geligme geriligi oran bélge—

lere ve yerlegme yerlerinin ézelliklerine gére defigmektedir.

Neyzi ve Giirson (22}, Istanbul yéresinde iyl gevrede biiyiiyen gocuk-



larin ilk 18 ay boyunca biiytime ve gelismelerinin Boston-Harvard standardi-
na uydugunu saptamiglardir. 0-12 ay yag grubunda Rami gecekondu semtinde

diigiik agarlikl bebeklerin orani % 29.5, bebek &lim hiza ise % 16.8 dir,

vzel (19) Kayseri Tomarza ilge merkezi ile 6 kéytinde 0~6 yag grubu
cocuklarin % 41 ini bebeklerin olugturdujunu ve bu yag grubunda % 25 ora-
ninda protein-enerji yetersizlidine bagli bﬁyﬁme—geligme geriligi bulun-
dudunu bildirmigtir. oral (17), Etimesgut Bélgesi’'nde 0-6 yag grubu gocuk-
lar arasinda bebek populasyonunun % 60, malnutrisyon oraninill da % 15.32
oldujunu saptamigtlir. Bilir ve Ersézli (23) bu bSlgede bebek &lum oraninin
06 ay yag grubunda % 55.5, 7-12 ay yas grubunda % 35.0 oldudunu bildir-
mislerdir. Uzel ve arkadaslari (16} nin Edirne yoresinde 0-6 yag grubu go~
cuklaran biigime-geligme durumuna iligkin bulgularina gbre, bu yag grubun-
da malnutrisyona badli bliyime~gel igme geriligi gésterenlerin orani % 27

olup, yag grubunun % 14 {nii bebekler olugturmaktadir. Bebeklerde malnutris-

yon oranx % 4 dir.

f1kemizde, bebeklerin biyime ve geligme durumuna iligkin en yeni bil-
giler 1974 yrlinda derlenmigtir (15). 0-60 ay ya§ grubunda agirlik bakamin~
dan standardan % 80 ve daha altinda bulunan g¢ocuklarin orani ulusal diizey~
de % 20 olup, bSlgelere gore % 14,1 (Karadeniz Bélgesi) ile % 28.8 (Dogu

Anadolu Bélgesi) arasinda defigmektedir.

vlusal diizeyde afirlik bakimindan geligme geriligi gésteren bebek
orani 0-6 ay yag grubunda 16.2 dir (Tablo 2)}. Biiytime~-geligme geriligi 6.

aydan sonra arima edilimi gostermektedir.
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TURKIYE 'DE BEBEK BESLEME UYGULAMALART

Bebekler, gereksinimlerini karsilama olanaklari agisindan bazi fak-

térlere zorunlu olarak bagamlidirlar (24) :

1. Hayatlarinin ilk giinlerinde siite (tek tip yiyecege) dayanmak zo-
rundadarlar.
2. Altinci aydan baglayarak diger yiyeceklerden gararlanabilmelerine

radimen, alinan yiyecegin cegidi yine sinarladir.

3. Bebek, gereksinimlerini kargilamak igin bagkalarina dayanmak zo-

rundadir.

Bu nedenle, bebeklerin peslenmesi, tamamiyle onun bakimz ile sorumlu
kigilerin tizerindedir (anne, biyiikanne, kizkardeg vb.). Bu kigdlerin bilgi-
96r9ﬁ4a11§kan11k—an1ay1§-iIgileri, ailenin satainalma giicii, yaganzlan gev=
renin 6zellikleri ve olanaklari bebe§in beslenme durumunu etkileyen énemli

faktdrler arasindadir (18,24).

Anne Siit{i Emzirme Siresi :

Baysal ve Kbksal (24), {ilkemizin cegitli bilgelerinin degdigik ille~
rinde, ailelerle milakat yoluyla topladiklari bilgileri degerlendirerek,
plirkiye’de annelerin biiyik gofjunlugunun bebeklerini emzirdiklerini sapta-
mglardir. Kéksal (4), bélgelere gbre ortalama anne siitii emzirme siliresi ko-
nusunda, kesinlikle ayni rakamlara ulagmakla bu yargiyl dogrulamigtir. i~
kemizde anne siitl emzirme siiresine iligkin en son derlenen bilgiler Tablo 3

de Ozetlenmigtir.
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Yurdumuzda, bebeklerin % 57.2 si 4-12 ay arasinda (normal siirel},
% 16.8 i ise yetersiz siire emzirilmektedir. vetersiz siire emzirilen bebek-
ler en fazla Ege-Marmara-Trakya Bélgesindedir {% 20.4), ancak Karadeniz

ve l¢ Anadolu B&lgelerinde de durum pek farkl: degildir (% 18.8 ve % 18).

Biiyiik sehirlerdeki annelerin % 26.8 i bebeklerini yetersiz siire em=~
zirirlerken, bu oran kiylerde % 9.2 dir. Hig anne siitil emmeyen bebek orant

biiyiik gehirlerde % 15.6 ile en yiiksek diizeydedir.

Batidan doduya ve biiyik gehirlerden kirsal bpélgelere dogru gidildik~
e gereksiz ve zararli siire emzirilen bebeklerin oranl artmaktadar (15,16,

18,24).

Apnelerin &drenim durumu ile bebeklerini emzirme sitreleri arasindaki
iligkilerin dederlendirilmesi (Tablo 4), annenin editim diizeyinin yiikselme=

si ile emzirme siiresinin cegitli yénlerden etkilendigini géstermektedir (15):

1. Orta ve yiiksek odrenim gormig annelerin hemen hepsi gereksiz giire
emzirme uygulamasini terketmis durumdadarlar. Bu nedenle, annenin
S§renim dizeyi yiikseldik¢e gereksiz sire emzirilen gocuk orani

azalmaktadir.

2. Yetersiz siire emzirilen bebeklerin orani artmaktadir. Yiksek &g-
renim gbren annelerin % 55.3 i, orta &grenimli annelerin % 44 U

bebeklerini yetersiz siire emzirmektedirler.

3. 1lkokul dizeyinde é§renim gormig anneler arasinda dahi bebekleri-

wi hicg emzirmeyenlerin orani yiiksek diizeydedir.
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Fk Gidalarin Yedirilmesine Baglama Zamani :

Giintimiizde pediatristlerin ¢odu, bebede ilk aylarda ek gidalarin ye-

dirilmeye baslanmasi, yaklagik 4. aylikken yari-kati gidalarin verilmeye

baglanarak 9. ayda tamamen memeden kesilmesi edilimindedirler (23). Clnki :

1. Bebedin tad zevki erken yaglarda daha kolaylikla genigletilebil~

mekte, bdylece bebedi yeni aromalara alistirmak ve memeden kesmek

kolaylagmaktadar.

2. Anne siitiinde bilhassa 6. aydan sonra bebedin gereksinmelerine ye-

terli olmayan protein. mineral ve vitaminler ek gidalarla saglana-

bilmektedir.

3. Ek kalori sad§lanarak miktarca da yeterli olmayan anne slittiyle

sadflanan kalori desteklenmektedir.

Gergekten, i11kemizde Kbksal (4,26) annelerin siit veriminin zamanla

Snemli miktarda azalma gdsterdigini, Baysal ve Kéksal (24) bilhassa kisa

giire igerisinde cok dogum yapan annelerde stitiin daha ilk giinlerden itiba-

ren bebedin ihtiyacini karsilayamadigini saptamiglardir. Bebek genellikle

3-6 ay arasinda yalnizca anne siiti ile beslenemez duruma geldiginden ek yi-

yeceklere baglamak zorunlu olmaktadir (4,27}. Ek girdalarin verilmesine be=

bek 6 aylik clduktan sonra baglanildigdanda, bebedin beslenme durumu gecilk~

me siiresine badimli olarak olumsuz yénde etkilenmektedir (1,28).

oral (17,18), Etimesgut . B6lgesi’nde amnelerin yarigindan fazlasi-~

nin cocuklarina ilk ek yiyecedi 12. aydan sonra verdiklerini, verilen yiye-

ceklerin protein bakimindan diigiik kaliteli oldudunu saptamigtar. Uzel ve

arkadaglari (16} nan Edirne ilinde annelerin % 50 sinin cocuklarim 12.

aydan sonra da emzirmeye devam ettiklerini bildirmeleri ve 12-24 ay yag
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grubunda malniitrisyon oraninin % 33 olmasi Oral’in bulgulariyla nyugmak-
tadir. Bunlari, Arslan (29) in Hacettepe Hastanesine yatan malniitrisyonlu
cocuklar fizerindeki calismalari sonunda bu gocuklarin highirisine biyolo=
jik dederi yiksek proteinli gidalarin (et yumurta gibi) verilmedigi, 4.
aydan sonra verilen inek siitiiniin cocuklarin % 82.35 ine sulandirilarak ve~

rildidi yolundaki bulgular: desteklemektedir.

Ulusal diizeyde toplanan son bilgiler (15), #1kemizde ¢ocuklarin
% 24,7 sine ek gidalarin yedirilmesine baglanmakta geg kalindagana (7-12 ayl;
cocuklarin % 19.3 tne ise ek gadalarin yedirilmesine cok geg baglandagani
{12. aydan sonra) gostermektedir (Tablo 5). Ek gidalara ¢ok geg baglayan
gocuk orani batidan doduya ve btigiik sehirden koye dodjru gidildikge artmak~-

tadir.

Cocuklarina ek grda vermeye geg baglayan annelerin orani, annenin
efitim diizeyi ylkseldikge dnemli derecede azalmaktadir (15). Anne siitii,
4-6 aydan sonra bebedin gereksinimlerini yeterli derecede kargilayamadigain-
dan, Kéksal (15) a gbre ek gidaya geg baglayan gocuklar agtir ve genellik-

le orta ya da adir derecede protein-kalori malnutrisyonu durumundadirlar.

vedirilen Ek Gida Tiirleri ve dncelik Sirasi :

Bebeklerin beslenmesinde, ek gidalara baglama zamaninln yanisira ye-
dirilen ek gidalarin tiirleri ve giinlik tiketim miktarlarinin da dénemi bii~
yiiktiir. Baysal ve Kkéksal (24), iilkemizde bebeklere verilen ek gidalarin ba-
sinda geker-nigasta karisiminin yer aldiganz, Oral (18} da Etimesgut BOl-
gesinde bebeklere yedirilen ilk ek gidanan muhallebi, ikincisinin yogurt
oldudunu bildirmiglerdir. Uzel ve arkadaglari (16), Edirne yéresinde ek
yiyecekler arasinda bebeklere en Sik verilenleri sirasayla : geker-nigasta~
lokum (% 66), makarna-bisklivit~tahil (% 50), siit (% 48), sebze~meyve (% 41),

yodurt (% 37) ve yumurta (% 20) olarak saptamiglardar.
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pablo 6 da &zetlenen Tilrkiye 1974 Beslenme-Saglik ve Gida Tiiketim
Aragtirmasi (15} bulgularina gére, ilkemizde gocuklara en ¢ok yedirilen 6
grup ek gida arasinda ilk énce verilme ydniinden stit-godurt % 52.7 lle en
yiiksek orandadir. Bunu, % 23.8 ile tahila dayali gadalar izlemektedir.
fkinci sirada yedirilen gidalarin dagilimi incelendiginde, tahil ve meyve~
sebze grubu gidalaran yedirilme oranlarinin yikseldigi gériilmektedir. Mey=-
ve-sebze grubu gidalaran iginci sirada yedirilme oraninin % 52.8 e yiiksel-

mesine kargilik siit-yogurt yedirilme orani % 7.7 ye diigmektedir.

seker-nigasta grubu disindaki ek gidalarin gocuk bagina digen giinliik

titketim diizeyleri oldukga diigliktiir (24} :

Siit-yodurt : 40=167 gram/giin/gocuk

Et-yumarta Cok az ~ 7 gram/giin/¢ocuk

"

Tah1l irinleri H 9-17 gram/gin/gocuk

Seker-nigasta - 12-30 gram/giin/gocuk

rablo 6 : Tiirkiye'de Tiim . Bélge ve Siniflarda Cocuklara Ye-
dirilen Ek Gida Tirleri ve fncelik Siralar: (15).

fncelik Sirasi

Ek Gida Tiri 11k énce tkinci sirada Uiciinctl sirada
yedirilen yedirilen yedirilen
e e mm = Verilme orani (%) w———cooTEmETTET
Siit-yodurt 52,7 12.0 7.7
Tah1l unu-Fkmek-Biskivit 23.8 46.9 21.8
Et-yumurta 1.2 4,2 5.7
Taze meyve - sebze 14,9 30.1 52.8
Tarhana 0.4 0.6 1.6

Seker-lokum~nigasta 7.1 6.2 10.4
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YAPAY BESLEME NEDENLERI VE TICARI COCUK MAMALARI :

vapay Besleme Nedenleri :

Emzirme olanadinin siirekli ya da gecici olarak ortadan kalktigr ko-
sullarda, anne siitine secenek kaynaklardan yararlanilarak yapay besleme
uggulanmaktadar (10). Ailelerin yapay beslemeye yonelmelerinin nedenlerin-

den bazilari gunlardar {7,8,10,30,40) :

1. Emzirme zorluklari :

a. Anneye badl:i nedenler :
-~ Meme bagi anomalileri.
- Meme baglarinda gatlak, yarik vb.
- e3§islerin ve meme baglarinin gok bilyilk olmasi.
~Gé&iislerin gok kiigik olﬁasz.
~ Kronik hastaliklar (titberkiloz, sifiliz vb.).
- Metabolizma hastaliklara (diyabet vh).
- A§ir kan hastaliklarz (nefrit, 16semi vb.).

- Siit ategi.

b. Bebede badlr nedenler :

Prematiire dodum.

Dodum adarlidinin digik olmasi.
- Dodum anomalileri (yarirk dudak,damak vb).

Hastalaik durumlari.

2. Anne sglitiiniin yetersizligi veya olmamasi :
~ Maternal malnutrisyon.
- tleri derecede hastalik durumlari.

- Psikolojik Faktdrler.
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3. Sosyal ve ekonomik faktérler :

Annenin ¢aligmasi.

Estetik diigiinceler.

Anne siitiiniin bebede yaramadi§i gerekgesi.

I

Yapay beslemenin modern ydntem olduguna inanilmasi.

Zararli reklam.

Ticari Cocuk Mamalary :

Mutlak bir zorunluluk yoksa (annenin dojumda &lmesi, dodum anomalile-
ri vb) genellikle yapay besglemeye bagvurulmamasi énerilmektedir., Ancak,
anne siitinden gegitli nedenlerle yararlanamayan bebeklerin biiyiime ve gelig-
melerini sadlayabilmek ig¢in anne siitiine segenek diger yararlanma olanakla-
rinin aranacadi siiphesizdir. Anne siitii yerine ilk kullanilmaya baglanan
kaynaklar ¢egitli hayvan siitleri (bagta inek sitii olmak lizere) olmugtur.
Bilimsel siitciilik, kutu~konserveciligi ve ambalajlamada kaydedilen agama-
lar sonunda da anne siitiinin yerini tutan ya da anne slitiinti tamamlayici ni-

telikte ticari gocuk mamalari gelistirilmigtir.

Ticari gocuk mamalarinin bagariyla kullanilabilmesi igin Snemli Ug

sorunun gézdniinde tutulmasi zorunludur (7) :

1., Bebedin gereksinimlerini kargilamak
2. Mekanik sindirim zorluklarina neden olmamak

3. Patojen mikroorganizmalardan sakinmak.

Cocuk Mamalara riziigi ve Hazir Ticari Mamalarin Besleyici Dederi :

U1kemizde cocuk mamalari tiziigd (3) ¢ocuk mamalarini vpebek ve siit

cocugunun beslenmesi amaciyla hazarlamip satiga grkarilan gida karigamlari”
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geklinde tanimlamaktadir. Cocuk maﬁalarl tiiziidiniin 1968 yi1linda yurirlige

konmasindan énce, Tirkiye'de saglik ve beslenme yénlerinden yeterli kalite-
de olmayan ticari ¢ocuk mamalari, siirimii artirmaya ydnelik faaliyetler s50-
nucu kendilerini halka kabul ettirmigler, aleyhte gabalara ragmen tiiketim-

leri artmigtar (4,24).

Tiizik, dingada 11k defa {H1kemizde olmak tzere, ¢ocuk mamalarinin ta-
rif ve tanaminl yapmig, besleyici dedferini, hijyenik durumunu, hazarlama-
teknoloji, ambalaj, reklam ve sati§ durumlar: ile kontrol sistemini esasla-
ra badlamigtar. Diger llkelerde de cocuk mamalari mevzuati konusunda ¢alig=~
malara rastlanmaktadir. Birlegmig Milletlere bagly FAQ/WHO Gida Kodeksi Ko-
misyonu, cocuk mamalarinin bilegimini belirlemig, ABD Gida ve flag Organi-

zasyonu (FpDA) 1971 yilinda gocuk mamalari standartlarini onaylamigtir (4,31).

Tilrkiye 'de gocuk mamalari tiizigintn ylirirlige girmesinden sonra, ima-
latgr firmalarca gocuk mamalarinin formiilleri ve besin degderleri tiizik hi-
kitmlerine gére ayarlanmigtir (4). Tiirkiye, ABD ve Diinya Gida kodeks inde
dngériilen gocuk mamalarinin besin dederlerine iligkin rakamlar birbirine

gok yakindir (Tablo 7).

Sadlik ve Sosyal Yardim Bakaniifainca (S.S.¥.B.} gocuk mamalari tiizli-
gu hiikimlerine uyguiludu gerekcesiyle Tirkiye'de idretim ve satigina izin
verilen mamalar ve bunlarin besleyici deferleri Koksal (4), Baysal ve KGk-
sal (24) tarafindan aragtirilmagtir. Bu mamalarin bilegimleri ile 100 gram-
11k miktarlarinin besin degerleri Tablo 8 de, sulandirilmig durumda 100 ka-

lorilik miktarlarinin besin dederleri de Tablo 9 da gdriilmektedir.
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Hazir Ticari Mamalarlin KRullanilma Durumu :

Baysal ve Kéksal (24) 1967 de, KkSksal (4) 1969-70 de yaptiklar: a-
ragtirmalarla lilkemizde bazi bélgelerde gocuklarin yariya yakin bir kismi~
nin hazir ticari mamalarla beslendiklerine dikkati ¢ekmiglerdir. Hazar ti-
cari mamalarin yedirilme durumuna iligkin son bulgular (15) tilkemizde aile~
lerin biyitk godunlugunun (% 87.44) c¢ocuklarina ticari mama yedirmedikleri-
ni, mama yedirilen gocuk oraninin ulusal diizeyde % 12.56 oldugunu goster-
mektedir. {Tablo 10 ve 11). Karadeniz Bdlgesi (% 16.37) ile biiyiik gehirler—
de (% 15.12) mama yedirilenlerin oraninin biraz fazla oldudu anlagilmakta~

dir. En faesla Arz%ama tiiketilmektedir (% 5.20).

gablo 10 : Bélgelere Gore Hazir Ticari Mama vedirilme Durumu (15).

Bélgeler
Mama Adi ULUSAL Ege - Kara- Ig Ak~ Doffu ve
Marmara~ deniz Anadolu deniz  Gineydodu
Trakya Anadolu
e eewme= Mama yedirilen gocuk oran2 (%) =mmm——mm—
SMA~S=26 3.49 ‘ 4.93 2.35 4.20 2.52 1.83
Lamed 0.50 1.09 0.27 0.20 0.53 0.09
Bebefe 0.34 0.38 0.00 0.29 0.53 0.43
Arimama 5.20 4.98 8.96 5.35 4.28 3.18
Paromanma 2.35 1.54 4.64 2,80 2,25 1.26
Sekmama 0,14 0.05 0.05 0.06 0.44 0.18
vYabanci mengeli 0,20 0.46 0.05 0.17 0.09 0.04
(Eledon vb)
Adz bilimmeyen 0,34 0.33 0.05 0.60 0.18 0.35
TOPLAM 12.56 13.76 16.37 13,67 10.82 7.36

Mama yedirilmeyen 87.44 86,24 83.63 86,33 89.18 92,64
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Tablo 11 : Siniflara Gbre Hazir Ticari Mama Yedirilme Duru=-

mu (15).
sinaflar
Mama Ad
2 ULUSAL ook Sehir  Sehir  KSy-Kent K&y
""""""" mama yedirilen gocuk orani ( % } =

SMA~5~26 3.49 .  6.93 3,42 3.23 0. 89
Lamed 0.50 1.33 0.28 0.34 0. 26
Bebefe 0.34 a.35 0. 48 0.34 0.09
Arimama 5.20 3.46 6,00 7.48 4.25
Paromama 2,35 1.68 2.93 2.43 1.85
Sekmama 0.14 0.11 0.23 0.07 0.03
vabanci mengell 0.20 0.77 0.06 0.07 0.03
(Eledon vb)
Adi bilinmeyen g.34 .49 0.29 0.27 0.32

TOPLAM 12.56 15.12 13.69 14.22 7.72
Mama yedirilmeyen  87.44 84.88 86.31 85.78 92.28

TtCcarl COCUK MAMALARI VE MixkrOB1IYOLOTIK STANDARTLAR

Bebeklerin Barsak Florasina Beslenme Durumunun Etkisi :

Yeni dodan bebedin sindirim sistemi genellikle sterildir (32,33,34,
35,36,37). Dofum sirasinda birkag mikroorganizma alanmig olabilir (37).
Dofumdan yaklagik 6 saat sonra (2.-3. mekopyumun grktigi siirecte), bebek
gada almaya baglamadan dnece aﬁzzdah mikroorganizmalarin alinmasi sopucu da
mekonyumda bakteriler gorilmeye baglar (32,33). Soysal (33) a gbre, dogum-
dan az bir zaman sonra afrz, mide ve incebarsaklarain normal floralari aga-
Frdaki sekildedir :

A§1z : Oidium albicans
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Mide ve incebarsaklar : Sarcine ve leviir harig midede bakteri azdir;
ancak Staphylococ ve Enterecoc'lar muntazaman bulunur. Durum, duadenumda
da aymidir. Dispepsi gegirmeyen sadlam siit gocugunun midesinde ccliform'lar

bulunmaz denilirse de, kiltiirel olarak bebeklerin % 25 inde Coliform sap-

tapmirgtar.

Maffei ve Nobrega (38), kronik protein-enerji yetersizligi ya da di=
yare gorilen bebeklerin mide igeriginde bakteri liremesinin fazla oldugunu,

floranin gram negatif Enterecoclardan ve Pseudomonaslardan olugtugunu sap-

tamiglardir.

Anne siitii emen bebeklerde ince barsaklaran tst kisimlari yapay bes-
lenen bebeklere goére daha uzbn siireli steril kalmaktadir (32). Buna neden

olarak, anne siitii emen bebeklerin midesinde asiditenin yiiksek olmasa gdg=

terilmektedir.

Mekonyum : Karbonhidrat azligi, su. poksanlidyr ve fazla safral:r olma-
g1 nedeniyle, mekonyum bakteriler ig¢in iyi bir ortam dedildir, Ancak flo-

ra cins bakimindan zengindir ve feges florasinin belli bagla bakterileri-

ne rastlanar.

Feces : Ug grup bakteri bulunur.
1. Lactobacillus bifidus ve Enterecoclar
2. Coli - Aeregenes Grubu

3. Sporiu Anaeroblar

Anne siitili emen bebeklerin fecesleri yumugak , sari-kahverengi ve ha-
£if asidik kokuludur, Lactobacillus bifidus (gofunlukla D-IV tipi) domi~
nant mikroorganizma olup (% 99 dan fazla), digerleri (yaklasik % 1) Ente—
recoclar, Coliformlar ve staphylococlardir (32,36,37,39). Yapay bes lener~

lerde feges sert; koyu-kahverengi, pis kokuludur ve pH s1 yiksektir (37,40).
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Flora, Lactobacillus acidophilus, Coliform, Enterecoc ve anaerobik basil-
leri (Clostridia dahil) igerir (37). Floradaki bu farklaligin anne siitil
emen bebeklerde mide-barsak bozukluklarina yapay beslenenlerden daha az

rastlanmasinda etkili oldudu ileri siirtilmektedir (32).

orskov ve Sorensen (41} anne siitii emen 87 ve yapay beslenen 95 bebe~
&#in feces analizlerinde genellikle O~tipi Escherichia coli (E.coli) ye rast-
lamiglardir. Anne st emenlerde E.coli 06 sugunun yaygin olmasina kargi-
11k yapay beslenenlerde daha ¢cok Klebsiella saptanmigtlir. Klebsiella basili-
nin dedisik tipleri bebeklerde epidemik iist solunum yolu enfeksiyonlari,
menenjit, sepsis, diyare, idrar yolu enfeksiyonlari gibi gegitli hastalik-
lara neden olmaktadirlar. Bayra (42), Hacettepe Ihiversitesi gocuk Hasta-
nesi Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvarinda giipheli 300 Srnekten kesin Kleb-
siella tanis: koydudu 228 Srnedin % 60 inin (Tablo 12) pebeklerden alinan

sérnekler (feges, idrar, gtbek vb) oldugunu bildirmistir.

vablo 12 : Hacettepe Universitesi Cocuk Hastanesi Klinik Mik-
robiyoloji Laboratuvarinda Kesin Klebsiella Tanisl
Konan 228 brnedin Cocuklarin Yag Gruplarina Gére
Dagilamz (42).

Klebsiell
Yas Grubu lebsiella
Sayax %
Bebek (0=-12 ay) 137 60.09
Prematiire 30 13.16
0=1 ay 44 19.30
1-12 ay 63 27.63

Cocuk (1-10 yag) 91 39,91

TOFLAM 228 100.00
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Kenan (43) da Hacettepe Pniversitesi Cocuk Hastanesi Prematiire Servi-
sinde gdriilen bir ishal salgini sirasinda 152 prematiire bebegin feces, bo-
Yaz kiiltiiri ve gdbek Srnekleri ile pediatrik cerrahi servisinden 50 bebedin
feges killtlirlerini incelemigtir. Arastirma,prematiire bebeklerden alinan &r-
neklerde % 30.9, pediatrik cerrahi servisindeki bebeklerden alinan érnek-

lerde de % 56 oraninda enterepatojenik E.coli pulundudunu gostermigtir.

Mikrobiyolojik Standartlar :

A. Genel Prensipler :

Gida, insan igin bir ihtiyag olmaktan daha fazla anlam tagimaktadir.
Gida, cevre kogullarindan en fazla zarar gbren kaynaklardan birigidir ve
insanin tiikettidi potansiyel olarak zararl: maddelerin (pestisit kalinta~
lari, mikroorganizmalar vb} % 80-90 inin kaynadidir (44). Yretimin merkezi-
legmesi, toplu beslenme uygulamasanin yayginlagmasi, uluslararasi ticaret
ve turizmin geligmesi sonucu gidalara bagli olarak sadlidin ‘tehlikeye diis~
me olasilidi artmaktadir. Bu nedenle, bircok iilkelerde gidalarin emin, te-
miz ve uygun sadlik kogullari altinda liretim ve tiketiminin sadlanmas1l ko-

nusu lzerinde énemle durulmaktadir.

Gidalarin dayanma siiresi ve saglik yéniinden givenilirligi gidalarin
mikrobiyolojik durumuna badladir. Saglikli gida dretimine yardimcl olacak

iki biiytik faktdr vardir (45,46) :

1. Kaynadindan baglayip tiiketime kadar gegen siirecte gida maddeleri-

nin mikroorganizmalarla bulagmasini énlemek.

2. Koruyucu biitiin tedbirlere ragmen gidada bulunan ya da bulagmig
zararli ve patojen.mikroorganizmalarzn devamli olarak bulunmasina ve has~

talik yapacak miktarda iremelerine engel olmak.
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Gidalarda mikroorganizmalarzn.kontroluna verilen biiylik Gnem, konuya
saflik-tarim ve endiistri otoritelerince duyulan ilgi, mikrobiyolojik kali-
te ve givenilirlik kriterlerinin tamimlanarak standartlarin konulmasina yé-

nelik galigmalar: hizlandirmigtir (44,47).

Hobbs (46) ve Nagel (48) gidalarda mikrobiyolojik standartlar: top=
lum sadlidfini korumak, kaliteyi homojenlegtirmek ve stirekli kailmak gibi
gereksinimlere cevap veren resmi gereklilik olarak gérmektedirler. Standart-

larin yararlari ii¢ ana noktada toplanabilir (49,50) :

1. Tiketicinin sagligina uygun gida temini
2. Mamitliin kalitesini iyilestirmek

a. lsleme hatalarinin saptanmasi -

b. Kayaiplarin énlenmesi

c. Mamiiliin dayanma siiresinin uzatilmasi

3. Uluslararasi ticaretin geligmesine yardimcy olmasl.

rlliot ve Michener (51) gidalarda mikrobiyolojik standartlar saptanir-
ken gozoniinde tutulmasi zorunlu kogullari agagadaki gekilde siralamaktadir-

lar :

1. Bilegimlerindeki farkliliklar, isleme yéntemleri ve saklama sireg-
leri g&zéniine alinarak, mikrobiyolojik standartlar en kxolay bozulan yiyecek-

lere &ncelik verilerek hazirlanmali ve uygulanmalidir.

2. Cegitli hazirlama ve igleme yéntemlérinin wygulandi§s gidalar

icin tek bir standart konmas: hem olanaksiz hem de gegersizdir.

3. Hazirlanan standart ile bu standardin halk safligin: koruma ama=

cina déniik iligkileri tutarli ve belirgin olmalidir.

4. Dodru ve gegerli bir galigma yapabilmek igin, standart érneklem
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ve analiz yontemlerini detayla olarak kapsayacak gekilde hazirlanmaladir.

5. Orneklem ve analiz yéntemlerinin hata paylari gézdniine alinarak,

tolerans simirlari standartta belirtilmelidir.

6. Standardin kesin ve zorunlu uygulamasina gegilmeden énce, gegici

bir siire ig¢in ve gdniillii olarak deneme uygulamasl yap11malldlr.

7. Standart dikkatsiz ve bilgisizce hazirlanirsa, mahkemelerde kabi-

1fi olanaksizdar.

Shiffman ve Kronick (52) tarafindan mikrobiyolojik standartlarin ta-

gimas1 gereken Szellikler dért grupta toplanmigtir :

1. Standardin teorik ve bilimsel dederi olmalidir. Standart gergek

ve gecerli verilere dayanarak hazarlanmalidir.

2. gtandardin teknolojik agidan yapilabilme hususu goztimlenmis olma-

lzdzir.

3. Standardin idari bakimdan, gida kontrol programlarinda kullanila-

bilme olanéﬁu bulunmalidar.

4, Standart yasal ydnden kabul edilebilir nitelikte olmalidir.

B. Mikrobiyolojik Kalite Kriterleri :

Saglida zararli mikroorganizma bulunup bulunmadigl yontinden her gida
maddesini incelemek pratik olmamakta, bunun yerine belirli indikatér mik-
roorganizmalarzn.ﬁiktarlarl saptanarak mikrobigolojik kalite ortaya kon-
maktadir (53). Ginimizde en Snemli indikatér mikroorganizmalar iki grupta
toplanmaktadir.

1. Coliformlar

2. Enterecoclar
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Bunlarin yanisira, total bakteri ve kiif sayilarinin bilinmesi de ya-

rarli kabul edilmektedir (54,55).

Coliform grubunda Escherichia coli (E. coli) ve Klebsiella vardar.
Coliformlar insan ve hayvanlarin ince barsaklarinda muntazaman bulundugun-
dan, 1892 den bu yana Coliformlar grdalarda fekal kontaminasyonun igareti

olarak kabul edilegelmiglerdir (51).

Bilhassa su ve sit mamiilleri igin Coliformlar fekal kontaminasyon indeksi

olarak yaygin gekilde kullanalmaktadar.

Birgok waidalarda Coliformlarin varligaini géstermek miimkindir. Bu ne-

denle, gidalarda Coliformlarain bulunugu kadar sayilari da &énemlidir.

E.coli fekal kontaminasyonu, Klebsiella'dan dzha emin bir sekilde
ortaya koydugundan, birgok durumlarda Coliform populasyonu iginde E.colinin
insidansini saptamak yararli olmaktadir. Bu amagla IMvic (I: indol tegek-
Kiilil, M: methyl red reaksiyonu, V: Voges-Proskauer reaksiyonu, C: citrate
. kullanimi) formiilii uygulanarak bu iki mikroorganizma birbirinden ayrailabil-

mektedir.

McCoy (56}, intestinal mikroorganizmalarin gidalarin muayenes inde sa-
dece temizlik indeksi olarak kullanilmalari gerektigini, saglija zararsiz-
11k halinin dederlendirilmesinin ancak patojenler yéniinden inceleme yapila~-

rak ortaya konabilecegini savunmaktadar.

Enterecoclar, bir grup Streptecoclar olup katalaz negatif olmakla di-
ger gram pozitif koklarin codundan ayrilirlar. Hangi Streptecoclarin Ente~
recoc terimi iginde bulunmasi gerektigi konusu giintimiizde dahi tartigilmak-~
tadir. Ancak, Lancefield'in serolojik Grup-D Streptecoclarinin hepsinin En-

terecoc olduklari kabul edilmektedir (57).
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Cidalarda en Snemli Enterecoclar, Faecal Streptecoclar olarak bili-

nen Streptecoccus faecalis ve Streptecoccus Ffaeciumdur.

Enterik bakterilerin godu (Klebsiella, Proteus, citrobacter vb) ince
barsaklarda bulunduklara halde, hig¢biri indikator clarak E.colinin sagladi=-

g1 avantajlara sahip degildir.

motal Bakteri Sayisi : Gidalarda aerobik bakteri populasyonunun tama=
mina isaret eder ve dijer indikatdrilerle arasinda iyi bir korrelasyon var-
dir (58). Silliker (54) e gdre, taze gidalarin depolama sirecinde dayanik=-
11lz§inin ortaya konmasinda ve mikroplarin liremesine elverigli olmayan ku=-
ru ve dondurulmug girdalarda mikrobiyolojik kaliteyi en iyi degerlendiren
kriter total bakteri sayisidir. Ancak, total bakteri sayasinin digik olma-
s1, gidanin sadlik agisindan mutlaka giivenilir olduju anlamini tagimaz.
Monford ve Thatcher (59) total bakteri sayisi 350/g olan gegitli gidalar-
dan Salmonella izole etmiglerdir. Permente sit mamiilleri gibi mikroorganiz-
malarin aktivitesi sonucu elde edilen gidalarda total bakteri sayisi ile

kaliteyi kesin olarak ortaya koyma olanadi da yoktur.

Indikatdr mikroorganizmalarin standartlara esas alinmasina kargi olan~

laran gorigleri agadgidaki noktalarda toplanmaktadir (51) :

1. Standartlar gidalarda patojen tehlikesini tamamen ortadan kaldir-

mamaktadir.

2. Pekal indikatér standardinin yararlari sinirladir.

3. Total bakteri sayisinin gida bozulmasi ya da sadliga zararli olma
ile alakasi yoktur.

4, Gidalarin igleme ve depolama. kogullari canli sayimlar: etkilemek-
te&ir°

5. Standarda uymak igin gida ya ¢ok pigirilecek ya da prezervatifler

kullanilacaktzr.
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€. Numune alma ve analiz yontemleri yetersizdir.

pavis (49,50) bu goriiglere katilanlarin ve halk sadlidi otoriteleri~
nin yalniz patcjenlerle ilgilendiklerini belirtmekte, gidalarda Salmonella
ve koagulaz pozitif Staphylococcus aureus bulunmasinin tehlikeli kabul edi-
lerek diderlerinin (Pseudomonas aeruginosa, Serratia marcescens, Flavobac~
terium, Proteus vb) dikkate alinmamasini pilyiik bir hata olarak nitelemekte-
dir. Omurtag (55), endiistri ve hijyen indeksi mikroorganizmalarin yanisira
gida enfeksiyonu ve intoksikasyonuna neden olanlarin (Salmonella, Shigella,
hemolytic Streptecoccus, Clostridium perfringens, Clostridium botilunum,

koagulaz pozitif Staphylococcus) da standartlar saptanirken dikkate alin-

masini Onermektedir,

C. Mikrobiyolojik Limitler :

miiketiciye sagligina uygun ve dayanikli gida sunulmasi, gida bozul-
malarina neden olan, gida enfeksiyonlarina ve intoksikasyonlara yol agan
mikroorganizmalar ve etkilerinin bilinmesini zorunlu kxrlmaktadir (46). ¢o-
&u kez, bu olumsuz etkilerden birini ya da ikisini birden baglatacak mikro-
organizma sayisi kritik oldudundan,mikrobiyolojik gtandartlar saptanirken
incelenmesi zorunludur. Anlamli ve gegerli mikrobiyolojik limitlerin orta-
ya konsbilmesi igin gidanin Szellikleri bilinmeli (gidamin tipi ve yagi,
firetim teknolojisi, dagitim ve depolama kogullar:, gidanin mikrobik popu-
lasyonu ve bozulma yapan dnemli tipler), etkili—g&venili:wkolay—sﬁratli ve

standart mikrobiyolojik testler kullaniimalidir ¢49,50,58,60).

Baz1 gidalarda populasyonun siiratle dedismesi ve testlerde her zaman

ayni sonucun alinamamasi nedeniyle Jay (53), grdalaran mikrobiyolojik ana-

1izlerinde ve mikrobiyolojik limitlerin saptanmasinda American pPublic Health

Association (APHA) in ya da Lewis ve Angelotti (6l)nin tavsiye ettikleri

yéntemlerin kullanilmasini énermektedir.
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p. Cesitli tlkelerde Gocuk Mamalari Mikrobiyoloijik Standartlari :

Cocuk mamalari imalinde mikrobiyolojik yénden dikkate alinmasi zorun-
Iu genel prensipler, Fransiz Cocuk Mamalari Kararnamesi (62) nde belirtil-

migtir :

1. Cocuk mamalari, gocuk beslenmesi amacina dénik biitiin dzelliklere
sahip olmalidir.

2. Cocuk mamalari imalinde kullanilan biitiin maddeler kalite ve hij~
yenin biitln gereksinimlerine uyacak gekilde sec¢ilmig ve kontrol edilmis ol~
malidir.

3. Cocuk mamalari &zel bir dikkatle ve teknolojik katki maddelerinin
kullanilmasaindan kagzn;lacék fabrikasyon ydéntemleriyle hazirlammalidir,

4, Cocuk mamalari, organoleptik-besleyici ve hijyenik kaliteyi koruya-
bilecek ambalajlar iginde saklanmalidir.

5. Cocuk mamalarina tiiketim sirasinda bir savinin ilavesi gerekiyor-
sa, bu igin nasil yapilacadi agik ve detayli bir gekilde etiket tizerinde

yazilmalidar.

Amerika Birlesik Devletleri (ABD) ve Fransa'da ¢ocuk mamalari igin

snerilen mikrobiyelojik standartlar Tablo 13 de gﬁrﬁlméktedir.

Thatcher ve Clark (63), bebekler enfeksiyona kargi hassas olduklarin-
dan, mikrobiyolejik limitlerin kuru haldeki gocuk matbalari igin oldukga
diigiik tutulmasini Snermektedirler. Nitekim, Hollanda'da ¢nerilen mikrobi-
yolojik limitler (Tablo 14) ABD ve Fransa'da dngdriilenlerden daha diigtik-
tiir,

Kuru haldeki cocuk mamalari igin UNICEF (6) tarafindan da mikrobiyo-
lojik Iimitler Snerilmigtir. UNICEF spesifikasyonlari aragtirmanan bir bé-
2iimiinti olugturduﬁﬁndan, aragtirma yontemi ve araglar béliminde detayli ola-

rak incelenecektir,
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rablo 14 : Hollanda'da Kuru Haldeki Cocuk Mamalar:i fgin One-
rilen Mikrobiyolojik Limitler (64).

Mikrobiyolojik Kriter Limitler

Total bakteri sayisi 104 /g
E.coli 10 g da bulunmayacak
Staphylococcus auregus l gda bulunmayacak
Kif 10/9
Salmonella 100 ¢ da bulunmayacak

rancefield Grup D-Streptecocci 100 / g

tHikemizde, gocuk mamalari. tiziigtinde 1976 yilinda yapilan dedigik=
1ik (5) ile getirilen yeni hikimler : toz halindeki ¢ocuk mamalaranin
1 graminda 5000 den fazla saprofit bakteri bulunmayacak, patojen mikroorga-

nizma ve kif iiremeyecek, B.coll bulurmayacak geklindedir.

E. Qegitli tHikelerde Cocuk Mamalarinin Mikrobiyolojik Durumund 1liskin

Aragtirmalar :

Meyer (65) Federal Almanya‘'da 4 1aboratuvarda alinan sonuglarin gocuk
mamalarinda 300-400 / 0.1 9 proteolitik pakteri bulundudunu ortaya koydu-
gunu, oysa bu iilkede standartlaran mamalarda proteolitik bakteri miktarani
150 / 0.1 g olarak sinirladidini bildirmektedir. Ste yanda Krampe (66)

60 cocuk mamasi drnedinde total pakteri sayisinin 15-540 000 / g arasinda
dedistigini ve drneklerin % 52 sinde Lancefield Grup p-Streptecoclarin bu-
lundudunu saptamigtir. Bu nedenle, Federal Almanya'da "piyetetik Gidalar

ordinansi™nin analitik yéntemlere iligkin kurallarinda aksakliklar bulun-

dudfu ileri siiriilmekte, xurallarin dedigtirilmesi Snerilmektedir (65,66).

Rusya'da gocuk mamalarini da kapsayan 320 Srnedin incelenmesi sonunda
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% 89.1 oraninda E.coli, % 14 hemolytic Staphglocbccus, % 2 oraninda da pa-

tojenik Enterecoc saptanmis. mamalarin imalat sirasinda E.coli ile kontami-
ne oldudu sonucuna varilmigtir (67). Tonescu (68) Romanya 'da iki engtitiide

bebek beslemede kullanilan 100 mama Srnedinin % 26 sinda Bacillus cereus,

% 26 sinda koagulaz pozitif Staphylococcus aureus, % 74 iinde de E.coli sap-

tandidfan: ve E.colilerin % 10 unun patojenik suglar oldugunu bildirmigtir.

cekoslovakya'da 1961~1974 yallara arasinda 16339 gocuk mamasi &rne-
ginin Enterobacterler ydniinden incelenmesi. &rneklerin % 2.4 iinde E.coli ve

Klebsiella bulundudunu gdstermigtir t69).

Riu (70) Iltalya‘da 20 gesit gocuk mamasinin herbirinden 5 érnek ala=-
rak yaptiia aragtirmada total bakterli sayisinin 350-21x103/g arasinda de-
Jigtidini, Coliform saptayamadigini, buna karsilik 4 gegit mamada 103—104/9

diizeyinde Bacillus cereus buldudunu bildirmigtir.

lllkemizde cocuk mamalarinin mikrobiyolojik durumuna iligkin yayinlan=
m1gs aragtirmalar yok denecek kadar azdir. Ozer (71) 1962 y2linda inceledi-
§i 12 mama gegidinde total bakteri sayisinin 3.8 x 104 - 2.2 x 106/9 arasin
da siralandidini, mamalarin 4 cesidinde Coliform (6.8 ~ 240/100 g) bulundu-
dJunu, 5 c¢egit mamada da hemolytic Staphylococcus ve hemolytic Streptococcus
saptadidini bildirmigtir. Sekmamanin 1977 yalinda yapilan mikrobiyolojik
analizleri (72), Sekmamada salmonella, Coliform, koagulaz pozitif Staphylo-
coccus ve Bacillus cereus bulunmadidini, total bakteri sayasinin 7.6 = 7.9
x 103/g oldudunu ve Fekal Streptococlarin 12/g diizeyinde bulundudunu gbs=-

termigtir.



ARASTIRHANIN AMACT

Bu calagma, Ankara piyasasinda satilan hazir ticari gocuk mamalarl-
nin UNICEF tarafindan gocuk mamalarinin rutin mikrobigolojik analizlerinde
kullanilmasi énerilen yontedler ve Hifzissihha Enstitiisi Bakteriyoloji gFu~
besinde ¢ocuk mamalarina uygulanan yontemlerle incelenerpek : mamalarin mik-
robiyolojik kalitelerinin ortaya konmasina, kxullanilan yéntemlerin olumlu
ve olumsuz ydnlerinin kivaslanarak riirkiye 'de gocuk mamalarinin rutin mik-
robiyolojik analizlerinde kullanilacak standart ydntemlerin segimine ve ti-
cari cocuk mamalarinin mikrobiyolojik kalite Faktdrlerinin saptanmasina 1-

g1k tutmak amacaiyla yapilmigtir.



ARASTIRHMA v6NTEM!I ve ARACLAR

YER VE URNEKLEM SECIMI

Ankara piyasasinda satilan hazir ticari gocuk mamalarl aragtirmada

evren olarak segilmigtir.

Aragtirma yeri olarak Ankara'nin segilme nedenleri :

1- Tﬁfkige'de satilmakta olan her tiirli hazir ticari cocuk mamasinin
bulunabilecedi varsayimi.

2- Aragtirmanin yiiriitiillecegi laboratuvar ve dijer olanaklarin Anka-
ra'da bulunmasi.

3~ 1974 Ulusal Beslenme ve Gida Titketimi Aragtirmasi (15) sonuglari-

na gore Ankara'da ticari cocuk mamasi tiiketiminin fazla olmasi.

Hazir ticari gocuk mamalarinin On gegit olarak (Tablo 15) bes ayri
firma tarafindan imal edilip Ankara piyasasinda satildiklar: dikkate alina-
rak, evren on kilmeye ayrilmig, bu mamalar: satan eczane, siipermarket ve
bakkallardan basit tesadiifi &rneklemle her kimeden iger paket olmak lizere

30 paket mama satin alinmigtir.
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Tablo 15 : Ankara Piyasasinda Satilmakta Olan Hazir Ticari
Cocuk Mamasi Cegitleri ve Bunlari imal Eden fir- -

malar.
Mama Adi Imal Eden Firma
Bebefe {
Calsilac I
Citrolac % Bebe Holland
Homolac 1
Lamed L
SMA~S-26 Wyeth Laboratuvarlari A.§
Arimama Ar:i Gida Sanayii

Capamarka Hazir Cocuk Mamasi Capamarka Gida Saniyii
Parcmame Paro Gida Sanayii

Sekmama Sitt Endiistrisi Kurumu

Satin alinarak aragtirmada kullanilan mama srneklerinin adlari, seri
numaralari, paketleme sistemleri, imal ve son kullanma tarihleri ile sag-

landiklari yerler Ek 1 de gosterilmigtir.

Arastirma uygulamasi Aralik 1976 - Aralik 1977 tarihleri arasinda
Hacettepe Universitesi Sadlik reknolojisi Yiksek Okulu, Gida Analizleri

ve Teknolojisi BSLiimi Gida Mikrobiyolojisi laboratuvarlarinda yapalmgtir.

MAMA SRNEKTERININ SAKLAMA KAPLARINA ALINMASI VE SAKLANMASI :

Satin alinan mamalar vakit kaybetmeden laboratuvara getirilerek kodlan-
mig, mama kutusunun aci1lacads yer % 70 1ik etil alkol emdirilmig pamukla
iyice silindikten sonra kutu steril makas ve spatiil yardimiyla agrlmgtar.
Acilan bélge tekrar alkollii pamukla temizlenip ylizeydeki bir kisim mama
steril spatiille siyrilarak atilmistir. Ynceden sterilize edilerek kodlan-
mis 250 gr.lik metal vida kapakli, koyu renkli cam siseye 50 gr. kadar ma-
ma Srneyi aseptik kogullarda aktarilarak kullanilacad:r zamana kadar buz-

dolabinda (0-50 C) saklanmigtir,
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UYGULANAN ANAL1Z YONTEMLERT :

Herbir mama cegidinden alanan iig Grnefin mikrobiyolojik analizleri,
UNICEF (6) in kuru haldeki gocuk mamalari igin 6nerdi§i rutin mikrobiyolo-
jik analiz yéntemleri ve Saflik ve Sosyal Yardim Bakanligaz Refik Saydam
Merkez Hifzissihha Enstitiisu Bakteriyoloji Subesi'nce (74,77 78) gocuk mama-
larina uygulanmakta olan rutin mikrobiyolojik analiz yéntemlerine gbre ya-
palmigtar. Bu. kuruluglarca dngdriilen mikrobiyolojik analizlerin her birisi

her &érnek ig¢in iki defa tekrarlanmigtil.

véntemlerin 6nerdidi miktarlar kullanxlarak her 6rnegin diliisyon se~
rileri hazirlanmig yine yéntemlerin dnerdigi diliisyon serilerinden uygun

miktarlarda iki adedi paralel olarak galigmaya alinmigtir.

. UNICEF YUNTEMLERI :

analizler, UNICEF tarafindan dnerildigi gibi lig grupta toplanarak uy-

gulanmigtir.

Birinci grup testler : Canli aerobik bakteri sayimi, enterik bakteri-

lerin bulunup bulunmadi§inin saptanmasit, Staphylococcus aureus bulunup bu-

lunmadidinin ‘ortaya konmasi ve kiif sayimini kapsamigtlir.

tkinci grup testler : Canli aerobik spor sayinl, Pscherichia coli'nin

bulunup bulunmadidinin ortaya konmasi, Lancefield grup D (faecal) strepto-
coccuslarin bulunup bulunmadzdfinin saptanmasi ve Clostridium perfringens

sayimi yaprlmigtir.

Heiincil grup testler : Salmonella, Arizona, Edwardsiells, Pseudomonos

aeruginosa ve Vibrio parahaemolyticus arapmigtlir.

tegt sonuglarinin deferlendirilmesi, Tablc 16 da gériilen UNICEF'in ku-

ru haldeki gocuk mamalarinin mikrobiyolojik spesifikasyonlarina gére yapilmigtir.
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rablo 16 : Kuru Haldeki Cocuk Mamalarinin Mikrobiyolojik Spe=~

gifikasyonlara (6).

Test Sinmirlar
Mikroorganizma "
Grubu Hedef Maksimum
Tolerans
1 canly aerobik bakteri sayisi 104/1 gr. 105/1 gre.
Enterik bakteri 1 gr.da 0.1 gr. da
bulunmayacak bulunmayacak
Staphylococcus aureus 1 gr. da 1 gr. da
bulunmayacak bulunmayacak
Kif sayisi 102/1 gr. 103/1 gr.
2 canli aerobik spor sayisi 10471 gr. 10°/1 gr.
Escherichia coli 10 gr.da 1 gr.da
bulunmayacak bulunmayacak
Lancefield Grup D Streptococci 102/1 gr. 10°/1 gr.
Clostridium perfringens 10/1 gr. 10%/1 gr.
3 Salmonella "
Arizona
rizon 25 gr. da
prseudomonas aeruginosa
vibrio parahaemolyticus 4

Birinci grup testlerin sonuglari wablo 16 da belirtilen tolerans si—
nirlariny asmig ise ikinci grup testlerin uygulanmasina gegildi. Sonuglar
tablodaki hedef rakadblarla uyum halinde ise mama Srnedinin uygun kalitede
oldudu varsayilarak incelemeye son verildi. Ikinci grup testler igin de aym
kriter uygulanarak sonuclar tablodaki tolerans simirlarini agmig ise iginci

grup testler uygulandi.

KULLANTLAN BESIYERLERI (6)

Diliisyon Sivlsi

Tryptone Water :

Tryptone l10.0 gr

Sodium chloride 5.0 gr
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Karigim 1000 ml. damitik su igine aktarilarak iyice eritildikten son=
rapH=75%0.1e ayarlandz. Birinci grup teétler igin 99 ml miktarlarda
diliisyon gigelerine, birinci grup testler arasinda yer alan Enterik Bakte-

ri bulunup bulunmadiginin ortaya konmasi ile ikinci ve iiciincii grup testler

igin 9 ml miktarlarda test tiplerine dafatildi. 121%¢ de 20 dakika steri-

lize edildi.

I. Birinci Grup Testler :

1. Canly aerobik bakteri sayimi

rryptone Soya Agar (T5A) (Oxoid, dehydrated)

Tryptone 15.0 gr.
Soya peptone 15.0 gr.
Sodium Chloride 5.0 gr.
Agar 15.0 gr.

Hazir karigamdan 40 gr. tartilarak 1000 ml damitik su igine aktarildi. Ha-

Fif 1sida erimesi sadlandiktan sonra pH=7.3%0.1¢ ayarlandzi. 121°¢ de

20 dakika sterilize edildi.

2. Enterik bakterilerin bulunup pulunmadiginin gaptanmasl

a. Canlandirma begiyeri

Tryptone Soya Broth (TSB) (Oxoid, dehydrated)

Truptone 17.0 gr.
Soya peptone 3.0 gr.
Dextrose 2.5 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.

pipotassium phosphate 2.5 gr.

Hazir karigimdan 30 gr. tartilarak 1000 ml damitik su igine aktarildi. lyi-

ce karagtirilarak pH = 7.3 % 0.1 e ayarlandi. 100 ml.1lik erlenlere 9 ml.

miktarlarda daditildi. 1219¢ de 20 dakika sterilize edildi.

b, Zenginlestirme besiyeri

Enterobacteriaceae Enrichment Broth, cift kuvvetde (EE-Broth)
{Oxoid, dehydrated}

Peptone 20.0 gr.
Dextrose 10.0 gr.
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Disodium hydrogen phosphate ' 12.9 gr.
Potassium dihydrogen phosphate ~4.0 gr.
oxbile, purified 40.0 gr.
Brilliant green, certified 0.027 gr.

Hazir karigimdan 86,927 gr. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktaraldi.
iyice eritildikten sonra pH = 7.2 ¥ 0.1 € ayarlandi. Test tiiplerine 10 ml.
miktarlarda aktarilarak 100°¢c 1lik su banyosunda 30 dakika tutuldu. Hemen

akan cesme suyu altinda sodutuldu.

¢. Teghis besiyeri

violet Red Bile Dextrose Agar (VRBD) (Oxoid, dehydrated)

Yeast extract 3.0 gr.
Peptone 7.0 gr.
Sodium chloride 5.3 gr.
Bile salts 1.5 gr.
Lactose 10.0 gr.
Neutral red 0.03 gr.
Crystal violet 0.002 gr.
Agar No:3 12,0 gr.

Hazir karigimdan 38,532 gr. tartilarak 10 gr dextrose ve 3 gr. Agar No:3
jlave edildi. Karigim 1000 ml. damitik su igine aktarilarak iyice karagti~
r1ldi., 15 dakika kadar bekletildikten sonra pH = 7.3 % 0.1 e yaraland:.
Kaynar su banyosunda s1k sik karigtarilarak besiyerinin erimesi sadlandi.
gabucak akan gegme suyu altinda yaklagik 47°¢ ye kadar sodutularak test tiip-

Jerine,steril bir pipetle 15 ml. miktarlarda dadatilda.

3. Staphylococcus aureus bulupup. bulunmadiginin ortaya konmas:

a. Zenginlegtirme besiyeri

Staphylococcus_ Enrichment Broth (GC-Broth)

Tryptone 10.0 gr.
Beef extract 5.0 gr.
Yeast extract 5.0 gr-
rithium chloride 5.0 gr.
D-Mannitol 20.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Glycine 1.2 gr.
Sodium pyruvate 3.0 gr.
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Karigim 1000 ml damitik su icine aktarilarak lyice eritildikten sonra pH =
6.9 % 0.1 e aparlandi. 25 mm capli bilyiik test tiiplerine 19 ml. miktarlarda
daditrlarak 12100 de 20 dakika sterilize edildi. ?ﬁpler otoklavdan alindik=
tan sonra akan cesme suyu altinda hemen sodutuldu. Millipore filtre
{Cathivex, 0.22 ij ile sterilize edilmig % 3.5 potassium tallurite soliis~

yonundan, aseptik kogullarda her tiipe 0.3 wl, ilave edildi.

b. lzolasyoen besiyeri

Baird Parker ‘Agar Base (BP-Agar) {Difco, dehydrated)

Pt
O
-

Tryptone
Beef extract
Yeast extract

.

ODOOOOO0
QugaQwe Q
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Sodium pyruvate 10

Glycine 12, T
Lithium chloride 5. g8
Agar 20. T

Hazir karigimdan 63 gr tartilarak 1000 ml. damitik suya aktaraldi, 15 daki~
ka bekletildikten sonra pH = 6.8 T 0.1 e ayarlandi., Hafif 1sida tutarak e-
ritildi ve 121°% de 20 dakika sterilize edildi. Otoklavdan alindiktan son-
ra 50°C ye kadar sodutularak lizerine aseptik kogullarda 50 ml. steril % 20
egg yolk emilsiyonu (Oxoid) ve 3.5 ml. milipore filtre ile sterilize edil~
mis % 3.5 potassium tellurite solusyonu ilave edildi. tyice karigtarildik-

tan sonra steril petri kutularina 15-20 ml. miktarlarinda dagataldi.

4, Kif sayiml

UNICEF K(if Besiyeri

Dextrose i 20.0 gr.
Yeast extract 5.0 gr.
Agar 2.0 gr.

Karaigam 1000 ml. damitik su igine aktarilarak 15 dakika bekletildikten son-
ra pd = 7.2 ¥ 0.1 e ayarlandz. 121°%¢ de 20 dakika sterilize edildi. Otok-
lavdan alindiktan sonra 50°c ye kadar sofutularak milipore filtre ile ste-

rilize edilmis, mililitresinde 1 mg. oxytetrécycline (terramycine} (Nevzat

ecza deposu) igeren solusyondan 100 ml. ilave edildi.



11, 1kinci Grup Testlexr :

i. Canli aerobik spor sayimi

Tryptone Soya Agar (TSA) (Oxoid, dehydrated)}

Canli aerobik bakteri sayimr igin h

kullanilda.

2.

azirlanan besiyeri (TS3) {Sayfa 43)

Escherichia coli’'nin bulunup bulunmadidinin saptanmasi

a- Canlandirma besiyeri

Tryptone Soya Broth (TSB) (Oxoid, dehydrated)

Bnterik bakte

(Sayfa 43) kullanildi.

b~ Zenginlegtirme besiyeri

Brilliant Green Bile Broth % 2,

riler igin hazirlanan canlandirma besiyeri (TSB)

cift kuvvette (BGBL) (Difco, dehyd-

rated)

Peptone

Lactose

Oxbile, purified
Brilliant green, certified

Hazir karigimdan 80.027 gr. tartilarak 1
ten somra pH « 7.4 F 0.1 e ayarlanda, 10
gitilarak 100°C 1ik su banyosunda 30 dak

da hemen sodutuldu.

c~- Teshis besiyeri

10.0 gr.
10.0 gr.
20.0 gr.
0.0133 gr.
P00 ml damitik su iginde eritildik~
ml miktarlarda test tiiplerine da-

ika tutuldu., Akan gesme suyu altin-

McConkey Agar (Difco, dehydrated)

Peptone

Lactose

Bile salts, purified
Sodium chloride

Neutral red

Crystal violet, certified
Agar

Hazir karigimdan 51,531 gr. tartilarak 1000 ml,

2
10.

damitik su igine aktarildi,
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15 dakika bekletilerek pH = 7.1 ¥ 0.1 e ayarlandi, Kaynar su banyosunda
s1k sik karistirilarak erimesi saglandi. Akan gegme suyu altainda yaklagik
47°¢ ye kadar sodutularak 25x80 mm test tiplerine 5 ml. miktarlarda dagi—

t11d1. Tiipler yatik vaziyette tutularak besiyerinin katilagmasi sadlandi.

d- Tanimlama besiyeri I

Brilliant Green Bile Broth % 2, tek kuvvette (BGBL) (Difco,

dehydrated)

Hazir karigimdan (sayfa 46} 40.0133 gr. tartilarak 1000 ml. dami-—
tik su ic¢inde eritildikten sonra pH = 7.4 F 0.1 e ayarlandi. Test tipleri-

ne 9 ml. miktarlarda dagitilarak 121° de 20 dakika sterilize edildi.

e- Tanimlama besiyeri IX

Tryptone water (TW) i

billisyon s1visi olarak hazirlanan besiyeri (IW) (sayfa 42} kulla=-

n11d1.-

3. Lancefield grup D_(faecal) Streptococcus 'lerin bulunup bulunmadidainin

ortaya konmasi

a~ Zenginlegtirme besiyeri

Streptococcus Enrichment Broth (SE~Broth)

Tryptone 20.0 gr.
Yeast extract 5.0 gr.
oOxbile dessicated 10.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Sodium citrate 1.0 gr.
Aesculin 1.0 gr.
Ferric ammcnium citrate 0.5 gr.
Sodium azide 0.25 gr.

Karigam 1000 ml. damitik su igine aktarildi. tyice eritilerek pH = 7.0 ¥

0.1 e ayarlandi, Test tiiplerine 9 ml. miktarlarda dagyitalarak 121% de 20

dakika sterilize edildi.



- 48 -

b. lzolasyon besiyeri

Streptococcus Confirmatory Agar {SC-Agar)
Tryptone 20.0 gr
Yeast extract 5.0 gr.
Oxbile desiccated 10.0 gr.
sodium chloride 5.0 gr,
Sodium citrate 1.0 gr.
Aesculin 1.0 gr.
Ferric ammonium citrate 0.5 gr.
Sodium azide 0.25 gr.
Agar 15,0 gr.

Karisim 1000 ml. damitik su igine aktarildi. IS5 dakika bekletilerek pH =
7.0 ¥ 0,1 e ayarland1. 121°% de 20 dakika sterilize edildikten sonra iyice
karigtirilarak steril petri kutularina 15 ml. miktarlarda dadrtiida, ka-

tzlagmaya terkedildi.

4, Clogtridium perfringens sayimi

Iron Sulphite Agar (Oxoid, dehydrated)

Tryptone 10.0 gr.
Sodium sulphite deptahydrate 0.5 gr.
Iron citrate 0.5 gr.
Agar 12.0 gr

Hazir karisimdan 23 gr. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktarildi, 15
dakika bekletilerek pH = 7.1 ¥ 0.1 e ayarlanda. 121°¢ de 20 dakika sterili-
2o edildi. Otoklavdan alindiktan sonra 50°C ye kadar sogutuldu, millpore

Filtre ile sterilize edilmig % 4 D~Cycloserine (Nevzat Ecza Deposu} solilis-

yonundan 10 ml. eklendi (Daima taze hazirlanmig olarak kullanildi).

UYGULAMA

A- Ornedin Analize Hazirlanmasi

Analizi yapilacak mama Srnedini igeren sise buzdolabandan alinarak
15151 oda sicakli§ina gelinceye kadar bekletildi. Bir gram mama Grnedi has-
sas terazide (Sartorius, 2842), aseptik kogullarda, steril aliminyum kagit

(Fastag folyo) iizerinde tartild:.
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Birinci grup testler icin mama Srnedi steril 99 cc diliisyon 51v1s1
(Sayfa 42) igeren dilisyon sigesine, birinci grup testler arasainda yer
alan Enterik bakterilerin bulunup bulunmadifinin ortaya konmasi ve ikinci,
figiineil grup testler igin ise steril 9 cc diliisyon sivisl igeren diliisyon
tiiplerine aseptik kogullarda aktaralarak iyice karigtirilda. Bu ilk diliis=

yonlardan uygun diliisyonlar hazirlanarak testlerin uygulanmasina gegildi.

B~ Uygulanan Testler

I~ Birinci grup testler

1. Canli aerobik bakteri sayimi

1 gr. mama drnedinin steril dilisyon sivisi ile hazirlanan
10’2 ve 10"4 diltisyonlardan steril pipetle 1 ‘er ml. miktarlarda ali-

nan ikiger &rnek steril petri kutularina aktarilda.

petrilere, eritilip 47 ¥ ¢ ye sogutulmus Tryptone Soya Agar'-
dan 15 ml kadar ilave edildi. petri kutulari dikkatlice bir kag defa
saat yéniinde birkag defa da aksi yénde hareket ettirilerek érnedin

besiyerine homojen olarak dadrlmas1 saglanda.

Begiyeri katilagtiktan sonra petri kutulari ters gevrilerek
31 F 1°%c de ig gin sireyle inkubasyona terkedildi. Inkubasyon sénun-
da 300 den az koloni igeren petri kutularindaki koloniler sayrldi.
Sonug diliisyon faktdri ile garpalarak 1 gr. srnekteki canli aerobik

bakteri sayis:i saptandi.

2. Enterik bakterilerin pulunup bulunmadzginin saptanmasi

Mama Grneginin 10'1, 1072 ve 1074 ailiisyonlarandan 1 'er ml.
miktarlarinda ikiger érnek alanarak, 100 ml.1ik erlenlerde bulunan

steril 9 ml. canlandirma besiyeri (Tryptone Soya Broth} inokile edildi
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ve erlenler iyice karigtirildi. Bir saat glireyle beklemeye terkedilen
erlenler bu siirenin gsonunda tekrar karistiraldi. tkinei kere bir ga-
at beklemeye terkedilen erlenlere bu siirenin sonunda 10 ml. gift kuv-
vette zenginlegtirme besiyeri (Enterobacteriacea Enrichment Broth)
jlave edildi. Erlenler iyice karigtirildiktan sonra 31 F 1°c de 18-24
gaat inkubasyona alindi. Inkubasyon sonunda erlenlerin igerigi iyi-
ce karigtirildiktan sonra puradan uzun-diizgiin pir Gze ile tiiplerin

en altina uzayacak gekilde teshis besiyeri (Viblet Red Bile Dextrose
agar) ne saplama ekim yapildi. VRBD tiipleri 31 ¥ 1°C de 16-24 saat
inkubasyona terkedildi. Besiyerinde gaz olugumu ya da biitiin ekim
¢izgisi boyunca dreme gézlenen Srneklerde enterik bakterilerin bulun-

dudu varsayrldz.

3. Staphylococcus aureus 'un bulunup pulunmadidinin_ortaya konmasl

1 gr. mama, 10"2 ve 10"4 diliisyonlardan da 1 ter ml. miktarda
olmak iizere ikiger drnek alinarak.19 ml. steril zenginlegtiime besi-
yeri (Staphylococcus Enrichment Broth) igeren tiiplere inokiile edi~
lip, iyice karigtairildiktan sonra begiyerinin lizeri 2 cm. kalinli-
§inda parafin (erime noktasi 42-44°C) ile kapatildl ve 37 F 1°¢ de
48 saat inkubasyona terk edildi. Inkubasyon sonunda besiyerinde es-
merlesme gdrilmeyen srneklerde Staphylococcus aureus'un bulunmadidi
kabul edildi. Besiyerinde esmerlesme gézlendifinde, izolasyon besiye~
ri (Baird-pParker Agar) yiizeyine tek koloni diigiizme teknigi ile ekim
yapildz. 37°c de 32 ¥ 2 saat inkubasyon sonunda besiyerinde etrafi
berrak bir halka ile cevrili koyu siyah xolonilerin gézlendigi Gr-
naklerde Staphylococcus aureus'un bulundugu sonucuna varildz.
podrulama olarak giipheli gériilen kolonilere gram boyama {sayfa 69},

koagiilaz (sayfa 63) ve mannitol (sayfa 63} testleri uygulandi. Gram
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boyamada tipik tzim salkimi gériintmiinde olan koloniler, koagilaz ve

mannitol pozitif iseler Staphylococcus aureus olarak belirlendi.

4~ Kuf saprmi

Mama Srnedinin 1072 ve 10”2 diliisyonlarindan 1 ‘er ml. miktar-
larinda ikiger érnek steril petrilere aktarilarak tzerine 15 ml. ka-
dar UNICEF kiif besiyeri ilave edildi. Bir kag¢ defa saat yéniinde bir
kag defa da aksi yénde hareket ettirilerek érnegin besiyerine homojen
olarak dadilmasi sadlandzi. pPetriler diz gekilde oda sacaklidinda
(22 ¥ 2°¢), acikta 5 gin sireyle inkubasyona alindi. Ikinci giinden
itibaren petriler kontrol edilerek sayimi zérlagtlracak kadar migel-
yum iceren koloniler sayima alindi. Sayirlan koloni miktariyla dilis-

yon faktérii carpirlarak 1 gr. mama érnedindeki kif liremesi hesaplandi.

tkinci Grup Testler

1. Canli aerobik spor sapimt

Mama Srnedinin 10-1 diliisyonunu igeren test tiipti su banyosunda
79°¢c ye kadar 1s2t2ldi (su banyosu 1s51sinin kontroli, 10 ml. dami-
tik su ve 0-100°¢ gistergeli bir termometre igeren test tiipiintd, ér-
nekle birlikte su banyosunda tutarak yapildi). Vﬁkit kaybetmeden, 6r-
nek 80 ¥ 1% ye ayarlanmis su banyosuna alinarak tam bir dakika tutul-
du. Iginde egit oranda su buz karasimi bulunan behere alipnarak so-
dutuldu. Buradan 6rnedin 1072 ve 1073 dilisyonlara hazirlandi. Her
iic diliisyondan 1 'er ml. miktarda ikiger &rnek petri kutularina akta-
r11d1., Petrilere 15 ml. kadar, eritilip 247 ¥ 2°c ye sogutulmug
Tryptone Soya Agar ilave edilerek birkag defa saat yéniinde birkag de=
fa da aksi ybnde hareket ettirilerek Srnedin besiyerine homojen ola=
rak dadilmasi saflandi. Begiyeri katilagtiktan sonra petriler ters

cevrilerek 31 ¥ 19C de 18-24 saat inkubasyona terkedildi. inkubasyon
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sonunda 300 den az koloni igeren petri kutularindaki koloniler sayil-
di. Sonuc diliisyon faktdri ile carpirlarak 1 gI. Srnekteki canll aero-

bik spor sayisi hesaplandz.

2. Escherichia coli'nin bulunup bulunmadifinin saptanmasit

Mama Grnedinin 107%, 1077 ve 16"’3 diltisyonlarindan 1 ‘er ml.
miktarlar;nda ikiger ornek alinarak 9 ml. canlandirma besiyeri {(Tryp=
tone Soya Broth) igeren 100 ml.lik erlenlere inokiile edildi ve erlen~
ler iyice karigtaraldi. Bir saat sitreyle beklemeye terkedilen erlen-
ler bu giirenin sonunda tekrar karigtirildi, Ikinci bir saat bekleme~
ye terkedilen erlenlere bu siirenin sonunda 10 ml. zenginlegtirme be-
siyeri (Brilliant Green Bile Broth % 2, c¢ift ruvvette) ilave edil-
di. Erlenler iyice karigtirildiktan sonra 31 F 19 de 18-24 saat in-
kubasyona alindi.

Ifnkubasyon sonunda erlenlerin igeri§i karigtirilarak buradan uzun-—
diizgtin bir Sze ile teghis besiyerinin (McConkey Agar) yatik giliztine
cizgl ekimi yapildi. Tipler 44 % 0.1°¢C deki su banyosunda 30 saat in-
kubasyona alindi. Besiyerinde ekim cizgisi boyunca lreme gbzlenmig=
se, etrafi mor haleli kolonilerden éze ile alinip tanimlama besiyeri
I 'e (Brilliant Green Bile Broth % 2, tek kuvvette} ve tanamlama be-
siyeri IT'ye (Tryptone water) ekimler yapilarak 44 ¥ 0.1°C deki su
banyosunda 48 saat inkubasyona terkedildi. Tanimlama besiyeri I'de
gaz olugumu, tanimlama besiyeri II'de Koveks ayiraci (sayfa 64) ila~
ve edildiginde iist kisminda kirmizli bir halkanin meydana geligi geiz=

lenmisse Escherichia coli'nin bulundugu varsayrldi.

3. rancefield Grup D(faecal) Streptococcus ' larin bulunup bulunma-

dadinin ortaye konmasi

Mama érnedinin 10-1? 10-2 ve 10'3 dilfisyonlarindan l'er ml,
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miktarlarinda ikiger érnek alinarak, 9 ml. zenginlegtirme besiyerl
(Streptococcus Enrichment Broth) igeren test tiipleripe aktarildi.
tyice karistirildiktan sonra 37 F loC de 16-24 saat inkubasyona ter-
kedildi. Besiyerinde esmerlegme goriiliirse, buradan dze ile petriler-
deki izolasyon besiyeri (Streptococcus Confirmatory Agar) ylizeyine
tek koloni diisirme teknigi ile ekimler yapildi. Petriler, 37 ¥ léc de
16~24 saat inkubasyona alindi. inkubasyon sonunda etrafl siyah halka
ile gevrili koloniler gbzlenmig ise Lancefield Grup D (faecal) Strep—

tococcus ' larin bulundudu sonucuna varaldz.

Doﬁrulama_olarak, siipheld kolonilere gram boyama ve katalaz
(sayfa 67) testi uwygulandi. Gram boyamada tipik zincir griintiminde o-
lan koloniler, katalaz negatif iseler Lancefield Grup D (faecal) Strep-

tococcus olarak belirlendiler.

4. Clostridium perfringens sayiml

Mama Srnedinin 1071, 1072 ve 10~7 giliisyonlarindan 1 ‘er ml.
miktarinda iki§er srnek alinarak standart plastik torbalara (UNICEF
yénteminde énerilen standart plastik torbalar yerine piyasada sati-
1an bir gocuk biberonunun Pamen marka 8x16 cm. boyutlarinda steril
siit torbalari kullanilmigtir) aktar:ldi. Her torbaya yaklagik 47 c ye
sogutulmug Iron sulphite Agar'dan steril pipetle alznan 10 ml. aktari~
larak dikkatlice karigtirildi. Torbalarin adrz kisamlara mum alevin-
den seri olarak gegirilerek mithiirlendi. Torkalar 46 ¥ 1°c de 16~24
saat inkubasyona alindi. Inkubasyon sonunda, etrafi siyah bir halka :
ile cevrili 50 den az koloni igeren torbalardaki koloniler sayxldi.
Sonug dililsyon faktdri ile carprlarak 1 gr. drnekteki Clostridium

perfringens sayisl saptandl.
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HTP2ISSIHHA YONTEMLERI :

UNICEF yéntemleri ile kargilagtirma yapabilmek amaci ile arastir-

manin bu béltiminde yer alan yontemler;

Hifzissihha Enstitisii Bakteriyolo~

- ji Subesi ilgilileriyle bu konuda yapirlan gérismeler, aragtiracinin Bakte-

riyoloji Subesinde yéntemlerin uygqulanmasi ile ilgili galigmalari ve gz

lemlerinin 1sadf1 a

migtrr :

Itanda tek bir agaemada ve iki grupta toplanarak uygulan-

7- Aerobik Kosullarda Uygulanan Testler

Canli aerobik bakteri sayimi.

koliform bakteriler tesbit edilerek enterik bakterilerin bulu-

nup bulunmadidinin saptanmasi.

Staphylococcus aureus'un bulunup bulunmadiginin ortaya konmasi.

Kif sayimi.

Lancefield grup D (faecal) Streptococcus 'larin bulunup bulun-
madidanin saptanmasi.

Pgeudomonas aeruginosa aranmasl.

salmonella ve Shigella aranmasl.

17- Anaerobik Kogullarda Uygulanan Testler

1. Clostridium perfringens ve difder anaerobik pikroorganizmalarin

Analiz sonuglar;nxn*deﬁerlendirilmesi Pabl

Maddelerinin ve Umumi Saglida flgil

larin: Goésteren Tiizik'tin Bazi Maddelerinin Dedistirilmesine Dair Tizi

yer alan 231.maddenin (C) bendi ve 239.

viyecekleri ve Cocuk Mamalarinin Mikrobiyol

bulunup bulunmadifinin saptanmasi.

o 17 de Szetlenen "Gida
endiren Egya ve Levazimin Hususi Vasif-
k"te
maddenin (a) bendine géire "Parhiz

ojik Spesifikasyonlar;"na gire

yaprlmigtir (5).



rablo 17 : Toz Halindeki Cocuk Mamalarinin Mikrobiyolojik Spe-

sifikasyonlary (3).

_Mikroorganizma

Sinix

canli aerobik bakteri sayisi

E.Coli
Patojen mikroorganizmalar

Kiif

&5 x 10° 7 1 gr.
a/1 gr.
tiremeyecek

tlremeyecek

*. KULLANILAN BESIYERLERI

Diliisyon Sivilar: (74)

a. Damitik Su

pamitik su 99 ml. miktarlarda dilisyon sigelerine aktarilarak 121°%

de 20 dakika sterilize edildi.

b. Serum Fizyolojik

8.5 gr. Sodium chloride 1000 ml.

damitik su icine aktarilarak iyi-

ce eritildi. Icinde yirmi kadar cam boncuk bulunan 100 ml. lik erlenlere

45 ml. miktarlarda dagatilarak 121°¢ de 20 dakika sterilize edildi.

]1_Aercobik Kosullarda .Wygulanan Testler

1. Canli aercobik bakteri sayimil.

Plate Count Agar (PCA) {(Tryptone Glucose Yeast Extract Agar)

(Oxoid, dehydrated)

Yeast extract
Tryptone
Dextrose
Agar No:l

25, j ot
r
r.

I

O Qg

DO O D

5
5
1
9

ey

Hazair karisimdan 17.5 gr. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktarildiktan

sonra pH= 7.0%¥0.1 'e agarlandi, Hafif 1s12da s1k sik karigtarilarak besi-

yerinin erimesi sadflandzi. 121°%c de 20 dakika sterilize edildi.
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2. Koliform bakteriler teshit edilerek enterik bakterilerin bulunup

bulunmadifinin saptanmasi

Eosine Methylene Blue Agar (EMB Agar) (Pifco, dehydrated)

Bacto peptone 1

0.0 gr.
Bacto lactose 5.0 gr.
Saccharose 5.0 gr.
Dipotassium phosphate 2.0 gr.
Bacto Agar 13.5 gr.
Bacto eogine Y 0.4 gr.
Bacto: methylene blue 0.065 gr.

Hazar karagimdan 36 gr. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktarildi,
pH = 7.2 ¥ 0.1 e ayarlyandi. Hafif 1sida tutularak eritildi ve 121% de
20 dakika sterilize edildi. Besiyeri otoklavdan ¢ikarilarak yaklagik 47°¢

ye sodumasi beklendi. Steril petri kutularina 15 ml. kadar dagitildi.

3. Staphylococcus aureus 'un bulugggvbulunmadlﬁlnxn ortaya konmasi

Kanli plak besiyeri (80)

Peptone 10.0 gr.
Beef extract 6.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Agar 15.0 gr.

Karigim 1000 ml. damitik su igine aktarilarak iyice karigtirildi. pH = 7.2
% 0.1 e ayarlandi, Besiyeri hafif 1sida sik sik karigtirildarak eritildi.
121°C de 20 dakika sterilize edildi. Yaklagak 47°C ye kadar sojutularak d-
zerine steril 50 ml. fibrinsiz insan kani (Hacettepe Universitesi Hastane-
si Kan Bankasindan sad§landi) aseptik kogullarda ilave edilerek iyice karig-

tarildy. Steril petri kutularina 15 ml. miktarlarda dagitildi.

4, Kif Sayiml

Potato Dextrose Agar (Difco, dehydrated)

Potato (Infusion from) 200.0 gr.
Bacto Dextrose 20.0 gr.
Bacto Agar 15.0 gr.

Hazir karigsimdan 39 gr. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktaraldi. Ha-

Fif 1sida karistirilarak besiyerinin erimesi sadlandi. 100 ml. miktarlarda
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balonlara dadrtilarak 121°% de 20 dakika sterilize edildi. Otoklavdan alin-
diktan sonra yaklasik 47°C ye kadar sodutularak, aseptik kogullarda her ba-
lona 1.1 ml. miktarlarda, millipore filtre ile sterilize edilmig % 10 luk

tartarik asit ilave edilerek iyice karigtirildr (pH = 5.6 ¥ o0.1).

5. Lancefield Grup D (faecal) Streptococcus 'larin bulunup bulunmadi-

Jimin_saptanmasi

Kanli Plak besiyeri :

Staphylococcus aureus'un bulunup bulunmadidinin ortaya konmasi ig¢in

hazirlanan Kanli Plak besiyeri (sayfa 56) kullanzldi.

6. Pseudomonas aeruginosa aranmasi

Buyyon besiyeri (81)

Peptone 10,0 ¢gr.
Beef extract 6.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.

Karigsim 1000 ml. damitik su ig¢inde eritilerek, pH »~ 6.8 ¥+ 0.1 e ayarlandi,
Tiiplere 10 ml. miktarlarda daffrtilarak, 121°%c de 20 dakika sterilize edil-
di.

vatik Jeloz bhesiyeri (81)

Peptone 10,0 gr.
Beef extract 6.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Agar 15.0 gr.

Karisim 1000 ml. damitik su icine aktaralarak 15 dakika beklendi. Iyice ka-
ristirrlarak pH = 7.2 F 0.1 e ayarlanda, Hafif isida sik sik karigtirarak
besiverinin erimesi sadlandi. riiplere 10 ml miktarlarda dagitilarak 121°%
de 20 dakika sterilize edildi, otoklavdan alindiktan sonra tiipler yatik

durumda tutularak besiyerinin katilagmasi safrlandi.
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7. Salmonella ve Shigella aranmasi

§almonella-Shigella Agar (SS-Agar) (Oxoid, dehydrated)

urablemco® Powder 5.0 gr.
Peptone 5.0 gr.
Lactose . 10.0 gr.
Bile salts No:3 8.5 gr.
Sodium citrate 10.0 gr.
Sodium thiosulphate 8.5 gr.
Ferric citrate 1.0 gr.
Brilliant green 0.00033 gr.
Neutral red 0.025 gr.
Agar No:3 15,0 gr.

Hazir karisaimdan 63 gr. tartilap 1000 ml. damitik su igine aktarilarak,
pH=7.0%0.1e ayarlandi. Kaynar su banyosunda sik Sik karigtirrlarak
besiyerinin erimesi sadlandy. Besiyeri yaklagik 47°¢ ye kadar sogutularak

steril petri kutularina 15 ml kadar dadgataldl.

17~ Anacrobik Kogullarda Uygulanan Testler

1. Clostridium perfringens ve diger anaerob mikroorganizmalarin

bulunup bulunmadaganan saptanmasi

Coocked Meat Medium (Difco, dehydrated)

Beef Heart 454,0 gr.
Proteose peptone 20,0 gr.
Bacto Dextrose 2.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.

Hazir karigimdan her tip igin 1.25 gr. tartilarak test tiplerine aktaril-
d1. Uzerlerine 10 ml. damitik su ilave edilerek 15 dakika kadar bekletil-
dikten sonra pH = 7.2 * 0.1 e ayarlandi. IZIOC de 20 dakika sterilize edil-
ai.

Dik Jeloz besiyeri

Besiyeri Yatik Jeloz besiyerinde (sayfa 57) anlatildagr gibi ha-
z1rlanarak sterilize edildi. Ancak otoklavdan alindiktan sonra tiiplerdeki

besiyerinin dik durumda katirlagmasi saglandi.
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A- Hrnedin Analiz lfcin Hazirlanmasi

Analizi yapilacak mama bdrnedini igeren gige buzdolabandan alinarak

15181 oda sicakligina gelinceye kadar bekletildi.

-

1 gr. mama Srnedi hassas terazide aseptik kogullarda steril
aliminyumlu kadit dzerinde tartilarak, 99 ml. steril damatik

su (sayfa 55) igeren diliisyon gigelerine aktarildi. Ilyice karig-
tir1ldiktan sonra canli aerobik bakteri sayima ve kif sayimi

testlerinde ana diliisyon olarak kullanildi.

5 gr. mama drnedi hassas terazide aseptik kogullarda tartila~

rak 45 ml. steril serum fizyolojik (sayfa 55) iceren 100 ml.lik
erlenlere aktaraldi. Etiivde 37°¢ de 20-30 dakika tutularak iyi-
ce karigtiraildiktan sonra, koliform bakteriler tesbit adilerek
enterik bakterilerin bulunup bulunmadadinin saptanmasi, Staphylo-
coccus aureus 'un bulunup bulunmadidinin ortaya konmasi, Lanca-
field Grup D (faecal} Streptococcus'larin bulunup bulunmadigz~
nin saptanmasi, Pseudomonas aeruginosa aranmasi, Salmonella ve
Shigella aranmasi, Clostridium perfringens ve diger anaerob
mikroorganizmalarin bulunup bulunmadidinin saptanmasi testleri

igin ana diliisyon olarak kullanildz.

B~ Uygulanan Testler

7~ Aerobik kogullarda uygulanan testler

Le ggpll aerobik bakteri sayimi

1 gr. mama ile hazirlanmig 710~ dqilisyondan 1 ml ve 6.1 ml
(10~3 diliisyon) miktarlarinda steril pipetlerle alinan ikiger
Srnek steril petri kutularina aktarildi. Eritilerek yaklagik

479c ye sogutulmug Plate Count Agar'dan petrilere 15 ml kadar
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ilave edildi. Petriler, dikkatlice bir kag defa saat yéniinde
bir kac defa da aksi yénde hareket ettirilerek Hrnefin besiyeri-
ne homojen olarak dafilmasi sadlandi. Besiyeri katilagtiktan
sonra petri kutulari ters gevrilerek 37 # 1% de 48 saat inku-
basyona alindi. Inkubasyon sonunda 300 den az koloni igeren
petri kutularindaki koloniler sayildi. Sonug diliisyon faktdri
ile garpilarak 1 gr. Srnekteki canli aerobik bakteri sayisi

hesaplandx (74,77).

2. Roliform bakteriler tesbit edilerck enterik bakterilerin

bulunup bulunmadidinin saptanmasi

5 gr. mama ile hazirlanmig 10”1 giliisyondan 0.1 ml (1072
diliisyon) miktarda alinan iki Srnek Eosine Methylene Blue besi-
yeitinin orta kismina aktarildi., Ornek, aseptik kogullarda ste-
ril cam yaba 6ze ile besiyeri yiizeyine yayildi. Petri kutulari
ters cevrilerek 37 ¥ i° de 24-48 saat inkubasyona terk edildi.
Besiyerinde madeni refle vererek ilireyen Escherichia coli ve gu-
mugak yapigkan goriniimlii Klebsiella stipheli kolonilere gram
boyama, IMVIC (Indol, Methyl Red, Voges Proskauer, Citrate),
78T (Triple Sugar Iron) ve Ure testleri uygulandi. Gram nega-
£if basil goriniminde olan koloniler IMVIC, TS1 ve Ure testle-
ri sonuclar: tablelarla (32,36) kargilagtirarak Escherichia

coli veya Klebsiella olarak belirlendi (36,76,77,78).

3. Staphylococcus aureus’'un bulunup bulunmadiginin ortaya

konmast

5 gr. mama ile hazirlanmig 10~1 diliisyonundan 0.1 ml. (102
diiiisyonu) miktarinda alinan iki &rnek Kanli Plak besiyerinin
orta kismina aktarildi. Ornek, aseptik kosullarda steril cam

yaba 6ze ile besiyeri ylzeyine yayaldi. Petri kutulari ters
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cevrilerek 37 ¥ 1°%¢c de 24-48 saat inkubasyona terkedildi (76).
Inkubasyon sonunda besiyerindelﬁﬂhemoliz gésteren Staphylococcus
aureus gtipheli kolonilere, gram boyama, koagiiloz ve mannitol test-

leri uygulandi. Gram boyamada tipik tiziim salkaimi gSriintimiinde olan
koloniler koagiilaz ve mannitol pogitif iseler Staphylococcus
aureus olarak belirlendi (75,76,78,79).

4. Kif sagimi

1 gr. mama ile hazirlanmig 1072 giliisyondan 1 ml. ve 0.1 ml.
(10”3 dilisyon) miktarlarda ikiger Grpek steril petri kutulari-
na aktarildi. Petrilere 15 ml. kadar, eritilerek yaklagzk 47°C
ye sodfutulmug Potato Dextrose Agar ilave edildi. Petriler dik«
katlice birkac defa saat ybniinde birkag defa da aksi ydnde ha-
reket ettirilerek Grnedin besiyerine homojen olarak dagilmas
sa#landi. Petriler diiz gekilde, oda sicaklifinda (22 % 29%)

5 giin stire ile inkiibasyona alindr. tkinci giinden itibaren pet-
riler kontrol edilerek sayimi zorlagtiracak kadar migelyum ige-
ren koloniler sayima alindi. Sayilan koloni miktar:r ile dillis-
yon faktorii garpilarak 1 gr. mama drnedindeki kif tirememesi he-

saplandi (77,83).

5. Lancefield Grup D (faecal) Streptococcus 'larin bulunup

bulunmadiganin saptanmasi

Staphylococcus aureus’un bulunup bulunmadiginin ortaya kon-
mas1 testinde inkitbasyona alinan Kanli rlak besiyeri lzerinde
kiicitk, yuvarlak Streptococcus stipheli kolonilere gram boyama
ve katalaz testi uygulandi. Gram hoyamada tipik zincir gérini-
miinde olan koloniler katalaz negatif iseler Lancefield Grup D

{faecal) Streptococcus olarak belirlendi (76,80).

6. Pseudomonas aeruginosa aranmasi

5 gr., mama ile hazarlanan 1071 @ilisyondan 1 ml miktarlarda
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alinan ikiger O6rnek Buyyon besiyeri ve Yatik Jeloz besiyerine
inokiile edildi. Tipler 37 ¥ 1°C de, 24-48 saat inkiibasyona terie
edildi. Besiyerinde yaygin mavi-yesil renk gériuliirse Pseudomo-
nas aeruginosa bulunduju sonucuna vari1ldi. Dodrulama olarak
gram boyama ve geker testleri uygulandi. Gram negatif basil
gozriiniiminde olan kolonilerin geker test sonuglari tablolarla
(36) karsilastirilarak Pseudomonas aeruginosa olup olmadigina

karar werildi.

7. Salmonella ve Shigella aranmasl

5 gr. mama ile hazirlanan 10”1 @ilisyondan 0.1 ml (10~? di-
liisyonu} miktarlarda iki drnek Salmonella-Shigella Agar'in or-
ta kismina aktarildi. Ornek, aseptik kogullarda steril cam ya-
ba Gze ile besiyeri yiizeyine yayildi. Petri kutulari ters ¢ev-
rilerek 37 % 1°C de 24-48 saat inkilbasyona terkedildi. Inkiibas~
yon sonunda besiyerinde kiiciik, yuvarlak, renksiz, kenarlari
diizgiin Salmonella ve Shigella giipheli kolonilere gram boyama,
75T ve Hre testleri uygulandi. Gram negatif basil goriindminde
olan kolonilerin TSI ve lre test sonuglari tablolarla }36,82)
kargilagtairilarak Salmonella ve Shigella olup olmadiklaryr sap~

tandi.

Dodrulama olarak Salmonella ve Shigella polivalant O anti-

serumuyla aglutinasyon testleri uygulanarak Salmonella veya

Shigella olup olmadiklarina karar verildi, (74,76,77,78).

Anaerobik kogullarda uygulanan testler :

1. Clostridium perfringens ve difer anaerch mikroorganizmalarin

bulunup bulunmadidinin Saptanmasi

5 gr. mama ile hazirlanan 10”1 qiziisyondan 0.5 ml miktarlarda
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ikiger d&rnek, 80-85°C deki Cooked Meat Medium ve pik Jeloz besi-
yerlerine, tiipleri fazlaca garsmadan inokiile edildi. Tiiplerin
adzzlarindaki pamuk yakilarak tiipin igine dodru itildi, Tiple-
rin adizlari parafilm ile kaplanarak 37 1 1°¢ de 48 saat inkii-
basyona alinda. Inkilbasyon sonunda her iki besiyerinde lireme o-
Iup olmadida ve gaz olugumu gézlendi, Dik Jeloz besiyerinin

dip kismainda gdriilen kolonilerden gram boyama yapildi. Cooked
Meat Medium besiyerinden steril pastér pipeti ile alinan &r-
neklere geker testleri uygulandz (Sayfa 69). Gram pozitif, sub-
terminal sporlu ya da sporsuz Clostridium perfringens glpheli
kolonilerin seker test sonuglari tablolarla (84) kargilagtari~
larak Clostridium perfringens olup olmadigina karar verildi

{76,78,85).

TAMAMLAYICI THESTLER

1. Koagiilaz Testi

A'

Lamda koagiilez testi

wemiz bir lam iizerine bir damla damitik su damlatildz. Oze
ile Staphylococcus aursus giipheli koloniden érnek alinarak su
damlas: ile birlikte siit gériiniimiinde bir suspansiyon elde edi-
linceye kadar ezildi. Bunun tizerine bir damla plasma (Bacto
Coagulase Plasma, Difco dehydrated) damlatildiktan sonra Iama
déndiirme hareketleri yaptirilarak bir dakika beklendi. Siyah
bir zemin lizerinde gézlenen lamda koagiile kitleler veya flokan-

lar gdriildidiinde netice pozitif olarak kabul edildi (78).

Piipte koagiilaz testi

Kullanilan besiyeri :

Brain Heart Infusion Broth (Oxoid, dehydrated)
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calf Brain Infusion Solids 12,5 gr.
Beef Heart Infusion solids 5.0 gr.
Protease Peptone 10.0 gr.
Sodium Peptone 5.0 gr.
Dextrose 2.0 gr.
Disodium phosphate 2.5 gr.

Hazar karigsimdan 37 gr. tartilarak 1000 ml damitik su iginde eritilip,
pH = 7.4 ¥ 0.1 e ayarland:, Tiplere 10 ml miktarlarda dagatilarak 121°¢ de

20 dakika sterilize edildi.

Testin yaprligy =

Besiyerinden Staphylococcus aureus gliphegi ile ayrilan koloniden
Brain Heart Infusion Broth besiyerine ekimler yapildar. Tipler 37 T 1°% de
18-24 saat inkiibasyona alindi. Steril bir test tiipiine 0.3 mi sulandrrrimig
plasma (Bacto Coagulase Pilasma, Difco dehydrated) ve lizerine 0.2 ml Staphylo~
coccus aureus gipheli kiiltirden aktarilarak 37 ¥ 1°C de inkiibasyona alindi.
Tiipler birinci yarim saatten itibaren devamli kontrol edilerek pihtilagma
olup olmadidr g&zlendi. Test, 24 saat somunda pihtilagma yoksa negatif ola-

rak kabul ed@ildi (78).

2. IMVIC Testleri

A. Indol Testi :

Fullanylan besdyeri :
Tryptone Water (sayfa 42) bu test igin besiyeri olarak kullanildi.

Kovac's ayiraci @

Para~dimethylaminobenzaldehyde 5 gr.
Amyl alcohol 75 ml.
Hydrochloric acid 25 ml.

para~dimethylaminobenzaldehyde, amyl alcohol iizerine aktarilarak igi-
ce karigtirildi. Bunun #izerine Hydrochloric acid ilave edilerek tekrar iyi-

ce karigtiraildz.
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Testin yapilisr @

Bes iyerinden Escherichia coll veya Klebsiella gliphesi ile ayrilan ko~
loniden Tryptone Water besiyerine ekimler yap1ldi. Tipler 37 ® 1°C de 24
saat inkiibasyona terkedildi. Inkiibasyon sonunda tiiplere 0.2-0.3 ml Kovac's
ayiraci ilave edildi. Besiyerinin ist kisminda karmizl pir halka gozlen-

diginde netice pozitif olarak kabul edildi (78).

B~ Methyl Red Testi :

gullanilan besiyeri :

¢lark-Lubs Besiyeri (78)

Peptone 5.0gzr.
Dextrose 5.0 gr.
Dipotassium phosphate 5.0 gr.

Rarxgim 800 ml damitik su igine aktarald:r. Hafif 1sida tutularak iyi-

ce karigtiraldi, pH = 7.5 % 0.1 e ayarlandi. siizge¢ kadidindan (Carlschleicher

ve Schiill, No: 5831, Germany) gegirilip sojutulduktan sonra hacmi 1000 ml

ye tamamland1. Kiiciik test tiiplerine 6-7 ml dagitilarak 121°¢c de 20 dakika

sterilize edildi.

Methyl Red Ayiraci :

Methyl Red D.1 gre.
gthyl alcohol (% 94) 300 ml.

Methyl Ted, Ethyl alcohol iginde eritildikten sonra 200 ml damitik

su ilave edildi ve iyice karigtairildi.

pPestin Yapiligr :

Besiyerinden Escherichia coli veya Klebsiella sgliphesi ile ayrilan
koloniden Clark - Lubs besiyerine ekimler yaprldi. Tipler 37 ¥ 19c de 24-48
saat inktbasyona terkedildi. Inkiibasyon sonunda besiyerine -7 damla Methyl
red ayiraci ilave edildi. Besiyerinde kirmizi renk meydana geldigi gézle-

nirse netice pozitif olarak kabul edildi (78).
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¢. Voges - Proskauer Testi :

Kullanilan Besiyeri :

Clark - Lubs besiyeri (sayfa 65} bu test i¢in de besiyeri ola-

rak kullanildi.

Ayarag I :
Alpa naphtol 0.5 gr.
Ethyl alcohol (% 96) 10 ml.

Alpha naphtol, Ethyl alcohol iginde, iyice karigtirilarak eritildi.

Ayarac II :

40 gr. potassium hydrokside damitik su ile 100 ml, ye tamamlana-

rak iyice karigtiraldi.

Testin Yapirligi :

Besiyerinden Escherichia coli veya Klebsiella giiphesi ile ayrilan
koloniden Clark - Lubs besigerine ekimler yapild:i. Tipler 37 ¥ 1% de 24-48
saat inkiibasyona terkedildi. Inkibasyon sonunda besiyerinin 1 ml si ilzeri-
ne 0.6 ml Ayirac T ve 0.2 ml Ayirag 11 ilave edildi. lyice karigtirilarak

5 dakika beklendi. Bu silre sonunda besiyerinde kirmrzi renk meydana gelirse

netice pozitif olarak kabul edildi (78).

D~ Citrate Testi :

Kuillanilan Besiyeri (78) :
Simmon'un Citrate Jeloz Besiyeri

Sodium chloride 5.0
Magnesium sulphate 0.2
amonium dihydrogen phosphate 1.0
Dipotassium phosphate 1.0
Sodium citrate 2.0
Agar 20.0

Xaragim 1000 ml. damitik su iginde eritildi. Brom tymol mavisinin

sudaki 1/500 solusyonundan 40 &l. ilave edildi. pH= 6.8 ¥ 0.1 e ayarlandi.



- §7 -

Tilplere 5 ml. miktarlarda dagitzlarak 121°c de 20 dakika sterilize edildi.

Tiipler otoklavdan alindiktan sonra yatik durumda besiyerinin katilagmasi

sadlandx.

Testin Yap1ligi :

Besiyerinden Escherichia coli veya Klebsiella giiphesi ile. ayrilan ko-
loniden Simmon’un Citrate Jeloz besiyerine gizgi ekimi yapzldi. Tiipler
37 % 1°¢ de 24-48 saat inkubasyona alindi. tnkubasyon sonunda besiyerinin

rengi mavilegirse netice pozitif olarak kabul edildi (78).

3~ Katalaz Testi :

Pemiz bir lam tizerine 1 ml. % 3 lik H0, aktarildi. Besiyerinden

rancefield Grup D (faecal) Streptococcus sliphesi ile ayrilan kolonilerden

drnek alinip, Hy 0, icinde ezilerek daditildi. Hy0, den oksijenin agifa ¢ik-

masi ile belirlenen gaz kabarciklari gézlenirse netice pozitif olarak kabul

edildi (78).
4- fre Testi :

Kullanzlan besiyeri.

Christensen’in Ure Jeloz besiyeri (78)

Utre 20.0 gr.
Dextrose 1.0 gr.
Peptone 1.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Honopotassium phosphate 2.0 gr.
Phenol red 0.125 gr.

Karisim 100 ml. damitirk su iginde eritilerek pH = 6.8 ¥ 0.1 e ayar=

landi. Seitz Filtresinden siiziilerek sterilize edildi.

15 gr. agar 900 ml. damitik su igine aktarilarak hafif rsada eritilip,

121°¢C de 20 dakika sterilize edildi. Yaklagik 27°¢ ye sodutularak, aseptik

kogullarda yukardaki karigima aktarildi ve iyice karagtirildi. Steril tip-

lere 7 ml miktarlarda dagitilarak yatik durumda besiyerinin katilagmas saglandi.
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Testin Yapi1ligl :

Bes iyerinden stiphe lzerine alinan koloniden Christensen’in Ure Jeloz

Besiyerinin yatik yiizine ¢izgi ekimi yapaldi. 37 3 1°C de 24-48 saat inku-

basyona terkedildi. Inkubasyon sonunda besiyerinin rengi kirmiziya déniig-

miigse netice pozitif olarak kabul edildi (78).

5~ TSI Testi :

Kullanilan besiyeri.
Triple-Sugar Iron (TSI} (Oxoid, dehydrated)

"rLab-lemco” Beef extract 3.0 gr.
Yeast extract 3.0 gr.
Peptone 20.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Lactose 10.0 gr.
Sucrose 10.0 gr.
Dextrose 1.0 gr.
Ferric citrate 0.3 gr.
Sodium thiosulphate 0.3 gr.
Phenol red g.5

Agar Nec,3 12.0 gr,

Hazir karigimdan 65 ar. tartilarak 1000 ml. damitik su igine aktarxl-

diktan sonra pH = 7.4 ¥ 0.1 e ayarlandi. Besiyeri hafif 1s81da sik sik karig-

tirzlarak eritildi. Kigilk test tiplerine 5 ml. miktarlarda dadatilarak

121°¢ de 20 dakika sterilize edildi. Otoklavdan alindiktan. sonra tipler ya-

£1k durumda tutularak besiyerinin katilagmasi saglandz.

Postin Yapiligi :

Besiyerinden siiphe iizerine alinan. koloniden TSI besiyerinin yatik

yiiziine gizgi ekimi yapild:r ve 37 % 1% de 24-48 saat inkubasyona terkedil-

di. Inkubasyon sonunda besiyerinde gériilecek renk degigiklikleri taesbit

edilerek deferlendirmeye gidildi (78,82).
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6. Seker Testleri :

xullanilan besiveri :

Xarbophidratly Fermantasyon besiyeri (78}

Peptone 10.0 gr.
Beef extract 6.0 gr.
Sodium chloride 5.0 gr.
Phenol red 0.025 gr.
Carbohydrate (istenen) 10.0 gr.

Karigim 1000 ml damitik su iginde eritilerek pH = 7.4 ¥ 0.1 e ayar-
landi. Ters durumda durham tiipd igeren test tiplerine 5 ml miktarlarda da-
Jitzrlarak, 121% de 10 dakika sterilize edildi. otoklavdan alindiktan son-

ra, durham tiiplerinde hava kabarcidz olup olmadidi kantrol edildi.

Testin Yaprligil :.

tneelenecek koloniden éze. ile alinarak Karbonhidratly Fermantasyon
besiyerine ekimler yapilarak 37 ¥ 1°¢ de 24-48 saat inkubasyona terkedildi,
#nkubasyon sonunda besiyerinde meydana gelecek renk deyigikligi ve gaz olu-

gumu incelendi.

GRAM BOYAMA TEKNIGL (78) :

Kullamilan Cézeltiler :
1. Hucker’in Crystal Violet gézeltisi.

a) Crystal violet 10 gr.
Fthyl alcohol (% 96) 100 nml.

Crystal violet uygun porselen bir kroze iginde iyice ezilerek tizeri-
ne 100 ml. Ethyl alcohol ilave edildi ve siizgeg kagadindan siizildi,
b) Ammonium oxalate 10 gr.
Damitak su 100 mil.
Ammonium oxalate damitik su iginde iyice ezilerek karxgtairaldi. Kul=

lanilacadr zaman (a) ve (b) gézeltileri birbirine karigtairildz.
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2. lyot cézeltisi

tode "crystal” 1 gr.
Patassiun iodure 2 gr.
Damitak su 300 ml.

fyot ve potassium iyodiire damitik su iginde kuvvetlice galkalanarak

eritildi.

3. Safranine c¢Ozeltisi

Safranine 0.25 gr.
Ethyl alcohol (% 26) 10 ml.
Damaitak su 100 mi.

fnce safranine, Ethyl alcohol iginde eritildi. Daha sonra damitik su

ilave edilerek siizge¢ kagidindan siizildi,

Bir bakterinin gram reaksiyonunu sagtamak icin dnce temiz bir lam lize~
rinde preparati hazirlandi. Bunun yzerine Hucker'in Crystal violet g¢bzelti-
si yayrlarak 1 dakika bekletildi. Preparat damitik su ile yirkandiktan sonra
iyot ¢bzeltisi damlatilarak bir dakika daha beklendi. Preparat, % 96 lik
Ethyl alcohol ile deklore edilerek damitik su ile tekrar yikandi. Preparata

safranine ¢dzeltisinden damlatilarak 10-20 saniye kadar beklendi. Damitik

su ile yikanarak kurutuldu.

Bu preparat tzerine immersion yadz damlatalarak immersiyon mercedin-

de, mikroskopta incelendi.

1STATISTIRSEL DEGERLENDIRME

Aragtirmada UNICEF ve Hi1fzissihha yontemlerine gbre incelenen ve ha-
zar ticari cocuk mamalarinda saptanan ortalama canli aerobik bakteri sayi-
lari ve ortalama kiif sayilara arasindaki ayricaliklarin istatistiksel bakim—

dan dnemli olup olmadigi t-testi ile kontrol edildi (86).



UNICEF ybntemleri ile birinci grup testlerde biitiin mama Srnekleri

incelenmeye alinmigtir. Bulgular, UNICEF'in kuru haldeki gocuk mamalarinin Spe-

sifikasyonlari ile kargilagtirilmig; sadece Arimama, Paromama ve Calsilac
Srneklerinin ikinei grup testlerde incelenmesine gerek duyulmugtur. Bu ma-
malarla ikinci gurup testlerden elde edilen bulgular spesifikasyonlardaki

tolerans defjerleriyle kargilastirildiganda iginci grup testlerin uygulan~

masina gerek duyulmadidi gorilmigtir.

Hi1fzissihha yéntemleriyle biitiin mama Srnekleri tek bir agamada ve iki

grupta incelenmeye alinmig ve elde edilen bulgular tiziglmizde belirlenen

spesifikasyon dejerleriyle kargilagtirzlmagtar.

Her iki ybntemle elde edilen bulgular sirasiyla géyledir :

canli Aerobik Bakteri Sayimi :

Ankara piyasasinda satilan hazir ticari ¢ocuk mamalarinin 1 gramla~-

rinda saptanan ortalama canli aerobik bakteri sayisi ile en diigik ve en

yiikksek dederler Tablo 18 de gériilmektedir.
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Tablo 18 : Ankara Piyasasinda Satirlan Hazar COcuk Mamalarinda
UNTCEF ve Hifzissihha Yé&ntehleriyle Saptanan En Diigik, En
viilksek ve Ortalama Canli Aerobik Bakteri Sayirlarx.

Canli Zercbik Bakteri Sayasi / gr.{a)

Mama Adx (b) Yontem (¢)
En Dlgilik Pn Yiiksek Ortalama

Sekma UNICEF 300 500 450
exmana HIPSISSIHHA 300 800 425
Bobet UNTCEP 700 1000 867
ehere HIFZTSSIRHA 600 1200 842
siomol UNICEP 1100 1500 1258
omaLac HIFZISSIHHA 1100 1500 1258
calsil UNICEF 800 2500 1375
aistiac HIFZISSTHHA 800 2200 1375
UNICEF 1100 2100 1575
SMA=-S=-26 HIFZISSTHHA 1000 2200 1391
citrol UNICEF 2100 3600 2866
Trrolac HIFZISSIHHA 2000 3100 2675
. . UNICEF 2800 3300 3000
Gapamaria HIFZISSIHHA 2800 3600 3266
Lamed UNICEF 2400 4000 3050
ame HIFZISSTHHA 2200 3000 2475
s UNICEF 4200 5000 6233
aromama HIFZISSTHHA 4000 8800 6341
a UNICEF : 5800 60000 27666
rmama . HIFZISSTHHA 5800 60000 26108

(a) Dederler 12 sayiman (3 drnek x 2 tekrar x 2 paralel galigma) orta-
lsmaszdir.

(b) Hama adlarinin siralanzgl ortalama bakteri sayisi UNICEF yéntemine
gére diigiik olandan yiiksek olana dodfrudur.

{c) UNICEF : UNICEF tarafindan dnerilen yéntemle saptanan.
YUTFZISSTHHA : SSYB. H1f. Enst. Bak. §b. de uygulanan yéntemle sap=
tanan.
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UNICET ve Hifzissihha yéntemleriyle

tanan ortalama canli aerobik bakteri sayrlari arasindaki ayricalik t-testi

incelenen mama &rneklerinde sap-

ile dederlendirilmis ve % $5 gilven egiginde Snemsiz oldugu giritlmigtdr

(P> 0.257).

Mamalarzn ortalama canli aerobik bakteri saylsi gruplarina gére da-

Falaima Tablo 19 da gorildidi gibidir.

mablep 19 : Ankara Piyasasinda Satilan Hazir vicari Cocuk Mama=
larinin Ortalama Canl: Aerobik Bakteri Gruplarina

Gore Dadrlimi (al).

Ortalama Canli Aerobik Bakteri Sayis: / gr.

anten
500 £00-999 1000-1999 2000~2499 2500-~2999 2000~3499 6000~6499 25000-30000

Homolac Capa

INTCZ? Sekmama Beahefe Calsilac -~ citrolac Lamed Paromama  Arimama
EMA~5=26 ’
Homolac

ITF2I58Y. Sekmama Bebefe Calsilac Lamed  Citrolac Capa Paromama  Arimama
SHA=5=26

fa) Mzma adlarinmin 5iralanigl ort
UNTCEF yéntemine gére ditgiik olandan yu

ggterik Bakterilerin Durumu

Uygulanan yéntemlerin her ikisi ile alinan sonuglar,

mama harig (

a
ki

.

Pablo 20) Ankara piyasasinda satilan hazir ticari

rinda enterik hakterilerin pulunmadidr dodrultusundadlir.

UNTCEF ve Hifzissihha yéntemleri ile Arim

107% gilusyonlarinda enterik ba
teml

oldudm saptanmigtir.

erine gore yapilan tiplendirme sonucu enterik bakterinin

alama canli aerobik bakteri sayisi,
ksak olana dofrudur.

Arimama ve FParo-

gocuk mamala-

ama ve Paromama érneklerinin

kteri varlifa belirlenmig, Hifzissihha ybn-

"gilebsiella”
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Tablo 20 : Ankara Piyasasinda Satilan Hazir ricari Qocuk Mama-
larinda Enterik Bakterilerin varligxr (a) (b).

UNICEF Y&ntemi Hifzissihha Yontemi
Mama 2d1 piliisyon piliisyon Tiplendirme Testleri ' Teghis
1071 1072 100 1072 IMVIC TSI re
Arimama + + - + B + - Klebsiella
Paromama - & - + e + -~ Klebsiella

Diffjer mamalar - - - - Dedigik - -

(a) Her mama igin yapilan 12 analizin sonuclar: ayni oldudundan dederlen~
dirme tek (+) veya tek (~) igaretiyle gésterilmigtir.

(b) (+) isareti kesin enterik bakteri varlidina, (-) igareti enterik bak-

terilerin saptanamadidinz gistermektedir.

Staphylococcus aureus Durumu :

UNICEF ve Hifzissihha ydntemlerine gore incelenen 30 mama drnedinin

hicbirisinde Staphylococcus aureus varlidfr saptanamamigtir.

Kif Sayimi :

Her iki ydnteme gbre kif firemesi saptanan mamalar (Arimama, Paromama

ve Calsilac) ile bu mamalarda en dilsiik, en yiliksek ve ortalama kif sayrlari

Pablo 21 de verilmigtir. Diger mama drneklerinde kiif liremesi gézlenememigtir.

7rablo 21 : Ankara Piyasasinda Satilan Hazir Ticari Qocuk Mama-
larindan Kif Uremesi Saptananlarda En piigtik, En Yik~

sek ve Ortalama Kif Sayilarl.

Kif Sayisr / gr. ()

EHif Uremesi vénte
Saptanan Mama onten En Diigik En Yitksek Ortalama
UNICEF 200 3800 2250
Paromama HIFZISSIHAA 200 3900 2291
UNFICEF 400 3500 1766
Arimama HIFZISSTHHA 700 3500 2133
. UNICEF 500 1900 1175
Calsilac HIFZISSIHHA 700 1900 1158

(2) Dederler 12 sayimin (3 Srnek x 2 tekrar x 2 paralel galigmal ortalamasidir.
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UNICEF ve Hifzassihha yontemleriyle incelenen mamalarda saptanan or—
talema kiif sayilara arasindaki ayricalik t-~testi ile dederlendirilmig ve

% 95 giiven egidinde énemsiz oldugu gériilmiigtir (P 0.2766).

Ankara pigasasinda satilan hazir ticari gocuk mamalarinin ortalama

kiif sayais: gruplarina gbre dagilimz ise Tablo 22 de gdriildiigi gibidir.

tablo 22 : Ankara Piyasasinda Satilan Hazir Ticari {ocuk Mama~
larinin Ortalama Kif Sayisi Gruplarina Gére Dagalimi.

. Ortalama KiUf Sayisi / gZ.
lfrome Yok 1100-1199 1700-2199 2200-2299

Ydntem

Sekmama
SHA=-5=26
Capamarka
UNICEF . Homolac
Citrolac
Behefe
Lamed

Calsilac Araimama Paromama

Sakmana
SMA~S5=26
Capamarka
HIPZISSITHHA Homolac Calsilac
Citrolac
Bebafe
Lamed

Arimama Paromama

Canli Aerobik Spor Saylmi s

UNICEF ydntemine gore kuru haldeki cocuk mamalarinda canli aerobik

spor sayimy ikinci grup testler arasinda Sngériildidinden, UNICEF yéintemiy=~

le sadece Arimama, Paromaipa ve Calsilac Srnekleri incelenmigtir. Bu mama=

larda saptanan en digik, en yiksek ve ortalama canl: aercbik spor sayirla~

r1 Tablo 23 de gdrilmektedir.

Hi1fzissahha Enstitiisi Bakteriyoloji Subesinde hazir ticari gocuk ma-

malar: canli aerobik spor sayilari yoninden incelenmemektedir,
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Tablo 23 : UNICEF Yéntemlerine G6re Aramama, Paromama ve Cal-
silac'da Saptanan En Diigiikk, En Yilksek ve Ortalama

canlz derobik Spor Sayilari.

Canli aerobik spor sayisi / gr. {a)

Mama Adz

En Diigiik En Yiksek Ortalama
Arimama 800 2150 1385
Paromama 250 410 307
Calsilac 50 80 66

(a) Dejerler 12 sayimin (3 6rnek x 2 tekrar x 2 paralel galigma) ortala-
masadir.

Escherichia coli Duruma

UNICEF yéntemlerine gére kuru haldeki gocuk mamalarinda Escherichia
coli bulunup bulunmadirdinin saptapmas: ikinci grup testler arasinda Sngd~

risldiigtinden UNICEF yéntemleriyle sadece Arimama, Faromamna ve talsilac ince~

lenmigtir,

Hifzissihha yéntemleri Escherichia coli’nin bulunup bulunmadidinin
ortayz konmasi amaciyla biitin mama droneklerine uygulanmgtir.

Her iki yontemle de incelenen mama Srneklerinin higbirisinde

Escherichia coli’nin varlidi saptanamamigtir.

Lancefield Grup D {faecal) Streptococcus’larin Durumu ;

UNICEF ybéntemlerine gdre kuru haldeki gocuk mamalarinda Lancefield
Grup D (faecal) Streptococcus'larin bulunup bulunmadifainin saptanmasi ikin-
ci grup testler arasinda Sngdrilldigiinden, UNICEF yontemleriyle sadece Ari-
mama, Paromama ve Calsilac incelenmigtir. Bu mamalarda Lancefield Grup D

(faescal} Streptococcus’larin varlaig Ttablo 24 de gbsterilmigtir.
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Tablo 24 : Arimama, Paromama ve calsilac'da UNICEF Y8ntemlerine
Gire Saptanan rancefield D (faecal) gtreptococcus 'la~
rin Varlidar (a) (b).

Diliisyon
Hama zdi  Ornek No. ~3 3
10 1072 10”
2 + - -
Aramama 2 " + +
3 + - -
1 - -
Paromama 2 - - -
3 - - -
.1 i - -
Calsilac 2 - - -
3 - - -

(a) Her ornek igin 4 (2 tekrar x 2 paralel) degerlendirmenin
sonucudur.

(b) + = var
- = Yok

Hifz1ss1hha ydntemlerine gbre yapilan analizlerde mama érneklerinin
hichirisinde Lancefield Grup D (faecal) Streptococcus yvarlid: saptanama-=

mistir.

clostridium perfringens ve Dijer Anaeroblar :

Arimama, Paromama ve Calsilac Srneklerine uygulanan ve UNICEF yéntem-
lerinde ikineci grup testlerde yer alan Clostridium perfringens sayim sonuc=

lar: Tablo 25 de gdriilmektedir.

Tablo 25 : UNICEF Yéntemlerine Gdre Arimama, Paromama ve Calsi-
Jac Brpeklerinde En Digik, En Yiksek ve Ortalama
Clostridium Perfringens Sayilari.

Clostridium perfringens sayisi / gr. (a)

Mama Adz: - -

En Diigiik En Yiksek Ortalama
Arimama 20 30 25
Paromama 10 20 13
Calgilac - - -

{a) Dederler her mama gegidi'ﬁzerinde yaprlan 12 analiz (3 érnek x 2 paralel
x 2 tekrar galigma) sonucu ortalamasidir.
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Hifzissihha yontemlerine gére anaerchik kosullarda biitlin mama Srnek-
lerine uygulanan, Clostridium perfringens ve dider anaeroblarin aranmasi-
" na iligkin testler (Tablo 26); Clostridium butyricum (Capamarka ve Sekmama
harig incelenen mema gegitlerinin hepsinde), Clostridium sporogenes (Ca=
‘ e (Sekmama) nin

pamarka ve Parcmama'da) ve Clostridium novyi Tip~a ' = .

varlidina igaret etmektedir.

Pseudomonas aeruginosa durumy

Hifzissihha yéntemlerine gore incelenen mama Srneklerinin higbiriw

ginde Pseudomonas aeruginosa varlidi saptanamamigtir.

Salmonella ve Shigella durumu :

H1fziesihha yontemlerine gbre incelenen mama Srneklerinin higbiri~

sinde Salmonella ve Shigella varlidi saptanamamigtlrr,
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cocuk mamalarz, 11K defa emzirme olanadanin giiclegtigi ya da ortadan

kalktada kogullarda anne stitd yerine kullanilmak lizere geligtirilmigtir.

Giniimiizde, gegiﬁlilticari isimler altinda, anne siitiniin yerini tutan ya da

anne ve inek siitiini . tamamlayici nitelikte gocuk mamalari pazarlarda satil-

maktadar (4,31).

Gelismis ve géligm&kte olan ililkelerde son yillarda, cegitli sosyal

ve kiiltiirel faktérlerin etkisiyle gocuk besleme uygulamalarinda gbriilen

dedismelere parelel olarak hazir ticari gocuk mamalary titketimi artmakta-

dar (4,24). Cocuk mamalari, gocujun saflikli péelenmesi amacina donik bi-

tiin ézelliklere sahip olmalidir. Bu nedenle, kazir ticari cocuk mamalari-

nin mikrobiyolojik durumunun incelenmesinin ve mikrobiyolojik standartlar
gelistirilmesinin geredi ve Onemi, cocuk sagligl yoniinden gararlarz agirk=

tir.

Gidalarda mikrobiyolojik atandartlar 2 tirlddir :

1. Spesifik patojen mikroorganizmalar igin standartlar,

2. Belirli indikatdr mikroorganizmalarin sayimina ya da total bakte-

ri sayisina dayanan standartlar., -
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Genellikle her iki tip standard: bir arada kapsayan mikrobiyolojik stan-=

dartlar tercih edilmektedir.

Tiirkiye'de hazir ticeri mamalarin mikrobiyolojik kalitesine iligkin
aragtirmalar yok denecek kadar azdir (71,72}. Hi1fzissihha Enstitiisi Bak-
teriyoloji Subesi, kendilerine gonderilen gikdyet konusu mamalari incele~-
mektedir. Ancak, yapzlaﬁ caligmalardan elde edilen sonuglar yayinlanmamig=
t1r. Bu nedenle gida hijyeni ve sanitasyonun dneminin heniiz yeterince an-
lagalmadids Ulkemizde, tiiketim diizeyi gin gegtikge artan hazir ticari ¢o-
cuk mamalarinin mikrobiyolojik kalitelerine iligkin aragtirmalarin yapll-

mas1 zorunludur.

Bu calisma, Ankara piyasasinda satilmakta olan hazar ticari gocuk
mamalarinin UNICEF ve Hifzissihha yéntemleriyle mikrobiyolojik durumunu

ortaya koyan bulgulari kargilagtirmali olarak sunmaktadiz.

tncelenen 10 cesit hazir ticari gocuk mamasi 5 ayri firma tarafindan
yapilarak pivasaya siirtilmektedir, Mamalaran yapim teknidi ve bilegimleri
hakkinda her firmadan ayri ayri bilgi istenmigse de Wyeth firmasi diginda-
kilerden cevap alinamamistir, Bu nedenle, mamalarin yapim teknidi, mikro-
biyolojik analizler éncesi siiregte iginde bulunduklari kogullar ile arag-—

tirma bulgulari arasindaki iligkinin derecesi saptanamamigtir.

vygulanan Yéntemler : Mamalarain mikrobiyolojik analizlerinde kulla-

nilan UNICEF ve Hifzissihha ydntemleri (6,73) arasinda gerek uygulama ve
gerckse dederlendirme bakimindan bazi ayricaliklar bulunmaktadir. Bu ayri-
caliklar, UNICEF ve Hifzissihha tarafindan farkla spesifikasyonlaran kul-

lanilmasindan dofmaktadir (Tablo 16 ve 17).

kemizde cocuk mamalari tilziidd hikimleri (3,3) genel kapsamlidir ve
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mamalarda mikrobiyolojik kaliteyi daha gok kalitatif olarak dejerlendirmek-
tedir (E.coli ve canli aerobik bakteri éaglml hari¢). Hifzissibha Ensti-
tiisti yetkilileri de uyguladiklari yontemlerin gocuk mamalari tiizliGfii esas
alinarak ve genellikle kalitatif sonuglar verecek gekilde segildigini be-
lirtmektedirler (73). Boylece, Hifzissihha yéntemlerinde genel besiyerleri

kullanilmaktadir ve bulgularin dedferlendirilmesinde yetenckli teknik ele-

manlara ifhtiyac duyulmaktadir.

UNICEF ydntemlerinde, mikrobiyolojik spesifikasyonlarda belirlenen
hedefler dodrultusunda ve sistemli olarak siralanan testler icin daha spe-

sifik besiyerleri kullanilmakta, bulgularin dejerlendirilmesi kolaylagmak-—

tadir.

UNICEF ydntemlerinde, mama drnedinin canlandizma veya zenginlegtir~
me besiyerinde ya da her ikisinde birden bir siire inkiibasyona alindiktan
sonra mikroorganizmanin tanimlanmasi yoluna gidilmesi, yéntemler arasinda-

ki bir bagka ayricalik olarak gbzlenmigtir,

Canli Aerobik Bakteri Sayisi : tncelenen mamalarin timinde ortalama

canli aerobik bakteri populasyonu (Tablo 18 ve 19) UNICEF'in énerdigi mak-
simum tolerans sinirlarindan (105/g) daha digiik diizeydedir. Ancak, Hifzig-
sihha ydntemiyle alinap sonuglar, Arimama (26108/g) ve Paromama (6341/9} da
populasyonun cocuk mamalar: tiiziifinde éngdrilen siniri {5 x 103/gJ agtigi-
n1 géstermektedir. En diiglk diizeyde canli aerobik bakteri sayisi Sekmama
Srneklerinde (425-450/g) saptanmigtir. Dijer mema cegitlerinde populasyon

Sekmama ve Arimama dederleri arasinda dadzlim gostermektedir.

UNICEF ve Hifzissihha yéntemlerine gdre ayrl ayri saptanan ortalama

canli aerobik bakteri sayilari arasindaki ayricalik % 95 giiven egifinde &~

nemsiz bulunmustur.
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Enterik Bakteriler : Her iki yodntemle de yapzlan analizler, yalmizca

Arimama ve Paromama érneklerinde Enterik bakteri bulundudunu géstermigtir
(Tablo 20). Hrfzissihha yéntemlerine gore uygulanan testlerle enterik bak-
terilerin Klebsiella olduklari saptanmigtar. Bu sonuglar, Orskov ve Sorensen
(41) in yapay beslenen bebeklerde daha cok Klebsiella'ya rastlandiga yolun-—
daki bulgulari ile Bayra (42) nin Klebsiella tanisi koydudu Srneklerin

% 60 1nin bebeklerden alinmig oldufunu belirten tezini desteklemektedir.

Cocuk mamalar:y tiiziifimizde E.colinin yanisira enterik bakteriler yG-

niinden ba&lay:cz kogullarin bulunmamasl, saflik acasindan sakincalar ya-

ratabilir.

Staphylococcus _aureus : Her iki ydnteme gdre incelenen érneklerin

hichirisinde patojen Staphylococcus aureus saptanamamis olmasi sevindiri-

dnemi v e
cidir. Toplum safligi agaszndan/gdzoniine alinarak gocuk mamalari tiizigin-

de Staphylococcus aureus hakkinda &zel kogullar bulunmamasi eksiklik ola-

rak gérilmektedir.

KUF Gremesi : Her iki yonteme gdre incelenen mamalardan Arimanma,

calsilac ve Paromama Srneklerinde UNICEF'in Snerdidi maksimum tolerans si~

nirtarini (103/9') agan miktarlarda kif saptanmistir (Tablo 21 ve 22}. o=
cuk mamalar: tiizidinde “gocuk mamalarinda kiflenme gértilmeyecektir" kogu~-

Iunun bulunmasi bu mamalarin tiizligiimize gére kullanilmayacak durumda ol-

duffuna igaret etmektedir.

Her iki ydnteme gbre kif iremesi goriilen mamalardaki ortalama kiif sa-

yrlary arasindaki ayracalik % 95 giiven egidinde Snemsiz bulunmugtur. Bu ne~

denle, hazir ticari gocuk mamalarinda yontemlerin her ikisi ile de kif sa-

yiminda ayni sonuglarin alinacadr séylenebilir.
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canli Aerobik Spqr Sayisz : Yalnizca UNICEF yéntemleriyle ikinci grup
testlerle incelenén Arimama, Calsilac ve Paromama drneklerindeki canli aero-
bik spor populasyonunun (Tablo 23) UNICEF spesifikasyonlarinda belirlenen
rakatlardan (104/gJ daha diigiik diizeyde oldugu saptanmigtir. Tiiztidiimizde bu
konuda hitkiimlerin yer alip almayacadi hususunun yapilacak aragtlrmalgrln

1g1d1 altinda belirlenmesi yararli olacaktir.

Escherichia coli : Hifzissihha yéntemleriyle incelenen tiim mama Srnek-

lerinde ve UNICEF yéntemleriyle incelenen Arimama, Calcilac ve Paromama &r-
neklerinde E.coli saptanamamigtir. Ozellikle gocuklarda diyare ile ortaya
¢cirkan enfeksiyonlara neden olusu ve girdalarda fekal kontaminasyona igaret

etmesi nedeniyle, mamalarda E.coli bulunmayigi mempunluk vericidir.

Lancefield Grup D Streptococlar : UNICEF yéntemleriyle incelenen

Arimama Grneklerinin hepsinde, Paromama drneklerinin yalniz birisinde
rancefield Grup D Streptococlarin bulundudu saptanmistir (Tablo 24). Kar-
silagtirma amaciyla mamalarda Hifzissihha yéntemleriyle yapilan inceleme-
de Lancefield Grup D Streptococlara rastlanmayigl, gocuk mamalari tizidin-
de bu konuda bir kayit bulunmamasi nedeniyle Hifzi1ssihha yéntemlerinde spe-

aifik bir besiyerinin kullanilmamasi ile agarklanabilir,

Clostridium perfringens ve Dijer Anaercblar : UNICEF yéntemleri ile

incelenen Calcilac drneklerinde Clostridium perfringens (Cl.perfringens)

bulunmamasina kargilik, Arimama ve Paromama drneklerinde saptaﬁan Cl. per-
fringens say:rlarinan {(Tablo 25) UNICEF spesifikasyonlarinda belirlenen he-
def dederleri (10/g) agtaklari, ancak maksimum tolerans dederleriyle uyum

halinde olduklari gdriilmigtir.

Hifzissihha ydntemleriyle, gocuk mamalarl tiiziiGiinde belirtilen kogul-
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lar geredi, mamalarda patojen anaerobik mikroorganizmalarin durumu incelen~

migtir. Alinan sonuclar, incelenen mama drneklerinin higbirisinde ¢cl. per-~

fringens bulunmadidini g8stermigtir. Ancak, Capamarka wve Paromama drnekle-
rinde Cl.sporogenes, Sekmamada cl.noyvi Tip=-A, Sekmama ve capamarka digin-

daki dider bitilin mama Srneklerinde Cl.butyricum bulundudu saptanmigtir

(Tablo 26).



Bu aragtirma Tirkiye'de hazar ticari gocuk mamalarznin mikrobiyolo-
jik ydnden incelenmesinde, UNICEF ve Hifzissihha tarafindan dnerilen ydn—
temlerin rutin analizler acgisindan kargilagtirilmasi ve Ankara piyasasin-

da satzlan hazir ticari gocuk mamalarinin mikrobiyolojik niteliklerinin

saptanmasina yénelik bir galismadirx.

Her iki ydnteme gbre ayri ayri incelenen 10 gegit bazir ticari gocuk
mamasinin mikrobiyolojik kaliteleri spesifikasyonlarda belirlenen dederler~

le kargilastirilarak ortaya konmzya caligilmigtir.

UNICEF ve Hifzissibha yontemlerine gdre Sekmama, SHA-S~26, Lamed,
citrolac, Homolac, Bebefe ve Capamarka’nin mikrobiyolojik kaliteleri bu

mamalarin bebek beslemmesinde givenle kullanilabileceklerini gdstermcktedir.

Aramama, Caleilac ve Paromama Srneklerinde her iki ydntemle de spesi-
fikaswon dederlerini agan dizeylerde kif saptammas:i, bu mamalarin kullanxl-

malarinin sadlik acisindan sakincali olacadina igaret etmektedir.

Arimama ve Paromamada Klebsiclla pulunmasy, tilkemizde tiketim diize~

yi yiksek olan bu iki mamanin diyare ile seyreden epidemilere ve dider en~

feksiyonlara neden olabileceklerini vurgulamaktadir. Arimama ve Paromama



- 87 - \

Srneklerinde saptanan Cl.perfringens sayilarainin UNICEF'in hedef deferle-

rinden yiiksek diizeyde olmasi da bu mamalarin kullanilmalarinin intoksikas-

yonlara yol acarak bebek sliimlerine neden olabilecegini.d&gﬁndﬁrmektedir.

UNICEF ybntemlerine gbre, Arimama ve Paromama érneklerinde saptanan
canli aerobik spor sayilari tolerans deferlerinin altinda olmasina ragmen,

bebeklerde zararii maddeleri detoksifiye etme yetenedinin heniiz tam tegak-

kiil etmemis olacadi nedeniyle fizerinde durulmasi gereken bir konu olarak

gériinmektedir.

tncelenen mama orneklerinin higbirisinde E.coll ve patojen Staphylo-

I

coccus aureus bulunmamig olmasi, toplum sadl1dz ydninden bu iki indikat6r

mikroorganizmanin Snemleri dikkate alininca biyik dejer tagimaktadir.

Uygulanan UNICEF ve Hifzissihha yontemleri rutin analizler agisindan
kargilagtirildidinda :

a. Her iki ybntemle alinan sonuglar arasindaki ayricaliklar Snemsiz

gérilmigtir,

b. Mikrobiyolojik analizlerin g asama i¢inde yapilmasini éngbren

UNICEF ydéntemleri zaman kaybini ve besiyeri 1srafin: onlediginden

genellikle Hifzissihha yéntemlerinden daha pratik olma avantajina

sahiptir,

c. Hifzissihha yéntemlerinde kullanilan besiyerleri spesifik olma=

didindan, sonug¢larin dederlendirilmesinde kalifiye teknik eleman«

larin kullanilmasini zorunlu ki1lmaktadir. Buna kargilik spesifik
besiyerlerinin kullanaldr§s UNICEF yéntemlerinde dederlendirme
daha kolay yapilabilmektedir.

larin sap=-

d. UNICEF yéntemleri genel olarak indikatSér mikroorganizma

tanmasinl éngdrmekte, buna karsilik Hifza

mikroorganizmalarin saptanmasini hedef almaktadir.

ssihha yéntemleri patojen



Ylkemizde, hazar ticari gocuk mamalarinin mikrobiyelojik durumuniz or-
taya koyan c¢aligmalarin azlifi nedeniyle, cocuk mamalarinin kalitesi ve
satilik acrlarindan giivenilirlidi konusunda bilgilerimiz yetersizdir. gocuk
mamalary tizidinde mamalarin tanimi, besleyici dederi ve difjer nitelikleri
kogullara batlanmig, bazi mikrobiyolojik limitler konulmugsa da ihtiyaca

cevap verecek nitelikte bir standardin hazarlanarak yiiridrlide konmasi zZo-

runlu gériilmektedir.

cocuk mamalarinin kalitesi ve sadlida uyguniudu bu mamalarin nikro-
biyolojik durumuna badlidir. Bu nedenle, gelistirilecek standartta mamala~

ran mikrobivoloiik kalitesine iligkin hiikimlere yer verilmelidir,

{flkemizdeki hazir ticari gocuk mamalarinin daha genig kapsamliy arag-
ti1rmalaria incelenerek mikrobiyolojik kalitelerinin saptanmasi zorunludur,

Standart, bu aragtirmalarla saptapan gercek ve gegerli verilere dayanmall~

dir.

pider lilkelerde gocuk mamalara standartlarinda belirlenen &Srncklem

ve analiz ydntemleri lilke kogullarinda uygulamalarda kargilagtirmal: ola=~

rak denenmeli, secilecek Grneklem ve analiz yéntemleri standartlagtirzImali~

dir. Geligtirilecek gocuk mamalari standarda, standart enaliz ve Grneklem
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yéntemlerini detayli olarak kapsamalidar.

Patojen ve indikatdr mikroorganizmalarin hangilerinin kalite kriteri
olarak éngéritlecedi aragtirmalarla saptanmalidir. Orneklem ve analiz ydn-

temlerinin hata paulari gdzdniine alinarak, tolerans sinrrlari standartta

belirtilmelidir.

Cocuk mamalara tiiziifine, aragtirmalardan elde edilecek bilgilerin 1~
si¥1 altinda mikrobiyolojik kaliteye iliskin kantitatif hikimler getiril—

mesi yararli olecaktir.

Cocuk mamalarini Uretim-tiketim stireci iginde ham maddeden baglaya-
rak yeterli diizeyde denetleyecek yetkili bir kurulusa Ulkemizin sahip ol-

masi ve ihtiyaca yeterli laboratuvar, teknik personel ve denetim sistemine

kavusmasi zorunlu gériilmektedir.



Ankara piyasasinda satilan 10 gegit hazir ticari ¢ocuk mamasi UNICEF
in dnerdidi ve Hifzissihhada uygulanan yéntemlerle ayri ayri mikrobiyolo—

jik ybnden incelenmig ve bulgular ortaya konmugtur.

Sekmama, SMA-S-26, Lamed, Citrolac, Homolac, Bebefe ve Capamarka ad-
11 hazar ticari cocuk mamalarinin spesifikasyonlara uyum gbsterdigi ve be~
bek beslemede giivenle kullanilabilecedi, &te yanda Arimama, Paromama ve
Arimama ve Paromamanpiln ayrica canli aerobik bakterl sayisi.

Calecilac adla mamalarmnfiﬁf;aguszndan tiiziigimiz kosullarina ters digtugu

ve bu mamalar kullanildiklaranda sadliga zararla olabilecekleri saptanmi§-—

tir,

UNTICEF ve Hifzissihha udntemleriyle elde edilen veriler, arasinda gi-
riilen ayricaliklarin, belirli spesifikasyonlara bagli olarak uygulamada bul-

gularin dederlendirilmesindeki farklaliklardan ileri geldidi gézlemmigtir.

UNICEF tarafindan Gnerilen analiz ydntemlerinin oldukca sistematik

ve kantitatif olmalarina kargilik Hifzissihhada uygulanan yéntemlerin kali-

tatif olduklar: gdriilmiigtiir.
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