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FORMUL MAMA ILE BESLENME

Anne siitii bebekler i¢in en mitkemmel be-
sindir. Diinya Saglk Orgiitii (DSO) ve Birlesmis
Milletler Cocuklara Yardim Fonu (United Nati-
ons International Children’s Emergency Found
“UNICEF”) bebeklerin altinci aymn sonuna dek
yalnizca anne siitii almasini sonrasinda ek gida-
ya baslanmasini ve en az iki yasina kadar anne
stitli verilmesini onermektedir’. Amerikan Pedi-
atri Akademisi (American Academy of Pediatrics
“AAP”)nin Onerisi ise; dogumdan itibaren alt1 ay
sadece anne siitii, alt1 ay sonrasinda tamamlayici
beslenme ile birlikte en az bir yil, miimkiinse iki
yil veya bebek ve anne emzirmeyi kesmek iste-
yene kadar anne siitii verilmesidir’. Anne siitily-
le beslenmenin miimkiin olmadigi durumlarda
veya anne siitiiniin yetersizligi halinde bebek bes-
lenmesinde kullanilan endiistriyel siitlere formiil
mama denilmektedir’.

Anne siitii tiim besinleri miikemmel bir den-
gede igerir. Yitksek oranda besleyicidir. Hizli sin-
dirilir ve emilir. Degisen besinsel ihtiyaca gore
anne siitliniin igerigi zamanla degisir. Ne kadar
beslenecegini bebek kendisi belirler. Her zaman
mitkemmel 1s1dadir, hazirlama ve bekleme siiresi
yoktur. Her sartta ve her yerde ulasilabilir. Formiil
mama ile beslenmede dogru hazirlanma sekline
bagli besin icerigi degisebilir, tolere edilemeyebi-
lir ve bebegin alacag1 miktar ebeveyn veya hekim
tarafindan belirlenir. Ayrica aileye maddi yiik ge-
tirir. Formiil mamalar iiretilirken insan siitii esas
alinmaktadir. Ancak en son teknoloji ile iiretilen
mamalar, anne siitiine benzemek i¢in bircok mad-
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de eklenmesine ragmen halen anne siitiiniin canli
hiicresel ve biyokimyasal 6zelliklerinin ¢ogunu
kopyalayamamuistir. Ciinkii anne siitii bebegin ih-
tiyacina gore tiretilmekle beraber antikor ve hiic-
reler igerir. Dolayisiyla formiil mamalarin anne
sttt ile ayn1 degerde olmasi miimkiin degildir.
Esasen burada amacimiz formiil mama ile besle-
nen bebeklerin anne siitii alan bebeklerdeki gibi
biiytime ve bilissel gelisim gostermeleridir*”.
Ancak bazi durumlarda bebek anne siitiinii
alamayabilir. Anne siitiiniin gegici ya da kalict
olarak verilemedigi DSO ve UNICEF tarafindan
glincellenen nedenler su sekildedir®®”.

A) Bebekle ilgili nedenler:

1. Bazi dogumsal metabolizma hastaliklar1 olup,
hastaliga 6zel formiil mamalar disinda anne
stitii veya formiil mama almamasi gereken be-
bekler:

a. Galaktozemi
b. MSUD (Akgaagag Surubu Hastalig1)
c. Fenilketoniiri

2. Gegici bir siire i¢in anne siitiine ilave gida des-
tegi gerekebilecek bebekler:

a. Cok distik dogum agirlikli olarak dogan
bebekler

b. 32 gebelik haftasinin altinda dogan bebek-
ler

c. Hipoglisemi gelisebilecek yenidogan be-
bekler (preterm, SGA, intrapartum hipok-
sik/iskemik stres, hasta bebekler, diyabetik
anne bebekleri gibi)
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olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle DSO,
bebek beslenmesinde kullanilan formiil mamala-
rin ve diger beslenme iiriinlerinin, biberon, emzik
ve siit sagma makinelerinin de tiretimi, kullanimi
ve pazarlanmasini kurallara baglayan bir yasa ha-
zirlamigtir. Mama Kodu da denen bu yasa, 1981
yilinda 34. Diinya Saglik Konseyinde tanimlan-
migtir'>',

Bu yasa; oncelikle emzirmeyi 6zendirme ve
emzirme oranlarinin arttirilmasini ancak gerek-
tiginde anne siitii yerine gegen iirtinlerin kullani-
min1 Onererek bebeklerin saglikli beslenmelerine
katkida bulunmay1 amaglar. Mama kodu, mama-
larin halka ticretsiz dagitilmamasinin ve reklami-
nin yapilmamasinin 6nemini vurgular'**.

Tiirkiye, UNICEF ve DSO’niin onerileri ile ge-
ligtirilen bu yasay1 imzalamugtir. Ulkemizde for-
miill mamalarin ruhsatlamas: Tarim Bakanlig: ta-
rafindan yapilmaktadir. Sosyal Giivenlik Kurumu
Saglik Uygulama Tebliginde Degisiklik Yapilmasi-
na Dair Tebliginde hangi durumlarda hekim tara-
findan recete edilmis mamanin geri 6denecegine
dair hitkiimler bulunmaktadir'>*.

DSO 2012 yilinda “Bebek ve Cocuk Beslen-
mesinde Kiiresel Strateji Plan1” icerisinde yer alan
9 hedef Mama Kodu, Anne Siitiintin Tesviki ve
Bebek Dostu Hastane Uygulamalari ile uygunluk
gostermektedir'>*!.

DSO ve UNICEF Codeks Alimentarius stan-
dartlarina uygun mamalar1 yeterli ve giivenli bulsa
da, emzirme oranlar1 arttirilmadik¢a bebeklerin
ve siit ¢ocuklarinin gida giivenliginin saglanama-
yacagini da bildirmektedir'>*.

Formiil Mama ile Beslenmenin Saghga
Etkileri

Formiil mama ile beslenmenin kisa ve uzun
donemde birtakim riskleri vardir. Anne siitiiniin
enfeksiyonlara karsi koruyucu etkisi vardir. For-
miil mama ile beslenen bebeklerde ise ishal, orta
kulak iltihab1 ve solunum yolu enfeksiyonlar1 daha
sik goriiliir. Uzun siire biberon kullanan bebekler-
de ortodontik sorunlar goriilebilir. Yapilan ¢alis-
malar yasamin ilk 6 ayinda herhangi bir formiil
mama kullaniminin ileriki yaslarda obezite, astim,
Tip 1 diyabet, Tip 2 diyabet, atopik dermatit riski-
ni arttirdigini gostermistir®>>.

Sonug olarak, DSO, AAP ve UNICEF tarafin-
dan oOnerildigi gibi dogumdan sonra altinci ayin
sonuna dek yalnizca anne siiti ile beslemek ve
altinc1 aydan sonra tamamlayici beslenme ile bir-
likte en az iki yasina kadar emzirmenin devam
ettirilmesi en saglikli beslenme bigimidir. Ancak
gerekli durumlarda bebekler formiil mamalar ile
beslenebilir.
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