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DERLEME / Review

Anne Siitiiniin Krononiitrisyon Ozelligi Bir Alarm midir?

Is the Chrononutrition Property of Breast Milk an Alarm?

Kiibra Nur KABAKCI SARIDAG', Ebru KILICARSLAN TORUNER?

(/4

Anne siitii, term ve preterm bebeklerin biiyiime ve gelisme i¢in ge-
rekli olan su, protein, karbonhidratlar, yag, vitaminler, mineraller,
elektrolitler, hormonlar, bagisiklik faktorleri, mikrobiyota gibi ¢ok
sayida biyoaktif, mikro ve makro besin ogelerini igeren, biyoya-
rarliligi yiiksek, sindirimi kolay dogal bir besindir. Anne siitii ve
emzirmenin anne ve bebek i¢in, basta beslenme olmak iizere, bagi-
stklik, psikolojik gelisimsel, ekonomik ve sosyal yonden ¢ok sayida
yararlari vardir. Anne siitii bilesimi bir¢ok faktorden etkilendigi gibi
sagilma zamanina gore igerigindeki hormonlar, makrobesin ogeleri
ve mikrobesin dgeleri gibi bilesenlerin degisim gosterdigi bilinmek-
tedir. Sagilma zamanminin anne siitii bilesimine etkisini anlayabilmek
igin krononiitrisyon kavraminin bilinmesi énemlidir. Krononiitrisyon
viicut saatlerine uygun olarak beslenme olarak adlandiriimaktadir.
Yenidogan yogun bakim tinitelerinde sagilmis anne siitiiniin krono-
niitrisyona uygun bir sekilde bebege verilmesinde neonatoloji hem-
sireleri onemli rol oynamaktadir. Bu derlemenin amact bebegin anne
stitiinden optimal fayda gérmesi i¢in anne siitiiniin krononiitrisyon
ozelliginin onemine dikkat ¢ekilmesidir.

Anahtar Kelimeler: Anne Siitii, Krononiitrisyon, Neonatal, Sirkadi-
yen Ritim, Yenidogan

ABSTRACT

Breast milk is a natural food with high bioavailability, easy to digest,
containing many bioactive, micro and macronutrients such as water,
protein, carbohydrates, fat, vitamins, minerals, electrolytes, hormo-
nes, immune factors, microbiota, which are necessary for the growth
and development of term and preterm babies. Breast milk and bre-
astfeeding have many benefits for mother and baby, especially in
terms of nutrition, immunity, psychological development, economic
and social aspects. As the composition of breast milk is affected by
many factors, it is known that components such as hormones, mac-
ronutrients and micronutrients vary according to the time of milking.
1t is important to know the concept of chrononutrition in order to
understand the effect of milking time on the composition of breast
milk. Chrononutrition is called nutrition in accordance with body
clocks. In neonatal intensive care units, neonatology nurses play an
important role in giving the expressed breast milk to the baby in
accordance with chrononutrition. The aim of this review is to draw
attention to the importance of the chrononutrition feature of breast
milk for the baby to benefit from breast milk optimally.

Keywords: Breast Milk, Chrononutrition, Neonatal, Circadian Rh-
ythm, Newborn

GIRIS

Beslenme, preterm ve term bebegin normal
bliyime ve gelismeye ulasabilmesi, yasamini
siirdlirebilmesi ve sagliginin korunmasi igin
temel gereksinimdir (1). Anne siitii, zamaninda
ve erken dogmus bebekler i¢in en iyi beslenme
kaynagidir(2). Amerikan Pediatri Akademisi
(APA) anne sitii ile beslenmenin bebekler i¢in
en gerekli beslenme tipi oldugunu belirtmistir.
Bebeklerin anne siitii ile beslenmesi sepsis
oraninin diismesini, nekrotizanenterokolit
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insidansinin  azalmasini, yogun bakim yatis
stiresinin kisalmasini saglamaktadir (3,4).

Anne siitliniin bilinen bu faydalarindan bebegin
optimal diizeyde yararlanmasi igin anne siitiiniin
sagildig1 zaman ile verilme zamaninin uyumlu
olmast gerekmektedir. Bu gereklilik anne
stitlinlin viicut saatlerine uygun olarak beslenme
olarak adlandirilan krononiitrisyon 6zelliginden
kaynaklanmaktadir(5). Bu c¢alismada anne
stitiiniin  krononiitrisyon 6zelligi, bu 06zelligin
bebek sirkadiyen gelisimi i¢in 6nemi, neonatoloji
hemsirelerinin  krononiitrisyona uygun bakim
saglamadaki roli ve bu roliin bebegin gelisimsel
bakimimin kalitesine olan etkisinin agiklanmasi
amaglanmaktadir. Calismada prematiire bebek
icin gelisimsel bakimin 6nemi, sirkadiyen ritmin
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gelismesinde gelisimsel bakimin yeri, anne siitii

icerigindeki bilesenlerin seviyelerinin  giiniin
zamanina gore degisimi, sirkadiyen ritmin
gelisiminde anne  siitiinlin ~ zamanlamasinin

yani krononiitrisyon 0zelliginin 6neminden
bahsedilmistir.

PREMATURE BEBEK iCiN GELiSIMSEL
BAKIMIN ONEMIi NEDiR?

Gelisimsel bakim, yenidogan yogun bakim
iinitesinde (YYBU) izlemi yapilan prematiire ve/
veyayliksek riskli yenidoganlarin tizerindeki stresi
en aza indirmek, norolojik, biligsel ve davranigsal
sonuglari en iist dlizeye ¢ikarmak ve uzun vadeli
norogelisimsel sorunlar1 azaltmak igin yapilan
tibbi bakim ve hemsirelik uygulamalarinin
biitiiniidiir (6,7). Gelisimsel bakim uygulamalari
cevresel 151k ve sesin kontrolii, yenidoganin
gelisimini  destekleyecek aktiviteleri (uygun
pozisyonun saglanmasi, emmenin desteklenmesi,
kanguru bakimi) ve aile merkezli bakimi
icermektedir.  Yenidogan  Bireysellestirilmis
Gelisimsel Bakim ve Degerlendirme Programi
(NIDCAP), gelisimsel bakim igin tasarlanmig
en iyl bilinen standartlastirilmis modeldir.
NIDCAP, gelisimsel bakimin uygulanmasi
icin rehberlik saglamanin yam sira YYBU
personelini  egitmek, ebeveynleri bebegin
bakimina dahil ederek aile merkezli bakimi igeren
kanita dayali uygulamalar toplulugudur (8.9).
Gelisimsel bakim uygulamasimin etkileri lizerine
yapilan ¢aligmalarda prematiire bebeklerde kilo
alimmi destekledigi, agr1 kontroliinii sagladigi,
hastanede kalis siiresini azalttigi, psikomotor
ve ndrogelisimlerinin iizerine olumlu sonuglar
gosterdigi, ebeveynlerin stres diizeylerinde
azalma, ebeveynlik roliine uyumda artma
sagladigi gorilmiistir (10-15). Yenidogan yogum
bakim {initelerinde yapilan gelisimsel bakim
uygulamalari, sagladig biitiin yararlarin yant sira
bebeklerin sirkadiyen gelisimini de desteklemeye
yardimci1 olmaktadir.

SIRKADIYEN RiTMIN GELiSMESINDE
GELISIMSEL BAKIMIN YERi NEDiR?

Sirkadiyen ritim, hemen hemen tiim canlilarda
bulunan 24 saatlik bir dongiide i¢ zaman1 dis gevre
ile koordine etmeye calisarak giinliik fizyoloji ve
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davranig dongiilerini yonlendiren bir dizi endojen
otonom osilatordiir. Sirkadiyen ritim, viicut 1s1s1,
uyku-uyaniklik dongiisii, melatonin, kortizol
sekresyonu, kan basmcmin diizenlenmesi gibi
birgok fizyolojik ve psikolojik etkiye sahiptir ve
bu sayede giin i¢erisinde hiicresel siiregleri yonetir
(16). Memeli sirkadiyen sistemi, viicuttaki hemen
hemen tiim hiicre tiirlerinde bulunan molekiiler
saatleri barindiran ana diizenleyici olarak {ist
kiyazmatik c¢ekirdek (SCN) ile diizenlenmistir
(17-19). Intrauterin hayatta ise fetal SCN’nin
gelisimine dair kanitlara ragmen, fetal sirkadiyen
ritimler, gebelik boyunca maternal ist kiyazmatik
cekirdegin kontrolii altindadir (20). Anne, viicut
1s1s1, fiziksel aktivite, beslenme davranisi ve
hormonal seviyelerdeki kendi giinliik ritimleri
araciligiyla sirkadiyen zamanlama ipuglarini
fetiise iletir (21,22). Fetusteki sirkadiyen ritmin
ilk belirtileri gebeligin 30. haftasindan itibaren
goriilebilir(23).Gebeliksirasindafetiisegonderilen
sirkadiyen sinyaller 151k/ karanlik dongiisii, viicut
sicakligini, kortizol ve melatonin seviyelerini
senkronize eder (24). Aktarilan sirkadiyen
sinyaller sadece yeterli biliylime ve gelismeyi
saglamakla kalmaz, ayni zamanda fetusu dogum
sonrasi yagam i¢in hazirlar (17).

Bebekler anneye bagl zayif bir sirkadiyen ritim ile
diinyaya gelirler. Yenidogan bebek dogum sonrast
donemde sirkadiyen ritmin bilesenlerini kademeli
olarak gelistirir. Termde dogan bir bebegin 8
haftalikken kortizol ritmi, yaklasik 9 haftalikken
melatonin ve uyku etkinligi, 11 haftalikken viicut
1s1s1 ritmi ve sirkadiyen genlerin ritmi gelisir (25).
Ancak erken postnatal donemde, sirkadiyen saat
heniiz tam olarak islevsel degildir (23). Prematiire
ve /veya yiksek riskli yenidoganlarin dogum
sonras1 sirkadiyen ritimleri genellikle net degildir
ve sabit bir sicaklik, diizensiz veya siirekli bir
aydinlatmaya ve sese maruz kalacaklari bir
yenidogan yogun bakim {nitesine kabul edilirler
(26). Bu sebeple premature ve term bebeklere
yenidogan yogun bakim ortaminda erken donemde
uygulanacak olan dongiisel 15181in saglanmasi,
besleyici olmayan emzirmenin ve giiriilti
kontroliiniin saglanmasi1 gibi gelisimsel bakim
uygulamalarinin yaninda anne siitiiniin gilinlin
zamanina uygun bir sekilde verilmesi bebeklerin
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sirkadiyen ritminin gelisiminin desteklenmesinde
onemli rol oynamaktadir.

ANNE SUTU ICERIGINDEKI
BILESENLERIN SEVIYELERI GUNUN
ZAMANINA GORE DALGALANMA
GOSTERIR Mi?

Anne siitiiniin igerigini su, protein, karbonhidratlar,
yag, vitaminler ve mineraller, -elektrolitler,
hormonlar, bagisiklik faktorleri, mikrobiyota
gibi ¢ok sayida biyoaktif, mikro ve makro besin
Ogeleri olusturur ve anne siiti bu besinlerin
anneden ¢ocuga transferinden sorumludur (27-
31). Bu besin 6gelerinden bazilar1 giin igerisinde
farkli seviyelerde bulunarak sirkadiyen varyasyon
gosterirler  (31). Ornegin anne siitiindeki
makrobesin Ogelerinden olan karbonhidrat ve
protein (triptofan harig), sirkadiyen varyasyon
gostermezken; yaglarin anne siitiinde sirkadiyen
bir dalgalanma gosterdigi ve aksam 6rneklerinde
daha yiiksek konsantrasyonlarda bulundugu
belirlenmistir (23,32-34). Mikro besin ogesi
vitaminlerden genel olarak, A, Bl (tiamin), B2
(riboflavin), B3 (niasin), B6 (piridoksin), B8
(biyotin), B12 (kobalamin), E vitamini (tokoferol)
ve kolin vitaminlerinin sirkadiyen varyasyon
gostermedigi, eser element ve elektrolitlerden
demir sirkadyen varyasyon gosterirken, diger
eser elementler (kalsiyum, bakir, ¢inko, sodyum,
potasyum) i¢in giiglii bir kanit yoktur (23,35,36).

Anne siitliniin  biyoaktif faktorlerinden biri
olan hormonlara bakilacak olursa melatonin
ve glukokortikoidlerden kortizol ve onun aktif
olmayan formu kortizon sirkadiyen varyasyon
gostermektedir.  Yapilan  ¢aligmalarda  bu
sirkadiyen varyasyonlarin hem preterm hem de
term anne siitlerinin i¢ asamasinda da (kolostrum,
gecis ve olgun siit) devam ettigi bununla birlikte
donmus anne siitiiniin eritilmesi isleminden
sonra da sirkadiyen ritimlerin korundugu
belirtilmistir (37-40). IgG, 1gM ve 1gA gibi
bagisiklik faktorlerinin ise sirkadiyen varyasyon
gostermedigi goriilmiistiir (23,41-44). Ozetle
anne siitii igerisindeki triptofan, yaglar, melatonin
ve glukokortikidlerin sirkadiyen dalgalanma
gosterdigine yonelik bircok kanit olmasina karsin
karbonhidratlar, proteinler (triptofan haric),
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IgG, IgM ve 1gA gibi bagisiklik faktorleri gibi
bilesenlerin sirkadiyen dalgalanma gdsterdigine
yonelik herhangi bir ¢aligma dikkat cekmemistir.

ANNE SUTUNUN KRONONUTRISYON
OZELLIGI NEDIR?

Anne siitii, gelismekte olan bir bebegin bireysel
ve benzersiz ihtiyaclarina gore degisen, onlari
beslemek ve bagisiklik sistemi olgunlasirken
hastaliklardan korumak i¢in siirekli yenilenen, son
derece karmasik ve dinamik bir biyolojik sividir
(27,28,30,45). Anne siitiiniin bilegenleri annenin
bireysel 6zellikleri, gestasyonel haftasi, laktasyon
agamasi, siitiin salgilandigi saat, annenin beslenme
zamani, annenin viicut kiitle indeksi, anne yas,
parite sayisi, dilirnal ritmi, maternal hastalig1 gibi
bir¢ok faktore bagli olarak degismektedir (46-48).
Anne siitlinlin igeriginin siitiin salgilandig1 saate
gore degismesi ve bu sayede bebeklerin sirkadyen
ritimlerinin gelisimine yardimci olmak igin giiclii
bir besin olmasi, onun “krononiitrisyon” 6zelligi
tagidigin1  gostermektedir (5). Krononiitrisyon
viicut saatlerine uygun olarak beslenme olarak
adlandirilmaktadir.

SIRKADIYEN RITMIN GELISIMINDE
ANNE SUTUNUN ZAMANLAMASININ
(KRONONUTRISYON OZELLIGININ)
ONEMIi NEDIR?

Anne  siitlinlin ~ bilesimindeki  sirkadiyen
dalgalanmalar, giiniin zamamn ile ilgili bilgileri
anneden bebege aktararak sirkadiyen ritimlerin
gelisimini kolaylastirmakta ve sonug olarak uyku
gibibir¢ok temel aktivite ve islevin diizenlenmesini
saglamaktadir (49). Giin igerisinde bebekler
dogrudan memeden beslendiklerinde yenidoganin
dis ortama uyum saglamasina yardimci olan
anne sitiiniin  krononiitrisyon  dzelliginden
faydalanmaktadir (50). Ancak bebekler anne
sitiinic.  dogrudan memeden emerek almak
yerine, sagilarak aldigi durumlarda (yenidogan
yogun bakimda yatis1 yapilmasi veya annenin
caligmasi) annenin siitii sagma saati ile bebegin
beslenme zamani arasinda uyumsuzluk soz
konusu olabilmektedir. Bu durum yenidoganlarin
sirkadiyen saatlerinin ve uyku homeostazinin
gelisimi lizerinde olumsuz sonuglara yol agmasina
neden olabilmektedir (5,23).
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Bebeklerin sirkadiyen ritimlerindeki bozulma
uyku sorunlari, beslenmede azalma, biiyiimede
gecikme, kolik, anneleri ve c¢evreleriyle
fizyolojik uyumun azalmasina neden olabilir.
Ozellikle anormal bir kortizol sirkadiyen ritmi,
cocuklukta davranis  sorunlari, anksiyete,
depresyon ve diger olumsuz zihinsel saglik
etkileri ile iligkilidir (5,20,51-53). Yetiskinlik
doneminde de endojen sirkadiyen ritimler ile
cevresel olarak dayatilan dinlenme-aktivite
dongiileri arasindaki uyumsuzluk, en belirgin
olarak metabolik, kardiyovaskiiler ve zihinsel
bozukluklar ve kanser olmak fiizere ¢ok ¢esitli
hastaliklarla iligkilidir (54,55). Sirkadiyen ritmin
onemli diizenleyincilerinden biri olan melatonin
ritminin bozulmasi sonucu uyku bozukluklari,
norodejeneratif  hastaliklar  (6rn.  demans,
Alzheimer), metabolik sorunlar (6rn. tip 2 diyabet,
obezite), ruhsal bozukluklara (6rn. sizofreni,
depresyon, birincil obsesif-kompulsif bozukluk)
sebep olurken, glukokortikoidlerin ritminin
bozulmasi, bagisiklik ve metabolik sistemlerde
bozulma, biligsel ve duygudurum diizensizligi
ve kardiyovaskiiler saglikla ilgili sorunlar
dahil olmak iizere c¢ok cesitli bozukluklar ile
sonuglanir. Bu nedenle sirkadiyen ritmin bebeklik
doneminde uygun miidahaleler ile desteklenerek
gelistirilmesi ve yetiskinlik doneminde ise
korunmasinin ¢esitli hastaliklar1 6nlemede biiytlik
onem tasidigi distiniilmektedir (5,20,51-53).

NEONATOLOJI HEMSIRELERININ
BEBEKLERIN SIRKADIYEN RIiTMIN
GELISIMINDEKI ROLU NEDIR?

Yenidogan yogun bakim iinitesinde izlemi yapilan
prematiire ve/veya yiiksek riskli yenidoganlarin
saglikli bir sekilde sirkadiyen gelisimlerini
desteklemede neonatoloji hemsireleri 6nemli rol
oynamaktadir. Neonatoloji hemsireleri gelisimsel
bakimin bir pargasi olarak bebeklerin sirkadyen
ritimlerinin gelismesini desteklemek amaciyla
saatlere uygun olarak 11k diizenlemesi yapmak,
kiivozlerin Ustliinii uygun ortiiler ile kapatmak,
fototerapi uygularken bebeklere g6z bandi
kullanmak, yiiksek sesten kaginmak gibi bebegin
sirkadiyen ritmini gelistirecek uygun gelisimsel
bakim miidahalelerinde bulunmaktadir (43,56).
Hemysirelerin bu miidahalelerin yaninda annelerin
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getirdikleri sagilmis siite saat yazip etiketleyerek
uygun kosullarda saklamasi ve bebeklere giiniin
saatlerine gore bu siitleri vermesi ile sirkadyen
ritimlerinin  gelismesine katki saglayabilirler.
Sagilan siitiin saat ve tarih olarak etiketlenmesi
ile dogru zamanda bebeklere verilmesi
maliyetsiz ve kolay bir yontemdir. Hemsirelerin
krononiitrisyona uygun bakim vermesine yonelik
bilgi, beceri ve farkindaliklarinin gelistirilmesi
ile bebeklere verilecek olan bakimin kalitesi
artacak Ayrica neonatoloji hemsireleri gelistirilen
bilgi ve becerleri ile bebegin taburculuguna
yakin ebeveynlere bu konu ile ilgili olarak
egitim vermesi bebeklerin taburculuk sonrasi
da anne siitiiniin krononiitrisyon o6zelliginden
faydalanmasini saglayacaktir. Bu sayede bebeklik
donemi dahil hayatinin diger evrelerini daha
saglikl bir sekilde gegirmesini saglanacaktir.

SONUC

Anne siitliniin prematiire ve term bebekler i¢in en
iyl besin kaynagi oldugu bilinmektedir. Bir¢ok
saglik kurulusu tarafindan bebeklere ilk 6 ay
yalnizca anne siitii verilmesi tavsiye edilmesine
ragmen anne siitiiniin sagildigi zamana uygun
sekilde verilmesine (krononiitrisyona) yonelik
bir tavsiye bulunmamaktadir. Yapilan ¢aligmalar
incelendiginde ise anne siitliniin krononiitrisyon
ozelliginin O6nemine iliskin 2017 ve 2019
yillarinda yapilan iki derleme dikkat ¢ekmistir
(White, 2017; Hahn-Holbrook, 2019). Ancak
bebeklere bu oOzellige uygun beslenmede ve
anneye bu 6zelligi anlatmada/6gretmede 6nemli
pay1 olan yenidogan hemsireleri ile ilgili yeterli
diizeyde calismaya ulagilamamistir. Neonatoloji
hemsgirelerinin anne siitiiniin  krononiitrisyon
ozelligine yonelik farkindaliklarinin artmasi ve bu
sayede bebek bakiminda bu 6zellige dikkat etmesi
ile gelecek nesillerin daha saglikli bir sekilde
biiylimesine 6nemli bir katki saglanacaktir.
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