OZET

Diyet yaglarimin bilesenleri (trigliseritler, kolesterol es-
terleri ve fosfolipidler) bebeklerin normal biiyiime ve
gelismeleri icin gereklidir. Yag asitleri zincir uzunluk-
larina (molekiildeki karbon sayisina) ve doymugluk de-
recelerine (karbonlar arasinda ¢ift bagin bulunup bu-
lunmamasina) gore degisik gruplarda incelenmektedir.
Yag asitlerinin her grubu g¢esitli metabolik reaksiyon-
larda rol almakradur. Kisa zincirli vag asitleri kolonda
lokal biiyiime faktorleri olarak rol oynarlar, orta ve
wuzun Zincirlt doymugs yag asitleri enerji kavnagidirlar,
coklu doymamug uzun zincirli yag asitleri metabolik dii-
zenlemelerde rol alirlar, ¢cok uzun zincirli yag asitleri
ise membranlarin énemli yapisal bilesenleridir. Merke-
2t sinir sisteminin gelisimi, prenatal vasamin son ve
postnatal yasanun ilk avlarinda tiiketilen vaglarin kali-
tesine ve miktarina baglidir. Prenatal ve postnatal ya-
samda bebeklere bu yaglari, kordon kant ve anne siitii
saglamaktadir. Anne siitii vag asitleri annenin beslenme
aliskanliklarina, kiiltiirel diizevine ve sosvo-ekonomik
durumuna bagl olarak degismektedir. Bebek mamala-
rinda kullanilacak yaglar ise hem miktar hem de kalite
olarak anne siitiine benzetilmelidir.

Anahtar Sozciikler: Yag asitleri, unne siitii, bebek ma-
malari

ABSTRACT

Importance of Fatty Acids in Infant Nutrition

The most important functional components of dietary li-
pids (triglycerides, cholesterol esters and phospholi-
pids) are fundamental to normal growth and develop-
ment of infants. Farty acids are classified according to
their chain length and their degree of saruration. Each
class of futty acid is involved in specific metabolic reac-
tions: Short-chain fatty acids act as local growth fac-
tors in colon; medium-and saturated long-chain fatty
acids are a good source of energy: polvunsaturated
long-chain fatty acids are involved in metabolic regula-
ton; and very long-chain fatrv acids are important
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structural components of membranes. The development
of the central nervous system depends on the amount
and the gquality of the lipid supply in the last months of
prenatal and the first months of postnatal life. Placen-
tal cord blood during foetal life and breast milk provi-
de fatty acids in the correct amounts and ratios. Human
milk fatty acids may be related to maternal dietary ha-
bits, cultural traditions and socioeconomic status. The
preparation of blends of fats for formulas is under in-
vestigation in order to improve the lipid quality and to
make formulas more similar to breast milk.
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GIRIS

Anne siitiiyle veya mamayla beslenen bebeklerde
yaglar, temel enerji kayna8idir. Zamaninda dogmus
bebekler yasamlarinin ilk 6 ay1 boyunca bliyime ve
gelismeleri 1¢in gerekli olan enerjinin %90 1m yag-
lardan saglamaktadir. Diyet yaglarinin enerji sagla-
malar1 disinda, ozellikle yag8lardan zengin merkezi
sinir sisteminde yapisal ve islevsel gorevleri de bu-
lunmaktadir. Organlarin biiylime ve gelismesi. diyet-
le verilen elzem yag asitlerinin miktariyla iligkilidir.
Bu derleme yazida yag asitlerinin genel olarak sinif-
lamas1 ve bebek beslenmesindeki gorevleri hakkinda
bilgi verilmistir:

Yag Asitleri

Y adin temel bilesenleri gliserol ve yag asitleridir. Di-
yetle alinan ya8in biiyiik bir kismini | gliserol mole-
kiiliintin, 3 mol yag asidinin esterlesmesiyle olugan
trigliseritler olusturmaktadir ve saf yagm %95 den
fazlast trigliserittir (1,2). Yag asitleri. molekiildeki
karbon (C) sayist. karbonlar arasinda ¢itt bagin bulu-
nup bulunmamasina, ¢ift bag sayisi ve ¢ift bagin po-
zisyonuna gore dedigik gruplarda incelenirler (Tablo
1). Yag asidinde 6'dan az C bulunanlar kisa. 6-12
C’lular orta, 14 ve 14-22 Clular uzun ve 24 ve lize-
ri C bulunanlar ise ¢ok uzun zincirli yag asitleri ola-
rak adlandinlirlar. Hidrojenleri tam, dolayisiyla gitt
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Tablo 1. Zincir Uzunluklart ve Doymugluk Derecelerine Gore Siniflama (1,3)

Zincir Uzun. C Adi Kaynaklari
Doymusluk D. Sayisi
A.Doymus yag asitleri
Kisa 2:0 Asetik asit Bazi bitki tohumlari
3:0 Propiyonik asit ?
4.0 Biitirik asit Siit yaginin %2.6’s1
Orta 6:0 Kaproik asit Siit yaginin %1 .6, kakao yag, hindistan cevizi yagi
8:0 Kaprilik asit Siit, kakao yagi, hindistan cevizi yag:
10:0 Kaprik asit Siit yaginin %2, kakao yagi, hindistan cevizi yag
12:0 Laurik asit Kakao, siit yaginin %8.2, hindistan cevizi yagi
Uzun 14:0 Miristik asit Kakao agaci tohumu hind.cevizi, siit yaginin %?2.3
16:0 Palmitik asit Palmiye yagi1 %46, siit yag1 %21.3, kuyr. yag1 %24 .9
18:0 Stearik asit Kuyruk yagi, et tiriinleri
20:0 Arasidik asit ?
22:0 Behenik asit Hayvansal besinlerde
Cok Uzun 24:0 Lignoserik asit Yerfistig1, fosfo ve glikolipidlerin yapisinda
30:0 Meherik asit Balmumu

B. Doymamis yag asitleri

I. Tekli
n -9 grubu 14:1, n-9 Miristoleik asit Siit, balik yaginda
16:1, n-9 Palmitoleik asit Siit, balik yaginda
18:1, n-9 Oleik asit Zeytinyaginda %72.5, findik yaginda
20:3, n-9 Eikosatrienoik asit Adipoz dokuda
II. Coklu
n - 6 grubu 18:2, n-6 Linoleik asit Bitkisel yaglarda %51-58
20:4, n-6 Arasidonik asit Karaciger ve hayvan fosfolipidlerinde
n - 3 grubu 18:3,n-3 a-Linolenik asit Keten tohumu, kolza ve balik yaginda
20:5,n-3 Eikosapentaenoik asit
(EPA) Deniz driinleri, yumurta sarisi
22:6,n-3 Dokosaheckzaenoik asit
(DHA) Anne siitii, yagh baliklar, yumurta sarisi

bag bulunmayanlar doymus, iki hidrojen eksik oldu-
gu igin bir ¢ift bag bulunanlar tekli doymamus, iki ve
daha ¢ok ¢ift bag bulunanlar ise goklu doymamis yag
asitleri olarak bilinir. Coklu doymamis yag asitleri,
zincirin metil grubundan itibaren ¢ift bagin bulundu-
gu C’na gore 2 gruba ayrilir. Iki ¢ift bag ticiincii C’da
olanlar omega-3 (n-3), altinc1 C’da olanlar omega-6
(n-6) olarak siniftanir (1-3).

Cesitli bitkisel ve hayvansal kaynaklardan elde edil-
mis yaglarin yag asidi bilesimleri ise Tablo 2’de go-
riillmektedir (4).

Kisa Zincirli Yag Asitleri (SCFA veya SCT) ve
Saghk Yoniinden Onemi

Karbon atomlar: 2-4 arasinda degisen SCFAlar (ase-
tik, propiyonik ve biitirik asitler) kolonik mukoz
membranda biiylimeyi uyarma ozelliklerinden dolay:i
onem tasimaktadir. Bu molekiiller vicuda ¢ok az
miktarlarda da olsa siit ve siit Uriinleri 1le alinirlar.
SCFA’larin en 6nemli kaynagi, gastrointestinal siste-
min ust kisminda sindirilmeyen karbonhidratiarin
bakteriyel fermentasyona ug8ramasi (anaerobik yiki-
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Doymug Tekli Doymamig Coklu Doymamuisg

Yag Tirt (%) (%) Linoleik (%) a-Linolenik (%)
Kanola yagi* 7 61 21 11
Keten tohumu 10 14 76 -
Aycicek yagi 12 16 71 1l
Misir yagi 13 29 57 14
Zeytinyag** 15 75 9 I
Soya yagi 15 23 54 8
Findik yagi 19 48 33 eser
Pamuk yag: 27 19 54 eser
Kuyruk yagi 43 47 9 1
Palmiye yag 51 39 10 eser
Tereyag 68 28 3 1
Hindistan cevizi yag: 91 7 2 -

* Kanola yagimin a-linolenik asit diizeyi diger bitkisel siv1 yaglara gore yiiksektir.
.

m1) sonucu olusgan, aralarinda suda ¢6ziiniir posanin
da bulundugu ¢esitli bilesiklerdir (3.5). SCFA iireti-
mi i¢in en 6nemli etmen lumendeki substrat miktari-
dir. Direngli nisasta, nisasta olmayan polisakkaritler
(diyet posasi), seker alkolleri, oligosakkaritler, diyet
proteini, pankreatik enzimler ve diger gastrointesti-
nal salgilar, dre, nitrat ve mukus, insan kolonunda
SCFA’nin olusumu i¢in gerekli en énemli substrat-
lardandir (5). Anne siitiilyle beslenen bebeklerde ise
SCFA’ler ince barsakta tamamen sindirilmeyen lak-
tozdan olusur ve bdylece bu bebeklerin kolonlarinda
bakteriyel yikim sonucu kisa zincirli yag asitleri mik-
tar1 artar. Yetiskinlerde yapilan g¢alismalarda
SCFA’larin kolonik epitelyum, 6zellikle de kolonun
distal kismi i¢in temel enerji kaynagi oldugu gosteril-
mistir (3).

Asetik, propiyonik ve biitirik asitlerin, jejunum ve
distal kolonun epitelyal hiicre iiretimi {izerine olan
uyarici etkileri miktara bagh olarak degisir. Bu yag
asitlerinin etkinlikleri bitirik > propiyonik > asetik
asit seklindedir ve SCFA’larin molar oranlarindaki
degisiklikler epitelyal hiicre iiretim oranini degistire-
bilir. Bu bilgilere gére kolon i¢in en énemli enerji
kaynag biitirik asittir. Bu yag asidinin kolon hiicre-
lerini besleyici etkisi vardir: sodyum ve su emilimini
uyarir, bolgesel kan akimini ve oksijen alimint artti-
rir (3,5). Anne sutiindeki 4:0 C'lu kisa zincirli vag
asidi miktar1 0.19 g/100 g yag asididir (veya 6
mg/dL) ve piyasadaki yenidogan mamalarinin higbi-
rinde kisa zincirli yag asitleri bulunmamaktadir (6.7).

Zeytinyag tekli doymamug yag asitleri en yiiksek olan yagdir.

Orta Zincirli Yag Asitleri (MCFA veya MCT) ve
Saglik Yoniinden Onemi

MCFA kangimlarinin, %1-2’sini  kaproik asit (C
6:0), %65-70’ini Kkaprilik asit (C8:0), %25-35’1n1
kaprik asit (C10:0), %1-2’sini laurik asit (C12:0)
olusturmaktadir. Bu yag asitlerinin 6zellikleri Tablo
3'te verilmistir (3,8).

Yapilan ¢alismalarda MCFA'larin dogum Oncesinde
siit salintminda bulunduklart gosterilmigtir (8). Pre-
matiire dogum yapan annelerin siitlerindeki MCFA
miktarlar, normal dogum yapan annelerin siitlerin-
deki miktarlardan daha yiksektir. Stitteki MCFAlar
sadece meme bezlerinde bulunan spesifik enzim ti-
oesteraz II tarafindan sentezlenirler. C sayist 10-12
olan yag asitlerinin doSum 6ncesinde meme bezle-
rinde (normal dogumdan | ve 70 giin 6nce), ¢ok er-
ken dogum yapmis kadinlarin kolostrumlarma gore
(gestasyonun 26-30. haftalarinda) ¢ok daha az dii-
zeylerde bulunmasi MCFA’larin sentezinin Insan
meme bezlerinde bagladigini gostermektedir (Tablo
4). Anne siitiinde bulunan laurik asidin (12:0) mikro-
bisidal ozelligi bulunmaktadir (3). Siitteki orta zin-
cirli yag asitleri konsantrasyonu diyetin bilesimine
bagimhdir ve CHO tan zengin, yagdan fakir diyet tu-
keten kisilerde MCFA konsantrasyonu yiiksektir (8).

Diyetle alinan uzun ve orta zincirli yad asitlerinin in-
ce barsak liimeninden emilimleri Sekil 1'de gordl-
mektedir (9).
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Tablo 3. Orta Zincirli Yag Asitlerinin Ozellikleri (3,8)

« Yasamun ilk aylarinda 6nemli enerji kaynagidirlar.

o Kaynama dereceleri diisiik oldugu i¢in oda sicakliginda sividirlar.

e Uzun zincirli yag asitlerine (LCFA) gore suda daha fazla ¢oziinmektedirler.

« Notral pH’da yiiksek oranda iyonize olduklari igin biyolojik sivilarda daha fazla erimektedirler.

1 g MCFA yaklasik 8.2-8.4 kkal enerji vermektedir.

 Elzem yag asidi icermezler.

e Adipoz dokuda depolanma oranlan diisiiktiir, ¢iinkii hizli ve temel enerji kaynagi olarak gorev yaparlar.
 Termojeniktirler.

o  Oksidasyonlar1 sonucunda CO, ve keton cisimcikleri olustururlar, ketojeniktirler.

» Hepatik oksidasyon iskelet kaslarindaki durumdan farkli olarak mitekondriadaki karnitinden bagimsiz olarak gerccklesir.
Ancak adenosin trifosfat (ATP) yoklugunda karnitine bagimli mekanizma ile oksidasyon baglar.

 MCFA oksidasyonu yetersiz olan hastalarda bu yag asitlerinin kullanimi ile (siroz veya portakaval sant hastalar1 gibi)
mental bozulmay1 hizlandirabilecek serum octaonate diizeyi 6nemli derecede artmaktadir.

e  MCFA esterlesmeden barsakta hizla hidrolize olarak osmotik konsantrasyonu arttirmakta, dogrudan portal dolagima ta-
sinmakta ve okside olmak lizere veya zincir uzama reaksiyonlari i¢in karacigere ulagsmaktadir.

e Sindirim ve emilimlerinde 6nemli miktarda safra tuzu ve pankreatik lipaz aktivitesi gerektirmediginden. MCFA lar safra
kesesine olan ihtiyaci azaltabilmektedir.

o Yaglara kars1 emilim bozuklugu gosteren (kistik fibrozis, bilier atrezi veya diger yag malabsorpsiyonlari gibi) veya intes-
tinal lenfatik drenaji1 olan hastalar i¢in kullanilmaktadir.

* Yenidoganlarin midesinde kolaylikla emildiklerinden, prematiirelerde ve kronik ishalli bebeklerde kullanilabilir.
°  MCFA’lar, karin sigmesi, bulanti, diyare, kusma gibi yan etkilere neden olmamasi igin azar azar kullanilmahdir.

* Dogumdan sonraki 3 aylik dénemde prematiire bebek doguran annelerin siitlerinde. normal dogum yapan annelerin siit-
lerine gore 3 kat daha fazladur.

° Kan glikozunu periferal glikoz kullanimin1 etkilemeden, spesifik glikoneojenik etkiyle arttirirlar.

Tablo 4. Insan Meme Bezlerinde Orta Zincirli Yag Asitleri Sentezi (8)

Yag Asidi¢ (%)

Ornek n C10:0 C12:0 Cl4:0  Yag (g/dL)
Prepartum siit salgis1 (Prepartumun 1-70 giinleri)b 12 0.10 1.70 4 .90 1.20

Postpartum kolostrumu¢

lleri prematiire (26-30 haftalik) 18 0.26 3.09 5.52 2.00
Prematiire (30-37 haftalik) 26 0.31 3.14 5.87 1.80
Normal dogan (38-42 haftalik) 6 027 3.10 6.81 2.20
4 Yag asitleri. C10: O (kaprik veya dekanoik), C12: 0 (laurik), C14: O (miristik)
b Prepartum siit salgis1 normal dogum yapnmus kadinlardan elde edilmigtir
¢ Bebeklerin gestasyonel yaglari
Bebek mamalarinin anne siitiinde oldugu gibi %10- tine bagimh transport mekanizmasi yoluyla mite-
20 arasinda orta zincirli yag asidi icermesi gerek- kondriada gerceklesir. LCFA larin fizyolojik olarak
mektedir (8). Tablo 5’te anne siitii ve mamalardaki katabolizmasi karnitin yetersizli31 olan yenido8an-
MCFA Tar kargilagtirdmigtir. larda Ozellikle de prematiirlerde yavastuir. Bu yag

asitlerinin fetal dokulardaki oksidasyonu ¢ok yavas-
tir, ancak prenatal donem esnasinda giderek artar ve
bu da yenidoganlarda ¢ok onemlidir. Lipidlerin 3-ok-
sidasyonu sonucu olusan keton cisimlerr bebeklerde
merkezi sinir sistemi icin temel enerji Kaynagidir. Bu

Uzun Zincirli Yag Asitleri (LCFA veya LCT) ve
Saghk Yoniinden Onemi

Uzun zincirh yag asitlert C uzunlugu 14-18 arasinda
olan bilesiklerdir (3). LCFA larm oksidasyonu karni-
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TG Silomikron
Estcrifikasyon olusumu ~ Lenfatik
FA = TG > TG U > TG
LCFA ol
Y Lipoprotein
FA
MCFA
\ Portal ven
s Avag
Ince barsak liimeni Epitelyal hiicre
| >
FA : Ya$ asidi
TG : Trigliserit
Sekil 1. Uzun ve Orta Zincirli Yag Asitlerinin Emilim Yollart (9)
Tablo 5. Anne Siitii ve Mamalardaki MCF A’larin Karsilagtinlmasi (g/100 g yag asidi)*
Yag asidi Annc siitii’- Nutrilon 1 SMA S26 Preaptamil
6:0 0.15 0.20 - 0.07
8:0 0.46 1.50 1.80 0.65
10:0 1.03 1 .30 1.70 0.53
12:0 4.40 9.30 10.00 4.70

* Mamalarin yag asidi bilegimleri firmalardan elde edilmigtir.

nedenle anne sitiyle beslenen bebeklerde kan beyin
bariyerinin hidroksibitirata gegirgenligi fazladir ve
keton cisimlerini asetil-CoA’ya ¢eviren enzimler Kis-
men aktiftir. Bu fazda yag asitleri dogrudan aktive
olur ancak residual asil gruplariin karnitin molekd-
line transportu peroksizomal matriksin diginda olur.
Safra tuzlari ve pankreatik lipaz 14 ve daha fazla C
atomu i¢eren yag asitlerinin sindirim ve emilimi i¢in
elzemdir (3).

LCFA’lar: Doymus. tekli ve ¢oklu doymanus yag
asitleri olarak 3 grupta incelenmektedir. Uzun zincir-
i doymus yag asitleri ve oleik asit (CI18: 1. n-9) an-
ne siitiindeki temel lipid fraksiyonlarindandir (3).

Uzun zincirli doymus yag asitleri: Potansiyel bir
enerji kayna8i olmalarindan veya ara bilesiklerin
sentezinde substrat olmalarindan dolay: bu yag asit-
lerinin Kolesterol metabolizmasinda 6nemli rolleri
vardir. Miristik asidin (Cl4: 0) aterojenik 0zelli8i
fazladir ve bu yag asidi siit formillerine eklenirken
bu ozelligi dikkate alinmalidir. Bu grup yaglar diyet-
teki kolesterol ile kiyaslandiginda dolagimdaki LDL
iizerine daha fazla etki etmektedir. Viicut igerisinde
hizla oleik aside dontigen 18 C'lu stearik asit koles-
terol metabolizmasina olan metabolik etkisinden do-
lay1 doymus énciilerden ayri olarak digtiniilebilir (3).

Diyetle alim ve dolagimdaki konsantrasyonlarmin di-
stnda uzun zineirli doymug yag asitleri, az miktarlar-
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da membranlarin yapisal bilesenleri olarak yag depo-
larinda bulunurlar (6zellikle de palmitik asit ve ste-
arik asit olarak) (3).

Uzun zincirli tekli doymamis yag asitleri: Pratikte
anne siitiindeki lipidlerin 1/3’linli veya daha fazlasini
sadece oleik asit (C18: 1, n-9) olusturmaktadir. Ole-
ik asit onemli bir enerji kaynagidir ve viicut igerisin-
de sentez edilebilir. Oleik asit, yenidoganlarda lak-
tozla birlikte siitteki temel enerji kaynagi olarak bili-
nir. Son yillarda yapilan ¢alismalar oleik asidin li-
poprotein metabolizmasina etkileri iizerine yogun-
lasmustir (3).

Yetiskinlerde oleik asit HDL/LDL oranin: siirekli
olarak arttirirken, total kan kolesterol konsantrasyo-
nunu distirlr. Ayrica gastrointestinal sistemde besin
6gelerinin emilimini kan glikoz ve insiilin konsant-
rasyonlarini normal sinirlar igerisinde tutarak diizen-
ler. Bebek ve ¢ocuklarda yapilan bir calismada siitten
kesilme sirasinda diyet, bu yag asidi ile zenginlesti-
rilmistir ve lipoprotein profilinin sadece anne siitiiy-
le beslenme donemindeki degerlere benzer oldugu
gosterilmigstir. Oleik asit, doku ve membran fosfoli-
pidlerinin Ozellikle de yasamin ilk 2 yili sirasinda
olusan miyelinin bir bilesenidir (3,10).

Piyasada bulunan bir¢ok mama oleik asit ve total cis-
tekli doymamis yag asitlerini diigiik miktarlarda icer-
mektedir. Bu yag asitlerinin bebegin diyetinde bu-
lunmasinin bazi olumlu etkileri vardir. Clinkii ayni
zincir uzunluguna sahip doymus yag asitlerine goére
daha iyi absorbe edilirler, coklu doymamis yag asit-
lerine gore oksidasyona daha az duyarlidirlar ve kal-
siyum emiliminde daha az olumsuz etkileri vardir

(11).

Diisiik yag8li diyet tliketen annelerin (enerjinin
%15 inin altinda) siitlerindeki 10-14 C’lu yag asitle-
ri miktari, yiiksek yagh diyet tiiketen annelerin siitle-
rine gore (enerjinin %35’inin lizerinde) yiiksek, ole-
ik asit miktar: diistiktlir. Ayrica bu yag asitlerinin ok-
sidasyon oranlar iizerine yapilan ¢alismalarda oleik
asidin laurik ve miristik asitlere gore daha hizli oksi-
de oldugu gosterilmistir. Digsiik yagl diyet tiiketen
anneler karbonhidratlardan oleik asidi sentez edeme-
diklerinden siitlerindeki miktar daha azdir, oysa yiik-
sek yagli diyet tiikketen anneler diyetleriyle dogrudan
aldiklarindan siitlerinde bu yag asidi yeterli miktar-

dadir (10).

Pediatride bu grupla ilgili diger bir bulgu adrenolé-
kodistrofiyi (peroksizomlarin enzimatik bir hastali§i)
tedavi etmede kullanilan erukik asitle (C 22: |, n-9)
ilgilidir. Erukik asit doymus LLCFA’larin tutumunu
diizenler ve boylece sinir hasarini 6nler. Toksisiteyle
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ilgili su an yeterli veri bulunmamas: nedeniyle, bu
yag asidinin metabolize olmasi ve endotelyal biriki-
miyle (koroner lipidosis) ilgili daha detayli deneysel
calisma yapilmalidir (3).

Coklu doymamis yag asitleri: Bu grup yag asitleri
2 elzem yag asidini igerir: linoleik asit (C18: 2, n-6)
ve o-linolenik asit (C18: 3, n-3). Insan viicudunda
doymus ve tekli doymamis yag asitleri sentezlenebil-
mesine karsilik, n-3 ve n-6 yag asitleri sentezleneme-
diginden bu yag asitlerinin diyetle alinmasi gerek-
mektedir. Bu yag asitleri zincir uzama (elongasyon)
ve cift bag olusma (desaturasyon) siire¢leriyle diger
yag asitlerine metabolize olurlar (Sekil 2) (10,12).

Linoleik asit 18 C’ludur ve 2 ¢ift bag icerir. Molekii-
lin sonundaki metil grubundan itibaren 6 C aralikla
2 ¢ift bag bulunmaktadir. Delta 6 ¢ift bag olugma si-
reciyle y-linolenik aside (C18: 3, n-6), bu zincir uza-
ma reaksiyonu ile dihoma-y-linolenik aside (C20: 3,
n-6) ve bu da yine c¢ift bag olusturma ile aragidonik
aside (C20: 4, n-6) doniisiir. Delta 6-desatiirasyonun
hizi sinirlidir. Diyet yaglarinin emiliminden sonra li-
noleik asit; trigliseritleri ve fosfogliseritleri olugturur
ve bu formda adipoz dokuda enerji olarak depolanir
ve besin Ogeleri yedegi olarak biiylimede ve hiicre
membranlarinin onariminda kullanilir. Yani diyetle
alinan linoleik asidin ¢ok az bir kismu ¢ift bag olus-
ma siirect i¢in kullanilir. Hem delta 6-desatiirasyo-
nun hizinin yavas, hem de linoleik asidin fosfolipid-
lerin ve trigliseritlerin yapisina girmesinden dolayi
¢ok az miktarlardaki linoleik asit arasidonik aside
doniigmektedir. Linoleik ve aragsidonik asitler memb-
ranlarda kullanilir, beyinde arasidonik asit varken li-
noleik asit bulunmaz (10). Linoleik aside olan gerek-
sinme 1929 yilinda deneysel olarak gosterilmigtir ve
diisiik total lipid ya da linoleik asit (giinliik kalori ali-
minin %1’inden daha az) iceren mamalarla beslenen
yenidogan bebeklerde klinik olarak yapilan ¢aligma-
larda da bu yag asidine olan gereksinme onaylanmig-
tir. Diigiik linoleik asit iceren diyetin semptomlari;
dermatit, agirhik kazaniminda azalma, hipotalamus-
hipofiz sisteminin etkinliginin bozulmasidir (3).

Ayn1 zincir uzama ve ¢ift bag olugma reaksiyonlari
a-linolenik asidi hizla eikosapentaenoik aside (EPA)
ve daha yavas olarak dokosahekzaenoik aside (DHA)
cevirir (10,13). o-linolenik aside olan gereksinme
pratikte TPN ile beslenen hastalarda gosterilmistir
(3). Dokularin, 6zelliklede beynin gelismesi i¢in ge-
rekli olan bu uzun zincirli yag asitlerini. diisiik do-
gum agirlikli bebeklerin endojen olarak yapmalari si-
nirlidir ve mutlaka ¢ok az miktarlarda da (giinde 0.5
g/kg) olsa lipid emilsiyonlarinin parenteral sivilara
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SINIF TUREVLERI

6-desatiiraz Elongaz 5-desatliraz Elongaz
18:2,n-6 —® 18:3,n-6 > 20:3,n-6 P 20:4, n-6 » 22:4 n-6
LINOLEIK Y-linolenik Dihoma-y-linolenik Arasidonik Dokosatetraenoik
Siklo-oksijenaz Lipoksijenaz

N .

PGE PGE, PG, TXA, 5-HETE L'iA4_> LTC; —p» LTD;,
PROSTAGLANDINLER LTB, LTE,
LOKOTRIENLER
PGE, PGI,

N/

18:3,n-3 ——» 8.4, n-3 —> 20:4,n-3 —» 20:5.n-3 »>92:5.n-3 P 22:6,n-3

a-LINOLENIK Eikosapentaenoik Dokosahekzaenoik

vekil 2. Linoleik ve a-linolenik Asidin Metabolizmalar (16)

elzem yag asitleri eksikligini 6nlemek icin eklenme-
s1 gerekmektedir (14). a-linolenik asit endojen ola-
rak sentezlenemez ve kaynag: sadece diyettir. Lino-
leik asit ve daha az miktardaki o-linolenik asit yag
depolarinin olusumuna katilmaktadir, yani bu yag

asitleri yapisal bilesenlerdir, islevleri sadece metabo-
lik degildir (3).

Arasidonik asit (C 20: 4, n-6) hiicre membranlarinin
temel bilesenidir. Membran icerisinde bu yag asidi
siklo-oksijenaz ve lipo-oksijenaz aracilifiyla pros-
taglandinler, tromboksanlar, prostasiklinler ve 16kot-
rienler gibi molekiilleri olusturmak iizere metabolize
olur ve ayni mekanizma ile dihomo-y-linolenik asit
gibi ara iiriinler de olusur (3,11,15).

EPA (C22: 5, n-3) yetiskinlerde kardiovaskiiler has-
taliklarin 6nlenmesiyle iliskili olarak. DHA (C22: 6,
n-3) ise genellikle yenidoganlarda ¢alisiimistir. Reti-
na ve bazi kortikal bolgelerin sinir hiicrelerindeki
fosfolipidler DHA dan zengindir ve bu hiicrelerdeki
DHA’larin gebeligin son ayinda ve postnatal yaga-
min ilk 3 ayinda olugtugu bilinmektedir (3). Yetiskin

bireyler besinlerle aldiklari linoleik ve a-linolenik
asitten, aragidonik asit (AA) ve DHA olusturabilme-
lerine ragmen, erken do§mus veya giiniinde dogmusg
bebeklerin olgunlasmanus enzim sistemleri linoleik
asidi AA’e ve a-linolenik asidi DHA e dontistirme
yetenegini simrlandirir. Ayrica dogumda ozellikle
prematiire bebeklerde AA ve DHA depolar1 diisiik-
tir. Cinki bu yag asitleri normal olarak gebeligin
son trimesterinde uterusta yiksek oranda birikmekte-
dir (12). Beyin gelisiminin hizli oldugu bu dénemde
plasenta fetusa AA ve DHA saglamaktadir (16).

Dokosaheksaenoik asit (DHA); yiiksek diizeylerde
retinada, serebral kortekste, testis ve spermlerde bu-
lunmaktadir. Bu nedenle DHA beynin ve retinanin
normal iglevini yapabilmesi i¢in gereklidir. Deney
hayvanlarinda yapilan ¢aligmalarda n-3 yag asitleri-
nin yetersizlifi durumunda gérme-retinal iglevlerde.
biiylime, gelisme ve davraniglarda bozukluklar gos-
terilmistir (11.15). Diyet bu yag asitlerinden yeterl
hale getirildiginde yapisal hasar onemli oranda dii-
zelmiy. iglevsel yetersizlik ise geriye doniigstiz olarak
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bozulmustur. Anne siitiyle beslenmeyen prematiire
bebeklerin yag asidi yetersizligi bakimindan risk al-
tinda oldugu bilinmektedir (3). Merkezi sinir sistemi
(MSS) gelisimi esnasinda c-linolenik asidin yetersiz
alimi DHA nin azalmasina ve dokosapentaenoik asi-
din artmasina neden olur. a-linolenik asitten yetersiz
diyetle beslenen kemirgenlerin ve insan olmayan pri-
matlarin beyin ve retinalarinda DHA’’nin azalmasi;
ogrenme glicliiklerine ve gorme keskinliginde azal-
maya neden olmaktadir (17).

Anne siitiindeki yag asidi tiirleri ve miktarlar1 mater-
nal diyet, kiiltiirel diizey, etnik kdken, cografi ve sos-
yo-ekonomik durumdan etkilenmektedir. Ayrica an-
ne siitliniin yag asidi igeri8i laktasyonun 2. haftasina
yani siit olgunlasincaya kadar da degiskenlik gosterir
(11). Anne siitiinde %8&-30 oraninda linoleik asit,
%0.5-2.0 oraninda o-linolenik asit, %0.5- 0.8 oranin-
da AA ve %0.1 - %1.5 oraninda DHA bulunur
(17,18,19). Yag asitleri miktar1 annenin diyetiyle ti-
kettigi kirmizi et ve balik oranina bagl olarak degis-
mektedir (17). Son yillarda annelerin deniz iiriinleri,
et ve yumurta tiikketimlerinin azalmasina bagl olarak
siitlerindeki DHA konsantrasyonlarinda belirgin bir
diisiis oldugu bildirilmistir (20). Vejeteryan annele-
rin siitlerinde uzun zincirli yag asitleri ve ozellikle li-
noleik asit miktari, baliga dayal1 beslenen topluluk-
lardaki annelerin siitlerindeki EPA ve DHA miktar-
lar1 yiiksektir. Doymus yag asitlerinden zengin diyet-
le beslenen annelerin siitlerinde stearik asit miktari
yiiksek, linoleik asit ve elzem yag asitleri konsantras-
yonu diisiiktiir (10).

Plazma ve eritrosit fosfolipidlerindeki EPA ve DHA
konsantrasyonu anne siitiiyle beslenen zamaninda
dogmus bebeklerde, DHA eklenmemis mama ile
beslenenlerinkine gore onemli derecede daha fazla-
dir. Yetiskinlerin ve bebeklerin plazma ve eritrosit li-
pidlerindeki DHA orani, diyetlerindeki DHA mikta-
rin1 yansitmaktadir, MSS, DHA’y1 sentez edebilir.
Mama ile beslenen bebeklerde eritrosit DHA kon-
santrasyonu vejeteryan annelerin siitiiyle beslenen
bebeklerinki kadar yiiksektir. Domuzlarda yapilan
calisgmalarda %4 oraninda o.-linolenik asit igeren an-
cak DHA icermeyen mamalarin, sinaptik membran
ve retina olusumu icin gerekli olan diyet n-3 yag asit
gereksinmesini karsiladigi, ancak %1 oraninda ¢-li-
nolenik asit iceren mamalarin yetersiz oldu8u (soya
stitiiyle karsilastirildi@inda) bulunmustur. Ratlarda n-
3 yag asit gereksinmesiyle 1lgili yapilan ¢aligmalarda
enerjinin %0.3’Untin ¢-linolenik asitten saglanmasi
ile, tiim beyin lipidlerinde DHA "nin maksimum kon-
santrasyonuna ulagmak i¢in yeterli oldugu ve enerji-
nin %0.7’s1 a-linolenik asitten saglandiginda ise. si-

GOKMEN H, KOKSAL G.

naptik membranlarda ve retina fosfolipidlerinde
maksimum DHA konsantrasyonuna ulagmak i¢in ge-
rekli oldugu sonucuna varilmistir (12,17). Tablo 6’da
anne siiti ve piyasada bulunan bazi mamalarin
LCFA’lerinin miktarlart verilmistir.

EPA ve DHA’dan prostoglandin adi verilen ve vazo-
dilator etkiye sahip ve platelet agregasyonunu inhibe
edici hormonlar sentezlenmektedir (12). Bu grup bi-
lesikler toplu olarak eikosanoidler olarak bilinirler ve
platelet yapismasini, agregasyonunu (kiimelesme),
vazodilasyonunu (damarlarin genislemesi) ve damar-
larin daralmasini kontrol ederek kan dolagiminin di-
zenlenmesinde gorev alirlar (10,12). Cok diisiik kon-
santrasyonlarda etki ederler. Bu bilegikler lireme ve
dogum siirecine katilirlar ve ayni mekanizmalarla
kan akimini ve yumusak kas kontraksiyonunu regiile
ederler (10). Prostoglandinler komgu hiicrelerin bir-
birleriyle iliski kurmasina aracilik ederek damarlarin
geniglemesini veya daralmasini saglarlar ve bunun
sonucunda da aterosklerozis olusumu engellenir.
Epidemiyolojik ve deneysel arastirmalarda, diyete n-
3 yag asitlerinin eklenmesiyle vazodilator etki goste-
ren PGI, nin arttigi, TXA, nin ise azalarak hipertan-
siyon gelisiminin engellendigi gosterilmistir (12). Bu
bilesikler immiin sistem islevinde de rol alirlar. Or-
negin lokositler ve makrofajlar lizerine kemokinesis
ve kemotaksik etkisinin denetimi vasitasiyla immin
kontroliin baskilanmasi ve aktivasyonunun regiilas-
yonunda islev goriirler (10). Iltihabi ve otoimmiin
bozukluklar ile n-3 yag asitleri arasinda onemli ilig-
kiler bulunmaktadir. Bunu da interlokin metaboliz-
masini de8istirerek gerceklestirmektedirler. Ayrica
deney hayvanlarinda yapilan bazi ¢aligmalarda n-3
yag asitlerinin g6giis, kolon. pankreas ve prostat kan-
serlerinde tiimor olusumunu ve biiylimesini geciktiri-
ci etkisinin oldugu bildirilmistir (12).

Diyetteki n-6 ve n-3 yag asitlerinin orani onem tasi-
maktadir. Hem n-6 hem de n-3 yag asitlerinin zincir
uzamasinda ve ¢ift bag olusumunda ayni enzimler rol
oynadigindan bu durum, yag asitleri arasinda bir ya-
risma ortann yaratir. Ornegin n-6 yag asitlerinin faz-
la olmasi, daha fazla ¢ift bag iceren n-3 yag asitleri-
nin sentezini inhibe veya stimiile edebilir. Mamalara
n-3 yag asitlerinin eklenmesi zengin bir kaynak olan
balik yagiyla gerceklestirilebilir. Ancak balik vagi n-
6 yag asitlerini disiik diizeylerde icerdiginden. kan
ve dokulardaki EPA ve DHA diizeylerinin yliksek. n-
6 yag asitlerinin o6zellikle de AAin yetersiz kalmasi
sonucunu dogurur. Balik yagiyla takviye edilmis tor-
miil, n-3 yag asitlerini yiksek oranda icerdiginden
A A sentezini inhibe etmekte. EPA nin AA e olan ya-
pisal benzerligi ve fazlahgi hiicre zarlarinda ve meta-
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T'ablo 6. Anne Siitii ve Bazi Adapte Mamalardaki LCFA’larin Karsilagtinilmas ( g/100 g yag asidi)*

Yag asidi Anne siitiid-¢ Nutrilon 1 SMA S§26 Preaptamil
14:0 6.27 4.50 4.5 2.50
16:0 22.00 18.10 22.0 28.40
16:1 7 0.30 0.1 3.50
18:0 8.06 3.90 4.5 3.50
18:1, n-9 31.30 44 .90 37.0 0.18
18:2, n-6 10.85 11.20 16.2 16.40
18:3, n-3 1.03 2.20 1.5 1.64
20:0 0.44 0.40 4.5 0.30
20:1, n-9 0.67 0.50 0.2 0.30
20:3, n-6 0.32 - - -
20:4, n-6 0.46 - - -
22:0 0.12 0.30 0.2 0.17
22:1,n-9 0.22 0.10 - < 0.09
22:5,n-3 0.19 - - -
22:6,n-3 0.25 - - -

* e . . - - . - . . -
Mamalarin yag asidi bilesimleri firmalardan elde edilmigtir

bolizma sureclerinde AA’in yerini kolayca EPA'nin
almasini saglamaktadir. AA’deki bu azalma bebek-
lerde biiyiime geriligine neden oldugundan n-6 ve n-
.3 yag asitlerinin bebek formiillerine dogru bir denge
1gerisinde ilave edilmeleri gerekmektedir. Cocuk be-
sinlerinde n-6 yag asitlerinin n-3 yag asitlerine orant,
anne sutiine gore daha yiiksektir. Bu da MSS gelisi-
mini olumsuz etkilemektedir (12). n-6 ve n-3 yag
a-sitleri arasinda bir dengenin olmasi prostaglandinle-
rin ve diger eikosanoidlerin metabolizmasini etkile-
mektedir. n-3 / n-6 oraninin yiiksek olmasi graniilo-
sitlerin anti-infektif 6zelligini baskilar (11).

n-6 ve n-3 serilerine ek olarak oleik asidin (n-9) tii-
reylerinden biri olan eikosatrienoik asidin kandaki
’mktarl da (C 20: 3, n-9) elzem yag asit yetersizligi-
hin biyokimyasal bir gostergesidir. Yenido8an be-
beklerin kordon kaninda bu yag asidi beklenenden
daha fazla konsantrasyonlarda bulunmakla birlikte,
bu durum yeni bir arastirma konusu olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Eikosatrienoik asidin bu yiiksek kon-
santrasyonunun dogumdan 6nce fetus tarafindan kul-

laniminin artmasina neden olup olmadig: kesin degil-
dir (3).

SONUC ve ONERILER

Merkezi sinir sisteminin gelisimi, prenatal yasamin
$On ve postnatal yasamin ilk aylarinda tiiketilen yag-
larin kalitesine ve miktarina baglidir. Prenatal ve
postnatal yasamda bebeklere bu yaglari, kordon kani

ve anne siitii saglamaktadir. Bebek mamalarinda kul-
lanilacak yaglar ise hem miktar hem de kalite olarak
anne siitiine benzetilmelidir.

WHO/FAO/CRG Komitesi yetigkin kadinlar ig¢in
yagdan gelen enerjinin %20 nin altinda olmamasini
onermektedir. Bebeklerin yag asidi gereksinmelerini
karsilamak ig¢in siit veren bir annenin diyeti. doymus
yag asitlerini en ¢ok %10, tekli doymamis yag asitle-
rini %15 ve ¢oklu doymamus yag asitlerini %8 oran-
larinda icermelidir. Diyetteki linoneik asit/ o-linole-
nik asit orant 5/1 - 10/1 arasinda tutulmalidir. Diyet-
teki linoneik asit/ a-linolenik asit orani 10/1 tizerin-
de olan kadinlara n-3 grubu yag asitlerinden zengin
besinlerin tiiketilmesi Onerilmelidir. (21). Annelerin
ve bebeklerin elzem yag asidi gereksinmelerini kar-
stlamak amaciyla:

o Bebeklerin ilk 4-6 ay boyunca sadece anne siitii ile
beslenmeleri saglanmali,

o Annenin beslenme programinda balik (DHA). su
tirtinler1 ve yesil yaprakli sebzelerin tiiketimi arttiril-
mali.

o Bebek mamalarina eklenecek olan yag asitlerinin
tiirleri ve miktarlari anne siitiiyle beslenen bebeklerin
biiylime ve gelisimini saglayacak diizeyde olmali.

o Bebek mamalari n-6 ve n-3 yag asitleri ile zengin-
lestirilmeli, FAO/WHO Uzmanlar Komitesine gore
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Tablo 7. Bebeklerin Elzem Yag Asidi Gereksinmeleri
(21)

Yag Asidi Enerji %’si
Linoleik asit 10.00
a-linolenik asit 1.50
Arasidonik asit 0.50
DHA 0.35
EPA* <0.10

* Anne siitiiniin bilesiminde dogal olarak bulunan EPA nin bebek
mamalarina eklenen miktar1 %0.1'den daha fazla olursa AA ile
antagonistik etki gdstermekte ve bilyiimeye engel olmaktadir.

diyetin en az %3’ii elzem yag asitlerinden gelmeli, n-
6/n-3 grubu yag asitleri orani 5/1 olmalidir (Tablo 7),

» Laktasyon donemindeki annelerin siitlerinde yeter-
1i miktarda elzem yag asidi olmasi i¢in toplam diyet
enerjisinin %5-7’si kadar elzem yag asidi almali,

» Annelere ve ek besine baslamis bebeklere yumurta
saris1 ile n-3 yag asitleri saglanmalidir.
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