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Ozet

Giiniimlizde gidalara bagh alerjiler siklikla gozlenilen olgulardan olmakta ve
alerjilere bagli semptomlar viicudun her bolgesinde tehlikeli reaksiyonlar
sunabilmektedir. Bir gidanin proteinlerine bagh olarak bagisiklik sisteminde
meydana gelen gida alerjileri; gidanin yapisimda bulunan ve "allergen" olarak
isimlendirilen proteinler ile, viicudun bagisiklik sistemi arasindaki
etkilesimlerdir.

Giris

Gidalara bagl istenmeyen durumlar ile karsilasildiginda gida alerjileri, gida
intoleranst ve gida intoksikasyonlar1 kavramlar1 birbirine karismaktadir. Genel
anlamda gidalara bagl alerjiler bagisiklik sistemine bagli olarak meydana
gelmekte, gida intoleransi; gidaya ait fiziksel bir reaksiyon olmakta, gida
intoksikasyonu da; gidalara bulagmis degisik patojen bakterilerden
kaynaklanmaktadir. Gidalara bagli alerjiler ile ilgili yapilan aragirmalarda bu
alerjiler viicutta immiinolojik olarak iki nedene baglanmistir. Bunlar; a)
IgE'lere baghh olmadan ortaya c¢ikan alerjiler, b) IgE'lere bagl olarak ortaya
cikan alerjilerdir. Gidalarin sindiriminden sonra ortaya cikan klasik belirtiler
IgE'lere bagli olarak meydana gelmektedir. IgE'lere bagli olarak meydana gelen
belirtilerin siiresi kisa ve ishal seklindedir. Ancak bu belirtiler daha ileride, bir
seri norolojik belirtilere, sistematik bir anafilaktiye, kusmaya ya da agz
alerjileri ile ilgili belirtilere kadar uzanabilmektedir. Giintimiizde IgE'lere bagl1
olarak meydana gelen alerjilerin % 12'si yumurta, % 8'i et, % 8'i balik, % 3.5'u
siit, % 6's1 peynir kaynaklidir (Anonymous 1995, Anonymous 1997a, Levy ve
ark. 1994).

Inek Siitii Proteinlerine Bagh Olarak Meydana Gelen Alerjiler

Siitte azotlu maddeler denildiginde tek bir madde degil, bir dizi protein
fraksiyonu anlagilmakta ve bu azotlu maddelerin biiyiik bir boliimii (% 95)
proteinler, ¢ok azi da (% 5) protein tabiatinda olmayan maddelerden
olusmaktadir. Inek siitii alerjisi; siitteki proteinlere karst viicudumuzun
bagisiklik sisteminin duyarliligidir. Arastirmalarda, 15 aydan daha kiigiik
cocuklarda gidalara bagli alerjilerin toplammimn % 12,6'sin1 meydana
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getirmektedir. Bu alerjiler "Cow Milk Allergy" olarak bilinmekte ve meme ile
beslenen bebeklerin % 1, yetigkinlerin ise % 0.1'inde goriilmektedir. Bu tip
alerjilerin genel popiilasyondaki goriilme siklig ise; % 0.3 ile % 7.5 arasinda
degisiklik gostermekte, soz konusu bu olgu satopik cocuklarn % 22.9 ile %
24'tinde goriilmektedir. Alerji olgusu, yeni dogan bebeklerin ilk 6 aydan onceki
donemlerinde sik olmakta, bebeklerdeki bu duyarlilik dogumu takip eden ilk ii¢
glin icersinde verilen anne siitiinden kaynaklanmaktadir (Bishop ve ark. 1990,
Bock 1987, Metcalfe 1984, Smitz ve ark. 1992, Sorva ve ark. 1994).

Inek siitii proteinleri denildiginde; otuzdan fazla protein fraksiyonu bulunmakta
ve bu fraksiyonlarm tamami allergen etkiye sahip olmaktadir. Ayrica kazein ile
B-laktoglobulinin bu tip alerjilerde daha 6nemli olduklar1 belirlenmistir. Inek
slitii proteinlerine bagli olarak meydana gelen alerji olgulari, hiicresel ve
humoral bagisiklik mekanizmalarmin olaya karismasi ve tipl IgE seviyelerinin
yikselmesi ile ortaya ¢ikmaktadir. Ancak son yillarda sindirim sisteminde
sentezlenen IgA'larin da bu alerjik olayda rolleri oldugu belirlenmistir (Hide ve
Grant 1994, Suomalainen ve Isolauri 1994 ).

Bu alerjiler bazen anafilaktik bir sok ile gozlenmekte ve bunlara "6liimden
yakasini kurtarmig" bir sendrom olarak bakilmaktadir. Anafilaktik sok inek
stitii proteinlerine bagh alerjilerin % 10 ile % 15 'inde tespit edilmektedir
(Mallet ve Henou 1992). Kiiciik yaslarda gozlenen alerji olgularinm yeniden
ortaya cikist ise 4 ila 9 ay ya da 18 ay arasindadir. Bunun yanmnda alerjiler
ortalama 12 ile 15 ayda da goriilebilmektedir. Genelde bir siit proteinine ya da
bir gidaya bagh alerjinin ortaya c¢iktig ilk yaslar alti1 ay ya da bir yasinda
gozlenmektedir. Cok hizli ve siddetli bir bicimde kendini gdsteren alerjiler
genelde 24-72 saat arasinda ortaya cikmakta ve yilda iic kez tekrar
edebilmektedir (Klink ve ark. 1990, James ve Sampson 1992).

Inek Siitii Proteinine Bagh Alerjilerin Kliniksel Olarak Tedavisi

Alerjilerin tedavi edilebilmesi icin 6ncellikletanmin ortaya konmasi, laboratuar
denemeleri ile eliminasyon tekniklerinin uygulanmasi gerekmektedir. Bu
olgular; alerjilerin tanmlanmasi ve tedavi edilebilmesi i¢in zorunludur.
Alerjilerin teshisinden bu yana alerjilere neden olan proteinlerin teshisi
yapilmis ve kontrol altma alinabilmistir. Bu amagla, polivalent duyarlilik
olgusu gibi testler ile proteinler tanimlanmistir. Giiniimiizde bilinen teknikler
araciligy ile allergen etkiye sahip siit proteinlerinin yapilart modifiye edilmekte
ve allergen etki bu teknikler ile azaltilabilmektedir. Alerjilerin tedavisinde,
sigirlar tarafindan salgillanan ve siite karigsan proteinler ayristirimakta,
teknolojik ve mikrobiyolojik caligmalar neticesinde birbirinin yerine gegebilen
ve amaglar1 siit proteinlerini uzaklagirmak olan yeni yontemler teknolojide yer
almaktadir. Burada siit proteinleri hidrolize edilerek alerjiler onlenmektedir.

20



Turkiyve 9. Gida Kongresi; 24-26 Mayis 2006, Bolu

Ancak raporlarda hidrolize proteinlerden de kaynaklanan alerjiler %1 ile %2
dolayinda goriilmektedir. Hidrolize inek siitii proteinleri ile olusan alerjilerin
esas nedeni; laktoserum proteinleri ve kazein hidrolizatlarmda yer alan,
molekiil agirligit 5000 daltonun iistiinde olan peptitlerden kaynaklanmaktadir.
Bu alerjilerin azaltilmasina yonelik uygulamalar ile siitiin yapisindaki toplam
proteinlerin uzaklagtirilmasi ve bu tip alerjilerin dniine gecilmesi oldukca zor
goriilmektedir. Yinede % 80 ile % 90 arasinda tedavi gerceklesebilmektedir.
Calismalarda farkli sonuclar ortaya konmakta ve yukaridaki olgulara ters diisen
% 20 ile % 30 arasinda klinik vakanmn bulundugu belirtilmektedir.
Raporlardaki bu orandan kastedilen, siit proteinine bagli olarak meydana gelen
alerjilerin tedavi edilemeyen orani olmakta ve bunlar IgE formlari ile iliskili
olmaktadir (Bishop ve ark. 1990, Bock 1987, Levy ve ark. 1994, Poisson ve
ark. 1988, Kjellman ve Johansson 1979, James ve Sampson 1992).

Bir bagka arastirmada, 34 erkek ve 26 kiz toplam 60 ¢ocuk ilizerinde inek siitii
proteinlerine olan tolerans dogumu takip eden 13 ile 14 ayda ortaya ¢cikmigtir.
Denemenin ik aylarinda popiilasyonun % 11.6'sinda anafilaktik sok
belirlenmis, bu anafilaktik soklarm % 13.3'ii solunum bolgesinde belirlenmigtir.
Ayni caligmada, 60 cocugun 43 adedinde (% 71.6) alerjiler iyilesmis, ancak
cocuklarm 17 adedinde (% 28.3) bu durum sabit kalmistr. Giiniimiizde inek
stitli proteinlerine bagl olarak goriilen alerjilerin tedavisinde; kazeinin allergen
etkisinin azaltilabilmesi igin siit laktik asit bakterileri ile fermantasyona
ugratilmakta ve bunun neticesinde, kefir, yogurt ve peynir gibi fermente siit
riinlerinin yararli oldugu bildirilmektedir (Bjorksten ve ark. 1983, Host ve ark.
1992, James ve Sampson 1992, Suomalainen ve Isolauri 1994 ).

Sonug¢ olarak; cocuklarda siit proteinlerine bagh olarak meydana gelen alerji
olgularinin gelisen teknolojik yontemler sayesinde ve uygulanan hipoallergen
formiilasyonlar ile kokiinden halledildigi belirtilmektedir. S6z konusu bu
iriinlerdeki allergen yapimm c¢ok net bir bicimde bozuldugu raporlarda yer
almaktadir. Ayrica inek siitii proteinlerinden kaynaklanan ve farkl belirtiler ile

ortaya cikan alerji olgularinin, soya siitiiniin tiiketilmesi ile diizeltilebildigi
belirtilmektedir.
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