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Birinci yil boyunca c¢ocuklarin buyime ve gelismeleri Uzerinde
anne sutinin ne denli 6nemli bir rol oynadigi bilinmektedir (*). Bu bil-
giler i1s1ginda, gegmisteki uygulamalarin tersine, ginimuzde tim dun-
yada bebeklerin ilk yil boyunca anne sutli alabilmelerini saglamak
dogrultusunda bir akim baslatilmistir. Yurdumuzda ise gidis aksi yon-
dedir. Kentlesme sureci ve kadinlarin gittikce artan sayilarda ev di-
sinda calismaya yonelmeleri ile birlikte emzirme suresi de kisalmak-
tadir. Diinya Saglik Orgiti, geri kalmis Glkelerde bu olayin protein-
enerji malnutrisyonu sorununu daha da karmasiklastiracagi gorisiin-
dedir (%). Diinya Saglik Orgiti’niin 27. nci toplanti tutanaklarinda, ko-
nuya iliskin olarak alinan kararlar asagidaki gibidir (%) :

(3
1.

) Dinya Saghk Orgiti 27. nci Genel Kurulu;

Cocuklarin uyumlu fiziksel ve zihinsel gelisimi agisindan ideal
beslenme ydntemi olarak anne situyle beslemenin tesvik edil-
mesini ONGORUR.

Emziklilik doneminde, evlerinden uzakta galisan annelerin ¢o-
cuklarini emzirebilmelerini saglamak Uzere, bu anneler igin
Ozel is saatleri dizenlenmesi gibi etkin énlemler alinmasinin
geregine ilgili Ulkelerin DIKKATINI CEKER.

Uye llkeleri, gocuk mamalari satigini arttirma faaliyetlerini
gbzden gegirmeye ve gerekirse reklamcilikla ilgili hiikkim ve
yasalar yardimiyla énlemler almaya TESVIK EDER.

(Diinya Saglik Orgiitii) Genel Basgkanini, anne sitinin dnemi-
ni tip meslegindekilerin ve saglik yoneticilerinin dikkatine sun-
maya ve saglik personeli, anneler ve kamuoyunun bu dogrul-
tuda egitilmesini saglamaya TESVIK EDER.

Genel Bagkanin, yerel Uriinlerle yapilan takviye edici gocuk
mama karigimlarinin hazirlanmasi ve kullaniimasi dogrultusun-
daki calismalan desteklemesini TALEP EDER.

Bu yazida, yukaridaki tg¢lunci karar dogrultusunda, yurdumuzda
varolan ticari gocuk mamalarinin durumunu incelemeye c¢alisaca -

giz.
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Yurdumuzda, T.C. Gida Maddeleri Mevzuatinda, Perhiz Yiyecek-
leri ve Cocuk Mamalari Tuzuginde (Madde 231-241) gocuk mama
standardlari saptanmistir.

S6zl gegen tizik yurdumuzda ilk kez 1968 yilinda kabul edile-
rek yururlige girmistir. Bu tarihten once Tirkiye'de, ticari mamala-
rin, 6zellikle besin degeri agisindan higbir ilke ve denetime bagh ol-
maksizin, yogun reklam kampanyalari ve sirimi arttirmaya yonelik
diger uygulamalarla kendilerini halka kabul ettirdikleri, buna karsi-
lik gocuk beslenmesi agisindan one surdukleri abartiimisg iddialarin
gerceklesmedigi gozleniyordu (*) Bu tir mamalarin, gegmiste konuya
ilgi duyan bir kisim saglik personelinin aleyhte gabalarina karsin (°)
tiiketiminin artmasi karsisinda bilesim ve diger niteliklerinin bir ti-
ziikle belirli ilkelere baglanmig olmasi sevindirici bir gelismedir, an-
cak yeterli degildir.

Yurdumuzda Cocuk Beslenmesinde Kullanilan
Ticari Mamalar

Turkiye’de gocuk emzirme slresi Ege-Marmara-Trakya ve Kara-
deniz bolgelerinde kisalmaktadir. Bu egilim, kirsal yorelere kiyasla
kentsel bolgelerde ve biiylk kentlerde 6zellikle belirgindir. Agagidaki
tablo bu durumu yansitmaktadir:

Tablo 1. Annelerin Yerlesim Yerine Gore Cocuk Emzirme Siresi (6)

Emzirme Sireleri (Ay Olarak)
Annelerin Orani (%)
Hi¢ 1-3ay 46 ay 7-12 ay 13 ay ve
Yerlesim Emzirmeyen Emziren Emziren Emziren daha fazla

Biyik

Kentler 15.6 11:2 38.6 20.6 14.0
Kentler 9.7 6.8 30.3 28.8 243
Kody-Kent 8.7 6.1 27.5 31.2 26.4
Koyler 4.8 4.4 22.8 28.4 39.6
Genel Toplam 9.7 30.0 30.0 27.2 26.1

Tabloda gériildiigii gibi annelerin toplam olarak % 39.7’si gocuklari-
ni ya hig, ya da 1-3 ay gibi kisa bir siire boyunca emzirmektedir. An-
nelerin biyik gogunlugu (% 60") ise, sadece altinci aya dek emazir-
mektedir. Cocuk emzirme siiresinin 6zellikle kentlerde daha da kisal-
masi beklenmelidir.

Anne sitl verilmediginde, ya da yeterli‘ diizeyde verilemediginde
bunun yerini dolduracak ek yiyecekler ve mamalarin niteligi sorunu
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ortaya gikmaktadir. Cocuklara ilk verilen ek yiyecek tirlerinin niteli-
gine baska arastirmalarda deginilmistir (4, 7, 8). Bunlar arasinda ti-
cari cocuk mamalari da 6nemli bir yer tutmaktadir.

Son bulgulara gore yurdumuzda ailelerin % 12.55’i gocuklarina
ticari mamalardan birini yedirmistir (6). Ticari mama tuketimi kentsel
bélgelerde daha yuksektir ve en cok kullanilan mamalar arasinda Ari-
mama (% 5.20); SMA S-26 (% 3.49) ve Paromama (% 2.35) basta gel-
mektedir.

Ticari Mamalarin Uretim Durumu

Bebek beslenmesinde kullanilan mamalar iki kategoride disinul-
melidir; anne sitinin yerini tutan sit formilleri ve anne sitinin tek
basina yeterli olmaktan ¢iktigi dort-altinci aylardan itibaren, anne siu-
tund takviye edici ek besin olarak verilen mama karisimlari.

Bunlardan birinci kategoride bulunanlara 6érnek olarak SMA S-26,
Lamed, Bebefe gibi sit formilleri verilebilir. Arimama, Paromama,
Sekmama gibi karisimlar ise ikinci kategoride kabul edilmelidir.

Yurdumuzda birinci kategoride bulunan sut formullerinin timu
patent anlagsmalari ve 6224 sayili yabanci sermaye kanunu hukimie-
ri dahilinde tretim yapmaktadir. Bunlarin dékumi asagidaki gibidir:

Tablo 2. Turkiye’de Uretilen Siit Formdlleri

Adi Uretici Firma Ruhsat Tarihi Ruhsat No.
SMA S-26 WYETH Laboratuvarlari 14.5.1968 3313
Lamed BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3459
Homolac BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3459
Baborlac BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3459
Citrolac BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3458
Calcilac BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3459
Bebefe 1 BEBE-HOLLAND Lab. 20.5.1968 3459
Bebefe 6 BEBE-HOLLAND Lab. . 20.5.1968 3459

En ¢ok uretilen mamalardan SMA S-26, ila¢ uretimi de yapan tu-
miyle yabanci sermayeli bir Amerikan sirketi olan Wyeth laboratuvar-
lari tarafindan pazarlanmaktadir. Toplam sit formulleri Gretiminde yil-
da 350 ton ile piyasa payinin % 50’sini elinde tutmaktadir. Mama for-
mulinin temel hammeddeleri olan laktoz ve whey proteini ithal edil-
mektedir.

Bebe-Holland grubu drinlerin formulleri Turkiye'de gelistirilmis-
tir, bu acidan herhangi bir lisans s6zkonusu degildir, ancak Bebe-
Holland Laboratuvari, yabanci sermayeli Eltern Besin Maddeleri Sana-
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yi ve Ticaret A.$.’nin bir bélumudir. 200 ton Uretimle piyasa payinin
% 28.6’sini elinde tutmaktadir.

Piyasada, yerli olarak SSYB izni ile uretilen sut formillerinin ya-
ni sira, Nestle firmasi tarafindan uretilen Eledon, Pelargon ve Laid-
Guigoz isimli mamalar da satilmaktadir. Bunlarin piyasa payi % 21.4’-
dar. Bu kansimlar Tirkiye'ye kagak yollardan girmekte ve resmi ya
da gayri resmi kaynaklardan yilda yaklasik olarak 20 milyon TL. karsi-
hginda doviz kaybina yol agmaktadir (9).

Anne sutunin tek basina yeterliligini  yitirdigi 4-6’nci1 aylardan
sonra verilebilecek takviye edici nitelikte, ikinci kategoriye giren ma-
malarin uretimi ise, hemen hemen timiyle yerli 6zel sektor elindedir.
Bu kategoride sadece Sekmama UNICEF yardimiyla kurulan TSEK
tesislerinde uretiimekte ve dagitimi SSYB tarafindan da desteklen-
mektedir. Takviye edici gocuk mamalarinin dékimi Tablo 3'de veril-
mistir.

Tablo 3. Turkiye’de Uretilen Takviye Edici Cocuk Mamalari

Adi Uretici Firma Ruhsat Tarihi Ruhsat No.
Sekmama-1 TSEK 15.9.1970 7098
Sekmama-2 TSEK 28.1.1972 10551
Arimama Adil Satiroglu 24.5.1968 3606
Paromama Paro Lab. 9.2.1973 1320

Yukaridaki listeye 1977 yilinda uretime gegen Capamama isimli, Capa
Gida Sanayii tarafindan iretilen mama da eklenebilir. Ari, Paro ve Ca-
pamamalar, nisasta esash karisimlardir. Karisimlarin tiiziige uygunlu-
gunu saglamak igin, protein degerini yukseltecek Olglide sittozu ve
tuzikte belirtilen miktarlarda vitamin ve mineraller katilmaktadir. Ure-
tim acgisindan Arimama piyasa payinin % 49.0’'unu elinde bulundur-
maktadir. Paromama’nin lretim acgisindan piyasa pay! % 25.5'dir. Sek-
mama da Uretim agisindan piyasa payinin % 25.5’ini elinde tutmak-
tadir. Ama tiiketim agisindan Sekmama 1974 arastirmasi sonuglarina
gore, Turkiye’de ancak % 0.14 oraninda tiketilmektedir.

Sekmama, Ar ve Paromamalara gore, deviet destegini kazanmis,
ucuz ve protein miktar ve kalitesi agisindan ustin nitelikli bir mama-
dir. Sekmama uretiminin % 20’si SSYB kanaliyla Saglik Ocaklarin-
dan parasiz olarak da@itiimak durumundadir. Uretimin % 80’i ise ti-
cari kanallarla piyasaya arzedilmektedir. Ancak Sekmama, diger ma-
malarin ciddi rekabetiyle karsilasmakta ve bir kisim saglik personeli-
nin de olumsuz yaklagimlari nedeniyle istenilen diizeyde kullaniima-
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maktadir. Tirkiye’de Sekmamanin akibeti, diger geri kalmis llkelerde
devlet ve Birlesmis Milletler Orgiitleri isbirligiyle gelistirilen ucuz ve
besleyici, gocuk mamalarininkine benzeyecek gibi gériiniyor. Orne -
gin, Latin Amerika igin geligtirilen bu tip mamalarin ilki niteligindeki
Incaparina, piyasaya arzedildikten sonra Ulkedeki yabanci ve yerli
6zel firmalarin sert rekabetiyle karsilagsmis, devlet Incaparina uretimi-
ni 6zel sektdre devrettikten ve mamanin satisindan saglanan kar ora-
ni boylece arttiktan sonra, bu llkelerde sinirli bir satis olanagina ka-
vusturulabilmistir.

Ticari Mamalarin Protein-Enerji Yetmezligi
Sorununa Katkisi

Gerek sut formulleri, gerekse takviye edici ¢ocuk mamalarinin
tanitim kampanyalari ve reklamlari, herhangi bir tiketim mali, 6rnegin,
sabun reklamlarinin «bizim sabun daha beyaz yikar» iddiasini anim-
satan bir dille yuriutulmektedir: «Bizim mama g¢ocugunuzu daha iyi
besler; daha gurbiz olur ¢ocuklariniz... vb.» Bu, kamuoyuna yoénelik
tanitma yontemidir. Beslenme bilgisi sinirh aileler, gocuklari igin en
iyisini yapma giidisiyle kolayca bu reklamlarin etkisine girebilmek-
tedir.

Siat formillerinin tanittm c¢alismalar ise daha ¢ok gocuk doktor-
lan ve diyetisyen, hemsire gibi saglik personeline ydneliktir. Ornegin
Wyeth firmasi, gocuk doktorlari ve diyetisyenlere peryodik biiltenler
gondermek, mama esantiyonlari dagitmak v.b. gibi yontemler kullan-
maktadir. :

Bebek igin gerekli tim dogal yiyeceklerin —sut, yumurta, et,
sebze-meyveler ve tahillar gibi— hangi aylarda, ne sekilde hazirlanip
nasil yedirilecegi karmasasini irdelemek yerine, bebegin tim besin ge-
reksinmelerini karsilama savindaki bir karisimin sulandirifarak veril=
mesini tavsiye etmek, saglik personeli i¢in kolaydir. Bunu uygulamak
da anne icin daha kestirme bir yoldur. Ayrica, ticari mama igin har-
canan para, tum degerlerin parayla o6l¢ildiigi bir sistemde, aileye,
cocugu i¢in belirli, élgulebilen bir 6zveride bulunmanin getirdigi psi-
sik doygunluk ve prestij saglar. Reklamcilik faaliyetleri bu duygulari,
higbir denetime bagl olmaksizin kamgilamakta ve istenen sonug
-—karin azamilesmesi— saglanmaktadir.

Ticari mamalarin bilesiminde bulunan seyler aslinda, dogada bu-
lunan besin maddelerinin kurutma, 6gutme, arnitma ve birlestirme gibi
birtakim teknolojik uygulamalardan gecirilmis seklinden baska birsey
degildir. Sit formulindeki proteinle diz inek sitiindeki protein, ben-
zer amino asitleri igcerdigi surece, vicutta ayni iglevi gorir. St formu-
lindeki protein, teknolojik uygulamalardan gegip ambalajlandigi za-
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man higbir sihirli nitelik kazanmamakta, ama Tablo 4’de géruldugu gi-
bi, tuketiciyi bir hayli hahaliya maledilmektedir.

Tablo 4. Bazi Ticari Mamalar ve Dogal Yiyeceklerde Gram Protein
Bagina Fiyat*

Yiyecek 1 kg. Fiyatt  1kg.’da toplam 1 gr. protein
Maddesi (TL.) protein (gr.) Fiyati (krs.)
Pevnir 35.00 225 15.50
Yumurta 35.00 128 27.30
Yoguri 8.50 35 24.20
Sit (inek) 8.50 35 24.20
Arimama 42.50 106.4 40.00
SMA S-26 92.85 20000 77.30
Sekmama 20.00 200 10.00

Anne siti verme olanagr bulunmadiginda aile, bebegi bilingli
bir sekilde dogal yiyeceklerle beslemeye yonelirse bunun maliyeti,
sut formuliyle yapilacak beslemenin lgte biri oraninda daha ucuz
olacaktir. Ekonomik gliciin ¢ok sinirh oldugu bir Gilkede anne siiti ye-
rine hazir bir siut formult kullanmak gorildagiu gibi, pek uygun bir
secim sayillamaz (*).

Yapilan bir arastirmada, geri kalmis ulkelerde hazir cocuk ma-
malariyla bebeklerin beslenmesinin yolactigi ekonomik kayip, bu ma-
malarin maliyetleriyle asgari isci Ucretlerinin kiyaslanmasi seklinde
gosterilmistir. Tablo 5’in incelenmesiyle gorulecegdi gibi, érnegin Pa-
kistan gibi bir ulkede, bir cocugun hazir mamayla beslenmesi, ¢ ay-
likken babasinin gunlik Gcretinin % 40.3’Un0, alt aylikken % 62.4’Un{
harcamasini gerektirecektir. Buna karsilik Ingiltere gibi sanayilesmis
bir Gilkede ¢gocugun ticari mamayla beslenmesi, aile gelirinin % 2.3.3'l
gibi kuguk bir harcamayi gerektirmektedir. (Yurdumuzda gegerli as-
gari Ucret diizeyinde bir is¢i cocugunun ticari sit formuluyle beslen-
mesi gunlik gelirin yaklasik olarak % 37’sinin harcanmasini gerektir-
mektedir).

(") 1976 yih yaoz aylarinda Ankara il merkezinde perakende yiyecek fiyatlarina gére he-
saplanmigtir (10).

(1) Burada annelere, dogumdan sonraki ilk yil boyunca ¢ocuklarini emzirebilmeleri icin
her tirli tesvik ve kolayhigin yasal olarak taninmasinin geregi, msoncmlgm Otesinde, ekono-
mik bir zorunluk olarak da beliriyor.
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Tablo 5. Bazi Ulkelerde Sit Formiiliiyle Beslenmenin, Asgari Ucretle-
rin Yuzdesi Olarak Maliyeti (11)

Haftalik Uglincii Ayda Altinci Ayda
Ucret Ginlik Maliyet Guinlik Maliyet

Ulke (dolar) (%) (%)
Ingiltere 39.20 2.1 3.3
Burma 501 10.6 16.2
Peru 5.60 15.0 23.2
Endonezya 5.60 18.8 28.9
Tanzanya 7.62 20.6 32.0
Hindistan 4.62 22.7 35.1
Afganistan 2.80 37.5 57.9
Pakistan 5.18 40.3 62.4
Misir 4.09 40.8 63.3

Yukarida salt fiyat agisindan degindigimiz gercgekler bile, ticari ma-
malarin, kapitalist firmalar tarafindan pazarlandiklari surece, gocuk-
larin yeterli ve dengeli beslenmesini saglamaktan ¢ok, olduk¢a yogun
bir sémiriye yolacgtigini gosterir niteliktedir. Ama burada s6z konusu
olan sey, gamasirlarin daha beyaz olmasi gibi bir begeni degil, gocuk-
larin beslenmesi, gelismesi, saglikh yagsamasi sorunudur. Ve boylesi
hayati bir sorun, kapitalist rekabet yasalarinin isteklerine birakilamaz.

Sonuc

Diger geri kalmis ulkelerde oldugu gibi yurdumuzda da gocuklar-
da protein-enerji yetmezligi énemli bir sorundur. Anne sitinin yeter-
liligini yitirdigi noktada bu sorun, blyume-gelisme geriligiyle baslayan
ve (cocuk sansliysa) kalici fizik ve mental gerilik ya da (sansh degil-
se) olumle noktalanan bir siire¢ iginde kendisini belli eder. Protein-
enerji yetmezligi esas olarak, bir geri kalmislik sorunudur ve geri kal-
migligl yaratan sosyo-ekonomik etkenlerle birlikte ortadan kalkacak-
tir. Ama bu arada sorunun yikici etkilerini hafifletmek, kismen orta-
dan kaldirmak mimkindir ve saglik personelinin bu dogrultuda ca-
lismasi gerekir.

Ailelerin ve ailelere saglik hizmeti goturen kisi ve kuruluslarin so-
runun boyutlari ve énlenme ydntemleri konusunda egitilmesi daha
fazla geciktirilmeyecek bir gereksinmedir. Cocuk beslenmesi konu-
sunda en etkin, s6zii en ¢ok dinlenen grubu olusturan cocuk doktor-
lari ve diger saglik personelinin beslenme konusunda kokli bir temel
egitimden gecirilmesi gerekmektedir.
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Cocuk beslenmesi konusunda abartilmis iddialarda bulunan, yan-
his kanilar uyandirabilecek, kamuoyunda yanlis davraniglara yolagabi-
lecek reklamcilik faaliyetleri siki denetimden gegirilmelidir.

Devlet tarafindan uretilen gocuk mamalarinin tanitim, dagitim ve
kullanimi tesvik edilmeli, bu mamalar kargisinda rekabet faaliyetleri
kisitlanmalidir.

Halen yurdumuzda satilan mamalarin SSYB tarafindan salt kom-
pozisyonunun, bakteriyolojik ve toksikolojik kontrollerinin yapilarak
tuzuge uygunlugunun saptanmasi yeterli bir kontrol degildir. Bu ma-
malarin besleyici degerinin ayrica in vivo, biyolojik yontemlerle, yani
canlilara yedirerek fizyolojik etkilerinin de Olgilmesi gerekir. Bu tur
arasgtirmalarda, in vitro laboratuvar kosullarinda gérilmeyen «surpriz-
li» durumlar ortaya gikabilmektedir (10).

Halen yurdumuzda satilan mamalarin salt saglikh beslenme ilke-
lerine uygunlugunun arastiriimasi da yeterli degildir. Ozellikle yaban-
ci firmalar tarafindan uretilen mamalar konusunda, patent anlasmala-
riyla yabanci tekellere 6dedigimiz déviz, kar transferleri ve halkimi-
za maliyeti karsisinda, bu mamalarin yurdumuzda protein-enerji yet-
mezligi sorununa ¢ézim getirebilme olasihigi da olgilmelidir.

Ve en onemlisi, yurdumuzda bir ilag sorunu boyutlarinda bir ti-
cari gocuk mamalari sorununun da varligi bilinciyle konu yetkililerce
tartismaya agilmahdir.
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