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6ZET: Aflatoksin MI (AFMI), Asp ergillus flavus veya A. 
parasiticus ile kontamine yiycceklerin insanlar vc hayvanlar 
tarafmdan tuketilmcsinc bagh olarak, sUtlcrde meydana gelir. 
Bebek beslenmesinde anne sutunun onemi bilinmcktcdir. 
AFM, iceren anne sutleri bebek saghgl acismdan btiyiik bir 
risk faktorudur, 
Bu cahsmada, Afyonkarahisarda bulunan farkh 
hastahanelerde degum yapmis annelerden, EylUI 2005-Nisan
 
2006 tarihleri arasmda ahnan 200 sut ornegi kullamldi ve
 
AFMI miktarlan olculdu.
 
Anne sutlerindeki AFM, olcumleri icin yansmah ELISA kul­

lamldt ve 200 anne silttl test edildi. incelenen orneklerin 21
 
(%10.5)'i pozitif bulundu. Pozitif omcklerde ortalama AFMI
 
oram 8,45 pg/ml (5,66-12,53 pg/ml) olarakolculdu,
 
Sonuc olarak, anne sutlerinde saptanan AFMI'in bebek sagh­

gl acismdan onernli bir risk faktorli olabilecegi ve aynca hal­

km gida gilvcnligi konusunda bilgilendirilmesi ile anne sutle­

rine gida yolu ile gecen AFMI oranmm azaln labilecegi karu­

sma van ldi.
 
Anahtar Kelimeler: Anne sutu, Aflatoksin M[, ELISA
 

ABSTRACT : Aflatoxin MI occurs in milk from man and 
animals consuming feed contaminated with Aspe rgillus flavus 
or A. parasiticus. Important role of human breast milk in in­
fant nutrition is well known. Contamination of human breast 
milk with AFMI is considered as a potential risk for baby 
health. 
In this study, two hundred human breast milk samples from 
different hospital in Atyonkarahisar city were collected dur­
ing 8 months (September 2005 to April 2006) and to deter­
mine the levels of AFMI in human breast milk from AI'yon­
karahisar of Turkey. 
The competitive ELISA was used to determine the presence 
and levels of AFMI in 200 human breast milk samples were 
analysed. AFM, was detected in 2 \ (10.5%) of all samples at 
median concentrations of 8.45 pg/ml (ranging from 5.66 to 
12.53 pg/ml). 
As a result, contamination of human breast milk with AFMI 
appears to be a serious infant health problem in the city of 
Afyonkarahisar. The public should be educated about storing 
food and the hazards of aflatoxin ingestion to reduce the un­
acceptably frequent of aflatoxin in breast-milk. 
Key Word s: Human breast milk, Aflatoxin M[, ELISA 

GiRi ~ 

insan ve hayvanlarda mikotoksinlerin sebep olduk­
Ian olaylar mikotoksin zehirlenmesi (mikotoksikozis) 
olarak bilinir (1,2). Cevre, sosyal ve ekonomik durum­
larla, kuflerin buyumesine katki saglayan meteoroloj ik 
(nem, lSI) sartlar ve saklama kosullan birlestiginde en­
dilstrilesmis ve gelismekte olan tilkelerin her ikisinde 
mikotoksikozis olaylan ortaya crkar (3). 

KU flU besinleri tuketen hayvanlarda ve insan­
larda mikotoksinlerin sikhkla zchirlenmelere sebep 

Yan sma i-e I /pkf busn n icin ; Yrd. 0 09. Dr . Mehmct OZ DE!\1tR 
Afyon Kocatcpc Univcrs itcsi Vctcrincr Fakt lltes i Fanna koloji vc 
To ksikoloj i Anabilim Dah 03200 , A fyonkara hisar, 
Te l: 02 72 22813 12 /1 49 
(e-pos ta: mozdemir @akll .edll .tl') 

olduklan bilinmektedir. Evcil hayvanlar 
mikotoksinlerle bulasrrus yemlerle beslendiklerinde 
sadece kendileri mikotoksinlerle kirlenmekle kalma­
Yip bu tur zehirleri ct, sut, yumurta gibi urtmleriyle 
dolayh yoldan insanlara da yansurrlar (4-6). Son yi l­
larda, insanlarda go rulcn karaciger kanseri o lgulany­
la kuflenmis bcsin tuketimi arasmda nedensel bir 
iliski bulunabilecegine iliskin gorusler giderek yay­
g mlasmak tad ir (2,5) 

insanlarda ve hayvanlarda karsinoje nik, 
teratojenik, mutajenik, immuno supresif ve zehirle­
yici etkiye sahip mikotoks inlerden olan aflatoksinler 
bash ca Aspergillus (A. flavus, A. parasiticus ve A. 
nomius) tilrU mantarlar tarafmdan dogal olarak ureti­
len sekonder metabolitlerdir (4,7,8). Aflatoksin te­
rirni; aflatoksin B I (AFB,,) AFB2, AFG" AFG2, 

AFM 1 ve AFM2 diye bilinen 6 ana bilesigi kapsa­
maktadir. A. flavus sadece aflatoksin B'y i uretirken, 
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A. parasiticus ve A. nomius ise aflatoksin B ve G' yi 
tiretirler. Aflatoksinler arasinda en gUylU hepato 
karsinojen ve en zehirli olan AFB['dir 
(2,5,6,9, 10,11). 

Aflatoksin bilesiklerinin isimlendi rilmesinde 
ultraviyole (UV) isrk altmda yaydiklan floresans ve 
siltle cikan lma dururnu esas almrms ur . B (blue) seri­
sindekiler UV isrk altinda mavi, G (green) serisinde­
kiler ise yesi l floresans yayarlar. AFB1ve B2 ilc kir­
lenrnis besinlerin ve yemlerin insanlar ve hayvanlar 
tarafindan tilketilmesiyle slit ve silt urunlerine gcce­
bilen metabolitlere silt (milk, M) toksinleri adr ve­
rilmistir , AFM1 ve AFM2, srrasiy la, AFB 1 ve 
AFB2' nin silt le atrlan metabol itlerid ir. (1,5,7) . 

Laktasyon donemindeki hayvanlar ve insanlar 
AFB1 ile kontamine yiyeceklere maruz kaldiklann­
da, alman AFB, sitokrom P450 enzimi tarafmdan 
hidroksilasyona ugranlarak metabolit halinde, AFM 1 
o larak sutle atrlmaktadtr lar (8,12-16). 

AFB] biyotransformasyon sonucu kendisinden 
10 kez daha az karsinojenik etkiye sahip olan 
AFM1'e donusturuh» . ( 17). AFB 1 ahnmasi ile sutle 
cikan lan AFM1arasmdaki oran % 1-3 arasmda belir­
lenmistir ( 1,18), ancak bu oran Veldman (19) ve 
Pitet (20) tarafrndan % 6 olarak rapor edilmistir. 
Genel olarak hayvan yem lerinde bulunan AFB[' in 
%0,3-6,2 ' sinin sute gectigi belirtilmektedir (8). Ka­
ya (2 1), inceledigi 38 yig silt orneginin %5,7' sinde 
0,0004 ppm duzeyinde AFM I bulundu gunu rapor 
etrnistir. Ozdemi r (22), analiz edilen 110 keci sutu 
orneginin 93 (%84,54)'il nde farkh dilzeylerde (5,16­
116,78 ng/L) AFM 1 bulundugunu bildirmistir . 

AFB1, Uluslararas i Kanser Arasurrna Aja nsma 
(IARC) gore Grup 1 (insanlar icin karsinoj enik) 
kanser maddesi olarak smrflandrn hrken, AFM j ise 
Grup 2B strufi (insanlar icin muhtemel kanser mad­
desi) olarak belirlenm istir (23). Aflatoksinler dogru­
dan etkili degildirler; karacigerde ugrad iklan 
metabolik deg isiklikler sonucunda olusan AFB1-8,9 
epoksit tiirevleri ile etkili o lurlar. Klinik olarak ze­
hirli ve karsinojenik etkileri hemen tumuyle bu etkin 
metabolitleri ile ilgilid ir. Etkin aflatoksin molekull e­
ri DNA ve RNA polimerazlann etkinligini luzh se­
kilde engelleyerek protein ve enzim sentezi azaltir­
lar. Aynca aflatoksinler bagrsikhk sistemi, seker, 
enerj i ve yag larin rnetabolizmasrm da etkilerler 
( 1,2,8,24). 

Slit ve silt ilrtlnleri, basta cocuklar olmak 
Ilzere insanlann beslenmesi icin esas tir. Bu nedenle 
bircok ulkede oldugu gibi Ul kemizde de, slit, peynir 
ve diger silt urunlerindeki AFM I icin tolcrans limit­
leri onceden belirlenmi stir , Avrupa Birligi ve Codex 
Alimentarius, kll rutllllllu ~ veya i~ lcnm i~ silt ilrUnleri 
ile SIVI silttc AFM ,' in maksimum dilzeylcrinin 50 
ng/kg 'l a~ llla maS I gerektigini belirtm i~ t i r (25). Ame-
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rika'd a ise sutteki AFM 1 duzeyinin 500 ng/kg 'd an 
daha yilksek olmarnasi gerektigi belirtilrnistir (26). 
Ulkernizde TUrk Gida Kodeksi Yonetmeligi 'n e gore 
slit ve ilrilnlerinde 0.05 ppb (50 ng/l) , bebek mama­
lan nda 0.02 ppb (20 ng/l) maks imum limittir (27) . 
Bircok ulke tarafmdan diizenli kontroller yaprlmasr­
na ragmen aflatoksinsiz silt Uretimini basarmak her 
zaman mumkun olmarnaktadir. 

insan sutlerinde AFM I meydana ge lmesi ile il­
gili az sayida bazt arastirmalar bulunmaktadrr 
( 12,13,15,28-33 ). 

Mikotoks inli grda maddeleri, lilkemizde oldugu 
gibi bircok iilkede de insan sag lig: acrsmdan buyuk 
sow n olarak degerlendirilrne ktedi r. Giinliik yasan­
nrruzda sik goriilen ve hemen her cesit gida madde­
sinde ureyebilen kufler, son ytllarda uzerinde onem­
Ie durulan bir arastirma konusu olma oze lligini tasi­
maktadir. Anne sutlerinde AFM 1 duzeyleri ile ilgili 
Afyonkara hisar ilinde daha once yaprlmrs bir calis­
maya rastlarulmarmstir . Bu nedenle calisma konuyla 
ilgili olarak ilimizde yapilan ilk arastirrna olma oze l­
Iigin i tasrmaktadir. Bu arasnrma ile Afyo nkarahisar 
ilinde degum yaprrus annelerden alman silt ornekle­
rindeki AFM1diizeylerinin ELISA yonterni ile belir­
lenmesi amaclannus tir. 

GERE(: V E YO NTEM 

Cahsrna matcryali olarak, Afyo nkara hisar ilin­
deki sag hk kuruluslan nda de gum yaprrus kadinlar­
dan gonullli formu alinarak temin edilen 200 adet 
anne slitii ornegi kullaruldr. Eyliil 2005- Nisan 2006 
tar ihleri arasmda yas ara hg: ve degum sayrsi dikkate 
almmaksrzm degum yapan kadinlardan kollostrum 
donemini takiben anne sutleri hijyenik kurallara dik­
kat edilerck, agz: kapakh koyu renkli cam siselere 
sagildi. Slit ornek leri isiktan korunarak ve soguk 
zincire uyula rak laboratuvara getirildi. Analiz yap r­
hncaya kadar -20°C' de derin dondurucuda muhafaza 
edildi. Orneklerdeki ArM , duzeyleri kompetiti f 
ELISA ile AFM, Ridascrcen (34) ticari test kitleri 
kullarularak bildirilen yonternle Afyonkarahisar Ko­
catepe Oniversites i Veterincr Fakultesi Farmakoloji 
ve Toks ikoloji Anabilirn Dali laboratuvannda 
ELISA okuyucusu kullantlarak belirlend i. 

Orneklerln haztrlanmast: Anne siltii ornekleri 
bir vorteks yard1I1l1y la homojenize edildi. Bu 
homojenattan 5 III I almarak santrifuj tiiplerine akta­
ni di ve soma sogutrna h santr ifiljde 10 dakika 3500 
rpm 'de 10°C lSI altmda santrifilj yapildi. Santrifuj 
islerninden soma Ilst tabakada oiusan krema tabakasi 
pastOr pipcti yardlllllyia aspire edildi. Yagslz 
supernatant (ayn l m l~ siit) anne sUtii dogrudan test 
iyin kullandd l. 
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Yotem: Standartlar ve ornekler icin AFM 1 anti­
korlan ile kaplanrrus mikropleytler kullamldi, Bu 
mikropleytlere AFM J standart solusyonlarmdan (0, 5, 
10, 20, 40 ve 80 ppt) ve yagt alman anne slitli ornek­
lerinden 100' er ul pipetlendi. Oda isismda ve karanlik 
bir ortamda 60 dk inkubasyona brrakildi. Kuyucuk­
lardaki SIVI disan bosalnldi, Kuyucuklara 250 ul 
distile su ile dolduruldu ve tekrar bosaltildr. Yikarna 
proseduril ayru miktardaki distile su ile iki kez daha 
tekrarlandi. Dillie edilrnis enzim konjugatmdan 100 
ul ilave edildi. Oda isismda ve karanhk bir ortamda 
60 dk inkube edildi. lnkubasyondan sonra yikama i~­
lemi uc kez tekrarlandi. Oaha sonra her bir kuyucuga 
50 ~I substrat ve 50 ul kromojen ilave edildi. Iyice 
kanstmlarak oda isisinda ve karanhkta 30 dk inkube 
edildi. Bu islemden sonra her bir kuyucuga 100 ~I 

stop solusyonu ilave edildi. Stop solusyonun ilavesi 
rengi maviden sanya donusturdu, Kuyucuklar iyice 
calkalanarak 450 nm absorbansta hava blenkine karst 
60 dk icinde okundu. Absorbanslar orneklcrdcki 
AF~11 konsantrasyonu ile ters orantihdir. 

Degerlendirme: AFM j standartlan ve anne slitil 
orncklerinin absorbans degerleri R-Biopharm GmbH 
tarafmdan hazirlanan ozel bilgisac6'ar progranu 
Ridasoft Win (Version 1.44 Copyright" R-Biopharm) 
ile degerlendirildi, Anne siltli orneklerindeki AFM 1 
dtizeyleri pg/ml (ppt) olarak belirlendi, Dililsyon fak­
torii (silt icin 1) dikkate almarak sonuclar ppt olarak 
hesaplandi, Ridascrcen" AFM] ticari test kitinin en 
dtisuk belirleme limiti slit omekleri icin 5 ppt'dir, Bu 
nedenle, anne slitli omeklerindeki AFM j duzeyi 5 
ppt'nin altinda kalan numuneler negatif olarak deger­
lendirildi. Geri kazarurn krernasr almrms siitlerde %95 
olarak Ridascreen" AFNl] ticari test yonterninde bil­
dirilmektedir. 

Istatistik: Anne slitlerinden elde edilen verilerin 
istatistiksel analizlerinde SPSS 11.5.0 paket progra­
nu kullamlarak iki oran testi yaprlrrnstir. 

BULGULAR 

Bu cahsmada, Afyonkarahisar merkezi ile bagh 
yerlesirn bolgelerinde ikamet eden ve ilimiz saglik 
kuruluslannda degum yapan gonullu kadinlardan 
temin edilen anne slitli ornekleri AFM] yonunden 
analiz edildi. 

Kadmlann ikamet ettikleri (kay, kasaba, ilce ve 
merkez) bolgeler dikkate almarak yapilan gruplan­
dirmalara gore slit orneklerinde bulunan AFM 1 du­
zey leri Tablo l'de sunulmustur. 

Toplam anne sutu omeklerinin 179 (%89,5) 
adedinde AFM J varlrg: tespit edilemezken, 21 
(%10,5) ornekte ise AFM] (5,66-12,53) bulunmus­
tur. Kadmlann yerlesim yerlerine gore gruplandira­
rak yapilan incelemelerde koylerdeki 43 anne stitu 
orneginin 4'tinde (%9,3), kasabalardaki 76 anne sutu 
orneginin 12'sinde (%15,8), merkezdeki 68 anne so­
to orneginin 5'inde (%7,4) AFM] tespit edilmistir. 
Ilcelerden saglanan 13 adet anne sutu orncginin hie 
birisinde ise AFM 1 tespit cdilemcmistir. Istatistiksel 
olarak yerlesim yerlerine gore gruplar arasmda her­
hangi bir fark bulunmarmstrr (P>0.05). 

Kadinlarm egitim durumlan (okur yazar dcgil, 
ilk ogretim, lise, yuksek okul) dikkate almarak yapl­
Ian gruplandirmada slit omcklerinde bulunan AFM j 
duzeyleri Tablo 2 'de verilmistir, Kadinlann egitim 
durumlanna gore gruplandirarak yapilan inceleme­
lerde okur yazar ohnayan 6 anneye ait slit orneginin 
2'sinde (0/033,3), ilkogretim duzeyinde egitim alan 
175 anneye ait slit orneginin 19'unda (0~10,9) AFM] 
tespit edilirken, lise dtizeyinde egitim alan 8 ve 
yilksek okul diizeyinde egitim alan 11 anneye ait slit 
orneklerinin ise hie birisinde tespit edilemcmistir. is­
tatistiksel olarak egitim durumlanna gore gruplar 
arasmda herhangi bir fark bulunmarmstir (P>0.05). 

Tablo 1: Yerlesim yerlerine gore anne sialerinde AFM] duzeyleri. 

Aflatoksin NIl Ortalama # 
y erlesim bolgesi Ornek sayrsr l\1in-Max<5 pg/ml (pptf' >5 pg/ml (ppt) 

J(oy 43 39 (0/090,7) 4 (%9,3) 7,72 
5,66-12,15 

Kasaba 76 64 (0/084,2) 12 (%15,8) 9.71 
5.68-12.53 

tl~e 13 13 (0/0100) o(0/00) 

Merkez 68 63 (0/092.6) 5 (0/07,4) 

Toplam 200 179 (0/089,5) 21 (0/010,5) 

'" <5 ppt AFM 1 icin negatif 
# Pozitif orneklcr icin 
(P>0.05) 
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Tablo 2: Egitim durumuna gore anne sut lerinde AFM, duzeyleri. 

Egitim Dururnu Ornek sayrsi 
Aflatoksin M 1 

<5 pg/m l (ppt)' >5 pg/ml (ppt) 
Ortalama # 

Min -Max 

Okur yaz ar degil 

[lkogretim 

Lise 

6 

175 

8 

4 (%66 ,7) 

156 (%89 ,1) 

8 (%100) 

2 (%33,3) 

19 (%10 ,9) 

0 (%0 ) 

6,18 
5,66- 6,71 

8,92 
5,68-1 2,53 

Yilksek okul II II (%100) 0 (%0 ) 

Toplam 200 179 (%89,5) 2 1 (10,5) 8,45 
5,66-12,53 

... <5 ppt AFM1 icin negati f 
# Pozitif ornekler icin 
(P>O.05) 

TARTI~MA 

Bebekler icin anne sutunun ideal bir grda oldu­
I~ : - . gu bildirilmekte ve normal buyurne ve gelisrne icin 

anne siltii ile beslenmenin onem i gittikce artmaktadrr 
(35). Anne siltii besleyici ve cesitli enfeksiyonlardan 
korunmada gerekli olan pasif immuniteyi sag lama 
ozelligi distnda annenin grdasiyla maruz kaldrg: cok 
genis kontarninantlan da iz miktarda icerebilir (36). 
Dunyarnn az gelismis ve gelismekte olan bazi bolge­
lerinde dogal meydana gelen karsinojenik ve yuksek 
derecede zehirleyici ozelli ge sahip aflatoksinler anne 
sutlerinde de gozlenebilmektedir (12,21,29,31). <;:0­
cuklar dusuk viicut agirhklan, yilksek metabol ik 
oraru, detoksifikasyon mekanizm asmm yeterince ge­
lismemis olrnasi, bazi doku ve organlarm gelisirnini 
tamamlamamasmdan dolayi mikotoks inlerin etkile­
rine yetiskinlerden daha duyarhdirlar (37). 

Gtdalardaki aflatoksin duzeylerinin kontrolii ve 
egit irn altyapisma yeterince onem verilmezse, besin­
lerin aflatoksinlerle kirlenmesi , sadece dusuk gelirli 
kirsal bolgede yas aya n insanlar icin bir problem ola­
rak degil, zengin varhkh bolgelerde yasayanlarda da 
ciddi sorun olarak karstrmza cikmaktadrr (15). Yapt­
Ian bu calismada da annelerin yerlesim yerlerine ve 
egit irn durumlanna gore anne siltlerindeki AFM , 
oranlan arasmda bir fark bulunmarmstrr. 

Insanlann aflatoksinlere maruz kaldiklan ya 
gida analizi ya da biyolojik sivilardak i aflatoksin 
diizeylerinin izlenmesiyle belirlencbilir. Biyolojik 
sivilardaki (idrar, anne siltii, gobek kordon kam vb.) 
aflatoksin duzeylerinin izlenmesi gercek maruziyetin 
tereddiitsllz ve gtivenilir bir indikatorudur. Biyolojik 
bir SIVl olarak anne sutunun avant aji, emzirme do­
neminde kolayca elde edilmesi ve aflatoksinlere be-
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beklerin maruz kalmalanrnn degerlendirilmesi icin 
cok onemli ip ucu vermesidir (12) . 

Silt ve slit ilrlinlerinde AFM, belirlenmesi icin, 
cesitli teknikler olmasma ragmen (TLC, HPLC) , 
ELISA yontemi ucuz, uygularnas: kolay, duyarli ve 
hizh olmasmdan dolayi en faydah yontern olarak 
degerlendirilmektedir (5,8,38). Silt icinde pikogram 
duzey inde bulunan AFM1'i ELISA kullanarak has­
sas bir sekilde olcrnek mumkundur (12). Test AFB, 
ile capraz reaksiyon (% 12,4 oranmda) gosterebilir 
ancak AFM, anal izi icin bu durum onemli degildir, 
Cunku AFB , slit ve silt urunlerinde genellikle bu­
lunmaz. Silt omeklerinde ELISA metodu ile AFM,'i 
en dilsiik belirlem e limiti 5 ppt'dir (38) . Kim ve ark. 
(9), ELISA sonuclan run HPLC bulgulan ile benzer­
lik gosterdigini rapor etmislerdir . 

Anne siltundeki AFM, varligr, annelerin diyet­
leriyle AFB1'e maruz kaldiklanm ve benzer sekilde 
silt emen bebeklerin de diyetleri araciligiyla 
aflatoksine maruz kalabilecekleri bazi arastirma crlar 
tarafmdan farkh ulkelerde gosterilrnistir 
(12,13,15,28-33,39). Afyonkarahisar bu konuyla il ­
gili herhangi bir veriye rastlarulmarrustir. llirnizde 
anne siitlcri kullarularak AFM,'e bebeklerin maruz 
kahp kalrnadiklan bu cahsmayla belirlenm istir. 

Coulter ve ark. (13), Sudanh annelerden aldik­
Ian 99 silt orneginin 37' sinde (%37 ,3) AFM , ve M2 

bulundugunu rapor etmislerdir , Slit omeklerinin 13 
adetinde AFM, tek basina ortalama 19 pg/ml, II ta­
nesinde AFM2 ortalama 12,2 pg/ml ve 13 adetinde 
isc her iki aflatoksin birlikte belirlemislerdir, Wild 
ve ark. (28), Zimbabwe' nin kirsal bolgesindeki koy­
lerde yasayan kadmlard an topladi gi 54 ornegin 
6 ' sml (%11) AFM1 yonunden pozitif, Fransa'd aki 
kadmlardan elde edilen 42 slit orneginin ise tamami ­
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run	 negatif oldugunu rapor etmislerdir. EI-Nezami 
ve ark. (12), Avusturalya'mn Viktorya eyaletindeki 
hastanelerden saglanan 73 adet anne sutil ornegin 
11'nde (%15) ortalama 71 pg/rnl (28-1031 pg/rnI), 
ve Tayland'daki 11 ornegin 5'inde (0/045) ise orta­
lama 664 pg/ml (39-1736 pg/mI) AFM\ tespit etmis­
Ierdir. Navas ve ark. (29), Sao Paulo, Brezilya'da 50 
adet anne siltu orneklerinin sadece birinde 24 pg/ml 
(%2) AFM) olcmuslerdir. 

. Birlesik Arap Emirligi'nin Abu Dabi sehrinde 
Saad ve ark. (15), tarafmdan analiz edilen 445 anne 
siltli orneklerinin %99.5'inde AFM] varhgim rapor 
etrnislerdir. Vine Abdulrazzaq ve ark. (31), Birlesik 
Arap Emirligi'nde inceledikleri 140 adet anne suti: 
orneklerin pozitif olan 129'unda (%92) ortalama 560 
pg/mi (123,5-940 pg/mI) duzeyinde AFM) buldukla­
rim bildinnektedirler. Benzer sekilde Sierra Leo­
ne'run guney bolgesinde emziren annelerden alman 
113 slit omeginde %88 orarunda af1atoksin varligt 
Jonsyn ve ark. (30), tarafindan rapor edilmistir. 

Zarba ve ark. (32), Gambia'da analiz ettikleri 5 
adet anne siitu orneklcrinin ~/01 OO'tinUn AFM\ ayl ­

sindan pozitif oldugunu rapor etmislerdir. EI-Sayed 
ve ark. (39), Misirda yaptiklan arastmnada emziren 
kadinlann sutlerinde %20 duzeyinde (ortalama 2,72 
ppb) AFM] saptamislardir. Vine Polychronaki ve 
ark. (33), Misrr 'Ir 388 anneden sagladrklan anne sti­
tu omeklerinin 138'inde (0/035,5), ortalama 13,5 
pg/ml (10,3-21,4 pg/mI) duzeyinde AFM] tespit et­
mislerdir, 

Sutlerdeki AFM) duzeyleri cografik bolge, ul­
ke, mevsim ve beslenme sekillerine gore degisiklik­
ler gosterebilmektedir. Anne sutlerinde belirlenen 
aflatoksin varhgi, kadmlann gerek yasadiklan bol­
gelerin farkh olrnasi gerekse alnus oidukian egitirn 
duzeylerinin farkh olmasindan etkilenmemistir, 
Koylerde ikamet eden annelerden alman silt ornekle­
rinin 0/09,3 'unde ortalama 7,72 pg/ml, kasabada 
ikamet edenlerin %15,8'inde ortalama 9,71 pg/ml, 
merkezde yasayan annelerden alman silt omekleri­
nin ise %7,4'Unde ortalarna 7,92 pg/ml dilzeylerinde 
AFM) olculmustur. llcede ikamet eden kadinlardan 
alman anne suttl ornek sayisirun az olmasi nedeniyIe 
AFM] varhgi yonunden pozitiflige rastlarulmamtstir. 
Egitirn durumlan yonunden ise okur yazar olarnayan 
kadinlardan saglanan slit crnck saYISI az ohnakla 
birlikte %33,3 'Iinde ortalama 6,18 pg/ml, ilkogretim 
diizeyinde egitirn goren kadmlardan saglanan silt or­
neklerinin %10,9'unde ortalama 8,92 pg/ml miktar­
lannda AFl\1\ olculmustur. Lise ve yuksek okul dil­
zeyinde cgitim goren kadinlarda ise AFM] belirle­
nemernistir. Yerlesim bolgeleri egitim duzeyleri 
dikkate almmaksizm toplam 200 adetanne sutu or­

neklerinin 179'u (0/089,5) negatif olarak belirlenir­
ken, 21 (0/010,5) omekte ise ortalama 8,45 pg/ml dti­
zeyinde AFM) oldugu tespit edilmistir. 

Gecmis yillarda yaprlan bazi cahsmalar, anne 
sutlerinde farkh yogunluklarda ve ytizdelerde AFM] 
bulundugunu rapor etmislerdir. Yapilan bu cahsma­
da analiz edilen anne stitti orneklerindc belirlenen 
AFM] ytizdesi Navas ve ark. (29), tarafindan bildiri­
len sonuclardan ytiksek bulunurken; Coulter ve ark. 
(13), Wild ve ark. (28), EI-Nezami ve ark. (12), Saad 
ve ark. (15), Abdulrazzaq ve ark. (31), Jonsyn ve 
ark. (30), Zarba ve ark. (32), EI-Sayed ve ark. (39) 
ve Polychronaki ve ark. (33) tarafindan bildirilen 
sonuclardan oldukca diisilk diizeylerde oldugu goz­
lenmektedir. Afyonkarahisar'daki sonuclann dtisuk 
olmasi hem ccgrafi farkhhklardan hem de bcslenme 
ahskanliklannm farkli olrnasindan kaynaklanmis 
olabilir. 

Sonuc olarak, cocuklann ozellikle anne siitu 
aracihgiyla aflatoksinlere maruz kalmalan soz konu­
su oldugundan dolayi, annelerin beslenme ahskan­
liklanru mantar tiremesine engel olacak sekilde du­
zenlemesi, basta anneler olmak uzere halkm bu ko­
nuda egitilrnesi ve gidalarda aflatoksin kirliligi olup 
olmadigmm zaman zaman kontrol edilmesinin ge­
rekli oldugu kanisina vanlrmstir. 

TE~EKKUR 

Bu cahsma, Afyon Kocatepe Universitesi Bi­
Iimsel Arastirma Projeleri Komisyonu tarafmdan 
desteklenmis ve ytiksek lisans tezinden ozetlenmistir 
(AI<O BAPK Projesi, 051 VF 05). 

KAYNAKLAR 

1.	 Van EgmondHP. Anatoxin ~11: occurrence, toxicity, 
regulation. Mycotoxins in Dairy Products. In H.P. 
Van Egmond (Ed.), Elsevier Applied Science, New 
York. 1989; 11-55. 

2.	 Kaya S. Mikotoksinler. Veteriner Hekimliginde Tok­
sikoloji. Ikinci Baski. Ed.: S Kaya, t Pirincci, A Bilgi­
li. Medisan Yaymevi. Ankara. 2002;544-568. 

3.	 Aycicek H, Aksoy A, Saygi S. Determination of 
anatoxin levels in some dairy and food products 
which consumed in Ankara, Turkey. Food Control, 
2005; 16(3): 263-266. 

4.	 Betina V. Aflatoxins, sterigrnatocystins and 
versicolorins. Mycotoxins: Chemical, Biological and 
Environmental Aspects. New York. 1989; 114-150. 

Kocatepe Tip Dergisi, Cil18 No: 1. Ocak 2007. 



OZDE Mi R ve ark. 28 

5.	 Deshpande SS. Funga l Toxin s. Handbook of Foo d 
Tox ico logy . New York , NY , US A: Marcel Dekk er 
Incorporated . 2002 . 

6.	 Yarsan E, Ozdemir ·M. Aflatoksinlerin insan ve hay­
van saghg . yonunden onemi ve aflatoksin lerin 
yikrmlanmasma yo nelik uygulam alar. Turk-Koop 
Ekin Dergisi, 1997 ; I: 41-4 9. 

7.	 Peraica M, Radi c B, Lucie A, Pavlovic M. Toxic 
e ffects of my cotoxins in hum ans. Bull World Health 
Orga n, 1999; 77 : 754-766 . 

8.	 FAO/WHO. Aflatoxin M I. Fifty-six th Report of the 
Joint FAO/WHO Expe rt Committee on Food 
Additives: Eva luation of Ce rta in Food Additives and 
Co ntaminants . WHO Technical Report Seri es, 2002; 
906: 8-16. 

9.	 Kim EE, Shon DH, Ryu 0, et al. Occurrence of 
aflat oxin M I in Kor ean dairy products determined by 
ELIS A and I-IPLC. Food Addit Contam, 2000; 17: 
59-64 . 

10.	 Creppy EE. Update of survey, regulation and toxic 
e ffec ts of my coto xins in Europe. Toxicol Lett , 2002 ; 

I~ ' 
127: 19-28 . 

II.	 FAO /WHO. Forty-ninth Report of the Jo int 
FAO/WHO Expert Committee of Foo d Add itives: 
Eva luation o f Certa in Food Additives and 
Co ntaminants. WHO Tec hnica l Report Series, 1999; 
884 : 69- 77. 

12.	 EI-Nezami HS, Nic o letti G, Nea l GE, Donohue DC, 
Ahokas JT. Afl atoxin M I in hum an breast milk 
samples from Victoria , Aust ral ia and Tha iland . Food 
Chern Tox ico., 1995; 33 : 173-179. 

13.	 Co ulter lB, Lamplugh SM , Suliman GI, Orner MI , 
Hendri ckse RG. Afl atoxin s in hum an breast mil k. 
Ann Trop Paedi atr, 1984 ; 4: 61-66. 

14.	 Lamplugh SM , Hendrickse RG, Apeagyei F, 
Mw anmut DO. Aflatoxin s in breast milk , neonatal 
cord blood and serum of pregnant wom en . Br Med J, 
1988 ; 296 : 96 8. 

15.	 Saad AM , Abde lga dir AM , Moss MO. Expos ure of 
infants to aflatoxin M I from mothers ' breast mil k in 
Abu Dhabi, UAE. Foo d Addit Contam, 1995 ; 12: 
255-261 . 

16 .	 Martins ML, Mart ins HM . Aflatoxin MI in raw and 
ultr a high temp erature-treated mil k commerci alized in 
Portugal. Food Addit Co ntam, 2000; 17: 871-874 . 

17.	 Cullen JM , Ruebner BB , Hsieh LS, Hyd e OM , Hsieh 
DPH . Carcinogen icity of dietary an atoxin MI in male 
Fischer rats composed to aflatoxin B I . Ca ncer Res, 
1987 ; 47 : 1913-1917. 

18.	 Barb ieri G, Bergamini C, Ori E, Pesca P. Aflatoxin 
M 1 in Parm esan cheese: HPL C determ ination. J Foo d 
Sc i, 1994; 59: 1313-1 331. 

19.	 Ve ldma n A. Effect o f sorbentia on carry -o ver of 
afla tox in from cow feed to mil k. Milchwissen schaft, 
1992 ; 47 : 777-780. 

20.	 Pitt et A. Nat ural occ urrence o f my coto xin s in food s 
and feeds-an upd ate revi ew . Rev Med Vet , 1998 ; 149: 
479-492 . 

2 I.	 Kaya S. Sut ye mi ve yig sutte Afl atoksin kalmtilanrun 
kromotog rafi k yontern ile aras tm lmas i. Ankara Oni­
ver sitesi Veteriner Fakultes i Dergisi, 1982 ; 29: 443­
457 . 

22 .	 Oz demir M. Determ ination of aflato xin M I levels on 
goat milk con sumed in Kili s Prov ince . An kara Oni­
versitesi Veteriner Fakiiltes i Dergisi , 2007 ; 54 : 99­
103 . 

23.	 IAR C (Int ernational Agency for Research on Ca ncer) . 
Aflatoxi ns. Som e Na tura lly Occurring Substances: 
Food Item s and Constitu ent s, Heterocyclic aromatic 
amines and Mycotox ins. IARC Monograph s on the 
Eva luation of Carcinoge nic Risk to Hum an s, 1993; 
56 : 245-395. 

24.	 Oz demir M. Se rbes t ve bagh aflatoks in B I kalmu si 
ice rcn pili c kar acigeri ile beslenen sicanla rda serbes t 
ve bagh kalmn durumunun arastm lmas i. Turk J Vet 
Anim Sci . 2002 ; 26: 659-665 . 

25 .	 Codex Alim ent ariu s Commiss ions. Co mments 
submitted on the draft maximum level for Aflatoxi n 
MI in milk . Co dex Co mmittee on Food Additives and 
Cotaminants 33rd Sess ions, Hauge, The Netherlands. 
2001. 

26.	 Stoloff L, Van Egmo nd HP , Park s DL. Ratio nales for 
the establishment o f limits and regulations for 
myc otoxins. Foo d Addit Contam , 1991; 8: 222-231 . 

27 .	 Turk Gida Ko deks i Tebli g . Turk Gtda Kod eksi Gida 
Maddelerinde Belirl i Bulasanlarm Maksimum Sevi ­
yelerinin Bel irlenm esi Hakkmd a Teblig (Te blig 
No :2002/63) . Resmi Gazete, 23 .09 .2002, Sayr : 
24885. 2002: 

28.	 Wild CP, Pionneau FA , Montesano R, Mutiro CF, 
Chetsanga CJ. Afl atoxin detected in hum an breast 
milk by immunoassay . lnt J Cancer, 1987,40: 328­
333. 

29.	 Navas SA, Sabino M, Rodri gu ez-Am aya DB. 
Aflatox in M 1 and ochra tox in A in a human milk bank 
in the city of Sao Paulo, Brazi l. Food Add it Contam, 
2005 ; 22 : 457 -462. 

30.	 Jonsyn FE, Maxwell SM, Hendricke RG. Ochrato xin 
A and aflatox ins in breast-m ilk samples from Sierra 
Leone. Myc opathologia, 1995 ; 131: 121-126. 

31.	 Abdulrazz aq YM, Os ma n N, You sifZM, AI-Falahi S. 
Afl atoxin in breast-milk o f UAE women. Ann Trop 
Paedi atr , 2003, 23 : 173-179. 

32.	 Za rba A, Wild CP, Hall AJ, et al. Aflatoxin MI in 
hum an brea st mil k from The Gambia, West Afr ica, 
quantified by combined monoclonal anti body 

Kocatepe TIp Dergtsi. cu.8 No: I. Ocak 201J7_ 



Afyonkarahisar ll indeki Hastanelerde Degum Yapan Kadtn larin Sut lerinde Aj7atoksin M, Duzeylerinin Belirlenmesi 29 
Determination 0/ Afla toxin M1 Levels in Breast Milk ofChildbearing Women at Hospitals in Afyonkarahisar Province 

immunoaffinity chromatogra phy and HPLC. 37. Galvano F, Galofaro V, Galv ano G. Occurrence and 
Carci nogenesis, 1992; 13: 891-894 . stability of aflatoxin M I in milk and mi lk products : a 

wor ldwide review. J Food Prot , 1996; 59: 1079-1 090. 33.	 Polyc hronaki N, Turne r pc, Mykkancn H, et al. 
Determinants of aflatoxi n M I in breast mi lk in a 38. Kaniou-Grigoriadou I, Eleft heriadou A, Mo uratidou 
se lected group of Egy ptia n mothers. Food Addit Con ­ T, Katikou P. Dete rmination of aflatoxin M I in ewe's 
tam, 2006; 23: 700-708. milk samples and the produced curd and Feta cheese. 

Food Control, 2005; 16: 257-261. 34.	 Anon. Enzyme immunoassay for the quant itative 
analysis of aflatoxin M I Art. no. R 1101. R­ 39. EI-Sayed AMAA, Neamat-Allah AA, Soher EA . 
Biophann GmbH, Darmstadt , Germany . 1999. Situation of mycotoxins in mi lk, dairy products and 

human milk in Egypt. Mycotoxi n Research, 2000; 16: 35.	 WHO. G lobal strategy for infant and you ng child 
91- 100. feeding. Ge neva : WHO . 2003. 

36.	 Jense n AA, Siorac h SA . Chemical cont aminants into 
hum an milk . Florida, USA: CRC Press. 1991. 

Kocatepe Tip Dergrsi, 0 /18 No: I , Ocak 211117. 


