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Laktasyon Doneminde Bitkisel Uriin Kullanimi

Ayperi PAYAS'®, Ayce CELIKER ™

Use of Herbal Products in Lactation
SUMMARY

Recently, usage of herbs and herbal products have gain popularity for
several indications. The reason of the popularition of these products
could be the thoughts of the people which natural products are
much less harmful. With this point of view breastfeeding mothers
are commonly using herbal products to raise their milk production
(galactagogue) or treat post-natal diseases. But, there are big threats
Jor both mother and baby in some issues such as the efficiency of
herbal products, their toxicities, lack of scientific studies evaluating
the effects on the baby, the large numbers of bioactive components and
unavailability of convenient regulations. The aim of this review is to
provide a guide about safety of popular herbal products commonly
used by breastfeeding mothers and their effects on infants; to health
care providers, such as pharmacists, who are the closest health advisors
of patients, as well as physicians, and nurses and to ensure the careful
use of herbal products in order to avoid undesirable effects by raising
awareness that the word of “natural” is not synonymous with ‘safe”.

Key Words: Herb, herbal product, breastfeeding, lactation,
galactagogue, safety.

Laktasyon Dineminde Bitkisel Uriin Kullanim:
0z

Son yillarda, cesitli endikasyonlarda bitki ve bitkisel diriin kullanim
son derece popiiler hale gelmistir. Bunun nedeni muhtemelen, dogal
olan her seyin zararsiz oli’ugu seklindeki yaygin inamgtir. Bu diisiince
ile emziren anneler de siit diretimini artirmak (galaktagog) veya
dogum sonras: dinemde karsilasilan rahatsizliklar: tedavi etmek
amacyla yaygin olarak bitkisel iiriinleri kullanmaktads. Ancak
bitkisel diriinlerin etkinlikleri, toksisiteleri ve bebekler iizerindeki
etkileri ile ilgili yeterli calisma yapilmamss olmasi, iceriklerinde pek
cok biyoaktif bi/({se‘n bulunmast ve kontrollerinin yetersiz olmast hem
anne hem de bebek igin tehdit olusturmatktadsr. Bu ¢aligmanin amaci,
basta hastalarin en yakin saglk dansmant olan eczacilar olmak iizere,
hekimler, hemgireler gibi diger saglik hizmeti sunucularina emziren
annelerde kullanima yaygin olan popiiler bitkisel iiriinlerin giivenliligi
ve bebekler iizerindeki etkileri hakkinda bir rebber olusturmak ve
istenmeyen etkilerin oniine gegmek icin, “dogal” kelimesinin “giivenli”
ile es anlamls olmadigr konusunda farkindaliklarm: artirarak bitkisel
siriinlerin dikkatli kullanilmasin saglamaksr.

Anabtar kelimeler: Bitki, bitkisel iiriin, emzirme, laktasyon,
galaktagog, giivenlilik.
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GIRIS

Son yillarda sentetik ilaglarla meydana gelen ciddi
yan etkilerin yol actig1 medikal ve ekonomik sorunlar,
dogal olanin her zaman etkili ve yan etkiden arinmis
oldugu inanis1 gibi bircok etmene bagl olarak bitkisel
tedavi yeniden popiilerlesmistir. Diinya Saglik Or-
giitii (DSO)’niin insanlarin %80’inin dogal tedaviye
inandigin agiklamasi bu popiilaritenin iyi bir goster-
gesidir. Bu noktada temel sorun milyonlarca insanin
bitkilere bu kadar rahatca glivenmesidir ve bu giiven
sonucu bilingsiz yaygin kullanim, toplum sagligim
tehlikeye atacak pek ¢cok soruna yol acabilir (Sarigen
& Caligkan, 2005).

Tiim diinyada bitkisel iiriinler yasal alanda gida
katkis: olarak ele alindiklari, ilag kabul edilmedikleri
i¢in ciddi bir denetime tabi tutulmamaktadir (Sarisen
& Caliskan, 2005). Amerika Birlesik Devletleri (ABD)
Saglik Bakanlig1 Besin Takviyeleri Ofisi (Health’s Office
of Dietary Supplements)’ne gore, saghigi korumak veya
gelistirmek i¢in kullanilan bitkilerden yapilan iiriin-
ler, “bitkisel tiriinler”, “botanik iriinler” veya “bitkisel
ilaglar” olarak adlandirilmaktadir. Bu kapsamda, bit-
kisel tiriinler “besin takviyeleri” olarak siiflandiril-
mustir. Konuyla ilgili yasada, diyet takviyeleri bitkiler,
vitaminler, mineraller, enzimler ve diger bazi dogal
maddeler olarak tanimlanmis, test ve pazarlamada
receteli ilaglardan farkli diizenleyici standartlara tabi
olduklar: belirtilmistir (Budzynska, 2012; Budzynska,
2013). Geleneksel ilaclarin aksine bitkisel triinler
ABD Besin ve Ilag Dairesi (FDA) tarafindan onay-
lanmaz ve Iyi Uretim Uygulamalari (GMP) kuralla-
rina tabi degildir (Nice, 2002). Tiirkiyede geleneksel
bitkisel tibbi tiriinlerin pazar 6ncesi ruhsatlandirma
islemleri “Geleneksel Bitkisel Tibbi Uriinler Ruhsat-
landirma Yonetmeligi” hiikiimlerine gore yapilmak-
tadir. Bitkisel diriinlerin GMP ¢ergevesinde iiretildi-
gini gosteren belge ve bitkisel drog/preparatin elde
edildigi bitkiye ait Iyi Tarim Uygulamalar: Sertifikast
Tarim ve Orman Bakanlig1 tarafindan onaylanarak
tiriinler pazara sunulur. GMP’nin ve Iyi Tarim Uygu-
lamalar1 Sertifikasrnin zorunlu tutulmasi ile kirlilik
azaltilmaktadir (Tiirkiye Ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu
(TITCK), 2013).
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Aktif veya zararli bilesenler, bitkinin hasadinin
nerede, ne zaman ve nasil yapildigina bagh olarak her
bitkide farkli konsantrasyonlarda bulunabilir. Tim
bitkilerin ve bitkisel iirlinlerin standardize olmamasi
icerikle ilgili homojenligin saglanmasin: engeller. Bu
tutarsizliklar, bitkisel driiniin etkinligi ve yan etkile-

rinde dalgalanmalara neden olabilir (Nice, 2002).

Hastalar herhangi bir hastaligin tedavisi sirasin-
da ya da genel iyilik saglamak amaciyla destek olarak
gevrelerinden gelen bitkisel ila¢ ya da alternatif tedavi
onerilerinden siklikla etkilenmektedirler (Yesilada,
2002; Erdem & Eren, 2009).

Laktasyon donemindeki kadinlarin ¢ogu i¢in, kul-
lanmakta olduklari ilaglarin anne siitiine aktarilmasi ve
bebeklerin potansiyel olarak zararli olabilecek ilaglara
maruz kalmasi kaygi kaynagidir. Bir diger kaygi da ila-
cin dretilen siitiin miktarina ve kalitesine, laktasyonun
stiresine ve basarisina olan etkisidir. Bu nedenlerle cogu
kadin bu dénemde ilaglardan kaginmakta ya da emzir-
meyi birakmaktadir (Budzynska, 2012; Sachs, 2013;
Sim, 2013).

Bir¢ok kiiltiirde, laktasyonda destek amaciyla be-
lirli sifali otlar ve yiyeceklerin siit tiretimini artirmak,
konjesyon ve mastiti tedavi etmek ve laktasyon ile il-
gisi olmayan kabizlik, soguk alginlig1, depresyonu iyi-
lestirmek gibi nedenlerle kullanimina iligkin bilgiler
nesilden nesile aktarilmistir (Budzynska, 2013). Bu
maddelerin ¢ogu bilimsel olarak degerlendirilmemis-
tir, ancak geleneksel kullanimlar1 giivenlilik ve bazi
etkinlikleri hakkinda fikir vermektedir (Amer, 2015).

Tedavide kullanilacak bitkiler; mikroorganizma-
lar, pestisitler, agir metallerle; islenmis bitkisel tiriinler
ise ek olarak cesitli toksinler, yabanci toksik bitkiler ve
sentetik droglarla kontamine halde bulunabilir (Erdem
& Eren, 2009). Yan etkiler bitkisel iirtiinlerdeki bu kon-
taminasyonlara bagl olarak da olusabilir (Sarigen &
Caligkan, 2005). Bu konuda kalite kontrol eksikligi ¢cok
yaygindir. Bitkinin toplanma sekli, hasat zamani, hasat
sonras! taginma ve depolanma kogullari, islenme y6n-
temleri konularinda standardizasyon olmamas: bitki-

nin igerdigi etkin madde konsantrasyonlarinda kalita-
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tif-kantitatif farkliliklara neden olabilir, bu da doz ayar-
lanmasini giiclestirmektedir (Erdem & Eren, 2009).

FDA, 2008den 2010a kadar, besin takviyelerinde
bildirilmemis potansiyel olarak toksik iceriklerin var-
l1g1 nedeniyle her yil > 10 besin takviyesinin piyasa-
dan ¢ekilmesini saglamistir; bu kapsamda, piyasada
bulunan ve yaygin olarak kullanilan 40 bitkisel besin
takviyesinin 16’sinda pestisit kalintilar1 saptanmstir
(Sachs, 2013).

Laktasyon doneminde bitkisel tiriin kullanimini
tanimlamak amaciyla ABDde yapilan bir ¢alismada,
hastalarin %70’inin bitkisel ilag (fitoterapétik) kullan-
digin1 hekim ya da diger saglik calisanlarina bildirme-
digi ortaya konulmustur (Yesilada, 2002).

Benzer sekilde, Avustralyada yapilan bir ankete
katilan 304 kadindan 182si (%59,9) emzirirken gesitli
tibbi amaglar i¢in bir veya daha fazla sayida bitkisel
driin kullandiklarini, % 24,3’ ise anne siitiini artir-
mak icin en az bir bitki kullandiklarini bildirmistir.
Katilimcilarin ¢ogunlugu (%70,1) bitkisel ilaglarla il-
gili bilgi kaynaklarinin yetersiz olduguna inanirken,
%43,41 bitkisel ilaglarin konvansiyonel ilaglardan
daha giivenli oldugunu savunmustur. Kullanicilarin
sadece %28,6’s1 hekimlerine emzirme déneminde bit-
kisel ila¢ kullandigin: bildirmistir (Sim, 2013).

Laktasyon donemindeki kadinlarin saglik uzma-
nina danigsmadan bu driinleri kullanmalar1 kendileri
kadar bebekleri agisindan da ciddi sonuglar dogurabi-
lir. Bu nedenle emziren anneler bitkisel tiriin kullan-
madan 6nce, bu iiriinlerin giivenliligi hakkinda bil-
gi sahibi olan bir hekim veya eczaciyla goriigmelidir
(Nice, 2002).

Bu derlemenin amaci, basta eczacilar olmak {ize-
re saglik hizmeti sunucularina Tiirkiyede emziren
annelerde kullanimi yaygin olan bitkisel driinlerin
giivenliligi ve bebekler {izerindeki etkileri hakkinda
bir rehber olusturmak ve istenmeyen etkilerin 6niine
gecmek icin, “dogal” kelimesinin “giivenli” ile es an-
lamli olmadig1 konusunda farkindaliklarini artirarak
bitkisel dirtinlerin dikkatli kullanilmasina katk: sagla-

maktir.

GENEL BIiLGILER

Bu boliimde, Tiirkiyede laktasyondaki kadinlar ta-
rafindan cesitli endikasyonlarda ve/veya galaktagog
olarak siklikla tiiketilen bitkilerin laktasyonla ilgili
temel ozellikleri ve bebeklerde ortaya ¢ikabilecek et-
kiler konusunda bilgiler sunulmaktadir.

Cesitli Endikasyonlarda Yaygin Olarak Kullani-
lan Bitkiler ve Etkileri

Carum petroselinum (Maydanoz)

Maydanoz yapragi, tohumu ve kokii, farmakolo-
jik olarak aktif olan ugucu yaglar ile flavonoitler, A ve
C vitaminleri igerir. Maydanozun sicak kompresleri
veya lapast meme biiylimesi, anemi ve mastalji tedavi-
sinde kullanilmaktadir (Drugs.com: Parsley use whi-
le breastfeeding, 2020). Almanyada 1978'de kurulmus
olup uzmanlar tarafindan bitkilerin giivenliligi ile et-
kinliginin degerlendirildigi Komisyon E listesine gore
idrar yolu hastaliklarinda ve bobrek tagi olusumunu
onlemek amaciyla kullanimi 1989da onaylanmigtir
(American Botanical Council, 2020)

Maydanozun etkinligi, siite gecmesi ve bebekte
guvenliligine iliskin yeterli veri bulunmamaktadir
(National Library of Medicine, 2020).

Yapilan bir ¢alismada emzirmede zorluk yasadigi-
n1 bildiren 158 anneye, rezene, anason, kimyon, ¢6rek
otu ve maydanoz iceren karisim verilmis ve yenido-
ganlarin kilo artis: takip edilmistir. Plasebo ile karsi-
lagtirildiginda yenidoganlarin kilo aliminda bir fark
goriilmemistir (Eglash, 2014; Brodribb & Academy of
Breastfeeding Medicine, 2018).

Adagay1 ve maydanoz kapsiilleri iceren oral kap-
stillerin siit akigini azalttig1 séylenmektedir. Ancak,
bilimsel olarak gecerli klinik ¢alisma bulunmamakta-
dir (Eglash, 2014; Brodribb & Academy of Breastfee-
ding Medicine, 2018).

FDAnin besin katki maddeleri i¢in gegerli olan
“Genellikle Giivenli Kabul Edilenler Listesi’ne
(GRAS) dahildir; ancak, laktasyondaki etkinlik ve
guvenliligine yonelik bilgi bulunmamaktadir (Drugs.
com: Parsley use while breastfeeding, 2020). Son yil-
larda yayimlanan kaynaklardan birinde “Antigalakta-
gog” olarak zikredilmektedir (Lawrence & Lawrence,
2016).
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Cassia senna L. (Sinameki)

Sinameki, Fabaceae familyasina ait olup, genellikle
Afrika gibi tropik ve subtropik bolgelerde yetismek-
te, Tiirkiyede bulunmamaktadir (Demirezer, 2007).
Ana bilegikleri rein, dantron, senidin A ve B, senno-
zit A, B, C ve D gibi antrakinonlardir (Bacanly, 2012).
Geleneksel olarak yaprak ve tohumlar: yetigkinlerde
ve ¢ocuklarda kabizlik tedavisinde kullanilmaktadir
(Budzynska, 2013).

Bir ¢aligmada, antrakinon yan {iriinii olan reinin
anne siitiine gegisi arastirilmis ve bazi siit 6rneklerin-
de az miktarda (% 0,007) rein saptanmistir (Budzy-
nska, 2013). Randomize kontrollii bagka bir ¢alisma-
da kabizlik yakinmasi olan laktasyon dénemindeki
kadinlarda ve bebeklerde sinamekinin etkisi incelen-
mis, dogumdan hemen sonraki dénemde kabizlik te-
davisinde %90 basarili oldugu goriilmistiir. Her iki
caligmada da ciddi advers olaylar gelismemis, anne
siitii ile beslenen bebeklerin hi¢birinde digki kivamin-
da herhangi bir degisiklik olmamustir, ancak anneler-
de hafif karin kramplari bildirilmistir (Koren, 2006).

Amerikan Pediatri Akademisi, sinamekinin lak-
tasyonda kullanimini uygun bulmaktadir (Koren,
2006). Alman Komisyonu E ise, laktasyondaki olum-
suz etkileri inkér eden raporlara ragmen, sinamekinin
antrakinon icerigi nedeniyle, emzirirken bu bitkiden

kaginmayi1 6nermektedir (Nice, 2002).
Cimicifuga racemosa (L.) Nutt. (Black cohosh)

Kuzey Amerikanin dogusunda dogal olarak yetis-
mekte olup Ranunculaceae ailesinin ¢ok yillik bir iiye-
sidir (Dugoua, 2006). Bilegenleri arasinda; sikloartan
tip triterpen glikozitler, aromatik asitler, flavonoitler,
tanenler, regineler ve formononetin bulunur (Koren,
2006).

Geleneksel

sikdyetlerinde, romatoid artrit, premenstriiel send-

olarak kas-iskelet sistemi
rom ve dogum sonrasi agriy1 azaltmakta kullanilmak-

tadir (Dugoua, 2006).

Black cohosh ¢ok iyi tolere edilmektedir (Koren,
2006). Herhangi bir kontrendikasyonu bilinmemek-
tedir (Demirezer, 2007). Ender olarak laktasyon do-

neminde bas agrisi, bags donmesi ve hafif mide bozuk-
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luklari, hipotansiyon gibi yan etkiler goriilebilmek-
tedir (Tesch, 2003; Lawrence & Lawrence, 2016). Ek
olarak, 2008de Amerikan Farmakopesi (The United
States Pharmacopeia, USP) tarafindan, bitkinin hepa-
totoksisite potansiyeli hakkinda uyar1 yayimlanmus-
tir; Kanada, Avrupa ve Avustralya ajanslar1 da benzer

uyarilar yapmstir (Amer, 2015).

Black cohosh’un Ostrojenik aktivitesi nedeniyle
emziren kadinlarda siit miktarini azaltabilecegi ileri
stiriilmistiir, ancak bu hipotezin gegerliligi tartisma-
lidir (Amer, 2015).

Tarihsel olarak galaktagog olarak kullanilmigsa
da, hali hazirda laktasyonda kullanimiyla ilgili bir
endikasyon s6z konusu degildir. Laktasyonda kulla-
nimuyla ilgili veriler ¢eliskilidir (National Library of
Medicine, 2020).

Yapilan bir ¢alismada bitkinin laktasyon déne-
minde etkinligi, anneler ve bebeklerdeki giivenliligi
degerlendirilmis, in vitro galismalarla bitkinin Ost-
rojenik/antidstrojenik ozellikleri oldugu iin laktas-
yonda dikkatli kullanilmas: gerektigi sonucuna varil-
mustir (Dugoua, 2006). Ancak, bir makale, potansiyel
hormonal etkisinden 6tiirti laktasyonda kullanilma-
masint onermektedir (Koren, 2006). Komisyon E lis-
tesinde tibbi endikasyonlar1 onayli olmakla birlikte,
laktasyonla ilgili bilgi bulunmamaktadir (American
Botanical Council, 2020).

Laktasyon donemindeki kadinlarda giivenliligi-
ni degerlendiren sinirl literatiir bulunmasi, emziren
annelerde kullanimina dair geligkili goriisler ve zarar
potansiyeliyle ilgili yeterli bilgiye sahip olunmadig:
goz Oniine alinarak, laktasyon dénemindeki kadinlar-
da kullaniminda dikkatli olunmalidir (Dugoua, 2006;
Amer, 2015).

Echinacea purpurea (L.) Moench (Ekinezya)

Asteraceae familyasina ait ekinezya Amerikada
dogal olarak yetisir (Demirezer, 2007). Tiirlerine bag-
I1 olarak kok, yaprak veya tiim bitkiden tibbi olarak
yararlanilir. Ana icerigi suda ¢oziiniir polisakkaritler,
ucucu yag, flavonoitler, alkamidler ve polienlerdir
(Bacanly, 2012).
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Bitki immiinostimiilan, antienflamatuvar, anti-
bakteriyel, antiviral, antifungal, antikanser, sikatrizan
etkilere sahiptir (Demirezer, 2007). Immiinostimiilan
etkisinden dolay1 soguk alginligi, grip ve solunum
yolu enfeksiyonlarindan korunma ve tedavisinde,
yara iyilesmesinde kullanilmaktadir (Nice, 2002). Ko-
misyon E, 1989da ekinezyanin iist solunum yolu ve
alt diriner sistem enfeksiyonlarinin destekleyici teda-
visinde dahili kullanimini ve iyilesmesi gii¢ olan yii-
zeysel yaralar ve tlserlerin tedavisinde de harici kul-
lanimini onaylamistir (American Botanical Council,
2020; Tesch, 2003). Yan etkilere ¢ok sik rastlanilma-
makla birlikte en sik goriilenler gastrointestinal rahat-

sizliklar ve deri dokiintiileridir (Demirezer, 2007).

Laktasyonda giivenliligiyle ilgili veriler sinirlidir.
Literatiirde laktasyon sirasinda giivenli veya (Astera-
ceae familyasina kars1 bilinen bir alerji varlig1 disin-
da) kontrendike oldugu bildirilmemistir (Nice, 2002;
Koren, 2006). Yapilan bir ¢alismada, stitteki konsant-
rasyonunun bitkiyi iceren tabletin titketiminden 1-4
saat sonra serumdakiyle ayni diizeye geldigi goste-
rilmigse de klinikle iliski kurulmamus, bitkinin bile-
simiyle ilgili farkliliklara dikkat ¢ekilmistir. Ekinez-
yanin (muhtemelen giivenli olarak kabul edilse de),
laktasyonda giivenliligi bir panel tarafindan degerlen-
dirilmis ve insanlar iizerinde daha fazla klinik ¢caliyma
yapilip daha giiclii kanitlar elde edilinceye kadar dik-
katli kullanilmasi gerektigi bildirilmistir (Amer, 2015;

Lawrence & Lawrence, 2016).
Ginkgo biloba L. (Japon erigi)

Ginkgo bitkisinin ana vatani Cin, Japonya ve Kore
ise de Avrupa ve Amerikada da yetismektedir (Bacan-
l1, 2012). Bitkinin ana bilesenleri; flavon glikozitleri
ve terpenik laktonlardir (ginkgolit A-C) (Demirezer,
2007).

Ginkgo yapraklar1 geleneksel Cin tibbinda beyin
rahatsizliklari, dolasgim bozukluklari, astim gibi so-
lunum yolu hastaliklari, idrar yollar1 rahatsizlikla-
rinda ve antiparaziter olarak kullanilmigtir (Dugoua,
2006a). Komisyon E tarafindan 1994de hafif demans,
periferik vaskiiler hastalik, serebrovaskiiler yetmezlik

ve kulak ¢inlamasini tedavi etmek i¢in onaylanmigtir

(American Botanical Council, 2020). Dogurganlk
¢agindaki kadinlar tarafindan hafiza artirimi, astim,
yliksek irtifa hastalig1, varis veya bazen de idiyopatik
siklik 6dem endikasyonlari i¢in kullanilmaktadir. Se-
rotonin geri alimini inhibe edici etkisi nedeniyle sek-
stiel disfonksiyonun tedavisinde gittik¢e artan bir rag-
bet kazanmaktadir. Ayrica, DSO Raynaud hastaligi
i¢in Ginkgo kullanimini 6nermistir (Dugoua, 2006a).
Genglerdeki etkinliginin yashlardakinden daha az
oldugu iddia edilmektedir (Lawrence & Lawrence,
2016).

Laktasyon sirasinda kullanilmamali, kullanilacak-
sa dikkatli olunmalidir. Ciinkd, laktasyon dénemin-
deki kullanimu ile ilgili literatiirde kontrendike veya
givenli oldugu bildirilmemistir, ancak Komisyon
E laktasyon i¢in bir kontrendikasyon belirtmemis-
tir (American Botanical Council, 2020; Lawrence &
Lawrence, 2016). Bir toksikoloji incelemesinde islen-
memis Ginkgo tohumunun laktasyon sirasinda kulla-
nilmamasi gerektigi, ancak kavrulmus Ginkgo tohu-
munun gida miktarlarinda yenmesi halinde giivenli

olabilecegi bildirilmistir (Dugoua, 2006a).

Hypericum perforatum L. (Sar1 kantaron, Bin-
birdelik otu)

Sar1 kantaron, aromatik, yildiz seklinde altin saris1
gigegi olan uzun 6mirli bir bitkidir. Avrupa, Kuzey
Afrika ve Bat1 Asya’ya 6zgii olmakla birlikte, diinya
genelinde yetismektedir (Dugoua, 2006b). iki aktif
ana bileseni, hiperisin ve hiperforindir (Amer, 2015).
Bitki hiperisinden dolay1 antidepresan; hiperforin-
den dolay1 sedatif, antienflamatuvar, antitilserojenik
ve analjezik etkilidir (Demirezer, 2007). Iki bin yili
askin bir siiredir kullanilmakta olan sar1 kantaron
(Tesch, 2003), giinimiizde depresyon ve anksiyete
tedavisinde belki de en iyi bilinen ve kullanilan bitki-
dir (Nice, 2002). Komisyon E, oral kullaniminin yan
sira haricen akut ve ¢iiriik seklindeki incinmelerde,
miyalji ve 1. derece yaniklarda onaylamistir (Ameri-
can Botanical Council, 2020).Yapilan sistematik bir
derlemede, sar1 kantaronun giivenlilik profili, sente-

tik antidepresanlarinki ile karsilastirilmis ve sentetik
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antidepresanlardan daha iyi tolere edilmekle birlikte,
benzer sekilde hipomani, sa¢ dokiilmesi, deliryum
gibi olumsuz etkilere de sahip oldugu gosterilmistir
(Ernst, 2004).

Yapilan bir ¢alismada giinde ti¢ kez sar1 kantaron
preparati alan annenin siitiindeki hiperisin ve hiper-
forin analizinde sadece hiperforinin, siite diisiik dii-
zeyde atildig1 goriilmiis, anne veya bebekte higbir yan
etki gozlenmemistir (Klier, 2002).

Serum prolaktin diizeyini dolayisiyla siit tiretimi-
ni azalttigina iliskin celigkili veriler bulunmaktadir
(National Library of Medicine, 2020)

Sar1 kantaron alan 33 emziren kadin (Grup 1) ile
kontrol olarak da 101 hastalik eslesmeli (Grup 2) ve
33 yas eslesmeli hastaliksiz kontrol grubu (Grup 3)
tizerinde ortalama 4,3-6,3. aylarda baslayip ortalama
1,5 ay siireli prospektif gozlem amagl bir kohort ¢a-
lismasi gergeklestirilmistir. Sar1 kantaron alan grupta,
2 kolik, 2 uyusukluk ve 1 letarji vakas: saptanmaistir.
Gruplar arasinda siit veriminde istatistiksel olarak
anlaml bir fark gozlenmemistir ve 15-16. aylarda ya-
pilan tartimlarda bebek agirliginda farklilik kaydedil-
memistir (National Library of Medicine, 2020).

Geleneksel kullanimi, gebelik ve emzirme done-
minde herhangi bir risk olusturmadigini gosterse de
bu alanda daha fazla ve uzun doénemli aragtirmaya
ihtiya¢ bulunmaktadir (Klier, 2002; Dugoua, 2006b).
Komisyon E monografinda da laktasyon ile ilgili bir
bilgi bulunmayan sar1 kantaronun, hekim gézetimi
olmadan emzirme déneminde kullanilmamasi uygun

olacaktir (Demirezer, 2007).
Panax ginseng C.A. Mey. (Kore Ginsengi)

Kokleri sekil olarak insana benzeyen c¢ok yillik
otsu bir bitkidir. Cin, Japonya ve Korede dogal olarak
yetismekte, Tiirkiyede yetismemektedir (Demirezer,
2007). Ginsengin bes ana tiirii vardir: Amerikan, Cin,
Kore, Japonya ve Sibirya (veya Rus) ve bunlar arasin-
da ayrim yapmak 6nemlidir. Ticari olarak bulunan
“ginseng” rlinii, genellikle Panax ginseng’in kurutul-
mus kokiidiir, yaygin olarak Kore veya Asya ginsengi
olarak bilinir (Seely, 2008). Iceriginde triterpen sapo-
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ninler, aglikon olarak (20S)-protopanaksadiol, suda
¢ozlinebilen polisakkaritlerden panaksan ve ayrica
polienler bulunur. Ana bileseni, Panax tiirlerindeki
panaksozitler gibi saponin glikozitleridir (Bacanly,
2012).

Bu bitki genis bir uygulama alanina sahiptir ve
diinya ¢apinda kullanilan en popiiler bitkisel ilaglar-
dandir Mental ve fiziksel kapasiteyi artirdigi, yorgun-
luk hissini azalttig1 ve canlandirici etkisi oldugu bilin-
mektedir (Nice, 2002). Antistres etki ile “adaptojen”
olarak davranip viicutta stresin olusturdugu dejene-
ratif etkilerin azaltilmasinda, diyabet, azalmis libido,
anemi, uykusuzluk, dispne, konfiizyon, angina ve
Herpes simplex tip II enfeksiyonlar: gibi ¢esitli bozuk-
luklarin tedavisinde kullanilmaktadir (Seely, 2008).

Panax ginseng kullanimma bagli olarak mastal-
ji gelisebilecegine dikkat ¢ekilmistir (Bacanli, 2012).
Yiiksek dozda uzun siire kullanildiginda ise, jineko-
masti ve meme agrist dahil bir cok semptomla seyre-
den “ginseng suistimal sendromu” denilen bir tablo
olusmaktadir (Demirezer, 2007; Seely, 2008; Siegel,
1979).

Kullanim1 1991de onaylanmis olmasina karsin,
Komisyon E monografinda laktasyonla ilgili bilgi
bulunmamaktadir (American Botanical Council,
2020). Emzirme doneminde kullanimu ile ilgili 6zgiil
bir endikasyon s6z konusu degildir (National Library
of Medicine, 2020). Ginseng’in gebelik ve emzirmede
giivensiz oldugunu gosteren bir kanit bulunmamakta-
dir. Geleneksel kullanimdan gelen gozlemler, emzir-
me doneminde Ginseng ile ilgili herhangi bir advers
olay olmadigini gostermektedir. Ancak aktif bilegikle-
rin insan siitiine taginip taginmadigi ve bunun bebegi
nasil etkileyecegini bulmak icin arastirmalara ihtiyag
vardir (Seely, 2008).

Laktasyonda kullanimina iligkin insanlar izerinde
yapilmis ¢alismalar bulunmamasi ve potansiyel 6stro-
jenik aktivitesi nedeniyle, uzmanlar Ginseng’in bu do-
nemdeki kadinlarda kullanilmamasini 6nermektedir
(Nice, 2002; Seely, 2008; Amer, 2015).
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Piper methysticum G. Forst. (Kava)

Piperaceae familyasina ait olan kavanin kurutul-
mus rizomlar: kava-pironlar (kavain) icermekte olup
Komisyon E tarafindan stres, anksiyete ve huzursuz-
luk tedavisi i¢in onaylanmis olan popiiler bir bitki-
dir (American Botanical Council, 2020). Nobetleri
hafifletmek ve psikotik durumlari tedavi etmek igin
deneysel olarak kullanilmistir. Ayrica geleneksel ola-
rak gonore, frengi ve sistit tedavisi, gevseme ve uyku
indiiksiyonu da dahil olmak iizere gesitli tibbi amag-
larla kullanilmaktadir (Ernst, 2004). Etkisini merkezi
sinir sistemini (MSS) deprese ederek gostermektedir
(Nice, 2002).

Kava kullanimi ile dudaklarda uyusma, bulanty,
cilt ve tirnaklarda sararma bildirilmistir (Lawrence &
Lawrence, 2016). FDA, tiiketicileri kavanin ciddi ka-
raciger hasari ile iligkili oldugu konusunda uyarmak-
tadir (Demirezer, 2007).

Kavanin anne siitiine gectigi diistiniilmektedir.
MSSdeki depresan etkileri nedeniyle laktasyonda
kontrendikedir (American Botanical Council, 2020;
Nice, 2002).

Primula veris L. (Cuha ¢icegi)

Tiirkiye dahil Avrupa ve Asyada yaygin olarak ye-
tigmektedir (Demirezer, 2007). a-Linolenik (%65-85),
y -linolenik asit (%7-14); ayrica, oleik asit, palmitik
asit ve stearik asit tasimaktadir (Koren, 2006).

Mastalji, atopik egzama, romatizmal artrit, pre-
menstriiel sendrom, diyabetik néropati, kronik yor-
gunluk sendromu, dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu tedavisinde kullanilmaktadir (Koren,
2006). Ayrica droglarin ekspektoran, spazmolitik, se-
datif, hafif diiiretik ve laksatif etkileri bulunmaktadir

(Demirezer, 2007).

Yapilan bir ¢aliymada, laktasyondaki 36 kadinda,
2,0 g guha ¢igeginin giinlilk kullaniminin plaseboya
kiyasla etkisi degerlendirilmis, 8 ay sonra, guha ¢igegi
alan kadinlarn siitteki linoleik asit, y-linolenik asit ve
metabolitlerinin konsantrasyonlarinin énemli derece-
de yiiksek oldugu goriilmiistiir; ancak anne ve bebekte
yan etki bildirilmemistir (Koren, 2006; Amer, 2015).

Dogumdan 6nceki 1 hafta siiresince oral ve int-
ravajinal ¢uha ¢icegi yag1 kullanmis olan bir kadinin
bebeginde gegici petesi bildirilmis, in vitro ve deney
hayvani ¢aligmalarinda da bu durum gosterilmistir
(Wedig & Whitsett, 2008).

Postpartum ortalama 3,4 ay ge¢mis olan 18 kadin-
da 8 ay siireyle 2,0 g/giin ¢uha ¢igegi yag1 uygulanmis,
bebeklerde herhangi bir advers etki gelismemistir. Ay-
rica, meme basinda gelisebilen Raynaud fenomeninin
tedavisinde etkin oldugu ancak hizli bir rahatlama
saglanmadig iddia edilmekte ise de kanitlanmamigtir
(National Library of Medicine, 2020).

Laktasyon doneminde kullanimiyla ilgili veriler
geliskilidir. Bu nedenle kullanilacaksa dikkatli olun-
malidir (Amer, 2015).

Vaccinium macrocarpon Aiton (Cranberry)

Bitki Kuzey Amerikanin dogusunda dogal olarak
yetismektedir. Ayrica Kuzey Avrupada da bulunur.
Meyvelerinin baglica etkin maddeleri proantosiyani-
dinler, antosiyanidinler ve flavonoitlerdir (Demirezer,
2007).

Cranberry geleneksel olarak mesane ve bobrek ra-
hatsizliklarinin tedavisinde kullanilmaktadir. Giinii-
miizde de iiriner sistem enfeksiyonlarinin 6nlenmesi,
tedavisi ve semptomatik iyilestirilmesi i¢in kullanil-
maya devam etmektedir (Dugoua, 2008a). Bununla
birlikte antimikrobiyal, antienflamatuvar ve antiproli-

feratif etkisi de gosterilmistir (Demirezer, 2007).

1ki bin sekiz yilinda, gebelik ve emzirme dénemin-
de gtivenlilik ve etkinligini degerlendirmek icin yapi-
lan sistematik bir inceleme sonucunda Cranberry’nin,
gebe ve emziren kadinlarda idrar yolu enfeksiyonlari-
nin (IYE) énlenmesinde etkili bir terapotik ajan oldu-
gu saptanmustir. Bununla birlikte, daha yeni bir me-
ta-analizde Cranberry iiriinlerinin semptomatik IYE
olusumunu plaseboya kiyasla anlamli olarak azalt-
madig1 gosterilmistir. Yeterli verinin bulunmamasi
ve hos olmayan tadina dayanarak bildirilen uyung
problemi nedeniyle Cranberry, IYE’lerin énlenme-
si i¢in Onerilmemektedir (Amer, 2015). Bobrek tast
olusumuna yatkin olan emzirme dénemindeki ka-

209


https://en.wikipedia.org/wiki/Georg_Forster
https://en.wikipedia.org/wiki/William_Aiton

Payas, Celiker

dinlarin (idrarda oksalat tas: birikimini artirabilecegi
gerekeesiyle) 7 giinden fazla kullanimdan kaginmalar:

onerilmektedir (Dugoua, 2008a)

Emzirme doneminde kullaniminin giivenliligi

veya zarar1 bilinmemektedir (Koren, 2006). Bu ne-

Tablo 1. Baz1 bitkilerin laktasyonda kullanimi

denle emzirme déneminde, hekim goézetimi olmaksi-
zin, gida amaciyla kullanilan miktarin ¢ok tizerindeki

miktarlarda kullanilmamalidir (Demirezer, 2007).

Tablo 1de yukarda derlenmis olan bitkilerin lak-

tasyonda kullanimlarryla ilgili bilgiler 6zetlenmistir.

Sar1 kantaron, hakkinda kanit saglayacak

Japon erigi, daha ileri klinik

Cesitli
Endikasyonlarda | Laktasyonda Kullanimla
Kullanilan Tlgili Veriler Sonug Kaynak
Bitkiler
Laktasyonda giivenli . . Nice, 2002; Dugoua, 2006; Amer, 2015; Budzynska,
o Laktasyonda dikkatli
Black cohosh, kullanimina dair ¢eligkili 2013; Koren, 2006; Tesch, 2003; Lawrence &
. . . kullanilmalidur. ) . o
Sinameki veriler mevcuttur. Lawrence, 2016; National Library of Medicine, 2020.
Demirezer, 2007; Nice, 2002; Klier, 2002; Dugoua,
Ekinezya, Yeterli veri elde
T o . . . 2006a; Dugoua, 2006b; Koren, 2006; Eglash, 2014;
Cuha gigegi, Etkinlik ve giivenliligi edilinceye kadar

miimkiinse laktasyonda

kullanilmamali,

Amer, 2015; Brodribb & Academy of Breastfeeding
Medicine, 2018; Tesch, 2003; Lawrence & Lawrence,
2016; National Library of Medicine, 2020; Wedig &

Cranberry, aragtirmalara ihtiyag vardir. | kullanilacaksa hekim .
o Whitsett, 2008; Dugoua, 2008a; Drugs.com-Parsely
Maydanoz gozetiminde olmal1. . .
use during breastfeeding, 2020.
. MSSde olasi depresan

Siite gectigi oo . . . . .
Kava R . etkileri nedeniyle Nice, 2002; American Botanical Council, 2020.

distiniilmektedir.

laktasyonda kontrendikedir.

Laktasyonda kullanimina
. . iliskin insanlar iizerinde

Kore Ginsengi
yapilmis ¢alisma

bulunmamaktadir.

Potansiyel hormonal
aktivitesi ve yetersiz veri
nedeniyle laktasyonda

kullanilmamalidir.

Nice, 2002; Seely, 2008; Amer, 2015.

Laktasyon Doneminde Galaktagog Olarak Kul-

lanilan Bitkiler
Allium sativum L. (Sarimsak)

Vatan: Orta Asya olmakla birlikte Tiirkiye de da-
hil pek ¢ok tilkede kiiltiirii yapilan ve tibbi olarak taze
veya kurutulmus sogancigr ile yagindan yararlani-
lan bir bitkidir. Bilesiminde yitksek miktarda stlfiir
iceren bilesikler (allisin, alliin gibi), lignanlar ve sa-
poninler bulunmaktadir (Demirezer, 2007; Bacanly,
2012).

Genel olarak halk arasinda ateroskleroz, hipertan-
siyon, soguk alginlig, grip, kronik bronsit gibi hasta-
liklarin tedavisinde ve yiiksek kolesterolil diigiirmek
amaciyla kullanilmaktadir (Bacanli, 2012; Budzynska,
2013). Bitki, antikanser, antiplatelet, antiparaziter, an-

tifungal, antiviral ve antienflamatuvar etkilidir. Hi-
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perlipidemi tedavisinde ve kan damarlarindaki yasla
ilgili degisiklikleri onlemek i¢in kullanimi 1988de
Komisyon E tarafindan onaylanmistir (American Bo-
tanical Council, 2020; Tesch, 2003).

Sarimsak, laktasyonda emzirme performansini
artirmak i¢in de kullanilmaktadir (Nice, 2002). Men-
nella ve Beauchamp tarafindan yiiriitiilen randomize-
plasebo kontrollii bir arastirmada, iki anne grubun-
dan birine 3 giin siireyle giinde bir kez 1,5 g sarimsak
ekstrakti digerine ise plasebo kapsiil verilerek bebekte
goriilen davranislar incelenmigstir. Sarimsak 6zii yutan
20 kadindan 4’ii (%20), plasebo grubundaki 10 kadin-
dan 4 (%40) bebeklerinde kolik olustugunu bildir-
mistir. Sarimsak alan grubun emzirme ve bebekleri-
nin gogse tutunma siirelerinin uzadigr gorilmistir.

Bununla birlikte, bebek gruplar1 arasinda alinan siit
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miktar1 bakimindan herhangi bir fark bulunamamus;
artan siire, yutulan siitin hacmiyle korelasyon gos-
termemigtir. Ek olarak, sarimsaga siirekli maruziyet
sonrasi bu siirenin azaldig1 goriilmiistiir (Mennella &
Beauchamp, 1993).

Annenin emzirirken sarimsak almasmnin bebek-
te kolik potansiyelini artiracagl one siiriilmiisse de
bir¢ok yayinda bu iddiaya itiraz edilmigtir. Lust ve
arkadaglar1 tarafindan yiiritiilen bir arastirmada, sa-
rimsak almig annelerin bebeklerinde kolik raporlama
olasiliginin 6nceki haftalara kiyasla daha yiiksek ol-
madig goriilmiistiir (Lust, 1996). Bagka bir ¢aliymada
emzirirken plasebo alanlar ile sarimsak alan anneler
kiyaslandiginda, kolik olan bebeklerin oraninda bir
fark goriilmemistir (Budzynska, 2013).

Komisyon E monografinda laktasyonla ilgili bir
bilgi bulunmamakta ise de var olan veriler, sarimsa-
gin bebekler iizerinde zararh etkisi olmadigini gos-
termekle birlikte, en azindan “minimal riskli” oldugu
oldugunu telkin ettiginden laktasyonda dikkatli kul-
lanilmasi 6nerilmektedir (American Botanical Coun-
cil, 2020; Amer, 2015; Mills, 2006).

Asparagus racemosus Willd. (Hint kuskonmaz)

Bitkinin kékeni Dogu Akdeniz olsa da, diinyada
300den fazla tirtt bulunmaktadir (Zapantis, 2012).
Hint kuskonmazinin ana aktif bilegenleri, koklerde
bulunan steroidal saponinlerdir (Bopana & Saxena,
2007).

Ayurveda tibbinda, shatavari olarak da bilinen bit-
kinin kokleri ve yapraklari hepatoprotektan, immii-
nomodiilatér, galaktagog olarak kullanilir (Zapantis,
2012). Ayrica, bazi ayurveda uygulayicilar: tarafindan
mide {ilseri, dispepsi, sinirsel bozukluklar, enflamas-
yon i¢in kullanilmistir. Bununla birlikte, simdiye ka-
dar hint kuskonmazi kok 6ziitiiniin yukarida belirti-
len kullanimlarini hakli gésteren higbir bilimsel kanit
bulunmamaktadir (Goyal, 2003).

Popiiler bir galaktagog olan bitkinin etki mekaniz-
mast tam bilinmemekle birlikte steroidal saponinlerin

varlig1 nedeniyle prolaktin seviyelerini artirarak etki

ettigi digiintilmektedir (Zapantis, 2012; Forinash,
2012).

Hint kuskonmazinin etkisini degerlendirmek i¢in
yapilan randomize, ¢ift-kor, plasebo kontrollii bir ¢a-
lismaya laktasyon eksikligi bildirilen 64 kadin katil-
mugtir. Rastgele iki gruba ayrilan kadinlarin yer aldig
bir gruba (n = 32) 4 hafta siireyle %15 hint kuskonma-
zticeren bir karisim, diger gruba ise (n = 32) ayn1 doz-
da plasebo verilmistir. Birincil sonug, serum prolaktin
diizeyindeki degisikliklerdir. Ek sonuglar bebegin kilo
alimi ve siit hacmi ile birlikte besleme sikligindaki
artistir. Tedavi ve plasebo gruplarinda baslangigtaki
ortalama prolaktin diizeyleri benzer bulunmustur.
Her iki grupta da prolaktin seviyeleri tedavi sonrasi
kargilagtirmali olarak azalmistir. Tedavi 6ncesi ve son-
ras1 yenidogan kilo alma orani da gruplar arasinda
benzerdir. Katilimcilarda herhangi bir advers reaksi-
yon kaydedilmemistir. Calisma sonucunda, siit treti-
minde belirgin bir etki bulunamamistir; bu sonucun
almmasina alinan dozun net olmamasi ve bitkinin ka-
rigim agirhiginin yalnizca %15’ini olusturmasi neden

olabilir (Zapantis, 2012; Mortel & Mehta, 2013).

Ikinci bir cift kor, randomize, plasebo kontrolli,
paralel ¢alisma Hindistan»da laktasyondaki 60 kadin
tizerinde yapilmistir. Kadinlar, tedavi (n = 30) ve plase-
bo (n = 30) grubu olarak ayrilmistir: Annenin agirligi-
na gore, giinde 3 kez birer kapsiil ya hint kugskonmazi
kokii tozu (giinde 60 mg/kg) veya plasebo seklinde 30
glin siireyle uygulanmis, katilimcilar haftalik olarak
incelenmistir. Birincil sonug 6l¢iitii prolaktin diizeyle-
rindeki ortalama degisiklik olarak bildirilmistir. Bebek
agirliginda ortalama degisiklik de dahil olmak iizere
gesitli ikincil sonuglar dl¢tilmistiir. Ortalama prolaktin
seviyeleri, tedavi ve plasebo gruplarinda sirasiyla %33
ve %10 artarken, fark istatistiksel olarak anlamli bulun-
mustur. Ortalama bebek agirliklari tedavi grubunda
%16 ve plasebo grubunda %6 artmstir (p<0,05). Hig-
bir advers reaksiyon kaydedilmemistir. Arastirmacilar,
hint kugkonmazinin 6nemli galaktagog etkinlige sahip
oldugu sonucuna varmustir, ancak giivenlilik profili

acik¢a tanimlanmamustir (Zapantis, 2012).
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Ayurveda tibbinda gebelikte ve laktasyon sirasin-
da uzun siireli kullanim i¢in kesinlikle giivenli olarak
tanimlanmustir (Goyal, 2003). Ancak, FDA tarafindan
GRAS listesine ve Alman Komisyon E monograflar:
arasina alinmamugtir. Bir galaktagog olarak yarari, gii-
venliligi ve potansiyel roliinii belirlemek icin rando-
mize kontrollii ¢alismalara ihtiya¢ vardir (Forinash,
2012; American Botanical Council, 2020).

Foeniculum vulgare Mill. (Rezene)

Akdeniz bolgesinde dogal olarak yetisen rezene,
¢ok uzun geleneksel kullanimi olan ve gida olarak da
titketilen bir bitkidir. Ulkemizde Kuzey Anadoluda
dogal olarak yetismekte, Ege ve Akdeniz Bolgelerinde
de kiltiirii yapilmaktadir. Bitkinin biitiin organlar1
trans-anetol, fenkon ve Gstragolce zengin ugucu yag-

lar1 icermektedir (Demirezer, 2007).

Aromal1 bir bitki olup, bebeklerdeki kolik ve dis-
peptik rahatsizliklarin tedavisinde, ekspektoran ve
libido artirici olarak kullanilmaktadir (Nice, 2002;
Zapantis, 2012; Lawrence & Lawrence, 2016; Ame-
rican Botanical Council, 2020). Ulkemizde bitkinin
kokii idrar artiricy; yaprag: yara iyilestirici; meyveleri
gaz soktiiriicli ve siit artirict olarak kullanilmaktadir
(Demirezer, 2007). Yiizyilar boyu birgok kiltiirde
galaktagog amagl kullanilmistir (Nice, 2002; Patel,
2013; Rosalle, 2015). Anne ve bebegin sindirimini dii-
zenler (Patel, 2013). Geleneksel olarak siit iretimini
artirmak amaciyla kullanilmis olsa da, teorik olarak
laktasyonun bastirilmasina neden olacak ostrojenik
ozelliklere sahiptir (Zapantis, 2012). Geleneksel Cin
tibbinda da, rezene tohumunun, uzun stire yiiksek bir
dozda alinirsa, siit iiretimini azaltacak bir potansiyeli
oldugu bildirilmektedir (Patel, 2013).

Bir vaka raporunda, meyan kokii, rezene, anason
ve kegi sedefi ekstreleri iceren bitki ¢ayini tiiketen
emziren kadinlarin yenidoganlarinda uyusukluk, hi-
potoni ve kusma gorildiigi bildirilmistir; ancak bu
belirtilerden ¢ayin hangi bilesenlerinin sorumlu ol-
dugu bilinmemektedir. Semptomlar bitkisel ¢ay kul-

laniminin birakilmasi ve emzirme déneminde kisa bir
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kesinti yapilmasi {izerine ortadan kalkmistir (Rosti,
1994).

Tiirkiyede dogum sonras ilk haftada, ¢emen otu-
nun anne siiti iretimi ve bebeklerin kilo alim tizeri-
ne etkisini degerlendirmek icin ¢emen otu, rezene ve
kegi sedefi igeren bir galaktagog bitki ¢ay: kullanilarak
randomize, ¢ift kor, plasebo kontrollii bir aragtirma
yurttilmustir. Bitki karisimini iceren bir bitki ¢ay:
grubu (Humana Still tea®) (n = 22), plasebo olarak
bitkisel elma ¢ay1 grubu (n = 22) ve kontrol grubu (n
= 22) olmak iizere 66 kadin rastgele ii¢ gruba ayril-
mistir. Karigim ve elma gay1 grubundaki kadinlar her
giin en az 3 fincan ayni renk ve formda cay tiiketmis-
lerdir; tiim katilimcilar bir laktasyon danismanindan
benzer destek almigtir. Miidahalenin stiresi bildiril-
memistir. Anne stitdh hacmi, 15 dakikalik elektrikli
pompalamay: takiben 6l¢iilmiistiir. Dogum agirligi-
nin iyilestirilmesi i¢in gegen siireyi degerlendirmek
amacityla bebekler her giin tartilmistir. Her grup
maternal yas, gebelik haftasi ve bebeklerin cinsiyeti
bakimindan benzerdir. Tedavi grubu, plasebo grubu
ve kontrol grubu i¢in ortalama anne siitii hacmi sira-
siyla 73,2 mL, 38,8 mL ve 31,1 mIdir. Maksimum kilo
kayb1 tedavi grubundaki bebeklerde belirgin olarak
daha dugiiktiir. Tedavi grubundaki bebekler, dogum
agirliklarini plasebo ve kontrol gruplarina gére daha
hizli bir sekilde geri kazanmigtir. Anneler ve yenido-
ganlar icin olumsuz bir olay gozlemlenmemistir. Ya-
zarlar, postpartum dénemde galaktagog bitki ¢ayinin
laktasyonu pozitif yonde etkiledigine karar vermisler
ve emzirmeyi desteklemek i¢in kullanilabilecegini
belirtmislerdir (Turkyilmaz, 2011). Bu ¢aligmanin en
biiytik kisithiligi, galaktagog cayinin, laktojenik 6zel-
liklere sahip oldugu diisiiniilen birkag bitkisel bileseni
(rezene, cemen otu ve kegi sedefi) icermesi nedeniyle
faydanin hangisinden saglandig1 ¢ikarimini yapma-
nin zorlugudur. Ayrica anne ve bebekte advers etkiler,
dozlar ve uyung hakkinda bilgi verilmemesi kisitlama

olarak degerlendirilmistir (Forinash, 2012).
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Rezenenin laktasyon sirasinda kullanimi igin her-
hangi bir kontrendikasyon saptanmamigtir, ancak
bazi kaynaklar, 2 haftadan uzun sireli kullanimi-
n1 onermemektedir (National Library of Medicine,
2020). Rezene de igeren bir cayn tiiketimiyle annede
karaciger toksisitesi gelistigi bildirilmistir (Silverman,
2018). Bir toksikoloji ve ilag etkilesimi incelemesinde
ise, emzirme sirasinda rezeneden kaginilmasi gerekti-
i bildirilmigtir (Koren, 2006).

Galega officinalis L. (Kegi sedefi)

Bitkinin yapraklar1 ve ¢igeklenmis uglari, hipog-
lisemik ozellikte olan galegin dahil bir ¢ok guanidin
tiirevini icermektedir (National Library of Medicine,
2020). Bu ozelligiyle de geleneksel olarak, siit verimi-
ni artirmak i¢in diger bitkilerle birlikte ¢cay formunda
hazirlanan ve halk arasinda diyabet tedavisinde yay-
gin sekilde kullanilan bir bitkidir (Abascal & Yarnell,
2008; Dog, 2009). Ayrica diiiretik oldugu ve belirli
gastrointestinal sorunlarin tedavisinde faydali olabi-
lecegi iddia edilmektedir (Rosalle, 2015).

Komisyon E, bitkinin galaktagog, diiiretik ve di-
yabette destekleyici tedavi olarak kullaniminin onay-
lanmasini talep eden bagvuruyu (etkinlik belgelenme-
digi i¢in) reddetmistir (American Botanical Council,
2020). Yine de, bitkinin etkili ve giivenli bir galakta-
gog olarak sadece siit hacmini degil ayni zamanda siit
icerigini de artirdigini; bu yiizden siitii seyreltmeyip,
retimde gercek bir artis sagladigini kabul eden fitote-
rapistler de bulunmaktadir (Abascal & Yarnell, 2008).

Anne i¢in 6nerilen doz ve yan etki bildirilmemis-
tir. Anne siitiine ge¢ip ge¢cmedigi bilinmemekle birlik-
te, meyankokii, rezene, anason ve keci sedefi karigimi-
ni1 kullanan annelerin bebeklerinde uyku hali, hipoto-
ni, letarji, kusma gibi yan etkiler kaydedilmistir. Tiim
bu belirtiler emzirmenin kesilmesine neden olmugtur
(Rosti, 1994). Bunun disinda yayimlanan herhangi bir
advers olay yoktur (Dog, 2009).

Tiirkiyede keci sedefi, rezene ve cemen otu iceren
ticari bir bitki cay1 ile gerceklestirilen arastirmada,

laktasyonun olumlu etkilendigi dolayisiyla galakta-

gog olarak kullanilabilecegi sonucuna varilmigsa da
bu etkinin hangi bitkiden kaynaklandig: ortaya ¢ik-
mamistir. Caligmanin ayrintilar: rezene monografin-

da verilmistir (Turkyilmaz, 2011).

[talyada yiiriitiilen bir caligmada 238 anneye, kegi
sedefinin yani sira magnezyum ve vitamin igeren ti-
cari bir galaktagog iirtin verilmis, annelerin %67’si siit
tretimlerinin arttigini ve emzirme igleminin daha iyi
oldugunu bildirmisler, %99’u tolerebiliteyi “iyi” ya da
“cok iyi” olarak derecelendirmistir. Ancak, siit tireti-
minde giinliik dl¢timler yapilmadigindan bilimsel bir

degerlendirme yapilamamustir (Salatino, 2017).

Matricaria chamomilla L. (Mayis papatyasi,
Papatya)

Asteraceae (Compositae) familyasina ait olan pa-
patya Avrupa ve Kuzey Bat1 Asyada dogal olarak ye-
tismekte, Tiirkiyede de yol kenarlar1 ve bos tarlalarda
bol miktarda bulunmaktadir (Demirezer, 2007).

Binlerce yildir ¢ok sayida rahatsizlik i¢in kullanil-
mustir ve bir¢ok bitki ¢ayinda bulunmaktadir (Bent,
2008). Yapisinda flavonoit, seskiterpen ve kumarin
gibi bilesikler de dahil 120'den fazla kimyasal ikincil
metabolit icermektedir (Silva, 2018).

Tiirkiyede halk arasinda cay1 ditiretik, istah acicy,
yatigtiricl, gaz ve safra soktiiriicti olarak kullanilmak-
ta; infiizyonlarindan gargara halinde bogaz iltihaplari-
na karsy; pansuman halinde agr1 kesici ve topik olarak
iltihapli yaralarda faydalanilmaktadir (Baytop, 1999).
Mastit ve meme uclarindaki kanama ve catlaklarin te-
davisinde de kullanimi s6z konusudur (Nayeri, 2019).
Ancak, “iddialarin kanitlanamadigr” gerekeesiyle Ko-
misyon E'nin Onaylanmamus Bitkiler listesinde yer al-

maktadir (American Botanical Council, 2020).

Gebe ve emziren kadinlarda kaygi, hazimsizlik,
karin agrisi ve Oksiiriik tedavisinde yaygin olarak kul-
lanilmaktadir (Silva, 2018). Bu endikasyonlarin etkin-
ligini destekleyecek yiiksek kaliteli bilimsel ¢aliyma
bulunmamaktadur. Bitkinin genellikle giivenli oldugu-
na inanilmaktadur, ancak ciddi alerjik reaksiyonlara ait

vaka raporlar1 bulunmaktadir (Bent, 2008).
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Besinlerde baharat ve aroma verici olarak GRAS
siniflandirmasinda etkin ve giivenli kabul edilmek-
teyse de, laktasyondaki kadinlarda veya bebeklerde
givenliligine iliskin veri bulunmamakta; bebekteki
kolik ve diyare benzeri endikasyonlarda anne igin
kullanilan dozlarin siite az miktarda gectigi ve zararli
olmayacag1 degerlendirilmektedir (National Library
of Medicine, 2020).

Papatyanin muhtemel bir galaktagog oldugu dii-
stiniilmektedir. Yapisindaki bilesikler 6strojen resep-
toriine teorik olarak 6stradiolden daha fazla afinite
gostermektedir. Diisitk konsantrasyonlarda dstrojen
benzeri bilesiklerin bol miktarda su ile birlikte tiike-
tilmesi, siit {iretimini uyarmaktadir, bu durum papat-
yanin galaktagog etkisini desteklemektedir. Papatya-
nin siit iretimine potansiyel uyarici etkisi daha 6nce
belgelenmemisse de Avrupa Ilag Ajansi halen bu konu

iizerinde ¢alismaktadir (Silva, 2018).

Bir raporda laktasyondaki annenin, 1-3 g papatya
gigeginin lizerine 1,5 L sicak su dokerek hazirladig:
infiizyondan giinde 1,5-2 L titkketmeye basladig1, her
seferinde ictikten 4-6 saat sonra memelerinde dol-
gunluk ve duyarlilik fark ettigi, normalde 60 ml siit
pompalayabildigi halde bu islemle 90 ml siit elde etti-
gini gozledigi bildirilmistir (Brodribb, 2018).

Asteraceae familyas: bitkilerine hassas olan ki-
silerde kullanilmamalidir. Herhangi bir kayit olma-
makla birlikte iki aydan fazla kullanilmamasi one-
rilmektedir. Bitki giivenli olarak bilinse de hekime
danigilmadan emzirme doéneminde kaginilmalidir
(Demirezer, 2007).

Pimpinella anisum L. (Anason)

Anason, laktasyonu artirmak igin siklikla kul-
lanilan bitkilerden biridir (Dennehy, 2010). Ayrica,
hazimsizlik, mide bulantisi, uykusuzluk ve soguk al-
gmliginin tedavisinde de kullanimi s6z konusudur
(Shinde, 2012; Eid & Jaradat, 2020). Komisyon E’nin
Onayli Bitkiler listesindedir (American Botanical
Council, 2020). Bitkinin tohumlari, fitodstrojen olan
anetol icermektedir (Drugs. com: Anise use while
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breastfeeding, 2020). Maternal anason alimi, muh-
temelen anetole bagli olarak siitte karakteristik koku
olugturur. GRAS derecelendirmesinde aroma verici
olarak genellikle giivenli kabul edilmistir (National
Library of Medicine, 2020).

Kemirgenlerde sulu ve alkollii ekstrelerinin ga-
laktagog etki gosterdigi bildirilmistir (Hosseinzadeh,
2014). Bir vaka raporunda, meyan kokd, rezene, ana-
son ve kegi sedefi ekstreleri igeren bitki ¢ayindan giin-
de 2 Iden fazla titkketen emziren 2 kadinin yeni do-
gan bebeklerinde uyusukluk, hipotoni, letarji, emme
glicligli ve kusma goriildiigi, cay kesildikten 24-36
saat sonra bebeklerin normale dondugii bildirilmis-
tir. Ancak bu belirtilerden ¢ayin hangi bilesenlerinin
sorumlu oldugu bilinmemekle birlikte, semptomlarin
hem anason hem de rezenede bulunan anetole bagl
oldugu degerlendirilmisse de gerekli 6l¢iimler yapil-
madig i¢in kesin sonug elde edilememistir (Rosti,
1994). Yapilan bir ¢aligmada, 1sirgan otu, melisa, ana-
son, rezene ve keci sedefi iceren bir karigimu titketen
annelerin siit iiretiminde artis oldugu goriilmiis, an-
cak prolaktin diizeyleri arasinda fark saptanmamaistir
(Ozalkaya, 2018).

Anasonun, galaktagog olarak kullanimi yaygin
olsa da bilimsel olarak gegerli klinik ¢aliyma bulun-
mamaktadir (Drugs.com: Anise use while breastfee-
ding, 2020).

Silybum marianum (L.) Gaertn. (Deve dikeni,

Meryemana dikeni)

Deve dikeni Asteraceae familyasina ait olup, Ku-
zey Afrika, Gliney Avrupa, Rusya ve Anadoluda yay-
gin olarak bulunmaktadir. Yapisinda; flavonolignan
tirevi bilesikler (silimarin: Silibin, izosilibin A ve B,
silikristin, silidianin) ve flavonoitler yer almaktadir
(Demirezer, 2007).

Cesitli rahatsizliklar i¢in 2000 yildan fazla siiredir
kullanilan ve ¢ogunlukla hepatoprotektif mekanizma-
lar1 ile bilinen deve dikeni (Zapantis, 2012; Istanbul-
luoglu & Celiker, 2018), siit tiretimini artirmak i¢in de
geleneksel olarak kullanilmaktadir (Nice, 2002). Var


https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf
https://avys.omu.edu.tr/storage/app/public/selim/66452/ANASON.pdf

FABAD ]. Pharm. Sci., 46, 2, 203-224, 2021

olan sinurlt veriler, siite gegen bilesenlerin diizeyinin
Olgiilebilir diizeyde olmadigina, ayrica oral alimda
absorpsiyonun az olmasi nedeniyle emzirilen bebekte
advers etki olusmasinin beklenmedigine isaret etmek-
tedir (National Library of Medicine, 2020). Son yillar-
da aktif bir bilesik olan silimarinin laktojenik etkiye
sahip oldugunun rapor edilmesiyle (Zuppa, 2010)
popiilerlik agisindan yeniden giindeme gelmistir. Bu
laktojenik etkinin mekanizmasi tam olarak bilinme-
mektedir (Zapantis, 2012). In vivo bir ¢caligmada, disi
sicanlarda prolaktin diizeylerini artirdig1 ve bu duru-
mun bir galaktagog etki olusturabilecegi ileri siiril-
mektedir (Dietz, 2016).

Bazi ¢aligmalarda, laktasyondaki kadinlarda deve
dikeninin giivenliligi ve etkinligi degerlendirilmistir.
Bunlar arasinda en ¢ok atif yapilan Peruda yapilan
bir aragtirma olmugstur. Bu ¢alismada benzer yasta ve
saglikli 25 kadina, 420 mg oral mikronize silimarin ve
basgka bir 25 kisilik gruba da plasebo 63 giin siireyle
verilmigtir. Uretilen siit miktarini ve niteligini belirle-
mek i¢in baslangicta, 30. ve 63. gilinlerde siit 6rnekleri
toplanmustir. Siit tiretim miktar1 baslangigta benzerdir
(0. giin), ancak 30. giin plasebo grubundaki % 22’lik
artiga kiyasla silimarin, siit iiretimini % 64 artirmistir.
Sifirinci glinden 63. giine kadar, plasebo grubunda %
32’lik bir artis olurken silimarin ile olusan % 86’lik
artis ile siit iretiminin plasebonun iki katini astig1 go-
rilmistir. Her iki grubun da anne ve bebeklerinde 2
aylik ¢aligma siiresi boyunca advers etki, uryungsuz-
luk ve intolerans bildirilmediginden, silimarin bir ga-
laktagog olarak kabul edilmistir Caligma sonucunda
stit bilesiminde deve dikeni alan kadinlarla almayan-
lar arasinda degisiklik gézlenmemigtir. Bu ¢aligmanin
kasitliliklar1 arasinda 6rneklem boyutunun kiigiik ol-
masl, beslenmeden Once ve sonra bebegi tartarak siit
tiretiminin dolayli olarak 6l¢iilmesi, hem anne hem
de bebekler hakkinda ayrintili bilgi icermemesi yer
almaktadir (Di Pierro, 2008).

Tarihsel kullanim ve klinik aragtirmalardan elde
edilen bulgular, silimarinin normal dozlarda iyi tolere

edildigini gostermektedir (Zapantis, 2012).

Pek ¢ok bitkisel ajanda oldugu gibi, deve dikeni-
nin de gtivenlilik verileri azdir (Forinash, 2012). Ge-
nel olarak, giivenliligi ve galaktagog olarak etkinligi
ayrintili olarak analiz edilmemis olup daha ileri ¢alis-
malara ihtiya¢ duyulmaktadir (Dietz, 2016). Papatya
ve kivi alerjisi olanlarda ¢apraz duyarlilik gelisebile-
cegine dikkat ¢ekilmektedir (National Library of Me-
dicine, 2020).

Trigonella foenum-graecum L. (Cemen otu, Bu-

yotu)

Dogu Akdenizden Orta Asya ve Etiyopyaya kadar
dogal olarak yetisen cemen otunun Avrupa, Asya ve
Amerika kitalarinda pek ¢ok tilkede kiiltiirii yapilmak-
tadir. Tiirkiyede bagta Konya ve Kayseri olmak tizere
hemen her bolgede yetismekte ve kiiltiirti yapilmakta-
dir. Fabaceae familyasina ait bitkinin tohumlari 6zellik-
le aglikonu diosgenin olan steroidal saponinleri ve alka-

loit yapisindaki trigonellini tasirlar (Demirezer, 2007).

Hindistan ve Orta Doguda bir baharat olarak
yaygin kullanimi olan ¢emen otu geleneksel olarak
sindirime yardimeci olmak, istahi artirmak amaciyla
kullanilmakta, ayrica galaktagog (Budzynska, 2013)
ve antienflamatuvar olarak yararlanilmaktadir (Nice,
2002). Tohumlarinin hipoglisemik, hipokolesterole-
mik, antinosiseptif, gastroprotektif etkisi nedeniyle de
tedavide yer almaktadir. Dahilen istah agic1 ve haricen
lapa seklinde lokal enflamasyon tedavisinde kullanimi
ve salgi artirici etkisi 1990da Komisyon E tarafindan

onaylanmistir (American Botanical Council, 2020).

Diinyada en popiiler ve yaygin bitkisel galaktagog
olarak kullanilan ¢emen otunun (Patel, 2013) laktoje-
nik 6zelligi ilk kez 20. yiizyilin baglarinda rapor edil-
migse de bu tarihten 6nce de halk arasinda galaktagog
olarak kullanilmistir (Rosalle, 2015). Ayni zamanda
anne siitiinii ek vitaminler ve minerallerle giiglendir-
mektedir (Patel, 2013). Ancak, galaktagog etkisinin
temel olarak psikolojik olabilecegi iddia edilmektedir
(Sim, 2015).

Etki mekanizmasi tam bilinmemekle birlikte ce-
men otunun ter iretimini tesvik ettigi diistintilmekte
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ve meme de modifiye ter bezi oldugundan, bu me-
kanizma ile anne siitii diretimini uyardigy distindl-
mektedir. Endokrin sistemini degistirebilen ve siit
dretimini artiran diosgenin icerdigi de bildirilmistir
(Dietz, 2016).

Emzirmeden 6nce topik olarak memeye uygulan-
diginda bolgede kalint1 kalmamasina dikkat edilme-
lidir, bu durum emzirme performansini etkileyebilir
(Nice, 2002).

Genis ¢apl popiilerligine ragmen emziren kadin-
lardaki kullanimina iligkin yeterli kalitede ¢alisma ¢ok
azdir. Kontrollii ¢aligmalar kapsayan bir meta analiz-
de hafif galaktagog etkili oldugu ve giivenlilik profi-
linin ortaya koyulamadigi belirlenmistir (National
Library of Medicine, 2020).

Tavsiye edilen doz, giinde 3-4 kez 2-3 kapsiil
(kapsiil bagina 580-610 mg) olup siit iiretimi istenen
seviyeye ulastiktan sonra kesilebilir. Bir¢ok kadin 24-
72 saat icinde sonug aldiginmi bildirmistir (Forinash,
2012). Baz1 anneler ise siit tiretiminde bir degisiklik
gormediklerini belirtmistir. Bir giinde 3500 mg1n al-
tindaki dozlarin birgok kadinda etkisi olmadig bildi-
rilmistir. Uzun siireli kullanim ile ilgili sorunlar1 gos-
teren herhangi bir ¢aliyma bulunmamaktadir (Patel,
2013).

Otuz bir haftadan 6nce dogmus bebekleri olan 26
kadinda yiiriitiilen iyi tasarlanmis randomize, ift kor
bir ¢aligmada eczanede hazirlanan 1725 mg'lik cemen
otu kapsiilleri (n=14) ile plasebo (n=12) karsilagtiril-
mus, her anneye postpartum 5. giinde baslamak {izere
21 giin siireyle giinde 3 kez iiriin verilmistir. Bu siire
boyunca anneler, giinde 5-7 kez stitii pompa ile almis
ve pompalama sikligini ve siit hacmini kaydetmigler-
dir. Ayrica, haftada bir serum prolaktin diizeyleri de
olgiilmustiir. Bes, 10 ve 15. giinlerdeki stit hacmi ve
serum prolaktin diizeyleri bakimindan her iki grup
arasinda istatistiksel bir fark ortaya ¢ikmamigtir.
Ancak bu ¢alismaya baglangigta katilan 58 kadinin
% 44’tiniin ¢aligmay: bitirebilmis olmast bir kisitlilik
olarak kabul edilmistir (Reeder, 2013).
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Kiigiik bir kesitsel ¢alismada, gogiis pompasi kul-
lanan 10 kadina ilk hafta temel siit iiretimi degerlen-
dirildikten sonra, ikinci hafta giinde ii¢ kez gemen otu
iceren 3 kapsiil (kapsiil bagina 400-500 mg) verilmis
ve iiretilen siit miktar1 belirlenmistir. Ilk haftada orta-
lama miktar 207 ml/giin iken ikinci haftadaki siit tire-
timi ortalama 464 ml/giin olmustur. Ne yazik ki, ra-
porda ¢alismaya katilan annelerin veya ¢alisma bittik-
ten sonraki dogum periyodunun o6zelliklerine iligkin
herhangi bir bilgi bulunmamaktadir. Siit miktarinda
artig goriilmiis fakat yeterli bulunmamustir. Istenilen
diizeyde siit tiretimi i¢in kapsiil miktarinin artirilabi-
lecegi belirtilmistir (Zuppa, 2010; Budzynska, 2013).

Tiirkiyede yiirtitiilmis ve gemen otunun yani sira
rezene ve kegi sedefi de iceren bir ¢ay kullanilmis olan
bir ¢alismada ise galaktagog etki gosterilmistir; ancak
bu etkinin hangi bitkiden kaynaklanmis olabilece-
gi ortaya ¢itkmamigtir. Caligmanin ayrintilari rezene

monografinda verilmistir (Turkyilmaz, 2011).

S6z konusu c¢alismalar, cemen otunun anne stitii
dretimini harekete gecirdigini gostermekte ise de
anne ve bebekteki olumsuz etkilerin ve kullanilan
dozlarin bildirilmemesi 6nemli kisithiliklardir. Bu ¢a-
ligmalarda, annenin kalori ve sivi alimi, kullanilan di-
ger ilaglar, emzirme siklig1 ve siiresi ve annenin stres/
agr1 diizeyi, anne ve bebekteki advers etkiler, uyung,
doz gibi emzirmeyi etkileyen faktorler kontrol edil-
memis ve sadece zet bicimde sunulmustur; bu ne-
denle verilerin tam degerlendirilmesi miimkiin degil-
dir (Forinash, 2012).

Giivenlilik verileri, (advers olaylar ve tolere edi-
lebilirlik bildirilmediginden) azdir. FDA'nin GRAS
listesi kapsamindadir; ancak, bu veriler 6zellikle lak-
tasyondaki anne ve bebege yonelik degildir. Cemen
otunun galaktagog olarak roliinii belirlemek i¢cin daha
fazla randomize klinik ¢aligmalara ihtiya¢ vardir (Fo-
rinash, 2012).

Cemen otu ile viicuda ve viicut sivilarina ak¢aagac
surubu benzeri koku sinerek bebegin idrar1 ya da teri-

ni de kokutabilir, bu durum ¢emen otunun siitle atil-
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dig fikrini akla getirmektedir (Zuppa, 2010; Zapan-
tis, 2012; Forinash, 2012; Patel, 2013; Rosalle, 2015).
Bu da bebeklerde “ak¢aagag surubu idrar hastalig1” ile
karigtirilarak yanlig tan1 konulmasina neden olabilir.
Bu hastalik viicudun proteinlerin belirli boliimlerini
parcalayamamasina neden olan bir metabolizma bo-
zuklugudur (Forinash, 2012). Bir vaka raporunda ise
gemen otu ¢ay1 icen annenin bebeginde kisa siireli bi-

ling kaybi gozlenmistir (Budzynska, 2013).

Cemen otu kullanimini smirlayan bir kontrendi-
kasyon bulunmamaktadir. Bazi uzmanlar, kumarin
tiirevleri konusunda endiselerini dile getirerek laktas-
yonda ¢emen otu kullanimindan kaginilmas: gerek-
tigini belirtmistir. Bunun aksine Amerikan Pediatri
Akademisi kumarin tiirevinin laktasyonda kullanimi-
nin uygun oldugu goriisiindedir (Nice, 2002). Cemen
otu bezelye ailesinden oldugundan, nohut, soya fasul-
yesi ya da yer fistig1 gibi diger Fabaceae familyasina
ait bitkilere alerjisi olan kisilerde ¢apraz duyarliik
gelisebilir (Zapantis, 2012; Rosalle, 2015). Diyabetik
ya da varfarin kullanan kadinlarda kontrendikedir
(National Library of Medicine, 2020).

Cemen otu, tavsiye edilen miktarlarda olmak tize-
re erken postnatal donemde 3 aya kadar kullanildigin-
da muhtemelen giivenilirdir ve ara verme ile advers

etkilerin azaldig1 bildirilmistir (Zapantis, 2012).
Urtica dioica L., U. urens L. (Isirgan Otu)

Ulkemizde de yetismekte olan 1sirgan otunun ga-
laktagog olarak kullanimi konusunda uzun siiredir
devam eden bir inii vardir. Demir, kalsiyum ve A, C
ve K vitaminlerinin yani sira fosfor, potasyum, kii-
kiirt ve D vitamini gibi bir¢ok besin maddesini igerir.
Ayrica bazi B vitaminlerini ve kayda deger miktarda
magnezyum icerir (Demirezer, 2007). Hafif idrar sok-
tiriicii ve hemostatik olmasinin diginda tibbi etkisi
yoktur. Komisyon E tarafindan romatizmal rahatsiz-
liklar ve idrar yollar1 enfeksiyonlarinda kullanimiyla
1987de onaylanmistir (American Botanical Council,
2020).

Inek yemine karistirilan kurutulmus 1sirgan otu-
nun ineklerde siit tiretimini artirdig1 soylenmektedir.
Bununla birlikte, bitkinin hemostatik niteligi goz
ontine alindiginda, konsantre bir bigimde kullani-
lirsa, teorik olarak siit {iretimini azaltabilir (Westfall,
2003).

Topik olarak meme bagina uygulamada, emzirilen
bebekte dokiintiilere yol acabilir (National Library of
Medicine, 2020).

Tiirkiyeden bildirilen bir raporda, isirgan otu
iceren bir ¢ayimn tiiketilmesi sonucunda bir erkekte
jinekomasti, bir kadinda da galaktore gelismistir. Ol-
¢iimlerde erkekte serum Ostradioliiniin ¢ok yiiksek,
kadinda da serum prolaktin diizeyinin hafif yiiksek
oldugu bulunmugtur. Cay: tiikettikten 4-6 hafta sonra
diizeyler normallesmisse de, ¢ayin analizi yapilmadi-
gindan icerikle ilgili bilgiler yetersizdir; ayrica prolak-
tin diizeyinin yiiksekliginin galaktagog etkiyi artirip
artirmadig1 gosterilmemistir (Sahin, 2007).

Laktasyon déneminde etkinlik ve giivenliligini ke-
sinlikle destekleyen klinik ¢alisma bulunmamaktadir

(Drugs.com: Stinging Nettle use while breastfeeding,
2020; Mills,, 2006).

Vitex agnus-castus L. (Hayit)

Verbenaceae familyasina ait olan bu bitki, Akde-
niz ve Asya lilkeleri ile Tiirkiyede Trakya, Bat1 ve Gii-
ney Anadoluda yaygindir. Meyveleri esansiyel yaglar,
iridoitler ve flavonoitlerce zengindir. Ulkemizde mey-
veleri idrar artiricy, gaz soktiiriicii ve yatistirici olarak;
tohumlar: ve filizleri mide agrisinda kullanilmaktadir
(Demirezer, 2007; Dugoua, 2008b).

Yiizyillar boyunca premenstriiel sendrom, sik-
lik mastalji ve menstriiel diizensizlikler, dismenore
gibi cesitli jinekolojik rahatsizliklar i¢in kullanilmig
olup (Tesch, 2003; Dugoua, 2008b; Zapantis, 2012),
1992'de Komisyon E de, bu endikasyonlar1 onaylamus-

tir (American Botanical Council, 2020).

Hayitin mastit ve premenstriiel sendrom semp-

tomlarin1 dopaminerjik etkiyle prolaktin salinmasini
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engelleyerek iyilestirdigini gdsteren hayvan ve insan
¢aligmalar1 bulunmaktadir (Nice, 2002; Tesch, 2003;
Dugoua, 2008b). Deney hayvanlarinda emzirme per-
formans tizerinde etkili oldugunu gosteren sonuglar

elde edilmistir (American Botanical Council, 2020).

Yapilan cesitli arastirmalarda disiik dozlariy-
la serum prolaktin diizeyini yiikselterek laktasyonu
artirdig1 bildirilmigse (National Library of Medicine,
2020) de yiiksek dozlartyla prolaktin {iretimini baski-
layarak laktasyonu azalttigini iddia eden raporlar da
bulunmaktadir (Dugoua, 2008b). Galaktagog olarak
kullanimu ile ilgili veriler celiskilidir, laktasyona etkisi
tartigmalidir (Zapantis, 2012).

Genellikle iyi tolere edilmekte, yan etkileri hafif
seyretmektedir (National Library of Medicine, 2020).

Literatiirde, bu bitkiden elde edilen bilesiklerin
anne siitiine gectigini gosteren bilimsel kurallara uy-
gun bir rapor bulunmamaktadir. Hayitin diisiik tok-
sisite profili ve tolere edilebilirligi, yenidoganlar icin
toksik olma ihtimalini azaltir (Dugoua, 2008b). An-
cak, meyve oziitii, yaklasik %50-70 oraninda yiiksek
alkol icerigine sahiptir. Siit iceriginde degisime neden
olmasa bile emzirme performans tizerinde olumsuz
etkiler olugturabilecegi géz oniinde bulundurulmaly,
daha fazla arastirma yapilmali ve yeterli bilgiye ulasa-
na kadar dikkatli olunmalidir (Nice, 2002). DSO mo-
nograflarinda, yeterli veri bulunmadig gerekeesiyle
kullanimi 6nerilmemektedir (WHO-Fructus agni
casti, 2009).

Tablo 2de galaktagog olarak kullanilan bitkilerle

ilgili veriler 6zetlenmistir.

Tablo 2. Galaktagog olarak kullanilan bitkilerin giivenliligi

Galaktagog
Olarak Kullanilan | Elde Edilen Veriler Sonug Kaynak
Bitkiler
Laktasyonda dikkatli
kullanilmalidir. Nice, 2002; Koren, 2006; Zapantis, 2012; Patel, 2013; Rosti,
Laktasyonda . . . .
Cemen otu, svenlilisi ile iledli Rezene kullanimi 1994; Turkyilmaz, 2011; Forinash, 2012; National Library of
tvenliligi ile ilgili
Rezene g" . 5 . g . 2 haftay1, gemen Medicine, 2020; Silverman, 2018; Budzynska, 2013; Rosalle,
goriisler celigkilidir. ) .
otu kullanimi 3 ay1 2015; Sim, 2015; Dietz, 2016; Reeder, 2013; Zuppa, 2010;
agmamalidir.
Nice, 2002; Forinash, 2012; Amer, 2015; Lust, 1996; Mennella
Deve dikeni, & Beauchamp, 1993; Budzynska, 2013; Dietz, 2016; American
. Geleneksel kullanimi . . . . . . .
Hint kuskonmazi, . . ) Laktasyonda dikkatli Botanical Council, 2010; Mills, 2006; Zapantis, 2012; Di
. . gtivenli oldugunu .
Kegi sedefi, . .| kullanilmaldir. Pierro, 2008; Mortel & Mehta, 2013; Abascal, 2008; Dog, 2009;
gosterse de daha ileri . Lo . . .
Sarimsak . Sarimsak minimal riskli | Rosti, 1994; Turkyilmaz, 2011; Salatino, 2017; Ozalkaya, 2018;
klinik ¢aligmalara = . . .
Anason hti i sayilabilir. Denneby, 2010; Westfall, 2003; National Library of Medicine,
ihtiyag vardur.
Isirgan otu vas 2020; Sahin, 2007; Drugs.com: Stinging Nettle use while
breastfeeding, 2020.
Laktasyonda

. Meyve &ziitiiniin
kullanimi ile

oili I veri yiiksek oranda alkol Nice, 2002; Dugoua, 2008b; Zapantis, 2012; American
ilgili sinirli veri
Hayit bgl Ktad igermesi ve yetersiz veri | Botanical Council, 2020; World Health Organization-Fructus
ulunmaktadir.
. nedeniyle laktasyonda | Agni Casti, 2009.
Galaktagog etkisi . :
dikkatli olunmalidir.
tartigmalidir.
Galaktagog o
. Herhangi bir kayit
etkisi oldugu o . . . . -
o olmamakla birlikte iki Silva, 2018; Brodribb, 2018; National Library of Medicine,
Papatya distintilmekte ve bu

yonde aragtirmalar o
uygun degildir.

devam etmektedir.

aydan fazla kullanilmas:

2020.
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Laktasyon Doneminde Bitkisel Uriin Kullani-
muina liskin Hasta Bilgilendirmesinde Eczacinin
Rolii

Giiniimiizde saglik ¢alisanlar ile tiiketiciler ara-
sinda bitkilerle tedavi konusundaki iletisim ve bilgi-
lendirme eksiklikleri 6liime kadar varabilecek olay-
lar zincirini tetikleyebilmektedir. Clinkii bitkiler gifa
amacryla yaygin olarak kullanilmakla birlikte profes-
yonel saglik diinyasinda yok sayilip goz ard: edilmek-
te; dolayisiyla potansiyel zararlari da bilimsel ortam-
larda tartisslmamaktadir. Coziim olarak bu alanda
birikimi olan akademisyenler halki aydinlatma ko-
nusunda sorumluluklarini yerine getirmelidirler (Er-
dem & Eren, 2009).

Emzirme déneminde bitkisel iriin kullaniminin
yaygmnlig1 ve yan etki riskleri goz oniine alindiginda
eczacilarin bu hastalar1 bitkisel tiriinlerin ve diyet tak-
viyelerinin kullanimiyla ilgili sorgulamas: ve gerekli

bilgileri vermesi gerektigi aciktir (Sachs, 2013).

Eczacilar alternatif tedaviler ve laktasyonda siklik-
la kullanilan bitkisel irtinlerin giivenliligi ve etkinligi
hakkinda yeterli donanima sahip olmali, kendilerini
stirekli glincel tutmal1 ve hasta bakimindaki rollerini
artirarak, emziren anneler icin farmasotik bakimin
iyilestirilmesine katkida bulunmalidir (Nice, 2002;
Sim, 2013). Bu amagla hastalar ile iletisim kurmali
ve bitkisel {irtinlerin giivenliligi konusundaki biling
diizeylerini artirmalidirlar. Hastalara, bu driinlerin
konvansiyonel ilaglarla ayni standartlara tabi olmadi-
&1, bilesimindeki aktif maddelerin safliginin ve bebek
i¢in giivenliliginin garanti edilemeyecegi anlatilarak
“dogal” sozcuigliniin “glivenli” ile es anlamli olmadi-
g1n1 anlamalari saglanmalidir (Marrone, 1999; Berlin
& Briggs, 2005).

SONUC

Bu derlemede, emziren annelerde kullanimi yay-
gin olan ve Tiirkiyede yetisen ya da ticari tirtinleri bu-
lunan 20 bitki iizerinde yapilan ¢alismalar incelene-
rek, bitkilerin giivenliligi ve bebekler iizerindeki etki-
leri degerlendirilmistir. Tiirkiyede yakin bir zamanda

yapilan bir ¢alismada siit miktarini artirmak amaciyla

ozellikle bat1 bélgelerinde olmak iizere annelerin en
siklikla tiikettikleri bitki caylarinin sirasiyla rezene
cay1 (% 25,5), thlamur (% 18,2) ve anason (% 11,1)
oldugu belirlenmis, sonug istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur (Buyuk, 2020).

Tiim diinyada galaktagog olarak bilinen pek ¢ok
bitkiye iliskin bilgiler tarihsel olup kulaktan dolma ve
anekdotaldir; bilimsel kurallara uygun galismalarin
sonucuna dayanmamaktadir. Bunlar arasinda en
¢ok One ¢ikanlar cemen otu, rezene, deve dikeni, keci

sedefi ve anasondur (Lawrence & Lawrence, 2016).

Mgili literatiir degerlendirildiginde bitkisel {iriin-
ler hakkindaki bilgilerin genel olarak geleneksel kul-
lanimlarina dayandig1 ve yeterli klinik arastirmanin
yapilmadi8y, bitkinin etkisi, potansiyel olarak zararli
etkileri ve laktasyonda giivenliligi hakkindaki verile-
rin oldukg¢a sinirli oldugu ve standartlagtirilmis bir ra-

porlama mekanizmasinin eksik oldugu gorilmistiir.

Ayrimntili veri bulunmamasi, saghk uzmanlarinin
emziren kadinlar1 bitkilerin gtivenli kullanimu ile il-
gili bilgilendirmesini engellemektedir (Sim, 2015). Bu
nedenle, tiiketici glivenligini artirmak i¢in sistematik

aragtirmalara ihtiyag vardir (Ernst, 2004).

Bitkisel tirinler hakkindaki tek kaygi kullanimla-
rinin giivenliligi veya bilgi eksikligi degildir. Her ne
kadar bitkisel miistahzarlardaki maddelerin giivenli
oldugu varsayilsa bile, {iriin biitinliigii tartigmalidir.
Su anda bu iirlinler i¢in endiistriyel anlamda standart
kalite giivencesi mekanizmalari bulunmamaktadir.
Bu nedenle iirtinlerin etkisi ve saflig1 degisiklik gos-
terebilir. Bagka bir karmasa ise, ayn1 bitkinin farkli
boliimlerinin farkli etkilere neden olabilmesi ve bit-
kisel miistahzarlar icin kullanilan bitkilerin etkisinin
nerede ve nasil yetistirildiklerine gore farklilik goste-

rebilmesinden kaynaklanmaktadir (Marrone, 1999).

Bu tiir diriinler bagimsiz olarak analiz edildiginde,
elde edilen sonuglar tiriinlerin agir metaller ve pestisit
kalintilar1 ile kontamine olabildigini gostermektedir
ki bu durum tiiketicinin sagligini riske sokmaktadir
(Ernst, 2002).
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Sonug olarak, hem hastalar hem de saglik uzman-
lar1 bitkisel tirtinlere dikkatli bir sekilde yaklagmali ve
bitkisel @irtin kullaniminda, piyasaya ¢ikmadan 6nce
tiretim, kanitlanmis etkinlik ve giivenlilik i¢in ¢esitli
standartlara tabi olan konvansiyonel ilaglar1 kullanir-
ken oldugu gibi 6zen gostermelidir.

Eczacilar ¢agdas bir hizmet cergevesinde, bu ko-
nuda son derece dnemli bir pozisyonda olup, laktas-
yondaki kadinlarda bitkilerin kullanimi konusunda
bilgilerini giincellemeli, bilimsel bir meslek mensubu
olarak hizmet etmelidirler (Sim, 2013).

CIKAR CATISMASI

Yazarlar finansal veya baska bir yolla ¢ikar ¢atig-
malar1 olmadigini beyan ederler.

YAZAR KATKI ORANI

Derleme konusunun belirlenmesi (Celiker A.), ca-
ligma metninin hazirlanmasi (Payas A., Celiker A.),

metnin degerlendirilmesi (Celiker A.), literatiir tara-
mast (Payas A., Celiker A.)
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