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Zengin bilesiminde bulunan biyoaktif peptit icerigi, fermente st Urlnlerine iglenebilirligi ve 6zellikle yliksek askorbik
asit icerigi nedeniyle distuk pH’ya sahip olan deve siitu, asitligi yavas ilerleyen ve inek sutline oranla dayanimi daha
yuksek, daha uzun sitire muhafaza edilebilen bir siit gesididir. Kendine 6zgl bilesimi ile 6ne gikan deve siitline iligkin
calismalar, insan sagligini destekleyici yonde verdigi sonuglar ile hiz kazanmaktadir. Bilesimindeki yuksek insulin
miktari ile deve sutl, inek ve manda sutiine oranla diyabetli hastalarda kandaki glikoz miktarini districi yonde
gosterdigi etki ile éne ¢ikmaktadir. Ozellikle diyabet tedavisinde gunliik diyetle birlikte tilketiminin, bireylerde tedaviyi
destekler nitelikte oldugu, hiperglisemik bu etkinin diger memelilerin sttlerine oranla gok daha yiiksek oranlara ulastigi
bildirilmektedir. Bu derlemede, diyabetli hastalarda deve sitl tiketimine yonelik yapilan arastirmalar incelenerek deve
sutlinlin alternatif bir ajan olarak diyabet tedavisinde kullanimina yénelik bulgular degerlendiriimeye galisiimistir.

Anahtar Kelimeler: Deve sitl, Diyabet, Beslenme

Camel Milk and Its Importance in Diabetes Treatment
ABSTRACT

Camel milk, which has a bioactive peptide content in its rich composition, processability into fermented dairy products
and particularly a low pH due to its high ascorbic acid content, has a higher stability and longer storage period than
cow milk. Studies on camel milk with its unique characteristics have been increasing because of its supportive effects
on human health. Camel milk with a high amount of insulin stands out due to its high-impact in reducing blood glucose
in comparison to cow or buffalo milk. Especially, it is reported that consumption of camel milk in daily diet may support
the treatment of diabetes, and its effect on this hyperglycemia is higher than the milk of other mammals. In this review,
recent advances on camel milk as an alternative agent in the treatment of diabetes mellitus are presented.

Keywords: Camel milk, Diabetes, Nutrition

GIRIS sahip olup, bu siitii manda, koyun ve kegi siitleri takip

etmektedir. Tim dinya genelinde bu dort hayvanin
Deve, ylzyillar boyunca kurak bolgelerde yasayan sutinden sonra en fazla tuketilen sut, deve sutudar.
toplumlar igin yalnizca tasimayi saglayan ekonomik bir Deve siti yillardan beri cesitli arastirmalara konu
ara¢ degil, ayni zamanda iyi bir sit kaynag: olmasi olmus, yoresel deve sutl drlnleri bolgesel olarak
sebebi ile de dnemli bir hayvan olmustur [1]. Dinya st tiketilmistir. Deve situ ve Urlnlerinin taninmamasinin
Uretimi ve tuketiminde en blylk paya inek situ (%85) baslica nedeni yetistiriciligi ve deve sutl Uretiminin belli
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bolgelerde, Ulkelerde yapiliyor olmasi ve devenin st
veriminin az olmasidir. Deve, devegiller (Camelidae)
familyasinin Camelus cinsini olusturan iki evcil hayvan
tartinan ortak adidir. Develer yiik, ¢eki ve binek hayvani
olarak kullanildigi gibi, yinu, sutu, derisi ve eti igin de
beslenir. Yalnizca evcil turleriyle taninan bu hayvanlarin
yabanil atalarindan bu yana pek az degisiklige ugradigi
sanilmaktadir. Devenin iki tiri Hindistan, Pakistan,
Afganistan, Misir, iran, Suriye, Arabistan gibi Glney
Asya Ulkeleri ile Afrika’da yetistirilen tek hérglgli deve
(C. doremedarius) ve Orta Asya’da yetigtirilen gift
horgugli deve (C. bactrianus)dir [2].

Deve sutlnun antikanserojen, antidiabetik ve hipoalerjik
Ozellikleri sinir olsa da bazi arastirmalarca
desteklenmistir [3-5]. Deve sltunun yiksek oranda
icerdigi doymamis yag asitleri beslenme agisindan
Onemlidir [6]. Yine deve situnin dustk miktarda (-
kazein ve B—laktoglobulin igermesi onun hipoalerjik etki
gostermesine neden olmaktadir. Ayrica, laktoferrin,
immunoglobulin, lisozim ve C vitamini igerigi de so6z
konusu faydalarini desteklemektedir. Zengin bilesiminde
bulunan biyoaktif peptit igerigi, fermente sit Urlnlerine
islenebilirligi ve Ozellikle ylksek askorbik asit igerigi
nedeniyle disuk pHya sahip olan deve sutl, asitligi
yavas ilerleyen ve inek sutline oranla dayanimi daha
yuksek, daha uzun slre muhafaza edilebilen bir sit
cesididir [7-11].

Diyabet, diinyada ve llkemizde gorilme sikligi giderek
artan, ciddi organ kayiplarina yol acan ve yasam

kalitesini olumsuz yonde etkileyebilen kronik bir
hastaliktir.  Diyabetli bireylerin yasam kalitelerinin
arttirlmasi, beslenme, egzersiz, tibbi tedavi ve
egitimden olusan dort temel faktérle mUimkidn

olmaktadir. Fiziksel aktivite ile birlikte yeterli ve dengeli
beslenmenin diyabetin ortaya ¢ikmasinin

engellenmesinde, geciktirimesinde, komplikasyonlarin
olusmasinda ve Onlenmesinde ©6nemli roli oldugu
bilinmektedir.

Bu makalede deve sitinin beslenme Ozelliklerinden
kisaca bahsedilmig, deve sutunun oOzelikle diyabet
tedavisinde kullanimi tartigiimistir.

DEVE SUTU

Develer yaygin olarak kurak ve yari kurak bdlgelerde
yasamaktadirlar. Gunlik sit verimleri cinslerine gore 3
ile 40 litre arasinda degisiklik gdstermektedir. Deve
sutiinin bilesimine laktasyon, yem, hastalik ve su
tiketimi ile devenin cinsi etki etmektedir. Rengi opak
beyaz, tadi hafif eksi, bazen tuzlu ve keskin olup, inek
sutinun tadina aligkin olanlarca pek benimsenmeyen
deve situnin soguk tuketilmesi tavsiye edilmektedir.
Dunyada deve sitl en ¢ok Kenya, Somali, Ethopya ve
Pakistan’da  Uretilmektedir. Ulusal Sit Konseyi
Raporunda belirtildigi Gzere, 2012 yilinda dunyada
753.9 milyon ton sit Uretilmekte olup inek, koyun, kegi
ve manda sitinin diginda Uretilen sit miktari 2.9
milyon tondur. Bu miktarin énemli bir kismini da deve,
kisrak ve esek sutu olusturmaktadir. Dinyada genelinde
Uretilen deve sitinin %89'u Afrika’da Uretilmektedir.
Somali’de Uretilen sUtin %54.4’'lG, Ethopya’da Uretilen
sUtliin % 11.9'u, Mali’de Uretilen sutin % 8.1’i ve Suudi
Arabistan’da Uretilen sitin % 5.6’s1 deve sutidur [11].

Yeni sagiimis deve sitinin pH’si 6.5 - 6.7 arasinda
olup baslangicta koyun sutine yakin bir degerde iken,
sagimdan sonra hizli bir sekilde artis gostermektedir.
Tablo 1’de tek ve cift horgicli deve sutlerinin bilesimi
verilmistir [12-14].

Tablo 1. Cift ve tek hérgucli develerin sitlerinin bilesimleri [14]

Bilesen Cift Horguglu Tek Horguglu
Su (%) 85.32 86.50-90.15
Kuru Madde (%) 14.68 9.85-13.50
Yag (%) 5.50 2.60-4.47
Laktoz (%) 2.8-5.2 2.80-5.80
Protein (%) 3.87 3.50-3.89
Kazein (%) 0.89 2.90-3.02
Kul (%) 0.97 0.70-0.85
Kalsiyum (%) 0.11 0.13
Fosfor (%) 0.09 0.07
Vitamin A (ug/mL) 7.57 -
Vitamin B2 (ug/mL) 3.10 -
Vitamin C (mg/mL) 7.50 4.6

Deve sutinde methionin, valin, fenilalanin, arginin ve
I6sin aminoasitlerinin miktar1 inek sutiine gére daha
fazladir [15]. Laktasyonun ilerleyen dénemlerinde ise
deve sutunun kul, yag ve toplam kuru madde miktar bir
miktar yikselmektedir. Deve sutunin su oraninin yiksek
olmasi  ¢ol  iklimi icin  bir avantaj olarak
degerlendiriimekte, su ihtiyaci olan develerin yag
miktarlarinda da bazi artislar géruldiagu arastirmacilar
tarafindan bildiriimektedir [1, 16]. Deve sutlerinde laktoz
oraninin laktasyonun dénemine gore %2.8 ile %5.8
arasinda degisiklik gostermesi, sutin bazen tath bazen
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yavan ve tuzlu hissedilmesine neden olmaktadir. Deve

sutindn  yiksek kal miktari, sOtin mineral madde
oraninin yuksekliginden kaynaklanmaktadir.
Hindistan’daki develer ile yapilan bir ¢alismada,

laktasyonun ilk doneminde deve sutinin Na, K, Ca, P
ve Mg dlzeyleri sirasi ile 29.70+0.53 mEq/L, 50.74+0.51
mEq/L, 94.06£0.75 mg/L, 41.68+0.55 mg/lL ve
11.8240.22 mg/L olarak belirlenmistir. Ayni arastirmada
A, E ve B: vitaminleri sirasi ile 20.1£10.0 pug/L,
32.7£12.8 pg/L ve 19.6+6.4 mg/L olarak belirlenmistir
[17]. Bir bagka arastirmada yine Hindistan’daki develerin
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Fe, Zn ve Cu oranlari sirasi ile 1.00+0.12, 2.00+0.02,
0.44+0.04 mg/L olarak tespit edilmistir [2].

Deve sitinin C vitamini konsantrasyonunun inek
sutline gore daha yuksek olmasi dusuk pHya sahip
olmasina neden olmaktadir. Bu o6zellik ayrica, deve
sutiinin antioksidan gucunun inek sutliine goére daha
yuksek olmasina yol agmaktadir. Deve sutinun Reichert
Meissl sayisi 16.4 olup, yag asitlerinin %62.6’s1 doymus
yag asidi olarak belirlenmigtir.  Bilesimindeki butirik,
kaproik, kaprilik, kaprik, laurik, miristik, miristoleik,
palmitik,palmitoleik, stearik, oleik, linoleik ve arasidik yag
asitleri orani sirasi ile 0.31-0.75, 0.2-0.6, 0.2-0.3, 0.2-
0.4, 1-1.8, 15.9-25.2, 1.7-4.5, 25-29.5, 6.1-19.1, 1.9-
11.7, 6.8-24.9, 0.9-2.0 ve 0.6-3.4 olarak saptanmistir
[18].

Deve situ ve anne sutunu karsilastirildigi bir calismada,
deve sutlinin kisa zincirli yag asidinin (Cs-C12) anne
sutline gbére daha zengin oldugunu, ayrica (Cia:0, Cis1
ve Ciso) konsantrasyonunun da anne sutinden yiksek
oldugunu Dbildirilmistir. Deve sutinin serbest yag
asitlerince zengin olmasi nedeni ile besleyici ve
terapotik 6zeliklerinin iyi oldugunu belirtilmistir [14].
Bunun yani sira, koruyucu proteinler de deve sutinde
bol miktarda bulunmaktadir. Deve sitlinde lisozim,
laktoferrin, laktoperoksidaz enzim miktarlari sirasi ile
0.03-0.65 mg/L, 95-250 mg/L, 2.2-30.1 u/mL olarak
belirlenmigtir [18, 19].

DiYABET

En sik gorilen metabolik bozukluklardan biri olan
“Diyabetes Mellitus” insulinin saliniminda, etkisinde ya
da hem saliniminda hem etkisindeki bozukluk sonucu
meydana gelen hiperglisemi ile karakterize bir grup
hastaliktir. Dinyada 2013 istatistiklerine gore 382
milyon kiginin diyabetik oldugu, 2035 yilinda bu sayinin
592 milyona ylkselecegi bildirilmigtir. Diyabet igin saglik
harcamasinin 2013 yilinda 548 milyar dolar oldugu bu
rakaminda tim saglhk giderlerinin %11’i ne karsilik
geldigi gorilmektedir [20].

Etyolojiye gore, Tip 1 ve Tip 2 Diyabet olmak Uzere iki
blylk gruba ayrilmaktadir (Sekill). Tip 1 Diyabet insulin
saliniminda yetersizlik ve eksiklik sonucu olusurken, Tip
2 Diyabet'te artmig insulin direnci ve buna insulin
saliniminda yeterli artisin eslik edememesi s6z
konusudur. Tip 1 Diyabet ani gelisen bir klinik tablo ve
ketoasidoza egilim ile karsimiza gelirken, Tip 2
Diyabet'te genellikle klinik bulgularin goérilmesinden
uzun slre once hiperglisemi goérilmektedir. American
Diabetes Association (ADA)'un tanimlamasina goére
diyabetin tani kriterlerini su bulgular olusturur:

206

Klinik bulgular (poliuri, polidipsi, kilo kaybi, halsizlik)
ile birlikte gintn herhangi bir saatinde alinan kan
sekeri duzeyinin 200 mg/dL ve Uzerinde olmasi ya
da acglik kan sekerinin (en az 8 saatlik agliktan
sonra) 126 mg/dL ve lUzerinde olmasi,

OGTT sirasinda 2. saatteki kan sekerinin 200
mg/dL ve Uzerinde olmasi.

Diyabet tanisi alan bireylerde etkin bir tedavi igin
diyabetin  tiplendiriimesi  gerekmektedir.  Diyabetin
etyolojik siniflamasi tip 1 diyabet, tip 2 diyabet, diger
spesifik tipler ve gestasyonel diyabet olmak lizere 4 ana
grup altinda yapilmaktadir [21].

Tip 1 Diyabet beta hlicre hasari sonucu olugur ve insulin
eksikligi ile gider. Tip1 Diyabetli olgularin gogunlugu
otoimmun olup, spesifik HLA antijenleri ile iliskilidir
(Tip1A). Bazi olgularda (%10 kadarinda) ise
otoimmunite bulgulari saptanamamaktadir. Bunlar da
idiopatik ya da atipik (Tip1B) olarak isimlendiriimektedir.
Tip 2 diyabet insulin eksikliginin hafif, insulin direncinin
on planda oldugu formdan, insulin saliniminda relatif
yetersizligin 6n plana gectigi formlar arasinda dagilim
gOsteren bir durumdur.

Tip 1 diyabette (insiline bagimli diyabet), pankreas
tarafindan uretilen insulin adi verilen hormonun ¢ok az
Uretildigi veya hi¢ Uretilemedigi durumlarda kandaki
sekerin enerjiye donismek Uzere hicre igine girmesi
mimkin olamamakta ve kandaki glikoz seviyesi
yiikselmektedir. insilinin yeterince uretiimesine ragmen
vucudun farkli dokularinda direng gérdigi ve toplumda
daha sik goérulen bir diger diyabet formu ise Tip 2
diyabettir. Diinya genelinde en sik gorilen diyabet formu
tum diyabetli hastalarin yaklasik %90’ini olusturan Tip 2
diyabettir [22].

Tip 2 diyabet, ailede genetik yatkinlik arttikga sonraki
nesillerde goérulme riskinin de arttigi, genellikle 30 yas
sonrasi ortaya ¢ikan ve bagslangigta hi¢ bir semptom
dahi gbstermeyebilen bir hastaliktir. Bazi bireylerde ise,
iyilesmeyen vyaralar, bulanik gérme, el ve ayaklarda
uyusma veya karincalanma gibi belirtiler
gorulebilmektedir (Tablo 2).

Doymus yagdan zengin beslenme, obezite ve hareketsiz
yasamin Tip 2 diyabet ile yakindan iligkili oldugu
bildiriimektedir. Hastaligin kendini ortaya ¢ikarma sekli
ise genel olarak hiperglisemi ile karakterize olmustur
[23]. Tip 2 diyabet tedavisinde oral antidiyabetik ilaglar
Ozellikle insulin salgilama yetenegi heniz tikenmemis
diyabetli hastalarda tercih edilse de, diyabet Uzerine
yapilan cgalismalarda varilan ortak noktanin fiziksel
aktivite ve beslenme seklinin duzenlenmesi oldugu
dikkati cekmektedir.
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Sekil 1. Diyabetli ve normal bireyde insulin mekanizmasi [22]

DEVE SUTUNUN BESLENMEDE ONEMI
DIYABET

ve

Deve sutunlin dusuk yag igerigi, yuksek C vitamini ve
protein  dizeyi, ¢oklu doymus yag asitlerinin
zenginliginin yani sira selenyum ve laktoferrin icermesi,
sutlin  genotoksik, antisitotoksik ve antigenotoksik
Ozelligini arttirmaktadir [25]. Ayrica deve sutli dusuk
kolesterol, ylksek sodyum, potasyum, demir, bakir,
¢inko, magnezyum, Vitamin A, Bz, C ve E igeridi ile diger
ruminant sitlerinden farklilik géstermektedir [26-31].

Tablo 2. Tip 1 ve Tip 2 diyabetin ayirici tanisi [24]

Alerjik 6zelliginin az olmasi, laktoz oraninin disuklugi
laktoz intolerans bireyler icin avantaj olarak kabul
edilmektedir. Deve sitlinin ginko igeriginin genotoksik
etkilere kargi koruyucu rol Ustlendigi disunilmekte,
metabolik ve otoimmiin hastaliklar karsisinda basari ile
kullanilabilecedi konusunda &6ngériler yapilmaktadir.
Ayrica yapilan cesitli arastirmalarda, deve sitinin bazi
tibbi  6zellikler gosterdigi  de  belirlenmigtir.  Bu
Ozelliklerinden birisi de deve situndeki insulin miktarinin
diyabet hastalarinda insilin kullanimin azaltilmasini
destekleyici ydnde etki gosterdigidir.

Klinik 6zellikler

Tip 1 diyabet

Tip 2 diyabet

Baslangi¢ yasi

Baslangic sekli

Ketozis

Baslangig kilosu

Ailede diyabet yuku

C-peptid

Otoantikor (ICA, antiGAD, IA2Ab, IAA)
Otoimmin hastalik birlikteligi

Dusuk

Var

Genellikle < 30 yas
Genellikle akut, semptomatik
Siklikla var
Genellikle zayif
Yok veya belirgin degil

Genellikle pozitif

Genellikle = 30 yas

Yavas, ¢cogunlukla asemptomatik
Siklikla yok

Genellikle obez

Yogdun

Normal/Ylksek/Duslk

Negatif

Yok

Sekil 2’de gorildigu gibi, farkh bilesime sahip sitlerin
insulin  miktarini  belirlemek amaciyla yapilan ilk
¢alismalarda deve sdtundn insdlin - miktarinin  inek,
koyun, kegi sutlerine kiyasla daha yiiksek oldugu tespit
edilmis ve bu durumun diyabetik hastalarda tedavi edici
etkisi Uzerine ¢alismalara baslanmistir [32].

Son dénemlerde yapilan galismalar farkli bilesime sahip
deve sutu tuketiminin diyabetli hastalarda kullaniminin
olumlu etkileri Uzerine yodunlagsmaktadir. Bilesimindeki
yuksek insilin miktari ile deve sutl, inek ve manda
sutline oranla diyabetli hastalarda kandaki glikoz
miktarini  dusuricli yonde gosterdigi etki ile ©One
cikmaktadir [33].

Tip 1 diyabet Uzerine deve sutl tlketiminin etkisinin
incelendigi calismada, deve sutu tiketiminin arkasinda
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yatan etkinin heniiz bilinmemesine ragmen diyabetli
hastalarda gunlik insilin ihtiyacini azalttigi rapor
edilmigtir [34]. Diyabetli kopeklerde yapilan bir bagka
calismada ise, deney hayvanlarinda 5 hafta boyunca
gunlik 500 mL sut tuketiminin diyabet Uzerine etkisi
incelenmistir. Iki ayrn grupta yiritilen calismada 1.
gruba deve sltl, 2. gruba inek sutd ve kontrol grubu
saglikl hayvanlara deve sutu verilerek 5 hafta boyunca
kan sekeri, kolesterol ve protein degerlerindeki degisim
izlenmigtir. Deve sitl verilen hayvanlarda kanda glikoz
degerinin 5 hafta slresince azalma gosterdigi, inek situ
ile beslenen hayvanlarda kanda glikoz degerinin ise
neredeyse sabit kaldigi bildirilmistir. S6z konusu
galismada inek sutu ile beslenen kdpeklere 2. asamada
4 hafta boyunca deve situ verilmis ve kandaki glikoz
degerlerinin 9.83 mmol/L’den 7.83 mmol/L’ye distigu
tespit edilmistir [35].
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Bir diger calismada ise 150 ppm alloksan enjekte edilen
deney farelerinde Tip 1 diyabete 4 hafta boyunca 40
mL/giin deve sutl ve bal tiketiminin etkisi incelenmistir.
Yapilan ¢alismada elde edilen sonuglar, deve sitinin
hem vyalniz hem de bal ile birlikte tiketiminin

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0

instlin Miktari (1U)

HHH o lllmm

1 2 3 45 6 7 8 910

hiperglisemiyi 6nemli olglide azalttigini gostermistir.
Deve sutu tuketimi kandaki glikoz seviyesini 217.69
nmol/uL’den 126.8 nmol/uL’ye disurirken, deve sutu ve
balin birlikte tuketildigi deney hayvanlarinda bu deger
115.90 nmol/uL olarak belirlenmistir(p<0.05) [36].

1 = Kolostrum anne sitl
2 = Kolostrum deve siitl
3 = Deve sltl

4 = Kolostrum inek sitl

5 = Inek st

6 = UHT st

7 = Kolostrum kegi sttt

8 = Kolostrum koyun situ
9 = Koyun sitl

10 = Deve siiti dondurma

Sekil 2. Farkl sutlere ait insilin konsantrasyonlari [32]

Diyabetli deney hayvanlarinda karaciger ve bobrek
fonksiyonlarina deve sitinin  yararh  etkilerinin
incelendigi bir calismada, bilesimindeki insulin miktari
sirasi ile 58.67, 17.01 ve 16.21 U/L belirlenen deve, inek
ve manda sutd kullanilmigtir. 6 hafta boyunca
beslenmede kullanilan tim sut gesitlerinin  kandaki
glikoz miktarini dasuricu yonde etki gosterdigi ifade
edilirken en yiksek hiperglisemik etkinin deve situ
tiketen deney hayvanlarinda goérildigu bildirilmigtir.
Yapilan diger galismalara paralel olarak kontrol grubu
olan diyabetli farelerde kandaki glikoz miktari haftalara
gore dalgalanma gdstermesine ragmen deve, inek ve
manda sUtu tuketiminin kandaki glikoz seviyelerini sirasi
ile %30.82, 12 ve 10.15 oranlarinda disutrdigu rapor
edilmigtir [37]. Diyabetli deney hayvanlarinda yapilan
g¢alisma sonuglari deve sutu tlketiminin diger sit
cesitlerine oranla daha ylksek oranda insulin igerdigini
ve bu sayede kandaki glikoz miktarini disuricu etkisi ile
one c¢iktigini destekler niteliktedir.

Tip 1 diyabetli bireylerde 3 ay boyunca 500 mL/giin
deve situ tuketiminin gunlik yasam kalitesine etkisi
incelenmistir. Calismada 1. ay tum bireylere diyet,
egzersiz ve insllin tedavisi uygulanmigtir. ilk ayin
sonunda 12 kisiden olusan1. grup bireyler diyet,
egzersiz ve insulin tedavisi alirken, 12 kisilik 2. gruba
500 mL deve sutu verilmigtir. Deve sutu tiketen grupta
bireylerin almasi gereken insilin dozunda O6nemli
miktarda azalma oldugu ve s0z konusu azalmanin
istatistiksel olarak  6nemli (p<0.002) oldugu
vurgulanmistir. S6z konusu bu degerler deve sutu
tiketiminin insilin tedavisinde 6nemli bir alternatif ajan
olarak kullaniminin uygun olacagini gostermektedir [38].

Benzer bir baska caligmada, deve sutu tuketiminin uzun
sureli etkinlik derecesi ve insulin tedavisinde guvenilir ek
bir ajan olarak kullanimina yonelik arastirma yapilmistir.
Arastirma ortalama kan gsekeri seviyesinin 119+19
mg/dL’den 95.42+15.70 mg/dL’ye distiguni ve gerekli
insulin dozunun o6nemli Olgide (p<0.05) azaldigini
ortaya koymustur [3].

Diyabetli hayvanlarda ¢ig, pastdrize ve kaynamis deve
sutl  toketiminin  antidiyabetik etkisinin arastirildigi
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galismada, deve sutline uygulanan sicakligin etkisi de
irdelenmigtir. Diyabetli hayvanlardan olusturulan 1. grup
250 mL/gin ¢ig deve sutl, 2. grup ise 250 mL/gin ¢ig
inek siutl tuketmistir. 1. ve 2. gruba kontrol olarak 3.
grupta bulunan saglikli hayvanlara ¢ig deve situ
verilmistir. Calismada 4. ve 5. grup olarak ise diyabetli
hayvanlara gunlik 250 mL pastérize ve kaynamig deve
sutl  verilerek sicaklik uygulamasinin deve sitl
tuketimindeki ©6nemi degerlendiriimistir. Elde edilen
sonuglar deve sutine sicaklik  uygulamasinin
pastorizasyon  normlarinda  antidiyabetik  &zelligi
etkilemezken, kaynatma iglemi ile beklenen antidiyabetik
etkinin azaldigini  géstermektedir.  Farkli  gruplar
degerlendirildiginde ¢i§g ve pasttrize sit tlketimine ait
veriler arasindaki farkin istatistiksel olarak o6nemli
bulunmadigi gérilmustir (p<0.05) [39].

Bir baska calismada, deve sutl tiketiminin Tip 2 diyabet
Uzerine etkisi incelenmistir. 10 kisilik hasta grubuna
kontrol grubu temsil etmesi amaciyla ginlik 500 mL
inek sutl verilirken, 11 kisiden olusan gruba glinlik 500
mL deve suitd verilmistir. 2 ay boyunca sabah ve 6glen
250’ser mL siit tiketiminin hasta bireylerde kan sekeri,
yag profili ve kan basinci deg@erleri 6lcllerek elde edilen
veriler degerlendirilmistir. Calismada, 2 aylik periyod
sonunda yapilan Olgimlerde deve suti tlketen
bireylerdeki insilin miktari artiginin inek suti tiketen
bireylere gore daha fazla oldugu ve s6z konusu artisin
istatistiksel  olarak  (p<0.05) 6nemli  bulundugu
vurgulanmistir [40].

Deve situ bilesimi ve diyabet Uzerine yapilan benzer
birgok calismada, deve sitinin antidiyabetik 6zelligi
vurgulanarak bilesimindeki insilin ve insilin benzeri
proteinler ile deve sutunin 6nemi ortaya konulmustur
[41, 42].

Deve suitlu bilesiminde bulunan insulin diger sutlerde
bulunan insiilin ile yapisal olarak farklilik gésterdiginden
dolayi, deve sutinde bulunan insdlinin bazi
biyoinformatik araglar araciligi ile diyabet Gzerine etkisi
incelenmistir. Farkli turlere ait sutlerin protein yapilarinin
modellendidi galismada, deve sutlinin mikro boyutta
insulin benzeri maddeler igerdigi ve sz konusu
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molekdillerin proteaz dnleyici 6zellikte oldugu bildirilmistir
[43].

Deve situ ile tedavinin diyabetik hayvanlardaki glikoz
homeostatik mekanizmasi ve hormonlar Uzerine
etkisinin incelendigi bir ¢calismada, 8 haftalik bir deve
sutl tedavisi uygulanmistir. Deney hayvanlarina giinde
40 mg/kg sterptozotokinin 4 doz uygulanmistir.
Calismada, glukagon benzeri peptid (GLP-1), glikoz
bagiml insilinotropik peptid (GIP), glukoz toleransi,
aclik ve glukoz uyarimli insulin sekresyonu, insulin
direnci (IR), lipid profili degerleri arastiriimistir. Tedavi
edilmeyen diyabetik hayvanlarda 6zellikle hiperglisemi,
hiperlipidemi ve asiri kilo kaybi artis gosterirken, deve
sutl ile tedavi edilen diyabetik hayvanlarda aglk kan
sekeri seviyesi ve hipolipidemi azalmistir. Bunun yani
sira, deve situ tedavisinin insilin sekresyonunun
dizelmesi ve kontrolli kilo alimina yardimci oldugu
bildiriimistir [44].

Diyabetik bireylerde olusan yaralarin daha uzun sirede
iyilestigi ve gecikmeli kapandigi bilinmektedir. Bunun en
onemli sebebi olarak yara igerisinde gogalan bakteriler
isaret edilmektedir. Son dénemlerde yapilan g¢alismalar
peynir alti suyu proteinleri gibi bazi st proteinlerinin
yarali doku hticrelerinde bagisiklik yanitini arttirarak ve
bazi diyabetik komplikasyonlar hafifleterek diyebetli
bireylerde yara iyilesmelerini hizlandirdigin ortaya
koymaktadir. Deve sitinin de bilesimindeki serum
alblmin, o-laktalbdmin, immuinoglobdlin, laktoforin ve
peptidoglikan tanima proteini gibi ¢esitli protein gruplari
ile teropatik etki gosterdigi ¢alismalarca bildiriimektedir.
Yapilan bir ¢alismada, deve sutl proteinleri ile tedavi
edilen diyabetli hayvanlarinda 1 aylik slregte yara
boyutunda 6nemli 6lglide azalma oldugu rapor edilmistir.
Artan  kollajen  seviyesinin  rejenere  dokularda
glclenmeye yardimci oldugu disunildiginde, kollajen
yapinin ana bileseni olan hidroksiprolinin énemi ve deve
sutiinin diyabetli hastalarda yara iyilesmesine katkisi
dikkati gekmektedir [45].

SONUG

Deve situ, bilesimindeki insulin miktarinin diger sutlere
oranla ylksek oldugunun belirlenmesinin ardindan,
diyabet hastalarinda bu sitlerin tiketimi arastirmacilar
tarafindan incelenmeye baglamistir. Diyabet tedavisinde
oral yolla alinan ilaglarin yani sira en etkili faktorler
diyetin dlzenlenmesi ve egzersiz olarak ifade
edilmektedir. Bunun yani sira, gunlik diyetle birlikte
tiketilen deve siOtinun, kandaki glikoz miktarini
disuricu yonde etki gosterdigi, hiperglisemik bu etkinin
diger memelilerin sutlerine oranla c¢ok daha ylksek
oranlara ulastigi gorilmektedir. Diger sutlerden zengin
bilesimi ile 6ne ¢ikan deve siitli, dondurma, fermente siit
urtnleri gibi farkh Urinlere islenebilir ve antidiyabetik
yonuyle de tiiketiciyle bulusmayi bekleyen bir sit ¢esidi
olarak karsimiza ¢gikmaktadir.
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