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Ozet

Amag: Bu calismanin amaci, anne siitii ve emzirmeye iliskin
annelerin bilgi diizeyinin saptanmasi, yetersiz anne siitii verilm-
esinin nedenlerinin arastirilmasi ve buna etki eden sosyodemo-
grafik faktorlerin belirlenmesidir.

Gere¢ ve Yontem: Istanbul Avrupa yakasinda bir aile hekim-
ligi birimi ve Istanbul Anadolu yakasinda baska bir aile hekim-
ligi birimine Mayis 2017-Temmuz 2017 tarihleri arasinda bas-
vuran 17-43 yas arast postpartum donemdeki 201 kadin goniilli
¢alismaya alindi. Anket formundaki 20 soru, hastalara bilgi
verilip onamlar1 alindiktan sonra tek bir arastirici tarafindan
dolduruldu. Yas araligina uymayan ve emzirmeye baslamamis
postpartum dénemdeki anneler ¢aligmaya almmadi. Istatistiksel
analizler i¢gin NCSS (Number Cruncher Statistical System) 2007
(Kaysville, Utah, USA) programi kullanildi. Anlamlilik en az
p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular: Annelerin yaslar1 17 ile 43 arasinda degismekte
olup, ortalama 27,46+6,61 yildir. Bebeklerin %44,8’i (n=90)
hemen, %31,2’si (n=63) 1 saat sonra, %4,5’i (n=9) 2 saat sonra,
%4,0’1 (n=8) 3-5 saat sonra, %6,0’1 (n=12) 1 giin sonra, %9,5’i
(n=19) 2 giin ve daha uzun siire sonra anne siitii almistir. An-
nelerin %356,7°si (n=114) anne siitii konusunda egitim almus,
%92,0’mm (n=185) anne siitiinin o6nemi hakkinda bilgisi
vardir. Diigiiniilen emzirme siireleri incelendiginde; %3,5’i
(n=7) emzirmeye basladig1 halde devaminda hi¢ diisiinmezken,
%3,0 (n=6) 0-6 ay, %8,5 (n=17) 6-12 ay, %73,6 (n=148) 12-
24 ay ve %11,4 (n=23) 24 ay ve lizeri diisinmektedir. Annelerin
%14,9’u (n=30) yetersiz siit oldugundan, %42,8’i (n=86) biiyii-
menin geri kalma endisesinden, %13,9’u (n=28) bebegin siitii
almamasindan, %4,0’4 (n=8) saglik sorunlarindan ve %2,0’si
(n=4) diger nedenlerden dolay1 bebegine yetersiz anne siitii
vermis olup ek gida veya mamaya erken baslamistir; %22,4’0
(n=45) yetersizlik olmadigini belirtmistir. Anne yasi ile anne siitii
ve emzirme bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski saptanmamistir (p=0,291). Egitim diizeyine gére anne siitii
ve emzirme bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmamistir (p=0,648). Calisma durumuna gore
anne siitil ve emzirme bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik saptanmis ve calisan annelerin bilgi diizeyi,
¢alismayanlardan yiiksek bulunmustur (p=0,001).

Sonu¢: Calismada elde edilen veriler incelendiginde anne sii-
tiiniin igerigi, onemi ve yeterliligi, sadece anne siitii ile besleme,
emzirmenin devamini saglama ve ek gidaya gegme zamani ko-
nusunda annelerin bilgi gereksinimi oldugu asikardir. Annelere,
kayitl olduklar aile sagilig1 merkezlerinde gebelik takipleri bo-
yunca her seferinde mucizevi bir besin olan anne siitiiniin dnemi
anlatilmali, dogumdan sonraki ilk 1 saat i¢inde emzirmeye bas-
lamanin saglanmasi, kolostrumun bebege mutlaka verilmesi ve be-
begin ilk 6 ay su dahil hi¢bir ek besine ihtiyaci olmadig: sadece
anne siitiintin yeterli oldugu hususunda anneler ikna edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Emzirme, anne siitii, sosyodemografik faktorler

Summary

Aim: The aim of this study is to evaluate the sociodemographic fac-
tors about breast milk and breastfeeding descriptively. We want the
emphasize the importance of breastmilk by evaluating the reasons
behind short duration of nursing and the knowledge levels of the
mothers about breast milk and breastfeeding.

Material and Methods: The sampling consisted of 201 voluntary
postpartum mothers aged 17-43 whom are followed by 2 separate
family physician specialist MDs at two different Family Medicine
centers in Istanbul during March 2017- July 2017. The data were
obtained face to face by one researcher using a questionnaire of 20
questions. Postpartum mothers who have not yet started nursing and
are not in between 17-43 years of age were excluded from the study.
NCSS (Number Cruncher Statistical System) 2007 (Kaysville, Utah,
USA) programe was used to analyse the statistics. Value of p<0,05
was accepted as statistically significant.

Results: The mothers ages were between 17 and 43 and the mean age
of the mothers was 27,46+6,61. Of the babies 44.8% were breastfed
immediately after birth while 31.2% were breastfed within the first
hour, 4.5% in two hours, 4% in 3-5 hours, 6% a day later, and 9.5%
in at least two days later. Of the mothers 56.7% had training about
breastfeeding while 92% of the mothers claimed that they know the
importance of breast milk. Although they already started breastfeed-
ing, 3.5% of the mothers did not plan to continue breastfeeding, 3%
planned to breastfeed for 0-6 months, 8.5% of them 6-12 months,
73.6% of the mothers planned to breastfeed for 12-24 months and
11.4% of them planned to breastfeed more than 24 months. Of the
mothers 14.9% started formula or complementary food due to not
having enough milk, while 42.8% of them worried about their babies
not gaining enough weight, 13.9% of them said their baby refused
breastfeeding, 4% had health issues preventing them to breastfeed
and 2% had other reasons for starting formula or early complemen-
tary food. Only 22.4% of the mothers had no issues and exclusively
breastfed their babies. There was no statistically significant difference
between the mothers’age and their knowledge level about breastfeed-
ing (p=0,291) Also there was again no statistically significant differ-
ence about the mothers education status and their knowledge level
about breastfeeding and breast milk (p=0,648) There was a statisti-
cally significant difference between mothers’ occupational status and
breastfeeding knowledge levels; working mothers had higher levels
of knowlegde than the housewives (p=0,001).

Conclusion: The results of this study indicates that the mothers need
more education about breast milk ingredients, the importance and the
efficiency of breast milk, exclusively breastfeeding and when to start
complementary food. Mothers should be educated at their family medi-
cine centers about breast milk and breastfeeding everytime they visit
during their pregnancy. The importance of starting breastfeeding within
the first hour after birth; colostrum and exclusive breastfeeding in first
6 months excluding water or any other complamentary foods should be
emphasised and mothers should gain confidence about nursing.

Key words: Breastfeeding, breast milk, sociodemographic factors
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Giris

Anne siitli, yenidoganin morbidite ve mortalite-
sini azaltan, fiziksel, ruhsal ve zihinsel gelisimi i¢in
gerekli tiim s1v1, enerji ve besin 6gelerini barindiran,
biyoyararlanimi yiiksek, sindirimi kolay, dogal bir
besindir. Emzirme, anne ve bebek lizerinde biyolo-
jik ve duygusal bir etkiye sahip olup hem anne hem
de bebek i¢in immiinolojik, psikolojik, sosyal ve
ekonomik pek ¢ok yarart s6z konusudur.'"» Anne
stitliniin yerini alacak higbir ideal besin yoktur.®
Inek siitii ya da mama kullanmaya nazaran anne
siitli daha ekonomik olup hazirlanma ve saklanma
sorunu yoktur. Her zaman hazir ve temiz olmasinin
yani sira bakteriyostatik 6zelligi vardir.

Anne siitii ile besleme; biberon, tabak, kasik,
buzdolab1 ve ocak gibi arag-gereg, temizleme ve
1sitma kosullarini gerektirmez, pratik ve kolaydir.©®
Anne siitil ile besleme, anne ile bebek arasindaki i-
letisimi saglar. Anne ve ¢ocuk arasindaki psikolo-
jik bagin bir an dnce saglanmasi i¢in dogumdan son-
raki ilk yarim saat icinde bebek emzirilmeli, bebekle
annenin ayni oday1 paylagmalar saglanmali ve be-
bek her agladikca emzirilmelidir.®)

Dogumdan kisa bir siire sonra olusabilecek em-
zirme sorunlarini 6nlemek icin anne ve aileler u-
yarilmali ve emzirme egitimi her anneye mutlaka
verilmelidir. Boylelikle bir¢ok laktasyon yetersiz-
ligi sorunu 6nlenebilir. Dogumdan sonraki ilk bir-
kag giin yiiksek protein, diisiik yag ve laktoz igeren
kolostrum iiretilir. Kolostrum, besinsel deger tasi-
masinin yaninda daha ¢ok immiinolojik ve gelisim-
sel ozelliklere sahiptir. Bu nedenle bebege bir dam-

las1 bile ziyan edilmeden mutlaka verilmelidir.””

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve Birlesmis Mil-
letler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF) tiim be-
beklerin dogumdan itibaren ilk 6 ay sadece anne
stitii ile beslenmelerini, 7. ayda ek gidalara baglanil-
masini ve 2 yasina kadar anne siitiiniin devamini
onermektedir.®' Anne siitiiniin yayginlagmasi igin
tim Diinya’da cesitli saglik uygulamalar1 yapil-
maktadir. Sanayi devrimi ve kadinlarin is yasamina
girmesiyle gelismis ve gelismekte olan {ilkelerde

erken anne siitiine baslansa bile, anne siitiiniin de-

vaminda ciddi sorunlar yaganmaktadir. Bu sorunlar
hiikiimet programlarina alinarak anne siitiiniin tes-
vikine yonelik yasal degisiklikler ve sivil toplum
kampanyalar1 baglatilmigtir."1?

Diinya Saglik Orgiitii ve UNICEF uluslararasi
platformda 1992 yilinda “Bebek Dostu Hastane”
uygulamasini baglatmis ve anne siitliniin artirilmasi
i¢in 6zellikle gelismekte olan iilkelerde pratik uygu-
lamalar gelistirmistir. Ulkemizde de, 1991 yilindan
bugiine kadar UNICEF igbirliginde temel amac1 em-
zirmenin korunmasi, 6zendirilmesi ve desteklenmesi
olan “Anne Siitiiniin Tesviki ve Bebek Dostu Saglik
Kuruluglar1 Programi” adi altinda siirdiiriilmektedir.
Bu yaklasim birgok iilkede oldugu gibi iilkemizde
de anne siitii ile beslenme oraninin artirilmasina
yonelik hastane uygulamalarinda gozle goriiniir de-
gisikliklere neden olmustur.!3'> Anne siitii bebek i-
cin en ideal besin oldugundan her bebegin anne
siitii ile beslenme hakk:i oldugu unutulmamalidir.
Bunu saglamak igin toplumun biitiin kesimleri em-
zirme konusunda bilgilendirilmeli ve bu alandaki

egitim olanaklarina kavusmalari saglanmalidir.'®

Bu calismada anne siitii ile besleme uygulama-
larina etki eden sosyodemografik faktorleri belir-
lemek, anne siitii ve emzirmeye iligkin annelerin
bilgi diizeyini saptamak ve yetersiz anne siitli veril-
mesinin nedenlerini arastirarak, anne siitiiniin one-

mine vurgu yapmak amaglanmistir.

Gerec ve Yontem

Calismanin etik kurul onay1 31.05.2017 tarihinde
Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi’nden (Karar
No:496) alindi. Istanbul Avrupa yakasinda bir aile
hekimligi birimi ve Istanbul Anadolu yakasinda bas-
ka bir aile hekimligi birimine Mayis 2017-Temmuz
2017 tarihleri arasinda basvuran 17-43 yas arasi
postpartum dénemdeki 201 kadin goniillii galismaya
alindi. Hasta sosyodemografik 6zellikleri ve bagvu-
ru sayilar1 benzer oldugu icin bu sekilde istanbul’un
her iki yakasindan birer aile hekimligi birimi tercih
edildi. Calisma sonuglarina gore ilerleyen déonem-
lerde daha fazla aile hekimligi birimi de g¢aligmaya
eklenerek daha genis icerikli ve kapsamli yeni bir

calisma diizenlenmesi planlandi. Anket formundaki
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20 soru, hastalara bilgi verilip onamlar1 alindiktan
sonra tek bir arastirict tarafindan dolduruldu. Yas
araligina uymayan ve emzirmeye baslamamis post-
partum donemdeki anneler ¢alismaya alinmadi. Ka-
tilimcilarin sosyodemogratk profiline yonelik; anne
yasl, egitim diizeyi, annenin ¢aligma durumu, ailenin
gelir diizeyi, cocuk sayisi gibi sorular soruldu. Be-
begin cinsiyeti, yasi, dogum agirlig1, annenin dogum
sekli, bebegin dogumdan ne kadar siire sonra anne
stitli aldig1 degerlendirildi.

Annenin emzirmeye iligkin bilgi durumuna yo-
nelik; “Emzirmeye dogum sonrasi ne zaman baglan-

9% ¢

mal1”, “anne siitli hakkinda herhangi bir egitim aldi

9 <c

mi1”, “anne siitiiniin nemi hakkinda bilgisi var m1”,
“bebege verilmesi gereken ilk besin hangisi”, “su
bebege ilk 6 ay verilmeli mi”, “kolostrum bebege

99 <

verilmeli mi”, “sadece anne siitli ne kadar siire ver-
ilmeli”, “toplam anne siitii ne kadar siire verilmeli”
seklindeki sorulara cevap arandi. Annenin ne kadar
siire emz irmeyi diisiindligli ve yetersiz anne siitii
verilme nedenleri de sorgulandi. Annelerin anne siitii
ve emzirmeye iligkin sorulara vermis olduklar1 cev-
aplar toplanarak bir bilgi diizeyi puani hesaplandi.
Elde edilen puan dogru cevap sayisi 1 ile 6 cevap
arasinda degismekteydi. Bu puani standart halde elde
etmek amaciyla her bir sorunun agirligi olan 16,7 ile
carpilarak 100’lik skalaya ¢evrildi. NCSS (Number
Cruncher Statistical System) 2007 (Kaysville, Utah,
USA) programi kullanildi.

Calisma verileri degerlendirilirken tanimlayici
istatistiksel metotlarin (Ortalama, Standart Sapma,
Medyan, Frekans, Oran, Minimum, Maksimum) yani
sira niceliksel verilerin karsilastirilmasinda normal
dagilim gosteren degiskenlerin iki grup karsilagtir-
malarinda Student t testi kullanildi. Normal dagilim
gosteren ii¢ ve lizeri gruplarin karsilagtirmalarinda
Oneway Anova Test ve ikili karsilastirmalarinda
Bonferroni test kullanildi. Degiskenler arasi iliskil-
erin degerlendirilmesinde de Pearson Korelasyon A-
nalizi kullanildi. Niteliksel verilerin karsilastiril-
masinda ise Pearson Ki-Kare testi ve Fisher-Free-
man-Halton test kullanildi. Anlamlilik en az p<0,05
diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular

Calismaya 201 anne katilmis olup, annelerin
yag ortalamas1 27,46 olarak saptanmistir. Annelerin
egitim diizeyleri incelendiginde; %46,3 niin (n=93)
ilkokul mezunu, %25,4’{inlin (n=51) ortaokul mezu-
nu olduklari, yani katilimeilarin yaklasik yarisinin
egitim diizeylerinin ¢ok diisiik oldugu saptanmistir.
Annelerin %30,8’inin (n=62) 1 ¢ocugu, %43,3’linlin
(n=87) 2 ¢ocugu ve %25,9’unun (n=52) 3 ve daha
¢ok sayida ¢ocugu bulunmaktadir (Sekil 1).

Annelerin %22,4’linlin (n=45) yani yaklasik
her 5 kadindan sadece bir tanesinin ¢alistig1 bulun-
mustur. Annelerin %65,6’sinin (n=132) ailesi orta
diizeyde gelire sahipken, sadece 13 kadinin ailesi-
nin yliksek gelir diizeyine sahip oldugu goriillmiistiir.
%27,9’unda (n=56) ise aile gelir diizeyi diisiik
olarak tanimlanmistir (Tablo 1).

Bebeklerin %52,2°si kiz, %47,8’1 erkektir. An-
ket caligmasina dahil edilen ¢ocuklarin tanimlayici
Ozellikleri Tablo 2’de oOzetlenmistir. Calismamiza
katilan bebeklerin %76’s1 (n:153) gibi biiyiik bir
oraninin dogum sonrasinda ilk birinci saatte anne
siitii almaya bagladig1 goriilmektedir (Sekil 2).

Annelerin, anne siitii egitimi alma durumlarinin,

Oran (%)

ilkokul Ortaokul Lise Universite

Sekil 1. Annelerin egitim duzeyleri.

Hemen

1saat sonra

2 saat sonra
3-5saat sonra

1giin sonra

22 giin sonra

0 10 20 30 40 50

Oran (%)

Sekil 2. Bebeklerin ilk anne siitii alma zamanlari.
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planladiklar1 emzirme siireleri ve yetersiz anne
siitii verme nedenleri sorgulandiginda ¢aligmami-
za katilan annelerin %56,7’sinin (n=114) anne
siitii konusunda egitim aldig1, %92,0’sinin (n=185)
anne siitlinin 6nemi hakkinda bilgisinin oldugu

goriilmektedir.

Diisiiniilen emzirme siireleri incelendiginde; an-
nelerin kii¢iik bir kisminin %3,5’inin (n=7) emzirm-
eye yeni baglamisken devam etmeyi hi¢ diisiinme-
digi, %3,0’tniin (n=6) 0-6 ay arasinda emzirmeyi
planladigi, %8,5’inin (n=17) 6-12 ay arasinda em-
zirmeyi diisiindiigii goriilmiigken, annelerin biiyiik bir
kisminin %73,6 (n=148) 12-24 ay ve %11,4 (n=23)

Tablo 1. Anne tanimlayici 6zelliklerinin dagihimlari

Anne Tamumlayict Ozellikleri n (%)
Yas (yil) Min-Mak (Medyan) 17-43 (26)
Or=Ss 27.46£6,61
Egitim diizeyi ilkokul 93 (46.3)
Ortaokul 51(25.4)
Lise 29 (14.9)
Universite 28(13.9)
Cahsma durumu Evet 45224
Hayir 156 (77.6)
Aile gelir diizeyi Diisiik 56 (27.9)
Orta 132 (65.6)
Yiiksek 13 (6.5)
Cocuk sayisi 1 ¢cocuk 62 (30.,8)
2 ¢ocuk 87 (43.3)
>3 ¢ocuk 52(25.9)

Tablo 2. Bebek tanimlayici ozelliklerini n dagilimlari

Tablo 2: Bebek Tammlayici Ozelliklerinin Dagihmlar

Bebek Tammiayici Ozellikleri n (%)
Cinsiyet Kiz 105 (52.2)
Erkek 96 (47.8)
Yas (ay) Min-Mak (Medyan) 0-30 (1)
Ort=Ss 4.30+6.56
Dogum agilig (gr) <2500 gr 29 (14.4)
2500-4000 gr 168 (83.6)
>4000 gr 4(2.0)
Dogum sekli NSD 83 (41.3)
(8¢ 118 (58.7)
i1k anne siitii alma zamam Hemen 90 (44.8)
1 saat sonra 63 (31.2)
2 saat sonra 9(4.5)
3-5 saat sonra 8(4.0)
1 giin sonra 12 (6.0)
>2 giin sonra 19(9.5)

24 ay ve lizeri emzirmeyi planladig1 goriilmektedir.

Annelere yetersiz emzirme siireleri, erken mama
veya ek gidaya baslama nedenleri ile ilgili sorular
soruldugundaysa, %42,8 (n=86) gibi biiyiik ¢cogun-
lugu bebegin biiyiimesinde geri kalacagi endisesin-
den dolay1 bebegine yetersiz anne siitli verdigini
ifade ederken; %22,4°1i (n=45) herhangi bir yetersi-
zlik yasamadigini belirtmistir (Tablo 3).

Annelerin, emzirmeye iligskin bilgi durumuna
yonelik yapilan sorgulamada ise; emzirmeye basla-
ma zamani ilk 1 saat olmali diyerek dogru cevap
veren anne orani %81,6 (n=164); bebege verilme-
si gereken ilk besin anne siitii olmali diyerek dogru
cevap veren anne orani %98,0 (n=197) saptanmustir.
Bilgi diizeyi puanlari 0 ile 100 arasinda degismekte
olup, ortalama 80,40+24,08 bulunmustur (Tablo 4).

Annenin yagsi, egitim diizeyi, ¢alisma durumu,
aile gelir diizeyi ve ¢ocuk sayisi gibi annenin tanim-
layict o6zellikleri ile anne siitii ve emzirme bilgi
diizeyleri arasindaki iliskiler degerlendirildiginde
alinan sonuglar Tablo 5’de 6zetlenmistir. Anne yasi
ve annenin egitim diizeyi ile anne siitii ve emzirme
bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski saptanmamis iken (p=0,291; p=0,648) annenin
calisma durumu ve ailenin gelir diizeyiyle, anne
siitli ve emzirme bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmis; calisan ve gelir
durumu yiiksek olan annelerin bilgi diizeyi, calis-
mayanlardan yiiksek bulunmustur (p=0,001).

Gelir diizeyi konusunda anlaml farkliliga neden
olan grubu saptamak i¢in yapilan ikili karsilastirma-
lar sonucu; diisiik gelirli annelerin bilgi diizeyi, orta
diizey (p=0,001) ve yiiksek gelirli (p=0,002) annel-
erden diisiik bulunmustur. Orta diizey ve yiiksek ge-
lirli annelerin bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel

olarak anlaml farklilik saptanmamuistir.

Cocuk sayisina gore de anne siitii ve emzirme
bilgi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmistir (p=0,001). Anlamh farkliliga
neden olan grubu saptamak ic¢in yapilan ikili
karsilastirmalar sonucu; iki ¢ocugu olan annelerin
bilgi diizeyi, bir ¢gocugu (p=0,001), ii¢ ve daha ¢ok
sayida ¢ocugu (p=0,014) olan annelerden yiiksek
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bulunmustur. Bir ¢ocugu, li¢ ve daha ¢ok sayi-
da ¢ocugu olan annelerin bilgi diizeyleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamustir.

Annenin yasi, egitim diizeyi, ¢alisma durumu,
aile gelir diizeyi ve ¢ocuk sayisi gibi annenin ve
ailenin tanimlayict 6zellikler ile anne siitii egitimi
alan ve almayan gruplar kiyaslandiginda ise ¢alisan
annelerde anne siitli egitimi alma durumunun istatis-

tiksel olarak anlamli farklilik gostermekte olup;

Tablo 3. Annelerin, anne sitii egitimi alma
durumlarinin, disiindiikleri emzirme siirelerinin ve
yetersiz anne siitii verme nedenlerini dagilimlari

Anne Siitii Ozellikleri n (%)
Anne siitii konusunda egitim alma  Evet 114 (56,7)
durumu Hayr 87(43,3)
Anne siitiiniin nemi hakkinda bilgi Evet 185(92,0)
durumu Hayir 16 (8,0)
Diisiiniilen emzirme siireleri Hig 73,5
0-6 ay 6(3,0
6-12 ay 17 (8.,5)
12-24 ay 148 (73.6)
>24 ay 23(11,4)
Yetersiz anne siitii verilme nedenleri Yetersiz siit 30(14,9)
Biiyiimenin geri kama 86 (42,8)
endigesi
Bebegin almamasi 28(13,9)
Annenin saghk sorunu 8 (4,0)
Diger 4(2,0)
Yetersizlik yok 45(22,4)

Tablo 4. Annelerin anne siitii ve emzirmeye iiligkin
bilgi diizeylerinin dagilimlar

Anne Siitii ve Emzirme Bilgi Diizeyi n (%)
Emzirmeye baslamaamam? Ilk 1 saat 164 (81,6
1 saatten sonra 94,5
Fikri yok 28(13,9
Bebege verilmesi gereken ilk besin Anne siitii 197(98,0)
ne olmah? Su 1(0,5)
Sekerli su 2(1,0)
Fikri yok 1(0,5)
Su bebege ilk 6 ay verilmeli mi?  Evet 41204
Haywr 158(78,6)
Fikri yok 2(1,0)
Kolostrum bebege verilmeli mi?  Ever 181(90,0)
Hayir 3(1,5
Fikri yok 17(8,5)
Sadece anne siitii ne kadar siire Hig 12(6,0)
verilmeli? 0-6 ay 178(88,6)
6-12 ay 10(5,0)
>24ay 1(0,5)
Toplam anne siitii vernsiiresi ne  0-6 ay 67333
kadar? 6-12 ay 72(35,9
1224 ay 59(29,4)
>24ay 3(1,5)
Bilgi diizeyi Min-Mak (Medyar) — 0-100 (80)
OrtSs 80,40+24,08

Sorulara ait dogru cevaplar tabloda italik ve kalin olarak belirtilmistir.

calisan annelerde egitim alma orani, ¢aligmayan-
lardan yiiksek bulunmustur (p=0,001). Yine aile
gelir diizeyine gore; anne siitli egitimi alma duru-
mu istatistiksel olarak anlamh farklilik gdéstermek-
tedir (p=0,012). Geliri diisiik olan annelerde egitim
alma orani, orta gelirli ve yliksek gelirli annelerden
diisik bulunmustur. Cocuk sayisina gore de yine,
anne siitil egitimi alma durumu istatistiksel olarak
anlamli farklilik gdstermektedir (p=0,001). Iki co-
cugu olan annelerde egitim alma orani, bir ¢ocu-
gu olanlardan, ili¢ ve daha fazla ¢ocugu olanlardan
yliksek bulunmustur.

Emzirmeye baslama zamami igin verilen cev-
aplarda; egitim alan grupta dogru cevap verme
oraninin, egitim almayan gruptan istatistiksel
olarak anlamli farklilik goriilecek kadar yiiksek
oldugu (p=0,001), egitim alan ve almayan grup-
lar arasinda bebege verilmesi gereken ilk besin
konusundaysa verilen cevaplarda istatistiksel o-
larak anlamli bir farklilik olmadigi goézlenmistir.
Egitim alma durumuna goére bebege ilk 6 ay su
verilmesi ile ilgili cevaplar istatistiksel olarak
anlamli farklilik goéstermektedir (p=0,001). Egi-
tim alan grupta dogru cevap verme orani, egitim

almayan gruptan yiiksek bulunmustur.

Egitim alma durumuna gore bebege kolostrum
verilmesi ile ilgili cevaplar istatistiksel olarak anlaml
farklilik gostermektedir (p=0,001). Egitim alan grup-
ta dogru cevap verme orani, egitim almayan gruptan
yliksek bulunmustur. Egitim alma durumuna gore sa-
dece anne siitli verilme zamani igin verilen cevaplar
istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermektedir
(p=0,003). Egitim alan grupta dogru cevap verme
orani, egitim almayan gruptan yiiksek bulunmustur.
Egitim alma durumuna gore toplam anne siitii ver-
ilme zamani i¢in verilen cevaplar istatistiksel olarak
anlamh farklihik gostermektedir (p=0,001). Egitim
alan grupta dogru cevap verme orani, egitim almayan
gruptan yiiksek bulunmustur. Anne siitii egitimi alma
durumuna gore, anne siitii ve emzirme bilgi diizey-
leri arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmis; egitim alan annelerin bilgi diizeyi egitim

almayanlardan yiksek bulunmustur (p=0,001).
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Tartisma ve Sonuc¢

Calismamizda anne siitii ile besleme uygulama-
larina etki eden sosyodemografik faktorler, anne
siitli ve emzirmeye iliskin annelerin bilgi diizeyi ve
yetersiz anne siitli verilmesinin nedenleri arastirilmig

ve bulgularimiz ile literatiirler kargilastirilmistir.

Caligsmaya katilan 201 bebegin ilk bir saat iginde
anne siitii alma oram1 %75 olarak saptanirken, iki
saat %4,5, li¢ ila bes saat icinde %4, bir giin sonra
%6 ve 2 giin ve daha sonra anne siitii alimiysa %9,5
olarak saptanmigtir. Giin ve ark'”?’nin Kayseri ilinde
yapmis olduklari ¢aligmada bizim ¢alismamiza ben-
zer olarak ilk bir saat i¢inde anne siitii alma orani
%80 olarak saptanmistir. Tiirkiye Niifus ve Saglik
Arastirmasi (TNSA) 2013 sonuglarina gore Tiirki-
ye’de bebeklerin %50’sinin ilk 1 saat i¢ginde em-

zirildigi sOylenmektedir.'"® Bizim arastirmamizin

sonuglarinin Tiirkiye ortalamasindan ¢ok daha yiik-
sek bulunmasi cografi bolgeler ve sehirler arasi ol-
dugu kadar kir-kent aras1 farklar ile de iliskili olabi-
lir. Literatiirde annenin egitim diizeyi ile emzirm-
eye baslama siiresi arasinda pozitif bir korelas-
yon oldugu gosterilmistir.!'>2” Bizim c¢alismamiz-
da bu iligkinin gosterilememis olmasi ¢aligmami-
za katillan annelerin egitim diizeylerinin yaklagik
yarisinin diisiik egitim diizeyine sahip olmasi ve
calismaya katilan annelerin egitim diizeyleri arasin-

da dengeli bir dagilimin olmamasi olabilir.

Calismaya alinan bebeklerin %100°l bir siire
anne sitii almisti, Telatar ve ark.?Y’nin ¢alismasinda
bu oran %98 iken, Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastir-
mast (TNSA) 2013 verilerinde Tiirkiye geneli olan
%96 ile uyumludur. Tiirkiye’de de aym diinyada
oldugu gibi bebeklerin ilk alt1 ay sadece anne siitiiyle

Tablo 5. Anne tanimlayici 6zelliklerine gore anne siitii ve emzirme bilgi diizeylerinin degerlendirmesi

Anne Sitii ve Emzirme B|Ig| Diizeyi

Yas (yil)
r 201
p

Egitim diizeyi
ilkokul 93
Ortaokul 51
Lise 29
Universite 28

Calisma durumu
Evet 45
Hayir 156
Aile gelir diizeyi

Dusuk 56

Orta 132

Yiksek 13
Cocuk sayisi

1 gocuk 62

2 cocuk 87

23 gocuk 52

0,075
0,291
80,86+25,52 90,648
78,04+25,06
84,83+£19,02
78,57+22,40
90,22+17,38 240,001**

77,56+25,03

68,93+£27,74
84,24+21,41

0,001**

90,77£15,53

71,94+26,97 40,001**
88,561£19,44

76,92+23,56

r: Pearson Korelasyon Katsayisi, 2Student t Test, ‘Oneway ANOVA Test, **p<0,01
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beslenmesi hakkinda pek ¢ok tesvik edici yeni huku-
ki diizenlemeler ve anneleri 6zendirici ¢alismalar
yapilmasima ragmen yine TNSA 2013 verilerinde
(18) ilk iki ay sadece anne siitii alan bebek oraninin
%57,9 oldugunu gdstermektedir. Bu oran progresif
olarak azalmakta, 4-5 aylik bebeklerde %9,5’e, 6-9
aylik bebeklerde ise %2,4’e kadar diismektedir.

Bu sorunlarin temel nedenleri olarak, annenin
disik egitim diizeyi, is hayatina déonmesi, emzir-
meye gec ek gidaya erken baslamasi, emzirme ko-
nusunda egitimsizlik, emzirme egitiminde anneye
saglik personeli tarafindan destek olunamamasi ya
da yetersiz destek olunmasi, aile i¢i destegin ol-
mayisl, ilk besin olarak su veya sekerli su verilmesi,
biberon ve emzik kullanilmas1 gibi faktorler goster-
ilmistir.?? Bizim ¢alismamizda annelerin planladig:
emzirme siireleri incelendiginde; %3,5’i (n=7) em-
zirmeye heniiz yeni baslamig oldugu halde devam
etmeyi hi¢ diisiinmezken, %85’1 (n=171) en az 1 yil
ve lzeri silirelerde emzirmeyi planladiklarim ifade
etmistir. i1k 6 ay sadece anne siitii vermeme, erken
donemde ek gida veya mamaya baslama nedenler-
ine bakildiginda; annelerin %14,9’u yetersiz siitii
oldugu ve %42,8’i bebeginin bilyiimesinin geri
kalmasindan endise duydugu i¢in, %13,9’u bebe-
ginin siitli almamasindan, %4’ saglik sorunlarin-

dan ve %2’si ise diger nedenlerden dolayi idi.

Annelerin sadece %22,4°li yani yaklasik her 5
anneden sadece bir tanesi herhangi bir yetersizlik
yagsamadigini ve bebegine sadece anne siitii verdigi-
ni belirtmistir. Bu oranin anne siitiiniin yeterliligi
konusunda annelere gerekli bilgilendirmenin ya
yapilmadigi ya da eksik yapildiginin bir gostergesi
oldugunu diisiinmekteyiz. Unsal ve ark.’nin® yap-
mis oldugu calismada da benzer sekilde dogum son-
ras1 annelerin emzirmeye baslama orani ¢ok yiiksek
iken %97, 6. ayda sadece anne siitii verme orani

%8,7 diizeyine inmis.

Calismaya katilan annelerin %56,7’sinin anne
siiti konusunda egitim aldigin1 ifade ettigi halde,
%92,0’min (n=185) anne siitiiniin 6énemi hakkinda
bilgisinin oldugunu ifade etmesi de dikkat ¢ekicid-

ir. Ulkemizde Aile Sagligi Merkezlerinde (ASM)
gebeligin 24. haftasi sonrasinda anne siitii egiti-
mi ve emzirme egitimi verilmeye baglanmaktadir.
Gebelik doneminde ve postpartum her ziyaret ve
muayenede anne siitii ve emzirme danigsmanligi
verilmeye devam edildigi halde annelerin sadece
%56,7’sinin bu egitimi aldigini ifade etmesi birin-
ci basamakta verilen egitimlerin annelerde tam
olarak bir 6zgliven olusturmadigini da diiglindiir-
mektedir. Anneler belirli davraniglarin onlart is-
tendik sonuca gotiirebilecegine inanabilirler, fa-
kat bu davranig1 yiiriitebilme ile ilgili hissettikle-
ri dzyeterlilik diisiik olabilmektedir. Ornegin, anne
bebegine mama vermekten kaginmasi gerektigine

inanmaktadir.

Fakat ayni zamanda siit iiretiminin yeterliligi-
ni saglama ve siitiinliin bebegine yetip yetmedigi
konusunda karar veremiyorsa bebegine mama ver-
memesi olanaksizdir. Bu nedenle annenin emzirmeyi
bagarili bir sekilde yerine getirebilmesi i¢in hem
belirli bir davranisin onlar1 istendik sonuca gotiire-
cegine inanmali (0rnegin emzirmeyi siirdiirmek)
hem de bu davranisi gerceklestirme konusunda

ozgilivene sahip olmalidir.*¥

Calisan ve gelir durumu yiiksek olan annelerin
anne siitii bilgi diizeyi, ¢alismayanlardan yiiksek
bulunmustur. Annelerin anne siitii konusunda egi-
tim alma durumlarina gére, anne siitii ve emzirmeye
iliskin bilgi diizeyleri degerlendirildiginde; “emzir-

9 ¢

meye baglama zaman1”, “ilk 6 ayda bebege su veri-
lir mi”, “kolostrum bebege verilmeli midir”, “be-
bege sadece anne siitii verilmesi gereken siire ve top-
lam anne siitii verilmesi gereken siireler” konusun-
daki sorulara egitim alanlarin istatistiksel olarak
anlamli diizeyde daha fazla dogru yanit verdigi go-

rilmektedir.

Annelerin ¢alismadigi durumlarda annenin bil-
gi edinebilecegi ve deneyim paylasabilecegi kisiler
anne babasi, kardesleri, yakin akrabalari, komsu-
lar1 gibi kiigiik, birbirine benzer kiiltiir ve sosyal
cevreden gelen kapali bir ortam s6z konusuyken,
caligsan annelerin bilgi diizeylerinin daha yiiksek
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olmasi farkl kiiltiirel ve sosyal ortamlarda bulunan
pek cok farkli kisi ile iletisim halinde olmalarindan
kaynaklaniyor olmasi olduk¢a miimkiin géziikmek-
tedir. Egitim diizeyi ne olursa olsun evinden disarida
calisan kadinlarin anne siitii ve emzirme konusun-
da bilgi diizeylerinin ¢aligmayan kadinlara oran-
la daha yiiksek olmasinin yani sira, ironik olarak
calisan kadinlarin dogum sonrasi ise donmeleri pek
cok ¢aligsmada yetersiz anne siitii aliminin sebepleri

arasinda da gegmektedir.

Literatiirde Tiirkiye’de kadinlarin cogunun ailede
yasanan gecim sikintis1 ve ekonomik kosullarin zor-
lamasi nedeniyle ¢caligma hayatina atildigini gésteren
yaymlar mevcuttur. Is hayatindaki anneler 6zellikle
ailedeki baba, koca veya agabeylerin ¢aligmalarina
izin vermekten baska ¢areleri olmadigi igin galigma-

larina izin verildigini ifade etmektedirler.®

Sonug olarak; ¢alismada elde edilen veriler ince-
lendiginde anne siitiiniin igerigi, dnemi ve yeterliligi,
sadece anne siiti ile besleme, emzirmenin devamini
saglama ve ek gidaya gegme zamani konusunda an-
nelerin bilgi gereksinimi oldugu asikardir. Bu konuda
gebelik boyunca takiplerin yapildigi birinci basamak
saglik kurulusu olan aile saghigi merkezlerinde-
ki hekim, ebe ve hemsirelere biiyiik rol diismekte-

dir. Halihazirda saglik bakanligimin ‘““bebek dos-
tu” uygulamasiyla zaten aile sagligi merkezlerin-
deki hekim, ebe ve hemsireler annelere emzirme
ve anne siitliniin 6nemi konusunda gerekli egiti-
mi verecek donanima sahiptirler. Annelere, kayith
olduklar1 aile sagilig1 merkezlerinde gebelik takip-
leri boyunca her seferinde mucizevi bir besin olan
anne siitiiniin 6nemi anlatilmali, dogumdan sonraki
ilk 1 saat i¢inde emzirmeye baslanmanin saglan-
masi, kolostrumun bebege mutlaka verilmesi ve
bebegin ilk 6 ay su dahil hi¢bir ek besine ihtiyact
olmadigi, sadece anne siitiiniin yeterli oldugu husu-

sunda anneler ikna edilmelidir.

Dogum sonrasi déonemde de annelere dogum
yaptiklart hastanede uygulamali olarak ebe/hem-
sireler tarafindan gerekli bilgiler verilmelidir.
Boylelikle dogum oncesi aile sagligi merkezlerinde
baglayan ve dogum sonrasi déonemde hastanede pe-
kistirilen egitimlerin emzirmeyi destekleyecegi son
derece aciktir. Anne siitiinii verme devamliliginin
saglanmasi i¢in anne psikolojik agidan desteklen-
meli ve cevreden gelecek negatif sosyal etkilerin
engellenmesi hususunda da toplumun genelini kap-
sayacak egitimler verilip, kamu spotlar1 ve bilgi i-

cerikli yayinlar hazirlanmalidir.
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