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Postpartum donemde annelerin taburculuk éncesi yenidogan
bakimina iligkin bilgi diizeyleri, gereksinimleri ve iliskili faktorler
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Amag: Bu arastirma, postpartum dénemdeki annelerin taburculuk 6ncesi yenidogan bebegin
bakimina iligkin bilgi diizeylerini, gereksinimlerini ve iligkili faktorleri belirlemek amaciyla
tanimlayic1 olarak yapildi. Yontem: Arastirmanin Orneklemini 1 Nisan- 1 Agustos 2017
tarihlerinde arastirmaya katilmay1 kabul eden postpartum dénemdeki 288 olusturdu. Arastirma
verileri literatiirden faydalanilarak hazirlanan “Postpartum Dénemde Annelerin Taburculuk
Oncesi Yenidogan Bakimina iligkin Bilgi Diizeyleri ve Gereksinimleri Anket Formu” kullanilarak
toplandi. Veriler ytlizdelik oranlar1 ve hesaplanan ortalama bilgi puani lzerinden sunuldu.
Verilerin degerlendirilmesinde ytizdelik, ortalama, t-testi, Oneway Anova ve regresyon analizi
kullanildi. Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 28.2+ 6.4, %52.4'ti ilk6gretim mezunu, %79.2’si
evhanimi, %39.6’s1 primipardir. Annelerin %76.0’s1 bir saglik kurulusunda takip edilmis, %21.9'u
yenidogan bakimi konusunda bir saglk kurulusundan egitim aldi. Katihmcilarin %10.8'i
yenidogan bakiminda glgliik yasayacagini diistiinmektedir. Taburculuk 6ncesinde annelerin
%?20’sinin emzirme, %6’s1n1n banyo yaptirma ve %>5’inin kolik agrisiyla bas etme konusunda bilgi
almak istedikleri belirlendi. Katilimcilarin bebek bakim bilgi puanlari ortalamasi 71.7+ 1.8 (min:0-
maks:100) olarak bulundu. Annelerin bilgi puani ortalamasi en yiiksek bebekte tehlike isaretleri
konusunda iken en diisiik ortalamanin bebek beslenmesi konusunda oldugu belirlendi. Yenidogan
bakim bilgisi toplam puan lizerinde annenin kaginci ¢ocuga sahip oldugu ve egitim diizeyinin etkili
oldugu (p<0.05) belirlendi. Sonug: Bu arastirmada postpartum donemdeki annelerin yenidogan
bakimi konusundaki bilgi diizeyleri yeterli bulundu. Katilimcilarin egitim diizeyi ve sahip
olduklari gocuk sayisinin bilgi diizeylerini etkiledigi belirlendi. Annelerin en ¢ok bilgi alma ihtiyaci
duydugu konunun yenidogan beslenmesi oldugu sonucuna ulasildi.
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Knowledge, needs and related factors of newborn care among
postnatal mothers before discharge

Abstract

Aim: This descriptive study was performed to determine the knowledge, needs and related factors
of postpartum women about newborn care before their discharge from hospital. Methods: The
study was carried on 288 postpartum women accepting to participate in the study between 01
April and 01 August 2017. Data was gathered along with “Knowledge and Needs Scale of
Postpartum Women about Newborn Care”, created by the researchers in light of the literature.
Data was represented by the percentage frequencies and the mean knowledge score was
calculated. Obtained data was analyzed with percentage, mean, t test, One- way ANOVA and
regression analysis. Results: Of all the participants, the average age was 28.2+ 6.4, while 52.4%
of them was primary school graduates, 79.2% housewives and 39.6% primipara, respectively.
Seventy-six percent of the women were followed in a health center and 21.9% received education
regarding infant care in a health care center. Ten-point eight percent of the women thought that
they would have trouble in caring their infants. Of all the women, 20%, 6% and 5% wanted to get
informed regardingthe issues of breastfeeding, bathing and coping with colic respectively. The
mean score for knowledge of newborn care was 71.7+ 1.8 (range: 0- 100). The women got the
highest mean knowledge score for neonatal danger sings and the lowest mean knowledge score
for newborn nutrition. Number of children and education were found to have a significant effect
on knowledge of newbron care (p<0.05). Conclusion: The postpartum women included in the
study had sufficient knowledge about newborn care. Number of children and education were
effective in this knowledge. The women needed information about newborn nutrition the most.

Keywords: Knowledge, postpartum period, newborn, infant care

Giris Anneler tarafindan bebeklerine
sunulan bakim, onlarin yenidogan bakimina
iliskin bilgi ve deneyimlerine baghdir.! Ebe
ve hemsireler, annelerin  yenidogan
bakimina yonelik bilgi ve becerilerini
degerlendirerek bu konuda gerekli destegi
verdiklerinde hem annelerin  hassas
donemlerinde annelik roliine uyumlar:
kolaylastirmaya hem de yenidoganlarin
erken donemde sik karsilastiklart saghk

Yenidoganlarin yasatilmasi1 binyil
gelisim hedeflerinin basarilmasi ve ¢ocugun
saglik durumunun gelistirilmesinde onemli
bir yer tutar.! Diinya Saghk Orgiitii (DSO)
tarafindan, yenidoganlarin morbidite ve
mortalitesinin diisiirtilebilmesi icin
bebeklerin emzirilmesi, gobek bakimi, genel
hijyeni, alt bakimi, ilk banyo zamanlar ve
periyodik asilar1 gibi 6nemli yasamsal

. . o _ ; sorunlarinin azaltilmasina yardimcli
hususlarin siirekli gelistirilmesi tavsiye .
o o ; : olabilirler.”
edilmistir.23 Dogum sonu dénemde annenin
yasadigl fizyolojik ve psikolojik Yapilan arastirmalar, annelerin

degisikliklere uyum saglamasi, annelik roli,
bebegini kabullenmesi ve eve gittiginde
kendine ve bebegine bakabilmesi icin gerekli
bilgi ve becerileri kazanmasi gerekir. Bu
donemde annenin ve bebegin bakimina
yonelik gereksinimlerinin belirlenmesi ve bu
gereksinimler dogrultusunda bakim, egitim
ve danismanhk hizmetlerinin verilmesi
onemlidir.# 5 Bang ve ark.s¢ yaptiklar
calismada annelerin ve aile yakinlarinin
yenidogan bakimu ile ilgili bilgi diizeylerinin
0liim oranlarinin diisiiriilmesinde 6nemli rol
oynadigini belirtmislerdir.
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egitim gereksinimlerinin icinde bulunduklari
doneme gore degistigini, annelerin ve saghk
personelinin egitim gereksinimi konusunda
ki onceliklerinin farkli oldugunu
gostermektedir.8® Anneler ile ebe ve
hemsirelerin dogum sonu donemde anne
egitimi ile ilgili oncelikleri incelendiginde;
anneler i¢in ilk iki sirada yenidoganin
hastalik bulgular1 ve yenidogan beslenmesi
yer alirken, bakim veren ebe/ hemsireler icin
ise yenidoganin beslenmesi ve dikislerin
bakimi konulari yer aldig1 goériilmiistiir.8
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Ote yandan Beger ve Cook!0
postpartum donemde hastanede Kkalis
slirelerinin ~ kisalmasiyla birlikte ebe/
hemsirelerden her konuyu o6gretmelerini
beklemenin gercekei olmadigini
vurgulamislardir.

Taburculuk 6ncesi annelerin bebek
bakimi hakkinda bilgi eksikliklerinin ve
egitim gereksinimlerinin belirlenmesinin
Kliniklerde bu annelere danismanlik hizmeti
vermekle sorumlu olan ebe/hemsirelerin
bebek bakimina iliskin egitim igerik ve
onceliklerini belirlemesine katki saglayacagi
diistilmektedir.

Bu arastirma, postpartum
donemdeki annelerin taburculuk 6ncesi
yenidogan bebegin bakimina iliskin bilgi
diizeylerini, gereksinimlerini ve iligkili

faktorleri belirlemek amaciyla
gerceklestirilmistir.
Yontem

Bu calisma kesitsel tanimlayic1 bir
arastirmadir.

Arastirmanin evrenini 2016 yilinda
Soke Fehime Faik Kocagéz Devlet
Hastanesinde gerceklesen dogum yapan
kadinlar olusturmustur (N=1140). Veriler
olasiliksiz 6rnekleme yonetimiyle toplanmis
ve uygulama 288 kisiyle tamamlanmistir.
Ornek  hacminin  yeterliliZi ~ G-power
analiziyle degerlendirilmis olup etki boyu
0.25, giiven araligr 0.05 olarak alindiginda
288 orneklem hacminin %95 giicii oldugu
saptanmistir. Arastirmaya katilmaya
goniillii, en az 4 saat 6nce dogum yapmis,
klinikte sunulan standart egitimi almamis,
bebegi ve kendi durumu stabil olan anneler
dahil edilmistir.

Veriler  “Postpartum  Ddnemde
Annelerin Taburculuk Oncesi Yenidogan
Bakimmina iliskin Bilgi Diizeyleri ve
Gereksinimleri  Anket Formu” formu
kullanilarak yiiz yilize goriisme teknigi ile 1
Nisan-1 Agustos 2017 tarihleri arasinda
toplanmistir. Arastirmada kullanilan veri
toplama formunun uygulama sliresi
ortalama 15-20 dakika stirm{istiir.
Postpartum Dénemde Annelerin Taburculuk
Oncesi Yenidogan Bakimina Iliskin Bilgi
Diizeyleri ve Gereksinimleri Anket Formu
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Literatiir temel alinarak
arastirmacilar tarafindan gelistirilen bu form
tanitici bilgiler ve yenidogan bakimina iliskin
sorular olmak iizere iki boliimden
olusmaktadir.11.1213141516  Tanitic1 bilgiler
boliimiinde, annelerin sosyo-demografik
ozellikleri (yas, egitim dilizeyi, calisma
durumu, sahip oldugu cocuk sayisi) ve
antenatal bakim alma ve yenidogan
bakimina iliskin egitim alma durumu, bebek
bakimiyla ilgili zorluk yasayip
yasamayacaklar1 ve hangi konuda zorluk
yasayacaklarini disiindiikleri, yenidogan
bebek bakimina iliskin bilgi almak istedikleri
konularin neler oldugu soruldu. Formun
yenidogan bakimi konusunda bilgi diizeyine
yonelik boéliimiinde yenidogan beslenmesi
(emzirmeye baslama, siklii, anne siiti
verme sliresi le ilgili 6 soru), hijyen/ gobek
bakimi (alt temizligi, cilt temizligi, gobek ve
pisik bakimu ile ilgili 2’si olumsuz 12 soru),
yenidogan  gilivenligi  (bebegin  yatis
pozisyonu, birlikte uyuma, yatakta emzirme
ile ilgili 9 soru) ve tehlike isaretlerini (viicut
1sisindaki degisiklikler, konviilziyon, nefes
alma zorlugu, sarilik isaretleri ile ilgili 7
soru) iceren 34 soru bulunmaktadir. Bu
boéliimdeki her bir sorunun
degerlendirilmesi icin annelerin dogru,
yanlis veya bilmiyorum seklinde cevap
vermeleri istendi. Toplam 42 sorudan olusan
anket formu icin alaninda uzman 10 6gretim
elemanindan uzman gorisii alindi. Uzman
goriisleri alinan maddelerin Davis teknigi
kullanilarak yapilan degerlendirmesinde
kapsam gecerlilik indeksleri hesapland1 (>
0.88) ve soru formunun kapsam gecerliligi
olduguna karar verildi. Anket formu
anlasilirligini test etmek icin farkh egitim
dizeyindeki 10 anneye uygulanarak
sorularin basitligi ve anlasilirlig: test edildi.
Anket formunda herhangi bir degisiklige
gidilmedigi icin bu anneler arastirma
orneklemine dahil edildi.

Bu arastirmanin
gerceklestirilebilmesi icin Adnan Menderes
Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulu (sayz:
53043469-050.04.04, tarih: 23.03.2017 ) ve
Aydin Kamu Hastaneler Birligi Genel
Sekreterligi (say1:25305691-605.01 tarih:
31.03.2017) kurum  izni  alinmistir.
Katilimcilara arastirma oncesi arastirmanin
amaci, kimler tarafindan yapildigi, kisisel
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bilgilerinin sakli kalacagi aciklanmis ve yazili
onamlar1 alinmistir.

Arastirmadan elde edilen veriler
SPSS 18 istatistik programi ile analiz
edilmistir. Her bir soru icin dogru yanitlara
“1”, yanlis veya bilmiyorum yanitlarina “0”
puan verilmis, puanlar toplandiktan sonra
madde sayisina boliinerek 100 ile ¢arpilmis,
toplam bilgi ve dort alt konuda (bebek
beslenmesi, hijyen/ gobek bakimi, giivenlik
ve tehlike isaretleri) 0-100 arasinda puan
elde edilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde, tanimlayici istatistik
olarak sayi, yiizde, ortalama ve standart
sapma kullanilmigtir. iki bagimsiz grup
arasinda stirekli verilerin
karsilastirllmasinda t-testi, ikiden fazla
bagimsiz grup arasinda siirekli verilerin
karsilastirilmasinda tek yo6nli varyans
analizi testi kullanilmistir., ANOVA testi
sonrasinda fark bulunan gruplarda post-hoc
analizi olarak Tukey testi kullanilmistir.
Yenidogan bakim bilgi diizeyi lizerine etkisi
olan bagimsiz degiskenler coklu regresyon
(bacward yontemi) analizi ile
degerlendirilmistir. Onemlilik diizeyi p<0.05
kabul edilmistir.

Bulgular

Bu calismada Kkatilimcilarin yas
ortalamasinin 28.2+ 6.4 yil (min:16- maks:
46), %52.4’linlin ilk6gretim mezunuy,
%79.2’sinin ev hanimi1 ve %39.6'sinin
primipar oldugu belirlenmistir.

Annelerin %76.0’s1 gebelik
doneminde bir saglik kurulusunda takip
edildigi, %32.3’tiniin bebek bakimi hakkinda
bilgi aldigi, bunlardan da %21.9'unun saghk
kurulusundan bilgi aldigi bulunmustur.
Katilmcilarin =~ %10.8’si  bebek bakimi
konusunda giicliik yasayacagini diistiniirken
en c¢ok glclik yasayacagini diisiindiikleri
konular sirasiyla emzirme ve banyo
yaptirma olarak belirlenmistir. Taburculuk
oncesinde annelerin %?20’sinin emzirme,
%6’sinin banyo yaptirma ve %5’inin kolik
agrisiyla bas etme konusunda bilgi almak
istedikleri belirlenmistir.

Katilmcilarin  bebek bakim bilgi
puanlar1 ortalamast 71.7+ 1.80 (min:0-
maks:100) olarak bulunmustur. Annelerin
bilgi puan1 ortalamasi en yiiksek bebekte
tehlike isaretleri (82.0+ 2.17) konusunda
iken en diisiik ortalamanin bebek beslenmesi
(68.5+ 2.15) konusunda oldugu
belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Annelerin yenidogan bakimi konusunda bilgi puanlar (n: 288)

Yenidogan Bebek Bakimina En kigtk En biiyuk
Iliskin Konular deger (min)  deger (mak) X ss
Bebek Bakimi Bilgi Puani 20.94 100.00 71.7 1.80
= Bebek beslenmesi 10.67 100.00 68.5 2.35
§ Hijyen/gdbek bakimi 20.50 100.00 69.0 1.75
< Gtvenlik .00 100.00 69.2 2.52
< Tehlike isaretleri 10.43 100.00 82.0 2.17
Katilimcilarin bebek bakimi Annelerin biyiik bir ¢ogunlugunun

konusundaki dogru cevaplarinin yilizdesi
Tablo 2’de verilmistir. Annelerin biiyiik bir
¢ogunlugu emzirmeye erken baslama
(%84.4) ve bebek her istedikce emzirme
konusunda (%73.3)  bilgi sahibiyken,
annelerin ancak %46.5’inin gece emzirmenin
anne sutuni arttirdigini bildigi
belirlenmistir.
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(%91.0) bebegin alt temizligi konusunda
bilgiye = sahip  oldugu  bulunmustur.
Katilimcilarin %58.0’i (n:167) gobek bakimi
konusunda en iyi yo6ntemi bilirken,
%49.3’linlin (n:142) gobek {lizerine bazi
maddelerin uygulanmasi gerektigini
diisiindiikleri belirlenmistir.
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Tablo 2. Annelerin yenidogan bakimina iliskin konular1 dogru bilme oranlar (n: 288)

Yenidogan Bebek Bakimina iliskin Bilgi Sorulari

Dogru Biliyor Yanlis Biliyor

n % n %
Her beslenmeden sonra sirtini ovarak ve/veya karnina masaj yaparak 270 938 18 6.2
_ bebegin gazi ¢ikarilmalidir
$ Dogumdan hemen sonra ilk yarim saat icinde emzirilmelidir 243 84.4 45 15.6
% Bebek her istediginde ve agladik¢a emzirilmelidir 211 733 77 277
' Bebege ilk 6 ay boyunca su bile verilmeden yalnizca anne siiti verilmelidir 178 61.8 110 38.2
i Bebek emzirilirken 6nce bir memeyi tamamen bosaltmali daha sonra dbiir
% meme verilmeli ve emzirmeye son birakilan memeden baslanmalidir 148 514 140 486
M  Gece emzirme anne siitiind arttirir 134 46,5 154 535
Bebegin altin1 temizlerken 1lik su kullanilmalidir 262 91.0 26 9.0
Bebegin alt temizligi 6nden arkaya dogru yapilmalidir 253 878 35 12.2
Bebek bezi 1slandikca degistirilmelidir 246 85.4 42 14.6
£ Gobek kordonu 7-14 giin icinde kendiliginden kuruyarak diiser 240 83.3 48 16.7
_’::; Bebek yaz aylarinda her giin, kisin haftada 2-3 kez banyo yaptiriimahdir 233 809 55 19.1
= Bebegin banyo suyunun sicakligi 6n kolun i¢ ytizeyi ile kontrol edilmelidir 233 809 55 19.1
S Bebegin gozil iceriden disariya dogru 1lik suyla 1slatilmis yumusak bir
; bezle silinmelidir. 220 764 68 236
© Bebek gobegi dustiikten sonra banyo yaptirilmahdir 194 674 94 32.6
= Bebegin gébek kordonu herhangi bir seye sarilmadan birakilmalidir 167 58.0 121 42.0
Bebegin banyosu bebek beslenmeden dnce (iki besleme arasi) yapilmalidir 161 55.9 127 44.1
gsruell;nl;?:l‘gﬁgilinun kolay kurumasi i¢in lizerine pudra, alkol gibi maddeler 142 493 146 507
Bebekte pisik olusursa yag veya pudra uygulanmamalidir 35 12.2 253 878
Uyurken bebegin tistii ¢ok ortiillmemelidir, 6rtii bebegin gogsiine kadar 247 858 41 14.2
cekilmelidir.
Bebegin yatagina ve giysilerine, nazar boncugu ve ¢engelli igne gibi objeler 246 854 42 14.6
takilmamal.
=% Gece bebegi emzirirken anne kendi yataginda yatarak emzirmemelidir 231 80.2 57 19.8
§ Bebegin yataginin icinde oyuncak bulundurulmamahdir 210 729 78 271
3 Bebegin yatag sert olmal, yatinca yatak ¢cokmemeli diiz kalmalidir 208 722 80 278
Bebek anneyle ayni yatakta uyumamalidir 191 663 97 33.7
Bebegin boynuna veya koluna kiinye, kolye ve bilezik takilmamali 186 64.6 102 354
Yenidogan bebek yastikla yatirllmamalidir 161 559 127 441
Yenidogan bebek sirtiistii pozisyonda yatirilmahdir 113 392 175 608
Bebek nefes almakta zorlanirsa saglik kurulusuna gotiiriilmelidir. 287 99.7 1 3
B Bebekte kasilmalar oldugunda bebek bir saglik kurulusuna gotiiriilmelidir 276 95.8 12 4.2
% Bebegin atesinin olmasi tehlike isaretidir 273 948 15 5.2
E% Bebegin gobek gevresjnde akint, klzarluk f)l{na51 \./e.sislik olmasi 238 826 50 174
¢ durumunda bebek saghk kurulusuna gotirilmelidir
% sz, avug ici ve ayak tabaninda sarimtirak renk degisikligi tehlike 197 684 91 316
— isaretidir
Bebek emmeyi aniden biraktiginda bir saglik kurulusuna goétiiriilmelidir 196 681 92 31.9
Bebegin viicut sicakliginin diismesi tehlike isaretidir 186 64.6 102 354
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2019;12(1) 5
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Annelerin  %55.9'u  bebeklerinin
yastikla yatirilmamasi gerektigini bilirken,
yalnizca %39.2’sinin bebeklerinin sirtiistii
pozisyonda yatirilmasi gerektigini bildikleri
bulunmustur. Katihmcilarin = biliyik bir
cogunlugun bebekte gorilebilecek tehlike
isaretlerini bildigi, %64.6’sinin hipoterminin
yenidogan icin bir tehlike isareti oldugunu
bildigi bulunmustur.

Annelerin  ¢alisma  durumunun
yenidogan  bakimi  konusunda  bilgi
diizeylerini etkilemedigi goriliirken, yas,
egitim diizeyi, sahip oldugu cocuk sayisi,
saglik kurumunda takip olma ve bebek
bakimi konusunda egitim alma durumunun

diizeylerini etkiledigi belirlenmistir (Tablo
3).

31 yas ve lzerinde olan annelerin
bebek bakimi bilgi puan ortalamasinin 30
yas ve altindaki annelere goére anlamli
diizeyde yiiksek oldugu belirlenmistir. Lise
ve Ustll diizeyde egitim alan katilimcilarin
bebek bakimi bilgi puan ortalamalari
ilkogretim mezunu ve egitimi olmayan
katilimcilara gore daha yiiksek bulunmustur.
Annelerin ¢ocuk sayisi arttikca yenidogan
bakimi konusundaki bilgi puanlarinin arttigi
belirlenmistir. Saglik kurulusu veya baska
herhangi bir kaynaktan bebek bakimi
konusunda bilgi alan annelerin yenidogan

yenidogan  bakimi  konusunda  bilgi bakimi konusunda bilgi puanlarinin daha

ylksek oldugu bulunmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Bagimsiz degiskenlere gore annelerin yenidogan bakimi konusunda bilgi diizeylerinin
karsilastirilmasi (n:288)

Bebek Bakimi Test Degeri
Ozellikler n Bllgl Puani Test adi p Fark
X £SS
Yas
<20yasa 27 63.0£1.8
20-30 yasa 159 69.4+1.7 F:10.49 <0.001 a<b
231yasb 102 77.5£1.6
Egitim diizeyi
Egitimi yoka 48 64.4+1.9
[Ikogretimb 151 70.5+£1.8 F:9.57 <0.001 a,b<c
Lise ve ustic 89 77.6x1.3
Calisma durumu
Calistyor 60 74.3x1.7 t: 1.26 0.206
Calismiyor 228 71.0+£1.8
Kacinci ¢ocuk
I1k cocuka 114 62.3£1.9
Ikinci cocukp 95 74.8+1.4 F: 35.23 <0.001 a<b<c
Ug ve lizeric 79 81.3+1.3
Saglik kurumunda takip
olma
Hayir 69 66.6+1.8 t: 2.69 <0.01
Evet 219 73.2£1.7
Bebek bakimi egitimi
alma
Egitim almadi? 195 69.5+1.8 F:4.41 <0.05 a<b,c
Diger
kaynaklarb(aile/internet/h 30 76.4+1.3
alk egitim mrk/okul)
Saglik kurumue 63 76.1+1.6
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Tek degiskenli analizlerde, annelerin
bebek bakim bilgisi toplam puani iizerine
etkisi oldugu belirlenen yas, egitim durumu,
¢ocuk sirasi, saglik kurumunda gebelik takibi
degiskenlerinin etkisini bir arada
degerlendirmek i¢in ¢oklu regresyon analizi

Bebek bakim bilgisi diizeyine etkili olan
bagimsiz  degiskenlerin  etkisi  coklu
regresyon analizi ile bir arada
degerlendirildiginde ¢ocuk sirasi1 ve egitim
diizeyinin etkili oldugu (p<0.05)
bulunmustur (Tablo 4).

(backward yontemi) yapilmistir (Tablo 4).

Tablo 4: bagimsiz degiskenlerin annelerin bebek bakim bilgisi iizerine etkisi: ¢coklu regresyon
analizi sonuclari (n: 288)

Bagimh Bagimsiz S. 95% Giiven
Degisken .. B p t p 5
Degiskenler Hata Araligy

(Sabit) 477 .30 16.039<0.001 4.19 5.36

M o= =

% g = § Kaginci gocuk 1.04 .11 47 9.270 <0.001 0.82 1.26

< A
Mm & Egitim 81 13 30 6.007 <0.001 0.54 1.07

Adjusted R2:.28, F:56.21, p< 0.001, Durbin Watson: 1.60

Tartisma

Postpartum doénemdeki annelerin
yenidogan bakimi konusundaki bilgi puan
ortalamalarimmn ~ 71.7+  1.80  oldugu
bulunmustur. Bu bulgu pospartum dénemde
annelerin bebek bakimi konusundaki bilgi
diizeylerinin degerlendirildigi diger ¢alisma
bulgulariyla benzerlik gostermektedir.16.17

Bu c¢alismada annelerin bebek
bakimiyla ilgili en diisik bilgi puan
ortalamasi bebek beslenmesi (68.5+ 2.15)
alanindadir. Benzer bir ¢alismada Dayaratne
ve Silval® postnatal donemdeki annelerin
emzirme konusundaki ortalama bilgi
puanlarini 59.7+ 0.91 olarak bulunmustur.

Ulkemizde anne siitii ile besleme
yaygin  olmakla birlikte, emzirmenin
stirdiriilmesiyle ilgili sorunlar vardir.
Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA)
2013 verilerine gore tim c¢ocuklarin
%96.4’si bir siire emzirilmistir ancak ilk bir
ay icinde sadece anne siitliyle besleme orani
%57.9’a diismektedir.1® Bu nedenle dogum
sonrasi erken donemde emzirmeye
baslanmasi ve annelerin dogru besleme
yontemleri hakkinda desteklenmesi (bebek
her istedikce ve agladikca emzirme, son
birakilan memeden emzirmeye baslama, ilk
6 ay sadece anne siitii verme vb.) basaril bir
emzirmenin baslatilmasi ve siirdiiriilmesi
icin 6nemlidir.

Annelerin hastaliklarin belirtileri ve
semptomlar1 hakkindaki bilgi sahibi olmasi
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yenidoganlarda morbidite ve mortaliteyi
azaltmada ¢ok oOnemlidir. Sri Lanka da
yapilan bir calismada annelerin yenidoganda
tehlike isaretlerinin tanimasi konusunda
bilgi puan ortalamalar1 37.4+ 0.90 olarak
bulunmustur.1® Literatiirle karsilastirilinca
bu calismada annelerin hipotermi, emmeyi
aniden birakma ve sarilik belirtileri disinda
yenidoganda tehlike isaretleri hakkinda
tatmin edici dlizeyde bilgiye sahip olduklari
belirlenmistir. Bu farkin nedeni tehlike
isaretleriyle ilgili sorulan soru tipideki
farkliliklardan kaynaklanmis olabilir. Bu
calismada tehlike isaretleri verilip secenekli
sorulardan uygun bulduklarimi se¢meleri
istenirken diger calismada katilimcilardan
tehlike isaretlerini yazmalari istenmistir.
Katillmclarin =~ %94.8'i  bebegin
atesinin olmasini tehlike isareti olarak
degerlendirirken yalnzca %64.6’sinin viicut
sicakliginin diismesinin bir tehlike isareti
olarak degerlendirdi. Kenya da yapilan
postanatal donemdeki annelerin
yenidoganda tehlike isaretleri hakkinda bilgi
diizeylerinin incelendigi bir c¢alismada da
hipoterminin en az bilinen tehlike isareti
oldugu belirlenmistir.21 Hipotermi,
yenidoganlarda ciddi hastaliklarda atesten
daha sik goriilen bir belirtidir.1s Bu nedenle
saglik profesyonelleri annelere tehlike
isaretlerini tanimanin 6nemini anlatirken
6zellikle bu bulguya vurgu yapilmahdir.
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Annelerin %58.0'i gobek
kordonunun herhangi bir seye sarilmadan
birakilmasi gerektigini bilirken, %49.3’liniin
gobek lizerine pudra, alkol gibi bazi
maddelerin uygulanmasi gerektigini
distindiikleri ~ belirlenmistir.  Postnatal
donemdeki annelerin  bebek  bakimi
konusundaki bilgi ve uygulamalarinin
degerlendirildigi bir calismada katilimcilarin
%60'1n1n goébek kordonunun temiz ve kuru
tutulmasi gerektigini distindiikleri
belirlenmistir.! Misgna ve ark. (2014)22
calismasinda annelerin  %66.6's1  gobek
kordonuna herhangi bir sey siiriilmemesi
gerektigini, %32.4'4i yag ve %1'i ise kiil ve
toprak  gibi  maddeler = uygulanmasi
gerektigini  diisiindikleri  belirlenmistir.
Ulkemizde postpartum dénemdeki annelerin
bebek  bakimina yoénelik  geleneksel
uygulamalarinin incelendigi bir calismada da
annelerin  %39.9'unun gobek kordonu
lizerine zeytinyagi, %30’unun ise kahve gibi
maddeler uyguladiklar1 belirlenmistir.23
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) neonatal tetanoz
acisindan endemik bolgeler ve yliksek riskli
durumlar disinda 06zel bir uygulama
yapilmaksizin gébek kordonunun temiz ve
kuru birakilmasini 6nermektedir.24

Taburculuk 6ncesinde annelerin en
¢ok emzirme konusunda bilgi almak
istedikleri belirlenmistir. Benzer sekilde
Altuntug ve Acar'in?s calismalarinda da
annelerin dogum sonlar1 egitim ihtiyaci
olarak belirttigi ilk iki oncelikli konunun
yenidogan  hastaliklari ve  yenidogan
beslenmesi oldugu bulunmustur. Arslan’in2é
yaptifi c¢alisma sonuglarina gore ise
annelerin en sik bebeklerle ilgili konularda
danismanlik istedikleri, bebekle ilgili olarak
danistiklar1  konularin  basinda bebek
beslenmesinin geldigi bulunmustur.
Katilmcilarin bebek beslenmesi hakkindaki
puan ortalamalarinin diger alanlara gore
daha diisiik olmasi ve lilkemizde anne siitii
ile ilgili yapilan c¢alismalarin annelerin
farkindaliginin artmasina neden olmasi
annelerin en c¢ok emzirmeyle ilgili bilgi
almak istemelerine neden olmus olabilir.

Annelerin bebek bakimiyla ilgili bilgi
diizeyi ile iliskili faktorler incelendiginde
sahip olunan ¢ocuk sayis1 ve egitim
diizeyinin bilgi duzeyleri ile anlamli bir
iliskisi oldugu belirlenmistir (Tablo 4). Bu
bulgu literatiirdeki diger calisma
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bulgulariyla benzerlik géstermektedir.17.18:20
Kadinlarin  egitim  diizeyi  yenidogan
bakimiyla ilgili dogru bilgiye ulasma ve
anlamada Onemli bir rol oynamaktadir.20
Annelerin sahip olduklar1 c¢ocuk sayisi
arttikca bilgi diizeylerinin artmasi birkac kez
antenatal saglik egitimi almalarn ve daha
biiylik cocuklarini yetistirirken edindikleri
deneyim bebek bakimi konusunda bilgi
diizeylerinin daha iyi olmalarina neden
olmaktadir.

Annelerin ¢ok azinin %32.3’linlin
bebek bakimi hakkinda bilgi aldig1
goriilirken, saghik kurulusundan bilgi
alanlarin oraninin %21.9 oldugu
bulunmustur. Ulkemizde yapilan bir baska
calismada benzer sekilde annelerin
%25.7’sinin bebek bakimu ile ilgili bilgi aldig1
belirlenmistir.2? Annelerin bebek bakimi
konusunda bilgi kaynag1 olarak saglk

profesyonellerinden yeterince
yararlanamamaktadir.
Calisma bulgularimiza gore

annelerin saghk kurumunda takip olmasi ve
bebek bakimi konusunda egitim almasi
bebek bakimiyla ilgili bilgi diizeylerini
etkilemedigi belirlenmistir. Senaratha ve
arkadagslari!s bizim calisma bulgularimiza
benzer sekilde dogum Oncesi klinik
ziyaretleri, saglik calisanlarinin evde yapilan
ziyaretleri ya da dogum d&ncesi egitim
sayilarinin maternal bilgi ile giiclii bir iliski
gostermedigini bildirmislerdir. Hastanelerde
dogum oncesi ve taburculuk sonrasi verilen
saglik egitimleri gecici ve diizensiz olarak
sunulabilmektedir. Etkin bir saglik egitimi
icin saglik profesyonelleri tarafindan
sunulan bu uygulamalar belli bir standartta
sunulmali ve denetlenmelidir.

Sonug¢

Annelerin  hastanede bulundugu
siirenin etkin bir bicimde kullanilmasi,
gereksinim duydugu egitimlerin verilmesi ve
uygulamada desteklenmesi oldukga
onemlidir. Bu calismada sonucunda
annelerin egitim diizeyi ve sahip olduklar
cocuk sayisinin  yenidogan bakimi
konusunda bilgi diizeylerini etkiledigi ve
katilimcilarin yenidogan bakimi konusunda
bilgi diizeylerinin yeterli oldugu
bulunmustur. Ayrica sahip olduklar1 ¢ocuk
sayis1 kac olursa olsun annelerin en ¢ok bilgi
alma ihtiyact duydugu konu yenidogan
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beslenmesidir. Calisma sonuclarimiz gébek
kordonuna yonelik geleneksel
uygulamalarin hala yaygin bir sekilde kabul
gordigini gostermektedir. Saglik
profesyonelleri dogum oncesi ve dogum
sonu donemde gobek bakimina yodnelik
dogru yaklasimi anlatmali ve geleneksel

uygulamalarin bebegin saghigina
verebilecegi zararlar1 (tetanoz, sepsis,
omfalit gibi) aciklamalhdir.

Hastanelerde taburculuk o6ncesi

verilen egitimlerde o6zellikle primipar ve
egitim diizeyi diisiik anneler arasinda bilgi
diizeyini arttirmak icin etkili stratejiler
benimsenmesi 6nerilir.
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