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Amag: Bu ¢alismada annelerin Yenidogan Metabolik ve Endokrin Hastalik Tarama Programi’na (NTP) iligkin bilgi ve
tutumlarini degerlendirmek ve etki eden faktorleri incelemek amaglanmistir.

Yontem: Bir hastanesinin Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Kliniginde tamimlayici1 ve iliski arayici tiirde yiiriitiilen bu
¢alismanin 6rneklemini postpartum dénemdeki 88 anne olusturmustur. Verilerin toplanmasinda Tanitict Bilgi Formu ve
Yenidogan Taramalari Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi kullanilmistir. Verilerin analizinde, tanimlayici
istatistikler, lineer regresyon analizi ve pearson korelasyon analizi kullanilmistir.

Bulgular: Annelerin yas ortalamasi 29.10+4.99 olup %64.8’inin multipar oldugu tespit edilmistir. Annelerin %81.8’inin
tarama testleri hakkinda bilgisi oldugu, %23’iiniin ise saglik ¢alisanlar1 disinda farkli bir kaynaktan bilgi aldiklar1 tespit
edilmistir. Uygulanan dlgegin toplam puan ortalamasi 19.944+4.06 iken, sadece anne yasiin 6lgek puanim etkiledigi
belirlenmistir. Ayn1 zamanda annelerin tutumuyla 6l¢ek toplam puan ortalamasi arasinda giiglii diizeyde iliski (r=0.854,
p=0.000) oldugu tespit edilmistir.

Sonug¢: Calismada annelerin yenidogan tarama programlari hakkinda bilgi ve tutumlarinin iyi oldugu ancak istenilen
diizeyde olmadig1 sonucuna ulagilmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne, bilgi, hemsirelik, tutum, yenidogan taramasi

ABSTRACT

Objective: In this study, it was aimed to evaluate the knowledge and attitudes of mothers about the Neonatal Metabolic
and Endocrine Disease Screening Program and also to examine the influencing factors.

Methods: The sample group of this descriptive and cross-sectional study, which was conducted in the Gynecology and
Obstetrics Clinic of a hospital, consisted of 88 postpartum mothers. The survey was used to collect data. Linear regression
analysis and Pearson correlation analysis were used in the analysis of the data.

Result: The mean age of the mothers was 29.10+4.99 years, and 64.8% of them were found to be multiparous. It was
determined that 81.8% of the mothers had knowledge about screening tests, and 23% of them received information from
a different source other than healthcare professionals. While the total mean score of the applied scale was 19.94+4.06, it
was determined that only the age of the mother affected the scale score. At the same time, it was determined that there
was a strong correlation (r=0.854, p=0.000) between the attitudes of the mothers and the scale total score average.
Conclusion: In the study, it was concluded that the knowledge and attitudes of the mothers about newborn screening
programs were good, but not at the desired level.
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Giris

Yenidogan metabolik ve endokrin hastalik
tarama programi (NTP) ciddi ancak potansiyel
olarak tedavi edilebilir sorunu olan bebekleri tespit
etmek i¢in tiim yenidoganlara uygulanmaktadir.
NTP’nin amaci kesin sonuglar saglamak yerine,
hangi yenidoganlara daha fazla test gerektirdigini
belirlemektir (van Dijk ve ark., 2021). Tarama
programimin bir saghk sorunu tamisi alan
yenidoganlarda daha iyi bir prognoz saglamasi,
gelecekteki bozukluklar1 onlemesi veya
hafifletmesi, morbidite ve mortalite yiikiinii
azaltmasi beklenmektedir (Mallmann ve ark., 2020).

Tandem kiitle spektrometrisi gibi teknolojik
gelismeler, yenidoganlardan alinan kan
orneklerinden tespit edilebilecek hastaliklarin

sayisinin artigini saglamistir ve genetik alaninda
devam eden arastirmalar, dogumda tespit
edilebilecek hastaliklarin sayisinda artisa yol
acmay1 vaat etmektedir (Wilcken ve ark., 2003).

NTP tiim gelismis iilkelerde saglik sistemine
dahil edilmistir. Ancak, hastalikla ilgili mevcut
tedavi olanaklari, hastaligin prevelansi gibi faktorler
g6z Oniline alindiginda tarama programina dahil
edilen hastalik tiirleri diinya c¢apinda cesitlilik
gostermektedir (Padilla ve ark., 2012; Therrell ve
ark., 2015). Ulkemizde ise 1987 yilinda
Fenilketeoniiri ile baglayan NTP 2006 yilinda
Konjenital Hipotiroidi, 2008 yilinda Biyotidinaz
eksikligi, 2015 yilinda Kistik Fibrozis taramalari
eklenerek uygulanmaya devam edilmistir. 2017
yilinda Konjenital Adrenal Hiperplazi taramasi, son
olarak 2022 tarihi itibariyle de Spinal Miiskiiler
Atrofi (SMA) panele eklenmistir (T.C. Saglik
Bakanligi, 2022).

Girisimsel uygulamalar ¢ogu zaman
yenidoganlar i¢in agrili islemler oldugu igin
annelerin kaygi diizeyinde artisa neden olabilir
(Alan ve Alpar., 2020). Ebeveynlerin tarama
programiyla ilgili yeterli bilgiye sahip olmasi daha
diisiik kaygi diizeyine, pozitif veya yanlis pozitif bir
tarama sonucu durumunda ebeveyn sikintisinin daha
az olmasmna yardimci olacaktir (Gurian ve ark.,
2006; Tluczek ve ark., 2009). NTP ilk pozitif
sonugtan sonra hemen takibi kolaylastirabilir ve
potansiyel psikososyal zararlari azaltabilir (Araia ve
ark., 2012; Campbell ve Rose, 2004). NTP ile ilgili
egitim programlari, topuk kam Ornegi almak i¢in
uygun zamanlama, sonuglar1 ailelere bildirirken
kullanilan iletisim kanali ve ailelere uygun yaklasim
hemsirelerin ~ gorevleri  arasindadir.  Yapilan
aragtirmalarda dogum Oncesi donemin egitim igin en
uygun zaman oldugu tespit edilmis, saglik ¢alisani-
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hasta iletisim yaklasimmnin  ve  kanalinin,
ebeveynlerin olumlu NTP sonuglarina olumsuz
tepkilerini siddetlendirebilecegi veya
hafifletebilecegi sonucuna ulasilmistir (Davis ve
ark., 2006; 1Jzebrink ve ark., 2021; Salm ve ark.,
2012). Bu bilgilerden yola c¢ikarak postpartum
donemdeki annelerin NTP ilgili bilgi-tutumlarini ve
buna etki eden faktorleri belirlemek, yanlis ya da
eksik  Dbilgiye sahip annelerde problemleri
tanimlayabilmek amaciyla ¢aligma planlanmaistir.

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Aragtirma tanimlayici ve iliski arayicr tiptedir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Aragtirma Tirkiye’nin batisinda bulunan bir il
merkezindeki hastanenin Kadin Hastaliklar1 ve
Dogum Kliniginde 15 Kasim-15 Aralik 2021
tarihleri arasinda gergeklestirildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin yapildig1 serviste bir aylik siirecte
dogum yapan anneler evreni, dahil edilme
kriterlerini karsilayan tiim anneler Orneklemi
olusturdu. Arastirmanin yapildig1 hastanenin Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Kliniginde belirtilen siire
boyunca 97 dogum ger¢eklesmistir. 2 anne
calismay1 kabul etmedigi i¢in 5 annenin bebegi
prematiire dogdugu icin ve 2 anne iletisim
problemleri nedeniyle c¢alismaya dahil edilmedi.
Aragtirmanin 6rneklemini toplam 88 anne olusturdu.

Arastirmaya Dahil Edilme ve Dahil Edilmeme
Kriterleri

15 Kasim-15 Aralik 2021 tarihleri arasinda
dogum yapan, dogumdan sonraki ilk 24-72. saatler
arasinda olan, saglikli, term bebegi olan, 18
yasindan Dbiiyiik, iletisim problemi olmayan,
okudugunu anlayabilen anneler calismaya dahil
edildi. Bebegi prematiire olan ya da herhangi bir
sebepten dolay1 yenidogan yogun bakim iinitesine
alman bebeklerin annesi, okur yazar olmayan ya da
calismaya katilmayr kabul etmeyen anneler
calismaya dahil edilmedi.

Veri Toplama Araglari

Verilerin toplanmasinda “Tanitic1 Bilgi Formu”
ve “Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve
Tutumlar1 Olgegi” kullanilds.

Tanitic1 Bilgi Formu

Arastirmacilar  tarafindan  ilgili  literatiir
incelemesi sonucu olusturulan bu form iki béliimden
olusmaktadir. Ik béliimde anne yasi, egitimi gibi
sosyodemografik sorulardan olusan 5 madde, ikinci
bolimde tarama programiyla ilgili bilgi alma
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durumu, bilgi aldig1 kisi, bilgi alma zamani gibi
sorulardan olusan 5 madde vardir.

Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi
ve Tutumlan Olgegi

Newcomb tarafindan olusturulan 6l¢egin 2020
yilinda Erbay ve Yildiz tarafindan gegerlik
giivenirlik caligmasi yapilmistir. 13 madde ve 3 alt
boyuttan olusan 6lgegin toplam puani 0-52 arasinda
degismektedir. Olgekten alinan puan yiikseldikge
annelerin bilgi ve tutumlar1 azalmaktadir (Erbay ve
Yildiz, 2020; Newcomb ve ark., 2013). Gegerlik
giivenirlik calismasinda Olgegin Cronbach alfa
giivenirlik katsayis1 0.69 (Erbay ve Yildiz, 2020),
iken bu arastirmada 0.65 olarak hesaplanmustir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, arastirmaya katilmayr kabul eden
annelerden arastirmacilar tarafindan yiiz ylize
goriisme teknigi kullanilarak toplandi. Tiim anket
sorularinin cevaplanmasi her bir anne i¢in yaklagik
10-15 dakika siirdii.

Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler SPSS 25.0 (IBM SPSS Statistics 25
software (Armonk, NY: IBM Corp.) paket
programiyla analiz edildi. Normallik dagilimima
uygunluk kurtosis ve skewness degerleri dikkate
almarak belirlendi. Siirekli degiskenler ortalama,
standart sapma; kategorik degiskenler say1 ve yiizde
olarak verildi. Sayisal veriler arasindaki iliskilerin
incelenmesinde Pearson korelasyon analizleri, 6l¢ek
puanina etki eden faktorler lineer regresyon
analiziyle incelendi. Sonuglar % 95°lik giiven

araliginda, anlamlilk  p<0.05 diizeyinde
degerlendirildi.

Bulgular

Bu arastirmada annelerin yas ortalamasi

29.10£4.99 olup, %62.5’1 c¢alisan annelerden
olusmaktadir. Annelerin %31.8’1 lise mezunu olup,
%92’si ¢ekirdek ailede ve hepsinin esiyle birlikte
yasadig1 belirlendi. Calisma yapilan popiilasyonun
%81.8’inin tarama testleriyle ilgili bilgisi oldugu
goriliirken, annelerin %23’tiniin saglik c¢alisani
disinda bir kaynaktan bilgi edindigi bulundu (Tablo
1).

Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve
Tutumlar1  Olgegi toplam puan ortalamasi
19.9444.06 iken anne tutumu alt boyutunun toplam
puan ortalamas1 7.04+2.23, kavramlar alt boyutunun
puan ortalamasi 5.45+1.88, anne bilgi durumu alt
boyutunun puan ortalamasi 7.44+1.69 olarak
bulundu (Tablo 2).

Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve
Tutumlar1 Olgegi ve alt boyutlarina etki eden

faktorler incelendiginde yalnizca anne yaginin
Olcekten alinan toplam puanin ve kavramlar alt
boyutunun yordayicist oldugu bulundu (sirastyla;
$=-0.291, p= 0.007; p=-0.337, p=0.002) (Tablo 3).
Anne yas arttikga Yenidogan Taramalar1 Hakkinda
Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi toplam puanimn
0.291 birim azaldig: tespit edildi.

Tablo 1. Annelerin ozelliklerine ait
bulgularin dagilimi

tanitici

Anne yas1 (X = SS) 29.10+4.99

(min-max) 19-40
n %

Anne ¢alisjma durumu

Calistyor 33 375

Calismiyor 55 62.5

Anne egitim durumu

[Ikogretim 18 20.4

Ortadgretim 18 20.4

Lise 28 31.8

Universite ve iizeri 24 274

Aile tipi

Cekirdek aile 81 92.0

Genis aile 7 8.0

Ebeveynler birlikte mi

yasiyor

Evet 88 100.0

Hayir - -

Gelir diizeyi

Gelir giderden az 44 50.0

Gelir gidere esit 41 46.6

Gelir giderden fazla 3 3.4

Kacinc1 dogumunuz

Primipar 31 35.2

Multipar 57 64.8

Tarama testleri

hakkinda bilgi durumu

Evet, bilgim var 72 81.8

Hay1r, bilgim yok 16 18.2

Bilgi edinilen kaynak

Internet 10 13.9

Akraba/arkadas 7 9.7

Saglik calisani 55 76.4

Bilgiyi ne zaman

ogrendiniz* (n=71)

Dogumdan 6nce 70 98.6

Dogumdan sonra 1 14

Hangi hastahklarin

tarandigim bilme

durumu

Bilmiyor 81 92.0

Biliyor 3 34

Kismen biliyor 4 4.6

X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum
*Kayip veri
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Tablo 2. Yenidogan Taramalari Hakkinda Anne
Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi ve alt boyutlarmin toplam
puan ortalamalari

Annelerin dogum sayisi, bilgi durumu, bilgi
kaynagi, bilgiyi Ogrenme zamani, hangi
hastaliklarin ~ tarandigini = bilme  durumunun
Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve

Min Max X £S5 Tutumlar1 Olgegi’nin ve alt boyutlarinin birer

Anne tutumu 10 13.0 704 1223 yordayicist olmadigi saptandi (Tablo 4).
Korelasyon analizi incelendiginde Yenidogan
Kavramlar 0.0 90 545 + 188 Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlari
Olgegi toplam puani ile anne tutumu arasinda giiclii
Bilgi Durumu 2.0 11.0 7.44 +1.69 diizeyde pozitif yonde (r=0.854, p=0.000),
kavramlar ve annelerin bilgi durumu alt boyutlarinin
Toplam puan 90 300 19,94 24.06 orta diizeyde pozitif yonde (sirasiyla; r=0.576

p=0.000; r=0.621
belirlendi (Tablo 5).

p=0.000) iliskinin oldugu

X: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum

Tablo 3. Annelerin sosyodemografik 6zellikleri ile Yenidogan Taramalari Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlar
Olgegi ve Olcegin alt boyutlar1 puan ortalamalarinin korelasyonu: Lineer regresyon analizi

Toplam Puan Anne tutumu Kavramlar Annelerin Bilgi Durumu
B t p B t p p t p B t p
Anne yas1 -0.291 -2.756 0.007 -0.156 -1.415 0.161 -0.337 -3.166 0.002 -0.115 -1.081 0.283
Anne calisma -0.042 -0.349 0.728 -0.066 -0.805 0.423 0.079 0.655 0.514 -0.055 -0.453 0.652
durumu
Anne egitim -0.153 -1.272 0.207 -0.012 -0.334 0.739 -0.082 -0.677 0500 -0.220 -1.812 0.074
diizeyi
Aile tipi -0.047 -0.442 0.660 0.011 0.174 0.862 0.009 0.079 0.937 -0.149 -1.377 0.172
Gelir diizeyi  -0.217 -1,884 0.063 -0.139 -1.819 0.072 -0.015 -0.128 0.899 -0.213 -1.838 0.070
Model uyumu R=0.367 R=0.246 R=0.346 R=0.346
Adjusted R?=0.082 Adjusted R?=0.03 Adjusted R?=0.066 Adjusted R?=0.066
F=2.558 F=1,057 F=2.227 F=2.223

Tablo 4. Annelerin diger bilgileri ile Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi ve
Olcegin alt boyutlar1 puan ortalamalarinin korelasyonu: Lineer regresyon analizi

Toplam Puan Anne tutumu Kavramlar Annelerin Bilgi Durumu
p t p p t p p t p B T p
Dogum sayisi 0.110 -0.810 0.420 -0.161 -1.173 0.224 -0.031 -0.228 0.821 -0.016 -0.113 0.911
Bilgi durumu 0.188 1.016 0.312 0.053 0284 0.777 0326 1753 0.083 0.017 0.090 0.928
Bilgi kaynagi 0.010 0.612 0.401 0.050 0282 0.778 -0.142 -0.802 0425 0.092 0508 0.613
Bilgiyi 0grenme -0.093 -0.409 0.683 -0.072 -0.313 0.755 -0.111 -0484 0.630 -0.005 -0.020 0.984
zamanl
Hastaliklar: -0.190 -1.778 0.079 -0.183 -0.183 0.093 -0.105 -0.105 0.331 -0.095 -0.863 0.391
bilme durumu
Model uyumu R=0.274 R=0.248 R=0.254 R=0.143
Adjusted R?=0.019 Adjusted R?=0.004 Adjusted R?=0.065 Adjusted R?=0.021
F=1.332 F=1.072 F=1.132 F=0.344
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Tablo 5. Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi puan ortalamasinin alt boyutlarmn
puan ortalamasi ile korelasyonu: Pearson korelasyon analizi

Alt boyutlar Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi
Test degeri p

Anne tutumu 0.854 0.000

Kavramlar 0.576 0.000

Annelerin bilgi durumu 0.621 0.000

Tartisma

Bebek i¢in yasaminin ilk haftalarinda agrili,
anneler i¢in yliksek anksiyete sebebi olan topuktan
kan alma islemi, genetik ge¢isli hastaliklarin erken
teshisini saglamak amaciyla kiiresel olarak
yiiriitiilen 6nemli bir saglik programidir. Yiiriitiilen
bu programda ebeveynlerin dogru bilgiye dogru
zamanda sahip olmasi ebeveynlerdeki anksiyetenin
azalmasina sebep olabilir. Caligmamizda da
annelerin ne diizeyde bilgi sahibi olduklarim ve
tutumlarinin nasil oldugunu, hangi faktorlerden
etkilendigini inceledik. Dogru bilgiye ulagsmak i¢in
dogru Dbilgi kaynagina wulagmak en Onemli
kriterlerden  biridir. Calismamizda annelerin
%88.8’1 taramalarla ilgili bilgisinin oldugunu
belirtirken %23’liniin saglk calisan1 diginda bir
kaynaktan bilgi edindigi  belirlendi.  Tirk
toplumundaki  kadinlarin  saglik  okuryazarlik
diizeylerinin incelendigi bir calismada kadinlarin
saglik  okuryazarlik  diizeylerinin  istenilen
seviyelerden daha diisiik oldugu ve bunun aldiklar
saglik hizmetini etkiledigi tespit edilmistir
(Celikkanat ve ark., 2020). Saglik ¢aligan1 digindaki
bilgi kaynaklarindan yararlanan annelerin dogru
bilgiye ulasamadiklar diistiniilmektedir. Evcili ve
ark.’ nin  (2017) yaptug c¢aligmada tarama
programiyla ilgili annelerin %441 bilgi almadigin
ifade ederken bizim g¢alismamizda bu oran daha
disiiktiir. Bunun sebebi de halk sagligi hizmeti
olarak sunulan dogum oOncesi bakimin oldukga
yayginlagmasi olabilir.

Bu c¢alismada Yenidogan Taramalar1 Hakkinda
Anne Bilgi ve Tutumlar1 Olgegi puan ortalamasi
19.9444.06 olarak bulunurken, Erbay ve Yildiz’in
yaptig1 gegerlik-giivenirlik ¢aligsmasinda 6lgek puan
ortalamast  31.32+4.63  olarak  bulunmustur.
Erbay’in galismasinda annelerin bilgi ve tutumlari
bizim ¢alismamiza gore ¢ok daha yetersizdir (Erbay
ve Yildiz, 2020). Bu galismada annelerin dlgek alt
boyutlarinin  puan ortalamasi da  Erbay’in
calismasindan daha diigiik bulunmustur. Bizim
calisgmamizda anne bilgi ve tutumlarini daha iyi
diizeyde olmasinin sebebi ¢ogu annenin en az iki

bebege sahip olmasindan ve daha 6nceki bebegi ile
ilgili deneyimlerinden kaynaklaniyor olabilir.
Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve
Tutumlarma etki eden faktorler incelendiginde
yastaki azalma daha yiiksek 6l¢ek puanina neden
oldugu belirlenirken, anne yasinin yetersiz bilgi ve
tutumun yordayicisi oldugu belirlendi. Fitzgerald ve
ark.’nin ¢calismasinda 25 yas alt1 ve iistii seklinde iki
gruba ayrilan annelerin 25 yasindan kii¢iik olmasi,
annenin primipar olmasi ve diisiik egitim seviyesi
yetersiz bilgi i¢in yordayici faktorler olarak tespit
etmistir, yas bulgusu bizim ¢alismamizla benzerlik
gostermektedir (Fitzgerald ve ark., 2017). Fakat
bizim calismamizda annenin ¢aligmasi, egitimi,
gelir diizeyi, aile tipi ve dogum sayisi annelerin
yetersiz bilgi ve tutumu i¢in yordayici birer faktor
degildir. Bunun sebebi teknoloji kullaniminin
artmasina bagl sosyoekonomik durum ya da egitim
durumu fark etmeksizin annelerin kolayca online
ortamda bilgiye wulagsmasindan kaynaklaniyor
olabilir. Olgegin alt boyutu olan anne tutumu; kan
alma islemini onaylama, sonuglar takip etme
anlamma  gelmektedir. Kasem ve ark.’nin
calismasinda anneler arasinda NTP’ye yonelik genel
tutumun nispeten olumlu oldugu tespit edilmis ayni
zamanda annelerin biiyllkk c¢ogunlugu NTP’yi
faydali, yenidoganlarin refahina katkida bulunan ve
herhangi bir zarar1 olmayan islem olarak algiladig:
ortaya konmustur. Ayni ¢alismada annelerin NTP
ile ilgili bilgi kaynaginin hemseriler olmasi olumlu
tutum i¢in yordayici bir faktor olarak tespit
edilmistir. Fakat anne yasinin, egitim seviyesinin ya
da cocuk sayisinin NTP ile ilgili anne tutumunda
yordayici faktorler olmadigr sonucuna ulasilmistir
(Kasem ve ark., 2022). Bizim ¢aligmamizda
annelerin sergiledigi olumlu tutumun sebebi topuk
kani alma isleminin ¢ocuk i¢in énemli ve faydali
diisiincesi olabilir ve bu olumlu anne tutumunun
caligmamizda incelenen sosyodemografik
ozelliklerin higbirinden etkilemedigi goriilmektedir.
Literatiirde saglikla ilgili internet iizerinden
ulagilan bilgilerin dogrulugu ve giivenilirliginde
belirgin tutarsizliklarin oldugu ve ebeveynlerin
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biiyiik bir kisminin dogru bilgiye ulasmada
basarisizliklar yasadigi belirtilmistir (Kubb ve
Foran, 2022; Pehora ve ark.,2015). Bizim
calismamizda annelerin %13’1 NTP ile ilgili bilgiyi
internetten 6grendiklerini belirtmesine ragmen, bilgi
kaynaginin taramalarla ilgili yetersiz bilgi ve tutum
icin yordayici bir faktor olmadigi goriilmektedir.
Evcili ve ark.’nmin postpartum dénemde kadinlara
yaptig1 tarama testlerine iligkin egitim ¢aligmasinda
bilgi diizeylerinin egitim sonrasinda anlaml
derecede yiikseldigini tespit etmis ve annelerin
%66’simin  saglik calisanlarindan  bilgi  almak
istediklerini ortaya koymustur (Evcili ve ark., 2017).
Bir diger ¢aligmada annelerin %36’s1 dogumdan 2-
3 hafta once, %30’u ise bebege tarama yapilirken
bilgi almak istediklerini belirtmislerdir (Erbay ve
Yildiz, 2020). Bu ¢aligmada bilgi alma zamaninin ve
bilgi sahibi olmanin yetersiz bilgi ve tutumu
etkilemedigi goriilmektedir.

Yenidogan Taramalar1 Hakkinda Anne Bilgi ve
Tutumlar1 Olgeginde toplam puan ortalamasi ile en
giiclii iligkinin anne tutumu alt boyutuyla oldugu
gorilmektedir. Kasem ve ark.’min c¢aligmasinda
annelerin bilgi diizeyleri ile tutumlar1 arasinda orta
diizeyde pozitif yonde iligki tespit edilmistir (Kasem
ve ark., 2022). Bir diger calismada ebeveynlerin
NTP’ye katilimini engelleyen ve olumsuz tutum i¢in
etki eden faktorlerden birinin yetersiz ya da yanlis
bilgi oldugu sonucuna ulagilmistir (Blom ve ark.,
2021). NTP’ye iliskin anne bilgisinin risk altindaki
yenidoganin takip/teshisi i¢in ve ayn1 zamanda etkili
yenidogan tarama sistemlerinin gelistirilmesi ve
iyilestirilmesi  i¢in  kritkk  Onem  tasidigi
diistiniilmektedir.

Sonuc ve Oneriler

Bu aragtirmada annelerin yenidogan tarama
programlar1 hakkinda bilgi ve tutumlarmin iyi
oldugu ancak istenilen diizeyde olmadigi sonucuna
ulagilmistir. Ayn1 zamanda saglik calisan1 diginda
herhangi bir kaynaktan bilgi edinen ve NTP
hakkinda higbir bilgisi olmayan annelerin oldugu
gOrilmistir. Bunun yaninda daha erken yaslarda
anne olan kadinlarin yetersiz bilgi ve tutum
konusunda risk altinda olduklar1  sonucuna
ulasilmistir. Endokrin ve metabolik olarak ortaya
cikan kalitsal hastaliklarin erken tan1 ve tedavisi igin
annelerle etkili iletisimin kurulabildigi dénemlerde
klinik hemsireleri tarafindan egitimler
planlanmalidir. Anne adaylar1t NTP ile ilgili egitim
programlarina dahil edilmelidir. Anne yas1 disinda
calismamizdaki diger sosyodemografik dzelliklerin
annelerin bilgi ve tutumuna etki etmedigi goriilmiis
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olup, farkli popiilasyonlarda caligmanin
tekrarlanmasi, bilgi ve tutuma etki edebilecek diger
faktorlerin arastirilmasi onerilmektedir.

Arastirmanin Simirhliklar:

Bu calisma dogumdan sonraki 24-72. saatler
arasinda yiirttiilmistiir. Dogumdan sonra anneler
yorgun ve bebekleriyle ilgili endiseli, diistinceli, vb.
duygular icinde olabilir. Veri toplama asamasinda
aile biiyiiklerinin bebegin bakimi ya da ziyaret i¢in
annenin yaninda bulunmasi iletisimi giiclestiren
faktorlerden olmustur. Literatiirde yenidogan
metabolik ve endokrin tarama programlariyla ilgili
caligmalar mevcuttur. Fakat bu c¢aligmada Tiirkce
gegerlik-glivenirligi  yapilmig  olgekle ilk defa
objektif olarak annelerin bilgi ve tutumlan
degerlendirilmis, farkli popiilasyonlarda yapilacak
olan galismalarla karsilastirma imkani sunmustur.
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sira caligmanin yapilacagr hastaneden kurum izni
almmustir. Calismaya katilan annelere agiklama yapilarak
yazili onam almmistir. Arastirmanin tiim prosediirleri
ulusal aragtirma komitesinin etik standartlarina ve
Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak yiiriitiilmiistiir.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

e Ulkemizde gecerlik-giivenirligi yapilmis NTP ile ilgili
annelerin bilgi ve tutumunu &lgen bir arag yeni
gelistirildigi i¢in literatiirde bu konuda ¢aligsmalar sinirh
sayidadir.

¢ Bu calismayla objektif olarak NTP ile ilgili annelerin
bilgi ve tutumu 6l¢iilmiistiir.

e NTP hakkinda yetersiz bilgiye sahip olan annelerin
mevcut oldugu tespit edilmistir.

e Annenin egitim diizeyi, ¢alisma durumu, aile tipi, gelir
diizeyi, bilgi kaynagi, bilgi edinilen zaman NTP
hakkinda yetersiz bilgi ve tutum igin yordayici birer
faktor degilken, anne yasinin bir risk faktori
olusturdugu tespit edilmistir.
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