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Makale Bilgileri 0z

. Amag: Bu ¢alisma, dijital oyun destekli web temelli emzirme danismanliginin emzirme 6z yeterliligi, emzirme
Makale Gec¢misi bagaris1 ve meme sorunlarina olan etkisini belirlemek amaciyla yapilacaktir.
Gelis: 15.10.2022 Yontem: Bu galisma randomize kontrollii &n test- son test paralel gruplu deneysel bir ¢alisma olup deney
Kabul: 24.02.2023 grubuna 30, kontrol grubuna 30 kadin dahil edilecektir. Calismada Gebe Kadinlarin Bireysel ve Obstetrik
Yayn: 26.08.2023 Ozelliklerini Degerlendirme Formu, Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi Kisa Form (EOYO), LATCH Emzirme

Degerlendirme Araci, Emzirme Degerlendirme Olgegi (IBFAT), Emzirme Davranisi ve Meme Sorunlarini
Degerlendirme Formu kullanilacaktir. Veriler SPSS programinda analiz edilecektir.
Dijital Oyun Destekli Web Temelli Emzirme Danigsmanligi Programi’nda arastirmaci tarafindan hazirlanmis
. " . olan egitim igerigi, oyunlastirma teknigi ile tasarlanan oyun programina entegre edilecektir. Deney grubundaki
Emz!rme Oz Yeterlili§i,  kadinlara gebelik ve dogum sonrasi dénemde egitim programi uygulanacaktir. Kontrol grubundaki kadinlar
Emzirme Basarisi, ise hastanedeki standart emzirme egitimini alacaklardir. Tiim katilimcilara dogum 6ncesi bir kez, dogum
Meme Sorunlari. sonrasi iki kez olmak lizere toplam ii¢ kez 6l¢lim araglar1 uygulanacaktir.
Sonug¢ ve Oneriler: Planlanan bu ¢alismada kadinlara emzirmeyi dijital ortamda eglenceli bir yolla gretmek
amaclanmistir. Dijital oyun destekli web temelli emzirme danigmanligimin emzirme 6z yeterliligi, emzirme
basaris1 ve meme sorunlarina olumlu etkisi olacag: diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler:
Oyunlastirma,

Effect of Web-Based Breastfeeding Counseling Supported by Digital Game:
Randomized Controlled Study Protocol

Article Info ABSTRACT
. . Purpose: This study will be conducted to determine the effect of digital game supported web-based breastfeeding
Article History counseling on breastfeeding self-efficacy, breastfeeding success, and breast problems.

Received:15.10.2022 Method: This is an experimental study with a pretest-posttest design. 30 women will be included in the
Accepted: 24.02.2023 experimental group and 30 women in the control group. Pregnant Women's Individual and Obstetric
Published: 26.08.2023 Characteristics Evaluation Form, Breastfeeding Self-Efficacy Scale Short Form (BSES-SF), LATCH
Breastfeeding Assessment Tool, Breastfeeding Evaluation Scale (IBFAT), Breastfeeding Behavior and Breast
Problems Evaluation Form will be used to collect data. The data will be analyzed using SPSS program.

Keyv_vc_>rd§: In a Digitally Game Supported Web-Based Breastfeeding Education and Counseling Program, the educational
Gamification, content prepared by the researcher will be integrated into the game program designed with the gamification
Breastfeeding Self- technique. An education program will be applied to the women in the experimental group during pregnancy and
Efficiacy, postpartum period. Women in the control group will receive the standard breastfeeding training in the hospital.
Breastfeeding Measurement tools will be applied to all participants for three times, once before delivery and twice after that.

Success, Conclusion and Suggestions: In this planned study, it is aimed to teach pregnant women about breastfeeding in

a digital environment in a funny way. It is thought that web-based breastfeeding education and counseling
supported by digital games will have a positive effect on breastfeeding self-efficacy, breastfeeding success, and
breast problems.

Breast Problems.
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GIRIS

Emzirme anne ve bebek saglig1 agisindan vazgecilmez, maliyetsiz ve pek cok cocukluk cagi
hastaliklarin1 6nleyen bir eylemdir (Irmak, 2016; Sénmez ve Ozkan, 2019; Uzun ve ark., 2018). Emzirme
basaris1 dogum sonu donemde kadinlarin annelige attigi adimda ¢ok 6nemlidir. Emzirmenin basarili
olmasim ve devamliliginmi etkileyen en 6nemli faktorlerden biri kadinin emzirme 6z yeterlilik algisidir.
Emzirme 6z yeterlilik algist kadinin bebegini emzirmek i¢in ne kadar ¢abalayabilecegini, duygusal olarak
hazir bulunuslugunu ve emzirmeye bakis agisini yansitir (Dennis, 2003).

Emzirme 6z yeterlilik algisi, kadimin emzirme siirecinde karsilastigi zorluklarla bas etme giiciinii
gosterir. Kadinda emzirme 6z yeterlilik algis1 olusursa emzirme siireci daha saglikli devam edebilmektedir
(Ince ve ark., 2017). Kadinlara verilen damismanlik ve eitimin emzirme basarisini ve 6z yeterliligini
arttirdig1 yapilan ¢aligmalarla ortaya konmustur (Kim ve ark., 2018; Kronborg ve ark., 2012). Emzirme 6z
yeterliligine odaklanan emzirme egitim programlari, son yillarda ¢ok fazla kullanilmistir (Brockway ve ark.
2017; Kim ve ark., 2018). Yapilan bir meta analizde, daha yiiksek diizeyde emzirme 6z yeterliligine sahip
annelerin, dogum sonras1 donemde bebeklerini daha kisa siirede emzirdiklerini bildirilmistir (Chipojola ve
ark., 2020). Mevcut kanitlar, emzirme 6z yeterlilik miidahale programlarinin anneler arasinda emzirme 6z-
yeterliligi ve dogum sonrasi sadece anne siitll ile emzirme diizeyleri iizerinde olumlu etkileri oldugunu
gostermektedir (Brockway ve ark., 2017; Kim ve ark., 2018; Kronborg ve ark., 2012). Yapilan ¢aligmalarda,
doguma hazirlik egitimleri arasinda verilen emzirme egitimlerinin dogum sonu siirecte emzirme bagarisini
arttirdig1 ve annelerin emzirme 6z yeterlilik diizeylerini yiikselttigi gosterilmistir (Kim ve ark., 2018; Wong,
Mou ve Chien, 2021). Son yillarda gelisen teknolojiye bagl olarak emzirme danismanligi programlarinda
teknolojiye dayali yontemler daha sik kullanilir olmustur. Ornegin; dijitallesen diinyada g¢evrimici
diizenlenen egitimler daha fazla 6nem kazanmaya baglamistir. Online diizenlenen egitim platformlarina
ulasim daha kolay ve maliyeti daha diisiik olmaktadir (Fealy ve ark., 2019). Bireylerin 6grenme ¢abalarini
optimize etmek ic¢in yeni egitim yontemleri gelistirme ihtiyaci ortaya ¢ikmistir ve oyunlar literatiirde
oldukga ilgi gérmiistiir (Almarzooq ve ark., 2020). Dijital iletisim imkanlarinin gitgide arttig1 giinimiizde
yeni materyaller ¢esitli 6grenme bigimlerini kolaylastirmakta, sinif ortaminda ve sanal ortamlarda rahatlikla
kullanilmaktadirlar. Sanal gerceklik ve c¢evrimi¢i 6grenme uygulamalari gibi dijital teknolojilerdeki
gelismeler, saglik profesyonelleri i¢in egitim alaninda yeni olanaklar olusturmus ve bu gelismelerin
ogrenme sonuglarini etkiledigi tespit edilmistir (Fealy ve ark., 2019). Yapilan bir meta analizde, oyun
tabanli egitim programlarinin igsel ve digsal motivasyonu arttirarak kalici 6grenmeyi sagladigi tespit
edilmistir (Kim ve Castelli, 2021).

Oyunlastirma yonteminin kullanildig1 ¢alismalar1 inceleyen bir sistematik derlemeden elde edilen
bulgular, web tabanli saglik miidahalelerinde oyunlastirilmis Ozelliklerin dahil edilmesinin ve
kullanilmasinin, kullanici deneyimini gelistirerek ilgiyi ve eglenceyi artirabilecegini gostermistir (Brown
ve ark., 2016). Bu uygulama, programin devamliligini ve olumlu saglik davranisi gelistirmeyi pozitif yonde
etkileyebilir. Oyunlar ve oyun tasarimlart psikoloji alaninda uzun siiredir arastirilmasina ragmen,
oyunlastirma son zamanlarda onemli bir basar1 yakalamis ve ¢esitli alanlarda gittikge artan bir ilgi
gormiistiir. (Seaborn ve Fels, 2015; Yilmaz, 2015). Yapilan c¢alismalarda, oyun tasariminin
bireysellestirilmesiyle Ogrenen kisinin motivasyonun arttig1 tespit edilmistir. Motivasyonu artiran
parametreler ise 6grenme hedeflerinin belirtilmesi, siire bulunmasi, takimlarin kullanilmasi ve rozet
verilmesi olarak sayilabilir. Grup halinde veya bireysel olarak oynanan bu oyunlarda kazanilan rozetler ve
seviyelerin yiikselmesi i¢sel ve digsal motivasyonu arttirmaktadir. Boylece 6grenme hedefine ulagmak daha
eglenceli ve kalici hale gelmektedir (Sezgin ve ark., 2018; Willig ve ark., 2021; Yilmaz, 2015).
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Emzirme, desteklenmesi gereken bir eylemdir. Bu sebeple verilen egitim programinin etkili olmasi
biliylik 6nem arz etmektedir. Yapilan bir sistematik derlemede, emzirmeyi iyilestirmek i¢in dogum O6ncesi
donemden baglayarak dogum sonrasi doneme kadar bireysel veya grup olarak yapilan emzirme
danigsmanliginin etkili oldugu belirlenmistir (Wong ve ark., 2021). Yapilan ¢alismalarda, annenin yasi ne
olursa olsun, profesyoneller ve akranlar tarafindan kadinlara saglanan web tabanli emzirme destegi ve
egitiminin, emzirme basarisinda artis ile iliskili oldugu dogrulanmaktadir (Monteiro ve ark., 2020; Patnode
ve ark., 2016). Emzirme danigmanligi programlarinda emzirme davranisini takip etme, uygun emzirme
tekniklerini olusturma, emzirmeyle ilgili yaygin sorunlar1 yonetme, ise doniis icin hazirlanma ve diger
anneler ve emzirme profesyonelleri ile baglanti1 kurma gibi yontemler yer almaktadir. Bu yontemlerle ilgili
cok sayida bilgilendirici web sitesi, web tabanli videolar ve web tabanli uygulamalar bulunmaktadir. Bu
uygulamalarin etkin kullanimi, emzirmenin siiresini veya devamliligin1 etkilemektedir (Patnode ve ark.,
2016; Wong ve ark., 2021).

Emzirme siiresi ve basarisimi etkileyen onemli faktorlerden biri, yeni dogum yapmis kadinin
emzirme 6z yeterlilik algisidir (Dennis, 2003). Emzirme basarisin1 ve 6z yeterliligini arttirmak igin
kadinlarin emzirmeyi ve karsilasabilecekleri sorunlar1 bilmeleri ¢ok 6nemlidir (Alus Tokat ve Okumus,
2013). Bu ¢alisma ile kadinlara emzirmeyi oyunlastirma yontemiyle 6greterek, daha kalicit 6grenme ve
olumlu davranis kazandirmak hedeflenmistir. Bu egitimin saglik ¢alisanlari tarafindan kullanilacak olan
bir materyal olarak gelistirilmesinin, zaman yonetimi ve egitimin etkililigi konusunda literatiire katki
saglayacagi disiiniilmektedir. Bu ¢alismada, dogum o6ncesi 35. gebelik haftasindan baslanarak dogum
sonu ikinci haftaya kadar kadinlara bireysel oturumlar seklinde uygulanacak dijital oyun destekli web
temelli emzirme danismanliginin emzirme 6z yeterliligi, emzirme basaris1 ve meme sorunlari {izerine
etkisinin incelenmesi amaglanmistir.

Arastirmanin Hipotezleri:

Dijital oyun destekli web temelli emzirme danigmanlig1 programi uygulanan kadinlarla kontrol
grubunda yer alan kadinlarin,

H1: Emzirme 6zyeterliligi antenatal puan ortalamalar1 arasinda fark vardir.
H2: Emzirme 6zyeterliligi postpartum puan ortalamalar1 arasinda fark vardir.

H3: Emzirme basarisi puan ortalamalar1 arasinda fark vardir.

YONTEM
Arastirma Modeli

Caligma, dijital oyun destekli web temelli emzirme danigmanliginin emzirme 6z yeterliligi, emzirme
basaris1 ve meme sorunlarina etkisini inceleyen 6n test- son test paralel grup randomize kontrollii deneysel
bir ¢aligmadir.

Calisma Grubu

Dogum yapmak icin Ankara ilinde 6zel bir hastanenin kadin dogum polikliniklerine bagvuran
gebelere calismanin amact acgiklanarak sozlii ve yazili onamlar alinacaktir. Calismaya katilmayi kabul
eden, Orneklem kriterlerini karsilayan henliz dogum yapmamis olan kadinlar arastirma kapsamina
alinacaktir. Calismaya katilmay1 kabul edilen kadinlar arasindan deney ve kontrol grubuna kadinlar rastgele
secilecektir. Gruplarin benzer oranda randomize olmasi saglanacaktir. Arastirmanin evrenini 6zel bir
hastanenin kadin dogum polikliniklerinde dogum yapmak tizere takip edilen gebeler olusturacaktir.
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Orneklem sayisinin hesaplanmast; Tip I hata 0.05 ve %99 gii¢ ile gruplara iliskin sayisal degerlerin
farkliligin1 d= 0.50 etki genisliginde (6nsel bilgi olmadiginda orta diizey etki genisligi alinmistir)
belirleyebilmek amaciyla gerekli olan en az kisi sayisi toplam 52 olarak belirlenmistir. Bu say1 gruplara
26 kisi deney 26 kisi kontrol olarak esit dagitilacaktir. Calisma igin gereken orneklem biiyiikliigii ve giic
hesab1; G*Power 3.1.9.7 versiyonu kullanilarak hesaplanmistir. Veri toplamada veri kayiplarin olma
olasiligina karsi, yaklasik %20 fazlasi (Alus Tokat ve Okumus, 2013) ile her iki gruba en az 30 kisi olmak
iizere toplamda 60 kisi ile ¢alisma planlanmustir.

Arastirma Ornekleminin Ozellikleri:
Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri

- Primipar,

- 32-34. gestasyon haftalar1 arasinda olan,

- Daha 6nce emzirme egitimi almamig olan,
- Tiirk¢e konusabilen ve anlayabilen,

- Internet baglantis1 olan akilli telefonu/tablet/bilgisayar1 olan aktif kullanabilen ve oyunlari
oynayabilecek yetkinlikte kadinlar ¢aligmaya dahil edilecektir.

Arastirmadan Diglanma Kriterleri

- Kronik hastalig1 olan,

- Planli sezaryen ile dogum yapacak olan,

- Emzirme kontrendikasyonu olan,

- Riskli gebeligi olan kadinlar ¢aligmaya dahil edilmeyecektir.
Randomizasyon ve Korleme

Randomizasyon:

Yapilan randomizasyon ile her iki ¢alisma grubuna da esit drneklem sayisi saglamak amaciyla
"blok randomizasyon" yontemi kullanilacaktir. Katilimeilarin randomizasyon listesine goére blok
randomizasyon yontemi ile deney ve kontrol gruplarina atanmasi arastirmacidan bagimsiz bir istatistik
uzman tarafindan yapilacaktir. Istatistikgi tarafindan olusturulan grup dagilimi, dnceden hazirlanan numarali
opak zarflar igerisinde arastirmaciya teslim edilecektir. Hastaneye basvuran 32-34 hafta gestasyonel
gebeligi olan kadinlardan onam alindiktan, dahil etme kriterleri degerlendirildikten ve “Gebe Kadinlarin
Bireysel ve Obstetrik Ozelliklerini Degerlendirme Formu”, “Emzirme Ozyeterliligi Olgegi Kisa Form-
Antenatal formu” uygulandiktan sonra opak zarf agilacak ve katilimcinin hangi grupta oldugu
belirlenecektir. Evrenden rastgele secilecek olan 60 kadin 30 deney grubu, 30 kontrol grubu olmak iizere
randomize olarak atanacaktir. Randomizasyon siireci CONSORT 2017 (Consolidated Standards of Reporting
Trials-Caligmalarin Raporlanmasinda Birlestirilmig Standartlar) rehberine gére olusturulmustur (Boutron ve
ark., 2017).

Korleme:

Aragtirmada deney grubuna uygulanacak olan girisimlerin arastirmaci tarafindan bireysel olarak
uygulanmast gerektiginden arastirmaci korlemesi yapilamayacaktir. Calismaya katilan gebelere de
katilime1  korlemesi  yapilamayacaktir. Caligmanin  verileri arastirmaci tarafindan toplanarak,
katilimcilarin hangi grupta yer aldigini bilmeyen bir baska kisi tarafindan web tabanli platformdan
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bilgisayara aktarilacaktir. Istatistik uzmani, katilimcilari hangi gruplarda yer aldigin1 bilmeden analizleri
gerceklestirecektir. Istatistiksel analizler yapilip arastirma raporu yazildiktan sonra yardimei arastirmact
deney ve kontrol gruplari i¢in kullanilan kodlamalar1 anlatacaktir. Bdylece bu caligmada verilerin
kodlanmasi, istatistik uzmani ve raporlama yoniinden kdrleme yapilmis olacaktir.

Veri Toplama Araclan ve Siirecleri
Gebe Kadinlarin Bireysel ve Obstetrik Ozelliklerini Degerlendirme Formu

Bu form ilgili literatiir dogrultusunda aragtirmaci tarafindan olusturulmustur. Bireylerin sosyo-
demografik 6zellikleri (5 soru), obstetrik ve jinekolojik dykiisiine ait (8 Soru), emzirme ve ten tene temas
ile ilgili bilgi durumlarin1 (3 Soru) belirlemeyi amaglayan sorulardan olusturulmustur (Alus Tokat ve
Okumus, 2013; Kim ve ark., 2018; Kronborg ve ark., 2004).

Emzirme Oz Yeterlilik Olgegi Kisa Form

Emzirme Oz Yeterlilik Olcegi, 1999 yilinda Dennis tarafindan gelistirilmistir. Bu 6lgek 33
maddeden olusmaktadir. Sonrasinda 2003 yilinda yine ayni arastirmaci tarafindan 6lgek 14 maddeye
indirilmis ve Emzirme Oz Yeterlilik Olcegi Kisa Formu Dennis tarafindan gelistirilmistir (Dennis 2003).
Emzirme Oz Yeterlilik Olgegi Kisa formu Dennis, Alus Tokat ve Okumus tarafindan Tiirkce gecerlilik
ve giivenirliligi 2010 yilinda yapilmistir (Alus Tokat ve ark., 2010). Olgegin gelistirildigi orijinal
calismada antenatal formunun cronbach’s alpha degeri 0.87, postnatal formunun cronbach’s alpha degeri
0.86 olarak tespit edilmistir (Alus Tokat ve ark., 2010; Alus Tokat ve Okumus, 2013). Olcek emzirme
oz-yeterliligini degerlendirilen toplam 14 maddeden olusmustur. Olgek 5°1i Likert tipinde olup, 6lgegin
maddeleri 1= “hi¢ emin degilim”’den 5= “her zaman eminim”e kadar derecelendirilerek
degerlendirilmektedir. Olgekten alinabilecek en diisiik puan 14, en yiiksek puan 70’tir; yiiksek puan daha
yliksek emzirme 6z-yeterliligi anlamina gelmektedir. Bu ¢alismada her iki grupta, 6l¢egin antenatal formu
dogum o6ncesindeki gebelere (6n test), postnatal formu ise postpartum donemdeki kadinlara (son test)
uygulanacaktir (Sekil 1).

LATCH Emzirme Degerlendirme Aract

Emzirmenin degerlendirilmesinde kullanilan 6l¢im araglarindan biri LATCH tir. LATCH Emzirme
Tanilama ve Degerlendirme Araci 1993 yilinda Jensen ve Wallace tarafindan gelistirilmistir (Jensen ve ark.,
1993). Bu 6l¢iim araci, emzirme durumunu degerlendirmek ve sorunlari tespit etmek amaciyla hazirlanmustir.
Bu 06l¢ek bakim verici profesyoneller tarafindan uygulanmaktadir. Her madde 0-2 puan arasinda
degerlendirilmektedir. Ol¢iim aracindan alinabilecek toplam puan 10’dur. Olgiim aracimin kesme noktasi
yoktur. LATCH puan1 yiikseldik¢e emzirme basarisinin yliksek oldugu anlagilmaktadir. Tiirkiye’de giivenirligi
Yenal ve Okumus tarafindan yapilmis ve chronbach alfa degeri 0.95 olarak saptanmistir (Yenal ve Okumus,
2013).

Emzirme Degerlendirme Olgegi (The Infant Breastfeeding Assesment Tool (IBFAT))

Emzirme Degerlendirme Olgegi Matthews tarafindan 1988 yilinda gelistirilmistir (Matthews,
1988). Olgek zamaninda ve saglikli dogan bebeklerde, ilk 4-5 giin i¢inde yasanan beslenme giicliiklerini
belirlemek igin gelistirilmis bir 6l¢iim aracidir. Tiirk¢e gecerlik ve giivenirlik ¢calismasi ise 2017 yilinda
yapilmis ve Cronbach alpha katsayisi, 0.92 olarak hesaplanmistir (Celik Odabas1 ve Demirci, 2017).
Olgek annelerin 6z degerlendirmesi yoluyla degerlendirilmektedir. Olgek alti sorudan olusmakta ve
annelerin sorulara yanit1 temel alinarak puanlama yapilmaktadir. ilk soru bebegin beslenmeye baslama
durumu ile ilgilidir (derin uykulu, uykulu, sakin- uyanik, agliyor). Bu soru puanlamaya dahil edilmez.
Sonraki dort soru arama ve bebegin emme davraniglar ile ilgilidir. Her soru 0-3 puan arasinda
degerlendirilir ve en yiiksek puan 12’dir. Etkili beslenen bebeklerde puan araligi 10—12 puandir. Tegvik
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edildiginde oldukca basarili emen bebeklere 7-9 puan verilerek orta etkili kabul edilir. Uyar ile

beslenmeye baslamayan, aramayan veya kisa periyotlar ile emen bebeklere ise 0—6 puan verilir. Son
soruda ise anneler beslenme sirasinda hissettiklerini kaydederler (¢cok memnunum, memnunum, pek
memnun degilim, memnun degilim). Bu soru puanlamaya dahil edilmez, ayr1 degerlendirilir.

Emzirme Davranisi ve Meme Sorunlarint Degerlendirme Formu

Bu form ilgili literatiir dogrultusunda arastirmaci tarafindan olusturulmustur (Alus Tokat ve
Okumus; Durmus ve Giirkan, 2020; ince ve ark., 2017). Emzirme davranisini ve meme sorunlarini igeren,
dogum sonrasi donemde uygulanacak olan bu form toplam 5 sorudan olugmaktadir. Formun
olusturulmasinda alanda uzman 5 6gretim elemanindan uzman goriisii alinmistir. Kadinlarin vermis
oldugu cevaplar ile emzirme ve meme sorunu yasayip yasamama durumu degerlendirilecektir.

Verilerin Analizi

Verilerin kodlanmasi ve degerlendirilmesi bilgisayar ortaminda SPSS 25.0 (Statistical Program for
Social Sciences) paket programinda yapilacaktir. Arastirmanin Clinical Trials protokol kaydi
“ClinicalTrials.gov.ID: NCT05435586” yapilmistir. Calisma raporunun yazilmasinda CONSORT-2017
kriterleri goz oniinde bulundurulmustur. Dijital Oyun Destekli Web Temelli Emzirme Danigmanligi
Programi TIDieR Kontrol Listesine (Miidahale Tanimlama ve Tekrarlama Sablonu) uygun hazirlanmistir
(Hoffmann ve ark., 2014). TIDieR kontrol listesini ve kilavuzu, miidahalenin daha iyi raporlanmasini
saglamaktadir (Yakup ve ark., 2020).

Etik

Bu calisma girisimsel arastirma protokolleri rehberi (SPRIT, 2013) dogrultusunda hazirlanmastir.
Calismanin uygulanabilmesi icin Lokman Hekim Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan etik onay almmistir (Karar no:2021/11-1). Arastirma clinicaltrials.gov bildirim
sisteminde kayithidir (Clinical Trials Number: NCT05435586). Arastirmaya dahil edilme Kriterlerini
saglayan biitlin katilimcilardan arastirmacilar tarafindan yazili bilgilendirilmis onam alinacaktir.
Aragtirma amaciyla higbir biyolojik 6rnek toplanmayacaktir; bu nedenle katilimcilardan ek bir onay
alinmayacaktir. Calismada yalnizca arastirmacilar kisisel verilere erisebilecektir. Bu veriler iiglincii kisi
ve kuruluslarla paylasilmayacaktir. Miidahalenin dogas1 geregi bu ¢alismada herhangi bir yan etki ve
herhangi bir zarar bulunmamaktadir. Bilgilerimize gore calismanin herhangi bir olumsuz sonucu
olmayacaktir. Her iki gruptaki kadinlar hastanede verilen standart emzirme egitimini almaktadirlar.
Caligma tamamandiktan sonra esitlik ilkesinin gozetilmesi amaciyla, kontrol grubundaki kadinlara dijital
oyun destekli web temelli emzirme danigsmanlig1 programi uygulanacaktir.

Miidahale Plam

Dijital Oyun Destekli Web Temelli Emzirme Danismanhgt Programi

Oyunlastirmaya dayali egitim ilkeleri dogrultusunda katilimcilarin 6grenme hedeflerine ulagsmasina
yonelik hazirlanan egitim igerigi, gorsel ve isitsel materyallerle desteklenerek, oyun programi hazirlanacaktir.
Oyunlarin igerigi; eslestirme, bosluk doldurma, dogru yanlis bulma, yap boz, sesli dinletinin dogru veya yanlis
olarak isaretlenmesi, vb seklinde planlanmistir. Bu egitimin igeriginde anne siitii ile beslenmenin 6nemi,
emzirme teknikleri, anne siitiiniin desteklenmesi, emzirme olumlamalar1 ve karsilasilabilecek emzirme ve
meme sorunlarina yer verilecektir. Egitim konular1 ve 6grenme ¢iktilar1 Tablo 1 de verilmistir.
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Tablo 1. Miidahale Plan:

Zaman Kullanilan Materyal Bilgi icerigi Ogrenme Ciktilart Yontem
On Test -Emzirme Oz Yeterliligi (")lg.:_egi (Antenatal formu)
32-34. Hafta -Gebe Kadinlarin Bireysel ve Obstetrik Ozelliklerini Degerlendirme Formu
. Egitimin amacini ve
e  Egitimin ama¢ ve hedeflerini anlar
. hedeflerinin e  Egitim programinin  nasil
Gebelik . B - - .
35. Hafta Program Tamtim Videosu anlatilmasi uygulanacagini bilir Yiizyiize/Online
e  Egitim  Programmin e  Web sitesini ve oyun
tanitilmasi platformunu kullanmay1
ogrenir.
e Anne siitiiniin dnemi
e  Anne slitinin e Anne siitiiniin 6nemini bilir.
ozellikleri e  Memenin  anatomisi  ve .
. -, P Online
: e Memenin anatomisi ozelliklerini bilir.
Gebelik Emzirmeyi Ogreniyorum . M in Ozellikleri il . Emzi i I (Oyunlastirma
35-37. Hafta yi Ogreniy: emenin Ozellikleri ile mzirme pozisyonlarini ve yontemiyle

Oyun-1

emzirme iligkisi
Emzirme pozisyonlari
ve teknikleri

Siit sagma ve saklama
yontemleri

tekniklerini bilir ve uygular.
Siit sagma, saklama kosullarin
ve sagilmig siitin verilme
yontemlerini bilir.

hazirlanan oyun)

37. Haftanin Sonu - Emzirme Oz Yeterliligi Olcegi (Antenatal formu) Online

- Dogum Sonu Bilgi Formu

P?fltpégzm - Emzirme Degerlendirme Olcegi (IBFAT) Yiizylize
- LATCH Emzirme Tanilama Araci
e  Emzirme pozisyonlart e Emzirme pozisyonlarini ve
ve teknikleri tekniklerini bilir ve uygular. Online
Emzirmeyi Ogreniyorum . Siit sagma ve saklama o Siit sagma, saklama kosullari (Oyunlagtirma
Oyun-2 yontemleri ve sagilmig siitin verilme yontemiyle
~ Postpartum . Siit artirma yontemleri yontemlerini bilir. hazirlanan oyun)
Ik 2 Hafta Iginde e  Emzirme olumlamalar1 e  Siit artirma ydntemlerini bilir.
Emzi L . e  Emzirme ve meme sorunlarini Online
mzirmeyi Ogreniyorum . Emzirme ve meme o (Oyunlastirma
bilir, bu sorunlarla bas etme " .
Oyun-3 sorunlari .. P yontemiyle
yontemlerini bilir.
hazirlanan oyun)
Postpartum 2. - Emzirme Davramsi ve Meme Sorunlarim1 Degerlendirme Formu Online

Haftanin Sonu

Son Test - Emzirme Davranisi ve Meme Sorunlarimi Degerlendirme Formu

Postpartum 8. Hafta Online

- Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi (Postpartum formu)

Girisim grubundaki gebelere web sitesinin tanitim yapilarak giris i¢in kullanic1 adi ve sifre olusturulup,
web sitesi konu bagliklar1 ve igerigi ile ilgili bilgilendirme saglanacaktir (Tablo 1). Web sitesinin
yapilandirilmasinda profesyonel bir firmadan yazilim destegi alinacaktir. Web sayfasina katilimcilar (sadece
deney grubu) kullanici ad1 ve sifre ile giris yapabilecekler ve bu sitedeki iletisim sekmesi araciligiyla 7 giin-
24 saat aragtirmaciya ulasabileceklerdir. Web sayfasina arastirmaci tarafindan hazirlanmis olan egitim igerigi,
oyunlagtirma teknigi ile tasarlanan oyun programina entegre edilecektir. Dijital oyun destekli web temelli
emzirme danismanliginin uygulanmasiyla ilgili baz1 kriterler gereklidir. Bunlar:

-Oyun oturumuna deney grubundaki katilimcilar sistem tarafindan gonderilen baglanti linkiyle
katilabileceklerdir. Sadece egitimin verilecegi ilgili haftalarda sisteme giris yapma izinleri olacaktir. Web sitesi
buna uygun sekilde tasarlanacaktir.

-Oyun oturumunun seviyeleri egitim i¢eriginin siralamasina uygun olacak sekilde tasarlanacaktir.

-Katilimeilarin oyun ile 6grenmeleri planlandigindan yanlis cevapladiklart durumlarda, dogru yanit
oyunun igerisinde katilimciya sunulacaktir.
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-Seviyeleri tamamlayan katilimcilara sanal rozetler ve 6diiller verilecektir.
-Oyun oturumu 20 dakikay1 asmayacak sekilde hazirlanacaktir.

Dijital oyun destekli web temelli emzirme danigsmanligi programi gebelik ve dogum sonu dénem olmak
iizere iki asamali gergeklestirilecektir. Katilimeilar gebelik doneminde “Emzirmeyi Ogreniyorum Oyun-17,
dogum sonrasi dénemde “Emzirmeyi Ogreniyorum Oyun-2 ve Emzirmeyi Ogreniyorum Oyun-3” ii
tamamlayacaklardir. CONSORT 2017’ye gore hazirlanmig olan deney ve kontrol grubunun akis semasi Sekil
1’de verilmistir.

Arastirmanin Uygulanmasi

Kontrol Grubu Uygulamasi

Gebelik siirecinde;

- Caligmaya katilmayr kabul eden gebelere (32-34 gebelik haftasi) “Gebe Kadinlarin Bireysel ve
Obstetrik Ozelliklerini Degerlendirme Formu” ve “Emzirme Oz Yeterlilik Olgegi Antenatal Formu”
uygulanmasi (On Test) yiiz yiize olacak sekilde kurumda uygulanacaktir.

- Randomizasyon sonrasinda kontrol grubundaki 30 kadin gebelikte uygulanan rutin bakimi kurumda
alacaklardir.

- 37. Haftanin sonunda kontrol grubundaki kadinlara Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi (Antenatal formu)
uygulanacaktir.

Dogum sonrasi stirecte;

- Kontrol grubundaki 30 kadin hastanedeki standart emzirme egitimini kurumda alacaklardir.

- Postpartum ilk giin LATCH Emzirme Tanilama Araci ve Emzirme Degerlendirme Olgegi (IBFAT)
ylizyiize uygulanacaktir.

- Postpartum 2. Haftanin sonunda kontrol grubundaki kadinlara Emzirme Davranisi ve Meme
Sorunlarii Degerlendirme Formu uygulanacaktir.

- Postpartum 8. Haftada kontrol grubundaki kadimlara Emzirme Oz Yeterliligi Olcegi (Postpartum
formu) ve Emzirme Davranisi ve Meme Sorunlarini Degerlendirme Formu uygulanacaktir.

Girisim Grubu Uygulamasi:

Gebelik siirecinde;

- Calismaya katilmay1 kabul eden gebelere (32-34 gebelik haftasi) “Gebe Kadinlarin Bireysel ve
Obstetrik Ozelliklerini Degerlendirme Formu” ve “Emzirme Oz Yeterlilik Olgegi Antenatal Formu”
uygulanmasi (On Test) yiiz yiize olacak sekilde kurumda uygulanacaktir.

- Randomizasyon sonrasinda girisim grubunda olan 35-37 gebelik haftasindaki 30 kadina Dijital Oyun
Destekli Web Temelli Emzirme Danismanligi Programi uygulanacaktir.

- 37. gebelik haftasiin sonunda girisim grubundaki kadinlara Emzirme Oz Yeterliligi Olcegi (Antenatal
formu) uygulanacaktir.

Dogum sonrasi stirecte;

- Postpartum ilk giin LATCH Emzirme Tanilama Araci ve Emzirme Degerlendirme Olgegi (IBFAT)
yiizyiize uygulanacaktir.

- Girisim grubundaki 30 kadma postpartum ilk 2 hafta icerisinde Dijital Oyun Destekli Web Temelli
Emzirme Danismanligi Programi uygulanacaktir.

- Postpartum 2. Haftanin sonunda kontrol grubundaki kadinlara Emzirme Davranisi ve Meme
Sorunlarii Degerlendirme Formu uygulanacaktir.

- Postpartum 8. Haftada kontrol grubundaki kadimlara Emzirme Oz Yeterliligi Olcegi (Postpartum
formu) ve Emzirme Davranisi ve Meme Sorunlarint Degerlendirme Formu uygulanacaktir.
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DAHIL ETME KRITERLERININ DEGERLENDIRILMESi
ONAM ALINMASIT

ON TEST
(32-34 Hafta)

RANDOMIZASYON
N=60
GIRiSiM GRUBU KONTROL GRUBU
N=30 N=30

[ -Egitim Programinin Tanitilmasi ] <:| 35. HAFTA
-Egitim  programinmn ilk <::| 35-37. HAFTA |::> [ -Gebelikte Uygulanan Standart Bakim ]
modiiliiniin uygulanmasi
- Emzirme Oz Yeterliligi Olgogi ’ {1 37.nartasonu = ‘ - Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi ’

(Antenatal formu) (Antenatal formu)

- Dogum Sonu Bilgi Formu POSTPARTUM - Dogum Sonu Bilgi Formu
- Emzirme Degerlendirme Olgegi (IBFAT) 1.GUN |:> - Emzirme Degerlendirme Olgegi (IBFAT)
- Emzirme Tamlama ve Degerlendirme - Emzirme Tamlama ve Degerlendirme
Olgegi (LATCH) Olgegi (LATCH)
-Egitim programmn ikineci B IEL] -Hastanede Uygulanan Standart
p—— iLK 2 HAFTA iCINDE
modiiliiniin uygulanmasi Bakim
. - Emzirme Davramg: ve Meme
- Emzirme Davranigi ve Meme <":| POSTPARTUM |:> ‘ .
| Sorunl 1 Degerlendirme F u 2. HAFTA SONU Sorunlarimm Degerlendirme Formu

- Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi

- e )
- Emzirme @: Yeterliligi Olgegi <:| PO:T:::::M |:> (Postpartum formu)
(Postpartum formu) . - Emzirme Davrams1 ve Meme

- Emzirme Davramsgi ve Meme Sorunlarim Degerlendirme Formu
Sorunlarim Degerlendirme Formu

Sekil 2 . Arastirma Uygulama Semasi

TARTISMA

Bebeklerin diinyaya geldikten sonra ilk 2 ayinda sadece anne siitii ile beslenme oranlarina gore, 2008
yilinda % 69 olan durum, 2013 yilinda %58’e gerilemistir. 2018 verilerinde bu oran, alt1 aydan kiiciik bebekler
seklinde verilmis olup, %41 olarak belirtilmistir. Her {i¢ raporda da sadece anne siitii aliminin bebegin yasi
biiytidiikge geriledigi belirtilmektedir (TNSA 2008; TNSA 2013). Diinya saglik orgiiti, ilk alt1 ay bebeklerin
besin ihtiyaclarinin tamaminin anne siitiinden karsilandigini, 6. Ve 12. Aylar ise yarisinin anne siitiinden
kargilandigim bildirmistir (WHO, 2001). TNSA 2018 raporuna gore, 0-1 aylik bebeklerin %59'u, 2-3 aylik
bebeklerin %45'i, 4-5 aylik bebeklerin ise %14’l sadece anne siitii almaya devam ettigi gergegi Diinya Saglik
Orgiitii’niin 6nerilerini karsilamadigimiz1 gdstermektedir.

Ulkemizde gebelik ve dogum sonu kliniklerde Saglik Bakanligi’nin emzirme rehberi yazili ve gérsel
materyaller mevcut olmakla birlikte saglik personeli emzirme egitimi konusunda ilgili birimlerde aktif
caligmaktadirlar. Dogum oncesi bakim kapsaminda gebe okullarinda, aile sagligi merkezlerinde ve saglik
kuruluslarinda emzirme egitim ve damigmanlik hizmetleri yiiriitiilmektedir. Buna ragmen giiniimiizde hala
emzirme oranlari istedigimiz diizeyde degildir (TNSA, 2018).

Dijitallesen diinyada 6grenme siireclerinin kolaylastirilmasi, 6zellikle yasam evrelerinde gecis yapmak
iizere/yapmis olan kadinlar i¢in biiyilk 6nem arz etmektedir. Emzirme egitiminin kadinlara farkli bir yolla
verilmesinin  emzirmenin daha 1iyi Ogrenilmesine, davramis degisimine ve sorunlarla bas etmeyi
kolaylastiracagina yonelik yapilmus ¢aligmalar bulunmaktadir (Chipojola ve ark., 2020; Kim ve ark., 2018;
Monteiro ve ark., 2020; Patnode ve ark., 2016; Wong, Mou ve Chien, 2021). Bu baglamda, oyunlagtirma
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yontemiyle verilen egitimin igsel ve digsal motivasyonlar: arttirarak olumlu davranis gelismesine katkida
bulundugu ve 6grenmenin kalict hale geldigi bilinmektedir (Willig ve ark., 2021; Yilmaz, 2015). Bu
calisma ile annelerin emzirme 6z yeterliligi arttirilarak emzirme basarisi ve meme sorunlarinin en aza
indirilmesi hedeflenmistir.

SONUC VE ONERILER

Bu arastirma, dijital oyun destekli web temelli emzirme danismanlig1 programinin emzirme 6z yeterliligi,
emzirme basaris1 ve meme sorunlarina etkisini belirlemeyi amaglayan ¢alisgmamizin protokoliidiir. Bildigimiz
kadariyla bu calisma dogum ve kadin hastaliklar: alaninda belirlenen amag¢ dogrultusunda gerceklestirilen ilk
randomize kontrollii ¢alisma olacaktir. Planlanan randomize kontrollii deneysel olan bu c¢alismada kadinlara
emzirmeyi dijital ortamda eglenceli bir yolla 6gretmek amaglanmistir. Oyunlastirma ile 6gretme metodunda daha
kalic1 ve etkili 6grenmenin saglandigi bilinmektedir. Emzirmeyi dogru bir bicimde dgrenen kadin daha etkili ve
basarili emzirecek, dolayisiyla emzirme 6z yeterlilik algisi artacaktir. Anne siitii ile beslenmenin bir¢ok
faydasinin oldugu ve sadece fizyolojik ihtiyag degil anne bebek baglanmasinin saglanmasinda da 6nemli katkisi
olan emzirmenin 6nemi bilinmektedir. Fiziksel ve ruhsal anlamda saglikli nesillerin yetismesi i¢in emzirme 6z
yeterliligi algis1 ve emzirme basarisinin giiclendirilmesi gerekmektedir. Bu kapsamda kanit diizeyi yiiksek
caligsmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Tasarlanmis olan web tabanli oyun programi arastirmanin tamamlanmasinin
ardindan iiniversitelerde ve hastanelerde egitim materyali olarak kullanilabilecektir. Oyunlastirma yontemiyle
verilen bu egitim yontemi gelistirilebilir, glincellenebilir ve farkli alanlara uygulanabilir niteliktedir.

SINIRLILIKLAR

Arastirmada okuryazar olmayip, akilli telefonu/bilgisayar1 ve interneti olmayan kadinlarin ¢alismaya dahil
edilememesi arastirmanin egitim diizeyi yiiksek ve teknolojiyi kullanabilen kadinlara uygulanmasi aragtirmanin
sinirliliklaridir.

Finansal Destek

Finansal destek yoktur.

Cikar Catismasi

Cikar ¢atigmasi yoktur.

Tesekkiir Aciklamasi

Tesekkdir agiklamasi yoktur.

Yazarhk Katkilar

Tasarim: O.U.B., Z.G., Literatiir tarama: O.U.B., Yazma: O.U.B., Z.G.
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EXTENDED ABSTRACT

Introduction: Breastfeeding is an indispensable, cost-effective action that prevents many diseases of
mother and child (Irmak, 2016; Sénmez & Ozkan, 2019; Uzun, Kolcu, & Ocebe, 2018). Breastfeeding success
is very important in the step that women take to motherhood in the postpartum period. One of the most
important factors affecting the success and continuity of breastfeeding is the woman's perception of
breastfeeding self-efficacy. The perception of breastfeeding self-efficacy reflects how much effort a woman
can make to breastfeed her baby as well as her emotional readiness and perspective on breastfeeding (Dennis,
2003). The perception of breastfeeding self-efficacy shows the woman's power to cope with the difficulties she
encounters during the breastfeeding process. If the perception of breastfeeding self-efficacy occurs in women,
the breastfeeding process can continue more healthily (ince, Aktas, Aktepe, & Aydin, 2017). It is known that
counseling and education given to mothers on these issues increase breastfeeding success and self-efficacy.

Breastfeeding education programs that focus on breastfeeding self-efficacy have been used a lot in
recent years. A meta-analysis showed that mothers with higher levels of breastfeeding self-efficacy breastfed
their infants for a longer time postpartum. Studies confirm that web-based breastfeeding support and education
provided to women by professionals and peers, regardless of maternal age, is associated with increased
breastfeeding success (Monteiro et al., 2020; Patnode, et al., 2016). With this study, it was planned to gain
more permanent learning and positive behavior by teaching women to breastfeed using the gamification
method. It is estimated that the education given with the gamification method will enable to teach in a shorter
time with the help of technology compared to the standard breastfeeding education. It is thought that the
development of this training as a material to be used by health professionals will contribute to the literature on
time management and the effectiveness of training. In this study, it was aimed to examine the effects of digital
game supported web-based breastfeeding education and counseling program on breastfeeding self-efficacy,
breastfeeding success and breast problems.

Materials and Methods: This is an experimental study with a pretest-posttest design that will be done
between in 2023. The study will be carried out on pregnant women between 32-34 weeks who will be applied
to the obstetrics and gynecology outpatient clinics of a private hospital in Ankara. Women who will agree to
participate in the study and meet the sampling criteria (who have not yet given birth) will be included in the
study. The purpose of the study will be explained to the pregnant women and their verbal and written consent
will be obtained. The experimental (30 women) and control groups (30 women) randomly will be selected
among the women. Data collection tools are the Pregnant Women's Individual and Obstetric Characteristics
Evaluation Form, Breastfeeding Self-Efficacy Scale Short Form, LATCH Breastfeeding Assessment Tool,
Breastfeeding Evaluation Scale (IBFAT), and Breastfeeding Behavior and Breast Problems Evaluation Form.

The first stage of this study will be done with pregnant women who come to the obstetrics clinics. The
second phase will be web-based. Digital Game Supported Web-Based Breastfeeding Education and
Counseling training content prepared on the web page by the researcher will be integrated into the game
program designed with the gamification technique. In this program, the Digital Game Supported Web-Based
Breastfeeding Education and Counseling Program will be applied to women in the intervention group, starting
from the prenatal period until the second week after delivery. Measurement tools will be applied to all
participants at certain intervals before and after delivery. In the study, it is thought that the Digitally Game
Supported Web-Based Breastfeeding Education and Counseling Program, which will be applied as individual
sessions to women starting from the prenatal period until the second postpartum week, will have positive
effects on breastfeeding self-efficacy, breastfeeding success, and breast problems.

Conclusion and Suggestions: This research is the protocol of our study that aims to determine the
effect of the Digitally Game Supported Web-Based Breastfeeding Education and Counseling Program on
breastfeeding self-efficacy, breastfeeding success, and breast problems. To the best of our knowledge, this
study will be the first randomized controlled trial that will be conducted in line with the stated purpose. In a
planned randomized controlled experimental study, we teach women about breastfeeding in a digital
environment in a fun way. It is known that more permanent and effective learning is provided in the teaching
method with gamification. A woman who learns to breastfeed correctly will breastfeed more effectively and
successfully, so the perception of breastfeeding self-efficacy will increase. This study aims to increase the
perception of breastfeeding self-efficacy and breastfeeding success.
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