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BiR YAS VE ALTINDAKIi BEBEKLER iCiN
ANKARA BUYUME EGRILERI

Zekeriya Akincr* « llgi Oztiirk Ertem** + Betiil Ulukol** «
Sevgi Baskan Giilnar*** ¢ Kenan Kose****

OZET

Tirk ¢ocuklarinin biiyime potansiyellerinin ge-
netik olarak benzer toplumlardan farkli olup olma-
digi, genetik etmenlerin otesinde beslenmenin
Tirk gocuklarinin biyime potansiyelini ne denli
etkiledigini, tlkemiz igin farkli biiyiime egrilerine
gerek olup olmadigini aragtiran yeterince ¢alisma
yoktur. Bu ¢alismanin amaci biyime igin en uy-
gun kosullarda yasayan bebekler icin daha sonra
gtinimiizde kullanilmakta olan biyime egrileri ile
Karsilastirilabilecek biiyime egrileri gelistirmektir.
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Sagligi ve
Hastaliklari Ana Bilim Dali, Saglam Cocuk Polikli-
niginde dogumdan 12. aylarinin sonuna dek di-
zenli olarak izlenen 295 saglikli bebek ¢alismanin
orneklemini olusturmus, her bebegin uzunlamasi-
na yontemle agirlik, boy ve bas gevresi élciimleri
alinmistir. Kiz ve erkek bebeklerin agirlik, boy ve
bas ¢evresi ortalamalari arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli fark olmasi nedeniyle, ile 0-12 ay kiz
ve erkek bebekleri igin ayri olarak 3, 5, 10, 25, 50,
75, 90, 95 ve 97. persantilleri gosteren biiytime
egrileri olusturulmustur. Bu egrilerin tlkemizde
beslenme, ve sosyoekonomik durum agisindan en
uygun kogullarda yetisen bebeklerin antropomet-
rik 6lgtimlerini yansitmalari nedeniyle giiniimiizde
kullanilan diger standart biyime egrilerinin geger-
liligini arastirmada kaynak olacaklari diigiiniilmek-
tedir.

Anahtar Kelimeler: Biiyiime egrileri, Biiyiimenin
izlenmesi, Infant.
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SUMMARY
Growth Curves In Healthy Turkish Infants

There is little information on whether the growth
of Turkish children differs from populations with a
similar genetic background, the extent to which
nutritional status effects growth, and whether there
is a need for new and different growth curves for
Turkish children. The purpose of this study is to
develop longitudinal growth curves for healthy
infants (0-12 months) living in optimum conditions
for growth in Ankara that can be used in the future
for comparison with existing curves. All 295
infants at the well child clinic who were followed
regularly for the first 12 months of life were
enrolled in the study. Data on weight, height and
head circumference was collected at birth, at
monthly intervals for the first six months, and at
nine and twelve months. Due to differences in
mean growth parameters for girls and boys, sepa-
rate growth curves were developed reflecting the
3rd, 5th, 10th, 25th, 50th, 75th, 90th, 95th and
97th percentiles. We believe that these growth
curves, which reflect the growth patterns of
healthy infants living under optimal conditions for
growth, will provide an important reference to test
the validity of previously used growth curves for
Turkish children.

Key Words: Growth curves, infant

**Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Ogretim Gérevlisi
***Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklari, Profesérii
****Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Bioistatistik Ana Bilim Dali

Gelis tarihi: 11 Kasim 1999

Kabul tarihi: 28 Eyliil 2000




Cocuklarin buytmelerinin izlenmesi tek bir
cocugun saglik ve beslenme durumunun deger-
lendirilmesi icin oldugu gibi toplumlarin gelis-
mislik ve saglik diizeylerinin belirlenmesi igin de
6nemli bir yontemdir (1-2). Blyiimenin zihinsel
gelisim tizerine etkilerinin yaghlik dénemine ka-
dar uzandig bilinmekte (3), bebeklik déneminde
buiytime, beyinin gelisimine etkisi nedeniyle 6zel
onem tagimaktadir (4-5). Diinya Saghk Orgiitiine
(DSO) gore, bebeklik doneminde biiyiimenin de-
gerlendirilmesinin amaclari 7 ana baslikta topla-
nir (6): 1) buylimede duraklama, blylyememe
(failure to thrive) ve asiri biiytime gibi durumlarin
saptanmasi; 2) anne sitl ya da anne siitl yerine
konan gidalarin yeterli alinip alinmadiginin de-
gerlendirilmesi; 3) ek gidalara baslanmasi gere-
ken yasin saptanmasi; 4) anne siitiinden keserken
verilen gidalarin yeterliliginin degerlendirilmesi;
5) hastaligin etkisi ve tedaviye yanitin degerlendi-
rilmesi; 6) 6zel hizmet gereken yiiksek riskli ¢o-
cuklarin saptanmasi; ve 7) topluma verilen saglik
danismanhginin beslenme ve diger saglikla iligki-
li uygulamalari nasil etkiledigini gostermeyi
amaglar.

Biytimenin degerlendirilmesinde ilk olarak
Bodwith tarafindan 1877'de gelistirilen blyume
egrilerinden bu yana pek cok farkli referans buiyii-
me egrisi kullanilmistir (7-8). DSO’niin uluslara-
rasi referans egrileri olarak kullaniimasini 6nerdi-
gi egriler, National Center for Health Statistics
(NCHS)/Center for Disease Control (CDC), (Ulu-
sal Saglk Istatistikleri Merkezi/Hastalik Kontrol
Merkezi) egrileridir (9-10). Bu egriler 1929-1975
yillari arasinda dogan, 867 bebegin antropomet-
rik verileri ile gelistirilmistir. Ancak yakin zaman-
da yapilan ¢alismalar, 6zellikle anne sttt agirlik-
Ii beslenen bebeklerin yogunlukta oldugu top-
lumlarda bu egrilerin yetersiz kalacagl yolunda-
dir (11-14). Ayrica NCHS/CDC egrileri bebeklik
doneminde 3 aylik araliklarla yapilan 6lgtimler
ile hazirlanmistir. Bu nedenlerle DSO’niin 6ner-
digi egrilerin gliniimiizde pek ¢ok toplumda yasa-
yan bebeklerin buyimelerini saglikli olarak yan-
sitmadigl ve yeni biiyime egrilerine gereksinim
oldugu dogrultusunda calismalar agirlik kazan-
mistir (15-22). DSO biiyiimenin evrensel olarak
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degerlendirilmesinin yararli olacagini vurgulasa
da (9), ozellikle boy uzamasinin genetik etmen-
lerden etkilendigi ve bu nedenle toplumlara 6zgii
buiytime egrileri izerinde calisiimasi gerektigi de
vurgulanmaktadir (23). Turk ¢ocuklarinin biyu-
me potansiyellerinin genetik olarak benzer top-
lumlardan farkli olup olmadigi, genetik etmenle-
rin otesinde beslenmenin Turk cocuklarinin bu-
yime potansiyelini ne denli etkiledigini, tlkemiz
icin farkh baytume egrilerine gerek olup olmadi-
gini arastiran yeterince c¢alisma yoktur. Bu gibi
sorularin yanitlanabilmesi, saglikli blytyen Ttrk
cocuklarinin buytiime verilerinin degerlendirilme-
si ile olasi olacaktir. Bu amagla tlkemizde yapi-
lan en onemli calisma Neyzi ve ark. tarafindan
gerceklestirilmis, 1950-1960 vyillarinda Istan-
bul’da dogmus c¢ocuklarin uzunlamasina izlen-
meleri ile edinilen antropometrik degerler ile
Tiirk cocuklari i¢in biyime egrileri olusturulmus-
tur (24). Bu egriler ginimuzde de yaygin olarak
kullanilmakta ve 0-18 yaglar arasindaki ¢ocukla-
rin buylimelerinin degerlendirilmesi amacina
hizmet etmektedirler. Toplumlarda gegen yillar
ile cocuklarin 6zellikle boylarinin uzadig yéniin-
de veriler bulunmaktadir (17). Ayrica Tiirk cocuk-
larinin beslenme bigimleri zaman iginde degis-
mekte olup, biiyiimeleri degisen beslenme sekil-
lerinden etkilenmektedir (25). Bu nedenle gec-
miste gelistirilen egrilerin ginimizde yasayan
saglikli Tirk ¢ocuklarinin buytmesini ne denli
dogru yansittigi arastirlimalidir.

Bu calismanin amaci Ankara Universitesi Tip
Fakultesi Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Ana Bilim
Dali, Saglam Cocuk Polikliniginde dogumdan 12.
aylarinin sonuna dek izlenen bebeklerin uzunla-
masina (longitudinal) toplanmig biytime verileri
ile buytime egrilerini olusturmaktir. Bu egrilerin
gelistirilmesi: 1) gecmiste gelistirilmis buytme
egrileri ile karsilastirilarak toplumumuzdaki za-
mana bagli buytime degisikliklerinin saptanmasi;
2) Turk cocuklari icin farkh sosyoekonomik di-
zeylerin, farkli beslenme bicimlerinin btiyime
tzerine etkilerinin degerlendirilmesi; 3) toplum-
lararasi c¢alismalar yapilarak Tirk cocuklar igin
genetik yapilarinin buytime uzerine etkilerinin
belirlenmesi; ve 4) toplumlararasi biiyiime egrile-
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ri disinda buyiime egrilerine gereksinimimiz olup
olmadiginin saptanmasi amaclari ile yapilacak
olan daha sonraki ¢alismalara kaynak olusturma-
st acisindan 6nem tagimaktadir.

GEREC VE YONTEM

1994-1996 yillari arasinda Ankara Universite-
si Tip Fakultesi Kadin Dogum Kliniginde dogan,
dogumdan sonraki ilk bir yilda Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari Ana Bilim Dali Saglam Cocuk Polik-
liniginde duizenli olarak izlenen tim bebeklerin
kayitlar taranmis ve biyime ile ilgili literatiirde
(17-20) benzer egrilerin olusturulmasi icin kulla-
nilan 6rneklemlerin belirleyicilerine uyan bebek-
ler calisma grubunu olusturmustur. Bu belirleyici-
ler sunlardir:

1) Prenatal dénemde annede kronik hastalik,
ilag kullanimi, rontgen 1sini alma oykist olma-
masli;

2) Bebekte major konjenital malformasyonla-
rin bulunmamasi;

3) Bebegin yenidogan doéneminde herhangi
bir hastaligin bulunmamasi;

4) Bebekte ilk bir yilda kronik enfeksiyon ya
da kronik bir hastaligin olmamasi;

5) Tek dogan bebek olmasi;

6) Dogum agirhiginin 2500-4500 gram arasin-
da ve gestasyonel yasinin 37-41 hafta arasinda ol-
masi;

7) Bebegin Turk kokenli olmasi

Belirleyicileri karsilayan bebeklerin timii ca-
lismaya katilmis ve calismaya alinan bebeklerin
1.,2,3.,4.,5.,6.,9., ve 12. aylardaki saglam ¢o-
cuk kontrolleri sirasinda antropometrik él¢timleri
alinmugtir. Agirhk olgumleri elektronik digital tar-
ti ile ¢iplak olarak, boy olcumleri iki kisi tarafin-
dan tutularak yatar durumda, bas ve ayak tabani-
na dikey olusturan standart boy 6lcer ile, bas cev-
resi olctimleri ise dogrulugu standart ile kontrol
edilen plastik mezuralar ile yapilmistir (19).

Galigmaya alinan bebeklerin standart deger-

lendirme yaglari (30., 60., 90., 120., 150., 180,
270., 365 gun) disinda gelmeleri durumunda bu
glinlere gore duzeltilmis 6lcim degerleri litera-
tirde (18) onerilen yontem dogrultusunda yapil-
mis ve su sira izlenmistir: 1) agirlik, boy ve bas
cevresi icin ortalama gunltk artis hizi (OGAH)
hesaplanmistir.

OGAH (agirlik)= (bir onceki ay ortalama gtin-
luk agirhk artis)) + (bir sonraki ay ortalama gtin-
luk agirhk artigt) /2

2)Bebegin kontrola geldigi giinkii yasindan
standart kontrol yasi ¢ikarilarak bebegin kontrole
kag guin erken ya da geg geldigi hesaplanmistir.

3) Bulunan gtin sayisi OGAH ile carpilmis, er-
ken gelen bebeklerin 6l¢tiimlerine bu ¢arpim ek-
lenmis, gec gelen bebeklerin dl¢iimlerinden bu
carpim ¢ikarilarak duzeltilmis 6l¢ctim degeri
(DOD) hesaplanmustir.

Ornegin: Dogum agirhg 3400 gram olan bir
bebek kontrollerine 34. giin geldiginde agirhig
4600 gram, 66. giinde 5200 gram, 96. giinde ise
5800 gramdir. Bu bebegin dizeltilmis ol¢tmleri:

0-34 guin arast OGAH (4600-3400) gr / (34-0)
gun=35.2 gr/gin;

34-66 giin arasi OAH (5200-4600) gr / (66-34)
gun=18.7 gr/gln;

Ortalama gunlik agirhik artigi
35.2+18.7/2=26.9 gr/gln;

30-34. Gunler duzeltilmis agirhk artigi -4x
29.6=-118.4 gr;

1. Ayda (30. Gun) dizeltilmis agirhgr = 4600
gr - 118.4 gr = 4481 gr bulunmaktadir.

Duzeltilmis olctim degerleri kullanilarak be-
beklerin cinsiyete gore 1., 2., 3., 4., 5., 6., 9., ve
12. aylardaki agirlik, boy ve bas cevresi igin 3, 5,
10, 25, 50, 75, 90, 97 persantil degerleri hesap-
lanmistir. Erkek ve kiz bebeklerin antropometrik
verilerinin birbirinden farklilik gosterip gosterme-
diginin, dolayisiyla iki cinsiyet grubu icin farkli
egrilerin gelistirilmesi gerekip gerekmediginin be-
lirlenmesi icin erkek ve kiz ¢ocuklarin agirlik,
boy ve bas gevresi ortalama degerleri arasinda
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Student t-testi ile farkhlik olup olmadigi arastiril-
mistir.

Persantil egrileri olusturulmasinda oncelikle
3. ve 4. dereceden polinomial regresyon denk-
lemleri (8) kullaniimis, ancak bu yontem ile elde
edilen verilerin.gercek degerlerden buiyik sapma-
lar gosterdigi gorilmus, bu nedenle biytime egri-
leri Neyzi egrilerine benzer sekilde (24) elle du-
zeltme yontemi kullanilarak olusturulmustur.

BULGULAR
Sosyodemografik ozellikler:

Calismaya giris kosullarini 295 bebek (137 er-
kek, 158 kiz) karsilamis ve tim bu bebeklerin
antropometrik olgtimleri eksiksiz yapilabilmistir.
Bu bebeklerin 227 tanesinin (% 76.94) anne ve
babalari ile yapilandirilmis gortisme teknigi ile
goristilerek anne ve baba antropometrik 6l¢tuim-
leri ve sosyodemografik 6zellikleri hakkinda bilgi
edinilebilmistir. Anne-baba gortismesi tamamlan-
mis olan 227 bebek ile diger 68 bebegin agirlik,
boy, ve bas cevreleri arasinda herhangi bir ayda
istatistiksel olarak anlamli fark yoktur. Bu neden-
le blyiime egrileri ve antropometrik karsilastir-
malar 295 bebegin verilerinin analizi sonucu ger-
ceklestirilmis, sosyodemografik ve anne-baba
antropometrilerini iceren veriler ise 227 bebegin
verilerinden tiim grup hakkinda bilgi vermek tize-
re incelenmistir. Tablo 1’de goruldugi gibi grup-
ta kiz ve erkek bebeklerin dagilimi benzerdir. Or-
neklemi olusturan bebeklerin ¢cogu ailenin tek ¢o-
cugudur. Anne ve baba vyas ortalamalar
28.21+4.25 ve 32.31+4.87 yil olup %89.4 anne
25-35 yas simiri icindedir. Orneklemde anne ve
babalarin ¢cogunlugu lise ya da yiiksek okul me-
zunudur. Ailelerin blyuk ¢ogunlugu cekirdek ai-
le yapisinda olup yaklasik beste ticii anne, baba
ve tek cocuk olarak yasamaktadirlar. Ailelerin ¢o-
gu apartman dairelerinde yasamakta olup yarisi
ev sahibi konumundadirlar. Annelerin yarisi ev
disinda yarim ya da tam gtin ¢alismaktadir.

Bebeklerin beslenme ozellkileri:

Calisma grubumuzdaki 295 bebegin %96.3'l
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Tablo 1: Sosyodemografik bilgileri tam olan be-
beklerin ozellikleri

N %

Cinsiyet

Kiz 114 49.8
Anne egitimi (mezuniyet)

Universite ve Lise 175 77.1
Ortaokul ve alti 52 22.9
Baba egitimi

Universite ve lise 197 86.8
Ortaokul ve alti 30 13.1
Anne yasl

35 ve ustu 20 8.8
21-34 203 89.4
20 yas ve alti 4 1.8
Kardes yok 145 63.9
Cekirdek aile 215 94.7
Ev cinsi

Apartman 204 89.9
Gecekondu 18 79
Mal varlig

Ev kendilerine ait 113 49.8
Kira 114 50.2
Anne c¢alisma durumu

Ev hanimi 103 45.4
Yarim giin ¢alismakta 23 10.1
Tam giin ¢aligmakta 101 44.5

163.23+5.06 cm
174.25+6.02 cm

Anne boy ortalamasi

Baba boy ortalamasi

yenidogan déneminde anne siiti almaya basla-
muglardir. Bebeklerin %59.3'l (175), 4 ay sadece
anne siti almig, geri kalani ilk dort ayda anne su-
tii ve ek gidalar ile beslenmiglerdir. Altinci ayda
saf anne sitii alma orani %2, anne sttt ve ek gi-
dalar ile beslenme orani %69.8’dir (206). Calis-
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ma grubumuzda 109 bebek (%39.6), 12 ay bo-
yunca anne siitli almaya devam etmistir. Bebek-
lerin beslenme bigimleri ve biiyime arasindaki
baglanti ek bir ¢alisma ile degerlendirilmistir.

Cinsiyete gore bebeklerin antropometrik 6l-
ciimleri:

Erkek 137, kiz 158 bebegin antropometrik 6l-
¢um ortalamalari ve standart sapmalari Tablo
2.'de gorulmektedir. Erkek ve kiz bebeklerin do-

TARTISMA

Guntimtzde Tirk bebeklerinin biiytimeleri,
DSO’niin uluslararasi kullanimda énerdigi biiyti-
me egrileri (9-10) ya da Neyzi ve ark. tarafindan
gelistirilmis olan biiyume egrileri (24) ile deger-
lendirilmektedir. Oysa NCHS/CDC egrilerinin ye-
tersizlikleri literatirde yogun olarak bildirilmis,
DSO yeni egrilerin gelistirilmesi icin ¢aligmalar
baslatmistir (22). Neyzi egrilerinin ise 1950-60’li

Tablo 2: Kiz ve erkek bebeklerin agirlik, boy ve bas cevresi farkliliklari

Agirhik Boy Bas Cevresi
(Ortalama +SD) (Ortalama +SD) (Ortalama +SD)

Ay Erkek Kiz Erkek Kiz Erkek Kiz
0 3410+0.4 3243+0.39 49.73+2.02 49.12+2.02
1 4424+0.5 4118+0.61 54.87+1.83 53.81+1.76 38.45+1.15 37.53+1.23
2 5515+0.6 5025+0.57 58.88+2.14 57.22+1.78 40.10+1.26 39.12+1.23
3 6350+0.65 5743+0.65 61.85+2.23 60.13+1.99 41.54+1.18 40.45x1.11
4 7072+0.70 6379+0.69 64.52+2.11 62.44+2.11 42.71+1.12 41.57+1.22
5 7676+0.72 6929+0.74 66.62+2.10 64.61+2.08 43.61+1.19 42.45+1.22
6 8254+0.80 7492+0.85 68.98+3.31 66.70+2.22 44.59+1.16 43.29+1.18
9 9447+1.04 8577+0.95 73.37+2.47 71.20+2.41 46.10+1.38 44.83+1.24
12 10290+1.13 9412+1.11 77.03+2.33 75.13+2.80 47.49+1.22 46.21+1.33

gumda, 1., 2., 3., 4., 5., 6., 9., ve 12. aylardaki
agirlik, boy ve bas cevresi ortalama ve standart
sapmalari kargilastinldiginda tim aylarda erkek
bebeklerin kizlara gore agirlik, boy ve bas cevre-
si 6lciimlerinin istatistiksel olarak anlamli 6l¢iide
daha fazla oldugu goriilmustir (p<0.01).

Agirhk, boy ve bas cevresi persantil egrileri:

Gahisma grubundaki bebeklerin cinsiyetlere
gore dogumda, 1., 2., 3., 4., 5., 6., 9., ve 12. ay-
lardaki agirlik, boy ve bas cevresi icin 3, 5, 10,
25, 50, 75, 90, 95, ve 97. yizdelik (persantil) de-
gerleri Tablo 4, Tablo 5 ve Tablo 6‘da verilmistir.
Bu tablodaki degerler ile olusturulan agirlik, boy
ve bas cevresi yuzdelik (persantil) egrileri erkek
bebekler icin Sekil 1-Sekil 3'de, kiz bebekler icin
ise Sekil 4-Sekil 6'da gosterilmistir.

yillarda dogmus olan bebeklerin verilerinden ve
bebeklik doneminde seyrek sayilan 3’er aylik ara-
liklar ile alinan antropometrik 6lgiimlerden olus-
masi nedeniyle yetersizlikleri olabilir. Her iki eg-
rinin ya da uluslararasi ¢alismalar ile yakinda ge-
ligtirilecek herhangi bir yeni egrinin giinimiizde
yasayan saglikli Turk bebeklerinin buytmelerini
ne denli dogru yansittigi konusunda bilgi yeter-
sizdir. Bu galigma tek bir merkezde duzenli ola-
rak izlenen saglikl, orta ya da lst sosyoekonomik
diizeydeki ailelerin bebeklerinin uzunlamasina
izleme yontemi ile biiytime egrilerini olusturmayi
amaclamistir. Bulgularimiz 6ncelikle kullanimda
olan egriler ile bu ¢aligmada gelistirilen yeni eg-
riler arasindaki farkliliklarin saptanmasina,. Tiirk
cocuklari icin ayri biiyiime egrileri gelistirilmesi-
ne gerek olup olmadiginin arastinlmasina sk tut-
masi bakimindan énemlidir.
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Tablo 3: Bebeklerin agirlik ytizdelikleri (persantilleri)

BIiR YAS VE ALTINDAKi BEBEKLER iCIN ANKARA BUYUME EGRILERI

YUZDELIKLER (persantil)

Ay 3 5 10 25 50 75 90 95 97
0 2700 2800 2900 3160 3350 3670 4000 4200 4330
1 3450 3540 3800 4130 4400 4750 5080 5180 5440
k] 2 4350 4480 4770 5140 5450 5900 6320 6700 6800
E 3 5200 5260 5550 5942 6270 6810 7310 7460 7790
K] 4 5850 6000 6160 6560 7000 7580 8080 8380 8570 .
E 5 6300 6550 6730 7166 7680 8190 8700 9020 9330
v 6 6738 6970 7220 7739 8250. 8760 9300 9550 10030
9 7600 7720 8160 8800 9440 10100 10720 11290 11500
12 8380 8626 8990 9580 10300 10900 11500 12200 12350
0 2600 2600 2800 3000 3200 3500 3800 4000 4120
1 3310 3360 3600 3848 4100 4400 4680 4870 5070
2 4160 4220 4400 4670 4940 5340 5720 6060 6200
i‘; 3 4760 4840 5000 5290 5680 6120 6550 6860 7120
E 4 5220 5360 5580 5930 6290 6820 7320 7660 7900
& 5 5680 5770 6070 6430 6860 7360 7950 8350 8600
;N‘- 6 6130 6220 6500 6930 7400 7920 8550 9080 9180
9 6950 7090 7420 7980 8500 9070 9730 10250 10600
12 7500 7820 8120 8670 9270 10000 10800 11310 11760
Tablo 4: Bebeklerin boy ytizdelikleri (persantilleri)
YUZDELIKLER (Persantil)
Ay 3 5 10 25 50 75 90 95 97
0 46,1 47,0 47,0 48,2 50,0 51,0 52,1 53,0 53,8
1 51.5 52,0 525 53,8 54,6 56 572 58,1 58,9
:‘6 2 55,0 55,9 56,1 57,6 58,8 60,3 61,6 62,6 63,0
.é 3 57,9 58,5 59,3 60,3 61,9 63,4 64,8 65,1 66,1
: 4 60,8 61,1 61,9 63,0 64,4 65,9 67,6 68,5 69,0
L 5 62,7 63,0 64,2 65,0 66,7 68,4 69,9 70,0 71,2
= 6 64,7 65,7 66,1 67,3 68,8 70,5 72,0 72,7 73,3
9 68,7 69,3 70,1 71,9 73,1 74,8 76,5 77,6 78,1
12 72,6 73,2 74,0 75,6 77,0 78,6 80,0 81,1 81,4
0 45,9 46,0 47,0 48,0 49,0 50,0 51,1 52,1 53,0
1 50,3 50,6 51,6 52,6 53,8 55,0 56,0 56,5 571
N 2 53,8 54,1 54,9 56,0 57,0 58,3 59,6 60,0 61,0
i’ 3 56,4 56,9 57,8 58,9 60,0 61,5 63,1 63,4 64,6
% 4 58,8 59,0 60,0 61,1 62,5 63,6 65,3 66,2 67,0
‘: 5 60,8 61,0 62,2 63,3 64,5 66,0 67,3 68,0 69,0
< 6 62,5 63,0 63,8 65,3 66,7 67,9 69,2 70,5 71,2
9 66,2 66,6 67,9 69,6 71,4 73,3 74,7 75,0 76,5
12 70,0 70,9 71,6 73,0 74,9 77,0 79,0 80,5 80,7
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Tablo 5: Bebeklerin bas gevresi ylzdelikleri (persantilleri)
YUZDELIKLER (Persantil)

Ay 3 5 10 25 50 75 90 95 97

1 36,6 36,5 37,0 37,8 38,5 39,3 40,0 40,5 41,0
5 2 37,8 38,0 38,5 39,2 40,0 40,8 41,6 42,0 42,4
E 3 39,2 39,5 40,0 40,8 41,5 42,3 43,0 43,0 43,7
@ <4 40,6 41,0 41,3 42,0 42,7 43,5 44,0 441 44,7
j:: 5 41,7 41,5 42,3 43,0 43,5 44,2 44,8 45,2 45,5
- 6 42,5 43,0 43,0 43,6 44,3 45,0 45,6 46,5 46,3

9 43,9 44,0 44,4 45,2 46,0 46,8 47,6 48,0 48,3

12 45,0 45,0 45,7 46,5 47,5 48,2 49,1 49,5 49,9

1 35,4 36,0 36,1 36,9 38,5 38,5 39,0 39,5 40,0

2 36,8 37,0 37,4 38,1 40,0 40,0 40,5 41,0 41,2
N 3 38,0 38,5 38,8 39,5 41,2 41,2 42,0 42,0 42,6
% 4 39,2 39,5 40,0 40,7 42,3 42,3 43,0 44,0 43,7
'E) 5 40,2 40,5 41,0 41,7 43,2 43,2 44,0 44,5 44,7
S 6 41,0 41,5 41,8 42,5 44,0 44,0 44,8 45,0 45,5

9 42,7 43,0 43,3 44,1 46,0 46,0 46,6 47,0 47,2

12 43,8 440 444 452 47,1 47,1 48,0 48,1 48,5

Buylme egrilerinin olusturulmasinda tartisil-
masi gereken ilk nokta drneklemin se¢imidir. Di-
stik sosyoekonomik kesimde yasayan bebeklerin
beslenme durumlari biiyiimede duraklama ya da
geriliklere yol agabilecegi icin (2, 17) calisma-
mizda egrilerin olusturulmasinda orta ve (st sos-
yoekonomik kesimde oldugu saptanan saghkli
bebeklerin antropometrik olgtimleri kullanilmis-
tir. Bebeklerin biyiik cogunlugunun anne ve ba-
ba egitimleri lise ya da yiiksek okul olup, timu
Ankara sehrinde, ¢cogu apartman dairesinde kira-
¢l ya da ev sahibi olarak oturmaktadir ve annele-
rin yarisindan fazlasi meslek sahibidir. Ayrica bu
bebeklerin cogunlukla tek cocuk olmasi ve bir tip
fakltesi saglam ¢ocuk polikliniginde yasamlari-
nin ilk oniki ayinda eksiksiz olarak 9 kez saglam
cocuk kontroltine getirilmis olmalari, ailelerin be-
beklere verdikleri degerin bir gostergesidir. Bu
bulgular ¢alisma grubunun tilkemiz kosullarinda
en optimal beslenme ve biiyiimeyi gosterebilecek
bir gruptan secilmis oldugunu diistindiirmektedir

ve literatlirde onerilen biiytime egrileri olusturma
kriterlerine uygundur (1, 7).

Biiytime egrilerinin olusturulmasinda dikkat
edilmesi gereken noktalardan ikincisi 6l¢ctimlerin
dogru alinmasidir (1). Bunun igin literatiirde 6ne-
rilen dogrultuda ol¢iimler alinmig ve bunlar belir-
li araliklar ile farkli tarti ve yatay boy olcerler ile
kontrol edilmistir. Olgtimii yapan kisiler her ay
degismekle birlikte 6l¢timlerin alinmasinin egiti-
mi ve kontrolii bu konuda deneyimli iki kisi tara-
findan yapilmistir. Egrilerin gelistirilmesinde dik-
kat edilmesi gereken bir bagka unsur ise bebekle-
rin kontrole gelis zamanlarinin standart olan 6l-
¢clim zamanlarina uymayabilmesi ile ilgilidir. Bu
nedenle standart gtinleri agan her bir 6l¢tim igin
literatiirde 6nerilen (8) diizeltilmis 6l¢tim formul-
leri uygulanmisg, egriler bu formillerden elde edi-
len degerler ile olusturulmustur. Egrilerin olustu-
rulmasinda kullanilan polinomial regresyon yon-
temi yeterli sonug vermediginden literattirde 6ne-
rilen dogrultuda elle diizeltme yontemi uygulan-
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Sekil 1: Erkek Bebeklerin Agirlik Egrileri
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Sekil 2: Erkek Bebeklerin Boy Egrileri

BIR YAS VE ALTINDAKi BEBEKLER iGiN ANKARA BUYUME EGRILERI
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Sekil 3: Erkek Bebeklerin Bag Cevresi Egrileri

Sekil 4: Kiz Bebeklerin Agirlik Egrileri
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Sekil 5: Kiz Bebeklerin Boy Egrileri

mistir (8). Her ne kadar yaygin olarak kullanima
giren pek ¢cok buiytime egrisi elle diizeltme yonte-
mi ile gelistirilmis olsa da (7, 24) ilerde oncelikle
orneklemimizin genisletilerek farkli istatistiksel
yontemler ile egrilerin saglamalarinin yapilmasini
onermekteyiz.

Bebeklerin antropometrik 6zellikleri cinsiyete
gore degerlendirildiginde literatur bilgisi dogrul-
tusunda (6), kiz ve erkek bebekler arasinda belir-
gin farkhliklar bulunmugtur. Bu nedenle erkek ve
kiz bebekler icin farkl agirlik, boy ve bas cevresi
egrileri gelistirilmistir. Sonuclarimiz Tiirk bebek-
lerinin buytimelerinin degerlendirilmesinde erkek
ve kiz bebekler icin farkli egriler gerektigini vur-
gulamaktadir.
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