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Aragtirma, 0-6 aylik bebegi olan primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilikleri ile
algiladiklar es destegi arasindaki iliskiyi tespit etmek amaciyla gergeklestirildi.
Tamimlayici nitelikte olan arastirma, i¢ Anadolu Bolgesi’nde yer alan bir 6zel
hastanede Eyliil — Aralik 2023 tarihleri arasinda, hastaneye bagvuran 200 primipar
kadinla, miilakat yapilarak gergeklestirildi. Arastirma verileri, Kisisel Bilgi Formu
(KBF), Emzirme Oz-Yeterlilik Olgegi-Kisa Formu (EOYO-KF) ve Erken Lohusalik
Siirecinde Kadilarin Algiladiklari Es Destegi Olgegi (ELSKAEDO) araciligiyla elde
edildi.

Elde edilen bulgulara gore primipar kadinlarim EOYO-KF puan ortalamast 50,4+13,2
ve ELSKAEDO puan ortalamasinin 58,6+15,3 oldugu belirlenmistir. Primiparlarin
emzirme 6z yeterlilikleri ve algiladiklari es destegi seviyesinin orta diizeyde oldugu
saptanmistir. Yapilan regresyon analizinde, primipar kadinlarin emzirme 6z yeterliligi
(bagimli degisken) ile algiladiklari es destegi, kadinlarin yasi, gelir diizeyi ve esinin
emzirme egitimi (bagimsiz degiskenler) arasinda iliski bulunmustur. Bu faktorler
icerisinde emzirme 6z yeterliligini en fazla belirleyenin, kadinlarin algiladig1 es
destegi oldugu goriildii.

Emzirme siirecinde, eslerin aktif bir sekilde rol almasi ve bunun igin &zellikle emzirme
egitimlerine eslerin dahil edilmesi dnerilmektedir.
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The research was conducted to determine the relationship between breastfeeding self-
efficacy of primiparous women with 0-6 month old babies and their perceived partner
support.

The descriptive study was conducted in a private hospital in the Central Anatolia
Region by interviewing interviewing 200 primiparous women who were admitted to
the hospital between September and December 2023. Research data were obtained
through the Personal Information Form (PIF), Breastfeeding Self-Efficacy Scale-Short
Form (BSES-SF) and Women's Perceived Partner Support Scale in the Early
Postpartum Period (SSCPWEPPS).

When the data were analyzed, it was revealed that the average breastfeeding self-
efficacy of women giving birth for the first time was 50.4+13.28, and the average
perceived partner support was 58.6+15.31. These data showed that primiparas'
breastfeeding self-efficacy and perceived level of partner support were moderate. In
the regression analysis, a relationship was found between primiparous women's
breastfeeding self-efficacy (dependent variable) and their perceived partner support,
women's age, income level and partner's breastfeeding education (independent
variables). Among these factors, it was observed that the most determining factor for
breastfeeding self-efficacy was women's perceived partner support.

It is recommended that spouses take an active role in the breastfeeding process and
especially include spouses in breastfeeding training.
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GIRIS

Plasentanin dogumu ile baglayip, dogum sonu alt1 ila bir y1la kadar devam eden postpartum
donem; kadinlarin fizyolojik yapisini, psikolojik duygu durumunu ve sosyolojik baglamdaki
rollerini etkileyen kaotik bir siiregtir (1-8). Bdyle bir donemde kadinlar, yenidogana yonelik
sorumluluklart da yerine getirmek durumunda kalmaktadir (9,10). Bu sorumluluklarin basinda
yenidoganin beslenmesi gelmektedir (5).

Emzirme, yenidoganin fizyolojik ve psikolojik gelisimi i¢in kritik degerde gerekli olan anne
stitlinlin, bebege ge¢mesini saglayan bir eylemdir (10). Emzirme yenidoganin fizyolojik gelisimi
kadar onun psikolojik sagligini ve anne — bebek arasindaki duygusal baglanmayi da etkilemektedir
(11-13). Mikro odlgekte yenidoganin ve annenin sagligini koruyup gelistiren emzirme eylemi,
biiyiik 6lgekte toplum saglig1 agisindan da onemlidir (14). Bu nedenle, ulusal ve uluslararasi saglik
kuruluslar1 yenidoganin ilk alt1 ay boyunca sadece anne siitliyle beslenmesi, daha sonraki aylarda
ek gidaya gecgilmesi ve iki yasina kadar da emzirmeye devam edilmesi gerekliligi ilizerinde
durmaktadirlar (15,16). Taslar ve ark., (17) anne siitii ile beslenme oranlarinin artmasiyla, her yil
820.000 ¢ocugun yasaminin kurtulabilecegini belirtilmektedirler.

Gerek mikro gerekse makro 6lgekte emzirme saglik agisindan olduk¢a dnemli ve tizerinde
siklikla durulan bir konu olmasina ragmen, veriler emzirme oranlarinin istenen / beklenilen
diizeyde olmadigini ortaya koyar niteliktedir (18). Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA)
2018 raporuna gore; bir aylik bebeklerin %59, ii¢ aylik bebeklerin %45°1, bes aylik bebeklerin
%141 sadece anne siitiiyle beslenmektedir. Bebek yasi ilerledikce, sadece anne siitiiyle beslenme
oranlar1 diismektedir (19). Tiirkiye Istatistik Kurumu verilerine gére ise, bebeklerin ilk alt1 ayda
%26,7’si; bir y1l iginde ise %22,2’si anne siitiiyle beslendigini gostermektedir (20).

Emzirme oranlarinin istenen diizeyde olmamasi, arastirmacilari emzirmeyi etkileyen
bireysel ve sosyal faktorlere odaklanmaya yonlendirmistir (21). Emzirmeyi etkileyen en 6nemli
bireysel faktoriin emzirme 6z yeterliligi oldugu belirtilmektedir (22-26). Kisaca kadinin emzirme
konusunda hissettigi yeterlilik diizeyi olarak tarif edilen emzirme 6z yeterliligi (21,27); kadinin
emzirmeyi sec¢ip se¢meyecegi, bunun i¢in ne kadar ¢caba harcayacagi, emzirirken karsilasacagi
zorluklarla bas edebilmesi olarak belirtilmektedir (22). Kadin ve yenidogan saglig i¢in kadinin
emzirme 6z yeterliliginin yliksek olmas1 gerekmektedir (28, 29). Kadinin emzirme 6z yeterliligi
ne kadar yiiksekse emzirmenin baslatilmasi ve siirdiiriilmesi de o kadar saglikli bir sekilde devam
etmektedir (30). Kadinlarin emzirme 6z yeterlilik algilar1 yiikseldikge siitlerinin yeterli oldugu
algisini daha fazla duyumsadiklari saptanmistir (31).

Yapilan arastirmalara gore emzirme 6z yeterliligini; kadinin 6nceki emzirme deneyimi,
baskalarindan gordiigii ornekler, psikolojik durumu ve sosyal cevresinden aldigi destegin
etkiledigi tespit edilmistir (22,23,32,33). Literatiirde emzirme 6z yeterliligi ile sosyal destek
baglaminda es destegi arasindaki iligkinin aragtirildigi ¢aligmalar bulunmaktadir. Bununla birlikte,
primipar kadinlarin emzirme 6z yeterliligiyle ilgili sinirli sayida arastirmaya rastlanmistir (26,34).
Dennis (22) emzirme 6z yeterliligini belirleyen etkenler arasinda “annenin 6nceki deneyiminin”
kritik degerde oldugunu ve sonraki emzirme yeterliligini etkiledigini belirtmektedir. Dolayisiyla
ilk kez emzirme deneyimi yasayan primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilikleri ile es destegi
arasindaki iliskinin arastirmast Onemlidir. Bu arastirma primipar kadinlarin emzirme 06z
yeterlilikleri ile es destegi arasindaki iliskinin durumunu ve boyutunu tespit etmek amaciyla
yapilmustir. Caligmanin, primipar kadinlar 6zelinde yapilmasi alan yazina 6nemli katki saglayacag:
diistiniilmustiir. Ayrica, ilk kez annelik ve emzirme deneyimi yasayan kadinlarin emzirme 6z
yeterlilikleri ve esleri tarafindan destek gormeleriyle dogrusal pozitif yonlii iliskisinin ortaya
konulmasi, alanda calisanlara da rehberlik edebilecegi degerlendirilmistir.
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MATERYAL VE METOT
Arastirmanin Tiirii ve Orneklem

Aragtirma tanimlayici ve iliski arayici tiirdedir (35). Arastirmanin verileri; Eyliil- Aralik
2023 tarihleri arasinda, I¢ Anadolu Bolgesinde bir zel hastaneye basvuran ve arastirmaya dahil
edilme kriterlerini karsilayan (géniillii, 18 yasindan biiyiik, esi hayatta olup esiyle birlikte ayni
evde ikamet eden, emziren ve emzirmeye engeli olmayan, primipar ve 0-6 aylik bebegi olan)
kadinlardan elde edilmistir.

Arastirma oncesinde, arastirmanin evrenini Ic Anadolu Bélgesindeki 6zel bir hastaneye
miiracaat eden ve 0-6 aylik bebegi olan primipar kadinlar olarak belirlenmistir. Orneklem
biiyiikligii ise G*Power programi araciligiyla yapilan gii¢ analizi sonucuna goére hesaplanmuistir.
Orneklem hesaplamasinda; t testi, analiz tipi varsayilan (a priori), iki kuyruklu (tails), etki
biiyiikliigli daha 6nce yapilan ¢aligsmalarda belirtilmedigi i¢in orta etki biyiikliigii (0.5), anlamlilik
diizeyi 0.05 (%95) ve test giicti 0.90 (%90) olarak belirlenmistir (27,34,36,57). Gili¢ analizi ile
yapilan 6rneklem biiytlikligii hesaplamasma gore ulagilmasi gereken primipar kadm sayis1 172
olmustur ve %20 veri kayb1 orani olarak belirlenmistir (40). Bu ¢alismada arastirma kriterlerini
karsilayan 200 primipar kadina ulasilmis ve dolayisiyla arastirmanin 6rneklem biiytikligii 200
primipar kadindan olugmaktadir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmada, primipar kadinlarin 6zelliklerini belirlemek i¢in “Kisisel Bilgi Formu” (KBF),
emzirme 6z yeterlilik diizeylerini tespit etmek icin “Emzirme Oz Yeterliligi Olgegi-Kisa Formu
(EOYO-KF)” ve postpartum donemdeki primipar kadinlarin algiladiklar es destegini belirlemek icin
ise “Erken Lohusalik Siirecinde Kadmlarmn Algiladiklari Es Destegi Olgegi (ELSKAEDO)”
kullanilmustir.

Kisisel Bilgi Formu

KBF, primipar kadinlarin sosyodemografik 6zelliklerini belirlemek amaciyla yapilan alan
yazin incelemesine gore arastirmacilar tarafindan dizayn edilmistir (27,34,43,45-47,53).

Emzirme Oz Yeterliligi Olcegi-Kisa Form

EOYO-KF, Dennis (24) tarafindan gelistirilmis 14 maddeden olusan bir 6lgektir. Olgegin
Tiirkgeye uyarlamasi Tokat ve ark. (37) tarafindan yapilmis ve 6lgegin giivenirlilik test sonucu
0,86 oldugu belirtilmistir. Bu aragtirmada ise 6l¢egin giivenirlilik test sonucu 0,96 hesaplanmistir.
Olgek; 1 “hi¢ emin degilim” ile 5 “gok eminim” arasinda deger alan besli likert tipte tek faktor
ozelligine sahiptir. Ters kodlamasi olmayan oOlgekten bir kisi en fazla 70 en az ise 14 puan
alabilmektedir. EOYO-KF undan alman yiiksek puan, kadinlarin emzirme 6z yeterliliklerinin
yiiksek, diisiik puan ise emzirme 6z yeterliliklerinin diisiik oldugunu ifade etmektedir (37).

Erken Lohusalik Siirecinde Kadinlarin Algiladiklar1 Es Destegi Olcegi

Sahin ve ark. (38) tarafindan gelistirilen ve 16 maddeden olusan ELSKAEDQ’i ile
postpartum donemdeki kadinlarin algiladiklar1 es destegini saptamak amaclanmistir. Olgegin
giivenilirlik test sonucu 0,87 olarak belirtilmistir. Bu aragtirmada 6lgegin giivenirlilik test sonucu
0,95 olarak hesaplanmistir. Olgek; 1 “kesinlikle katilmiyorum” ile 5 “kesinlikle katilryorum”
arasinda deger alan besli likert niteligine sahiptir. Olgekte 10 madde (1,2,3,4,5,6,7,11,13,16)
pozitif, 6 madde ise (8,9,10, 12, 14, 15) negatif olarak kodlanmustir. Olgekten en fazla alinabilecek
puan 80, alinabilecek en diisiik puan ise 16’dir. Olgek puanindaki artis, postpartum donemindeki
kadinlarin algiladiklar1 es desteginin yiiksek, azalis ise kadinlarin algiladiklar1 es desteginin diisiik
oldugu anlamina gelmektedir (38).

Verilerin Degerlendirilmesi
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Veriler istatistik analiz programi olan SPSS 26 ile analiz edilmistir. Betimleyici istatistikler
icin say1, yiizde, ortalama ve standart sapma degerleri, karsilagtirma istatistikleri i¢in ise test
kosullar1 saglanmasi durumunda iki bagimsiz degiskenin karsilastirmasinda Student t testi ve iig
ve lizeri bagimsiz degiskenin karsilastirmasinda One Way ANOVA testi, test kosullari
saglanmamasi durumunda ise iki bagimsiz degiskenin karsilagtirmasinda Mann Whitney U ve ti¢
ve lizeri bagimsiz degiskenin karsilastirmasinda Kruskal Wallis H test degerleri kullanilmistir.
Giivenirlik dl¢timleri i¢in Cronbah Alpha katsayisina bakilmistir. Karsilastirilacak gruplara gore
Olgeklerin basiklik ve carpiklik degerleri +1.5 ve-1.5 arasinda olmasi durumunda, 6lgegin
normallik kosulunun sagladigi kabul edilmistir. Korelasyon ol¢iimlerinde pearson korelasyon
katsayisina bakilmistir. Bagimli degisken tizerinde bagimsiz degiskenlerin etkisini belirlemek i¢in
¢oklu dogrusal regresyon analizinin enter metodu kullanilmistir. Ikili karsilastirmalarda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunan ve dogrusallik kosulunu karsilayan degiskenler ¢oklu
dogrusal regresyon analizine dahil edilmistir. Analizler %95 giiven aralifinda yapilmis ve
anlamlilik diizeyi i¢in ise p<0.05 degeri esas alinmustir (39-41).

Arastirmanin Etik Boyutu
Aragtirma 6ncesinde;

1. I¢ Anadolu Bolgesi’'nde yer alan bir 6zel {iniversitesinin Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulundan (Kod No. 2023160) sayili yazi ile etik kurul onay1
(2023160),

2. Verilerin toplanacagi hastaneden yazili kurum izinleri,

. Olgegi gelistirenlerden e-posta araciligiyla gerekli izinler,

4. Arastirmaya katilmayr kabul eden kadinlara arastirmaya iliskin bilgi verilerek
aydinlanmis onamlar1 alinmis ve arastirma Helsinki Deklarasyonu Prensiplerine uygun
olarak gergeklestirilmistir.

w

Arastirmanin Sinirhihg:

Arastirma, sehir merkezinde ikamet eden, sadece verilerin toplandig1 hastaneye miiracaat
eden, arastirmanin yapildig1 zaman diliminde (Eyliil — Aralik 2023) hastaneye basvuran ve O ila 6
aylik bebegi olan primipar kadinlarla sinirhdir.

BULGULAR VE TARTISMA

Aragstirmada Tablo 1 incelendiginde primipar kadinlarin yas ortalamasi 26,4+ 3,3 (Min.=18,
Maks.=35) ve eslerinin yas ortalamasi ise 29,2+ 4,2 (Min.=19, Maks.=38) oldugu goriilmektedir.
Primipar kadinlarin %8,5°1 ilkogretim, %31°1 ortadgretim ve %60,5’1 yiiksekogretim; eslerinin ise
%2’s1 ilkogretim, %35’1 ortadgretim ve %63’ yliksekdgretim mezundur. Ailelerinin gelir
diizeyini %14’1 gelir giderden az, %60,5°1 gelir gidere esit ve %25,5’1 ise gelir giderden fazla
oldugunu belirten primipar kadinlarin %91,5’1 ¢ekirdek ve %8,5°1 genis ailede yasamaktadir.
Primipar kadinlarin %81°1 emzirme ile ilgili egitim alirken, %19°u emzirmeyle ilgili bir egitim
almadig1 saptanmistir. Primipar kadinlarin eslerinin ise %21°i emzirme ile ilgili bir egitim aldigi,
%79’u ise emzirmeyle ilgili bir egitim almadig: belirlenmistir. Yenidoganin %531 erkek, %47’si
kizdir ve arastirmanin yapildigi zaman itibariyle bebeklerin %35,5’1 bir, %10’u iki, %16’s1 ig,
%10’u dort, %10°u bes ve %18,5°1 alt1 ayliktir. Bebeklerin %38,5’1 vajinal, %61,5’1 sezaryen
yontemle dogdugu anlasilmaktadir. Bebek bakiminda destek alip almadigi sorulan primipar
kadinlarin %44,5°1 aldigini, %55,5’inin ise destek almadigini belirtmistir. Primipar kadinlarin
EOYO ortalamas1 50,4+ 13,2 (Min.=14, Maks.=70), ELSKAEDO ortalamasi ise 58,6+15,3 oldugu
tespit edilmistir (Min.=16, Maks.=80).
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Tablo 1: Primipar Kadinlara Ait Kisisel, EOYO ve ELSKAEDO ne lliskin Istatistiki Bilgiler

Degiskenler 0 % E(")Y'(")—KF ELS'KAED(")
Ort.tss Istatistik Ort.+ss Istatistik

Egitim Durumu (Kadin)

[Ikogretim 17 8,5 47,2+14.,6 F=.864 58,1+15,7 F=3.726

Ortadgretim 62 31,0 51,5+12,4 p=.649 56,4+13,4  p=.155

Yiiksekogretim 121 60,5 50,4+13,5 59,9+15.9

Egitim Durumu (Es)

[Ikdgretim 4 2,0 39,0+19,0 F=1,296 46,2+8,1 F=4.704

Ortadgretim 70 35,0 52,7+8,9 p=.255 58,7+11,2  p=.095

Yiiksekogretim 126 63,0 50,0+14,6 59,3+17,0

Ailenin Gelir Durumu

Gelir giderden az (1) 28 14,0 54,1+10,2 F=6.036 57,3¢12,7 F=.730

Gelir gidere esit (2) 121 60,5 50,4+12,6 p=.004* 58,0+15,2  p=.483

Gelir giderden fazla (3) 51 25,5 49.3+15,5 3<lve 2™ 60,8+17,0

Aile Tipi

Cekirdek Aile 183 91,5 50,5+13,3 U=1470,5 58,9+15,6  t=.947

Genis Aile 17 8,5 51,9+10,7 p=.708 552+11,4  p=.345

Emzirme Egitimi Alma Durumu (Kadin)

Egitim Ald1 162 81,0 50,7+13,9 t=.564 58,5+16,2  t=-.284

Egitim Almadi 38 19,0 49,4+10,6 p=.573 59,2+10,8  p=.777

Emzirme Egitimi Alma Durumu (Es)

Egitim Ald1 42 21,0 60,4+8,0 t=5.868 70,9+8,6 t=6.422

Egitim Almadi 158 79,0 47,8+13,2 p=.000* 55,3+15,1  p=.000*

Yenidoganin Cinsiyeti

Kiz 106 53,0 49,7+13,6 t=-.909 59,2+14,9  t=.622

Erkek 94 47,0 51,4129 p=.364 57,9+15,8  p=.534

Yenidoganin Yasi

1Ay 71 35,5 54,4+9,0 F=4.397 67,5£10,1  F=13.524

2 Ay 20 10,0 47,1£16,7 p=.020* 54,6£19,7  p=.000*

3 Ay 32 16,0 44,8+15,1 1-6>2-3-4-5™ 50,3£12,7  1>2-3-4-5-6™

4 Ay 20 10,0 46,1x14,7 50,5+17,6

5 Ay 20 10,0 46,2+15,3 52,6144

6 Ay 37 18,5 55,3+10,3 57,6+14,4

Dogum Sekli

Sezaryen 77 38,5 49,9+13,9 t=-1.081 56,5+15,7 t=-2.447

Vajinal dogum 123 61,5 51,9+11,5 p=.281 61,9+14,1  p=.015*

Bebek Bakiminda Destek Alma Durumu

Aliyor 89 44,5 53,849,7 t=3.455 65,1+13,0  t=5.845

Almiyor 111 55,5 47,8+15,1 p=.001 53,4+15,1  p=.000*

Min. Maks.  Ort.ss EOYO ELSKAEDO

Yas (Kadin) 18 35 26,4+ 3,3 r=.191 (p=.007%) r=.192 (p=.006%)

Yas (Erkek) 19 38 29,2+ 4.2 r=.167 (p=.018%*) r=.144 (p=.042%)

EOYO 14 70 50,4+ 13,2 r=.635 (p=.000%)

ELSKAEDO 16 80 58,6+15,3 r=.635 (p=.000%)

n:Sayi, %: Yiizde, Ort.xss:Ortalama arti-eksi standart sapma, F:ANOVA, t:t testi, U: Mann-Whitney U testi, *p<.05,
Min.: Minimum, Maks:Maksimum, r=Pearsons korelasyon katsayisi, **Benferonni ayarli post-hoc analizi
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EOYO-KF puan ortalamalar: ile degiskenlerin karsilastirmasinda primipar kadinlarin;
egitim durumlari, eslerinin egitim durumlari, aile tipi, emzirme egitim alma durumu, yenidoganin
cinsiyeti ve dogum sekli ile EOYO- KF arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamustir (p<0,05). Ancak primipar kadinlarin; gelir giderden az ve esit olanlarin, esi
emzirme egitimi alanlarin, bebegi 1 ve 6 aylik olanlarin ve bebek bakiminda sosyal destek alanlarin
EOYO-KF puan ortalamalari diger kategorilerden farklilik olusturacak diizeyde daha yiiksektir
(p<0,05). Ayrica primipar kadinlarin ve eslerinin yaslar1 arttikga EOYO-KF skorlarinda da artis
goriilmiistiir (p<0,05).

ELSKAEDO puan ortalamalar: ile degiskenlerin karsilastirmasinda primipar kadmlarin;
egitim durumlari, eslerinin egitim durumlari, ailenin gelir durumu, aile tipi, emzirme egitim alma
durumu ve yenidoganin cinsiyeti ile ELSKAEDO arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
tespit edilmemistir. Bununla birlikte; esi emzirme egitimi alan primipar kadinlarin, bebegi 1 aylik
olanlarin, vajinal dogum yapanlarin ve bebek bakiminda sosyal destek alanlarin ELSKAEDO skor
ortalamalari, diger kategorilerden farklilik olusturacak diizeyde daha yiiksektir (p<0,05). Ayrica
primipar kadinlarim ve eslerinin yaslari artttkca ELSKAEDO puanlarinda da artis goriilmiistiir
(p<0,05). Arastirmaya katilan primipar kadinlarin algiladiklart sosyal destek arttikga
(ELSKAEDO), emzirme 6z yeterlilik diizeyleri (EOYO-KF) de istatistiksel olarak anlaml1 bir
sekilde artmaktadir (p<0,05).

Ozetle; primipar kadinlarin algiladiklar es destegi, gelir diizeyi, esin emzirme egitimi alma
durumu, yenidoganin yasi, bebek bakiminda yardim alma durumu, kendilerinin ve eslerinin yaslar
ile primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilikleri (EOYO-KF) arasinda iliski tespit edilmistir.
Ancak bahse konu bu faktérlerden hangisinin EOYO-KF iizerinde etkide bulundugunu tespit
etmek amaciyla ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir (Tablo 2).

Tablo 2: EOYO iliskin Coklu Dogrusal Regresyon Analizi

B (%095 CI) S.Hata B! t p rt r

Sabit 23,69 (8,32/39,07) 7,793 3,041 ,003

ELSKAEDO1 ,524 (,414/,633) ,056 ,604 9,397 ,000* ,561 ,635
Gelir Durumu4 -2,762 (-5,02/-,505) 1,145 -129 -2,413 ,017* -172 -,079
Emzirme Egitimi (Es)2 5,081 (8,82/1,33) 1,900 ,156 2,673 ,008* ,189 ,385
Yenidogan Yas ,755 (-,055/1,56) 411 ,110 1,838 ,068 131 -,067
Bebek Bakiminda -,146 (-3,34/3,05) 1,622 -,005  -,090 ,929 -,006 -,228
Yardime1 Durumu

Yas (Kadin)3 ,570 (,30/1,109) 273 ,181 2,084 ,039* ,149 ,191
Yas (Erkek) -,402 (-1,065/,261) ,336 -103  -1,195 234 -,086 ,167

F=23,833, p<0,000, R?=%46,5, Diizeltilmis R?=%44,5 [°=Standartlastirilmamis beta katsayisi, (%95 Cl= %95
Giiven Araliginda Tahmin), B*= Standartlastirilmis beta katsayisi, r1: Partial korelasyon, r2: Zero-order korelasyon

Regresyon analizi ile kurulan model istatistiksel olarak anlamli oldugu ve bagimsiz
degiskenlerden en az birinin bagimh degisken iizerinde etkide bulundugu anlasilmaktadir
(F=23.833, p<0.05). Bagimsiz degiskenlerin; bagiml degisken olan EOYO-KF undaki degisimin
%44,5’ini agikladigi belirlenmistir. Kurulan regresyon modelindeki, bagimsiz degiskenlerden
yenidoganin yasi (t=1.838, p>0.05), bebek bakiminda yardim alma durumu (t=-.090, p>0.05) ve
primipar kadmnin esinin yas1 (t=-1.195, p>0.05), EOYO-KF iizerinde istatistiksel olarak anlamli
bir etkisinin olmadig1 griilmiistiir. Bununla birlikte; ELSKAEDO (t=9.397, p<0.05), gelir diizeyi
(t=-2.413, p<0.05), primipar kadinin esinin emzirme egitimi alma durumu (t=2.673, p<0.05) ve
kadmin yasinin (t=2.084, p<0.05) EOYO-KF iizerinde istatistiksel olarak anlamh bir etkisinin
oldugu tespit edilmistir.

EOYO-KF ile ELSKAEDO arasinda, pozitif yonlii ve yiiksek diizeyde iliski tespit edilmistir
(r'=,561 ve r’>=,635). EOYO-KF ile ailenin ekonomik gelir durumu arasinda negatif yonlii ve
kiigiik diizeyde bir iliski bulunmaktadir (r'=-,172 ve r?>=,079). EOYO-KF ile primipar kadinin
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esinin emzirme egitimi alma durumu arasinda pozitif yonli ve diisiik _(.r1=‘..189) ve pozitif yonli
orta (r?=.385) diizeyde iliski bulunmustur. Primipar kadimin yas1 ile EOYO-KF arasinda, pozitif
yonlii ve diisiik bir korelasyon tespit edilmistir (r'=.149 ve r’=.191).

Kurulan modelin standartlastirilmig beta katsayisina bakildiginda, primipar kadinlarin
emzirme 6z yeterliligini 6nem sirasina gore; ELSKAEDO, esin aldig1 emzirme egitimi, kadinin
yas1 ve gelir durumunun etkiledigi belirtilebilir (p<0,05). Ozetle; primipar kadinlarin algiladiklar:
sosyal destek (ELSKAEDO), esinin emzirme egitimi ile kadmnin yas1 arttikca ve gelir diizeyi
azaldik¢a EOYO-KF ortalamast yiikseldigi anlasiimaktadir.

Dogum kadinlar i¢in 6nemli bir deneyimdir, bununla birlikte ilk kez dogum deneyimi
yasayan primipar kadinlar i¢in bu deneyim birg¢ok bilinmezi barindirdig: i¢in daha 6nemli hale
gelmektedir (42,64). Bu bilinmezliklerden birisi de annenin bebegini emzirmede kendini yeterli
hissedip hissedememesi durumudur (26). Bu calismada, primipar kadinlarin emzirme 06z
yeterliliklerinin belirlenmesine ve iliskili faktorlerin ortaya konulmasina galisilmistir.

Yapilan alan aragtirmasinin sonuglarina gore; primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilik
diizeyleri 50,4+13,28 olarak tespit edilmistir. Benzer oOl¢ekle yapilan daha onceki alan
arastirmalarina gore, primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilik diizeyleri daha diisiiktiir (43- 47).
Bunun nedeni, ¢alismanin ilk kez annelik tecriibesi yasan primipar kadinlarla yapilmis olmasiyla
iliskili olabilecegi degerlendirilmistir.

Primipar kadinlarin ekonomik gelir seviyesi yiikseldikce EOYO-KF ortalamasinin diistiigii
tespit edilmistir. Literatiirde, ekonomik gelir diizeyi ile EOYO-KF arasindaki iliski net degildir.
Ciinkii, ekonomik gelir durumuyla EOYO-KF arasinda korelasyon tespit eden ¢alismalar kadar
(48- 50), herhangi bir iliski olmadigini ortaya koyan arastirmalar da bulunmaktadir (34, 44-47).
Ekonomik gelir diizeyi yiiksek olan annelerin, kendilerini emzirmeye zorlamak yerine bebeklerini
kolaylikla takviye gidalarla (mama gibi) beslemeleri ve bu ise onlarin emzirme konusunda
kendilerini daha yetersiz hissetmelerine neden olabilecegi degerlendirilebilir.

Primipar kadinlardan esleri emzirme egitimi alanlarin emzirme 6z yeterlilikleri yliksek
oldugu goriilmistiir. Literatiirde, siklikla dogum ve sonraki siireglerde kadinlarin eslerinin aktif
rol almasi gerektigi ifade edilmektedir (34,38,51-54). Arastirmayla ortaya ¢ikan bulgu, alan
yazindaki bilgiyi dogrular niteliktedir.

Yapilan arastirmada, yenidoganin yasi ile primipar kadinlarin emzirme 6z yeterliliklerinin
degistigi saptanmustir. 1 aylik bebegi olanlarin EOYO-KF ortalamas, 2 aylik, 3 aylik, 4 aylik ve
5 aylik bebegi olanlardan daha yiiksek ve 6 aylik bebegi olanlarin ortalamasiyla da benzer oldugu
belirlenmistir. Primipar kadinlarin ilk {i¢ ay igerisinde emzirme 6z yeterliliklerinde kendilerini iyi
hissetmedikleri ve sonrasinda (olas: ek gidaya gecme faktoriivle birlikte) EOYO-KF
ortalamalarinda yiikselis olmasi, primipar kadinlarin emzirme 6z yeterliliklerinin zamansal seyrini
gostermesi agisindan onemlidir. Literatiirde bebek yasinin emzirme 6z yeterliligini artirdigini (49)
veya azalttigini gosteren galigmalara rastlanmaktadir (46), ancak bu ¢alisma primipar kadinlarin
EOYO-KF ortalamasi bebek yasina gore dnce azalip sonra yiikseldigini gostermesi agisindan
onemlidir.

Calismada, bebek bakiminda destek alan primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilikleri,
almayanlara gore daha yiiksek ¢ikmistir. Bu durum, primipar kadinlarin ilk kez bebek deneyimi
yasamasl ve bebek bakim konusunda g¢evresinden daha fazla destege ihtiyag hissetmesiyle
aciklanabilir. Elde edilen bu veri, benzer ¢alismalarla ortiisiirken (43,51,54,65), Yilmaz (46)
tarafindan yapilan arastirmada ise kadinlarin bebek bakiminda sosyal destek almalari ile emzirme
0z yeterlilikleri arasinda iliski olmadig1 yoniindedir.
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Herhangi bir konuda, ilk kez tecriibe edilen bir durumun yas faktorii agisindan Snemli
olmayacag diisiiniilse de ilk kez dogum tecriibesi yagayan primipar kadinlar agisindan yas etmenin
onemli oldugu belirlenmistir. Yasi kiiciik olan primipar kadinlarin emzirme 6z yeterlilikleri, biiyiik
olanlara gore daha diisikk oldugu saptanmistir. Bir baska sdylemle, yas arttikca emzirme 6z
yeterlilik diizeyi de artmistir. Alan yazinda yas ilerledik¢e emzirme 6z yeterliliginin artigina iliskin
bu bulguyla ortiisen calismalar bulunmaktadir (33,50). Buna karsin, kadin ve esinin yasinin
emzirme 0z yeterliligini etkilemedigi (34,44,49,55) ve yas arttikca emzirme 6z yeterliliginin
azaldigini belirleyen ¢alismalar da bulunmaktadir (45-47, 56).

Kadinin postpartum doneminin saglikli bir sekilde atlatmasinda (57), emzirme eyleminin
baglatilip devam ettirmesinde (51) ve kendini emzirme konusunda yeterli hissetmesinde en 6nemli
sosyal destek faktorii esidir (30). Bu ¢alismada da primipar kadinlarin algiladiklar1 es destegi
ortalamasi 58,6+15,3 olarak saptanmis ve benzer 6lgek kullanilarak yapilan ¢alismalarla uyumlu
oldugu goriilmistiir (34,43,45,47). Dolayisiyla ilk gebelikten bebegi olan primipar kadinlarin
algiladig1 es destegi, ilk dogum tecriibesi olmasi ve diger gebelikleri / dogumlari da biiyilik oranda
belirleyecek olmasindan dolay1 oldukg¢a 6nemli oldugu ifade edilebilir (58,66).

Yapilan bu aragtirmada, esleri emzirme egitimi alan primipar kadinlarin algiladigi es destegi,
esleri emzirme egitimi almayanlarin algiladigi es desteginden yiiksektir. Bu veriler ile Giileng (34)
tarafindan yapilan ¢aligmanin verileri ile uyumludur. Eslerin emzirme egitimi almig olmasi, hem
EOYO-KF puanlarint hem de ELSKAEDO skorlarmi artirmasi, eslerin emzirme egitimine
katilmasi gerektigi ile ilgili literatiir bilgisini dogrulamaktadir (51,67).

Literatiirde yenidoganin yasi ile es destegi arasinda iliski olmadig1 belirtilmektedir (47,59),
ancak bu calismada yenidoganin yast ile es destegi arasinda farklilik belirlenmistir. Bebegi 1 aylik
olanlarin, bebegi 1 aydan daha biiyiik olanlara (2 ila 6 ay aras1) gére ELSKAEDO puan1 yiiksek
cikmistir. Bebegin yasina gore, yiiksek bir es destegi algisiyla baslayip, yas ay olarak ilerledikce
primipar kadinlarin es destek algisinda bir diisiis yasandigi belirlenmistir. Bu durum ilk kez ¢ocuk
sahibi olan babalarin ilk ayda esine destek verdigini ve bu destegin zamanla diistiglini
gostermektedir.

Alan yazininda dogum yontemi olarak sezaryen olan kadinlarin algiladigi es desteginin
yiiksek oldugu tespit edilen galismalar oldugu gibi (46,63), normal dogum yontemini benimseyen
kadinlarin algiladig1 es destegi yiiksek olarak bulunan g¢alismalar da mevcuttur (59). Bazi
calismalardaki bulgular ise dogum seklinin es destek algisini belirlemedigi yoniindedir (60).
Arastirmada, primipar kadinlardan vajinal dogum yapanlarin algiladig1 es destegi, sezaryen dogum
yapan kadinlarin algiladig1 es desteginden daha yiiksektir. Bunun nedeni, ameliyatla dogumun
gerceklesmesi babayr anneye daha fazla destek vermeye sevk etmis olabilecegi seklinde
degerlendirilebilir.

Yapilan ¢aligmalarda kadinlarin yakin ¢evresinden bekledigi en O6nemli destegin bebek
bakimi ve beslenmesi konusunda oldugu belirlenmistir (61). Bu arastirmada da primipar kadinin
aldig1 destek onun algiladig1 es destegini yiikseltmistir ve bu veri Aksakalli ve digerleri (60)
tarafindan yapilan ¢calismayla uyumludur.

Literatiirde, annelerin yaslari arttik¢a es desteginin arttigini (47,60), annelerin yaslar arttik¢a
es desteginin azaldigini (62) ve yas ile es destegi arasinda higbir etkinin olmadigini goésteren
calismalar bulunmaktadir (34,45). Bu calismada, yas ilerledikce ELSKAEDO puanlarinda artis
bulunmustur.

Iligkili tiim faktorlerle birlikte kurulan regresyon modeline gore; primipar kadinlarin
emzirme Oz yeterliliklerini (EOYO-KF), algiladiklar1 sosyal destek (ELSKAEDO), esinin
emzirme egitimi, primipar kadinin yasi ve ailenin ekonomik gelir durumu en fazla belirleyen
faktorlerdir. En yiiksek diizeydeki iliskili faktor ise kadinlarin algiladigi es destegidir. Alan
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yazinda da kadinlarin algiladiklari es destegi ile emzirme 6z yeterlilikleri arasinda pozitif yonlii
iliskiler bulunmustur (27,34,45,47).

SONUC ve ONERILER

[k kez dogum tecriibesi yasayan primipar kadinlarla yapilan alan arastirmasinda, primipar
kadinlarin emzirme 6z yeterlilik diizeylerinin ve algiladiklart es destek seviyelerinin orta diizeyde
oldugu bulunmustur. Yapilan korelasyon analizinde, postpartum dénemde primipar kadinlarin
algiladig1 es destegi arttikca, emzirme 6z yeterlilik diizeyleri de arttig1 belirlenmistir. Ayrica,
primipar kadinlarin ve esinin yasi, bebek bakiminda yardimci olma durumu, eslerin emzirme
egitimi almasi arttikca; ailenin gelir diizeyi ve yeni doganin yas1 azaldik¢a primipar kadinlarin
emzirme 0z yeterlilikleri yiikseldigi tespit edilmistir. Tim iliskili faktorlerin analize dahil
edilmesiyle yapilan regresyon analizine gore ise, primipar kadinlarin emzirme 6z yeterliliklerini,
algilanan sosyal destek, kadinin yasi, gelir diizeyi ve esin aldigi emzirme egitimi daha fazla
belirledigi ortaya ¢ikmistir. Sonug olarak, primipar kadinlarin algiladig1 es destegi ile onlarin
emzirme 0z yeterlilikleri arasinda dogrusal ve yiiksek iligski saptanmistir. Primipar kadinlarin esleri
tarafindan desteklenmesi, emzirmeye yonelik yeterlilik hissi olan emzirme 6z yeterliliklerini
dogrudan dogruya etkilemektedir. Dolayisiyla, eslerin dogum ve sonrasi siireclere aktif olarak
dahil edilmesi, 6zellikle emzirme egitimlerini almalar1 gerektigi onerilmektedir.
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