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0z
Amag: Aragtirma, annelerin ¢ocuk saghgina iligkin uyguladiklar: geleneksel uygulamalar: ve bu uygulamalarda etkili

olan sosyo-demografik etmenleri saptamak amaciyla yapildi.

Yontem: Tamimlayici ve kesitsel tiirde olan arastirmanin érneklemini; Subat- Nisan 2008 tarihleri arasinda, Ege Univer-
sitesi Cocuk Hastanesi poliklinikleri ve servislerine basvuran, 0-6 yag ¢cocugu olan 120 anne olusturuldu. Veri toplama
aract olarak, ilgili literatiir taranarak olusturulan, 12 sorudan olusan “Cocuk Saghgi ile Ilgili Geleneksel Uygulamalar
Anket Formu” kullanildi. Elde edilen veriler SPSS paket progranunda degerlendirildi.

Bulgular: Annelerin en ¢ok uyguladiklart geleneksel uygulamalarin; bebegin ismi konulurken kulagina ezan okutmak
(%81.7), nazardan korumak i¢in dua okutmak (%75), nazar degmesin diye boncuk takmak (%58.3), bebegi kokmamasi
icin tuzlamak (%49.2), siirekli aglayan bebege dua okumak (%46.7), nazar degmesin diye muska, dua, takmak (%45.8),
sarilik olmasin diye sari giysi giydirmek-ortmek (%38.3) oldugu saptandi.

Sonug: Cocuk saghiginda halen geleneksel uygulamalarin yaygin olarak kullanmldigr ancak bu geleneksel uygulamalarin
genel olarak cocuk sagligina zarar vermeyen uygulamalar oldugu saptandi. Annelerin egitim diizeyleri, ekonomik durum-
lart ve yasadiklar: bolge ozelliklerinin, ¢ocuklarin bakiminda geleneksel yontemleri uygulama durumunda etkili oldugu
goriildii.

Anahtar Kelimeler: Kiiltiir, geleneksel bakim, transkiiltiirel hemsgirelik, ¢ocuk sagligr.

ABSTRACT

Purpose: This study was conducted to determine the traditional practices by mother regarding child health and their tra-

ditional practices to be effective socio- demographic factors.

Method: The sampling of the descriptive and cross-sectional study was constituted byl20 mothers, who applied to poli-
clinics and services of Ege University Child Hospital between February-April 2008; has a child with 0-6 years of age. As
data collection tool, contained 12 items of “Questionnaire Form for Traditional Practices Interest in Child Health” con-

stituted by reviewing the relevant literature was used. Obtained data were evaulated in SPSS program.

Results: It was detected that mothers most commonly use the methods of Muslim call to the ear of newborn (81.7%), hav-
ing someone to pray for devil-eye (75%), putting blue bead on the baby to avert the devil eye (58.3%), salting the baby
to prevent the baby from smelling bad (49.2%), having someone pray for the baby crying continuously (46.7%), putting
amulets and pray papers to avert the devil eye (45.8%), and using yellow cloths and covers in an effort to prevent jaun-
dice (38.3%).

Conclusion: As a result; it was detected that traditional practices are still widely used in child health but these tradition-
al practices in general is not harmful to child health was seen to be practices. It was seen that educational level, econom-
ic status and properties of their living area of mothers affected the traditional practices in child care.

Key Words: Culture, traditional care, transcultural nursing, child health.
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GIRIS

Diinyanin pek cok iilkesinde, ozellikle de gelis-
mekte olan iilkelerde bir sorun olan ¢ocuk sag-
Iigina iligkin geleneksel uygulamalar, iilkemizin
de halen Onemli sorunlarindan birisidir. Hizla
artan tiptaki yeniliklere ragmen koklii kiiltiirel
inaniglar halen toplumda oOnemli yerini koru-
maktadir (Biltekin, Boran, Denkli ve Yalginka-
ya 2004; Egri ve Golbast 2007).

Bebeklere uygulanan geleneksel uygulamalar
zaman zaman bebegin saglikli biiyiime ve ge-
lismesini engellemekte, iyilesme siirecini gecik-
tirmekte ayrica sakatlik, hastalik ve Oliimle so-
nuclanabilmektedir (Egri ve Golbagt 2007). Or-
negin hollik (topraga sarma) uygulamas: teta-
noz ya da sepsise neden olabilmekte ve bu ol-
gularin bircogu kaybedilebilmektedir (Ozen ve
Ozgor 2006). Ulkemizde yenidogan doneminde-
ki bebeklerde kalga ¢ikigr ve ciltte tahrig gibi
sorunlara neden olabilen kundaklama, tuzlama
gibi yontemler en c¢ok karsilagilan geleneksel
uygulamalardir (Erdem ve Tag 2005; Kahraman,
Topbas, Can ve Ozgiin 2007).

Giinlimiizde halen dogum Oncesi ve sonrasi do-
nemde annelere verilen saglik hizmetleri ve
saglik egitiminin yetersiz kalmas: karsisinda an-
neler, bebeklerinin saglik problemlerini 6nlemek
ve ya da c¢ozmek icin cevrelerinden gordiikleri
geleneksel uygulamalara yonelmektedirler (Egri
ve Golbas1 2007; Erkanli ve Bagkurt 2005).
Hedef Kkitlesi ¢ocuk ve aile olan hemsirelerin,
saglik bakimi verirken, toplumun kiiltiirel inang
ve uygulamalarinin 6zellikle cocuk sagligimi na-
sil etkiledigini bilerek mesleki uygulamalarina
yon vermeleri acisindan Onem tagimaktadir.
Ciinkii  bireylerin ¢ocuk saghgma zararli olan
kiiltiirel uygulamalardan vazgecirilmesi, zararsiz
olanlarin ise uygulanabilirliginin onaylanmasi
ailenin kiiltiire] inancina saygi duyuldugunu
gostermek agisindan onemlidir. Ulkemizde an-
nelerin dogumdan sonra uyguladiklar1 gelenek-
sel uygulamalara iligkin bircok arastirma yapil-
mistir (Bal 1995; Biltekin ve ark 2004; Boliik-

bag, Erbil, Altunbas ve Arslan 2009; Ding
2005; Egri 2006; Egri ve Golbast 2007; Erdem
ve Tag 2005; Kahraman 2007; Karadag, Tiir-
ker, Sariday1 ve Giin 2008; Ustiiner, Kaya ve
Kiiciik 2008).

Toplumumuzda artan egitim seviyesi ve Kkitle
iletisim araglari kullaniminin yayginliginin sag-
liga iliskin geleneksel uygulamalart azaltacagi
diistiniilerek gen¢ annelerin ¢ocuk sagliginda
geleneksel uygulamalari  kullanma  sikliginin
azalmas1 beklenebilir (Toga ve Demir 2001).

Bu caligma; 0-6 yas grubu cocugu olan anne-
lerin dogumdan itibaren c¢ocuk sagligna iligskin
uyguladiklar1 geleneksel uygulamalar ve bu uy-
gulamalarinda etkili olabilecek sosyo-demogra-
fik faktorleri saptamak amaciyla yapilmustir.

YONTEM

Tanimlayict ve kesitsel tipte yapilan arastirma-
nin evrenini Jubat —Nisan 2008 tarihleri arasin-
da, Ege Universitesi, Cocuk Hastanesi polikli-
nikleri ve servislerine bagvuran 0-6 yas grubu
¢ocugu olan tiim anneler olusturmugtur. Aragtir-
manin orneklemini, 0-6 yas grubu ¢ocugu olan,
okuma yazma bilen arastirmaya katilmaya go-
niillii 120 anne olusturmugtur. Annelere aragtir-
manm amacina yonelik aciklama yapildiktan
sonra caligmaya katilmayi kabul eden anneler-
den anket formunu doldurmalari istenmisgtir.
Aragtirmanin yapilabilmesi icin; Ege Universite-
si Hemsirelik Yiiksekokulu Bilimsel Etik Kuru-
lundan ve Ege Universitesi Cocuk Hastanesin-
den gerekli izinler alinmistir.

Arastirmada veri toplama aract olarak, ilgili li-
teratiir taranarak olusturulan “Cocuk Sagligi ile
Ilgili Geleneksel Uygulamalar Anket Formu”
kullanilmigtir. Anket formu, annelerin sosyo-de-
mografik o6zelliklerini ve dogumdan itibaren ¢o-
cuk saghgina iligkin uyguladiklari geleneksel
uygulamalar1 saptamaya yonelik olarak hazirla-
nan 12 sorudan olugsmustur. Ilk 11 soru sosyo-
demografik ozellikleri igermekte olup, 12. soru
cocuk sagligma iligkin hangi geleneksel uygu-
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lamalar1 bildigi ve bunlardan hangilerini uygu-
ladiklarint incelemeye yonelik hazirlanmistir.
12. soru; literatiirde bu konuda yapilmis calis-
malarda tespit edilen ¢cocuk sagligma iliskin ge-
leneksel uygulamalari, iceren 47 maddeden
olugmustur. Annelerin geleneksel uygulamalara
iligkin  verdikleri yanitlar; duydum-uygulama-
dim, duydum-uyguladim seklinde yanitlanmustir.
Veriler SPSS 13.0 paket programinda sayi, yiiz-
de dagilimlar1 yapilarak Ki-Kare analizi ile de-
gerlendirilmisgtir.

BULGULAR

Calismaya katilan annelerin demografik o6zellik-
leri Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Annelere Ait Demografik Ozellikler

Demografik ozellikler S %o

Meslek

Ev hanimi 73 60.8
Memur-is¢i 22 18.4
Diger 25 20.8
Egitim

Ikogretim 46 383
Lise-Universite 74 61.7
Es egitimi

Ikogretim 42 350
Lise-Universite 78 65.0
Ekonomik Durum

Diisiik 28 233
Orta 75 62.5
Yiiksek 17 14.2
En uzun siire yasanilan yer

Sehir 93 77.5
Kasaba-Koy 27 225
Nereli Oldugu

Ege B. 77 64.2
Akdeniz B. 6 50
Dogu-Giineydogu 12 10.0
Anadolu B.

Karadeniz B. 5 42
Marmara B. 3 2.5
i¢ Anadolu 17 142
Aile Yapisi

Cekirdek Aile 107 892
Genis Aile 13 10.8
Saghk Giivencesi

Emekli Sandig1 50 41.7
SSK 52 433
Bagkur 14 11.7
Yesilkart 3 25
Saglik Giivencesi Yok 1 0.8
TOPLAM 120 100
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Tablo 1 incelendiginde; annelerin %60.8’inin ev
hanimi, %61.7’sinin  lise-liniversite mezunu,
%62.5’inin orta gelir diizeyinde, %77.5’inin en
uzun siire yasadigi yer sehir, %64.2°sinin Ege
bolgesinden, %89.2°si c¢ekirdek aile, %99.2’si-
nin saglik giivencesi oldugu saptanmistir. Calis-
maya katilan annelerin, yas ortalamasi 29.7+5.1
yil, ortalama cocuk sayist ise 1.5+0.8’dir. An-
nelerin medeni durumu incelendiginde tamami-
nin evli oldugu saptanmustir.

Tablo 2. Annelerin Bebek Saghgma Iliskin Gelenek-
sel Uygulamalarinin Dagilimi

Geleneksel Yontemler * EVET HAYIR

Bebegin ismi konulurken 98 [81.7] 12 | 100
kulagina ezan okutma

Nazar degmesine karsi 90 [ 750 21 | 175
dua okuma

Nazar degmesin diye 70 |58.3 |42 | 350
nazar boncugu takma

Bebegi kokmamasi i¢in 59 149.2| 49 | 408
tuzlama

Stirekli aglayan bebege 56 [46.7|29 | 242
dua okuma

Nazar degmesin diye 55 1458|142 | 350

muska, dua takma
Sarilik olmasin diye sar1 46 (38349 [ 408
giysi giydirme ya da sari
ortli ortme

Kirk basmasini dnlemek 38 [31.7]| 55 | 458
icin 20 giin evden ¢ikmama
Kirk basmasindan korunmak (38 | 31.7| 32 | 26.7
icin bebegi yalniz birakmama
Dogumdan sonra mevlid 37 130.8| 32 | 26.7
okutma
Bebegi kundaklama 34 128371 | 59.2

* Birden fazla yanit verilmigtir.

Annelerin en cok uyguladiklar1 geleneksel uy-
gulamalarin; bebegin ismi konulurken kulagina
ezan okutmak (%81.7), nazar degmesine karsi
dua okutmak (%75), nazar degmesin diye bon-
cuk takmak (%58.3), bebegi kokmamasi icin
tuzlamak (%49.2), siirekli aglayan bebege dua
okutmak (%46.7), nazar degmesin diye muska,
dua takmak (%45.8), sarilik olmasin diye sari
giysi giydirmek-6rtmek (%38.3), kirk basmasini
onlemek icin 20 giin evden c¢ikmamak, kirk
basmasindan korunmak icin bebegi yalniz birak-
mamak (%31.7), dogumdan sonra mevlid okut-
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mak (%30.8), bebegi kundaklamak (%?28.3) ol-

dugu saptanmustir.

Ayrica, anket formunda annelerin cocuk sagl-
gmna iliskin uyguladiklar1 geleneksel uygulama-
lara iligkin sorulara verdikleri diger yanitlar in-
celendiginde; annelerin atesi diisiirmek icin; be-
begi/cocugu sitke (%27.5) ve aspirinli su
(%2.5) ile sildikleri, oksiiriiglinii gegirmek igin;
cocugun gogsiine bal (%1.7), zeytinyagt (%9.2)
ve aspirin (%1.7) stirdiikleri, ishalinin ge¢cmesi
icin; yogurt ile kahve (%0.8), gazoz ile aspirin
karistirtp verdikleri (%9.2) ve anne siitiinden
kestikleri (%1.7), gobegin diismesi igin; caput
yakip iistiine koyduklar1 (%2.5), gobegi bagla-
diklar1 (%4.2) ve zeytinyagi (%16.6) siirdiikle-
ri, bebege ilk beslemede sekerli su verdikleri
(%11.7) ve li¢ ezan bekleyerek besledikleri
(%3.3) saptanmusgtir.

Tablo 3. Annelerin Egitim Diizeyine Gore “Bebegi
Kundaklama” Durumunun Dagilimi

Geleneksel Egitim
Uygulama Diizeyi

Ilkogretim | Lise- Toplam
Bebegi iiniversite
kundaklama s | % s | % S %o

Uygulamadim | 72 |774 | 64 (865 |86 [71.7
Uyguladim 21 (226 10 | 13.5 |34 [283
Toplam 93 [ 100 74 {100 | 120|100
X’= 20.88; p=0.000

Annelerin egitim diizeyine gore “bebegi kun-
daklama” durumlart incelendiginde; ilkdgretim
mezunu annelerin %52.2’sinin, lise-liniversite
mezunu annelerin %13.5’inin bebeklerini kun-
dakladiklart saptanmustir. Yapilan istatistiksel
incelemede gruplar arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmugtur (p<0.001).

Tablo 4. Annelerin En Uzun Siire Yasadig1 Yere Go-
re “Bebegi Kundaklama” Durumunun Dagilimi

Geleneksel En Uzun Siire Yasanilan Yer
Uygulama

Sehir Kasaba- | Toplam
Bebegi Koy
kundaklama | g [ s | % s %

Uygulamadim | 72 | 774 14 [519 |86 [71.7
Uyguladim 21[226 13 |48.1 |34 |283
Toplam 93 100 27 (100 | 120|100
X?= 6.73; p=0.01

Annelerin en uzun siire yasadig1 yere gore be-
beklerini kundaklama durumlar1 incelendiginde;
sehirde yasayanlarin %22.6’sinin, kasaba-koyde
yasayanlarin  %48.1’inin bebeklerini kundakla-
diklar1 saptanmig olup gruplar arasindaki fark
istatistiksel ~ olarak  anlaml
(p<0.05).

Tablo 5. Annelerin Ekonomik Duruma Gore “Bebe-

bulunmustur

&1 Kundaklama” Durumunun Dagilimi

Geleneksel Ekonomik durum
Uygulama

Diisiik | Orta | Yiiksek | Toplam
Bebegi

kundaklama [s7 % [s[% | s | % | s | %
Uygulamadim |13|46.4 | 62 |82.7| 11 |64.7| 86 |71.7
Uyguladim  15|53.6 | 13 |17.3| 6 |35.3]34[28.3
Toplam 28/100 | 75|100 | 17 [100 [120/100
X?= 13.65; p=0.001

Annelerin ekonomik duruma gore bebegi kun-
daklama durumlart incelendiginde; ekonomik
durumu diistik diizeyde olan annelerin %53.6’s1-
nin, ekonomik durumu yiiksek olanlarin
%35.3’linlin  ve orta diizeyde olanlarin
%]17.3’linlin bebeklerini kundakladiklar1 saptan-
mig olup gruplar arasindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p<0.05).

Tablo 6. Annelerin Egitim Diizeyine Goére “Bebegi

Kokmamasi Igin Tuzlama” Durumunun Dagilimi

Geleneksel Egitim Diizeyi
Uygulama

Bebegi ilkogretim | Lise- Toplam
kokmamasi iiniversite

icin tuzlama s % s % s %0

Uygulamadim | 18 39.1 | 43 581 [61 508
Uyguladim 28 609 | 31 419 |59 492
Toplam 46100 74 100 | 120 100
X?= 4.08; p=0.03

Annelerin egitim diizeyine gore “bebegi kokma-
mas1 icin tuzlama” uygulamasi incelendiginde;
lise-iiniversite mezunu annelerin %41.9’unun, il-
kogretim mezunu olanlarin %60.9’unun bebek-
lerini tuzladiklar1 saptanmig olup gruplar arasin-
daki fark istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05).

193



Seher SARIKAYA KARABUDAK, Betiil YAVUZ, Hatice BAL YILMAZ, Ziimriit BASBAKKAL

Tablo 7. Annelerin En Uzun Siire Yasadig1 Yere Go-

re “Dogumdan Sonra Mevlid Okutma” Durumunun

Dagilimi

Geleneksel En Uzun Siire Yasanilan Yer

Uygulama

Dogumdan Sehir Kasaba- | Toplam
sonra mevlid Koy

okutma s % s % s %

Uygulamadim | 58 624 | 25 926 [83 692
Uyguladim 35 376 | 2 74 |37 308
Toplam 93 100 | 27 100 |120 100

X?= 8.96; p=0.003

Annelerin en uzun siire yasadig1 yere gore “do-
gumdan sonra mevlid okutma” durumu incelen-
diginde; sehirde yasayanlarin %37.6’sinin, kasa-
ba-kdyde yasayanlarin ise %7.4’linlin dogumdan
sonra mevlid okuttuklari saptanmis olup grup-
lar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0.05).

TARTISMA

Annelerin uyguladiklar1 geleneksel uygulamalar
incelendiginde; bebek dogdugunda kulagina
ezan okutmanimn en c¢ok uygulanan (%81.7) ge-
leneksel uygulama oldugu saptanmustir. Isim
koyma toreni Tiirk aile yasaminda onemini ko-
ruyan bir gelenektir. Bu toéren su sekilde yapi-
Iir; bir hoca c¢agrilir, hoca olmazsa bu gorevi
ailenin yagli bir bireyi iistlenir, hoca cocugu
kucagina alir yoniinii kibleye dogru cevirir. On-
ce ¢ocugun kulagma ezan okunur, bundan son-
ra ¢ocugun sag kulagina adi tic kez soylenir.
Isim kisinin toplumsal ve bireysel kisiliginin bir
simgesi sayildigindan c¢ocuga daha ismi verilir-
ken bu kurala 6nem verildigi goriilmektedir.
Kahraman ve ark.’larmin (2007) calismasinda
da, annelerin %97.7’sinin bebek dogduktan son-
ra kulagina ezan okutuldugunu ifade ettikleri
belirtilmektedir. Toplumumuzda bebegin kulagi-
na ezan okutma uygulamasinin bugiin hala
ozellikle bebegin ismi konulurken biiyiik oran-
da uygulanan bir gelenek oldugu goriilmektedir.

Toplumumuzun kiiltiir biitiinii i¢inde “nazar,
g6z degmesi, goze gelme, goz goéz olma, kem
g6z, kotli goz” olarak inanilan nazar inancina
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da ¢ok sik rastlanilmaktadir (Egri 2006). Aras-
tirmada annelerin nazar degmesine karsi biiyiik
¢ogunlugunun (%75) dua okuduklar1 ve
%58’inin nazar degmesin diye nazar boncugu
taktiklar:, %45.8° nin muska ve dua taktiklari
saptanmistir. Pek cok calismada nazar degmesi-
ne karsi farkli uygulamalar yapildigi, annelerin
nazara karsi muska, nazar boncugu, mavi bon-
cuk, g6z boncugu, kuran ve nazar duas:i taktik-
lar1, bebegi nazardan korumak i¢in dua okuduk-
lar1 belirtilmektedir (Boliikbas ve ark 2009; Eg-
ri ve Golbast 2007; Erdem ve Tag 2005; Kah-
raman ve ark 2007).

Calismada, annelerin  %49.2’sinin  kokmamasi
icin bebegi tuzlu su ile yikadiklart belirlenmis-
tir. Tuzlama; yikama suyunun icine tuz atila-
rak bebegin yikanmasi ya da bebegin koltuk
altlarina ve kasiklarina tuz stirtilmesi uygulama-
sidir. Halk arasinda bebeklerin ileride c¢abuk
terlememesi ve teri kokmamasi icin tuzlandigi
belirtilmektedir (Egri 2006). Arastirma sonucu-
na benzer olarak; Ustiiner ve ark.’larinin (2008)
calismasinda; annelerin %70’inin, Kahraman ve
ark.’larinin  (2007)
%31.,5’inin kokmamasi icin bebegi tuzlu su ile
yikadiklari, Aliefendioglu ve ark.’larmin (2009)
calismasinda; annelerin %0.7’sinin, Karadag ve

caligsmasinda; annelerin

ark.’larinin  (2008) c¢alismasinda;  annelerin
%?27.8’inin, Yal¢in’in (2007) caligmasinda; an-
nelerin %52’sinin, Egri ve Golbagi'nin (2007)
caligsmasinda; annelerin ~ %64’iiniin, Din¢’in
(2005) caligmasinda;
Erdem ve Tag’in (2005) calismasinda; annele-
rin %18’inin, Biltekin ve arkadaglarinin (2004)
yaptiklar1 aragtirmada; calismaya katilan 60 an-

annelerin %39.0’unun,

neden biiyiik ¢ogunlugunun bebeklerini tuzla-
diklar1 belirtilmektedir.

Calismada annelerin %38.3’linlin sarilik olma-
mas1 inanci ile bebege sari giysi giydirdikle-
ri/orttiikleri  saptanmigstir.  Yenidoganda sarilik
fizyolojik olsa bile kandaki bilirubin seviyesi-
nin belirlenmesi ve yapilacak tedaviye karar ve-
rilmesi icin yenidogan mutlaka saglik kurulusu-
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na gotiiriilmelidir (Cavusoglu 2004). Bebege sa-
11 ortli ortmek ya da sari giysi giydirmek sari-
lig1 onlemede etkili olmadigr gibi bilirubin se-
viyesini belirlemede de yaniltici olabileceginden
uygulanmamas: gerekir. Aliefendioglu ve ark.
(2009)’larinin calismasinda; annelerin
%14 4’iiniin, Boliikbag ve ark. (2009)’larinin
calismasinda  %24.6’sinin, Karadag ve ark.
(2008)’larmin ¢alismasinda %34.7’sinin, Yalcin
(2007)’1in  calismasinda %32.0’sinin, Egri ve
Golbasgt  (2007)’min  ¢alismasinda  %73.0’{iniin,
Kahraman ve ark. (2007)’larinin c¢aligmasinda
%9.,5’inin, Erdem ve Tas (2005)’mn c¢aligmasin-
da  %25.0’inin, Bal (1995)’mm c¢alismasinda
%65.0’inin bebegin sarilik olmamasi igin yiizii-
ne sar1 Ortii Orttiikleri ya/ya da sar1 giysi giy-
dirdikleri belirlenmistir.

Calismada annelerin  %31.7’sinin  bebeklerine
kirk basmasint onlemek i¢in 20 veya 40 giin
evden cikmadiklar1 ve kirk basmasmdan korun-
mak icin bebegi yalniz birakmadiklart saptan-
mistir. Logusa ve/veya bebegin, dogumdan son-
raki kirk giin igerisinde hastalanmalarina halk
arasinda “kirk basmasi”, “kirk diigsmesi”, “kirk
karigmas1”, “lohusa basmasi” gibi adlar veril-
mektedir (Bal 1995; Kahraman 2007). Biltekin
ve ark.’larinin (2004) caligmasinda da annelerin
%80’nin kirk basmasini onlemek icin bebegi
yalniz birakmadiklari belirtilmistir. Yapilan di-
ger caligmalarda, annelerin bebegi kirk basma-
sindan korumak i¢in 40 giine kadar digar1 cik-
madigi, iizerinde kuran-1 kerim, ekmek, su ta-
sidig1, bebegi ilk kez dogumdan sonraki kirkin-
ct giinden sonra digar1 cikardig: belirtilmektedir
(Biltekin ve ark 2004; Kahraman ve ark 2007;
Ustiiner ve ark 2008). Kirk basmasi ile ilgili
yapilan uygulamalarin bebek igin zarar verme-
yen uygulamalar oldugu ve aile bireylerini psi-
kolojik olarak rahatlatti§1 soylenebilir. Ayn1 za-
manda bu uygulama ile bebek mikroorganizma-
lardan korunmug olmaktadir.

Calismada, annelerin %30.8’inin dogumdan son-
ra bebege mevlid okuttuklari saptanmistir. Fark-

I1 kiiltiirlerden olusan bir mozaik olan iilkemiz-
de, dogum ve sonrasiyla da ilgili birbirinden
farkli bircok gelenek vardir. Cocuklarin dogu-
munda bir sevin¢ gosterisi olarak bir araya ge-
lip, ailenin diinyaya yeni gelen bebeklerinin do-
gumunu sosyal ¢evresi ile paylagsmak i¢cin mev-
lit okutmasi ve benzeri etkinlikler yapmasi da
boyle bir gelenektir. Mevlid kelime olarak do-
gum zamani ve dogum yeri anlamma gelir.
Tiirkiye’de, Hz. Muhammed peygamberin dogu-
mundan duyulan sevinci ortaya koymak ve onu
hatirlamak icin 15. asirda Siileyman Celebi ta-
rafindan yazilan Mevlid kasidesi geleneksel ola-
rak bu torenlerde okutulmakta ve dualar edil-
mektedir. Kahraman ve ark. (2007)’larinin ca-
lismasinda da annelerin %?24.8’inin  dogumdan
sonra mevlid okuttugu belirtilmistir.

Calismada annelerin %28.3’iinlin bebegini kun-
dakladigr bulunmustur. Tiirk toplumunda olduk-
¢a yaygin bir gelenek olan kundaklama uygula-
mas1 bebeklerin bacaklar1 diizgiin olsun, celik
gibi sert olsun, rahat uyusun, sicak kalsin, beli
batmasin gibi nedenlerle uygulanmaktadir. An-
cak bilindigi gibi kollar1 ve bacaklari baglanan
bebekler rahat edemez, ayrica dogustan kalca ci-
kig1 egilimi olan bebeklerde kundak yapildigin-
da kal¢a cikigi daha kolay ortaya cikmaktadir
(Bal 1995; Egri 2006). Aliefendioglu ve ark.
(2009)’larinin  ¢aligmasinda, annelerin %27.2’si-
nin, Boliikbag ve ark. (2009)’larmin ¢aligmasin-
da %53.2’sinin, Karadag ve ark. (2008)’larinin
caligmasinda  %47.2’sinin, Ustiiner ve ark.
(2008)’larinin calismasinda %25.3’iiniin, Egri ve
Golbagt  (2007)’nin  calismasinda  %89,8’inin,
Kahraman ve ark. (2007)’larinin caligmasinda
%31,3’tntin, Erdem ve Tag (2005)’in c¢aligma-
sinda %41’inin, Din¢ (2005)’in c¢aligsmasinda
%74 tiniin, Biltekin ve ark. (2004)’larmin calis-
masinda %79’unun, Bal (1995)’in ¢aligmasinda
%93’linlin bebeklerini kundakladiklar1 saptanmis-
tir. Caligmalar genel olarak degerlendirildiginde;
bebege zararli olabilecek bir uygulama olan
kundaklamanin zaman igerisinde giderek azaldi-
g1 da goriilmektedir.
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Calismada annelerin %3.3’linlin ilk emzirmeyi
ic ezan bekledikten sonra yaptiklari saptanmis-
tir. Bebegin dogduktan sonra uzun siire (ii¢
ezan vakti yaklagik 10 saat) a¢ birakilmasi, be-
begin hipoglisemiye girmesine ve anne siitiiniin
gec gelmesine neden olabilecek bicimde ciddi
sonuclar dogurabilen bir durumdur (Kahraman
2007). Aliefendioglu ve ark. (2009)’lariin ca-
lismasinda, annelerin  %2.8’inin, Kahraman
(2007)’1n  caligmasinda %0.5’inin, Egri ve Gol-
bast (2007) nin
%20.8’inin 3 ezan sesi bekledikten sonra be-
beklerini besledikleri belirtilmektedir.

calismasinda  annelerin

Calismada annelerin bebegin/cocugun atesinin
diisiirilmesi, oksiiriik ve ishalinin gecirilmesi,
gbbeginin diismesi icin yaptiklart uygulamalarin
tilkemizde konuya iliskin yapilan ¢aligmalarda
da (Aliefendioglu ve ark 2009; Biltekin ve ark
2004; Boliikbag ve ark 2009; Celasin, Ergin ve
Atman 2008; Din¢ 2005; Yalcin 2007) yaygin
uygulamalar oldugu saptanmigstir. Bebek ve co-
cuk saglig1 acgisindan zararli olan geleneksel uy-
gulamalar icin annelerin egitilmesi gerektigi,
ayrica cocuk sagligi agisindan zarart olmayip,
yarart da olmayan uygulamalarin degistirilmesi
icin 1srar etmemek, ancak cocuk sagligi agisin-
dan bir yararmin olmadiginin annelere anlatil-
mas1 gerektigi de diistiniilmektedir.

Calismada annelerin geleneksel uygulamalari
kullanma durumunu etkileyebilecek sosyo-de-
mografik faktorler (egitim, uzun siire yasanan
yer, ekonomik durum) incelendiginde; egitim
diizeyinin diisiik olmasinin kundaklama ve tuz-
lama wuygulamalarmi arttirdifi  saptanmigtir.
Ding ve ark. (2005)’larinin c¢alismasinda da
benzer sekilde tuzlama uygulamasimi kullanan
annelerin biiyiik c¢ogunlugunun egitim durumu-
nun diisiik oldugu belirtilmektedir.

Calismada uzun siire kdy-kasabada yasayan an-
nelerin, sehirde yasayan annelere gore daha faz-
la oranda bebeklerini kundakladiklar1 saptanmis-
tir. Kiiciik yerlesim merkezlerinde yasayan an-
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nelerin birbirleriyle daha sik etkilesimleri olma-
s1 ve bebek bakiminda aile biiyiiklerinin s6z sa-
hibi olmasi nedeniyle kundaklama uygulamasi-
n1 da daha fazla oranda uygulamis olabilecek-
leri diistiniilmektedir.

Calismada, ekonomik durumu diisiik olan anne-
lerin, ekonomik durumu orta ve yiiksek diizey-
de olan annelerden daha fazla oranda bebekle-
rini kundakladiklart saptanmistir. Ekonomik du-
rumun diisiik olmasmin; egitim diizeyi ve ya-
sanilan yer gibi diger faktorleri de etkileyerek
geleneksel uygulamalarin kullanimini da dolay-
I1 olarak etkiledigi diisiiniilebilir.

Calismada annelerin en uzun siire yasadifi ye-
re gore “dogumdan sonra mevlid okutma” du-
rumu incelendiginde; sehirde yasayan annelerin,
koy-kasabada yasayanlara gore daha yiiksek
oranda mevlid okuttuklar1 saptanmigtir. Giinii-
miiz sehir yasantisinda sosyal birlikteliklerin es-
kiye oranla daha azalmasinin, eg, dost ve akra-
balarin yalnizca nisan, diigiin ve mevlid gibi
sosyal ritiieller sirasinda bir araya toplanmasi-
nin bir sonucu oldugu diistiniilmiistiir.

SONUC

Aragtirma sonuglarinda da goriildiigi iizere {il-
kemizde c¢ocuk sagliginda halen geleneksel uy-
gulamalar kullanilmaktadir. Annelerin pek c¢ok
geleneksel uygulamayr kullandiklari, egitim,
ekonomik durum ve uzun siire yagsanilan yerin
geleneksel uygulamalart uygulamada etkili olan
faktorler oldugu saptanmistir. Hemgireler toplum
sagligmin korunmast yoniinde ¢ok Onemli bir
konumdadir. Toplumun saghigi korunurken Kkiil-
tiirel inaniglara da saygi duyularak olumsuz et-
kisi olmayan geleneksel bazi uygulamalarin ta-
ninmasinin  kiiltiirel biitiinliiglin korunmas1 aci-
sindan onem tasidig1 bilinmelidir. Hemsirelerin
cocuk sagligmna iligkin geleneksel uygulamalar-
da anneleri ¢ocuk icin zararli olan uygulamalar
konusunda bilgilendirmesi, ancak bebek icin za-
rarli olmayan geleneksel uygulamalarda annele-
re engel olmamasi gerekmektedir.
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