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Kanguru Bakiminin Yenidoganin Anne Siiti ile Beslenmesine EtKisi
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Ozet: Bebegin dik pozisyonda ebeveynin gogsii iizerinde tutulmasi, keseli hayvan yavrusu bakimi simiilasyonu nedeniyle yaygin
olarak kanguru bakimi (KB) olarak adlandirilir. KB ten-tene temas, yalnizca bebegin anne siitii ile beslenmesi ve yakin takip
bilesenlerinden olugmaktadir. KB’ nin ¢ekirdegini olusturan anne-bebek ten tene temasi, anne siitiiniin salinimini indiiklemekte
boylece ikincil bilesen olarak anne siitii ile beslenme karsimiza ¢ikmaktadir. Literatirde KB’nin onlarca yararindan
bahsedilmektedir. Bunlardan biri de yenidoganin anne siitii ile beslenmesine olumlu katkilar sunmasidir. Anne siitii ile beslenmenin
vurgusu goz oniinde bulunduruldugunda; KB’nin anne siitii ile beslenme basarisini ve tek bagina anne siitii ile beslenme siiresini
arttirdig1, annenin siit miktarma olumlu katkilar verdigi, anne siitii ile beslenmeye gegis siiresini kisalttif1, annenin emzirme 6z
yeterliligini arttirdig literatiirde bildirilmistir. Uygulanabilir, dogal ve uygun maliyetli bir miidahale olarak KB’nin, cografi konum
veya ekonomik duruma bakilmaksizin tiim bebekler igin kaliteli saglik hizmeti sunumunda standart bakim olarak yer almasi
Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kanguru Bakimi, Yenidogan, Anne Siitli, Emzirme, Beslenme.
JEL Smmiflandirmasi: 11, 110, 119

ORCID': 0000-0002-2389-6466 / ORCID?: 0000-0002-0911-8182
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EXTENDED SUMMARY

Research Problem

The aim of this review is to examine the studies showing the effect of kangaroo care on breast milk feeding of newborn babies.

Research Questions

What are the effects of kangaroo care on breast milk and breastfeeding?

Literature Review

In order to prevent the increase in the number of babies lost due to incubator insufficiency, to meet the technological support and
experienced health care needs of premature babies in a way that is cheaper and at the same time providing incubator function,
“Kangaroo Care (KC)” was launched from the Colombia Bogoto Mother and Child Institute in the late 1970s. It was
implemented by Edgar Rey Sanabria and Hector Martinez. KC is the positioning of the baby, who has only a diaper at room
temperature, on the chest of the person applying the KC, with the baby’s face facing the KC practitioner and in an upright
position. BP can not only be applied between the mother and the baby, the baby’s first-degree relatives and health professionals
can also apply BP. In the literature, KC applied by the mother and father is frequently encountered. KC basically consists of three
components. Skin-to-skin contact, feeding the baby only with breast milk, and close follow-up are these three components that
form the core of KC. The best source of nutrition for a newborn baby is breast milk. It is recommended that newborns without
complications in the postpartum period be fed with breast milk within 30 to 60 minutes. It is emphasized that infants should be
fed only breast milk without giving water for the first six months, and that breastfeeding should continue until the age of two
years and beyond by starting the supplementary food period in the sixth month. Skin-to-skin contact, which constitutes the core
of BP, induces the release of breast milk, thus breastfeeding as a secondary component. It has been reported in the literature that
Kangaroo Mother Care (KMC) provides positive contributions to breastfeeding of the newborn. In the report published by the
World Health Organization, (WHO) in 2021, KMC, which includes skin-to-skin contact and breastfeeding alone, significantly
increases the chance of survival of premature or low-birth-weight (LBW) babies, starting KMC immediately after birth, It
highlights that it has the potential to save more than 150,000 lives each year compared to the current recommendation to only
start when the baby is stable. The application, which is beneficial even in matters concerning only breast milk, such as kangaroo
care increases the success of breastfeeding, increases the duration of breastfeeding alone, makes positive contributions to the
amount of milk of the mother, shortens the transition period to breastfeeding, and increases the breastfeeding self-efficacy of the

mother, especially in premature babies. Babies should not be spared.

Methodology

As the study is a traditional review study, the methodology can not be mentioned/not applicable.

Results and Conclusions

Despite the benefits of kangaroo care stated in the literature and the absence of negative research findings, it is not a routine
clinical practice at a desired level in our country. As a viable, natural and cost-effective intervention, kangaroo care is
recommended as standard care in providing quality health care for all infants, regardless of geographic location or economic

status.
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GIRIS

Kuvoz yetersizliginden kaybedilen bebeklerin sayisiin artmasini 6nlemek, daha ucuz, ayni zamanda kuvoz iglevini
saglayacak sekilde, prematiire bebeklerin teknolojik destek ve deneyimli saglik bakim gereksinimlerinin kargilanmasi
amaciyla “Kanguru Bakimi (KB)” 1970’li yillarin sonlarma dogru Kolombiya Bogoto Anne ve Cocuk
Enstitiisii’'nden Edgar Rey Sanabria ve Hector Martinez tarafindan uygulanmistir (Ludington-Hoe, 2010; Hardy
2011). Keseli hayvan bakimi simiilasyonu olarak bilinen (Campbell-Yeo vd., 2015) KB, oda sicakliginda yalnizca
bezi bulunan bebegin KB uygulayan kiginin gdgsii lizerine yerlestirilerek, bebegin yiiziinin KB uygulayicisina
doniik ve dik pozisyonda yerlestirilmesidir (Ludington-Hoe ve Golant, 1993; Zengin ve Cinar, 2021; Zengin ve
Cinar, 2019; Zengin ve Cmar, 2022). KB, yalnizca anne-bebek arasinda uygulanmamakla birlikte, bebegin
birinci derece yakilari, saglik profesyonelleri de KB’n1 uygulayabilmektedir. Literatiirde siklikla anne ve baba
tarafindan uygulanan KB karsimiza ¢ikmaktadir (Ludington-Hoe ve Golant, 1993; Ludington-Hoe, 2010). KB’nin
cekirdegini olusturan ten-tene temas, yalnizca bebegin anne siitii ile beslenmesi ve yakin takip bu ii¢ bileseni
olusturmaktadir (Charpak vd., 2001; Charpak vd., 2017) (Bkz. Sekil 1). Uzun yillardir uygulanan KB’nin, tedavi /
kuvoz uygulamasmin oOtesinde yararlar sagladigi kanitlanmistir (Solomon ve Rosant, 2012; Conde-Agudelo vd.,

2011; Conde-Agudelo ve Diaz-Rossello, 2016; Lawn vd., 2010).

Ten tene temas

/2

Yalnizca anne
siitii ile besleme

Sekil 1. Kanguru Anne Bakiminin Temel Bilesenleri
KB ile ilgili bes ana tema iizerinde arastirmalar yogunluk kazanmustir. ilk tema, bebegin fizyolojik
parametreleri, viicut agirligi, enfeksiyon hizi, kortizol seviyeleri, davranissal etkileri (aglama ve uyku parametreleri
gibi), ikinci tema; KB’nin anne siitii ile beslenme ve emzirmeyi tesvik etmesi, li¢lincli tema; KB’nin baglanma
iizerindeki etkileri, dordiincli tema; agri1 yonetimi, son tema ise motor ve mental gelisim iizerindeki etkileridir

(Kostandy ve Ludington-Hoe, 2019) (Bkz. Sekil 2).
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Sekil 2. Kanguru Bakiminin Temalar1
KB uygulanan yenidoganlarin hastanede kalig siiresini kisalttigi (Ramanathan vd., 2001; Conde-Agudelo ve
Diaz-Rossello, 2014; Conde-Agudelo ve Diaz-Rossello, 2016), viicut sicakligi ve kardiyorespiratuar stabilite
sagladig1 (Conde-Agudelo ve Diaz-Rossello, 2011; Marin Gabriel vd., 2010; Ludington-Hoe vd., 2004; Mitchell vd.,
2013), enfeksiyon hizini azalttigi, mortaliteyi 6nledigi (Campbell-Yeo vd., 2015; Conde-Agudelo vd., 2014; Sloan
vd., 1994), ebeveyn bebek baglanmasini arttirdigi (Conde-Agudelo vd., 2011; Gathwala vd., 2008; Neu vd., 2010),
uyku tlizerinde olumlu katkilar verdigi, aglama siiresini ve agriy1 azalttigi, nérogelisimi iyilestirdigine dair ¢ok sayida

faydasi (Christensson vd., 2000; Chwo vd., 2002) bildirilmistir.

Sekil 3. Kanguru Anne Bakim’

Yenidogan bebek icin en iyi besin kaynagi anne siitiidiir. Dogum sonu dénemde komplikasyonu olmayan
yenidoganlarin 30 ile 60. dakikalar icinde anne siitii ile beslenmesi onerilmektedir. Bebeklerin ilk alt1 ay su dahil
verilmeden yalnizca anne siitii beslenmeleri, altinct ayda ek gida donemine gecilerek iki yas ve Gtesine kadar anne
stitii ile beslenmenin devam etmesi vurgulanmaktadir (WHO, 2017). Tiirkiye Niifus Saglik Arastirmasi (TNSA) 2018
raporunda, Tirkiye’de bebeklerin %97,8’inin belirli bir siire anne siitii ile beslenmesine ragmen ilk alt1 ay yalnizca
anne siitii ile beslenme oraninin %41 oldugu bildirilmistir. Ayn1 raporda sadece anne siitii alan ¢ocuklarin ortanca

emzirilme siiresi ise 1,8 ay olarak goésterilmistir (TNSA, 2018).

" KB uygulayan anneden izin alinmigtir.
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Anne siitiiniin, bebegi birgok hastaliktan (pnémoni, otitis media, ishal, gibi) korudugu (Coskun, 2003; Giir,
2007; Schack-Nielsen ve Michaelsen, 2006), bagisiklik sistemini giiclendirerek dermatit, astim gibi allerjik
hastaliklar ile obezite ve diabetes mellitusun goriilme sikhigim azalttigi (Savino ve Lupica, 2006; Ozmert, 2005),
bebegin dis ve damak yapisini korudugu (Thompson, 2005) bildirilmistir.

Emzirme, bebek beslenmesinde en saglikli ve dogal yontem olmasinin yan sira zahmetsiz ve ekonomik olmasi
nedeniyle de tercih edilen ve dogum sonrasinda israrla Onerilen ve desteklenen bir yontemdir (Irmak, 2016).
Emzirmenin, bebegin kendini giivende hissetmesini sagladigi (Coskun, 2003), bebeklerin noérolojik gelisimlerine
olumlu katkilar sundugu, psikomotor ve mental gelisimlerini hizlandirdigi, zeka puanini yiikselttigi, uzun donemde

okul basarisin arttirdigi ileri siiriilmektedir (Thompson, 2005; Giray, 2004).

2. LITERATUR TARAMASI

KB’nin g¢ekirdegini olusturan ten tene temas, anne siitiiniin salinimini indiiklemekte boylece ikincil bilesen olarak
anne sltii ile beslenme karsimiza ¢ikmaktadir. Literatliirde anne tarafindan uygulanan KB’nin yenidoganin anne siitii
ile beslenmesine olumlu katkilar sundugu bildirilmistir (Karimi vd., 2013; Khadivzadeh vd., 2016; Karimi vd., 2019;
Karimi vd., 2020; El-Farrash vd., 2020). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2021 yilinda yaymnladig1 raporda, ten tene
temas1 ve tek bagina anne siitii ile beslenmeyi de iceren KB’nin prematiire veya diisiik dogum agirlikli (DDA)
bebegin hayatta kalma sansini 6nemli Olciide arttirdigini, KB’na dogumdan hemen sonra baglanmasini, yalnizca
bebek stabil oldugunda baslanmasi yoniindeki mevcut tavsiyeye kiyasla her yil 150.000’den daha fazla hayat
kurtarma potansiyeline sahip oldugunu vurgulamaktadir (WHO, 2021).

2.1. Kanguru Bakiminin Emzirme Basarisina Etkisi

Saglikl1 bebeklerde dogumda uygulanan KB’nin, servis rutini uygulanan bebeklere gére emzirme davranislarindaki
basarisinin daha yiiksek oldugu gosterilmistir (Kog ve Kaya, 2017). Yapilan bagka bir ¢alismada indirekt
hiperbilirubinemisi olan bebeklere uygulanan KB’nin anneyi emme ve LATCH puanim arttirdigi, bebegin aldigi

fototerapi siiresini azalttig1 bildirilmistir (Y1lmaz, 2020).

2.2. Kanguru Bakimimin Tek Basina Anne Siitii ile Beslenme Uzerine Etkisi

Ali vd. (2009) DDA bebekler i¢in KB’nin geleneksel bakimla karsilastirildig1 ¢aligmalarinda, KB’nin tek basina anne
stitii ile beslenme basarisini artirdigini belirtmistir. Heidarzadeh vd. (2013) 157 prematiire bebege Kanguru Anne
Bakimi (KAB) uygulandigi, 94 bebege konvansiyonel bakim verildigi ¢aligmasinda KAB’nin tek basina emzirme
oranini 4,1 kat arttirdigini bildirmistir. Yiiz yirmi dort ¢alismanin dahil edildigi bir meta analiz ¢alismasinda KB’nin
bebeklerin yalnizca anne siitii ile beslenme oranini arttirdigini gostermistir (Boundy vd., 2016). Saglikli 114 primipar
annenin katildig1 randomize kontrollii bir ¢aligmada (RKC) bir gruba rutin bakim uygulamasi yapilmis, diger gruba
dogumdan sonraki ilk iki saatte KB uygulanmistir. KB uygulanan grupta dogum sonu ilk 30 dakikada ve yenidogan
doneminde (28 giin) tek basina emzirme oraninin arttig1 gosterilmistir (Khadivzadeh vd., 2016). Randomize kontrollii
12 ¢aligmanin incelendigi sistematik derleme ve meta analiz ¢alismasinda anne-bebek arasinda dogumda uygulanan
KB’nin bebegin tek basina anne siitii ile beslenmesi iizerinde olumlu katkilar sundugu sonucunu gostermistir (Karimi

vd., 2019).
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2.3. Kanguru Bakiminin Anne Siitii ile Beslenme Siiresi Uzerine Etkisi

Cin’de 627 anne ve bebeginin dahil edildigi bir ¢aligmada, aralikli uygulanan KAB’1n ge¢ prematiire bebekler i¢in
hem taburculukta hem de taburculuktan 42 giin sonra sadece anne siitiiyle beslenme ve emzirme oranini iki kat
arttirdig1 bildirmistir (Zhang vd., 2020). Kucukoglu vd. (2021) ¢alismasinda KB grubundaki bebeklerde, anne siitii
ile beslenmeye gegiste, taburculuk sirasinda ve dogumdan sonraki birinci, ii¢iincii ve altinci aylarda rutin bakim alan
kontrol grubuna gdre daha yiiksek anne siitli alimi ve emzirme oranlarina sahip oldugu gdosterilmistir. KB’nin
prematiire bebeklerdeki emzirme sonuglari tizerindeki etkilerinin test edilmesi amaciyla ABD’de yapilan bir RKC’da
ilk gruba KB uygulanmis, ikinci gruba rutin bakim yapilmigtir. Arastirmaya 231 anne ve <1750 gr agirliginda dogan
prematiire bebekleri dahil edilmistir. KB uygulayan annelerin, KB uygulamayan annelere gore bebegini anne siitii ile

besleme oranlari daha yiiksek bulunmustur (Tully vd., 2016).

2.4. Kanguru Bakimimin Anne Siitii ile Beslenmeye Gegis Zamanina Uzerine Etkisi

Sekiz c¢alismanin dahil edildigi, prematiire ve DDA’l1 bebeklerin kuvdz uygulamasi ile KB’nin anne siiti ile
beslenme zamaninin arastirildigi bir meta analiz ¢alismasinda, KB uygulanan gruptaki prematiirelerin 24 dakika daha
erken anne siitll ile beslenmeye gectigini gostermektedir (Mekonnen vd., 2019). Dokuz RKC c¢aligmanin sistematik
derleme ve meta analizinin yapildigi ¢alismada dogumda uygulanan KB’nin ilk emzirme deneyimi ve emzirme

stiresine olumlu katkilar sundugu seklindedir (Karimi vd., 2019).

2.5. Kanguru Bakiminin Annenin Siit Miktarina Etkisi

Coskun ve Giinay (2020)’un calismasinda prematiire bebegi olan ve emziremeyen annelerin bebeklerine
uyguladiklar1 KB’nin annelerin stres diizeyini azaltmada ve siit miktarini arttirmada etkili oldugu belirlenmistir.
Yapilan calismalarda da benzer sekilde KB uygulanan prematiire bebeklerin geleneksel bakim uygulanan gruplara
gore daha fazla anne siitii ile beslendigini bu durumunun KB’nin anne siitii iiretimini de arttirdigi seklinde
yorumlanmaktadir (Cunningham vd., 2018; Boundy vd., 2016; Conde-Agudelo ve DiazRossello, 2016; Mellis, 2016;
Tully vd., 2016; Bigelow vd., 2012).

2.6. Kanguru Bakiminin Annenin Emzirme Oz Yeterliligi Uzerine Etkisi

Yenidogan yogun bakim iinitesinde (YYBU) yatan prematiire bebek ve anneleri ile yapilan KB’nin annelerin
emzirme Oz-yeterlilik ve emzirme basarisini artirdigl ve emzirme siiresini uzattigi bildirilmistir (Karakog-Gegici ve
Geckil, 2020). Aghdas vd. (2014), ten-tene temasin primipar annelerin emzirme 6z-yeterlilige etkisinin incelendigi
randomize kontrollii ¢aligmasinda cilt cilde temasin emzirme 6z-yeterliligini anlamli sekilde artirdig1 ortaya ¢ikmustir.
Erken cilt-cilde temasin anneler ve bebekler {izerine etkisinin incelendigi diger bir ¢alismada maternal psikolojik
degisiklikleri olumlu etkiledigi, emzirme oz-yeterliligin arttif1 ve ebeveynlik yetkinliginin arttig1 bildirilmistir

(Moore vd., 2012).

SONUC

Kanguru bakimimin temelinde yer alan bebegin anne siitii ile beslenmesi bileseninden yola c¢ikildiginda, kanguru
bakiminin sayisiz yararlarina anne siitii ile beslenme eslik etmektedir. Yenidogan icin essiz bir beslenme kaynagi olan
anne siitiiniin, tiim bebekler i¢in kisa ve uzun vadede anne, bebek, aile, toplum ve ekonomik yararlari bulunmaktadir.
Ulkelerin 6zellikle anne siitii ile beslenmenin vurgusunu israrla yapmalarimi géz 6niinde bulundurdugumuzda;

kanguru bakiminin anne siitii ile beslenme basarisin1 ve tek bagina anne siitii ile beslenme siiresini arttirdigi, annenin
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siit miktarina olumlu katkilar verdigi, anne siitii ile beslenmeye gecis siiresini kisaltti§i, annenin emzirme 06z

yeterliligini arttirma gibi yalnizca anne siitiinii ilgilendiren konularda bile yarar1 olan uygulamanin, &zellikle

prematiire bebeklerden esirgenmemesi gerekir. Kanguru bakiminin literatiir dogrultusunda belirtilen yararlarina,

olumsuz arastirma bulgularinin olmamasina ragmen, iilkemizde istendik diizeyde rutin bir klinik uygulama olarak yer

almamaktadir. Uygulanabilir, dogal ve uygun maliyetli bir miidahale olarak kanguru bakiminin, cografi konum veya

ekonomik duruma bakilmaksizin tiim bebekler igin kaliteli saglik hizmeti sunumunda standart bakim olarak

uygulanmasi onerilir.

ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI

Yazarlarin ¢aligmadaki katki oranlar esittir.

DESTEK VE TESEKKUR BEYANI

Calisma herhangi bir destek almamistir. Tesekkiir edilecek bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Caligma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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Ozet: Ani bebek 6liimii sendromu (ABOS), bir yas alt1 bebeklerde agiklanamayan bir nedenle gergeklesen ani 6liimdiir. Genellikle
gece yarisi, uyku esnasinda veya sabah saatlerinde uyku-uyaniklik arasindaki geciste gerceklestigi diisiiniilmektedir. ABOS’iin
gelisiminde birden fazla faktériin rol oynadig: diisiiniilmektedir. ABOS’ iin olusumunda ebeveyne, bebege ve gevreye ait birgok risk
faktorii bulunmaktadir. Bebegin yiizilkoyun uyku pozisyonu, yumusak yatak yiizeyi, battaniye, yastik, yumusak cisimler, tampon
yastik, uyku sirasinda bas veya yiiziin bir ortii ile kapatilmasi, yatak paylasimi, odanin veya bebegin asir1 1siya maruz kalmasi, erkek
cinsiyet, prematiire veya diisiik dogum agirhigina sahip bebekler ve kardesinde veya ikizinde ABOS goriilmesi risk faktdrleri
arasinda yer almaktadir. Bebeklerin hava yolu agikliginin saglanmasi igin, ebeveyn yatak odasinda ebeveynin yatagi disinda saglam
bir yatakta, bir yasina kadar ya da bebek sirtiistii pozisyonda, ince, lastikli bir ¢arsafla kaplanmis saglam, diiz bir zemin saglayacak
sekilde uyumalari saglanmali. Asirt 1sidan korunmali, anne siitii ile beslenme (emzirme) desteklenmeli, bir yasina kadar bebeklerde
emzik kullanimini Onerilmektedir. Ayrica anne, gebelik doneminden itibaren tiitiin {iriinii, alkol ve madde kullanimindan
kaginilmalidir.
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Abstract: Sudden infant death syndrome (SIDS) is sudden death from an unexplained cause in infants under the age of one. It is
generally thought to occur at midnight, during sleep, or during the transition between sleep and wakefulness in the morning. It is
thought that more than one factor plays a role in the development of SIDS. There are many risk factors related to parent, baby and
environment in the formation of SIDS. Baby's prone sleeping position, soft bed surface, blankets, pillows, soft objects, cushion
pillows, covering the head or face with a blanket during sleep, bed sharing, excessive heat exposure of the room or the baby, male
gender, premature or low birth weight babies and SIDS in a sibling or twin are among the risk factors. In order to ensure airway
patency, babies should sleep on a firm mattress other than the parent's bed in the parent bedroom, up to one year old in the supine
position, with a firm, flat floor covered with a thin, rubberized sheet. It should be protected from excessive heat, feeding with breast
milk (breastfeeding) should be supported, and pacifier use is recommended for babies between 1 month and 1 year old. In addition,
the mother should avoid the use of tobacco products, alcohol and substances starting from the pregnancy period.

Keywords: Sudden Infant Death Syndrome, Infant, Protective Approaches, Nursing Care.
JEL Classification: I1, 110, 119

ORCID': 0000-0002-2389-6466 / ORCID’: 0009-0006-6091-5132
ORCID: 0009-0005-5858-4322 / ORCID*: 0009-0009-2763-3768

Received Date: 11.04.2023
Accepted Date: 24.04.2023

How to Cite this Article: Zengin, H., Tirk, A., Kﬁcﬁkpglat, M., & Yesil, M. K. (2023). Ani Bebek Oliim Sendromunu Onleyici
Yaklagimlar ve Hemsirelik Bakimi. Bilecik Seyh Edebali Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 1(1), 10-18.

* Sorumlu Yazar / Corresponding Author




BSEU/SBFD 2023, 1(1): 10-18 Ani Bebek Oliim Sendromunu Onleyici Yaklagimlar ve Hemsirelik Bakimi

EXTENDED SUMMARY

Research Problem

The purpose of this review is to present preventive approaches to prevent Sudden Infant Death Syndrome.

Research Questions

What should be done to prevent Sudden Infant Death Syndrome?

Literature Review

Sudden infant death syndrome (SIDS) is unexpected sudden death in infants under one year of age. In the report published by the
Centers for Disease Control and Prevention (CDC) in 2023, it has been reported that approximately 3400 babies die each year in
the United States (USA) due to SUID. SUID causes include; SIDS, suffocation in bed and accidental suffocation, unknown
causes. According to the 2023 data of the World Health Organization (WHO), infant mortality due to SIDS in Turkey was
reported as 82 in 2015, 421 in 2016, 364 in 2017, 338 in 2018 and 168 in 2019. It is generally thought to occur at midnight,
during sleep, or during the transition between sleep and wakefulness in the morning. It is thought that more than one factor plays
arole in the development of SIDS. There are many risk factors related to parent, baby and environment in the formation of SIDS.
Baby's prone sleeping position, soft bed surface, blankets, pillows, soft objects, cushion pillows, covering the head or face with a
blanket during sleep, bed sharing, excessive heat exposure of the room or the baby, male gender, premature or low birth weight
babies and SIDS in a sibling or twin are among the risk factors. In order to ensure airway patency, babies should sleep on a firm
mattress other than the parent's bed in the parent bedroom, up to one year old in the supine position, with a firm, flat floor
covered with a thin, rubberized sheet. It should be protected from excessive heat, feeding with breast milk (breastfeeding) should
be supported, and pacifier use is recommended for babies between 1 month and 1 year old. In addition, the mother should avoid
the use of tobacco products, alcohol and substances starting from the pregnancy period. In the report published by the American
Academy of Pediatrics (AAP) on reducing the risk of SIDS, the most important factor reducing the risk of SIDS is providing a
safe sleeping environment. Nurses and other health professionals have an important role to play in guiding parents and other
caregivers on how to provide a safe sleep environment that helps reduce deaths from SIDS. It is critical that nurses take an active
role in seeking additional educational models about modifiable risk factors for SIDS and provide training on safe sleeping
practices whenever they meet parents with 0-12 month old babies. AAP recommends that all healthcare professionals support
parents and implement initiatives aimed at minimizing the risk of developing SIDS from the determination of pregnancy to the

postnatal period.

Methodology

As the study is a traditional review study, the methodology can not be mentioned/not applicable.

Results and Conclusions

SIDS refers to unexpected infant death in infancy caused by many preventable factors. Following the safe sleep guide of the
American Academy of Pediatrics and many evidence-based protective practices is critical in the prevention of SIDS. It is
extremely important for health professionals to educate the people who will give/given primary care to the baby from the

pregnancy period.
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GIRIS
Ani beklenmedik bebek 6liimii (ABBO) [Sudden Unexpected Infant Death: SUID], bebeklik déneminde meydana

gelen, agiklanmis veya agiklanamayan ani, beklenmedik bebek 6liimiinii tanimlamak i¢in kullanilir (Horne, 2019).
Ani bebek 6liimii sendromu (ABOS) [Sudden Infant Death Syndrome: SIDS] ise; kapsamli bir otopsi yapilmas, 6liim
yerinin incelenmesi, klinik Gykiiniin degerlendirilmesi de dahil olmak iizere genis bir vaka caligmasindan sonra
aciklanamayan bir yas alti bebeklerde beklenmeyen ani 6liimdiir (Ayyildiz vd., 2020; Celik vd., 2013; Newberry,
2019). ABOS’ iin genellikle gece yarisi, uyku esnasinda veya sabah saatlerinde uyku-uyamiklik arasindaki geciste
gerceklestigi diistiniilmektedir. Bu nedenle 'besik’ veya 'yatak' 6liimii olarak da adlandirilir (Barutgu ve Sahin 2020;
Fleming, vd., 2015). ABOS ile ABBO’ niin tanim karisabilir. ABBO icin genis bir vaka incelemesi sonrasinda 6liim
nedeni asfiksi, yatakta ve kazara bogulma, enfeksiyon veya metabolik hastaliklar gibi belirlenmis bir nedene
baglanmadiginda, vaka ABOS olarak smiflandirilir (Jullien, 2021). Saghkli bir bebegin uyku esnasinda oliimii
binlerce yil éncesine dayanmaktadir. {lk vakalardan Incil kutsal kitabinda s6z edilmistir. Yedinci yiizyilda, uyuyan
bir bebegin uykuda 6liimii sonucunda ebeveynler cezalandirilmaktaydi. Anne ile bebegin yan yana uyumasina bagl
ya da annenin uyku esnasinda bebeginin {istliine diismesi sonucunda bebegin bogularak 6ldiigli inanc1 19. Yiizyilda
yaygindi. Sonra ki yillarda bebeginin bogularak 6lmesinin anne ile bebegin ayni yatagi paylasmasi disinda farklh
nedenlerden kaynaklandig1 disiiniilmektedir. Son yillarda intrauterin veya neonatal dénemde maruz kalman
kiimiilatif agrili, stresli ve travmatik maruziyetlerin sonucunda ABOS gelistigi diisiiniilmektedir (Barutcu ve Sahin,

2020; Elhaik, 2016; Ruiz-Botia vd., 2020)
2. LITERATUR TARAMASI

2.1. Ani Bebek Oliimii Sendromu Insidanst

Amerika Birlesik Devletleri (ABD)’nde, 2020 yilinda bebek &liimlerinin %41’ inin ABOS, %32’sinin bilinmeyen
sebeplerden ve %27’sinin yatakta veya kazara bogulmalar nedeniyle gerceklestigi bildirilmistir. Son 30 yilda ABOS
oranlarinda 100000 canli dogumda 91,9 gerileme tespit edilmistir. Amerikan Pediatri Akademisi (APA), bu diisiislere
istinaden 1992 yilindan itibaren giivenli uyku 6nerileri politikasi yaymlanmistir (CDC, 2023).

Ingiltere’de, ABBO gériilme siklig1 2004 yilinda 317, 2018 yilinda 198 olarak bildirilmistir. 2004-2020 yillari
arasinda tiim bebek dliimlerinin %7-10’unu ABBO olusturmaktadir (Census, 2020). Gelismis iilkelerde 1 ay-1 yas
arasinda ABOS goriilmesi tiim bebek &liimlerini %40-50sini olusturmakta, 2-3 aylik donemde ise daha sik ABOS
goriilmektedir (Ruiz-Botia vd., 2020; Wu, 2010). Ispanya, Almanya, Birlesik Krallik ve Irlanda’da ABOS gériilme
siklig1 binde 0,3-0,43; Japonya, Isve¢ ve Kanada’da ise binde 0,1-0,24 arasinda oldugu bildirilmistir (Wu, 2010;
Ruiz-Botia vd., 2020). Diinya Saglk Orgiitii (DSO)’niin 2023 verilerine gore Tiirkiye’de ABOS kaynakli bebek
Olimi 2015 yilinda 82, 2016 yilinda 421, 2017 yilinda 364, 2018 yilinda 338 ve 2019 yilinda ise 168 olarak
raporlanmistir (WHO, 2023).

2.2. Ani Bebek Oliim Sendromunun Etiyolojisi

ABOS’iin patofizyolojisi tam olarak bilinmemekte ancak birden fazla faktoriin etiyolojisinde rol oynadig
diisiiniilmektedir. ABOS’ iin olusumunda ebeveyne, bebege ve c¢evreye ait bircok risk faktdrii bulunmaktadir
(Perrone vd., 2021). ABOS’ iin etiyolojisi Uglii Risk Modeli’ ne gore agiklanmaktadir. Bu modele gore bebegin

kritik bir olay sirasinda tetikleyici bir duruma, digsal bir risk faktdr ile (yiiziistii uyuma, havayolu tikanikligi gibi)
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kars1 karsiya kalmasina ve gizli biyolojik savunmasizligina (beyin sapt anormalligi veya genetik durum) bagli ortaya
ciktig1 diisiiniilmektedir. Genellikle 2-4 ay arasindaki bebeklerin gelisim doneminde ortaya ¢ikan solunum, sinir ve
kardiyak sistem sorunlar1 gibi durumlarin igsel ve digsal risk faktdrleriyle birlesimi sonucu, uyku sirasinda yasamin
devamliligin tehdit eden bir olaya sebep olmaktadir. Bu olaylar esnasinda koruyucu mekanizmalarin bagarisiz olmasi
sonucunda ani ve beklenmedik bir 6liim meydana gelmektedir (Goldstein vd., 2016).

ABOS icin uyku esnasinda olusan birden ¢ok digsal risk faktdrleri oldugu belirlenmistir. ABOS gériilmesinde
yiiziikkoyun uyku pozisyonu baslica risk faktorii olarak kabul edilmektedir. Ekspirasyon sirasinda disar1 atilan gazlarin
tekrar solunmasi, sonucunda uyaranlarin azalmasi, bogulma veya hipertermi goriilmesi muhtemeldir (Dietz vd.,
2010). Uyku ortamiyla ile ilgili diger nedenler arasinda yumusak yatak yiizeyi, battaniye, yastik, yumusak cisimler,
tampon yastik, uyku sirasinda bas veya yiiziin bir ortli ile kapatilmasi, yatak paylasimi (6zellikle kanepe ya da
kanepede birlikte uyuma durumu), odanin veya bebegin asir1 1siya maruz kalmasi yer almaktadir. Gebelik sirasinda
bebegin tiitiin dumanina maruz kalmasi, ABOS olaylarin1 bes kat arttirmakta ve ekstrauterin dénemde bu durumun
devam etmesi bu saymin daha da artmasina sebep olmaktadir (Dietz vd., 2010). Esasen gebelik sirasinda tiitiin
dumani, uyuyan bebekte uyarilma paternlerinin bozulmasinin yani sira sinir sistemi ve kardiyovaskiiler yanitin
bozulmasi nedeni ile riske katkida bulundugunu gostermektedir. Intrauterin dénemdeki bu maruziyet akcigerlerin
esneyebilme kabiliyetini ve hacmini azaltir, uyarilma mekanizmalarini olumsuz etkiler ve kalp atis hizini
azaltmaktadir. Stres durumuna verilen yanittaki degisiklik, bebegin ¢evreye uygun tepki verebilme yetenegini
olumsuz etkiler (Hauck vd., 2011). Yapilan bir calismada gebelik sirasinda giinliik icilen sigara miktar1 ile ABBO
riski arasmnda dogrusal bir iliski oldugunu gostermistir (Perrone vd., 2021). Ek risk faktorleri arasinda gebelik
doneminde alkol kullanimi, gen¢ gebe yasi (20 yas alt1) ve kotii dogum Oncesi bakim yer almaktadir (Hauck vd.,
2011; Perrone vd., 2021) Gebeligin ilk trimesterinde alkol ve tiitiin {iriinlerine birlikte maruz kalmanin ABOS riski
tizerinde ayn1 yonde etkiye sahip oldugu goriilmektedir (Maged ve Rizzolo, 2018; Perrone vd., 2021).

Diger risk faktorleri arasinda erkek cinsiyet, Hispanik olmayan siyah bebekler, Amerikan Kizilderilileri veya
Alaska Yerlileri irka sahip olma yer almaktadir (Maged ve Rizzolo, 2018; Perrone vd., 2021). ABOS riski, prematiire
veya diisiik dogum agirligia sahip bebeklerde 3-4 kat artmaktadir (Deles, 2019). Kardesinde veya ikizinde ABOS
goriilen vakalarda ABOS gelisme riskinin 2-10 kat artabilecegi belirtilmistir. Ayrica 2. ve 3. derece akrabalarda 6liim

Oykiisiiniin olmasi riski arttiran baska bir faktordiir (Barutcu ve Sahin 2020).

2.3. Ani Bebek Oliim Sendromunun Belirti ve Bulgular
ABOS’de goriilen belirti ve bulgular solunum, kardiyovaskiiler, santral sinir sistemi, gastrointestinal, endokrin-
metabolik, immiin sistem ve nutrisyonel durum degisiklikleri seklindedir (Barut¢u ve Sahin, 2020).

Solunum Sistemi Belirti ve Bulgulari: Uyku esnasinda hava yolu obstriiksiyonu ve apne riski fazladir.
Bebeklerin nefes tutma, degisen oksijen ve karbondioksit diizeylerine alisamama gibi solunum problemleri olabilir.
ABOS gozlenen bebeklerde yapilan bazi calismalarda miks ve obstriiktif solunum olaylari, solunum hizlarinda
degisim saptanirken ayni zamanda solunum paterninde bir degisim olmadigi belirlenmistir (Barutcu ve Sahin 2020;
Thack, 2015).

Kardiyovaskiiler Sistem Belirti ve Bulgularni: ABOS’de kalp hizi degisiklikleri, &zellikle beyin sapi
disfonksiyonuna bagl santral kontrollii kalp hiz1 degisiklikleri, iletim problemleri, EKG’de uzamis QT mesafesi ve
hipoksinin eslik ettigi veya hipoksiden bagimsiz siddetli bradikardiler saptanmistir. Fakat dogumsal kalp hastalig1
varliginda neden belli oldugu i¢in ABOS tanisindan uzaklasir (Barutgu ve Sahin 2020).
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Gastrointestinal Sistem Belirti ve Bulgulari: Gastrik icerik akcigerlere aspire edilirse ani Olimi
gerceklesebilir. Ancak bu belirti dliimden sonra da gériilebileceginden genellikle ABOS’iin nedeni olarak kabul
edilmez. Gastrodzefageal Reflii (GOR) hava yolu obstriikksiyonunun yaninda vagal uyar1 yaparak apne ve
bradikardiye yol agabilir. GOR bebeklerde sik rastlanmasina ragmen ABOS vakalarinda her zaman gériinen bir bulgu
degildir (Barutgu ve Sahin 2020).

Santral Sinir Sistemi Belirti ve Bulgulari: ABOS goriilen bebeklerde 6dem ve serebral anamolilerden ayr
olarak beyin dokusunun agirlig1 artar (Barutgu ve Sahin 2020).

Endokrin ve Metabolik Sistem Belirti ve Bulgulari: ABOS vakalarinda genellikle triidotironin hormonu
yiiksek saptanmustir. Kortizol ve biiyiime hormonlarindaki degisimlerse ABOS tanisinda 6zgii net bulgu vermeyebilir
(Barutcu ve Sahin 2020).

Nutrisyonel Durum ve Toksinler: Intrauterin ve postnatal dénemde biiyiimenin devamimin saglanmasi igin
yeterli beslenme oldukca onemlidir. Annenin diyeti ise ABOS gelisimi iizerine direkt etkisi olmasada, yetersiz
beslenme intrauterin gelisme geriligine neden olarak ABOS riskini arttirabilir (Barutgu ve Sahin 2020; Hakeem, vd.,
2015).

Enfeksiyonlar ve Immiin Sistem Belirti ve Bulgulari: ABOS’ den etkilenen bebeklerde 6liime yakin
zamanlarinda hafif sekilde iist solunum yolu enfeksiyonu bulgularina saptanmistir (Trachtenberg, vd., 2012). Alerjik
yatkinhigi olan bazi bebeklerde de hipersensitiviteye bagli oliim gergeklesebilir. ABOS sonrasi patolojilerde
viriislerden rhinovirus, sitomegalovirus, respiratuvar sinsityal virlis (RSV), Bordetella pertusis, enterovirus,
parvovirus ve bakterilerden S. Aureus, C. difficile ve E. coli saptanmistir (Highet, vd., 2014). Hastada sepsis
bulgular1 var ise ABOS tamisindan uzaklasilmalidir (Barutgu ve Sahin 2020; Huang, vd., 2017).

2.4. Ani Bebek Oliim Sendromunu Onlemede Koruyucu Yaklasimlar

Uyku pozisyonu: ABOS icin en giiclii degistirilebilir risk faktoriidiir (Perrone vd., 2021). Saglik profesyonelleri
ABOS ve uyku kazalarmi &nlemek igin ebeveynlerin bebeklerini giivenli bir sekilde nasil uyutmalar1 gerektigi
konusunda tavsiye vermede énemli bir rol oynar (Rouw vd., 2018). Bebeklerin hava yolu agikliginin saglanmast igin,
ebeveyn yatak odasinda ebeveynin yatagi disinda saglam bir yatakta, bir yasina kadar ya da bebek sirtiistii
pozisyondan yardim almadan kendi kendine donebilene kadar sirtiistii pozisyonunda uyumasi saglanmalidir (Perrone
vd., 2021).

Uyku Yiizeyi: Ince, lastikli bir ¢arsafla kaplanmis saglam, diiz bir zemin saglayacak sekilde olmalidir. Bebegin
uyku ylizeyi sarkan kablolar ve elektrik kablolar1 gibi tehlike teskil etmeyen bir yerde bulunmalidir. Bogulma veya
havayolu tikaniklig1 riskinden dolay1 oyuncaklar, besik tamponlari ve yastiklar gibi yumusak cisimlerden kaginilmasi
gerekmektedir. Bebegin yattig1 alanda gevsek carsaf veya battaniye kullanilmamalidir. Araba koltuklari, bebek
salincaklar1 veya bebek arabalari siirekli olarak yatma alani olarak kullanilmamalidir. Bu tiir zeminlerde uyuyan
bebeklerde bas fleksiyonu riskinden dolay1 iist hava yollarinin tikanmasina neden olabilir. Bebek miimkiin oldugunca
en kisa stirede uygun bir yatak yiizeyine yerlestirilmelidir (Perrone vd., 2021).

Asirt Istnmadan Korunma: Bebek yatak ylizeyinde yorgan, battaniye veya bag oOrtiilerin bebegin nefes
almasmm engelleyecek sekilde yiiziinii kapatmamalidir. Bebegin havayollarinin kapanmasina ve sonucunda ABOS’e
sebep olmaktadir. Asir1 hipertermiden kaginilmalidir (Horne, 2019).

Oda Paylasimina Tegvik Etme-Yatak Paylasimindan Kagcinma (Rooming-in): Oda paylasimi bebek ile
ebeveynin ayni yatakta uyumast degil ayni odanin i¢ginde bulunmasini ifade etmektedir (Deles, 2019). Ebeveyn ile
ayni odada uyuma ile bebekte asfiksi, bogulma gibi durumlarda ebeveyn bebegini daha yakindan izleyebilir (Horne,

2019). Bebegin ilk alt1 ayinda ebeveyn ile oda paylasimi tesvik edilmeli ancak yatak paylasimindan kaginilmalidir.
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Bebege bakim veren (ebeveyn, bakicit vb.) kisiler ile ayni yatakta, koltukta veya sandalyede bebegin uyumasi,
bebegin asir1 1sinma ve yuvarlanma riskiyle kars1 karsiya birakir (Thompson vd., 2017).

Emzirme: Anne siitii, bebegin biiylime ve gelisimi i¢in en temel yap1 tagini olusturur. Bebege ilk alti ay su
dahil verilmeden yalnizca anne siitii verilmeli, iki yas ve Otesine kadar devam edilmelidir (Kural ve Gdkgay, 2018;
WHO, 2017). Emzirmenin ABOS' e kars1 koruyucu etkisi biiyiik énem tagimaktadir. Bebegin dzellikle ilk alt1 ay
yalnizca anne siitii ile beslenmesi ABOS riskini yaklasik %50 oranda azaltmaktadir (Perrone vd., 2021).

Emzik Kullamimi: APA, ABOS riskinin en yiiksek oldugu bir aym iizerinde ve bir yasin altindaki bebeklerde
emzik kullanimini énermektedir (Uludag ve Emiroglu, 2020; Yildiz vd., 2021). Emzik kullanimi annenin egitim ve
sosyoekonomik diizeyi, emzirme istegi ve emzirmeye karsi bakis agisi ile dogrudan iliskilidir. Emzik kullanimi
bebeklerde aglama siiresini azaltir, huzurlu ve sakin uyku siiresini, uyku kalitesini arttirir (Y1ldiz vd., 2021). Bebekler
emzik kullaniminda suni memeye alistiklari i¢in annenin memesini reddedebilirler ve siitten kesilebilirler. Bundan
dolay1 yeterli anne siitii alimin1 saglamak igin erken bebeklik doneminde emzirme davranisi belli bir diizen oturtana
kadar (en az 3-4 hafta) emzik kullanimi onerilmemelidir (Yildiz vd., 2021). Yatmadan once emzik kullanimi
ABOS’de koruyucu bir 6nlem olarak &nerilmektedir. Kesin koruyucu mekanizmasi belirsiz olmasina ragmen emzik
kullaniminin otonomik kontrolii ve kardiyovaskiiler stabiliteyi artirabilecegi ve havayollarinin ac¢ik kalmasini
saglamaya yardimci olabilecegi varsayilmaktadir (Perrone vd., 2021; Moon vd., 2012). APA, 2016 yilinda
yaymladigi rehberde ABOS riskini azaltmak igin bebeklere yatis esnasinda emzik verilmesi, bebek uyku sirasinda
emzigi diislirlirse agzina geri yerlestirilmemesi, herhangi bir ipe veya kordona baglanarak boynuna takilmamasini (bir
cisme baglanarak kullanilmasi bebek i¢in bogulma riski olusturdugunu) onermektedir. (Yildiz ve ark. ,2021: 80).
Emzik bebege yalanci doygunluk saglamak icin degil, anne siitii ile doygunluk saglandiktan sonra ABOS riskini
ekarte etmek i¢in kullanilmalidir (Schnitzer vd., 2012). Sexton ve Natale (2009)’nin yaptig1 calismada 0-24 aylik
bebeklerin emzik kullaniminin dis sagligi lizerindeki gelisim siirecinde etkisi olup olmadigina dair kesin kanitlarin
yetersiz oldugunu ve ii¢ yasindan sonra emzik kullanimi ile ¢enenin yanlis konumlanmasi arasinda bir iliski oldugu,
dislerin yerlesiminde yanlis bir siralanma olabilecegini ortaya koymustur.

ABOS Riskini Azaltmak icin Kardiyorespiratuar Monitorlerin Kullanimindan Kacinilmast: ABOS riskini
azaltmak i¢in kardiyorespiratuar monitorlerin kullanimindan kagiilmalidir (Moon vd., 2022). Bu araglarin gereksiz
analizler yapmasi ve yanlis alarm verip bakim verenin kaygisini artirmasina ve panik duygusuna sebep
olabileceginden onerilmektedir (Perrone vd., 2021).

Alkol Tiiketiminden, Tiitiin ve Uyusturucu Kullamimindan Kacinma: Gebelik sirasinda tiitiin kullanimi
bebegin gelisim evrelerini olumsuz etkilemektedir. ABOS riskini 6nemli derecede arttirdig1 igin, anne/adaylar,
gebelik sirasinda ve dogum sonrast donemde tiitiin kullanimi, alkol tiiketimi, opioidler ve yasa dis1 uyusturucu
kullanimindan kagmmalidir (Perrone vd., 2021: 184; Moon vd., 2022).

Gebelik Doneminde Diizenli Prenatal Bakim Alinmasi: Dogum oOncesi bakim, erken gebelik doneminden
itibaren desteklenmeli ve tesvik edilmelidir (Yilmaz ve Dogan, 2020).

Yanis Pozisyonu: Yiizistl veya karin lizerine yatma pozisyonu, bebegin motor gelisimine katki sagladig1 ve
pozisyonel plagiosefaliyi (Diiz kafa sendromu) en aza indirmeye yardimci oldugu icin “bebek uyanikken, yalnizca
gozetim altinda ve saglik profesyoneli egliginde” onerilir (Perrone vd., 2021; Pease vd., 2016).

Saghk Egitimi: Saglik profesyonelleri tarafindan verilen egitim ve giivenli uyku uygulamalarmin kullanilmas,
ABOS riskini azaltma 6nerilerine yonelik olmalidir (Dogan ve Yilmaz, 2020).

“Giivenli Uyku” Prensiplerine Devam Edilmesi: Pediatristlerin ve diger birinci basamak saglik hizmetinde

calisan saglik profesyonellerinin “Giivenli uyku” prensiplerini ebeveynlere 6gretmede Onemli sorumluluklar
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diismektedir. Yapilan bir arastirmada risk grubunda olan bebeklerde uyku giivenligi uygulamalarini siirdiirmede akilli

telefon teknolojisinin kullanim1 6nerilmektedir (Nabaweesi vd., 2020).

2.5. Ani Bebek Oliimii Sendromu Yéonetiminde Hemsirenin Sorumluluklar

APA’nm ABOS gériilme riskini azaltmaya yénelik yayinladigi raporunda ABOS riskini azaltan en énemli etkenin
giivenli uyku ortami saglamanin oldugu goze ¢arpmaktadir (Moon, 2020). Hemsireler ve diger saglik profesyonelleri,
ebeveynlere veya bebege bakim veren kisilere ABOS kaynakli &liimleri azaltmada ve giivenli bir uyku ortaminin
nasil saglanacagi konusunda &nderlik etmede énemli bir role sahiptir (Dogan ve Yilmaz, 2020). Hemsirelerin, ABOS
ve ABBO ile ilgili degistirilebilir risk faktorleri hakkinda ilave egitim modelleri aramada aktif olarak rol almalar1 ve
0-12 aylik bebegi olan ebeveynler ile her karsilagsmalarinda giivenli uyku ortami uygulamalar ile ilgili egitimler
sunmasi kritik bir oneme sahiptir (Newberry, 2019). APA tiim saglik profesyonellerinin, gebeligin belirlenmesinden
postnatal déneme kadar ABOS olusma riskini en aza indirmeyi amaglayan girisimleri uygulamalarini, ebeveynleri
desteklemelerini 6nermektedir (Hockenberry ve Wilson, 2013). Hemsireler, ABOS ile ilgili kanita dayal1 bilgileri
siirekli giincel tutmaya 6zen gostermelidir. Ebeveynlerin veya bebek bakimini saglayan kisilerin, bebek bakiminda
dogrulanmis bilgilerin ve uygulamalarin nasil kullanilmasi gerektigi konusunda hemsireleri rol model olarak
gormeleri 6nemlidir (Andreotta vd., 2015; Dogan ve Yilmaz, 2020). Hemsireler, risk altindaki bebeklerin erkenden
tespit edilmesinde kilit bir role sahiptir (Petrikin vd., 2015; Perrone vd., 2021). Ayrica sahada ¢alisan ve 6grenci
hemsirelerin, risk grubundaki 0-12 aylik bebeklerde ¢ogunlukla uyku veya uyku ile uyaniklik arasinda goriilmesi ile
iliskili “Ani Bebek Oliimii Sendromu Riski” hemsirelik tanisini, bakim planlarinda yer vermesi farkindalig

arttiracaktir (Carpenito-Moyet, 2012).

SONUC

ABOS, o6nlenebilir birgok faktoriin neden oldugu, bebeklik doneminde gériilen beklenmedik bebek dliimiinii ifade
etmektedir. Amerikan Pediatri Akademisi’nin (APA) giivenli uyku rehberi ve koruyucu birgok kanita dayali
uygulamalarin gerek saglik profesyonelleri gerekse ebeveynler tarafindan takip edilmesi ABOS’iin 6nlenmesinde
kritik 6neme sahiptir. Saglik profesyonellerinin gebelik doneminden itibaren bebege primer bakim verecek/veren
kisileri egitmesi son derece onemlidir. Ozellikle yenidogan, toplum saglig1 ve aile saghigi hemsirelerinin APA’nin
onerileri dogrultusunda egitilmeleri, saglik kuruluslarinda ABOS’e yonelik egitici videolarn gosterilmesi,
ebeveynlere brosiir gibi bilgilendirici formlarin verilmesi Onerilir. Ayrica, birinci basamak saglik hizmetlerinde
calisgan hemsire ve diger saglik profesyonellerin 0-1 yas bebegi olan ebeveynlere ev ziyaretleri yaparak bebek
takiplerinin yapilmasi, gerekirse yanlis uygulamalarin yerinde diizeltilmesi Onerilmektedir. Ayn1 zamanda tiim
diinyada “25 Ekim Diinya ABOS Farkindalik Giinii” olarak belirlenmistir. Sosyal medya gibi tiim kitle iletigim
platformlarinda/araglarinda giiniin farkindaligi ile ilgili bilgilendirmelerin yapilmasi/paylagiimast ABOS’ii nlemede

toplumsal bir farkindalik olusturacaktir.
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ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI

Ani Bebek Oliim Sendromunu Onleyici Yaklagimlar ve Hemsirelik Bakimi

Yazarlarin ¢alismadaki katki oranlar1 su sekildedir; Hamide Zengin %70, Aysenur Tiirk %10, Melike Kiiciikpolat

%10, Meltem Kardelen Yesil %10.

DESTEK VE TESEKKUR BEYANI

Calisma herhangi bir destek almamustir. Tesekkiir edilecek bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Caligma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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EXTENDED SUMMARY

Research Problem

The purpose of this review is to examine the studies showing the importance of nutrition in the first 1000 days of life.

Research Questions

What are the effects of nutrition on child health in the first 1000 days of life?

Literature Review

The first 1000 days represent a critical period from the beginning of pregnancy to the child's second birthday. This period is
considered the key to a person's lifelong health and well-being. This is a unique opportunity period in which the foundations for
lifelong growth and development are laid. In this critical period when neurodevelopmental activity peaks, nutritional values and
amounts are extremely important for healthy growth and development, immune system formation and brain development.
Malnutrition in the first 1000 days causes a decline in physical and mental development in childhood and an increase in chronic
diseases in adulthood. In order to create a healthy future and social structure, mothers and their babies should receive the
nutrition and support they need in the first 1000 days. Pediatric nurses can make significant contributions to awareness raising
efforts in the first 1000 days of life. The first step of these awareness studies is to provide nutrition counseling to the expectant

mother from the preconceptional period.

Methodology

As the study is a traditional review study, the methodology can not be mentioned/not applicable.

Results and Conclusions

Nutrition is important at every stage of life. However, providing optimal nutrition in the first 1000 days of life, when nervous
system development and growth are the fastest, supports healthy growth and development. It also minimizes health problems that
may arise in the later years of life. Interventions to be made in this period are of critical importance, especially in the fight against
malnutrition. The future of a society is continuous with the existence of healthy individuals. In order to create a healthy future
and social structure, mothers and their babies should receive the nutrition and support they need in the first 1000 days. In order
for babies to be born and grow up healthy, parents should be made aware of nutrition during pregnancy, breastfeeding and

supplementary feeding.
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GIRIS

Ik 1000 giin, gebeligin baslangicindan gocugun ikinci dogum giiniine kadar olan kritik bir donemi temsil eder. Bu
donem, bir kisinin yasam boyu saglik ve esenliginin anahtar1 olarak kabul edilen ve yasam boyu biiylime ile
gelismenin temellerinin atildig1 essiz bir firsat donemidir. Norogelisimsel aktivitenin zirve yaptigi bu kritik donemde
saglikli biiyiime ve gelisme, bagisiklik sistemi olusumu ve beyin gelisimi i¢in besin degerleri ve miktarlari son derece
onemlidir (Woodruff ve Martorell, 2017). Ilk 1000 giinde yetersiz beslenme, cocukluk ¢aginda fiziksel ve zihinsel
gelisimde gerilemeye, yetiskinlikte ise kronik hastaliklarda artisa neden olmaktadir. Yasamin ilk iki yilin1 kapsayan
bu dénem, annenin yeterli ve dengeli beslenmesinin ¢ok dnemli oldugu prekonsepsiyonel dénem ile baslar (Bkz.
Sekil 1). Ayrica gebelik, emzirme ve ek beslenme donemi boyunca bebegin gereksinimi olan beslenmenin

siirdiiriilmesi saglikli nesillerin yetistirilmesi i¢in 6nemli bir adimdir (Campoy vd., 2018).

Prekonsepsivonel ve gebelik donemi
Emzirme dénemi

Ek beslenme dénemi

Sekil 1. Yasamun ilk 1000 Giiniinde Beslenme

2. LITERATUR TARAMASI
Bireyin, ailenin ve toplumun birinci amaci, saglikli ve iiretken olmaktir. Saglikli olmak, bireyin fizikken, ruhen, aklen
ve sosyal yonden tam bir iyilik halinde olmas1 anlamima gelmektedir. insan saglig1 beslenme, kalitim, iklim ve ¢evre
kosullari, gelir diizeyi, yasam bi¢imi gibi birgok faktoriin etkisi altindadir. Bu faktorlerin baginda gelen beslenme,
insanin normal biliyiime ve gelismeye ulasabilmesi ile sagligin korunmasi i¢in temel gereksinimdir (Yilmaz ve
Bolisik, 2021).

Cocuklar siirekli biiyiiyen ve gelisen bir organizmaya sahip olduklari i¢in besin gereksinimleri de yasa,
cinsiyete, bilyiime hizina ve fizik islev derecesine gore farklilik gdstermektedir. Ozellikle yasamin ilk 1000 giiniinde
bebek beslenmesi, ¢cocugun biiylime ve gelismesinin saglikli baslangici i¢in anahtar roliindedir (Yilmaz ve Bolisik,

2021).

2.1. Prekonsepsiyonel Dénem ve Gebelik Siirecinde Beslenme
Gebelikte karbonhidrat, yag ve protein metabolizmasinda degisikliklerin 6énemli nedenlerinden biri maternal hormon
salgilarinda meydana gelen degisimlerdir. Bu donemde makro besinlere yonelik gereksinim artar (Stephenson vd.,
2018). Artan gereksinimin karsilanmasi fetal biiytimeyi desteklemede ve maternal homeostazi siirdiirmede 6nemlidir.
Bu nedenle gebelik doneminde beslenme durumunun ve kilo artisi/kaybimin degerlendirilmesi ve takibi
gerekmektedir (Marshall vd., 2022; Mate vd., 2020).

Hem gebenin hem fetiislin saglig1 igin saglikli ve dengeli beslenme dnemlidir. Anne adaymin uygun olmayan

beslenme tarzi ve sagliksiz kilo alimi gesitli sorunlara yol agabilmektedir (Marshall vd., 2022; Morrison ve Regnault,
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2016). Bu sorunlar arasinda; gestasyonel diyabet, gebelik hipertansiyonu, preeklampsi, enfeksiyonlar gibi maternal
komplikasyonlar ve konjenital anomali, makrozomi gibi fetiise ait komplikasyonlar yer almaktadir. Ayrica anne
adaymin beslenme durumu, bebegin ileri yasaminda obezite ve kronik hastalik gelisme riskini de etkileyebilmektedir
(Marshall vd., 2022).

Gebelik doneminde beslenme, fetiis sagliginin korunmasina yardime1 olan ancak genetik olmayan faktdrlerden
biridir. Bu dénemde annenin beslenmesi oosit kalitesini, plasentay1 ve erken embriyonik gelisimi etkiler. Ancak bu
donemde dogru anne beslenmesi, dogurganlhigin siirdiiriilmesinde ve fetal gelisimin desteklenmesinde onemlidir
(Biikiilmez, 2020; Mate vd., 2020). Literatiir, bu donemde gebenin saglikli yasam bigimi davraniglar1 gelistirmesinin
ve bazi beslenme destekleri almasinin bebeklik donemine olumlu etkilerinin oldugunu vurgulanmaktadir (Stephenson
vd., 2018). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) rehberinde gebeligin 12. haftasina kadar giinde en az 400 mcg folik asit
almmasinin énemi vurgulanmaktadir. Ancak noral tiip defekti agisindan riskli grupta yer alan kisilerde bu miktar
farklilik gostermekte ve gebelik planlanmasindan ii¢ ay Once baglamak lizere 4-5 mg/giin kullanilmasi gerektigi
belirtilmektedir (WHO, 2012). Ozellikle gebelerin aldig1 folik asit ve multivitamin takviyesinin bebeklik déneminde
norogelisimsel bozukluk, noral tiip defekti ve otizm spektrum bozuklugu riskini azalttig1 belirtilmektedir. Ayrica bu
donemde fetal gelisimi olumlu yonde etkilemek i¢in koyu yesil yaprakli sebzeler, baklagiller, tam tahilli {irtinler, folik
asit iceren besin dgelerinin tiiketilmesi onerilmektedir. Hem anne hem bebek sagligi i¢in saglikli beslenmenin gebelik
ve emzirme donemlerinde siirdiiriilmesi onemlidir (Marshall vd., 2022; Mate vd., 2020).

Gebelik doneminde giinliik enerji ihtiyaci 200-300 kcal artmaktadir. Ayrica, mikro besin dgeleri ihtiyaci ise
%20-100 orana kadar artabilmektedir. Ozellikle gebelik déneminde protein, demir, folik asit, kalsiyum, D vitamini
gibi besinlerin yetersiz tiikketimi hem anne hem c¢ocukta goriilebilecek olumsuz durumlar igin risk faktorii
olusturmaktadir (De-Regil vd., 2016). Gebelik déneminde kotii veya yetersiz beslenme kosullari, fetiis genlerinin
ekspresyonunu etkilemekte, epigenetik mekanizmalar yoluyla etkilenmis genler yagamin ilerleyen donemlerinde
cesitli diyabet ve hipertansiyon gibi hastaliklarin gelisme riskine neden olabilmektedir. Tiim bu sebeplere bagli olarak
hem gebe hem de fetiis sagligi icin prekonsepsiyonel donemde ve gebelik siirecinde kisilerin yeterli ve dengeli
beslenme konusunda bilinglendirilmesi olduk¢a 6nemlidir (De-Regil vd., 2016).

Saglikli bebek gelisimi icin gebenin tiim besin gruplarindan tiiketmesi onerilmektedir. Ozellikle gebeligin 20.
haftasindan sonra enerji gereksinimi artmaktadir. Bu enerji gereksinimini kargilamak i¢in protein (%12-15), yag
(%25-30) ve kompleks karbonhidratin (%55-60) beslenmeye eklenmesi gerekmektedir. Basit karbonhidrat tiiketimi
ise en aza indirilmelidir (Morrison ve Regnault, 2016; Stephenson vd., 2018). Gebelik doneminde anne adayinin
artan protein gereksinimini kargilamak i¢in ozellikle tam yagli siit, peynir, yogurt, yumurta, tavuk, balik, kirmizi et,
bakla, kuru fasulye, nohut, bezelye gibi gidalarin tiikketimi énemlidir. Ayrica, gebelik doneminde alinmasi gereken
kalsiyum miktarin1 karsilamak iginse siit liriinleri, yesil yaprakli sebzeler, ceviz, findik, badem, susam gibi yagh
tohumlarin beslenmeye eklenmesi gerekmektedir. Fetiisiin sinir sistemi gelisimi agisindan i¢in gerekli olan folik asit
destegi yumurta, yesil yaprakli sebzeler, bakla, bezelye ve turunggiller gibi gidalardan saglanabilmektedir (Mate vd.,
2020; Morrison ve Regnault, 2016).

2.2. Emzirme Déneminde Beslenme
Ik 1000 giinde anne ve ¢ocuk saglig1 acisindan beslenmenin énemli oldugu donemlerden birisidir. Anne siitii, bebege

optimum besin saglamakta ve anne ile bebegin saglik sonuglarini olumlu yonde etkilemektedir. Cocukluk ¢aginda en
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sik karsilasilan saglik sorunlarindan birisi beslenme problemleridir ve bu problemlerin 6nlenmesi i¢in altin standart
anne siitlidiir. Anne siitlinlin en ideal ve en iyi besin olmasini saglayan nokta, bebegin optimum hiicre fonksiyonu ve
biiylimesi i¢in gerekli olan makro besinleri icermesidir (Lisboa vd., 2021).

Emzirme doneminde annenin enerji gereksinimi artmaktadir. Ozellikle ilk alt1 aylik dénemde normal diyete ek
olarak 500 kcal/giin enerji alinmasinin énemi vurgulanmaktadir. Annenin beslenmesi siitiin igeriginin olugsmasinda
etkili oldugundan, bu dénemde enerji gereksiniminin kargilanmasi ve optimum siit iiretiminin saglamasi i¢in yeterli
ve dengeli beslenilmesi 6nemlidir (Mennella vd., 2017; Olagnero vd., 2018). Emzirmeye dogumdan sonraki ilk saat
icinde baglanmasi ile bebek igin besleyici olan ve zengin immiinolojik faktorler igeren kolostrumun alinmasi
saglanmis olmaktadir. Anne siitii alan bebeklerde obezite, hipertansiyon, kardiyovaskiiler hastaliklar gibi hastaliklarin
goriilme siklig1 azalmaktadir (Ares Segura vd., 2016; Lisboa vd., 2021). DSO, bebeklerin iki yas ve 6tesine kadar
anne siitii almalarinin  6nemini vurgulamaktadir. Altinci aya kadar sadece anne siitli bebegin ihtiyacini

kargilayabilirken, altinci aydan sonra anne siitiine ek tamamlayici gidalarin baslanmasi 6nerilmektedir (WHO, 2021).

2.3. Ek Beslenme Donemi

Yasamin altinci ayindan itibaren anne siitii, biiyiiyen ve gelisen bebegin beslenme ihtiyaglarini karsilamada yetersiz
kalmaktadir. Bu nedenle altinci aydan sonra bebeklere ek beslenmenin baslanmasi gerekmektedir. DSO, anne
siitliniin, bebegin beslenme gereksinimlerini karsilamaya yetmemesi nedeniyle, anne siitline ek baska besinlere
ihtiya¢ duyuldugu zamani ek beslenme zamani olarak ifade etmektedir (WHO, 2021). Ek beslenmede ilk alt1 ay ile
iki yas arasinin 6nemsenmesinin nedeni, cocugun sagliginin gelistirilmesi ile akut ve kronik hastaliklarin 6nlemesidir.
Sekil 2°de ek gidalara onerilen zamanda baslanmamasi1 durumunda gelisebilecek saglik sorunlarina yer verilmistir

(Binns vd., 2020; Campoy vd., 2018; Lutter vd., 2021).

“Ek beslenmeye erken ba§]and|gmda ; “Ek beslenmeye ge¢ ba§]and|gmda ]

. gelisebilecek sorunlar A gelisebilecek sorunlar ,':
PSSR b e SR N st st o e N
\4 \4
7 . . \{ J \{
Dlyarhe ve IQE]]CGI(SI)/OTI P e
\ astal ari p \ . /
v v
J \ J \
A"erjik sorunlar Bagl§1khkta azalma
\ . Ve \ - [
v v
J \ J . .
Anne stitiinde azalma D'ya':' ve ]eEfekSIyon
\ . p \ asta: ari p
' \4
g . N r Malniitrisyon ve mikro
Ma]nutrlsyon besin eksiklisi
§ A \ esin eksikligi p

Sekil 2. Ek Gidalara Zamaninda Baslamamasi Durumunda Karsilagilan Sorunlar
Ek beslenmeye baslama zamanini belirlemek zor olsa da dordiincii aydan 6nce baslanilmasi 6nerilmemektedir.
Ek beslenmeye, kiiciik miktarlarda, sindirilmesi kolay ve bebekte alerjiye sebep olmayacak besinlerle baglanmasi
onerilmektedir. Ayrica, bebegin biiyiime ve gelisme hizina bagh olarak enerji gereksinimi artacagindan besin igerigi
ve miktarinin artirilmasi gerekmektedir (Binns vd., 2020). Bu déonemde hala anne siitii ile beslenen bebegin beslenme
plan1 ayarlanirken ek gida alma sikligina dikkat edilmelidir. Anne siitiine ek olarak giinliik 6giin sayisi, altinc1 ve

sekizinci aylar arasinda iki ya da ii¢ defa, 9-11. aylar arasinda ii¢c ya da dort defa, 12-24. aylar arasinda ise li¢ ya da
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dort defa olarak Onerilmektedir. Bu donemde yetersiz ve kotii beslenme ile beslenen c¢ocuklarda sinir sistemi
gelisiminde gecikmeler ve boy kisaligi, anemi, obezite, kronik hastaliklar1 gibi cesitli saglik sorunlar1 ortaya

c¢ikabilmektedir (Binns vd., 2020; Campoy vd., 2018; Qasem vd., 2015).

Ek gida doneminde gidalara ilk olarak tadimlik olarak baglanilmasi dnerilmektedir. Ek gidalara yogun olarak
baglanmasi, anne siitii alimmi olumsuz etkileyebilmektedir. Bu donemde dikkat edilmesi gereken birgok husus
bulunmaktadir. Tablo 1’de ek gida doneminde dikkat edilmesi gereken hususlara yer verilmistir (Binns vd., 2020;
Campoy vd., 2018; Qasem vd., 2015; WHO, 2021).

Tablo 1. Ek Gida Déneminde Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
1. Ek gidaya baglarken verilmesi planlanan gidadan bir tath kasigi verilip, bu miktarmn
zamanla arttirilmasi gerekmektedir.
2. Ek gidaya tek cesit ile baslanarak, her yeni ek gida {i¢ giin arayla beslenme programina
eklenmelidir.

Ek gidaya tuz ya da seker eklenmesi dnerilmemektedir.

4. Ek besinlere gecilirken; mevsime 6zel meyve ve sebze piiresi ile suyu verilebilir. Diger
Onerilen gida ise, yogurttur. Saglikli cocuk izlemleri sirasinda pediatri hekimi ve
hemsiresi ile bebege 6zgii aylik ek beslenme plani olusturulmalidir.

5. Ek gidalara baglarken ilk olarak 6gle Ogiiniinii tercih edilmesi ve bebek kasigi
kullanilmas: 6nerilmektedir. Ozellikle ilk baslanan aylarda ek gida tadimimin takiben
anne siitli ile beslenmenin tamamlanmasi gerekmektedir.

Altinct ayimni doldurmus bebeklerin ek gidaya gecisinde en ¢ok dikkat edilmesi gereken konulardan biri de bu
donemde verilmemesi gereken besinlerdir. Bazi besinler bebek beslenmesinin vazgegilmezleri arasinda yer alirken,
bebeklerde ek gidaya gegisle birlikte baz1 besinlerden dikkatle kacinilmasi gerekir. Tablo 2°de ek beslenme siirecinde
onerilmeyen gidalar ve onerilmeme nedenleri yer almaktadir (Binns vd., 2020; Campoy vd., 2018; Lutter vd., 2021).

Tablo 2. Ek Beslenme Doneminde Onerilmeyen Gidalar

Patlican Nikotin icerdigi icin bebekler icin uygun degildir.

Cilek, greyfurt, ananas,

ahududu, kivi gibi meyveler Alerji riski nedeniyle onerilmemektedir.

Sindiriminin zor olmasi ve demir eksikligi anemisine yol agmasi nedeniyle bir yasina kadar

i k R oy . h . 1 . > ! )
nek siitil gibi hayvan siitleri nerilmemektedir.

Alerji yapma riski fazla bir gidadir. Ayrica bebek sindirim sisteminin yeterli gelismemesine
Bal bagl bir yasina kadar onerilmemektedir. Ek olarak, bal clostridium botulinum adli
bakterinin sporlarini icerebilmesi nedeniyle botulizme neden olabilmektedir.

Alerji yapma olasilig: yiiksek bir gida oldugu icin bebeklere bir yasindan sonra azar azar

Yumurta beyazi : . .
y verilmesi onerilmektedir.

Badem, findik, fistik Alerji ve aspirasyon riskine karsi bir yasina kadar bebege yedirilmemelidir.

Bakla Alerji potansiyeli yiiksek olmasi sebebiyle iki yasindan énce onerilmez.

*** Biskiivi, cips gibi doymus yag iceren gidalar; ¢ay, kahve, kakao gibi kafein iceren icecekler; salam, sosis, sucuk gibi
islenmis sarkiiteri iiriinler; hazir donmus gidalar, tursular, diyet iiriinler ek beslenmede yer almamasi gereken gidalar
arasidadir.

2.4. Yasamun Ilk 1000 Giiniinde Beslenmede Pediatri Hemsiresinin Rolii

Pediatri hemsireleri yasamin ilk 1000 giiniinde beslenme konusunda farkindalik olusturma galismalarina 6nemli
katkilar sunabilmektedir. Bu farkindalik g¢aligmalarinin ilk adimini, prekonsepsiyonel dénemden itibaren anne
adayma beslenme konusunda danmigmanlik yapilmasi olusturmaktadir. Anne adayindan detayli Oykii alinmasi,
beslenme gereksinimlerinin belirlenmesinde yol gdsterici olacaktir (Hockenberry ve Wilson, 2019; Mahoney vd.,

2017; Woodruff ve Martorell, 2017). Bu donemde anne adayinin saglikli yagsam bi¢imi davraniglarini benimsemesi
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icin etkili stratejiler planlamasi dnerilmelidir. Hem prekonsepsiyonel donemde hem de gebelik doneminde anne
beslenmesinin fetiis sagligina olan etkileri anlatilmali, tiiketilmesi gereken makro ve mikro besin kaynaklari hakkinda
bilgi verilmeli, 6zellikle folik asit tiiketiminin yararlarindan bahsedilmelidir. Bu egitimlerde giincel ve kanita dayali
bilgilere yer verilmesi 6nemlidir (Mahoney vd., 2017; Woodruff ve Martorell, 2017).

Emzirme doneminde, emzirmenin basarili bir sekilde siirdiiriilmesi i¢in emzirmeye yonelik egitim yapilmasi
onemlidir. Bu egitimde, emzirmenin anne ve bebek sagligina etkileri, emzirme teknikleri, gégiis bakimi, emzireme
sorunlarma yénelik ¢oziimlere yer verilmelidir. Ozellikle ilk alt: ay basta olmak iizere iki yasina kadar emzirmenin
stirdiiriilmesi konusunda anneler desteklenmelidir (Binns vd., 2020; Hockenberry ve Wilson, 2019).

Bebekler i¢in ek beslenmeye baglama zamani ve igerigi degerlendirilmeli ve baglanmasinin uygun goriilmesi
halinde ebeveynlere egitim verilmelidir. Ek beslenme doneminde verilecek egitimin igeriginde, baslama zamant,
besine uygun baslanma zamani, uzak durulmasi gereken besinlerin listesi, ek beslenmede dikkat edilmesi gerecken
hususlara yer verilmesi gerekmektedir. Ozellikle saglikli gocuk izlemi yapan pediatri hemsirelerinin izlemler
sonrasinda bu egitimleri planlamasi, gerekli gérmesi durumunda tekrarlamasi Onerilmektedir (Hockenberry ve

Wilson, 2019; Yilmaz ve Bolisik, 2021).

SONUC

Beslenme, yasamin her doneminde dnemlidir. Ancak sinir sistemi gelisiminin ve biiyiimenin en hizli oldugu yasamin
ilk 1000 giiniinde optimal beslenme saglanmasi, saglikli biiyiime ve gelismeyi desteklemektedir. Ayrica yasamin
ileriki yillarinda ortaya ¢ikabilecek saglik sorunlarini da en aza indirmektedir. Bu dénemde yapilacak olan girigimler
Ozellikle malniitrisyonla miicadelede kritik dneme sahiptir. Bir toplumun gelecegi saglikli bireylerin varlig: ile
stireklidir. Saglikli bir gelecek ve toplum yapisi olusturmak i¢in ilk 1000 giinde annelerin ve bebeklerinin ihtiyag
duyduklar besin ve destegi almalar saglanmalidir. Bebeklerin saglikli olarak diinyaya gelmesi ve yetismesi i¢in
ebeveynlerin gebelik dncesi, gebelik, emzirme ve ek beslenme doneminde beslenme konusunda bilinglendirilmeleri

gereklidir.

ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI

Yazarlarin ¢aligmadaki katki oranlar esittir.

DESTEK VE TESEKKUR BEYANI

Caligma herhangi bir destek almamistir. Tesekkiir edilecek bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Caligma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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Ozet: Bu arastirmada bireylerin aileleri hakkinda Instagram platformunda paylastiklar1 fotograflar konu edinilmis ve bu
fotograflarda ailenin nasil temsil edildigini belirlemek amaglanmistir. Icerik analizi yontemi ile yapilan arastirmanin analiz birimi,
gorsel paylasimlar olan fotograflardir. Veriler, #ailefotograflari etiketiyle herkese acik gonderi olarak yapilan paylagimlar iginden
secilmis ve analiz icin 7 bagimsiz kategori belirlenmistir. Olgme sonuglarmnm giivenirligi icin degerlendiriciler arasi tutarlilik
yontemi kullanilmigtir. Arastirmanin en dikkat ¢eken sonuglarindan birisi fotograflarin en az 3 kisi igermesidir. Aile olmak
konusunda ¢ocuk sahibi olmaya atfedilen degere isaret eden bu sonug¢ ¢ocuk sisteme dahil oldugunda fotografin bir aile fotografi
olarak paylasildigini gostermektedir. Arastirma g¢ekirdek ailenin etrafinda belirgin bir simir oldugunu ve ikinci bir smirin da kimi
genis aile {iyelerini kapsayan bir alan1 i¢ine aldigini ortaya koymustur. Arastirmanin diger sonuglar1 paylasilan aile fotograflarinin
duygusunun pozitif duygular oldugu, planlanmis ve ¢ekim aninda planlanmis fotograflardan olustugu, yogun olarak kutlamalara ait
oldugu ve ailenin giindelik yagamina ait fotograflarin paylasimlarda ¢ok daha az yer buldugudur.
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Abstract: In this research, the photos shared by individuals about their families on the Instagram platform are discussed and it is
aimed to determine how the family is represented in these photos. The analysis unit of the research conducted with the content
analysis method is the photographs, which are visual shares. The data were selected from the posts made as a public post with the
hashtag #familyphotos and 7 independent categories were determined for analysis. Inter-rater reliability measures method was used
for the reliability of the measurement results. One of the most striking results of the research is that the photographs contain at least
3 people. This result, which points to the value attributed to having a child in terms of being a family, shows that when the child is
included in the system, the photo is shared as a family photo. The research revealed that there is a clear boundary around the nuclear
family and a second boundary encompasses some extended family members. Other results of the research are that the feeling of
family photos shared are positive emotions, they consist of planned, planned photos at the time of shooting, they mostly belong to
celebrations, and the photos of the daily life of the family find much less space in the shares.
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EXTENDED SUMMARY

Research Problem
In this research, the photos shared by individuals about their families on the Instagram platform are discussed and it is aimed to

determine how the family is represented in the photos shared as public posts with the hashtag #familyphotos on Instagram.

Research Questions

How many people are included in the photos shared with the hashtag #familyphotos in the Instagram application? Who are the
family members in the photos? Is the shooting moment planned? What is the shooting environment of the photos? What is the
feeling of the photos? Which members are included in the sequence of family members in the photographs, from the center to the

wider circle? What is the subject of the photos?

Literature Review
The literature review includes basic information about photography, which is used as the analysis unit in this research, and about
Instagram, the social media platform where the photos are included, and relates the research to the level of social work with the

social work with families.

Methodology

The research was conducted with content analysis method. The analysis unit of the research is the photographs, which are visual
shares. The data has been selected with a certain methodology from the posts made as a public post with the hashtag
#familyphotos between 01.11.2022 and 30.11.2022 on Instagram. For the analysis, 7 independent categories that do not cover or
intersect each other were determined. The digitization phase of the analysis was completed by counting each unit in the

appropriate category each time. For the reliability of the measurement results, the "inter-rater reliability" method was used.

Results and Conclusions

One of the most striking results of the research is that the photos shared with the hashtag #familyphotos contain at least 3 people.
This result, which points to the value attributed to having a child in terms of being a family, is also supported by the findings that
photos consisting of 3 people are shared intensively, the most child members are included in the photos, and the child member is
in the center of the photo in 80% of the photos. 2/3 of all posts were nuclear family photos. The findings show that the children
are in the close vicinity even in the photographs where they are not in the center, the husband and wife are in the center of the
photographs together or separately very little, and the spouses are in the close environment in most of the photographs. While the
older members of the extended family were rarely in the center and more in the immediate vicinity, the younger members of the
extended family were not in the center of any photograph and were often in the wider environment. The research shows that
shared family photos consist of planned and planned photos at the time of shooting. Another result of the research is that the
emotions of all the photos shared are positive emotions. The findings obtained in the research reveal that family photos belong to
celebrations and leisure activities, and these photos are followed by the photos taken at the invitations. Photos of the daily life of
the family, on the other hand, found much less space in the shares. This research has certain limitations for sure. First of all, the
research data is limited to public posts made within 1 month. It should be taken into account that the accounts that shared the
photos included in the study group may have shared photos of different qualities in wider time intervals or that the state of being

"open to everyone (public post)" may be an important factor in the selection of the shared photo.
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GIRIS

Sosyal bilimlerde higbir veri ¢esidi, anlattig1 seyle fotograf kadar dogrudan iliski i¢inde degildir. Toplumsal yasamin
kiiltiirel olgusu, bireylerin ve ailelerin yasaminin gorsel iletisim araci, tarihi olaylarin kaniti, bellegin kayit araci olan
fotograflar, sosyal bilimler i¢in zengin bir inceleme alani olmasina ragmen iilkemizde yiiriitilen akademik
caligmalarda yeterince arastirma nesnesi haline getirilmemis, sosyal hizmet alaninda yapilan arastirmalarda ise
kendisine neredeyse hi¢ yer bulamamigtir. Aile fotograflari, glinlimiiziin gorsellikle karakterize toplumlarinda, aile
kurumunu ¢éziimlemeye yonelik 6nemli bir veri kaynagidir. Fotograflarin her biri tekil bir ailenin gorsel temsili
olmakla birlikte ayn1 zamanda o tarihsel donemin aile yapilanmasina ve aile algisina gomiilil bir anlam biitiinliigline
sahiptir. Baska bir ifadeyle fotograflar sadece ait olduklar1 ailenin degil o donemin ailesinin de gorsel temsilleridir.
Fotograflari, yapilacak arastirmalarda farkli diizlemlerde okumak, eklemlendigi ya da yeniden iirettigi anlamlar1
kesfetmek i¢in analiz etmek ya da birer belge olma niteligiyle analizlere dahil etmek miimkiindiir. Bu ¢alismada
fotograflar analiz birimi olarak belirlenmis, giinlimiizde paylasilan aile fotograflarinin aile hakkinda hangi 6zellikleri

tagidigina odaklanilmig ve dénemin aile yapilanmasina ve aile algisina iligkin bilgi tiretmek hedeflemistir.

2. LITERATUR TARAMASI

19. yy’mn icatlarindan birisi olan ve kisa zamanda toplumsal 6lgekte yayginlasarak modernizmin baslica temsilcisi ve
bi¢imlendiricisi haline gelen fotograf, toplumsal yasami dogrudan etkilemis, zaman ve mekan kavramlarin1 yeniden
yapilandirmustir. i1k fotograf 1826 yilinda kaydedilmis, 1839 yilinda fotograf makinesi icat edilmis, 1888 yilinda
piyasaya siiriilen ilk el kameras1 1900’li yillarla birlikte yerini her yerde kullanilabilen, diisiik bedelli, tagmabilir
fotograf makinelerine birakmistir. Fotograf makinelerinin giindelik yasamda kullanimini kolaylastirarak, fotografi ev
ici gibi Ozel alanlara dahil eden bu gelismeyi 1970’lerde dijital kameralarin ve 1990°’larda renkli dijital fotograf
makinelerinin gelistirilmesi izlemistir (Bajac, 2005; Ertan, 2009). Hizla gelisen teknolojiyle 21. yy, dijital olarak
iiretilen gorsel imgelerin ¢agi olmus, 2000°1i yillarin basinda kameralarin cep telefonlarina eklenmesiyle de fotograf
i¢in yeni bir donem baglamigtir.

Yeni medya araglarindan birisi olan Instagram 2010 yilinda kurulan, fotograf paylasim odakli bir sosyal medya
platformudur. Sosyal medya platformlar1 giiniimiizde yaygin kullanilan ve kullanimi da hizla artmaya devam eden
iletisim ortamlaridir. Instagram bu platformlar i¢inde kullanimi en yiiksek olanlardan birisidir. We are Social
(2022)’'m giincel raporlarina gore iilkemizde aktif sosyal medya kullanicilar1 toplam niifusun %73.1%1ni
olusturmaktadir ve Instagram en ¢ok zaman geg¢irilen sosyal medya platformu olarak ilk sirada yer almaktadir.

Instagram1 paylasilan tiim fotograflan arsivleyen tasarimiyla, fotograf albiimii gelenegini dijital alana tasiyan
bir platform olarak da diislinmek miimkiindiir. Aile albiimleri genellikle kronolojik bir dizilimle ailenin hayatindaki
onemli anlarin, kutlama ve torenlerin, dogum giinlerinin, mezuniyetlerin, evlilik tdrenlerinin, ¢ikilan tatillerin ve
ailenin bir aradaliginin sergilendigi fotograflardan olusur (Tuncer, 2017). Barnwell vd. (2021)’ne gore gecmiste
aileler 6zel etkinliklerin fotograflarini, hatirlamak ya da misafirlere gostermek icin alblimlere yerlestirirken, aile
fotograflar artik siklikla ¢evrimigi olarak paylagilmakta ve arsivlenmektedir. Instagram'da paylasilan aile fotograflar
bir tiir kigisel iletisimdir ve genel bir etiket ile paylagildiginda bile amag¢ kendini ifade etmedir (Barbour vd., 2017).
Kisisel iletisim ve kendini ifade etmenin gliniimiizdeki yontemi olan bu arsivler, tipki birer fotograf albiimii gibi,
herhangi bir zamanda aile ve arkadaglar tarafindan ve ayrica c¢ok daha genis kitleler tarafindan

goriintiilenebilmektedir.
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Aile, kendini aile olarak nitelendiren iki veya daha fazla bireyden olugmakta, kan bagi, evlat edinme, evlilik ya
da yakin arkadaslik yoluyla olusan iiyeleri kapsamaktadir (Duyan, 2003). Ailenin en genel tanimi, toplumun en kii¢iik
sosyal birimi oldugudur. Aile sosyal diizenin temel yap1 tasi olarak kabul edilmekte (Walsh, 2017), giderek daha
cesitli ve karmagsik hale gelmesine ragmen yaygin olarak genis aile ve ¢ekirdek aile olmak {izere iki temel grupta ele
alinmaktadir. Genis aile ebeveynleri, biiyiikanne ve biiyiikbabalar, teyzeler, amcalar ve kuzenler gibi akrabalar
icermektedir. Bir erkek ve bir kadinin aile bag1 kurmasiyla olusan ¢ekirdek aileler eslerden olugsmakta, biyolojik yolla
ya da evlat edinme yoluyla ¢ocuk sahibi olan ¢ekirdek aileler ise esleri ve onlarin ¢ocuklarini icermektedir. Cekirdek
aile, genig ailenin donisiimiiyle olusmus aile bi¢imidir. Genis aileler daha fazla emege ihtiya¢ duyulan tarim
toplumlarinin, ¢ekirdek aileler ise sanayilesmis karmasik endiistri toplumlarinin aile modeli olarak karsimiza
cikmaktadir (Zastrow ve Kirst-Ashman, 2014). Sosyal hizmet uygulamalarinin odagi genellikle ailedir (Zastrow,
2015) ve aslinda aile tarihsel olarak da hep sosyal hizmetin odaginda yer almistir (Duyan, 2003). Ailelerle sosyal
hizmet uygulamalarinda planli miidahale siirecinde degerlendirme yaparken toplumsal yapiy1 da ihmal etmemek ve
bir biitlin olarak degerlendirmek gereklidir. Belirli bir toplumda, belirli bir zamanda var olan toplumsal yapi ile aile
sistemi arasinda gii¢lii baglar vardir (Karatas, 201). Sosyal hizmet disiplini i¢indeki bu merkezi konumu ve sosyal
hizmetin uygulamalarda degerlendirme siirecine miimkiin olan en fazla dinamigi dahil eden ¢ok bilesenli yaklasimi
nedeniyle ailenin yapisini, iglevlerini, tiirlerini ele almak kadar ailenin simdiki zamandaki goriiniimlerine, nasil
olustuguna, kimlerin aileye dahil olduguna ya da bireylerin ve toplulugun aile algisina iligkin arastirmalar yapmak da
onemlidir. Fotograf, bu arastirmalarda kullanilacak veri kaynaklarindan birisiyken, verilere ulagma yollarmdan birisi

de sundugu iletisim modeli ve yayginligi nedeniyle Instagram platformudur.

3. MATERYAL VE METOD

Bu aragtirmada, bireylerin aileleri hakkinda Instagram platformunda paylastiklar1 fotograflar konu edinilmis ve
Instagramda #ailefotograflan etiketiyle, herkese agik gonderiler olarak paylasilan fotograflarda ailenin nasil temsil
edildigini belirlenmek amaglanmigtir. Bu amacla arastirmada; Instagram uygulamasinda #ailefotograflar1 etiketiyle
paylasilan fotograflarda kag¢ kisi yer almaktadir?, fotograflarda yer alan aile {iyeleri kimlerdir?, fotograflarin ¢ekim
an1 planlanmig midir?, fotograflarin ¢ekim ortami neresidir?, fotograflarin duygusu nedir?, fotograflarda yer alan aile
iiyelerinin dizilimi merkezden genis ¢evreye dogru hangi iiyelerden olusmaktadir? ve fotograflarin konusu nedir?
sorularina yanit aranmustir.

Aragtirmada igerik analizi yontemi kullanilmigtir. Bu yonteminin segilmesindeki amag ¢alismaya sistemlilik ve
nesnellik kazandirmaktir. Nitel verileri nicel verilere doniistiirmek i¢in kullanilan aragtirma yontemlerinden birisi
olan igerik analizi (Rubin ve Babbie, 2014) sosyal bilimlerde siklikla kullanilan en 6nemli tekniklerden birisidir ve
yalnizca metinler iizerinde degil, gorseller ya da televizyon programlari gibi materyallerin incelenmesinde de
kullanilmaktadir (Biiyiikoztiirk vd, 2014). Icerik analizinde analiz biriminin belirlenmesi, kategorilerin belirlenmesi
ve sayisallagtirma analizin 6nemli 6zellikleridir. Bu arastirmanin analiz birimi gorsel paylasimlar olan fotograflardir.
Analiz i¢in 7 kategori belirlenmistir ve uygun kategoride yer alan her bir birim her seferinde sayilarak analizin

sayisallagtirma asamasi tamamlanmistir.

3.1. Verilerin Secilmesi
Bilimsel ¢aligma ve aragtirmalarda kamuya agik olan kitlesel paylasimlar yapan 6rnegin televizyon yaynlari, filmler,

gazeteler ya da dergiler ¢aligmalara siklikla konu olmaktadir ve yeni medya araglarindan birisi olan Instagram da
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kamuya agik olma noktasinda benzer kosullara sahiptir. Aragtirmada yalnizca takipgilerinin gorebilecegi hesaplar
kullanilmamus, gizliligi korumak adina 6rneklemi olusturan fotograflar1 paylasan hesaplar agiklanmamustir.

Instagram platformunda, 01.11.2022 - 30.11.2022 tarihleri arasinda, #ailefotograflari etiketiyle yapilan herkese
acik gonderiler arastirmanin evrenini olusturmustur. Birden fazla fotografin paylasildigi gonderilerde sadece ilk
fotograf degerlendirmeye alinmistir. Orneklem secimi igin 6lgiit (kriter) drnekleme ydntemi kullanilmis ve bes dlgiit
belirlenmistir. Olgiitlerin her biri i¢in bir soru olusturulmus, tiim sorulara “evet” yanit1 isaretlenen, baska bir ifadeyle
belirlenen tiim 6lgiitleri karsilayan paylagimlarin tiimii arastirmaya dahil edilmistir;

1. Paylasim bir fotograf midir?

o Evet o Hayir
2. Fotograf herkese agik bir gonderi olarak #ailefotograflari etiketiyle paylagilmis midir?

o Evet o Hayir
3. Fotograf en az 2 birey igermekte midir?

o0 Evet o Hayir
4. Fotograf reklam ajanslari, fotograf stiidyolari, 6zel saglik kuruluslar1 gibi kar amaci giiden tgiincii kisiler
tarafindan degil, Instagram hesabi1 olan gergek kisiler tarafindan paylagilmis midir?

o0 Evet o Hayir
5. Fotograf #nostalji, #tbt gibi etiketler igermeyen ya da ge¢mis zamanlarda c¢ekilmis fotografin fotografi
cekilerek paylasilmayan, hesap sahibinin simdiki zamandaki yasamini anlatan fotograflar midir?

o Evet o Hayir

Boylece hareketli resim ya da video degil fotograf olan, herkese acik bir gonderi olarak #ailefotograflar
etiketiyle paylasilmis olan, en az 2 bireyi igeren, gercek kisilere ait hesaplar tarafindan paylasilan ve paylasimi yapan

hesaplarin simdiki zamandaki yasamini anlatan 45 fotograf aragtirmanin ¢alisma grubunu olusturmustur.

3.2. Kategorilerin Olusturulmasi
Bu asamada arastirmanin amacina uygun olarak birbirini kapsamayan ya da kesismeyen bagimsiz kategoriler
belirlenmistir. Arastirmada yapilacak analiz igin 7 ayr1 kategori olusturulmustur;
1. Fotograflardaki kisi sayist
o2,03,04,05,06,07,08,09,0 10 ve lizeri
2. Fotograflarda yer alan aile liyeleri
a- 0 Es, 0 Cocuk, o0 Kardes, 0 Anne, 0 Baba, o Yegen, o B.anne-B.baba (biiyiikanne-biiyiikbaba),
o H-AT-D (Hala-Amca-Teyze-Day1), o Kuzen, o Digerleri (arkadaslar, komsular,...)
b- o Cekirdek aile iiyeleri, 0 Genis aile tiyeleri, o Digerleri (arkadaslar, komsular,...)
3. Fotograflarin ¢ekim ani
o Planli , 0 Plansiz, o Cekim aninda planlanmis
4. Fotograflarin ¢ekim ortami
o Ev-Ozel alan, o Kamusal mekan, o Doga, o Seyahat aract
5. Fotograflarin duygusu
0 Pozitif duygular (mutlu, neseli, basarili, gururlu, huzurlu, enerjik,...)

o Negatif duygular (lizgiin, korkmus, hiiziinlii, ¢aresiz, hayal kirikligina ugramus, 6fkeli,...)
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0 Notr duygular (saskin,...)
6. Fotografta yer alan aile iiyelerinin dizilimi
o Merkez, o Yakin gevre, 0 Genis ¢evre
7. Fotografin konusu
o Gilindelik yagsam, o Kutlama, o Davet, o Seyahat, o Serbest zaman etkinligi
Aragtirmanin ¢alisma grubunu olusturan fotograflar bu 7 kategoride analiz edilmis ve tiim analizler,
aragtirmanin analiz birimi olarak belirlenen fotograflar iizerinde yapilmistir. Paylagimlardaki metinsel igeriklere
sadece fotograf hakkindaki duyguyu, fotograftaki kisileri, fotograf ¢ekimi sirasinda yapilmakta olan eylemi ifade
etmesi noktasinda, fotograftaki kisilerin ailedeki roliinii/paylagimi yapan kisiyle olan iligkisini belirlemek ve anlami

dogrulamak igin bagvurulmustur.

3.3. Gecgerlik ve Giivenirlik

Icerik analizi ile yapilan arastirmalarda gegerlik, lciilmek istenilen 6zelligin diger dzelliklerle karismadan ne derece
dogru olcildiigiiyle ilgilidir. Gergekligin dolaysiz olarak olgiilememesi nedeniyle, kategorilerin objektif olarak
belirlenmesi, actk ve anlasilir olmasi gecerligin gostergesidir. Olgme sonuglarmin  giivenirligi icin ise
“degerlendiriciler arasi tutarlilik” yontemi kullanmilmistir. Bagimsiz degerlendirmeciler arasi uyum olarak da
isimlendirilen bu yontemde iki veya daha fazla gézlemcinin ayni objeler i¢in verdikleri puanlar birbirine yaklastikca
giivenirlik artmaktadir (Yildirim ve Simsek, 2014). Bu aragtirmada bagimsiz bir aragtirmaci tarafindan kategoriler

degerlendirilmis, analizler tekrarlanmis ve elde edilen sonuglarin tutarl oldugu belirlenmistir.

4. BULGULAR
Arastirma kapsaminda 7 kategoride yapilan analiz verilerin sayisallastirilmasini saglamis ve elde edilen bulgular sekil

ile ifade edilmistir.

4.1. Fotograflardaki Kisi Saytsi

Fotograflarda yer alan kisi sayisina iligkin bulgular Sekil 1’de verilmistir.

3 3 3 ? ?

2 kisi 3 kisi 4 kisi 5 kisi 6 kisi VASH] 8 kisi 9 kisi 10 ve Uzeri

Sekil 1. Fotograflardaki Kisi Sayisi
Sekil 1°de de goriilebilecegi gibi, #ailefotograflar etiketiyle paylasilan fotograflardaki kisi sayisi 3 ile 10 ve
iizerinde kisi arasinda degismektedir. Bu kategoriden elde edilen bulgular ailenin en az 3 kisi ile temsil edildigini ve
yogun olarak 3 kisi igcerdigini gostermektedir. 4 ve 6 kisiye yer veren fotograflarin daha az sayida oldugunu ve kendi

icinde dengeli bir dagilimi oldugunu; 5, 7, 8, 9 ve 10 ve iizerinde kisiye yer veren fotograflarin en az sayida oldugunu
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ve kendi icinde dengeli bir dagilimi oldugunu sdylemek miimkiindiir. 10 ve iizeri seceneginde kategorize edilen 2

fotograftan birisinde 10 digerinde 12 kisi yer almaktadir.

4.2. Fotograflarda Yer Alan Aile Uyeleri

Fotograflarda yer alan aile iiyelerine iligkin bulgular Sekil 2’de verilmistir.

11 11 9 10
1 L =, 0

Cocuk  Kardes Anne GELE! Yegen B.anne H-A-T-D Kuzen Digerleri
REE]

0

Cekirdek aile tiyeleri Genis aile tiyeleri Digerleri

Sekil 2. Fotograflarda Yer Alan Aile Uyeleri

Sekil 2, ilgili kategorinin ikili yapisiyla paralel olarak 2 ayr grafik icermektedir. Altta yer alan grafik calisma
grubunu olusturan fotograflarda yer alan aile iiyeleri baglaminda, kisilerin ¢ekirdek aile iiyesi, genis aile iiyesi ve
digerleri seceneklerindeki dagilimini gdstermektedir. Bu kategoriden elde edilen bulgular fotograflarin 2/3’iiniin
cekirdek aile liyelerini ve 1/3’1linilin genis aile iiyelerini igerdigini gostermektedir. Aragtirma kapsaminda analiz edilen
45 fotografta toplam 218 kisi yer almaktadir. Sekil 2’nin iist kisminda yer alan grafik, fotograflarda yer alan kisilerin,
paylasimi yapan kisi baglaminda ailedeki rollerinin dagilimini géstermektedir.

Bulgular en ¢ok ¢ekirdek aile fotograflarinin paylasildigini ve tiim fotograflarda yer alan aile iiyelerinin en ¢ok
cocuklar ve ardindan esler oldugunu gostermektedir. Fotograflardaki kisi sayist ve fotograflarda yer alan aile
iiyelerine ait bulgular bir arada ele alindiginda, ailenin 6ncelikle gekirdek aileyi ve ¢ekirdek ailenin de en az 3 kisiyle
olusan ¢ocuklu ¢ekirdek aileyi ifade ettigi goriilmektedir. Sekil 2 lizerinde de goriilebilecegi gibi bu kategoride
yapilan analizle, #ailefotograflari etiketiyle paylasilan fotograflarin higbirisinin akrabalik iligkilerini goésteren
adlandirmalar disinda olan, arkadas ya da komsu gibi bireyleri icermedigi belirlenmistir. Bagka bir ifadeyle bulgular,

paylasilan aile fotograflarinin, dahil olmaya iligkin akrabalik iliskileriyle ¢izilen bir sinir belirledigini géstermektedir.

4.3. Fotograflarin Cekim An

Fotograflarin ¢gekim anina iligkin bulgular Sekil 3’te verilmigtir.




BSEU/SBFD 2023, 1(1): 27-39 Sosyal Medyada Aile: Instagramda Paylasilan Aile Fotograflar

0

Planh Plansiz Cekim aninda planlanmis
Sekil 3. Fotograflarin Cekim Am
Bu kategoride, fotografta yer alan herkesin kameraya belli bir mesafede oldugu ve tiim iiyelerin kameraya poz
verdigi fotograflar “planli”; iiyelerin fotograf ¢ekiminden habersiz oldugu fotograflar “plansiz”’; 6z-¢ekim olan ve
iiyelerin durus ve ifadelerinden fotograf ¢ekiminin yapildig1 an ile ¢ekimden haberdar olduklart an arasinda uzun bir
zaman gecmedigi, kisilerin hizlica poz verdigi anlasilan fotograflar “cekim aninda planlanmis” segeneginde
kategorize edilmistir. Bulgular paylasilan aile fotograflarinin planlanmis ve ¢ekim aninda planlanmis fotograflardan
olustugunu ve yogun olarak planli fotograflarin paylasildigini gostermektedir. Baska bir ifadeyle, aile iiyelerinin

hazirlanmak ve konumlanmak i¢in zamani olan ¢ekimlere ait fotograflarin paylasildigi goriillmektedir.

4.4. Fotograflarin Cekim Ortami

Fotograflarin ¢ekim ortamina iliskin bulgular Sekil 4’te verilmistir.

2

Ev-Ozel Alan Kamusal Mekan Doga Seyahat Araci

Sekil 4. Fotograflarin Cekim Ortami

Bu kategoriden elde edilen bulgular yogun olarak ev-6zel alanda ¢ekilen fotograflarin paylasildigini ve onu
kamusal mekéanlarda cekilen fotograflarin izledigini gostermektedir. Ayrica daha az sayida dogada c¢ekilmis
fotograflar ile en az sayida seyahat aracinda ¢ekilmis fotograflarin paylasildig: goriilmektedir.

Bu kategoride yapilan analize eklenmesi gereken bir nokta, sadece ¢ekim ortami ev-6zel alan olan fotograflarin
degil, ¢ekim ortami kamusal mekanlar ya da doga olan fotograflarin da aile liyeleri disinda hi¢ kimseyi icermiyor
olmasidir. Bu bulgu fotograflarin planlanmis ve ¢ekim aninda planlanmis fotograflardan olustuguna iliskin bulguyla
bir arada diisiiniildiigiinde planlamanin anlam ¢ergevesi genislemekte ve planlamaya her iiyenin kameraya bakiyor
olmasini saglamanin 6tesinde fotografa kimlerin dahil olacagina iliskin bir boyutu da eklemektedir. Fotograflarin
cekim ortamina iligkin diger bulgular dogada ¢ekilen fotograflar segeneginde kategorize edilen fotograflarin tiimiinde
genis aile liyelerinin yer aldig1 ve son olarak seyahat aracinda cekilen fotograflarin yine sadece aile {iyelerini i¢eren

ve otomobil sinifindaki araglarda ¢ekilmis fotograflar oldugudur.
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4.5. Fotograflarin Duygusu

Fotograflarin duygusuna iliskin bulgular Sekil 5’te verilmistir.

0 0

Pozitif Duygular Negatif Duygular NGtr Duygular

Sekil 5. Fotograflarin Duygusu

Duygular, bir olayin ya da diisiincenin kavramsal degerlendirmesi sonucunda olusurlar ve duruslarda, yiiz
ifadelerinde ya da fiziksel hareketlerde gozlenebilirler. Fotografin duygusu belirlenirken iiyelerin yiiz ifadeleri,
duruslar1 ve fiziksel hareketleri temel alinmistir. Fotografin biitiinii sadece fotografta yer alan aile {iyeleri baglaminda
degerlendirilmis, fotografin renkleri gibi, izleyicinin ilizerinde etkisi olabilecek diger dinamikler degerlendirmeye
dahil edilmemistir. Fotografin duygusunu belirlemeye yonelik analiz asamasinda fotografta yer alan iiyeler arasindaki
olas1 farkliliklar1 saptamak da hedeflenmis, bu amagla analiz bu odakta tekrarlanmig ancak bu tiir bir veriyle
kargilagilmamustir.

Veri analizinde fotografta yer alan tiim iiyelerin, ¢ekim sirasinda ayni grupta yer alan duygulari yansitan yiiz
ifadeleri, duruglar ve fiziksel hareketler sergiledigi saptanmistir. Bulgular, sadece yasanilan anin hissettirdigi
memnuniyeti ifade eden, 6zellikle de mutluluk, nese, gurur ve huzur duygularinin 6ne ¢iktig1 pozitif duygulara iliskin

gostergeler iceren fotograflarin paylasildigini gostermektedir.

4.6. Fotograflarda Yer Alan Aile Uyelerinin Dizilimi

Fotograflarda yer alan aile iiyelerinin dizilimine iligkin bulgular Sekil 6’da verilmistir.

Yakin Cevre

Merkez

Kadin ve Kadin Es Erkek Es Cocuk Genig Aile Genig Aile
Erkek Es Yash Uyeler Geng Uyeler

Sekil 6. Fotograflarda Yer Alan Aile Uyelerinin Dizilimi
Bu kategoriden elde edilen bulgular 3 fotografta kadin ve erkek esin, 1 fotografta kadin esin, 2 fotografta erkek
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esin, 3 fotografta genis ailenin yash iiyelerinin fotografin merkezinde yer aldigimi, 36 fotografta ise fotografin
merkezinde c¢ocugun yer aldigimi gostermektedir. Bulgular, merkezinde c¢ocugun yer aldig1 fotograflarin
paylasildigini ve ¢ocuklarin merkezinde olmadiklar1 fotograflarda da yakin ¢evrede olduklarini gostermektedir. Kadin
es ve erkek esin birlikte yer aldig1 42 paylasimdan sadece 3 fotografta esler fotografin merkezinde yer almis ve
fotograflarin biiylik kisminda eslerin ¢ocuklarin hemen yaninda, yakin ¢evrede yer aldiklart goriilmiistiir.
Fotograflarda yer alan aile {iiyelerinin dizilimine iliskin bulgular, yogun olarak planli fotograflarin
paylasildigini gdsteren bulgularla bir arada diisiiniildiigiinde, fotografin temsil ettigi aile algist daha da belirgin hale
gelmektedir. Bu kategoriden elde edilen bulgular, ¢ekirdek ailenin de genis ailenin de yogun olarak merkezde

cocugun yer aldigi bir dizilimi olan fotograflarla paylagildigini gostermektedir.

4.7. Fotograflarin Konusu

Fotograflarin konusuna iligkin bulgular Sekil 7°de verilmistir.

Glindelik Yagam Kutlama Seyahat Serbest Zaman
Etkinligi

Sekil 7. Fotograflarin Konusu

Fotograflar bu kategoride analiz edilirken ailenin rutinlerini gosteren fotograflar giindelik yasam se¢eneginde;
dogum giinii, nisan toreni, diiglin gibi etkinlikler kutlama segeneginde; 6zel bir giiniin kutlamasina isaret eden
simgesel nesneler icermeyen, drnegin aile {iyelerinin yemek masasi etrafinda bir araya gelmesi gibi planli eylemleri
gosteren fotograflar davet seceneginde kategorize edilmistir. Sinemaya gitmek, ¢ay bahgesinde oturmak, spor
yapmak gibi eylemleri igeren fotograflar ise serbest zaman etkinligi seceneginde yer almaktadir.

Bu kategoriden elde edilen bulgularda yogun olarak kutlama ve serbest zaman etkinligi fotograflarinin
paylasildigi, bu fotograflari davetlerde g¢ekilen fotograflarin izledigi goriilmektedir. Ailenin giindelik yasamina ait
fotograflar ile seyahat fotograflar1 digerlerinden ¢ok daha az paylasilmistir. Ancak giindelik yasam fotograflari,
seyahat fotograflar1 ile paylagim yogunlugundaki benzerlikten bagimsiz olarak da ele almmalidir. Seyahat
fotograflari, arastirmanin kapsadigi tarih araliginda okullarin agik olmasi ya da kis turizminin iilkemizde yaygin
olmamasi gibi nedenlerle seyahat deneyiminin daha az yogunlukta olabilecegi diisiiniilerek yorumlandiginda daha
anlaml goriinmektedir. Giindelik yasam fotograflarinin bu kadar az paylasilmasi ile fotografin ¢ekim ortamina iliskin
bulgular bir arada ele alindiginda, bireylerin aileleri hakkinda paylastiklar1 fotograflarin, fotografin ¢cekim ortami ev-

6zel alan olmasi durumunda bile ev yasantisinin rutinlerini igermedigini gostermektedir.
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SONUC

Bu aragtirmada giliniimiizde paylagilan aile fotograflarinin aile hakkinda hangi 6zellikleri tagidigina odaklanilmis,
Instagram uygulamasinda #ailefotograflarn1 etiketiyle herkese agik gonderiler olarak paylasilan fotograflar icerik
analizi yontemiyle incelenerek fotograflarda ailenin nasil temsil edildigini belirlemek amaglanmis ve donemin aile
yapilanmasina ve aile algisia iliskin bilgi iiretmek hedeflemistir. Yapilan analizle fotograflarda kag kiginin yer
aldig1, fotograflarda yer alan aile iiyelerinin kimler oldugu, fotograflarin ¢ekim animnin plani, fotograflarin ¢ekim
ortami, fotograflarin duygusu, fotograflarda merkezden genis ¢evreye dogru hangi aile iiyelerinin yer aldigi ve
fotograflarin konusu belirlenmistir.

Aragtirmanin en dikkat ¢eken sonuglarindan birisi, #ailefotograflari etiketiyle paylasilan fotograflarin en az 3
kisi igermesidir. Aile olmak konusunda ¢ocuk sahibi olmaya atfedilen degere isaret eden bu sonucu, yogun bir sekilde
3 kisiden olusan fotograflarin paylasildigina, fotograflarda en c¢ok c¢ocuk iiyenin yer aldigina ve fotograflarin
%80’inde fotografin merkezinde ¢ocuk iiyenin olduguna iligkin bulgular da desteklemektedir. Fotograflarda en ¢ok es
ve ¢ocuklar yer almis ve tiim paylasimlarin 2/3’iinii ¢ekirdek aile fotograflar1 olusturmustur. 8 ve da fazla sayida aile
iiyesini iceren fotograflar ise paylagimlarin oldukca kiiglik bir boliimiidiir. Fotograflarda yer alan aile iiyeleri en ¢ok
ailenin tanimi i¢in onemlidir. Aile tanimima kimlerin dahil edildigine iliskin bir saptama, ailenin sinirlarina isaret
eden Onemli bir veridir. Bulgular en ¢ok cekirdek aile fotograflarinin paylasildigini ve tiim fotograflarda yer alan aile
iiyelerinin en ¢ok ¢ocuklar ve ardindan esler oldugunu gostermektedir. Paylasilan aile fotograflarinin higbirisinin
akrabalik iligkileri disinda bireyleri 6rnegin arkadaslari igermiyor olmasi da dikkat ¢ekici bir noktadir. Elde edilen
sonuclar es sisteminin, gocugun sisteme dahil olmasiyla aile sistemi olarak kabul edildigini, cocuk sisteme dahil
oldugunda fotografin bir aile fotografina doniistiiglinii, ¢ekirdek ailenin etrafinda belirgin bir sinir oldugunu ve ikinci
bir sinirin da kimi genis aile iiyelerini kapsayan bir alani i¢ine aldigin1 gdstermektedir. Fotograflarin ¢ekim ortamina
iligkin bulgular da bu sonucu destekler niteliktedir, yapilan analizlerde sadece ¢ekim ortami ev-6zel alan olan
fotograflarin degil, cekim ortami kamusal mekanlar ya da doga olan fotograflarin da aile tiyeleri disindaki bireyleri
icermedigi belirlenmistir. Fotograflar, ev disindaki alanlarda da oradan ge¢mekte ya da yan masada oturmakta olan
insanlar1 icermeyen yapistyla ailenin sinirlarina isaret etmektedir.

Fotografta yer alan aile {iyelerinin dizilimi ayni zamanda bir aile iligkileri gdstergesidir. Ailenin fotograf
cekimi i¢in olusturdugu kompozisyon, ailenin merkezinde neyin/kimin olduguna dair bir saptamayr miimkiin
kilmakta ve aile iyelerinin merkez, yakin ¢evre ve genis ¢evrede aldiklar1 konum, aile {iyelerinin birbirlerine gore
sosyal konumunu gostermektedir, ¢iinkii fotografin ¢ekim ani da ailenin yasamina aittir. Bulgular yogun olarak
merkezinde ¢cocugun yer aldig1 fotograflarin paylasildigini ve ¢ocuklarin merkezinde olmadiklar1 fotograflarda da
yakin ¢evrede olduklarini kadin es ve erkek esin birlikte ya da ayr1 ayri ¢cok az fotografin merkezinde yer aldiklarii
ve fotograflarin biiyiik kisminda eslerin ¢ocuklarin hemen yaninda, yakin ¢evrede olduklarini gostermektedir. Genis
ailenin yagh iiyeleri nadiren merkezde ve daha ¢ok yakin cevrede yer alirken, genis ailenin geng tiyeleri higbir
fotografin merkezinde yer almamuis, nadiren yakin ¢evrede ve siklikla genis ¢evrede yer almislardir. Elde edilen bu
sonuglar da yine ailenin ¢ocuk merkezli yapisina ve ¢ekirdek aileyi genis aileden ayiran sinirlarina isaret etmektedir.
Eslerin ve ailenin yagh {iyelerinin merkezde az yogunlukta da olsa yer almasi ve yogun olarak yakin ¢evrede
bulunmalarina ragmen geng iiyelerin yogun olarak genis ¢evrede yer almasi da 6nemli bir noktadir. Bir yagam

dongilisii olarak diisliniilecek olursa ¢ocuk oldugu donemde merkezde konumlanan bir aile iiyesi geng oldugu
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donemde genis ¢evrede konumlanmakta, ancak evlenip ¢ocuk sahibi oldugunda ve ailenin yasl iiyesi olma evresine
gectiginde yeniden merkezde konumlanabilmektedir.

Aragtirma, paylasilan aile fotograflarinin planlanmis ve ¢ekim aninda planlanmis fotograflardan olustugunu ve
yogun olarak planli fotograflarmn paylasildigini gostermektedir. Paylasimlarda plansiz fotograflara hic yer
verilmemesi de fotograf karesinin akrabalik iligkileri disinda kimseyi icermemesi gibi dikkat c¢ekici bir bulgudur.
Arastirmanin bir diger sonucu da paylasilan fotograflarin tiimiiniin duygusunun mutluluk, nese, gurur, cosku,
memnuniyet, huzur gibi pozitif duygular oldugudur. Arastirmada elde edilen bulgular, aile fotograflarinin yogun
olarak kutlamalara, serbest zaman etkinliklerine ait oldugunu, bu fotograflar1 davetlerde gekilen fotograflarin
izledigini ortaya koymaktadir. Ailenin giindelik yasamina ait fotograflar ise paylasimlarda ¢ok daha az yer bulmus,
bagka bir ifadeyle paylasilan fotograflar, fotograflanmaya ya da fotograflandiktan sonra paylasilmaya deger bulunan
0zel etkinlikler olmustur. Giindelik yasama ait fotograflara iligkin bulgu fotograflarin ¢ekim ortamini ve ¢ekim anini
gosteren bulgularla bir arada degerlendirildiginde, fotograflarin ¢ekim ortami 6zel alan olan evler olmasi durumunda
da gilindelik yasamin degil kutlama, davet gibi 06zel zamanlarin planlanmig fotograflarinin paylagildigini

gostermektedir.

SINIRLILIKLAR

Bu arastirmanin sinirliliklari bulunmaktadir. Oncelikle arastirma, verileri 1 ay siiresinde yapilan, herkese agik
gonderilerle sinirlidir. Calisma grubuna dahil edilen fotograflar paylasan hesaplarin daha genis zaman araliklarinda
farkli nitelikte fotograflar paylagmis olabilecegi ya da “herkese agik olma” durumunun, paylasilan fotografin
seciminde dnemli bir etken olabilecegi gdz dniinde bulundurulmalidir. Bu konular gelecekte yapilacak arastirmalarda

dikkate alinmalidir.

ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI
Yazarin ¢alismadaki katki oran1 %100°diir.

DESTEK VE TESEKKUR BEYANI

Calisma herhangi bir destek almamistir. Tesekkiir edilecek bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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Ozet: Bu calismanin amaci kateter iligkili idrar yolu enfeksiyonlarmin &nlenmesi amaciyla yapilmis miidahale galismalarimin
sistematik olarak incelenmesidir. Bu amag¢ dogrultusunda PUBMED, CINAHL, COCHRANE Library ve MEDLINE olmak tizere
dort veri tabani taranmistir. Tarama sirasinda anahtar kelime olarak “Preventing CAUTI infections™ kullanilmistir. 1 Ocak 2016-31
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Abstract: The aim of this study is to systematically review intervention studies for the prevention of catheter-associated urinary
tract infections. For this purpose, four databases, namely PUBMED, CINAHL, COCHRANE Library and MEDLINE, were scanned.
During the scan, “Preventing CAUTI infections” was used as a keyword. As a result of the examination of the studies published
between January 1, 2016 and December 31, 2022, 92 studies were reached. According to the inclusion criteria, 5 publications were
evaluated within the scope of the study. As a result of the evaluation, it was determined that education on urinary catheter placement
and maintenance, use of silicone foley catheter, and compliance with aseptic techniques in daily catheter care were effective in
preventing catheter-associated urinary tract infections. With this systematic review, it was concluded that catheter-associate urinary
tract infections can be prevented in adult intensive care units with evidence-based practices.
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EXTENDED SUMMARY

Research Problem
The aim of this study is to review the effective methods in the prevention of catheter-related urinary tract infections in adult

intensive care units and to systematically examine the intervention studies for the prevention of infections.

Research Questions
Which methods are used to prevent catheter-related urinary tract infections in adult intensive care units? What is the effect of
intervention studies created with evidence-based practices in adult intensive care units on catheter-related urinary tract

infections?

Literature Review

In this study, PUBMED, COCHRANE Library (The Cochrane Collaboration), CINAHL (Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature) and MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System) databases were searched between
January 1, 2016 and December 31, 2022. Intervention studies of the last seven years in adult ICUs to prevent catheter-related

urinary tract infections were evaluated. As a result of the evaluations, five articles were included in the review.

Methodology

In this study, prospective intervention studies with a publication date between 2016-2022 were examined. When the method
sections of the studies were evaluated, it was seen that a checklist (2 studies), bundle (1 study), protocol (1 study) and prevention
strategies (1 study) were applied according to infection control measures in order to prevent catheter-related urinary tract
infections. It was determined that the studies evaluated before, during and after the intervention in adult ICUs in different parts of

the world such as Brazil, USA and Saudi Arabia.

Results and Conclusions

This systematic review includes education in urinary catheter placement and care, use of appropriate silicone foleys catheter for
the patient, placement with aseptic techniques, emptying three-quarters of the bag via closed circuit, selection of appropriate
catheter sizes, proper position of the drainage tube in the thigh, and the bladder below the level of the patient bladder. Evidence-
based practices such as keeping it off the floor and removing the catheter as soon as possible have shown that it is effective in
preventing catheter-related urinary tract infections. As a result of this study, it is recommended to continue to implement

evidence-based infection control measures to prevent catheter-related urinary tract infections in adult intensive care units.
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GIRIS

Saglik hizmeti ile iliskili enfeksiyonlar (SHIE), tedavi ve bakim alanlarinda hastalarm yasam kalitelerini olumsuz

etkilemekle birlikte saglik kurumlarin1 da ek maliyetlerle zarara ugratmaktadir. Saglik hizmetinin verildigi tiim
alanlar igin énemli bir risk olan SHIE’ler, 6zellikle invaziv araglarm siklikla kullanildigi yogun bakim iinitelerinde
(YBU) cok daha yiiksek oranda goriilmektedir. (Arda vd., 2012; Decker vd., 2021; Tyson vd., 2020). YBU’lerde
siklikla goriilen invaziv arag iligkili enfeksiyonlardan biri kateter iligkili idrar yolu enfeksiyonlaridir. Kateter iligkili
idrar yolu enfeksiyonlari (Ki-IYE) tiim SHIE lerin %9’unu olusturmaktadir (Decker vd., 2021).

KI-1YE’lerin Diinya genelinde yilda yaklasik 600.000 enfeksiyondan sorumlu oldugu ve her enfeksiyon basina
ek olarak 749 ile 1,007 dolar maliyet getirdigi bilinmektedir (Pajerski vd., 2022). Amerika Birlesik Devletleri
(ABD)'de her y1l tahminen 450,000 Ki-I'YE meydana gelmekte ve toplam yillik maliyetinin 340 ila 400 milyon dolar
oldugu tahmin edilmektedir (Tyson vd., 2020). Ulkemizde Ki-IYE insidans1 ise YBU’lere gére 1000 kateter giiniinde
0,5 ile 1,7 arasinda degismekte ve bu durum iilkemiz igin halen Ki-IYE’lerin énemli oldugunu gostermektedir
(Ulusal Saglik Hizmeti iliskili Enfeksiyonlar Siirveyans Ag1 Ozet Raporu, 2021). Ki-IYE’ler saglik otoritelerine ve
kurumlara ek maliyetlerle zarar verirken hastalara ise morbidite, mortalite, hastanede kalis siiresi ve antibiyotik
direncinde artisa neden olarak zarar vermektedir. KI-IYE 6zellikle ileri yas, kadin cinsiyet, diyabetes mellitus varligi,
YBU’de artmis yatis siiresi gibi durumlarda kronik hale gelmektedir (Hekimoglu ve Sahan, 2020). Dolayistyla gerek
hasta giivenligi gerekse maliyet etkinligi acisindan Ki-IYE’lerin kontrol altinda tutulmas biiyiik nem tasimaktadir.

Enfeksiyon kontrolii ¢ercevesinde Centers for Disease Control and Prevention (CDC) ile Tiirk Hastane
Infeksiyonlar1 ve Kontrolii Dernegi’nin yaymladigi kilavuzlar saglik profesyonellerine yol gdsterici olmaktadir (Arda
vd., 2012; Gould vd., 2009). Egitim stratejileri, kateterden kaginma, kateter yerlestirme politikalari, kateter segimi,
giinliik gereklilik incelemesi ve kateter giinlerinin sirlandirilmast gibi KI-IYE igin o6nleyici tedbirlerin
uygulanmasmin, YBU'de Ki-IYE oranlarindaki azalma ile iliskili oldugu bildirilmistir (Chenoweth ve Saint, 2013).
Kanita dayali kilavuzlarda Ki-IYE’leri énleme kurallar agikca belirtilmis olmasma ragmen, personel ve tibbi
malzeme yetersizligi, bilgi eksikligi gibi etkenlerin risk teskil ettigi goriilmektedir (Haciosmanoglu ve Yazici, 2022).
Ki-IYE’lerin 6nlenmesinde en etkili yontemlerin belirlenmesi, hasta, bakim veren ve maliyet acisindan ¢ok
onemlidir. Bu derlemenin amaci Ki-IYE’leri énleyici miidahaleler ve mevcut kamitlarin Ki-IYE oranlarma ve hasta

sonuglaria etkisini incelemektir. Bu amag¢ dogrultusunda asagidaki su sorulara cevap aranmaktadir:

1. Yetiskin YBU’lerde Ki-IYE’leri 6nlemede hangi yontemler kullanilmaktadir?
2. Yetiskin YBU’lerde kanita dayali uygulamalarla olusturulan miidahale calismalarinin Ki-IYE’lere etkisi
nedir?

2. GEREC VE YONTEM

Tanimlayici olarak planlanan bu ¢alismada, 1 Ocak 2016-31 Aralik 2022 tarihleri arasinda PUBMED, COCHRANE
Library (The Cochrane Collaboration), CINAHL (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature) ve
MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System) veri tabanlari taranmistir. Ki-iYE’leri 6nlemeye
yonelik yetiskin YBU’lerde yapilan son yedi yildaki miidahale calismalar1 degerlendirilmistir. Anahtar kelime olarak
“Preventing CAUTI infections”, kelimesi kullanilarak 92 ¢alismaya ulasilmistir. Ancak tam metnine ulagilamayan ve
tekrarlayan yayinlar incelenmemistir. Toplam 57 yaymin incelenmesi sonucunda dahil edilme kriterlerini tasiyan 5

yayin ¢aligmaya dahil edilmistir (Bkz. Sekil 1). Arastirmanin giivenilirligini saglamak amaciyla tiim saymnin %10’u
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kadar olan 10 veri rasgele bir sekilde se¢ilip dahil edilme kriterleri agisindan incelenmis ve degerlendirmeler arasinda
%100’lik bir uyum oldugu tespit edilmistir. Calisjma PRISMA 2020 kontrol listelerine uygun olarak gdzden

gecirilmistir.

Veri Tabanlan:
MEDLINE (n:12)

CINAHL (n:21) Anahtar Kelime:
COCHRANE Library (n:3) Preventing CAUTI infections
PUBMED (n:56)

!

Veri tabanlari incelenmesi -Veri tabanlarinda tekrar eden yaymlar (n:15)

sonucunda 92 ¢alismanin konu ‘ -Tam metnine ulagilamayan yayinlar (n:20)
ile iliskili oldugu belirlendi

|

57 ¢alismanin tam .metnine. ‘ Bashk ve ozetlerine gore arastirllan konuya
ulasildi ve ayrintili incelendi uygun olmayan cahsmalar: 5

l

Calisma kapsamina alinan makaleler

5 makale

Sekil 1. Arastirma Akis Semasi
2.1. Calismaya Dahil Edilme Kriterleri
e 1 Ocak 2016-31 Aralik 2022 tarihleri arasinda yayimlanmis uluslararasi ¢aligsmalar,
e Deneysel ve nicel nitelikteki miidahale ¢aligmalari,
e Yayin dili Ingilizce olan ¢aligmalar,

e Yetiskin YBU’de 18 yas iistii hastalarla yapilan calismalar.

2.2. Calismanin Dislanma Kriterleri

e Farkli liriner kateter tiirleri ile yapilmis ¢aligmalar,

e Kalici iiriner kateter kullanimini igeren ¢alismalar,

e Bakteri tiirlerinin aragtirildigi ¢aligmalar,

e ldrar yolu enfeksiyonlarini énlemede &zellikli ilag veya antibiyotik galismalari,

e Mesane irrigasyonu ¢aligmalari,




Bilecik Seyh Edebali Universitesi / Saghk Bilimleri Fakiiltesi Dergisi BSEU / SBFD 2023, 1(1): 40-49

e Pediatrik YBU, YBU disindaki kliniklerde yapilmis calismalar,
e Tek bir enfeksiyon kontrol 6nlemi igeren ¢aligmalar,

Tiim SHIE bir arada ele alan bundle ¢alismalari,

Derleme, olgu sunumu, gecerlik-giivenilirlik niteligindeki ¢aligmalar.

3. BULGULAR

Bes adet arastirma makalesinin incelendigi bu calismada, arastirmalarin &zelliklerine iliskin; yazar, yil, baslik,

arastirma tipi ve aragtirma yontemi gibi bilgiler Tablo 1°de yer almaktadir.

3.1. Orneklem Ozellikleri

Bu calismada yayin tarihi 2016-2022 tarihleri arasinda olan prospektif nitelikteki miidahale ¢caligsmalar1 incelenmistir.
Calismalarm yontem boliimleri degerlendirildiginde KI-IYE’leri dnlemek amaciyla enfeksiyon kontrol énlemlerine
gore olusturulan kontrol listesi (2 calisma), bundle (1 ¢alisma), protokol (1 c¢alisma) ve Onleme stratejilerinin (1
caligsma) uygulandig1 goriilmiistiir. Calismalarin Brezilya, ABD, Suudi Arabistan gibi diinyanin farkli yerlerindeki

yetiskin YBU’lerde, miidahale 6ncesi, miidahale sirasi ve sonrasini degerlendirdigi belirlenmistir.

3.2. KI-IYE’yi Onlemeye Yonelik Calismalar

Bu derleme kapsaminda kontrol listeleri ile miidahalede bulunulan 2 adet ¢alisma bulunmaktadir. Kontrol listeleri, bir
kriter listesini metodolojik bir sekilde sunan ve hatirlamaya, uygulamalar standartlagtirmaya ve dogrulama yapmaya
yardimci1 olan bir tiir hatirlatma sistemidir (Nassikas vd., 2020). Saglik alaninda kontrol listelerinin kullanilmasi
istenmeyen olaylar1 ve bunlara bagli dliimleri azaltmaktadir (De Bie vd., 2021). YBU’lerde, kontrol listelerinin
kullanimi, kilavuzlara uyumu artirmakta, enfeksiyonlari azaltmakta ve klinik sonuglari iyilestirmektedir (Cavalcanti
vd., 2016). Bu derlemede kontrol listesi kapsaminda Regagnin vd. (2016) ile Anghinoni vd. (2018) tarafindan yapilan
calismalar incelenmistir. Bu calismalarda KIi-IYE’leri &nlemeye yonelik kanita dayali enfeksiyon kontrol
onlemlerinden olusan bir kontrol listesi olusturulmus ve bu liste gerek {iriner kateterin yerlestirilmesi esnasinda
gerekse iiriner kateteri olan hasta bakiminda takip edilmistir. S6z konusu g¢alismalarda kontrol listelerinin saglik
profesyonellerini olumlu yonde etkiledigi ve enfeksiyon insidansini diisiirmede basarili oldugu sonucuna ulasilmistir
(Anghinoni vd., 2018; Regagnin vd., 2016).

Derleme kapsaminda incelen ¢alismalardan birisi de bundle yaklasimi igeren bir ¢alismadir (Al-Hameed vd.,
2018). Paket yaklagimi olarak ifade edilen Bundle uygulamalari; hasta i¢in faydali bazi 6nlem ve bakim
uygulamalarinin bir arada ve eksiksiz uygulanmasidir (Polat vd., 2014). Bu c¢alismada incelenen Al-Hameed vd.
(2018) tarafindan Ki-IYE’leri 6nleme amaciyla uygulanan bundle ¢calismasinda, YBU’ye kabul edilen tiim hastalarin
taranmasi, sadece silikon tip foleys kateter kullanilmasi, aseptik teknikler ile yerlestirme, kapali devre yoluyla
torbanin dortte liglinlin bosaltilmasi, uygun kateter boyutlarinin secilmesi, uyluktaki drena;j tlipliniin uygun pozisyonu,
idrar torbasinin hasta mesane seviyesinin altinda ve zemine degmeyecek sekilde tutulmasi ve miimkiin olan en kisa
siirede kateterin gikarilmasi girisimleri bir arada uygulanmis ve Ki-IYE insidansinda azalma oldugu saptanmistir (Al-
Hameed vd., 2018).

Derleme kapsamina alinan bir diger calisma protokol calismasidir (Johnson vd., 2016). Ki-IYE’leri 6nleme
kapsaminda kanit temelli enfeksiyon kontrol dnlemleri dahilinde bir protokol olusturulmus ve bakim alanlarina

yerlestirilmistir. Olusturulan protokol saglik profesyonellerine uygulamalara iliskin yol gosterici gorevi listlenmistir.
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Uygulama basamaklarma gére hasta bakimi saglanmis ve bu dogrultuda Ki-IYE oraninda %28’lik azalma

saptanmistir (Johnson vd., 2016).

KI-IYE’leri 6nlemede incelenen son caligma ise dnleme stratejilerinin ele alindig1 bir miidahale ¢alismasidir.

Reynolds vd. (2022) tarafindan yapilan bu ¢aliymada; Ki-IYE’leri 6nleme stratejileri, kanita dayali bilgilerin yer

aldig1 kilavuzlar uzman goriisleri dahilinde hazirlanmis ve saglik profesyonellerinin ¢alisma alanina sunulmustur.

Enfeksiyonlar1 dnleme stratejileri arasinda hastalara saglanan bakimin kalitesinde stirekli iyilestirmeler saglamak i¢in

biligsel yardimlar, egitim ve gercek zamanli geri bildirim olmak iizere 3 ana baslik ele alinmistir. Multidisipliner bir

takim anlayistyla calismalar yiiriitiilmiis ve bu calisma ile Ki-IYE hizinda 1000 kateter giiniinde 2,62’den 0,71’¢

varan azalma tespit edilmistir (Reynolds vd., 2022).

Tablo 1. Derleme Kapsaminda Ahnan Calismalarin Ozellikleri

Arastirma
Sira  Yazar/Yazarlar Tipi ve s Ki-TYE’leri Onlemeye Yonelik incelenen Enfeksiyon
Bashk Arastirmada Orneklem Fd .
No (Y1) Kullamlan Kontrol Onlemleri ve Bulgular
Yontem
Nurse-Driven Prospektif ABD’de Giiney Alabama Universitesi'nde 4 ayr1 YBU’de
Johnson. Catheter- tipte, Yetiskin  yapilan bir ¢aligmada iiriner kateter bakimina iligkin gelistirilen
Gilman. Lin’tner Associated Protokol karma hemsire merkezli bir protokol ile miidahale dncesi, miidahale
1 ve Bl’lckner Urinary Tract yontemi ile yogun donemi ve miidahale sonrasi 8’er aylik periyotlarda uygulama
Infection apilmis bir bakim aptlmustir. Protokol de iiriner kateterin takibi ve giinliik bakim
Reduction Process miidahale Uniteleri  uygulamalar1 yer almus olup, uygulama sonrasinda KI-
and Protocol calismast IYE’lerde 4 YBU’de de %28’lik azalma oldugu saptanmustir.
Haziran 2005-Agustos 2014 tarihleri arasinda Brezilya’nin Sao
Paulo schrinde tibbi cerrahi genel, nérolojik ve koroner
YBU’lerde, kontrol listesi yontemi ile KI-IYE hizlarina
Sustainability of miidahale edilmistir. Calismada 2008 yilina kadar olan siire
Regagnin, da A Program ¥or Prospektif Yetiskin miidahale oncesi donem, 2008-2013 yillari arast miidahale
Silva Alves, g tipte, kontrol 3 dénemi ve 2013-2014 yillar1 arasi ise miidahale sonrasi déonemi
. Continuous D cerrahi ve . .
Cavalheiro, . listesi olusturmustur. Calismanin  miidahale doneminde iriner
Reduction of i .. karma . - . . .
2 Camargo, Catheter- yontemi ile oBun kateterin  yerlestirilmesi  sirasinda  gerekli malzemelerin
Marra, da Silva Associated yapilmis bir gal%lm bulundugu mobil bir kutu olusturarak el hijyeni, klorheksidin ile
Victor ve . miidahale . . cilt ve meatal antisepsi, steril alan zorunlulugu ve her kateter
Urinary Tract uniteleri - . . L.

Edmond (2016) infection calismast icin yalmzca bir kez yerlestirme denemesinin yapilmasi
kurallarindan olusan kontrol listesi kullanilmistir. Caligmanin
sonunda KI-IYE insidansinin 1000 Kkateter giiniinde Tibbi
Cerrahi YBU’de 15,3’den 0,9’a, Karma YBU’de ise 7,6°dan 1’¢
diistiigli saptanmistir (p< 0,001).

Suudi Arabistan Cidde’de King Abdulaziz Tip Merkezi’nde

yapilan ¢alisma 2008-2016 yillar1 arasini kapsamaktadir.2008-

Applying 2010 yillar1 arasinda YBU’de KI-IYE insidansinin 1000 kateter

Preventive giiniinde 2,3 bulunmasmin ardindan Ocak 2011'de YBU ekibi

Measures Leading Prospektif ve enfeksiyon kontrol iiyelerinin yer aldigi multidisipliner bir

Al-Hameed, to Significant tinte ]g)un dle ekip olusturularak bir bundle caligmasi yapilmistir. Bundle
Ahmed, Bhutta, Reduction of }?6n,temi e Yetiskin iceriginde YBU’ye kabul edilen tiim hastalarin taranmasi,
3 Al-Hameed ve  Catheterassociated apilmus bir YBU sadece silikon tip foleys kateter kullanilmasi, aseptik teknikler
AlShamrani Urinary Tract y nfu dahsale ile yerlestirme, kapali devre yoluyla torbanin dortte igiiniin
(2018) Infections in alismast bosaltilmasi, uygun kateter boyutlarinin segilmesi, uyluktaki
Adult calls drenaj tiipiinlin uygun pozisyonu, idrar torbasinin hasta mesane

Intensive Care seviyesinin altinda ve zemine degmeyecek sekilde tutulmasi ve

Unit miimkiin olan en kisa siirede kateterin ¢ikarilmasi parametreleri

yer almistir. Calismanin sonunda Ki-IYE insidans1 0,2’ye kadar
gerilemis ve bundle uyumu %100 olarak bulunmustur.
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Tablo 1. Derleme Kapsaminda Ahnan Calismalarin Ozellikleri (Devami)

Arastirma
Sira  Yazar/Yazarlar Tipi ve -« Ki-IYE’leri Onlemeye Yénelik incelenen Enfeksiyon Kontrol
Bashk Arastirmada  Orneklem K .
No Y1) Onlemleri ve Bulgular
Kullanmlan
Yontem
Brezilya'nin Sdo Paulo sehrinde bir egitim hastanesinde yapilan
calisma May1s-Agustos 2017 tarihleri arasimda, 6 YBU’yii
kapsamaktadir. KI-IYE’leri onlemeye iliskin  hemsirelerin
Anehinoni dolduracag: giinliik bakim ve idrar inkontinansinda bakim kontrol
gnont, Adherence to Prospektif listesi olusturularak her hasta baginda enfeksiyon kontrol
Contrin, . .. . L .
. The Protocol tipte, kontrol L. onlemleri uygulanmigtir. Kontrol listesi kapsaminda enfeksiyon
Beccaria, Lo . Yetiskin, . A . A
for The listesi yontemi kontroliinde standart 6nlemlerin yan1 sira uygun meatus temizligi,
4 Frutuoso, da . farkl alt1 2 o
. Prevention of ile yapilmis - kapali devre yoluyla torbanin dértte {iciiniin bosaltilmasi, uygun
Silveira L YBU . . . A,
Rodrigues ve Urnary Tract bir miidahale katgter boyl}tlarlmn secilmesi, uyluktaki dreqaj t.upunun uygun
Infection caligmast pozisyonu, idrar torbasinin hasta mesane seviyesinin altinda ve
Wernek (2018) . . . L
zemine degmeyecek sekilde tutulmasi ve miimkiin olan en kisa
siirede kateterin ¢ikarilmast parametreleri de yer almustir.
Caligmanin sonunda hemsirelerin kontrol listesi kullanimina tam
uyum sagladiklari ve enfeksiyon oraninin diistiigli saptanmustir.
Sustained ABD’nin giineydogusundaki bir iiniversite hastanesinde 3 YBU
Reduction in (dahili, cerrahi ve noroloji)’yii igeren calisma Ekim 2014-Eyliil
Catheter- 2020 tarihleri arasinda yapilmistir. Calismanin miidahale oncesi
Associated Prosoektif donemi olan Ekim 2014-Eyliil 2016 tarihleri arasinda YBU’lerin
Urinary Tract [ Tosp KI-IYE insidansinda (1000 kateter giiniinde 2,62) goriilen yiikselis
Reynolds, Sova, ; . tipte, onleme - . e . . AN
. . Infections L Dahili, nedeniyle multidisipliner bir ekip olusturarak KI-IYE’leri
Lewis, Smith, . . stratejileri . . v 1 - ..
Using Multi- . . Cerrahi ve  diisiirmeye yonelik stratejiler planlanmistir. Bu stratejiler arasinda
5 Wrenn, Turner, yontemi ile . .. V L. .. R
. Faceted . Noroloji ~ hastalara saglanan bakimin kalitesinde siirekli iyilestirmeler
ve Advani : yapilmus bir - N R oo .
(2022) Strategies Led miidahale YBU saglamak i¢in biligsel yardimlar, egitim ve gercek zamanli geri
By alismast bildirim olmak iizere 3 ana baglikta toparlanmig, Ekim 2016
Champions: A gans itibariyle de uygulamaya gegirilmistir. Caligmanin sonunda Ki-
] Quality IYE insidans oranlarinda, N'drolojj ve Cerrahi YBU’de hafif
Improvement azalma gorillirken Dahili YBU’de 0,71’¢ varan disiis
Initiative saptanmistir.

4. TARTISMA

Bu derlemenin amaci yetiskin YBU’lerde Ki-IYE’leri 6nlemeye yonelik yapilan miidahale calismalarinin
incelenmesidir. Calismada dahil edilme kriterlerine uyan prospektif nitelikteki bes calisma protokol, kontrol listesi,
bundle ve Ki-IYE’yi onleyici enfeksiyon kontrol dnlemleri kapsaminda yetiskin YBU’lerde uygulanan miidahale
calismalarindan olugmaktadir.

Literatiir incelendiginde Ki-IYE’leri 6nlemede iiriner kateterin hasta i¢in gerekli olup olmadig1 eger gerekli ise
aseptik kosullar ile hastaya yerlestirilmesi ve iiriner kateterin rutin bakiminda uyulmasi gereken enfeksiyon kontrol
onlemlerine odaklanilmistir (Meddings vd., 2019; Mundle vd., 2020; Pajerski vd., 2022; Tyson vd., 2020). Palmer ve
Dixon (2019) Temmuz 2016-Haziran 2017 tarihleri arasinda yaptiklar1 caligmada, kateter endikasyonuna odaklanarak
ve kateter takma esnasinda kullanilmak {izere olusturduklar1 bir paket ile kateterizasyonu standardize ederek Ki-IYE
hizlarinin %13,3'ten %2,1'e diigmesini saglamistir (Palmer ve Dixon, 2019). Kilavuzlarda ve kanit diizeyi yiiksek
calismalarda gerek kateter takilmasi gerekse kateter bakiminda uygun el hijyeni saglamanin ellerdeki
kontaminasyonu azaltarak KI-IYE’leri dogrudan etkiledigi sonucuna vartlmigtir (Bakir vd., 2012; Fasugba vd., 2019;
Schmudde vd., 2019). Avustralya’da ii¢ ayr1 hastanede 32 hafta yiiriitiilen randomize kontrollii bir ¢galigmada, meatus
bakiminda su ve sabunla temizlik olabilecegi gibi % 0,1'lik klorheksidin kullanimmin Ki-IYE’ler iizerine dogrudan
etkili oldugu ayrica bu durumun maliyet etkinligini de sagladigi sonucuna varilmistir (Mitchell vd., 2019). Uriner
kateterin giinliik bakiminda kapali devrenin bozulmamasina dikkat etme, uyluktaki drenaj tiipiiniin uygun pozisyonu,

idrar torbasinin mesane seviyesinin altinda olmasi ve zeminle temas etmemesi gibi parametrelerin uygulanmasinda
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hemsirelerin bilgi diizeyi biiyiikk 6nem arz etmektedir (Rea vd., 2018). Yeni Zelanda’nin Auckland kentindeki bir
devlet hastanesinin cerrahi kliniklerinde 50 hemsire ile gerceklestirilen bir calismada, iiriner kateter bakim
parametreleri hakkinda yapilan bilgilendirmelerin Ki-IYE’ler iizerinde olumlu sonuglar sagladigi goriilmiistiir
(Hernandez vd., 2019).

Bundle uygulamalarinin Ki-IYE’lerin énlenmesindeki etkileri pek ¢ok calismada gdsterilmistir (Soundaram
vd., 2020. Li 2020; Shadle vd., 2021). Ki-IYE 6nlenmesi igin yapilan miidahale galigmalari sonucunda dikkat
edilmesi gereken uygulamalar asagida siralanmistir (Arda vd., 2012; Pajerski vd., 2022; Palmer ve Dixon, 2019):

e  Uriner kateter yalmzca endikasyonu olan hastalara takilmalidir.

e Kateteri yerlestiren kisi, aseptik kosullar dahilinde kateter yerlestirme ve uygun kateter bakimi yoniinden
egitimli olmalidir.

e Kateter ile yapilacak her islem dncesinde ve sonrasinda mutlaka el hijyeni saglanmalidir.

e  Uriner kateter kullaniminda rutin olarak giimiis veya antibakteriyel kapli kateterler tercih edilmemelidir.

e Uriner kateter aseptik teknik ile steril malzemeler kullanilarak takilmali ve hastanin uyluk bdlgesinde
dogru bir pozisyonda sabitlenerek idrar torbasinin zemin ile temasi 6nlenmelidir.

e Idrar 6rnegi almak vb nedenlerle kapali drenaj sistemi bozulmamali, idrar akimi kesintisiz saglanmalidir.

e Meatus bakiminda su ve sabun ya da % 0,1'lik klorheksidin kullanim1 yeterlidir.

e Uriner kateterin belirli araliklarla degisimi uygun degildir, herhangi bir tikaniklik, kontaminasyon
olmadig: siirece rutin degistirilmemelidir.

e Prostat veya mesane cerrahisi sonrasi kanamalar haricinde mesane irrigasyonundan uzak durulmalidir.

e Hastanin iiriner kateter ihtiyaci sona erdiginde kateter derhal ¢ikarilmalidir.

e Uriner kateterin takilmas1 ve bakimini igeren talimatlar hazirlanarak saglik profesyonellerinin bilgileri
giincel tutulmalidir.

Literatiirde yer alan SHIE’leri onleme calismalari, enfeksiyonunun onlenmesinde etkinligi kanitlanmis
miidahaleler uygulanarak, enfeksiyon insidansinin azalmasinin miimkiin oldugunu gostermektedir (Kiray ve ark.
2019). Nitekim bu derleme kapsaminda incelenen calismalarda da Ki-IYE’lerin 6nlenmesi amaciyla kanita dayali
enfeksiyon kontrol 6nlemlerinden olusan bundle, kontrol listesi ve protokol iceren miidahalelerin yapilmasinin etkili
oldugu sonucuna ulagilmaktadir (Al-Hameed vd., 2018; Anghinoni vd., 2018; Johnson vd., 2016; Regagnin vd.,
2016; Reynolds vd., 2022).

SONUC

KI-IYE’ler morbide, mortalite ile hastanede kalis siiresini artirmakta ve gereksiz antibiyotik kullanimina neden olarak
maddi kayiplara yol agmaktadir. Bu nedenle Ki-IYE’lerin &nlenmesi bilyiik énem tasimaktadir. Bu sistematik
derleme, yetiskin YBU’lerde, iiriner kateter yerlestirme ve bakimda egitim, hastaya uygun silikon tip foleys kateter
kullanilmasi, aseptik teknikler ile yerlestirme, kapali devre yoluyla torbanin dortte ii¢iiniin bosaltilmasi, uygun kateter
boyutlarmin segilmesi, uyluktaki drenaj tiipliniin uygun pozisyonu, idrar torbasinin hasta mesane seviyesinin altinda
ve zemine degmeyecek sekilde tutulmasi ve miimkiin olan en kisa siirede kateterin ¢ikarilmasi gibi kanita dayah
uygulamalarin Ki-IYE’leri 6nlemede etkili oldugunu gdstermistir. Bu ¢alismanin sonucunda, YBU’lerde Ki-IYE’leri

onlemeye yonelik kanita dayali enfeksiyon kontrol 6nlemlerinin uygulanmaya devam edilmesi 6nerilmektedir.
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ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI BEYANI

Yazarlarin ¢alismadaki katki oranlar1 esittir.

DESTEK VE TESEKKUR BEYANI
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Calisma herhangi bir destek almamistir. Tesekkiir edilecek bir kurum veya kisi bulunmamaktadir.

CIKAR CATISMASI BEYANI

Calisma kapsaminda herhangi bir kurum veya kisi ile ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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