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Amag: Beslenme 6zellikle ilk bir yas icin saghkli buyume ve gelismede en 6nemli unsurdur. Calismada annelerin
bebeklerini ne kadar siire sadece anne sutlyle beslediklerini, tamamlayici beslenmeye ne zaman basladiklarini
ve tamamlayici beslenmeye geciste kararlarini etkileyen faktorleri saptamak amaclanmistir.

Gereg ve yéntem: Calismaya, 12-36 ay arasinda Ege Universitesi Tip Fakiiltesi'nde Sosyal Pediatri, Genel
Pediatri ve diger polikliniklerde takibe alinmis toplam 300 olgu dahil edildi. Yazili onam formu alindiktan sonra
anneler ile tek tek ve ylz yuze gorusulerek hazirlanmis anket formu dolduruldu.

Bulgular: Calismaya 174 (%58) erkek, 126 (%42) kiz olmak Uzere toplam 300 cocuk dahil edildi. Olgularin yas
ortalamasi 22,5+7,8 ay idi. Calismada yer alan 293 (%97,7) bebek dogumdan sonraki ilk 24 saat icinde anne
sutl almisti, fakat tek basina anne suti ile baslama orani %78,3 idi (n=235). Sadece anne siitu ile beslenme
suresi ortalama 4+2,5 aydi. ik 6 ayda sadece anne sltu ile beslenme orani ise %47,7 idi. Annelerin ilk 24
saat icinde anne sutu verme egilimi ylksek iken, sadece anne sitl verme orani yeterli diizeyde degildi. Anne
sutlne ek olarak dogumda formll mamalarin da yiksek dizeyde verildigi gézlendi. Toplam anne sitl alma
suresi 14+7,8 ay, tamamlayici beslenmeye baglama yas ortalamasi ise 5,6+1,2 aydi ve %29,3'lne 6. aydan
Once tamamlayici beslenme baslanmisti. Annelere 6. aydan 6nce nigin tamamlayici beslenmeye basladiklar
soruldugunda, en yaygin cevap “Tattirmak amaglh” (%37,5) idi.

Sonug: Calismamiz annelerin anne sitlt konusunda istekli olduklarini fakat tatlandirma istegi, bebegin emmeyi
reddettigi dustincesi, anne sitiinin yetmedigi dislincesi, bebegin surekli aglamasi gibi ¢esitli nedenler ile farkh
beslenme sekillerini denediklerini géstermistir. Calismamizda her ne kadar oran dusuk gézikse de tamamlayici
beslenmeye hala erken baslanmaktadir. Anne egitiminin dogumdan 6nce ve sonrasinda da devam edilmesi,
beslenme konusunda annelerin bilgi diizeylerinin arttiriimasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Anne sutl, bebek, tamamlayici beslenme, beslenme.
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Abstract

Purpose: Nutrition is the most important factor in healthy growth and development, particularly for the first
age. The aim of our study was to determine how long mothers fed their babies only with breast milk, when they
started complementary food and the factors that affect their decision to start complementary food.

Materials and methods: A total of 300 cases between 12-36 months that were monitored in social pediatrics,
general pediatrics, and other outpatient clinics at Ege University Faculty of Medicine were included in the study.
After receiving the written consent form, the questionnaire prepared by meeting the mothers individually and
face-to-face was filled out.

Results: A total of 300 children, 174 boys (58%) and 126 girls (42%) were included in the study. The mean age
of the children was 22.5+7.8 months. Two hundred ninety-three of the cases (97.7%) have been fed with breast
milk within the first 24 hours after delivery; however, only breast milk percent was 78.3% (n=235). The mean
time of only breast milk feeding was 4+2.5 months. The rate of nutrition only with breast milk in the first 6 months
was 47.7%. Although the mothers have a high tendency of giving breast milk in the first 24 hours, the rate of
giving only breast milk is not at sufficient level. It is observed that the formula was also given at a high level at
birth in addition to breast milk. The total period of taking breast milk was 14+7.8 months and the mean duration
of starting the complementary feeding was 5.6+1.2 months and 29.3% of the cases have been started the
complementary feeding before the 6th month. When the mothers were asked why they started complementary
feeding before the 6th month, the most common answer was “for tasting” (37.5%).

Conclusions: Our study showed that mothers are willing to breastfeed, but they try different forms of nutrition
for various reasons, such as to sweeten, the idea that the baby refuses the breastfeeding, the idea that breast
milk is not enough, and the baby's constant crying. Although the rate seems low in our study, complementary
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nutrition is still started early. It is necessary to continue maternal education before and after delivery and to

increase the knowledge level of mothers about nutrition.

Key words: Breast milk, infant, complementary feeding, nutrition.

Senyazar G, Gokce S, Koc F. Approaches and attitudes of mothers about complementary feeding. Pam Med J

2021;14:836-845.

Girig

Beslenme; c¢ocukluk caginda  saglikh
biyime ve gelisme icin gerekli en temel
faktordur. Bu konuda yapilan hatali ve bilingsiz
uygulamalara baglh gelisen olumsuz etkiler;
sadece ¢ocukluk caginda degil, yasamin butin
donemlerinde gozlenebilmektedir. Diinya Saghk
Orguti (DSO) ve Amerikan Pediatri Akademisi
(AAP) bebeklerin ilk 6 ay sadece anne situ ile
beslenmelerini, altinciayda mutlaka tamamlayici
beslenmeye gecilmesini ve emzirmenin 2 yil
surdurdlmesini tavsiye etmektedir [1, 2].

Anne sutu ile beslenme; bebek mortalite
ve morbidite oranlarini azaltir, bebegin saglikh
biyime ve gelismesini saglar. Anne sUitl
bebegin gereksinim duydugu besin igerigi
ve enfeksiyonlara karsgli koruyucu ozellikleri
nedeniyle yagsamin ilk anindan itibaren veriimesi
gereken tek fizyolojik besindir. Yeterli sure
ve miktarda verilen anne sutu ile zamaninda
uygun tamamlayici beslenme baglanmasi ve
cesitlendirilerek devam edilmesi temel c¢ocuk
gelisimi agisindan son derece dnemlidir. Dinya
Saglik Orgiti verilerine gore gocuk Slimlerinin
%7’sinin birinci, %46’sinin ise ikinci nedeni
yetersiz ve dengesiz beslenmedir [2]. Turkiye
Nufus ve Saglik Arastirmalari (TNSA) verilerine
gore bebek formil mamalari ve diger sivilara
erken baslama Ulkemizde de oldukga yaygin
bir uygulamadir. Tirkiye Nifus ve Saglk
Arastirmalari 2008 verilerinde bebeklerin
%8’i 6. aydan o6nce tamamlayici beslenmeye
gecerken bu oran 2013 TNSA verilerinde
artarak %12 olarak tespit edilmistir. Yine TNSA
2018 verilerine gore de bebeklerin %23’lG anne
sUtl dis1 sUt almakta ve %12’si anne sutiine
ilave tamamlayici beslenme almaktadir. Diger
taraftan bebeklere verilen tamamlayici gidalarin
ayina uygun verilmedigi de saptanmigtir. Bu
durum tamamlayici gidaya gegis surecinin hala
onemli bir sorun oldugunu gostermektedir [3].

Bu calisma ile annelerin tamamlayici
beslenmehakkindakibilgidizeylerinindlgtimesi,
ne kadar sadece anne sutu ile beslediklerini, ne
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zaman tamamlayici beslenmeye gegtiklerini,
tamamlayici  beslenmeye gegis kararini
vermelerinde etkili olan faktorlerin belirlenmesi
amaglanmistir.

Gereg ve yontem

Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saglig
ve Hastaliklari Anabilim Dal, Saglkli Cocuk
izlem Poliklinigi, Genel Pediatri Poliklinigi, diger
yan dal polikliniklerine bagvuran ve/veya serviste
yatarak izlenen 12-36 ay arasindaki cocuklar
calismaya alindi. Kesitsel anket c¢alismasi
olarak planlanan bu galisma Ege Universitesi
Tip Fakilltesi Girisimsel Olmayan Kilinik
Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan onaylandi.
Calismaya alinan cocuklarin ailelerine anket
oncesi bilgi verildi ve yazil bilgilendiriimis onam
formu alindi.

‘Ekonomik  dlizey” Turk-is tarafindan
Agustos 2017 de yayinlanan siniflamaya gore
dizenlenmistir. Bu siniflamaya goére aylik gelir
1500 TL alti “Koétd”, 1500-4900 TL arasi “Orta”
ve 4900 TL ve Uzeri “lyi” olarak nitelendirilmistir

[4].

Calismaya 12-36 ay arasinda, kronik hastalk,
prematiire dogum (<37 hafta), hastanede uzun
sure yatis (>1ay) ve besin alerjisi 6ykisl
olmayan cocuklar alindi. Calisma igin toplam
374 aile ile goérisme yapildi; 36 tanesi ¢alisma
kosullarini saglamadigi igin, 15 aile galismayi
kabul etmedigi icin, 23 aile de anne bilgileri
yeterli hatirlanmadidi i¢in ¢alisma disi birakildi
ve toplam 300 anket ile calisma tamamlandi.

istatistiksel analiz

Calismaya alinan olgularin ve ailelerinin
sosyodemografik  6zelliklere iliskin  verileri
tanimlayici tablolara donuastiralda.
Arastirmadan elde edilen veriler SPSS (Statistics
22) programinda analiz edildi. Oncelikle tim
degigkenler igin tanimlayici istatistikler yapildi.
Kategorik degiskenler arasindaki fark igin X,
kare testi, sayisal degiskenler arasindaki iligki
icin Spearman’s korelasyon analizi uygulandi.



Tamamlayici beslenme

istatiksel olarak verilerin karsilastirimasinda
iki bagimsiz grup varsa Mann Whitney U testi
ve ikiden fazla grup varsa Kruskal Wallis testi
uygulandi. P<0,05 istatistiksel olarak anlaml
kabul edildi.

Bulgular

Olgularin  %58'i erkek, %42’si kiz idi.
Calismaya alinan olgularin %44,7’si (n=134)
ailenin ilk gocuguydu. Olgularin %38,3’t (n=115)
ailenin ikinci ¢ocugu, %12,7°si (n=38) ailenin
uclncu gocugu, %4,3't (n=13) ise 3. gebelikten
sonra dogmus c¢ocuklardi. Calismaya dahil
edilen  olgularin/ailelerinin  sosyo-ekonomik
verileri ve olgularin beslenme sekilleri Tablo
1’de 6zetlenmistir.

Calismamiza dahil edilen ailelere anne sutu
alimi ile ilgili sorula yoneltildiginde; Hi¢ anne
sUtd almayan %2,3 (n=7) olgununun anne
sutl alamama nedeni olarak anneler “sutim
gelmedi” cevabini vermisti. ilk 6 ayda sadece
anne sutu ile beslenme orani %47,7 (n=143)
idi. Olgularin %4’lG (n=14) 7. aya kadar, %Z2’si
(n=6) 11. aya kadar, %0,3'U (n=1) 12 aya kadar
sadece anne situ ile beslenmeye devam etmisti.
Bebeklerin 293’4 (%97,6) dogumdan sonra ilk
24 saat icinde anne sutd almistl, ancak sadece
anne sutu alanlara bakildiginda bu oran %78,3
(n=235)'t4. Dogumdan sonra ilk 24 saatte anne
sutl alanlarin %19,7’si (n=58) anne sutu ile
birlikte formil mama ile beslenmisti. Olgularin
%75'i (n=225) ilk 2 ayda sadece anne siitl ile
beslenirken yagla birlikte bu oran azalmaktaydi.

ilk 6 ay sadece anne siitiiile beslenen grup ile
diger beslenme sekillerini alan gruplar arasinda
bu duruma etki eden faktorler irdelendiginde
ailenin kaginci ¢ocugu olmasi ile beslenme
arasinda iligki gorilmedi (p>0,05). Anne ve
babalarin egitim dizeyi ile ilk 6 ay sadece anne
sutd verme arasindaki iligkiye bakildiginda,
annelerin okuryazar olmayanlarinin %33,3'U
(n=6), ortaokul mezunu olanlarin %36,4’
(n=24), Universite mezunu olanlarin %57,3'U
(n=47) bebeklerini ilk 6 ay sadece anne sutu
ile beslemisti. Anne ve baba egitim dizeyi
ile beslenme sekli arasinda anlamli bir iligki
saptanmadi (p>0,05) (Tablo 2).

Tablo 3'te toplam anne suti alma suresine
etki eden faktorler irdelenmistir. Anne egitim
dizeyine goére toplam anne suti alma suresi
arasindaki iligkiye bakildiginda, okuryazar
olmayanlarin toplam anne sOtl alma siresi

ortalama 15,1+8,3 ay, ortaokul mezunu olanlarin
14,4+7,2 ay, Universite mezunu olanlarin
14,61£7,3 ay saptandi. Annenin egitim duzeyi
ile toplam anne sttt alma suresi arasinda iligki
saptanmadi (p>0,05). Ekonomik dizeyini “iyi”
olarak degerlendiren ailelerin toplam anne suti
alma suresi ortalama 14,58 ay, “orta” olarak
deg@erlendirenlerin  13,9+7,7 ay, kotu olarak
degerlendirenlerin 15+8,2 ay saptandi. Ailelerin
ekonomik duzeyi ile toplam anne sitl alma
suresi arasinda istatistiksel bir iligki bulunamadi
(p>0,05).

Calisma grubunun tamamlayici beslenmeye
baslama yasi ortalama 5,6+1,2 ay idi. Olgularin
88'ine (%29,3) 6. aydan 6nce ve bunlarin 9'una
(%3) 4. aydan 6nce tamamlayici beslenme
verilmisti. Dokuz (%3) olguya 8. ayda, 1 (%0,3)
olguya 9. ayda, 2 (%0,7) olguya ise 12. ayda
tamamlayici beslenme baslanmigsti. Anne egitim
dizeyine gore tamamlayici beslenme baglama
zamani arasindaki iligkiye  bakildiginda,
okuryazar olmayanlarin ek gidaya baslama
zamani ortalama 6x1,9 ay, ortaokul mezunu
olanlarin 5,31 ay, Universite mezunu olanlarin
5,7+0,8 ay idi fakat istatistiksel anlamli bir iligki
saptanmadi (p>0,05). Ev hanimi olan annelerin
ek gidaya baslama zamani ortalama 5,6+1,2
ay, calisan annelerin 5,7+1,1 ay idi. Annenin
¢alisma durumu ile ek gidaya baglama zamani
arasinda da anlamli bir iliski yoktu (p>0,05).
Benzer sekilde ailelerin ekonomik dizeyi ile
ek gidaya baslama zamani arasinda anlamli

farkllik  saptanmadi  (p>0,05). Annelerin
tamamlayici  beslenmeye geciste hangi
besinler ile baslandigi degerlendirildiginde;

%99,6’s1 yogurt ile %86,3'U peynir ile %57,3'l
ise muhallebi ile basladiklarini belirtmiglerdir.
Olgularin  tamamlayici  beslenmeye gegis
Ozellikleri, diger tamamlayici beslenme Urunleri
ve Urunlerin baslanma zamanlari Tablo 4’te
belirtilmistir.

Tamamlayici beslenmeye baslama
zamanina etki eden faktér olarak g¢ocugun
cinsiyeti, kaginci gcocuk olmasi, annenin dogum
yaptigindaki yasi, anne-baba egitim, annenin
calisma durumu, ailenin ekonomik durumu
degerlendirildi (Tablo 5). Anne egitim dizeyine
go6re tamamlayici beslenmeye baslama zamani
arasindaki iliskiye bakildiginda, okuryazar
olmayanlarin tamamlayici beslenmeye baslama
zamani ortalama 6x1,9 ay, ortaokul mezunu
olanlarin 5,3+1 ay, Universite mezunu olanlarin
5,7+£0,8 ay saptandi. Annenin egitim duzeyi
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Tablo 1. Olgularin/ailelerin temel demografik 6zellikleri ve olgularin beslenme sekilleri

Hasta ozellikleri n %

Yag (ortalama + SS), ay 22,5+7,8

Cinsiyet Erkek 174 58
Kiz 126 42

Dogum sekli NSVY 113 37,7
C/S 187 62,3

Dogum agirhigi, gr <2500 25 8,3
2500-3500 194 64,7
>3500 81 27

Ailenin kaginci cocugu ik 134 44,7
2. 115 38,3
3. 38 12,7
>3 13 4,3

Beslenme sekilleri

Sadece anne siitii 143 47,7
Anne stl ve formil mama 66 22
Anne slitl, formil mama, Tamamlayici beslenme 49 16,3
Anne sutl ve Tamamlayici beslenme 32 10,7
Formil mama ve Tamamlayici beslenme 4 1,3
Sadece formiil mama 3 1
Anne sttl, formil mama, ek gida, inek sutd 3 1
Aile ozellikleri n %
Anne yasi (ortalamaxSS), yas 30,945,6
Annenin dogum yasi (ortalama%SS), yas 29+5,6
Anne egitim (mezuniyet) Okuryazar degil 18 6
ilkokul 62 20,7
Ortaokul 66 22
Lise 72 24
Universite 82 27,3
Baba egitim (mezuniyet) Okuryazar degil 6 2
ilkokul 62 20,7
Ortaokul 56 18,6
Lise 93 31
Universite 83 27,7
Annenin is durumu Ev hanimi 227 75,7
Calisiyor 73 24,3
Babanin is durumu issiz 14 47
Calisiyor 286 95,3
Ailenin ekonomik diizeyi Iyi 63 21
Orta 203 67,7
Kotu 34 11,3

$S: Standard sapma
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Tamamlayici beslenme

Tablo 2. ilk 6 ay sadece anne siitii alan grup ile diger beslenme sekillerini alan grubun karsilastiriimasi

ilk 6 ay beslenme p
Sadece anne siitii ile Diger beslenme
beslenen grup sekillerini alan grup
(n=143) (n=157)
n (%) n (%)
Cinsiyet
Erkek 77 (44,3) 97 (55,7) 0,164
Kiz 66 (52,4) 60 (47,6)
Dogum agirhigs, gr
<2500 9 (36) 16 (64) 0,231
2500-3500 90 (46,4) 104 (53,6)
>3500 44 (54,3) 37 (45,7)
Kaginci gocuk
ik 65 (48,5) 69 (51,5) 0,950
2. 53 (46,1) 62 (53,9)
3. 18 (47,4) 20 (52,6)
>3 7 (53,8) 6 (46,2)
Anne egitim (mezuniyet)
Okuryazar degil 6 (33,3) 12 (66,7) 0,081
ilkokul 32 (51,6) 30 (48,4)
Ortaokul 24 (36,4) 42 (63,6)
Lise 34 (47,2) 38 (52,8)
Universite 47 (57,3) 35 (42,7)
Baba egitim (mezuniyet)
Okuryazar degil 2(33,3) 4 (66,7) 0,380
ilkokul 29 (46,8) 33(53,2)
Ortaokul 25 (44,6) 31 (55,4)
Lise 40 (43) 53 (57)
Universite 47 (56,6) 36 (43,4)
Annenin is durumu
Ev hanimi 104 (45,8) 123 (54,2) 0,257
Calisiyor 39 (53,4) 34 (46,6)
Ailenin ekonomik diizeyi
lyi 32 (50,8) 31(49,2) 0,790
Orta 94 (46,3) 109 (53,7)
Koti 17 (50) 17 (50)
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Tablo 3. Toplam anne sitl alma sirelerini etkileyebilecek faktorlerin irdelenmesi

Toplam anne siitii alma siiresi (ortalama £ SS),ay p

Cinsiyet 0,289
Erkek 13,747,9

Kiz 14,777

Kaginci gocuk 0,393
ik gocuk 13,347,5

2. gocuk 14,318,2

3. cocuk 16+7,7

>3 14,5+1,5

Anne egitim (mezuniyet) 0,720
Okuryazar degil 15,148,3

ilkokul 13,9+8,3

Ortaokul 14,4172

Lise 13,318,2

Universite 14,6+7,3

Baba egitim (mezuniyet) 0,512
Okuryazar degil 17,5£12,6

ilkokul mezunu 13,248

Ortaokul mezunu 14,8+8,3

Lise mezunu 13,617,5

Universite mezunu 14,5471

Annenin is durumu 0,515
Ev hanimi 14,3+7,9

Calisiyor 13,67,5

Ailenin ekonomik diizeyi 0,648
Iyi 14,58

Orta 13,9177

Kotu 15+8,2

$S: Standart sapma
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Tamamlayici beslenme

Tablo 4. Olgularin tamamlayici beslenmeye gecis 6zellikleri, tamamlayici beslenme 0Ogeleri ve

baslangic zamanlari

Tamamlayici beslenmeye gecis 6zellikleri n (%)
Tamamlayici beslenmeye gecis, (ortalama + SS), ay 5,6+1,2
0-4 9(3)
4-6 79 (26,3)
>6 212 (70,7)
Tamamlayici beslenmeye erken geg¢is nedenleri

Tattirmak amagh 33 (37,5)
Bebegin emmeyi reddetmesi 24 (27,2)
Sitimun yetersiz oldugunu distyorum 20 (22,7)
Sirekli aghyordu 8 (9)
Bebegin yetersiz kilo alimi, doktor tavsiyesi 2(2,3)

Bebegin saglik sorunu
Tamamlayici beslenme liriinleri
Yogurt (n=299)
Muhallebi (n=172)
Yumurta sarisi (n=287)
Peynir (n=259)

Et (n=290)

Yumurta beyazi (n=275)
Tavuk (n=276)

Balik (n=247)

Kofte (n=278)

Kegi sttl (n=24)

inek stl (n=239)

1(1,13)
Baslangig siire (Ortalama * SS), ay
6+1,4
6,812
71122
7,323
9,5+3,1
9,6+2,7
10+3,3
10,3+3,5
10,8+3,1
11,34

12,2+4,3

S8S: Standart sapma
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Tablo 5. Tamamlayici beslenmeye gecisi etkileyebilecek faktorler

Tamamlayici beslenme baglama zamani p

(ortalama * SS), ay

Cinsiyet

Erkek 5,6+1,3
Kiz 5,7+0,9
Kaginci gocuk

ik 5,6+1,2
2. 5,5+1
3. 5,7+1
>3 6,1+2,1
Anne egitim (mezuniyet)
Okuryazar degil 6+1,9
ilkokul 5,611
Ortaokul 5,3+1
Lise 5,7+1,4
Universite 5,7+0,8
Baba egitim (mezuniyet)
Okuryazar degil 6,2+2,9
ilkokul 5,6+1,2
Ortaokul 5,6+1,1
Lise 5,4+1,3
Universite 5,8+1,2
Annenin is durumu

Ev hanimi 5,6%1,2
Calisiyor 5,7+1,1
Ailenin ekonomik diizeyi

lyi 5,641
Orta 6,7+1,1
Kotu 5,6£1,5

0,419

0,483

0,173

0,063

0,680

0,763

S8S: Standart sapma

ile tamamlayici beslenmeye bagslama zamani
arasinda iliski saptanmadi (p>0,05).

Tartisma

Saglikh beslenme-6zellikle bebeklik
doéneminde- bliylime ve gelisme i¢in ¢ok dnemli
rol oynamaktadir. Anne situ ile beslenme saglikh
beslenmenin ilk ve en énemli adimidir. ilk 6 ay
sadece anne sutlu ile beslenme onerilirken, 6.
aydan itibaren bebegin besin gereksinimlerini
anne situ tek basina kargilayamaz ve
tamamlayici besinlerin baslanmasi gerekir.
Ancak 2 yasina kadar emzirmeye de devam
edilmelidir [2]. Dinya genelinde, dusik
emzirme ve erken tamamlayici beslenmeye
gecis uygulamalari ne yazik ki yaygindir.
Dunyada ilk 6 ay sadece anne sutu alma orani
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%38 olarak bildiriimektedir. Dinya Emzirme
Egilimleri Girisimi (World Breastfeeding Trends
initiative)'nin verilerine gére ise ilk 6 ayda
sadece anne sutu alma orani %41 olarak
aciklanmistir [5]. Norvec'te yapilan calismada
anne sitd alanlarin orani 1. ayda %90, 4. ayda
%44 ve 6. ayda %7 saptanmistir [6]. Ulkemizde
ise TNSA 2018 verilerine gore 6. ayda sadece
anne sutl alma orani %41’dir ve sadece anne
sutl alan gocuklarin ortanca emziriime stresi
1,8 aydir [3].  Calismamizda dogumdan
sonra ilk 24 saatte anne sutd alma orani
oldukga ylksek (%97,7) bulunmasina ragmen
sadece anne situ alma oranina bakildiginda bu
oran %78,3 saptandi ve ilk 24 saatte anne sutu
alanlarin %19,7'sinin anne sitline ek olarak
formdl mama da aldigi saptandi. Yasla birlikte
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sadece anne sutu alma orani da azalmaktaydi.
Olgularin, 2. ayda %75', 6. ayda %47,7'si
sadece anne sutu almaktaydi. Sadece anne
sutl ile beslenmedeki bagarisizhidin en dnemli
nedeni, dogumdan hemen sonra anne sutiinin
verilmesinin  gecikmesi, emzirme sorunu
yasayan annelerde bu sorunun ¢dézUmunde de
hemen formil mamaya gegilmesidir [7]. Turkiye
Nifus ve Saglk Arastirmalari 2018 verilerinde
ilk bir glin icinde emzirilme orani %71, 2. ayda
%58, 6. ayda %30,1 olarak bulunmustur [3]. Yine
izmir'de Unsal ve ark.’nin [8] toplam 5003 anneyi
iceren calismalarinda, annelerin %93,7’sinin
dogumda bebeklerini emzirmeye bagladiklari,
%6,3 bebegdin ise hig anne sutu almadig
belirtiimistir. Yine ayni c¢alismada bebeklerini
emziren annelerin tek basina anne sitl verme
durumlarina bakildiginda; dogumda %97 bebek
sadece anne sutl alirken 2 aylik olduklarinda
bu oran %81,5; 4. ayda oran %46,2; 6. ayda
ise %8,7’ye diismustir. Ukemizde emzirmeye
baslama oranlari yiksek olmasina ragmen ilk
6 ay sadece anne sutl verme ve emzirmeye
devam etme konusunda eksikler mevcuttur.

Dinya Saghk Orgitii, UNICEF, ESPGHAN
tamamlayici besinlere 6. ayda baslaniimasini
Onermektedir [9-11]. Buna karsin Ulkemiz
dahil, gelismis ve gelismekte olan birgok
Ulkede yapilan ¢alismalarda, dnerilerin aksine
tamamlayici  besinlere erken baslandigi
belirlenmigtir. ingiltere’de 4. aydan 6nce %51
oraninda tamamlayici beslenme baslandigi,
Almanya’da %16’sinin 3. ayda basladigi
bildirilmistir [12, 13]. Tirkiye Nufus ve Saglk
Arastirmalari- 2018 verilerinde ise 6. aydan
Once tamamlayici beslenme baslama orani
%14,6 olarak bulunmustur [3]. Kdksal ve ark.’nin
[14] yaptigi bir cahismada 12-23 aylik ¢ocuklarin
%45,9una 6. aydan Once tamamlayici
beslenme baslanmis, Unalan ve ark.’nin
[15] calismasinda ise bebeklerin %58'ine 6.
aydan oOnce, %33'Une 0-3 ayda, %25'ine ise
3-6 ayda tamamlayici beslenme baslanmisti.
Tamamlayici beslenmeye erken baslama igin en
sik neden "sutiim yetmiyordu” ve "doymuyordu,
agliyordu” seklinde cevaplardi. Nepal’'de yapilan
bir calismada da anneler tamamlayici beslenme
erken baslama nedeni olarak “sutimun yetersiz
oldugunu dusuntyordum” olarak belirtmisti [16].

Calismamizda c¢ocugun cinsiyeti, kacginci
cocuk olmasi ile tamamlayici beslenmeye
erken baslama arasinda iliski saptanmamistir.
Bes Avrupa ulkesinde yapilmis galismada geng

annelerin tamamlayici besinlere erken dénemde
basladigi saptanmistir [17]. Anne ve baba
egitim duzeyinin tamamlayici besinlere uygun
zamanda baslamayi etkileyen bir faktér oldugu
calismalarla belirtiimistir, anne egitim duzeyi
arttikga tamamlayici beslenmeye zamaninda
baglandigi, baba egitimi arttikca tamamlayici
beslenme baglama zamani ile ilgili bilginin
arttigr saptanmistir [17-19]. Bizim ¢alismamizda
tamamlayici beslenmeye baslama zamaninin
anne yasindan etkilenmedigi belirlenmistir.

Calismamizin en blylk kisitliigr kesitsel
olmasi ve az sayida katilim ile gerceklesmis
olmasidir. Sonuglar Turkiye genelini
yansitamadigi gibi anneler tarafindan verilen
bilgilerin yetersiz ve yanlis olma olasiligi da
mevcuttur. Annelere tamamlayici beslenme
konusundaki davraniglari ile ilgili sorular
yoneltiimis olsa da c¢evresel ailevi faktorler
ulkemiz icin g6z ardi edilmemelidir. Tamamlayici
beslenmeye gegis sirasinda aile blyuklerinin
hala c¢ok o6nemli bir faktdr olabilecegini
disunmekteyiz.

Sonug olarak; annelerin ilk 24 saat iginde
anne sitl verme egilimleri yiksekken, yalnizca
anne sutd verme orani dusuktir ve yuksek
oranda dogumda anne siitiine ek olarak formdl
mama da verilmektedir. Her ne kadar oran
duslik gbzikse de tamamlayici beslenmeye
erken baslanmaktadir ve uygun zamana gore
uygun tamamlayici beslenme konusunda
eksikler mevcuttur. ilk 6 ay sadece anne siitii
alma, toplam anne sutd alma ve tamamlayici
beslenme baslama zamaninin bebek ve aile
sosyodemografik o6zelliklerinin arasinda iligki
saptanmamistir. Ayrica sonuglarimiz annelerin
anne sUtu konusunda istekli olduklarini fakat
yanlis inanis ve uygulamalar ile farkli beslenme
sekillerini  denediklerini  gdstermigtir.  Altinci
ayda bebeklerin gereksinimlerini anne sutinin
karsilayamadigi tamamlayici beslenme
ihtiyacinin oldugu bu dénem saglikh blylime
ve gelismenin saglanmasinda blyik 6énem arz
etmektedir. Anne egitiminin dogumdan 6nce ve
sonrasinda da devam edilmesi, annelerin bu
dénemde desteklenmesi ve emzirmeye tesvik
edilmesi, ilk 6 ay sadece anne sutu konusunda
israr edilmesi ve tamamlayici beslenme
konusunda annelerin  bilgi  dizeylerinin
arttirlmasi gerekmektedir.

Cikar iligkisi: Yazarlar cikar iligskisi olmadigini
beyan eder.
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Yazarlarin makaleye olan katkilari

F.K. calismanin ana fikrini ve hipotezini
kurgulamislardir. F.K. ve G.$. teoriyi gelistirmis,
gere¢ ve yobntem bdIimind dizenlemiglerdir.
Sonuglar kismindaki verilerin dederlendirmesini
FK., S$.G., ve G.§. yapmisglardir. Makalenin
tartisma bolimiu F.K., $.G. ve G.$. tarafindan
yazilmig, F.K. gbzden gegirip gerekli duzeltmeleri
yapmis ve onaylamigtir. Ayrica tum yazarlar
calismanin tamamini tartismis ve son halini
onaylamistir.



