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Amag: Bu arastirma, erken postpartum doénemdeki annelerin
emzirme kog¢lugu hakkindaki bilgi, goriis ve tutumlarini
degerlendirmek amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma, Erzurum'da Kadin Dogum
Hastanesinde Aralik 2014-Subat 2015 tarihleri arasinda
tanimlayici ve kesitsel tipte 275 anne ile tamamlanmistir.
Veriler, aragtirmacilar tarafindan konu ile ilgili literatiirden
yararlanilarak hazirlanan Kisisel Bilgi Formu ile toplanmigtir.
Verilerin degerlendirilmesinde; yiizdelik dagilimlar
kullanilmistir.

Bulgular: Annelerin %33.1’inin 20-24 yas grubunda oldugu,
%37.1’inin il merkezinde yasadigi, %87.6’sinin calismadigl,
%43.3’1intin ilkokul mezunu oldugu, %58.5’inin son gebelikleri
siresince emzirme ile ilgili egitim almadigi, %52.4{iniin
bebeklerini ilk yarim saatte emzirdigi ve “emzirme siklig1 nasil
olmalidir” sorusuna % 81.1’inin “bebek her istediginde emzirme
yapilmalidir” seklinde cevap verdikleri saptanmistir. Annelerin
%94.5’1 emzirme kogu kavramini duymadigini, ancak emzirme
kogu hakkinda verilen bilgilerden sonra %98.2’si emzirme kogu
uygulamasinin  emzirmenin  basarisin1  arttiracagim  ifade
etmislerdir. Annelerin %81.1’inin emzirme kogu istedikleri ve
%61.1’inin  de  emzirme koglugu yapmak istedikleri
belirlenmistir. Annelerin 6zellikle ilk dogumunu yapan annelerin
%99.3’1inlin, emzirme koguna ihtiyac1 oldugu belirlenmistir.

Sonug: Annelerin emzirme koglugu hakkinda bilgi sahibi
olmadiklari, ancak verilen bilgiler dogrultusunda emzirme
sirasinda kendisine destek olmasi i¢in emzirme kogu istedikleri
ve kendilerinin de emzirme koglugu yapmak istedikleri
belirlenmistir.
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Corresponding Author: Ozlem Kog
Address Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Erzurum, Turkiye

E-mail: ozlem.koc@outlook.com

ABSTRACT

Objective: This study was conducted in order to evaluate the
knowledge, opinions, and attitudes of mothers in the early
postpartum period regarding the breastfeeding coaching.

Material and Method: This descriptive and sectional study
was completed with 275 mothers at a Maternity Hospital in
Erzurum between December 2014 and February 2015. The data
were collected through the Personal Information Form that was
prepared by researchers using the relevant literature. The data
were assessed by using the percentage distributions.

Results: It was determined that 33.1% of the mothers were in
the age group of 20-24 years, 37.1% resided in the city center,
87.6% were unemployed, 43.3% were primary school graduates,
58.5% did not take training about breastfeeding throughout their
last pregnancy, 52.4% breastfed their infants within the first half
hour and 81.1% gave the answer “every time the infant wants” to
the question “how frequently should the infant be breast-fed?”.
94.5% of the mothers stated that they had no idea about the
concept of breastfeeding coach; however, 98.2% thought that the
practice of breastfeeding coaching would increase the
breastfeeding success after being informed about the breastfeeding
coach. It was determined that 81.1% of the mothers required a
breast-feeding coach and 61.1% wanted to be a breastfeeding
coach. 99.3% of mothers, especially primipar mothers are
determined have a need to get breastfeeding coach.

Conclusion: It was determined that mothers were not
informed about breast-feeding coaching, but they required a
breastfeeding coach for support during breastfeeding and wanted
to be a breast-feeding coach themselves in accordance with the
information provided.

Keywords: Breast milk,
coaching

breastfeeding, breastfeeding

Bagvuru Tarihi/Received:  03-05-2016

Kabul Tarihi/Accepted: 27-06-2016




GIRiS

Kadin, yasami boyunca kadinlik rollerini
gerceklestirirken, bir dizi fizyolojik evreden
gecer. Kadinin 6nemli yasam donemlerinden
birisi de dogurganlik cagi icinde yer alan
laktasyon donemidir(1,2). Laktasyon, annenin
meme dokusunda fizyolojik degisikliklerin
oldugu, yenidoganin emmesi ile biiyiime ve
gelismesinin saglandigi ve anne bebek arasinda
etkilesimin kuruldugu bir dénemdir(3). Anne
siiti  bebegin  gelismesini tam  olarak
destekleyecek oOzelliklere sahip ve bebekler
igin essiz  bir besin maddesidir(1,2).
Cocuklarda saglikli biiyiime ve gelismenin
saglanmasinda, anne siitiiniin énemli oldugu
bilinen bir gergektir(4). Biitiin caglarda ve
kiiltiirlerde, yenidoganin/bebegin
beslenmesinde essiz bir gida 6zelligini tasiyan
anne siitiiniin bebeklere en saglikli ulagma
yontemi emzirme olmustur(5,6).

Emzirmenin bebek sagligina oldugu kadar
anne sagligmma da onemli katkilar1 vardir(7).
Emzirme siklig1 saatlere gore degil, bebegin
istegine gore ayarlanmalidir. Bebegin aglamasi
emzirme igin geg bir bulgudur. Bebegin emme
hareketleri yapmasi, elini agzina gotiirmesi,
kol ve bacaklarmi germesi gibi davraniglar
sergilemesi onun emmek icin hazir oldugunun
isaretleridir(8-11).

Emzirmenin baglamasi ve siirdiiriilmesi pek
cok faktérden etkilenir. Agrili meme basi,
bebegin memeyi 1iyi kavrayamamasi ve
annenin bebegini besleyememe endisesi ilk
aylarda emzirmeyi birakmada 6nemli nedenler
olarak belirlenmistir. Ayrica annenin ¢aligmasi,
annenin bebeginden uzun siire ayr1 kalmasi ve
sosyokiiltiirel etmenler gibi annenin bebegini
emzirmesinin Oniinde cesitli engeller olabilir.
Tim bu engellerle annenin tek basina
miicadele etmesi ¢ogu zaman miimkiin
olmamaktadir. Saglik calisanlarinin anneye
destek olmalar1 6nemlidir. Emzirme ile ilgili
sorunlarm bu konuda 6zel egitim almis uzman
kisiler  tarafindan  ¢Oziilmesi “emzirme
danismanhgr” ile gerceklesmektedir.
Emzirmenin stirdiiriilmesinde ve
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desteklenmesinde ebe ve hemsirelere biiyiik
gorevler diismektedir. Saglik kuruluslarina
basvurma nedenleri ne olursa olsun, bebegin
beslenme durumu mutlaka degerlendirilmeli,
emziren annelere emzirme danismanlig
yapilmali, emzirme goézlenmeli ve ebeveynler
emzirmenin siirdiiriilmesi yoniinde tesvik
edilmelidir(12,13).

Ulkemizde anne siiti ile beslenme
yaygindir ancak ilk 6 ay tek basina anne siitii
ile beslenme oranlar1 istenilen diizeyde
degildir(14). Bu acidan annelerin
desteklenmesi ve emzirme danismanligi énem
tagimaktadir. Emzirme danmismanligi erken
postpartum donemde hastanelerde
verilmektedir(1). Fakat taburculuk sonrasi
donemde de emzirmenin etkin sekilde devam
edebilmesi, anne siti ile beslenmenin
stirdiiriilmesi, yayginlastirilmasi ve
desteklenmesi i¢in emzirme kog¢lugunun
onemli oldugu disiiniilmektedir. Emzirmenin
devamliligt ve emzirme ile ilgili sorunlarin
azaltilmasinda destek verebilen O6zel egitim
almis  kisiler “emzirme Kkogu” olarak
adlandirilmaktadir. Postpartum dénem
boyunca evde annenin bagarili ve etkili
emzirmeyi saglamasi i¢in emzirme deneyimi
olan ve aile ile iligkileri iyi olan bireyler anneyi
bu konuda destekleyerek emzirme koglugu
yapabilirler. Emzirme kogu deneyimli bir aile
iiyesi olabilecegi gibi saglik calisanlar1 da bu
konuda anneyi desteklemek igin emzirme
koglugu yapabilir(15).

Bu arastirma, erken postpartum dénemdeki
annelerin emzirme koglugu hakkindaki bilgi ve

goriislerini degerlendirmek amaciyla
yapilmistir.
GEREC ve YONTEM

Aragtirma, Erzurum'da Kadin Dogum
Hastanesinde Aralik 2014-Subat 2015 tarihleri
arasinda tanmimlayict  ve kesitsel olarak
yapilmigtir. Minimum 6rneklem biiyiikligiini
hesaplamak i¢in evrendeki eleman sayisinin
bilindigi  durumlardaki Orneklem seg¢me
formiilii sonucunda 226 annenin arastirmaya
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almmas1 gerektigi bulunmustur. Orneklemin
evreni temsil etme giicli diisliniilerek, belirtilen
tarihler arasinda 275 anne ile arastirma
tamamlanmustir. Arastirma
toplanmasinda;  arastirmacilar

verilerinin
tarafindan
hazirlanan Kisisel Bilgi Formu kullanilmistir.
Erken postpartum dénemdeki kadinlarin sosyo-
demografik ozelliklerini, obstetrik
ozelliklerini, emzirme ve emzirme kog¢lugu ile
ilgili bilgi durumlarini igeren sorulardan olusan
bu form konuya uygun literatiir bilgilerinden
yararlanilarak hazirlanmustir. Veriler,
aragtirmacilar tarafindan yiliz yiize goriisme
yontemi  ile  toplanmustir.  Arastirmaya
baslamadan once, Erzurum Atatiirk
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Etik
Kurulu’'ndan onay ve arastirmanin yapilacagi
hastaneden izin alinmistir. Anneler arastirmaya
katilmalar1 i¢in davet edilirken Goniillii Olur
Formundaki bilgiler okunmus, sézIlii onamlari
almmis ve wuygulamadan Once annelere
arastirma konusu hakkinda bilgi verilmis ve
emzirme koglugu hakkinda bilgilendirme
yapilmigtir.  Veriler, yiizdelik dagilimlar ile
degerlendirilmistir.

BULGULAR

Annelerin  sosyo-demografik  6zellikleri
incelendiginde; annelerin %33.1’inin 20-24
yas grubunda oldugu, %37.1’inin ilde yasadigi,
%43.3’1iniin ilkokul mezunu oldugu, babalarin
%32’sinin  lise mezunu oldugu, annelerin
%87.6’sm1n calismadigi, belirlenmistir.
Annelerin %68.4’liniin gelirinin giderine denk
oldugu, %62.2’sinin ¢ekirdek aile yapisinda
oldugu saptanmustir. (Tablo 1)

obstetrik ozellikleri

incelendiginde; gebeliklerin %81.1’inin planh

Annelerin

gebelik oldugu, %62.5’inin vajinal dogum
yaptigl, %54.5’inin bebeklerinin cinsiyetinin
erkek oldugu, %34.9’unun 2 c¢ocuk sahibi
oldugu, bebeklerin %89.8’inin miyadinda
dogdugu belirlenmistir. Annelerin daha onceki
cocuk ya da cocuklarinin %71.6’sinin anne
sitii aldigi, %31.6’sinin 12 ay siireyle anne
siitii aldig1 saptanmistir. Annelerin %58.5’inin
son gebelikleri siiresince emzirme ile ilgili
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egitim almadigi, %52.4’liniin bebeklerini ilk
yarim saatte emzirdigi ve % 81.1’inin
“emzirme siklig1 nasil olmalidir?” sorusuna
“bebek her istediginde” seklinde cevap
verdikleri saptanmistir. (Tablo 2)

Tablo 1. Annelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerinin

Dagilim

Demografik n %
Ozellikler

Anne Yas1

19 yas ve alt1 16 5.8
20-24 yas 91 33.1
25-29 yas 62 225
30-34 69 25.1
35 ve st 37 135
Yasadig yer

Koy 83 30.2
Ilge 90 32.7
il 102 37.1
Anne egitimi

Ilkokul 119 433
Ortaokul 79 28.7
Lise 52 18.9
Universite 25 9.1
Es egitimi

Ilkokul 74 26.9
Ortaokul 68 24.7
Lise 88 32.0
Universite 45 16.4
Annenin

calisma durumu

Caligtyor 34 12.4
Calismiyor 241 87.6
Gelir diizeyi

Gelirim 62 225
giderimden az

Gelirim giderime 188 68.4
denk

Gelirim 25 9.1
giderimden fazla

Aile tipi

Cekirdek aile 171 62.2
Genis aile 104 37.8
Toplam 275 100

Emzirme kog¢lugu kavramma iligkin
goriislerinin dagilimi incelendiginde; annelerin
%94.5’1 “emzirme kogu” kavramini

duymadigimi belirtmistir.
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Tablo 2. Annelerin Obstetrik Ozellikleri ve Emzirme
Ile Ilgili Bilgilerinin Dagihm

Obstetrik Ozellikleri n %
Gebeliginiz planh miyd1?

Planl 223 81.1
Planli degil 52 18.9
Dogum sekli

Vajinal dogum 172 62.5
Sezaryenle dogum 103 375
Bebegin cinsiyeti

Kiz 125 455
Erkek 150 54.5
Cocuk Sayis1

1 77 28.1
2 96 34.9
3 73 26.5
4 ve tizeri 29 10.5
Bebeginiz zamaninda dogdu mu?

Evet 247 89.8
Hayir 28 10.2

Daha onceki cocuk/ya da ¢cocuklarin anne siitii alma
durumu nedir?

Evet aldilar 197 71.6
Hayir almadilar 3 11
Daha 6nce ¢ocugu yok 75 27.3

Daha onceki cocuk/ya da ¢ocuklarimzi ne kadar siire
emzirdiniz? (ay olarak)

3ay 10 3.6
6 ay 48 175
12 ay 87 31.6
24 ay 53 19.3
Daha 6nce ¢ocugu yok ya 77 28.0
da emmedi*

Son gebeliginiz siiresince emzirme ile ilgili bilgi
aldimiz mi1?

Aldim 114 415
Almadim 161 58.5
Dogumdan sonraki emzirme zamanimiz

Ilk yarim saat 144 52.4
1.saat 70 255
2.saat 61 221
Emzirme sikhig1 nasil olmalidir?

Bebek her istediginde 223 81.1
Saatte bir 40 145
iki saate bir ve iizeri 12 4.4
Toplam 275 100

*75 annenin g¢ocugu yok + 2 annenin ¢ocugu daha 6nce
emmemis.
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Emzirme koglugu hakkinda verilen bilgiler
dogrultusunda  “Kimler emzirme kogu
olabilir?” sorusuna % 63.3’{iniin
ebe/hemsireler %40.7’sinin anneler olabilir
cevabini verdikleri belirlenmistir. Annelerin
%97.1’1 emzirme koc¢u olmanin ¢ok sabur,
empati ve sevgi gerektiren bir is oldugunu,
%92.4’1i emzirme kogu uygulamasinin annenin
emzirme hakkindaki olumsuz diisiincelerinde
azalma saglayacagini, %98.2’si emzirme kogu
uygulamasinin emzirmenin
arttiracagini, %98.5’i  emzirme  kogu
uygulamasinin annenin kendine olan giivenini
arttiracagini, %74.9’u emzirme koglugu icin
06zel bir egitimin  gerekli

basarisini

oldugunu
belirtmislerdir. Annelerin %81.1°1 emzirme
kocu istedigini, %61.1°1 kendisinin de emzirme
koclugu yapmak istedigini ifade etmislerdir.
(Tablo 3)

Annelerin  emzirme koglugu yapacak
kigilerin gorevleri hakkindaki bilgilerinin
dagilimi incelendiginde; %97.1°i emzirme
kocunun anneye ruhsal ve fiziksel destek verip
onu cesaretlendirdigini, %99.3’1 ozellikle ilk
dogumu olan annelere emzirme egitimi
verdigini, %99.3’ii anneye dogru emzirme
teknikleri hakkinda bilgi verdigini, %97.5’1
anneye bebegi igin anne siitiiniin ve ilk siitiin
faydalarin1  anlattigini, %96.0’1  anneye
emzirmenin anne i¢in olan faydalarim
anlattigini, %88’1 emzirme sirasinda her seyin
yolunda gittigini annenin fark etmesini
sagladigini, %74.5’1 emzirme hastanede
gerceklesiyorsa annenin ve bebegin
mahremiyetini  sagladigini, %96.0’1  bu
emzirme deneyimi icerisinde annenin kendine
olan giivenini arttirdigin1  ifade etmistir.
Annelerin  bilgilenme diizeylerinin yiiksek
olmas1 konuya gosterdikleri ilgiyi ortaya
koymaktadir. Bu sonuglar annelerin emzirme
kocundan beklentilerini ve bilginin
oztimsendiginin gostergesidir. (Tablo 4)
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Tablo 3. Annelerin Emzirme Ko¢lugu Kavramina
Iliskin Goriislerinin Dagilin

n %
Emzirme kocu kavramini duydunuz mu?
Evet 15 5.5
Hayir 260 94.5
Kimler emzirme koc¢u olabilir?*
Ebe/Hemsire 174 63.3
Anneler 112 40.7
Kogluk egitimi 35 12.7
alanlar
Doktorlar 25 9.1
Saglikeilar 21 7.6

Emzirme kocu olmak ¢ok sabir, empati ve sevgi
isteyen bir is midir?

Evet 267 97.1
Hayir 8 2.9
Emzirme kocu uygulamasi annenin emzirme
hakkindaki olumsuz diisiincelerinde azalma saglar

m?

Saglar 254 92.4
Saglamaz 21 7.6
Emzirme kocu uygulamasi emzirmenin basarisini
arttirabilir mi?

Arttirabilir 270 98.2
Arttiramaz 5 18
Emzirme kogu uygulamasi annenin kendine giivenini
arttirabilir mi?

Arttirabilir 271 98.5
Arttiramaz 4 1.5
Emzirme ko¢lugu icin 6zel bir egitim gerekli midir?
Gereklidir 206 74.9
Gerekli degildir 69 25.1
Emzirme kocu ister misiniz?

Isterim 223 81.1
Istemem 52 18.9
Siz emzirme ko¢lugu yapmak ister misiniz?

Evet 168 61.1
Hayir 107 38.9

*Birden fazla cevap verildi.

TARTISMA

Bu arastirmaya katilan annelerin %81.1°1
gebeliklerinin planli oldugunu ifade etmistir.
Emzirme sadece bireysel bir davranis degil,
ayni zaman da bircok faktoriin etkiledigi
kompleks bir sonugtur. Emzirme davranigini
etkileyen en Onemli faktorlerden biri de
gebeligin planli olup olmadigidir(16). Planh
gebeligi olan annelerin bebeklerini emzirme de
daha istekli oldugu diistiniilmektedir.

Arastirmada annelerin %62.5’inin vajinal
dogum  yapmus  oldugu  bulunmustur.
Istanbul’da yapilan bir calismada; dogum
seklinin emzirmeye baslamada etkili oldugu ve
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sezaryenle dogum yapan annelerin %28.9°u,
normal dogum yapanlarin %61.0‘1 dogum
sonrast ilk iki saatte emzirmeye
baglamistir(17).

Tablo 4. Emzirme Kocunun Gérevlerine Iliskin
Annelerin Goriislerinin Dagilimi

n %
Anneye ruhsal ve fiziksel destek verip onu
cesaretlendirir
Evet 267 97.1
Hayir 8 2.9
Ozellikle ilk dogumu olan annelere emzirme egitimi
verir
Evet 273 99.3
Hayir 2 0.7
Anneye dogru emzirme teknikleri hakkinda bilgi
verir
Evet 273 99.3
Hayir 2 0.7
Anneye bebegi icin anne siitiiniin ve ilk siitiin
(kolostrumun) faydalarini anlatir
Evet 268 97.5
Hayir 7 2.5
Anneye emzirmenin anne icin olan faydalarim
anlatir
Evet 264 96.0
Hayir 11 4.0
Emzirme sirasinda her seyin yolunda gittigini
annenin fark etmesini saglar
Evet 242 88.0
Hayir 33 12.0
Emzirme eger hastanede gerceklesiyorsa annenin ve
bebegin mahremiyetini saglar
Evet 205 745
Hayir 70 25.5
Bu emzirme deneyimi icerisinde kadinin kendine
olan giivenini arttirir

Evet 264 96.0
Hayir 11 4.0
Toplam 275 100

Bu aragtirmaya alman annelerin

bebeklerinin % 54.5’inin cinsiyetinin erkek
oldugu ve dogan kiz ve erkek bebeklerin
oranlarimin birbirine yakin oldugu
belirlenmistir. Gergeklesen dogumlarin
oranlarina gore annelerin emzirme durumlari
TNSA 2013
gostermektedir(14).

sonuglart  ile  benzerlik

Annelerin daha onceki cocuk ya da
¢ocuklarmin %71.6’sinin  anne siti  almig
olmasi iilkemizde emzirmenin geleneksel
olarak yaygin bir davramig olarak devam
etmesinden ve emzirmeyi destekleme ve
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gelistirmeye yonelik saglik politikalarinin
basarisindan kaynaklandig: diisiiniilebilir(18).

Arastirmada daha once c¢ocuklarina anne
stitli verenlerin = %31.6’smin 12 ay siireyle
anne siitli aldig1 belirlenmistir. TNSA (2013)
verileri, bebeklerin %57.9’unun yagsamun ilk iki
ayinda sadece anne siitii ile beslendigini
gostermektedir. Bu oranin cocugun yasiyla
birlikte hizla azaldigi, 2-3 aylik bebeklerde
%35.4, 4-5 aylik bebeklerde %9.5’e kadar
geriledigi ve TNSA 2013’ten onceki ii¢ yil
icinde dogan tim c¢ocuklar igin ortalama
emzirme  siiresinin  16.7 ay  oldugu
belirtilmistir(14). UNICEF ve Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) tavsiyelerine gére ¢ocuklar
yasamlariin ilk 6 ayinda sadece anne siitii ile
beslenmeli; kat1 ve lapa ek gidalar 6 aydan
sonra verilmelidir(19). Bu gidalara ek olarak,
emzirmeye iki yasina kadar devam edilmesi
onerilmektedir(14,20,21). Cocuklarm ilk 6 ay
sadece anne siitii alma ve iki yasina kadar
emzirilme  oranlarimin  istenilen  diizeye
gelebilmesi i¢in emzirme koglugunun faydal
olacag diistinlilmektedir.

Annelerin %58.5°1 son gebelikleri siiresince
emzirme ile ilgili egitim almadiklarini
belirtmigleridir. Yapilan aragtirmalarda
ozellikle dogum oOncesi izlemler sirasinda
annelere saglik personeli tarafindan anne siitii
ve emzirme konusunda egitim verilmesinin
emzirmede basariy1 arttirdigl
belirtilmektedir(16,21-23). Saglik c¢alisanlar
dogum Oncesi donemden baglayarak emzirme
konusunda etkin egitimden sorumlu olmalarina
ragmen sonuc¢lar emzirme egitimine yeterince
onem verilmedigini gostermektedir(15,24,25).

Emzirmeye erken baslanmasi hem anne,
hem de bebek sagligi acisindan oldukga faydali
bir davranistir(26,27). Tiirkiye’de emzirmenin
yaygin oldugu ve tiim ¢ocuklarin %96’sinin bir
siire emzirilmis oldugu Dbilinmektedir(14).
Aragtirmada annelerin %52.4° linlin
bebeklerini ilk yarim saatte emzirdigi
bulunmustur. Bu ¢alismanin  bulgularimi
destekler nitelikte TNSA-2013 verilerinde de,

cocuklarin %50’sinin dogumdan sonraki ilk bir

Koc et al.

saat icinde emzirilmeye baslandigi

bildirilmistir(14).

Annelerin % 81.1’i emzirme siklig1 nasil
olmalidir sorusuna ‘bebek her istediginde’
seklinde cevap vermislerdir. Literatiirde de
emzirme siklif1 icin “bebek her istediginde
emzirilmelidir”  (19,26,28)  ifadesi  yer
almaktadir. Arastirma sonucu literatiir ile
benzerlik gdstermektedir.

Annelerin = %94.5’inin  “emzirme kogu”
duymadiklar belirlenmistir.
Emzirmenin evrensel bir davranis olmasi ve

kavramin

onemliligi agisindan iilkemizde ve diinyada
emzirmenin etkinligi i¢in erken postpartum
sirecte  saglik  kuruluslarinda  emzirme
danigsmanligi hizmeti sunulmaktadir(18). Bu
hizmet annelerin emzirmeye baglamasini
saglamakta ancak postpartum dénem boyunca
yeterli olmamaktadir. Bu nedenle annelerin
emzirme kogu kavramini duymamalar1 normal
bir durumdur.

Annelere, emzirme koclugu ile ilgili
bilgilendirme  yaptiktan  sonra  sorular
cevaplamalar istenmistir. Annelerin %63.3’i
ebe/hemsireler, %40.7’si  ise  annelerin
emzirme  kogu  olabileceklerini ifade
etmislerdir. Bu sonug¢ annelerin egitimli ve
tecriibeli kisileri ko¢ olarak algilamalarindan

kaynaklanabilir.

Annelerin = %97.1’inin  emzirme kogu
olmanin sabir, empati ve sevgi isteyen bir is
oldugunu sdylemeleri emzirme isini yaparken
karsilastiklar: sikintilarin farkinda olduklarin
diisiindiirebilir. Ozellikle ilk dogumunu yapan
anneler dogum sonrasi siirecte emzirme ve
emzirme tekniklerini uygulamada yasadiklarn
giicliikler nedeniyle yardim ve sosyal destek
ihtiyaci igindedirler. Bu bilgi, emzirmenin hem
anne hem de destekleyici Kisinin sabirli
davranmasi ile basarilabilecegini
gostermektedir(29,30).

Annelerin  %92.4’linlin emzirme kogu
uygulamasinin annenin emzirme hakkindaki

olumsuz diisiincelerinde azalma
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saglayabilecegini ifade etmeleri, emzirme
sirasinda hastanede aldiklar1 destegin faydasini
gormiis olduklarimi ve taburcu olduklarinda
emzirme kocgu ile emzirmeyi devam ettirmenin
onemli  olabilecegini  diigiindiirmektedir.
Yapilan bazi c¢aligmalar; birgok {ilkede
annelerin biiylik cogunlugunun erken donemde
anne siitd ile beslemeyi kestiklerini
gostermistir. Dogum sonrasi siirecte annelere
emzirmeyi tesvik edici Ozgiliven/yeterlilik
olusturmak ve olabilecek olumsuzluklari en
aza indirmek i¢in anneyi desteklemek
6nemlidir(29-32).

Anneler  hastanede  ebe/hemsirelerden
emzirme danigmanligi almalart sonucunda
emzirmede basarili olabilmektedirler(18). Bu
basarinin aynen hastanede oldugu gibi evde de
devam etmesi bilgili ve egitimli bir kisinin
destegi ile saglanabilir. Annelerin %98.2’sinin
emzirme kog¢lugu uygulamasinin emzirmenin
basarisim1  arttirabilecegini  ifade etmeleri;
emzirirken onlar1 destekleyecek, emzirme ile
ilgili dogru uygulamalar1 gosterecek ve
boylece daha etkili emzirmeyi
saglayabileceklerini diisiinmelerinden

kaynaklanabilir.

Emzirme kogu uygulamasi annenin kendine
olan gilivenini arttirabilir mi?  sorusuna
annelerin %98.5’1 “evet” cevabini vermistir.
Ozellikle ilk dogumunu yapan annelerin
emzirmeyi gergeklestirmek ve siirdiirmek igin
Ozgiiven eksikligi  yasadiklari literatiirde
vurgulanmaktadir(18,31-34). Dogum sonunda
taburcu olan anneye emzirme kogunun evde
saglayacag1 sosyal destek annenin bu konudaki
Ozglivenini arttirabilir.

Emzirme kog¢lugu yapmak igin 6zel bir
egitim gerekli midir? sorusuna annelerin
%74.9’u “gereklidir” cevabini vermislerdir. Bu
sonu¢ emzirme sirasinda annelerin kendilerine
destek olmasini bekledikleri kisinin emzirme
konusunda egitimli ve tecriibeli olmasini
istemelerinden kaynaklanmig olabilir. Basarili
bir emzirmenin baslatilmasi ve siirdiiriilmesi
icin bu konuda 0&zel egitim almis saglik
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calisanlar1 veya tecriibeli Kkisilerin yapacagi
emzirme koc¢lugu 6nem tasimaktadir(1).

Annelerin  %81.1°inin  “emzirme kogu”
istedigi, %61.1’inin ise kendisinin de emzirme
koclugu yapmak istedigi belirlenmistir.
Peregrin’in calismasinda, emzirme hakkinda
yeterli egitimin verilmemesi yetersiz emzirme
nedeni olarak belirtilmektedir. Basarili bir
emzirme i¢in; egitim, akran danigsmanligi ve
baba desteginin onemli oldugu
vurgulanmaktadir(35). Ozellikle akran
danigsmanligi emzirme konusunda tecriibeli
yani emzirme kogu niteli§i tasiyan bireyi
diisiindiirmektedir.

Emzirme kogunun gorevlerine iliskin
annelerin verdigi cevaplar kendilerine aktarilan
bilgiyi ~ Ogrendiklerini  gostermekte  ve
sonuglarin oldukga yiiksek olmasi annelerin
emzirme koguna olumlu  baktiklarmi
gostermektedir. Bu sonuglar dogum sonu
siirecte  basarili emzirme i¢in emzirme
koclarmin gerekliligini diisiindiirmektedir.

SONUC ve ONERILER

Aragtirma sonucunda annelerin %50’den
fazlasinin ilk yarim saat ig¢inde bebeklerini
emzirdikleri ve biiyik c¢ogunlugunun da
emzirme sikligi ile ilgili bilgi diizeylerinin iyi
diizeyde oldugu bulunmustur. Bu oranlarin
daha da arttirilmasi hastanelerde yapilacak
olan birebir egitimler ile saglanabilir. Ancak
hastanelerdeki yogunluk ve saglik calisani
sayisinin hasta sayisina oranla yetersiz olmasi
nedeniyle herzaman birebir egitimin miimkiin
olmadigimi ve annelere dogum sonu donemde

sadece hastanede yapilan emzirme
danismanliginin yetersiz kaldigim
diisiindiirmektedir.

Annelerin, verilen bilgiler dogrultusunda
emzirme sirasinda kendisine destek olmasi i¢in
emzirme kogu istedikleri ve kendilerinin de
emzirme  koglugu  yapmak  istedikleri
belirlenmistir. Emzirme egitimi ve uygulamasi
erken postpartum donemde hastanelerde
verilmektedir. Ancak taburculuk sonrasi
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donemde emzirmenin etkin bir sekilde devam
etmedigi bilinmektedir. Bu nedenle
emzirmenin siirdiirilmesi, yayginlagtirilmasi
ve desteklenmesi icin emzirme kog¢lugunun

onem tasidigt  disiinilmektedir.  Etkin

emzirmenin saglanmasi i¢in emzirme kog¢lugu
yapabilecek kisilerin yetistirilmesi ve bu
hizmeti verecek birimlerin  olusturulmasi
gerekmektedir.
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