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Ozet: On test-son test kontrol gruplu yari deneysel galisma, bebegi yenidogan yogun bakim iinitesinde
yatan primipar annelere demonstrasyon yontemiyle verilen emzirme egitiminin kadinlarin emzirmeye yonelik
bilgi diizeyleri ve tutumlarina olan etkisinin belirlenmesi amaci ile yapilmigtir. Katilimcilar, bebegi yenidogan
yogun bakimda yatan ve primipar anneler arasindan egitim grubu (n=50) ve kontrol grubu (n=50) i¢in rastgele
secildi. Tiim annelere 6n testte sosyo-demografik veri anketi ve emzirmeye yonelik bilgi diizeyleri ve tutumlarini
degerlendirme formu uygulandi. Egitim grubundaki annelere demonstrasyon yontemiyle emzirme egitimi verildi
ve kontrol grubuna hastanede verilen danismanlik disinda miidahalede bulunulmadi. Her iki gruba 4 hafta sonra
son test uygulandi. Gruplar arasinda 6n test puanlari istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermemektedir
(p>0,05). Emzirmeye yonelik bilgi diizeyi ve tutum son test dogru cevap ortalamalari; kontrol grubunda
14,50+1,887, egitim grubunda; 18,24+1,041 olarak bulunmus olup, emzirmeye yonelik bilgi diizeyi ve tutum son
testi, gruplara gore istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermektedir (t: -12,270; p<0,05). Sonuglar
incelendiginde egitim grubunda olanlarin ortalamasi anlamli sekilde daha yiiksektir. Sonu¢ olarak primipar
annelere demonstrasyon yontemi ile verilen emzirme egitiminin annelerin emzirmeye yonelik bilgi diizeyleri ve
tutumlarimi artirmada etkili oldugu bulunmustur.

Anahtar Soézciikler: Demonstrasyon destekli egitim, Emzirme egitimi, Primipar anneler

The Effect of Breastfeeding Education Given by Demonstration Method to
Primiparous Mothers Whose Babies are in Neonatal Intensive Care on
Mothers' Knowledge Levels and Attitudes towards Breastfeeding

Abstract: A quasi-experimental study with a pretest-posttest control group was conducted to determine the
effect of breastfeeding education delivered by demonstration method to primiparous mothers whose babies were
hospitalised in the neonatal intensive care unit, on women's knowledge levels and attitudes towards breastfeeding.
Participants were randomly selected for the training group (n=50) and control group (h=50) among primiparous
mothers whose infants were hospitalised in the neonatal intensive care unit. All mothers were given a pre-test
questionnaire on socio-demographic data and a form to assess their knowledge and attitudes towards breastfeeding.
Mothers in the training group were given breastfeeding training by demonstration method and the control group
was not intervened except for the counselling given in the hospital. The post-test was administered to both groups
after 4 weeks.The pre-test scores did not show a statistically significant difference between the groups (p>0.05).
The mean correct answers of the post-test of knowledge level and attitude towards breastfeeding were 14.50+1.887
in the control group and 18.24+1.041 in the education group, and the post-test of knowledge level and attitude
towards breastfeeding showed a statistically significant difference between the groups (t: -12.270; p<0.05). When
the results were analysed, the mean was significantly higher in the education group. It was found that breastfeeding
education given to first-time mothers using the demonstration method was effective in improving mothers'
knowledge and attitudes towards breastfeeding.

Keywords: Demonstration supported education, Breastfeeding education, Primiparous mothers
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1. Giris

Cesitli nedenlerden dolay1 bazi bebekler Yenidogan Yogun Bakim Unitesi (YYBU)’nde
yatirtlmaktadir. Bu nedenle anne ve bebek arasindaki bag olusturulamamakta ve emzirmeye
baslanilamamaktadir. Hastanede yatis siirecinden dolay1 anneler bebekleriyle bir arada olamamakta ve
beslenme stirecine katilamamaktadirlar (Tetik Metin, 2023).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF) dogumun
gerceklesmesinin ardindan hemen anne siitiine baglanmasini ve alt1 ay herhangi bir ek gida verilmeden
sadece anne siitli verilmesini ve iki yasina kadar da devam edilmesini 6nermektedir (WHO, 2015;
UNICEF, 2009).

Yapilan aragtirmalarda primipar annelerin multipar annelere gére emzirmeye baslama ve
siirdlirme konusunda performanslarinin diisiik oldugu ve bebeklerini emzirme konusunda ¢ok daha fazla
endise yasadiklari (bebegini ilk kez emzirirken zorlanacagina inanmak, siitiiniin bebege yetip
yetmeyeceginden endise etmek, emzirirken meme ucunda aci ve agr1 olacagini diisiinmek ve siitiiniin
erken kesileceginden endise etmek vb.) ve emzirme sirasinda yasadiklar giigliikler nedeniyle ek gidaya
erken baglamaya ve erken déonemde emzirmeyi birakmaya daha yatkin olduklar1 goriilmektedir (Sacco
v.d., 2006; Gonenli v.d., 2019; Ergezen v.d., 2021; Durmus ve Durmus Iskender, 2022).

Ozellikle ilk kez anne olanlarda basaril1 bir emzirmenin baslatilmas ve siirdiiriilmesi i¢in annenin
dogum sonrasi donemde yasadig1 fizyolojik ve psikolojik degisikliklere uyum saglamasi, anne olarak
roliinii kabul etmesi ve eve gittiginde kendisine ve bebegine bakabilmek icin gerekli bilgi ve becerileri
edinmesi gerekir. Bu nedenle, bu dénemde emzirmenin baslatilmasi ve etkili bir sekilde siirdiiriilmesi
i¢in egitim ve danigmanlik ¢ok 6nemlidir ve bu alanda ebe ve hemsireler kilit rol oynamaktadir (G6nenli
v.d., 2019).

Ulkemizde emzirmeye baslama oranlar1 ¢ok yiiksek olmasina ragmen, ozellikle ilk kez anne
olanlarda emzirmenin devamliliginin saglanmasinda ciddi sorunlar yaganmaktadir. Ancak bu soruna
¢oziim bulmaya calisan saglik profesyonelleri siklikla emzirme 6z yeterliligine vurgu yapmislardir
(Ergezen v.d., 2021; Durmus ve Durmus Iskender, 2022; Akca ve Yildiz, 2024). Fakat bu 6lgiit tek
basina yetersiz olabilmektedir. Bu ¢calismada bebegi yenidogan yogun bakimda olan primipar annelerin
dogumdan sonra emzirmeye yonelik bilgi diizeylerini ve tutumlarini belirleyerek emzirmeye
baglamalarini ve emzirmeye devam etmelerini saglayacak egitimler vererek emzirme devamliliginin
saglanmasina yonelik verilen egitimlerin etkinliginin belirlenmesi hedeflenmistir.

2. Materyal ve Metot
Arastirmanin Tipi ve Amaci

Bu aragtirma, bebegi yenidogan yogum bakim iinitesinde yatan primipar annelere demonstrasyon
yontemiyle verilen emzirme egitiminin kadinlarin emzirmeye yonelik bilgi diizeyleri ve tutumlarina
olan etkisinin belirlenmesi amaci ile yapilmis 6n test-son test kontrol gruplu yar1 deneysel bir ¢alismadir.
Aragtirma iki grup ile yiirtitiilmiistiir. Bu kapsamda;

1) Egitim grubuna, demonstrasyon yontemi (Video, slayt, temel diizey meme ve bebek maketi)
ile uygulamali emzirme egitimi verilmistir.

2) Kontrol grubuna, arastirmaci tarafindan herhangi bir egitim verilmemistir. Yalnizca hastanenin
standart egitimini almiglardir. Hastanedeki standart egitim sozel olarak verilmektedir.

Hipotezler

HO: Bebegi Yenidogan yogun bakim {iinitesinde yatan primipar annelere demonstrasyon
yontemiyle verilen uygulamali emzirme egitimi ile egitim verilmeyen kontrol grubu arasinda emzirmeye
iligkin tutum ve bilgi acisindan fark yoktur.

H1: Bebegi Yenidogan yogun bakim iinitesinde yatan primipar annelere demonstrasyon
yontemiyle verilen uygulamali emzirme egitimi ile egitim verilmeyen kontrol grubu arasinda emzirmeye
iligkin tutum ve bilgi acisindan fark vardir.

Dahil Edilme Kriterleri

e 18 yas ve iizeri olmak,
e (Caligmaya katilmak i¢in goniilliiolmak,
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Bebekleri yenidogan tinitesinde olan primipar anne olmak,
Dogumdan sonraki ilk 30-60 dakika i¢inde emzirilmeyen ve hemen yenidogan {initesine
yatirilan bebek annesi olmak.

Dislama Kriterleri

Calismanin herhangi bir asamasinda ¢alismadan ayrilmak isteyen katilimcilar,
Son test i¢in arandiginda ulagilamayan katilimeilar,
Eksik ve tutarsiz veri formlarina sahip katilimcilar ¢aligma dis1 birakilacaktir.

Arastirmanin Zamam ve Yeri

Aragtirma, Aralik 2023- Ocak 2024 tarihleri arasinda Bitlis Devlet Hastanesi yenidogan yogun
bakim iinitesinde gerceklestirildi.

Orneklem

Calismanin Orneklemini, yenidogan yogun bakim iinitesine kabul edilen ve dahil edilme
kriterlerini karsilayan primipar anneler olusturmustur. Calisma i¢in &rneklem biiytikliigiiniin
hesaplanmasinda G.Power 3.1.9.2 paketi kullanilmistir. Gii¢ analizinde etki diizeyi 0,5; o hata degeri
0,05 ve gii¢ degeri 0,80 alind1 (Arslan, 2020; Tetik Metin, 2023). Bu dogrultuda drneklem sayisi;
demonstrasyon yontemi ile uygulamali emzirme egitimi alacak grup i¢in 50 ve kontrol grubu i¢in 50
olmak {izere ilk kez anne olan 100 kisi olarak hesaplanmistir. Gruplar arasinda homojenligi saglamak
ve se¢im yanliligini 6nlemek igin, caligmada sabit olasilikli bir randomizasyon yontemi olan 'blok
randomizasyon' kullanilmigtir. Blok randomizasyonun ardindan, dahil edilme kriterlerini karsilayan
primipar anneler, hastanede kalis siirelerine gore her bir gruba homojen olarak dagitilmistir. Calismada
100 primipar annenin tamamina ulagilmasi hedeflenmistir. Calisma 100 primipar anne ile
tamamlanmigtir. Annelerin hangi grupta oldugunu sadece ¢aligsmaci bildigi i¢in tek korliik saglanmustir.

Veri Toplama Araclari

Veriler sosyo-demografik bilgi anketi ve Annelerin Emzirmeye Yonelik Bilgi Diizeyleri ve
Tutumlar1 Anketi ile toplanmigtir.

Sosyo-Demografik Veri Anketi

Verilerin toplanmasinda igin literatiirden yararlanilarak olusturulan anket formu kullanilmistir
(lliadou v.d., 2018; Arslan, 2020; Sen Er, 2021; Tetik Metin, 2023). Bu form; annelerin sosyo-
demografik ve obstetrik 6zelliklerini i¢eren 24 sorudan olugsmaktadir.

Annelerin Emzirmeye Yonelik Bilgi Diizeyleri ve Tutumlar1 Anketi

Bu form 20 sorudan olusmaktadir. Annelerin emzirmeye yonelik bilgi diizeylerini ve
tutumlarimi belirlemek i¢in literatiire dayanilarak hazirlanmistir (Arslan, 2020; Tetik Metin, 2023).
Sorularin cevaplart ‘Evet’, ‘Hayir’, ‘Bilmiyorum’ seklinde isaretlenmektedir. Formu degerlendirirken
bilmiyorum cevabi yanlis kabul edilmistir. Formdaki ‘*6, 10, 11, 13, 15, 16, 17, 18, 19 sorular i¢in hayir
cevabi dogru kabul edilmistir. Bu form kontrol ve egitim grubundaki annelerin tiimiine uygulanmustir.
Formdaki sorularin degerlendirilmesinde annelerin bulunduklari gruplara gore sorulara verdikleri dogru
cevap sayist belirlenerek dogru cevap sayisina gore oranlari hesaplandi.

Arastirmanin Etik ve Yasal Yonleri

Calisma Bitlis Eren Universitesi Saghk Bilimleri Girisimsel Olmayan Etik Kurulu'nun Aralik
2023 tarihli izni ile baslatilmistir (Karar no: 2023/12-9 ve E.4842). Calismanin yiiriitiildiigii hastane i¢in
Bitlis 11 Saghk Miidiirliigii'nden yazili izin alinmistir. Veri toplanmadan 6nce tiim katilimcilardan
Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak sozlii ve yazili onam alinmig ve tiim bilgiler gizli tutulmustur.

Arastirmanin Uygulanmasi

Calismaci tarafindan 6rneklem se¢im kriterlerine uygun olarak segilmis ve katilime1 olmayi kabul
etmis olan primipar annelere arastirmanin amaci agiklanmig ve arastirmanin kapsami hakkinda bilgi
verilerek soOzlii ve yazili onamlar1 ahnmistir. Katilimcilara istedikleri zaman ¢alismadan
cekilebilecekleri sdylenmistir. Ik giin 6n testte tiim katilimcilara (n:100) Sosyo-Demografik Veri
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Anketi ve Emzirmeye Yonelik Bilgi Diizeyleri formu uygulandi. Randomizasyon uygulanarak gruplar
olusturuldu (kontrol grubu: 50, egitim grubu: 50). Egitim grubuna 6n test sonrasi demonstrasyon
yontemi (Video, slayt, temel diizey meme ve bebek maketi ) ile bir saatlik egitim verildi ve uygulama
yaptirildi. Egitimin ig¢eriginde; anne siitiiniin anne ve bebek sagligi igin yararlari, emzirme davraniginin
olusturulmas1 ve gelistirilmesi, emzirme pozisyonlari, emzirmeye ne zaman baslanacagi, emzirmenin
nasil siirdiiriilecegi, emzirme siklifi, emzirme siiresi, siit sagma, saklama ve ten tene temas yer
almaktadir. Kontrol grubuna ise hastanede verilen danigmanlik disinda miidahalede bulunulmamustir.
Egtim grubu ve kontrol grubu ile dort hafta sonra iletisime gegilip son testte Emzirmeye Yo6nelik Bilgi
Diizeyleri formu uygulandi. Aragtirmanin veri toplama ve uygulama asamalar1 Sekil 1°de gdsterilmistir.

Arastirmanin Uygulama Semasi

Bebegi Yenidogan Yogun Bakimda
Yatan Primipar Anneler
(n:100)

|

Blok Randomizasyon

Demostrasyon Yontemi (Video, slayt,
temel diizey meme ve bebek maketi)
Egitim Grubu (n:50)

Kontrol Grubu (n:50)

Primipar Anneler (On Test, Kontrol
Grubu) (n:50)

Aragtirmaci tarafindan;
Sosyo-demografik veri Formu,
Emzirmeye Iliskin Tutum ve
Bilgi Degerlendirme Formu

Primipar Anneler (On Test, Egitim

Grubu) (n:50)

Aragtirmaci tarafindan;

e Sosyo-demografik veri Formu, o

e Emzirmeye Iliskin Tutum ve Bilgi || ®
Degerlendirme Formu uygulandi.

Egitim verildi.

uygulandi. Miidahale edilmedi.

Jl

Jl

Son Test (n:50) Egitimden dort hafta
sonra; Arastirmaci tarafindan

Son Test (n:50) On Testten dort
hafta sonra; Arastirmaci tarafindan

e Emzirmeye Iliskin Tutum ve Bilgi e Emzirmeye iliskin Tutum ve
Diizeyi Degerlendirme Formu Bilgi Diizeyi Degerlendirme
uygulandi. (n:50 kisiyle aragtirma Formu uyguland1. (n:50 kisiyle
tamamlandi) arastirma tamamlandi)

Sekil 1. Aragtirmanin Uygulama Semasi
Verilerin Istatistiksel Analizi

Veriler SPSS 21.0 kullanilarak analiz edilmis ve %95 giiven diizeyinde incelenmistir. Tanimlayici
istatistiklerden say1, yiizde, ortalama ve standart sapma kullanilmistir. Verilerin dagilimimin normal
dagilima uygun olup olmadigini belirlemek i¢in Kolmogorov-Smirnov testi kullanilmistir. Kolmogorov-
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Smirnov testi sonucunda verilerin normal dagildigi goriilmiis olup analizlerde parametrik testler
kullanilmustir. iki grup arasindaki karsilastirmalarda bagimsiz drneklemler t-testi, grup igi oncesi-
sonrast karsilagtirmalarinda McNemar testi kullanilmistir. Kesikli degiskenlerin karsilastirilmasinda ki-
kare testi kullanilmugtir.

3. Bulgular

Tablo 1’de egitim ve kontrol grubu katilimcilarinin demografik bilgilerinin karsilastirilmasi i¢in
yapilan Ki Kare analizi sonuclar1 goriilmektedir. Analiz sonuglarina gore egitim grubu ve kontrol grubu
katilimeilar, yas, 6grenim durumu, bu gebelikte kontrole gitme durumu ve bu gebeligin istenme durumu
degiskenlerinde benzer 6zelliklere sahiptir (p>0,05).

Tablo 1. Katilimer Annelerin Demografik Ozelliklerinin Karsilastiriimasi

Egitim Grubu Kontrol Grubu
(n=50) (n=50) p
n % n %
25 ve Alt1 16 32,0 25 50,0
Yas 26-30 14 28,0 11 22,0 ,183
31 ve Ustii 20 40,0 14 28,0
Okur-Yazar Degil 10 20,0 6 12,0
Okur-Yazar 2 4,0 2 40
.o Ilkokul 17 34,0 17 34,0
Ogrenim Durumu o ol 15 30,0 13 260 440
Lise 1 2,0 6 12,0
Universite 5 10,0 6 12,0
Hig¢ Gitmemis 1 2,0 4 8,0
Bu gebeliginde 1-3 12 24,0 12 24,0
kontrole 4-5 9 18,0 10 20,0 ,545
gitme durumu 6-8 13 26,0 8 16,0
9 ve Ustii 15 30,0 16 32,0
Bu gebeligin istenme  Planl 36 72,0 32 64,0
(planh olma) Plansiz 14 28,0 18 36,0 391

durumu

Tablo 2’de egitim ve kontrol grubu katilimeilarinin yenidogan yogun bakim iinitesine yatis ile
ilgili bilgilerinin karsilastirillmas1 igin yapilan Ki Kare analizi sonuglar goriilmektedir. Analiz
sonuglarina gore egitim grubu ve kontrol grubu katilimcilari, bebegini YYBU’de gérme durumu,
bebegine YYBU’de dokunma/kucagina alma/temasta bulunma durumu, bebegin beslenme durumu ve
bebeginin bakimina YYBU’de katilma durumu degiskenlerinde benzer dzelliklere sahiptir (p>0,05).

Tablo 2. Yenidogan Yogun Bakim Unitesine Yatis Bilgilerin Gruplara Gére Karsilastirilmasi

Egitim Grubu Kontrol Grubu

(n=50) (n=50) p
n % n %

Bebegini YYBU’de gorme Goren 50 100,0 49 98,0 315
durumu Gormeyen 0 0,0 1 2,0 ’
Bebegine YYBLde Alan 49 980 a7 94,0
dokunma/kucagina 307
alma/temasta bulunma '
durumu Almayan 1 2,0 3 6,0

Anne Siiti 16 32,0 19 38,0
Bebegin beslenme durumu Sadece Mama 9 18,0 4 8,0 ,323

Anne Stti+Mama 25 50,0 27 54,0

Katilan 46 92,0 47 94,0 ,695
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Bebeginin bakimina

YYBU’de katilma durumu  2timayan 4 8,0 3 6.0

Tablo 3, egitim ve kontrol gruplarinin ‘emzirmeye yonelik bilgi ve tutum’ anketinin 6n test ve
son test ortalama puanlarini karsilagtirmak i¢in yapilan analizlerin sonuglarini gostermektedir.

Tabloya 3’e gore egitim ve kontrol grubu annelerin 6n teste ait puanlarinin karsilagtirilmasina
yonelik yapilan bagimsiz gruplar t-testi sonuglarina bakildiginda, egitim ve kontrol grubu annelerin 6n
test puanlar1 arasinda anlamli farklilik elde edilememistir (p>0,05).

Sonuglar incelendiginde egitim grubunda olanlarin ortalamasit kontrol grubunda olanlarin
ortalamasina gore anlamli sekilde daha yiiksektir (p<0,05). Emzirmeye yonelik bilgi diizeyi ve tutum
son test ortalamalar1 (20 puan iizerinden) egitim grubunda; 18,24+1,041 ve kontrol grubunda
14,50+1,887 olarak bulunmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Gruplarin Emzirmeye Y6nelik Bilgi ve Tutum Diizeyleri Anketi Puan Ortalamalarinin Olgiim
Zamanlarina gore Karsilastirilmasi

Egitim Grubu  Kontrol Grubu

Test (n=50) (n=50) t p
OrtSS Ort+SS
0 + +
Emzirmeye Yénelik Bilgi On Test 12,4242,195 12,64+1,892 0,537 0,593
Diizey ve Tutum Puam Son Test 18,241,041 14,50+1,887 -12,270  0,000*

Not: *=p<0.05, t: Bagimsiz Orneklem t Testi, SS: Standart Sapma, Ort: Ortalama

Tablo 4’de egitim grubunun “Emzirmeye Y onelik Bilgi Diizey ve Tutum” anketi 6n test ile son
testteki dogru sayilarinin degisimlerinin karsilagtirilmasina yonelik yapilan analiz sonuglar1 verilmistir.

Analiz sonuglarina gore, “Bebekler en az iki yasina kadar emzirilmelidir.” Sorusunda 6n test ile
son test arasindaki degisimin son test Iehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
On testte dogru sayisi 42 (%84,0) iken son testte dogru sayisi 50’ye (%100,0) yiikselmistir.

“Yenidogan her agladiginda (giinde 10-12 kez) emzirilmelidir.” sorusunda 6n test ile son test
arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru sayis1 24 (%48,0) iken son testte dogru sayist 48’e (%96,0) yiikselmistir

“Emzirmenin gebelikten korudugunu diisiiniiyorum.” sorusunda on test ile son test arasindaki
degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlaml1 oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru
sayist 2 (%4,0) iken son testte dogru sayist 45°e (%90,0) yiikselmistir.

“Emzirme; anneleri meme, rahim ve yumurtalik kanserine karsi korur.” sorusunda 6n test ile son
test arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlaml1 oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru sayisi 0 (%0,0) iken son testte dogru sayis1 50’ye (%100,0) yilikselmistir.

“Emziren annelerde rahim daha hizli toparlanir ve dogum sonu kanamalar daha az olur.”
sorusunda 6n test ile son test arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu
tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru sayis1 21 (%42,0) iken son testte dogru sayis1 48’e (%96,0)
yiikselmistir.

“Bebegime yetecek kadar siitiimiin olacagini diislinliyorum.” sorusunda o6n test ile son test
arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru sayisi 5 (%10,0) iken son testte dogru sayisi 47’ye (%94,0) ylikselmistir.

“Emzirirken meme ucunu vermek yeterlidir. Memenin kahverengi kismiyla (meme halesi)
beraber vermeye gerek yoktur.” sorusunda On test ile son test arasindaki degisimin son test lehine
istatistiksel olarak anlaml1 oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru sayis1 20 (%40,0) iken son
testte dogru sayisi 48’e (%96,0) yiikselmistir.

“Bebegi emzirirken bosta kalan elimizle meme basi ve areola kismin1 makas seklinde tutmamiz
gerekir ” sorusunda on test ile son test arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru sayist 1 (%2,0) iken son testte dogru sayisi 45’
(%90,0) yiikselmistir.
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“IIk siit (kolostrum) bebek i¢in faydalidir.” sorusunda 6n test ile son test arasindaki degisimin son
test lehine istatistiksel olarak anlaml1 oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru say1s1 33 (%66,0)
iken son testte dogru sayis1 49’a (%98,0) yiikselmistir.

“Bebegimiz emmek istemezse biberon ya da emzik kullanilabilir.” sorusunda 6n test ile son test
arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru sayis1 7 (%14,0) iken son testte dogru sayis1 33’°e (%66,0) ylikselmistir.

“Mama ile beslemek emzirmekten daha kolaydir.” sorusunda 6n test ile son test arasindaki
degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru
say1s1 40 (9%80,0) iken son testte dogru sayist 48’e (%96,0) yiikselmistir.

“Anne siitii ile beslenme annenin calismasini engellemez.” sorusunda O6n test ile son test
arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru say1s1 44 (%88,0) iken son testte dogru sayis1 50’ye (%100,0) yiikselmistir.

Tablo 4. Egitim Grubu Annelerin Emzirmeye Yonelik Bilgi ve Tutum Diizeyi Degisimleri

Egitim Grubu Dogru Cevap
Sayilar1 (n=50)

Sorular On test Son test P
n % n %

1- Bebegi dogumdan hemen sonra emzirmek gerekli midir? 49 98,0 50 100,0 1,000
2- Bebekleri ilk 6 ay sadece anne siitiiyle beslemek gerekir 50 100,0 50 100,0 1,000
3- Bebekler en az 2 yasina kadar emzirilmelidir 42 84,0 50 100,0 ,008*
4- Yenidogan her agladiginda (giinde 10-12 kez) emzirilmelidir. 24 48,0 48 96,0 ,000*
5- Anne siitii bebekleri hastaliklara kars1 korur 49 98,0 50 100,0 1,000
6- Emzirmenin gebelikten korudugunu diisiiniiyorum. ** 2 4,0 45 90,0 ,000*
E(—)rlirrnzirme; anneleri meme, rahim ve yumurtalik kanserine karsi 0 0.0 50 100,0 000

8- Emziren annelerde rahim daha hizli toparlar ve dogum sonu
kanamalar daha az olur.

9- Bebegime yetecek kadar siitiimiin olacagini diisiiniiyorum. 5 10,0 47 94,0 ,000*
10- Emzirirken meme ucunu vermek yeterlidir. Memenin

kahverengi kismiyla (meme halesi) beraber vermeye gerek yoktur. 20 40,0 48 96,0 ,000*

**

21 42,0 48 96,0 ,000*

11- Bebegi emzirirken bosta kalan elimizle meme basi ve areola
kismint makas seklinde tutmamiz gerekir **

12- Bebegi emzirirken bebegin c¢enesi ve agzi memeye dayali
olmali, burnu ise a¢ik olmalidir.

13- Emzirmeye baslanirken hep ayni gogiisten baglanmalidir. ** 47 94,0 49 98,0 ,625
14- Tlk siit (kolostrum) bebek igin faydalidir. 33 66,0 49 98,0 ,000*
15- Beb;glmm emmek istemezse biberon ya da emzik 7 14,0 33 66.0 000*
kullanilabilir. **

1 2,0 45 90,0 ,000*

50  100,0 50 100,0 1,000

16- Mama ile beslenen bebekler daha sagliklidir. ** 45 90,0 49 98,0 ,125
17- Mama ile beslemek emzirmekten daha kolaydir. ** 40 80,0 48 96,0 ,021*
18- Emzirme, annenin zamanini alir. ** 50 100,0 50 100,0 1,000
19-Anne siitii ile beslenme annenin ¢aligmasini engellemez. ** 44 88,0 50 100,0 ,031*
20- Emzirmek, rutin aligkanliklarda degisiklik yapmay1 gerektirir. 42 84,0 47 94,0 ,063

**6, 10, 11, 13, 15, 16, 17, 18, 19. Sorular i¢in hayir cevabi dogru kabul edilmistir. *p<0,05, Mcnemmar testi

Tablo 5’de kontrol grubunun “Emzirmeye Y6nelik Bilgi Diizey ve Tutum” anketi 6n test ile son
testteki dogru sayilarinin degisimlerinin karsilastirilmasina yonelik yapilan analiz sonuglart verilmistir.

Analiz sonuglarma gore, “Yenidogan her agladiginda (giinde 10-12 kez) emzirilmelidir.”
sorusunda On test ile son test arasindaki degisimin On test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edilmistir (p<0,05). On testte dogru sayis1 27 (%54,0) iken son testte dogru sayist 15’ (%30,0)
azalmustir,
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“Emziren annelerde rahim daha hizl toparlar ve dogum sonu kanamalar daha az olur.” sorusunda
oOn test ile son test arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). On testte dogru say1s1 25 (%50,0) iken son testte dogru sayis1 32’ye (%64,0) yiikselmistir.

“Bebegime yetecek kadar siitiimiin olacagini diisiiniiyorum.” sorusunda on test ile son test
arasindaki degisimin son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On
testte dogru sayist 5 (%10,0) iken son testte dogru sayis1 42°ye (%84,0) yiikselmistir.

“Emzirirken meme ucunu vermek yeterlidir. Memenin kahverengi kismiyla (meme halesi)
beraber vermeye gerek yoktur.” sorusunda On test ile son test arasindaki degisimin son test lehine
istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru say1s1 26 (%52,0) iken son
testte dogru sayis1 37°ye (%74,0) yiikselmistir.

“Mama ile beslenen bebekler daha sagliklidir.” sorusunda on test ile son test arasindaki degisimin
son test lehine istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). On testte dogru sayis1 44
(%88,0) iken son testte dogru sayis1 50°ye (%100,0) ytlikselmistir.

Tablo 5. Kontrol Grubu Annelerin Emzirmeye Yonelik Bilgi ve Tutum Diizeyi Degisimleri

Kontrol Grubu Dogru
Cevap Sayilar1 (n=50)
Sorular On test Son test P
n % n %
1- Bebegi dogumdan hemen sonra emzirmek gerekli midir? 47 94,0 49 98,0 ,500
2- Bebekleri ilk 6 ay sadece anne siitiiyle beslemek gerekir 46 92,0 47 94,0 1,000
3-Bebekler en az 2 yasina kadar emzirilmelidir 42 84,0 46 92,0 125
4- Yenidogan her agladiginda (giinde 10-12 kez) emzirilmelidir. 27 54,0 15 30,0 ,002*
5- Anne siitii bebekleri hastaliklara kargi korur 47 94,0 50 100,0 ,250
6- Emzirmenin gebelikten korudugunu diisiiniiyorum. ** 2 4.0 5 10,0 ,250
7- Emzirme; anneleri meme, rahim ve yumurtalik kanserine karsi korur. 0 0,0 2 4.0 ,500

8- Emziren annelerde rahim daha hizli toparlar ve dogum sonu
kanamalar daha az olur.

9- Bebegime yetecek kadar siitiimiin olacagini diisiiniiyorum. 5 10,0 42 84,0 ,000*
10- Emzirirken meme ucunu vermek yeterlidir. Memenin kahverengi

kismiyla (meme halesi) beraber Vermegl/e gerek yoktur. ** 2 52,0 37 74,0 ,001%
11- Bebegi emzirirken bosta kalan elimizle meme basi ve areola kismini
makas seklinde tutmamiz gerekir **

12- Bebegi emzirirken bebegin ¢enesi ve agzi memeye dayali olmali
burnu ise agik olmalidir.

25 50,0 32 64,0 ,039*

6 12,0 12 24,0 ,070

49 98,0 50 100,0 1,000

13- Emzirmeye baslanirken hep ayn1 gogiisten baglanmalidir. ** 44 88,0 46 92,0 ,500
14- 11k siit (kolostrum) bebek icin faydalidir. 45 90,0 48 96,0 ,250
15- Bebegimiz emmek istemezse biberon ya da emzik kullanilabilir. ** 12 24,0 14 28,0 754
16- Mama ile beslenen bebekler daha sagliklhidir. ** 44 88,0 50 100,0 ,031*
17- Mama ile beslemek emzirmekten daha kolaydir. ** 40 80,0 44 88,0 ,125
18- Emzirme annenin zamanini alir. ** 50 100 50 100,0 1,000
19-Anne siitii ile beslenme annenin ¢aligmasini engellemez. ** 45 90,0 50 100,0 ,063
20-Emzirmek, rutin aligkanliklarda degisiklik yapmay1 gerektirir. 30 60,0 36 72,0 ,180

**6, 10, 11, 13, 15, 16, 17, 18, 19. Sorular i¢in hayir cevabi dogru kabul edilmistir. *p<0,05, Mcnemmar testi

4. Tartisma ve Sonug

Basarili bir emzirmenin gergeklestirilmesi i¢in en 6nemli kosullardan birisi, dogumu takiben bir
saat icinde anne ve bebek arasinda ten tene temasin kurularak emzirmeye baslanmasi ve tercihen sik sik
emzirmenin saglanmasidir (Boliikbasi, 2016; Tetik Metin, 2023). DSO dogumu takiben ilk bir saat
i¢inde anne ile bebek arasinda ten tene temasin kurulmasi ve ilk emzirmenin tesvik edilerek annenin
bebegini emzirmesi konusunda desteklenmesini dnermektedir (WHO, 2015; Oztiirk, 2018). Emzirmek
dogal ve kolay goriinse de, cogu annenin dncelikle nasil emzirecegi konusunda yeterli bilgi ve egitime,
ayrica etkili ve dogru bir sekilde emzirmek igin giivenli bir ortamin tesvik ve destegine ihtiyaci vardir
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(Sikorski, 2002; Moore ve Coty; 2006; Yenal v.d., 2013; Sinha v.d., 2015; Pitts v.d., 2015). Emzirme
sadece fizyolojik bir olay degil, ayn1 zamanda 6grenilmesi gereken bir siirectir. Saglik ekibi, dogumdan
hemen sonra bu siirecin baslatilmasi ve siirdiiriilmesinde 6nemli bir role sahiptir (Kilc1 ve Coban, 2016;
Ozkara v.d., 2016; Cangdl ve Sahin, 2017; Wallenborn v.d., 2018). Hannula v.d. (2008) tarafindan
yapilan sistematik derlemede gebelik, dogum ve dogum sonrast dénemde annelerin emzirme konusunda
desteklenmesi ve cesaretlendirilmesinin emzirmeyi olumlu yonde etkiledigini belirtilmistir.

Emzirme egitimi, emzirme becerilerinin gelistirilmesinde ve emzirme bagarisinin artirilmasinda
¢ok onemlidir (Alus Tokat ve Okumus, 2013; Durmazoglu ve Okumus, 2019). Bu nedenle ¢aligmalar,
kanita dayali kilavuzlarin kullanilmasint ve emzirmenin desteklenmesi i¢in 6zellikle uygulamali
egitimlerin yapilmasini 6nermektedir (Palda v.d., 2004; Dyson v.d., 2005; Martin-1glesias v.d., 2018;
Arslan, 2020).

Bu calismada, gruplar ile annelere ait bilgiler arasindaki iligski incelendiginde; gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmadig1, gruplarin benzer oldugu ve katilimcilarin arasinda
homojenligin saglandig1 goriilmiistiir (p>0,05).

Tetik Metin (2023) bebegi YYBU’de olan ve anne otelinde kalan annelere video ve simiilator
kullanarak vermis oldugu emzirme egitiminin etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla yapmis oldugu
randomize kontrollii c¢alismada gruplar ile annelere ait bilgiler arasinda benzerlik oldugunu ve
katilimcilarin  arasinda homojenligin saglandigin1  belirlemistir (p>0,05). Yine aym ¢alismada
emzirmeye yonelik bilgi diizeyi ve tutum son test dogru cevap ortalamalar1 (14 puan iizerinden);
simiilatér grubunda 13.82+ .46, video grubunda 12.39+1.17 ve kontrol grubunda ise 10.48+1.48dir.
Emzirmeye yonelik bilgi diizeyi ve tutum son testi, gruplara gore istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermistir (F:75,19; p<0,05). Sonuglar incelendiginde simiilator ile egitim verilen grupta olanlarin
ortalamasi anlamli sekilde daha yiiksektir (Tetik Metin, 2023). Arslan (2020) ¢aligmasinda egitim 6ncesi
simiilasyon grubu ve video grubunun emzirmeye iliskin tutum ve bilgi puan ortalamalarini 20 puan
tizerinden sirastyla 10.94+2.38 ve 11.27+2.88 olarak bulmustur. Annelerin, egitim oncesi emzirme
tutum ve bilgi diizeyleri arasinda bir fark olmadig1 goriilmiistiir (p>0,05). Verilen egitimden sonra ise
simiilatér grubu 18.03+1.56, video grubu ise 13.16+2.52 yiikselmis olup, istatistiksel olarak annelerin
ileri diizeyde emzirmeye yonelik tutumlarinin ve bilgi puanlarinin egitim gruplarina gére anlamli oldugu
bulunmustur (p<0,0001) (Arslan, 2020). Piro ve Ahmed (2020)’in g¢alismasinda emzirme egitimi
vermeden Once annelerin emzirmeye iligkin tutumlarinin ve bilgi diizeylerini belirlemiglerdir. Annelerin
egitim Oncesi diislik diizeye sahip olduklari; egitim sonrasi ise emzirmeye iliskin tutumlarinin ve bilgi
diizeylerinin arttig1 belirtilmistir (Deney grubu %65,15’den %95’e yiikselmis) (Piro ve Ahmed, 2020).
Mizrak v.d., (2017)’i tarafindan yapilan ¢aligmada, miidahale grubundaki gebeler emzirme konusunda
grup egitimi almis ve egitim sirasinda slaytlar, temel modeller, videolar ve gosteriler kullanilmistir.
Kontrol grubundaki gebeler ise standart emzirme egitimi almistir. Calisma sonucunda miidahale
grubundaki annelerin dogumdan sonraki ilk hafta emzirme basarilarinin kontrol grubundaki annelere
gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Mizrak v.d., 2017). lliadou v.d., (2018)’nin yar1 deneysel olarak
yaptiklar1 ¢alismada miidahale ve kontrol grubu olarak iki gruba ayirdiklar1 annelerin miidahale
grubunda olanlara ebe esliginde emzirme egitimi programi uygulanmis ve sonug¢ olarak miidahale
grubundaki annelerin emzirmeye iligkin tutumlarimin ve bilgi diizeylerinin arttigi belirlenmistir.
Miidahale grubunda egitim dncesi On test ortalamasi 12.9442.17’den son test ortalamasi 14.65+0.74’e
yiikseldigi belirlenmistir (15 puan tlizerinden degerlendirilmis). Kontrol grubunun 6n test ve son testinde
degisiklik olmadigini belirlemislerdir (lliadou v.d., 2018). Fahami v.d., (2014) ¢alismasinda kontrol ve
miidahale grubuna ayirdigi annelerden miidahale grubuna elektronik ortamda verilen emzirme
egitiminde emzirmeye iligskin tutumlarinin ve bilgi diizeylerinin 6n test ortalamasi 9.22+0.43, egitim
sonrast 13.12+1.2 olarak bulunmustur (15 puan lizerinden degerlendirilmis). Sonug olarak elektronik
egitim yontemiyle verilen egitimin annelerin dogum sonu emzirmeye iliskin tutumlarimin ve bilgi
diizeylerini artirdigini belirlemislerdir (Fahami v.d., 2014). Arastirma bulgulari literatiirdeki bulgularla
benzerdir. Goriildiigii iizere literatiirde emzirme egitimi verilen c¢aligmalarda annelerin emzirmeye
iligkin tutumlar1 ve bilgi diizeyleri artmaktadir. Bu nedenlerden dolay1 tiim anne ve anne adaylarina
kanita dayali rehberler 15181nda uygulamali olarak emzirme egitimleri verilmesinin ¢ok énemli oldugu
sOylenebilir.

Bu calismadan farkli olarak egitim verilmeden annelerin emzirmeye iligkin tutumlar1 ve bilgi
diizeylerinin arastirildig1 ¢caligmalarda bulunmaktadir. Sen Er’in (2021) g¢aligmasinda “Anne siitii bebegi
bulasic1 hastaliklara karsi korur” sorusuna dogru cevap orami %383,3’tlir. “Emzirirken sadece meme
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ucunun verilmesi yeterli degildir, Bebegin meme halesini (kahverengi kisim) tutmasi gerekir” sorusuna
dogru cevap oran1 %77,5’tir. “Emziren annelerde dogum sonras1 kanama miktar1 azalir ve rahim daha
erken toparlanir’” sorusuna dogru cevap verme orani %66,8°dir. Kolostrum (agiz siitii) bagisiklik
sistemini uyararak bebegi enfeksiyonlardan korudugundan bebege mutlaka verilmelidir” dogru cevap
verme oranini %53,5 olarak belirlemistir (Sen Er, 2021). Cetin’in (2020) ¢alismasinda ‘Anne siitii ilk
6 ay bebegin biitiin gereksinimlerini karsilar’” sorusuna dogru cevap %95,2, *“ Anne siitii bebegi bulasici
hastaliklardan korur’” sorusuna dogru cevap verme orani %92, ‘‘Emziren annelerde rahim daha ¢abuk
toparlanir’” %76,5, ‘‘Emzirirken meme basinin etrafindaki koyu alanin biiyiik kism1 bebegin agzinin
icine girmelidir’” %91, ‘‘Emzirirken en son birakilan gogiisten baslanmali ve her iki gogiis
emzirilmelidir’> sorusuna verilen dogru cevap oranim1 %77,2 olarak bulmustur (Cetin, 2020). Kaya
(2021) ¢alismasinda ‘‘Bebegin ilk 6 ay sadece anne siitii ile beslenmesi’’ sorusuna dogru cevap verme
oranini %84.4, ‘‘Bebek her istediginde emzirilmeli’” %66.4, ‘Anne siitli bebegi hastaliklardan korur”’
sorusuna dogru cevap verme oranint %91.7 olarak belirlemistir (Kaya, 2021). Arastirmamizin bulgular
literatiirdeki bu bulgulardan daha yiiksek olarak bulunmustur. Bunun nedeninin ¢alismamizda annelere
egitim verilmesinden kaynakli oldugu diisiiniilmektedir. Glirbiiz’iin (2020) ¢aligmasinda ise
“‘Emzirirken meme basinin etrafindaki koyu alanin tiimii bebegin agzinin i¢ine girmelidir’’ sorusuna
dogru cevap verme orani %94, ‘‘Emziren annelerde rahim daha gabuk toparlanir’® sorusuna dogru cevap
verme oranini %60, “’Bebege ilk siitii (agiz siitii, kolostrum) mutlaka verilmelidir’’ sorusuna dogru
cevap verme oranini %100 olarak belirlemistir (Gilirbiiz, 2020). Aragtirmamizin bulgular literatiirdeki
bu bulgularla benzerdir. Calismamizda ve emzirme egitiminin uygulamali olarak verildigi ¢alismalarda
annelerin emzirmeye yonelik bilgi ve tutum diizeylerinin artigi gériilmektedir. Bu verilen egitimlerin
etkili ve kalict oldugunu diisiindiirmektedir.

Sonu¢ olarak primipar annelere demonstrasyon yontemiyle verilen emzirme egitiminin,
emzirmeye yonelik bilgi diizeylerinin ve tutumlarinin arttirilmasinda etkili oldugu bulunmustur.
Calisma sonuclarina gore Hi hipotezimiz dogrulanmigtir. Tim annelerin ve hatta anne adaylarinin
gebelik oncesi, gebelik sirasinda ve gebelikten sonra emzirmeye yonelik bilgi ve tutum diizeylerini
bilerek uygulamali olarak emzirme egitimi vermek emzirmenin baglanilmasi ve siirdiirilmesini
saglamak acisindan olduk¢a 6nemlidir.

Cikar Catismasi

Herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi bulunmamaktadir.

Yazarlarin Katki Oram
HTM %100 katk: saglamustir.

Etik Beyan

“Bu ¢alisma Bitlis Eren Universitesi Saglhk Bilimleri Girisimsel Olmayan Etik Kurulu'nun Aralik
2023 tarihli izni ile baslatilmistir (Karar no: 2023/12-9 ve E.4842). Calismanin yiiriitiildiigli hastane igin
Bitlis 11 Saghk Miidiirliigii'nden yazili izin alinmustir. Veri toplanmadan énce tiim katilimcilardan
Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak sozlii ve yazili onam alinmis ve tiim bilgiler gizli tutulmustur.

Finansal Destek

“Bu aragtirma herhangi bir fon saglayan kurumdan/sektérden hibe almadi”.

Tesekkiir

Yazar, aragtirmaya katilan annelere tesekkiir eder..
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