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OZET
Bu c¢alismada laktasyon poliklinigine
bagvuran annelerin ve bebeklerinin bazi ile

bagvuru nedenlerinin belirlenmesi
amaglanmistir. Tanimlayici ve retrospektif
tipte olan c¢alismada 2023 yilinda

laktasyon polikliniginden hizmet alan 112
annenin dosyalar1 incelenmistir. Annelerin
laktasyon poliklinigine en yaygin bagvuru
nedeninin meme reddi (%40.2) oldugu,
diger oOnemli nedenler arasinda ise
emzirme ve (%12.5) ve ek gidaya gecis
egitimi (%4.5) alma, bebeklerinin yetersiz
kilo alimi (%10.7), mastit (%6.3) ve
bebegin memeyi tutamamasi (%4.3)
oldugu saptanmistir. Dogum 6ncesi bakim
alanlarin dogumdan hemen sonra bebegi
emzirmesinin bakim almayanlara gore
daha yiiksek oldugu, dogum &ncesi bakim
almayanlarin ise dogumdan 30-60 dk sonra
bebegi emzirmesinin bakim alanlara gore
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Dogum
oncesi bakim alan annelerin bebeklerini
dogumdan hemen sonra emzirme
durumlarinin, bebeklerini emzirme
sikliklarinin ve memelerinin saglikli olma
durumlarinin ileri derecede anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.001).

ABSTRACT

This study aimed to determine the
characteristics of mothers and babies who
applied to the lactation clinic and the
reasons for the mothers' application. This
descriptive and retrospective study was
conducted between 25/11/2023 and
30/12/2023 by examining the files of 112
mothers who received service from the
lactation clinic between 30/01/2023 and
30/12/2023. The most common reason for
mothers to apply to the lactation clinic is
breast rejection (40.2%), other important
reasons include the request for breastfeeding
training (12.5%), insufficient weight gain
(10.7%), mastitis (6.3%), and the baby's
inability to latch on at the breast (4.3%). and
training on transition to complementary
foods (4.5%). It has been determined that
mothers request counseling for problems
such as breast refusal, request for
breastfeeding education, baby's inability to
latch on to the breast, breast problems,
switching to supplementary food, reducing
the use of bottles and formula, perception of
insufficient milk, gas problems and gushing
milk.
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GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF),
emzirmenin dogumdan sonraki ilk saat i¢cinde baslatilmasini, yasamin ilk 6 ay1 boyunca
yalnizca anne siitiiyle beslenmeyi ve emzirmenin 2 yasina veya sonrasina kadar siirdiiriilmesini
onermektedir (WHO & UNICEF, 2003). Bu onerilere ragmen Tiirkiye’de 6 aydan kiigiik
bebeklerin yaklasik %41'i yalnizca anne siitiiyle beslenmektedir (TNSA, 2018). Ulkemizde
yenidogan bebeklerin dogum sonrast ilk 1 saat icinde emzirilme oran1 %71 iken, dogumdan
sonra 24 saat igerisinde emzirilme oran1 %86 olarak bildirilmistir (TNSA, 2018). Bu oranlar
emzirmenin baglatilmasinda gorece daha yiiksek iken emzirmenin devam ettirilmesinde
devaminda sorun yasandigin1 gostermektedir. Dogum sonras1 dénemde anneler bir¢ok sorunla
karsilasmakta ve destege ihtiya¢ duymaktadir. Emzirme sonuglarini iyilestirmek icin su anda
kullanilan emzirme miidahaleleri arasinda kilavuzlarin kullanimi, yazili materyallerin dagitima,
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) girisimlerinin benimsenmesi veya yapilandirilmis danigmanlik,
egitim veya destek programlarinin kullanilmasi yer almaktadir (Chetwynd ve ark., 2019).
Destek tek basina veya ¢ok bilesenli bir programin parcasi olabilir, gesitli profesyoneller
tarafindan uygulanabilir ve c¢esitli ortamlarda sunulabilir. Emzirme danigsmanlar1 tarafindan
verilen destegin, emzirmeye baslama, siiresi ve devamini arttirdigi gézlemlenmistir (Patel &
Patel, 2016).

Emzirme danigmanlari, emzirme oranlarini iyilestirmeye yonelik 6nemli ekip liyeleridir.
Emzirme danigmanlar1 genellikle dogum Oncesi egitim ve dogum sonrasi destek saglayarak
annelere yardimci olurlar. Emzirme destegi dogum sonras1 donemde annelerin ihtiyaci ortaya
ciktikca genellikle bireysel olarak anneye yoneliktir (Anstey ve ark., 2018). Destegin temel
odagi, emzirme hedeflerine ulasmak amaciyla emziren ailelere yonelik danismanlik, tesvik ve
emzirme sorunlarinin yonetimidir. Destek, bebegin kavramasi ve konumlandirilmasi gibi farklt

emzirme sorunlarinin yonetilmesini veya annelere ise veya okula donme konusunda
-
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danismanlik yapilmasini igerir (Tiryaki & Altinkaynak, 2021). Destek psikolojik, fiziksel,
finansal veya bilgilendirici olabilir. Destek bireysel olarak kadinlarin emzirme konusundaki
engellerinin asilmasinda c¢ok yararli olabilir. Ozellikle emzirmenin olusmaya basladig
dogumdan sonraki ilk birka¢ haftada emzirme destegi kritik 6neme sahiptir (Lumbiganon ve
ark., 2016).

Literatiirde laktasyon poliklinigine bagsvuru nedenlerinin incelendigi kisitli sayida ¢alismaya
rastlanmistir (Bilgin ve ark., 2022; Kepekei ve ark., 2012). Bilgin ve arkadaslarinin 2022 yilinda
yaptiklari retrosspektif ¢alismalarinda annelerin bilgi almak, siitiin yetersizligi, meme sorunlari,
meme reddi, bebegin saglik sorunlar1 ve annenin saglik sorunlar1 sebebi ile laktasyon
poliklinigine basvurdugu bildirilmistir (Bilgin ve ark., 2022). Kepek¢i ve arkadaslarinin
yaptiklar1 retrospektif ise bebegin emmemesi, anne endisesi, bebegin yetersiz kilo alimi,
bebekte aglama huzursuzluk gibi sebepler ile annelerin emzirme danigmanligi birimine
basvurdugu saptanmistir (Kepekei ve ark., 2012). Bu aragtirmanin diger ¢alismalardan farkl
bir bolgede yapilmis olmasi, annelerin emzirme 6zelliklerinin derinlemesine incelenmesi ve
bagvuru nedenlerinin emzirme danigmanligi alma ile dogum o6ncesi bakimi alma durumu ile
detayli olarak incelenmesi yoniiyle farklidir. Literatiire gore laktasyon poliklinigine bagvuru
nedenleri annelere verilen yeterli emzirme danigsmanligi destegi ile onlenebilir sorunlardir.
Laktasyon polikliniginde verilen hizmetin kalitesinin arttirilmasi, stratejilerin gelistirilmesi,
emzirme sorunlarinin azaltilmasi ve devamliliginin saglanmasi i¢in laktasyon poliklinigine
bagvuru nedenlerinin belirlenmesi ve bu konuya dikkat ¢ekilmesi son derece dnemlidir.

Emzirme destegi ve danigmanligi konusunda yeterli egitim almis ebe ve hemsirelerin
zamanin kisithh olmasi ayakta tedavi ortaminda emzirme danmigmanliinin yeterli olmasinin
onilinde 6nemli bir engeldir. Emzirme ile ilgili ailelere destek saglamak, emzirme siirecinde
karsilasilabilecek sorunlari dnlemek, ¢oziim iiretmek ve emzirmenin devamlili§ini saglamak

icin Ulkemizde 163 adet kamu hastanesinde “Emzirme Danismanligi/Laktasyon
|
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polikliniklerinin agilmasiyla daha sistemli bir sekilde hizmet vermeye baslamistir (Saglik
Bakanligi, 2022). Bu uygulamanin baglatilmasi ile beraber Emzirme Danismanligi/Laktasyon
Polikliniklerinde yiirtitiilen hizmetin etkinligini ve hizmetin devamliligini arttirmak i¢in bu
birimlerde sunulan hizmetlerin niteligini, hizmet alan annelerin basvuru nedenlerini ve hizmet
alan annelerin ve bebeklerin oOzelliklerini bilmek Onemlidir. Bu c¢alismada laktasyon
poliklinigine basvuru nedenlerinin belirlenmesi amaglanmustir.
Arastirma Sorulari
1. Laktasyon poliklinigine basvuran anne ve bebeklerin 6zellikleri nelerdir?
2. Laktasyon polikliniginden bagvuran annelerin bagvuru nedenleri nelerdir?
GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi

Retrospektif tipte olan bu ¢aligsma 25/11/2023- 30/12/2023 tarihleri arasinda yiiriitiilm{istir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arasgtirmanin evrenini 30/01/2023- 30/12/2023 tarihleri arasinda laktasyon polikliniginden
hizmet alan 132 annenin dosyalar1 olusturmustur. Arastirmanin érnekleminin hesaplanmasinda
G*power 3.1.9.7 programi kullanilmistir (Faul ve ark., 2009). Ornekleme alinmasi gereken en
az dosya sayisi, bu programda yapilan gii¢c analizinde; t testi kullanilarak 0.50 (orta etki) etki
biiytikliigii, 0.05 yanilma pay1, 0.95 evreni temsil giicliyle en az 54 olarak hesaplanmistir.
Arastirma 112 annenin dosyasi ile tamamlanmigtir. Arastirmaya tiim bilgileri eksiksiz olan
annelerin dosyalar1 dahil edilirken, eksik bilgilerin yer aldigi dosyalar calismaya dahil
edilmemistir.
Veri Toplama Araclan

Veriler tanimlayici bilgi formu kullanilarak toplanmistir.
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Tanimlayict Bilgi Formu

Arastirma verileri poliklinik kayitlar1 kullanilarak, annelerin sosyodemografik, obstetrik ve
emzirme Ozellikleri, emzirme egitimi alma durumu, emzirme ile ilgili uygulamalar1 (emzirme
siiresi, ilk emzirme zamani, biberon, emzik kullanma, v.b.), bebege ait 6zellikler (yas, kilo) ve
laktasyon poliklinigine basvuru nedenini igeren 20 sorudan olusan tanimlayici bilgi formu ile
toplanmustir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin gerceklestirildigi laktasyon polikliniginde belirtilen siire igerisinde fiziki
arsivde bulunan dosyalardan annelerin sosyodemografik bilgileri, obstetrik ve emzirme
ozellikleri, emzirme egitimi alma durumu, emzirme ile ilgili uygulamalar1 ve laktasyon
poliklinigine basvuru nedenleri incelenmistir. Incelenen dosyalardaki tanimlayici bilgiler
tanimlayici bilgi formuna aktarilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi tanimlayici istatistikler (sayi, yiizde, aritmetik ortalama) SPSS (Statistical
Package for Social Sciences) 24.0 programi kullanilarak yapilmigtir. Bazi tanimlayict
ozelliklerin karsilastirilmasinda, ki- kare testi kullanilmigtir ve istatistiksel anlamlilik p<0.05
olarak degerlendirilmistir.

Arastirmanin Simirhihiklar:

Arastirmamizin bazi sinirliliklart bulunmaktadir. Arastirmamizin yapildigi zaman diliminde
poliklinigin 1 y1llik ge¢gmisinin olmasi nedeniyle bagvuran anne sayist azdir uzun siiredir hizmet
veren polikliniklerde caligmanin yapilmasi Onerilir. Arastirmamiz yalnizca bir laktasyon
poliklinigi birimini kapsadigindan sonuglar genellenemez. Poliklinige bagvuran tiim dosyalara

erisilebilmesi ¢alismamizin giiclii yonleri arasindadir.
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Arastirmanin Etik Yonii

Calismaya baslamadan once bir Egitim ve Arastirma Hastanesinden ve bir liniversitenin
Sosyal ve Beseri Bilimler Etik Kurulundan izin (Tarih: 08.11.2023 ve Karar No: 47 Say1:12)
alinmustr.

BULGULAR

Annelerin yas ortalamasi 29 + 5.21 (19-44), bebeklerin yas ortalamasi 39.85 + 60.89 (2-390)
giin, bebeklerin dogum tartis1 ortalamasi 3211.29 + 458.6 (2050-5500) gram ve bebeklerin
simdiki kilolarinin ortalamasi 4150.54 + 1600.22 (2350-9550)’dir. Annelerin biiyiik bir
kisminin (%60.7) {iniversite mezunu oldugu, (%88.4) sigara kullanmadigi, (%88.4) dogum
sonras1 emzirme egitimi aldig1, (%65.2) dogum Oncesi bakim aldig1 ve yarisindan fazlasinin
(%52.7) dogum Oncesi egitim almadigi saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 1
Annelerin ve Bebeklerin Bazi Ozellikleri (n=112)

Ozellikler A.O £8S.S Med (IQR) min - maks
Yas 29 +£5.21 29 (25 -32) 19 - 44
Bebegin yasi 39.85 + 60.89 17 (6 - 50) 2-390
Bebegin dogum tartisi 3211.29 + 458.6 3230 (2910 - 3500) 2050 - 5500
Bebegin simdiki kilosu 4150.54 £ 1600.22  3537.5 (3112.5 - 4800) 2350 - 9550
Kategoriler n %
Anne Yagsi 19 - 24 yas 24 21.4
25 - 29 yas 39 34.8
30 -35yas 38 33.9
36 - 44 yas 11 9.8
Annenin Egitim Durumu [kogretim 14 12.5
Lise 30 26.8
Universite 68 60.7
Annenin Sigara Kullanma Durumu Hayir 99 88.4
Evet 13 11.6
Annenin Dogum Oncesi Egitim Durumu  Hayir 59 52.7
Evet 53 47.3
Annenin Dogum Oncesi Bakim Durumu  Hayir 39 348
Evet 73 65.2
Dogum Sonu Emzirme Egitimi Durumu  Hayir 13 11.6
Evet 99 88.4
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Annelerin %64.3’linlin bebeklerini dogumdan hemen sonra emzirmeye basladigi, %
81.3’liniin ilk besleme olarak anne siitiinii tercih ettigi belirlenmistir. En yaygin besleme siklig1
(%58) bebek istediginde/agladikca emzirmektir. Annelerin 9%92.9’u her iki memeyi de
kullanarak emzirirken, %67.9°u herhangi bir meme problemi yagamamaistir. Annelerin %12.5’1
gergin/kizarik/sis meme sorunu yasarken, % 8.9 ‘unun meme ucu diiz ve % 4.5 ‘inin meme ucu
catlag1 yasadig1 saptanmistir. Bebeklerin %50.9’u hem anne siitii hem de formiil mama ile
beslenirken, %64.3lniin emzik-biberon kullandig1 saptanmistir. Annelerin laktasyon
poliklinigine en yaygin basvuru nedeninin meme reddi (%40.2) oldugu, diger 6nemli nedenler
arasinda emzirme egitimi almak (%12.5), yetersiz kilo alimi (%10.7) emzirme egitimi alma

talebi (%12.5) bulunmaktadir (Tablo 2).
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Tablo 2
Laktasyon Poliklinigine Basvuru Nedenleri ve Emzirme Ozellikleri (n=112)

Ozellikler Kategoriler n %
Annenin Bebegini [lk Emzirme Zamam Dogumdan hemen sonra 72 64.3
30 - 60 dk icinde 20 17.9
60 dk'dan sonra 20 17.9
Bebeginizi i1k Ne ile Beslediniz Anne siitii 91 81.3
Formiil mama 21 18.8
Bebeginizi Ne Kadar Siklikla Emziriyorsunuz  1-2 saatte 35 31.3
3 saatte 10 8.9
Bebek emmiyor 2 1.8
Bebek istedik¢e/agladikca 65 58.0
Bebeginizi Her iki Memeden Emziriyor Hayir 8 7.1
Musunuz
Evet 104 92.9
Bebege Su Anda Ek Bir Besin Veriliyor Mu Hayir 52 46.4
Evet 60 53.6
Veriliyor Ise Nedir Ek gida 2 1.8
Mama 58 51.8
Annenin Memesinin Durumu Saglikli 76 67.9
Meme ucu ¢atlagi 5 4.5
Gergin, kizarik ve sis meme 14 12.5
Meme ucu diiz 10 8.9
Ice ¢okiik meme 4 3.6
Meme ucu biiyiik 3 2.7
Onceki Bebegi Emzirme Siiresi 1-6 ay 15 13.4
13-24 ay 7 6.3
24 ay ve lizeri 8 7.1
7-12 ay 4 3.6
Hi¢ emzirmeyen 7 6.3
i1k bebek 71 63.4
Bebeginizin Su Andaki Beslenme Sekli Nedir Anne siitii 53 47.3
Formiil mama 2 1.8
Emzik Biberon Kullanma Durumu Anne siitii + formiil mama 57 50.9
Hayir 40 35.7
Evet 72 64.3
Laktasyon Poliklinigine Basvuru Bebegin memeyi tutamamast 5 4.5
Gaz problemi 4 3.6
Emzirme egitimi talebi 14 12.5
Yetersiz kilo alim1 12 10.7
Meme reddi 45 40.2
Siitiin figkirir tarzda gelmesi 4 3.6
Ek gidaya gecis egitimi 5 4.5
Bebegin az emmesi 4 3.6
Biberon ve mama kullanimin 4 3.6
azaltmak
Mastit 7 6.3
Meme ucu gatlagi 4 3.6
Tikalt meme 1 0.9
Yetersiz siit algisi 2 1.8
Ice cokiik meme 1 0.9
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Tablo 3’te dogum Oncesi bakim alma durumunun emzirme iizerine etkileri incelendiginde;
ilk emzirme zamanim etkiledigi saptanmistir. Dogum Oncesi bakim alan annelerin dogumdan
hemen sonra emzirme orani (%82.2), dogum oncesi bakim almayan annelerden ileri derece
anlamli olarak yiiksektir (p<<0.001). Dogum 6ncesi bakim alan annelerin % 84.9’unun bebegine
verdigi ilk besin anne siitli iken, dogum Oncesi bakim almayan annelerin % 74.4’ii bebegine ilk
besin olarak anne siitii vermistir (p>0.001). Bebek istedikg¢e/agladikca emziren annelerin orani
dogum Oncesi bakim alan annelerde (% 80.8) almayan annelere gore (%15.4) istatistiksel olarak
ileri derecede yiiksektir (p<0.001). Ek besin kullannominda dogum oncesi bakim alan ve
almayan anneler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gézlemlenmemistir (p>0.05).
Anne memesi incelendiginde, dogum O6ncesi bakim alan annelerde memenin saglikli olma
durumunun dogum 6ncesi bakim almayan annelere gore daha yliksek oldugu ve aradaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir (p<<0.001). Annelerin bebeklerini su andaki
besleme seklinin dogum 6ncesi bakim alma durumundan etkilenmedigi saptanmistir (p>0.05)

(Tablo 3).
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Tablo 3

Annenin Dogum Oncesi Bakim Alma Durumuna Gére Karsilastirmalar (n=112)

) Hayir Evet

Ozellikler Kategoriler (n %) (n %) p X2

Annenin Bebegini ilk Emzirme

Zamani Dogumdan hemen sonra 12(30.8) 60 (82.2) 0.0001* 34.674
30 — 60 dk icinde 17(43.6) 3@4.1)
60 dk’dan sonra 10(25.6) 10 (13.7)

Bebeginizi ilk Ne ile Beslediniz Anne siitii 29 (74.4) 62(84.9) 0.172 1.865
Formiil mama 10 (25.6) 11 (15.1)

Bebeginizi Ne Kadar Sikhikla

Emziriyorsunuz 1-2 saatte 24(61.5) 11 (15.1) 0.0001* 54.683
3 saatte 9(23.1) 1(1.4)
Bebek emmiyor 0(0) 2(2.7)
Bebek istedikge/agladikca 6(15.4)  59(80.8)

Bebeginizi Her ki Memeden

Emziriyor Musunuz Hayir 5(12.8) 3(4.1) 0.124
Evet 34(87.2) 70(95.9)

Bebege Su Anda Ek Bir Besin

Veriliyor Mu Hayir 21(53.8) 31(42.5) 0.25 1.324
Evet 18(46.2) 42 (57.5)

Veriliyor Ise Nedir Ek gida 1(2.6) 1(14) 0431 1.685
Mama 17(43.6) 41(56.2)

Annenin Memesinin Durumu  Saglikli 34(87.2) 42 (57.5) 0.001* 19.729
Meme ucu gatlagi 0(0) 5(6,8)
Gergin, kizarik ve sis meme 0(0) 14 (19.2)
Meme ucu diiz 3(7.7) 7 (9.6)
Ice ¢okilk meme 1(2.6) 3(4.1)
Meme ucu biiyiik 1(2.6) 2(2.7)

Bebeginizin Su Andaki

Beslenme Sekli Nedir Anne siitii 22(56.4) 31(42.5) 0.302 2.396
Formiil mama 1(2.6) 1(1.4)
Anne siitii + formiil mama 16 (41) 41 (56.2)

2p<0.05 istatistiksel olarak anlamli farklilik; X?= ki-kare testi

TARTISMA

323

Laktasyon poliklinigine basvuru nedenlerinin belirlenmesi amaciyla yapilan bu ¢aligmada

arastirmamiza dahil edilen annelerin en 6nemli bagvuru nedenleri meme reddi, emzirme egitimi

alma ve bebeklerin yetersiz kilo alimi1 olarak belirlenmistir. Annelerin ¢ogu liniversite mezunu

olup, yarisindan fazlasi dogum oncesi ve sonrasi emzirme egitimi almistir. Meme sorunu

yasayanlar ise en ¢ok gerginlik, kizariklik, sislik ve meme ucu ¢atlag: bildirmistir. Elde edilen
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bulgular, laktasyon polikliniklerinde sunulan hizmetlerin niteliginin artirilmasi ve emzirme
danigmanhiginin daha yaygin hale getirilmesi konusunda ebelere rehberlik edebilecegi
diistiniilmektedir.

Dogum o6ncesi bakim, anne ve fetiisiin sagligini tehdit edebilecek risklerin erken tani ve
tedavisini saglamak amaciyla, saglik profesyonelleri tarafindan gebelerin diizenli olarak
izlenmesidir (Abalos ve ark., 2016; Demir & Hadimli, 2021). Tiirkiye’ de Saglik Bakanlig1 her
gebeye en az dort antenatal izlem yapilmasi gerektigini vurgulamistir. Bu arastirmada en az
dort kez dogum Oncesi bakim hizmeti alma oran1 %65.2 olarak belirlenmistir. Diinya’da gebe
kadinlarin %86°s1 saglik personelinden en az bir kez DOB bakim alirken, sadece %62'si en az
dort kez bakim almaktadir. Tiirkiye’de gebe kadinlarin % 90’1 dort ve iizerinde dogum Oncesi
bakim aldigini beyan etmistir. (TNSA, 2018). Catak ve arkadaslarinin ¢calismasinda dort izlemi
tam olan gebelerin oran1 %66.7 olarak bildirilmistir (Catak ve ark., 2012). Basar ve Cigek 2018
yilinda yaptiklar1 ¢alismalarinda annelerin %72.4’ii yeterli DOB almisken, %27.6's1 almamistir.
Yine Nazik ve arkadaslar1 (2022), dort ve iizerinde izlem yapilan gebe sayisinin % 38.7
oldugunu bildirmistir. Calismada 18-35 yas aralifindaki gebelerin %66.7’sinin dort ve iizeri
bakim aldigini bildirmistir (Tiirkmen, 2023). Literatiirde ¢aligmamiz ile benzer sonuglar oldugu
goriilmektedir. Calismamiz bu yoniiyle diinyadaki annelerin mevcut durumunu yansitmaktadir.
Calismamizdaki annelerin Tiirkiye verilerine gore yeterli dogum oncesi bakim alma
durumunun istendik diizeyde olmadigi goriilmiistiir. Calismanin yapildigi hastaneye kirsal
bolgeden bagvurularin daha ¢ok olmasi dolayisi ile annelerin hastaneye ulasmada sorun
yasamasi, bolgede genis aile yapisinin daha yiiksek olmasinin ve biiyiiklerden bilgi alinmasinin
izlem oranlarin1 olumsuz etkiledigi diistiniilmektedir.

Annenin egitim seviyesi emzirme davranigini etkilemektedir (Diindar, 2021). Yiiksek egitim
seviyesine sahip annelerin emzirmeye baglama ve emzirmeyi slirdiirme konusunda daha basaril

oldugu tespit edilmistir. (Diindar, 2021; Khorasani ve ark., 2017; Laksono ve ark., 2021). Bu
'
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arastirmada laktasyon poliklinigine basvuran annelerin biiyiik bir kisminin iiniversite mezunu
oldugu belirlenmistir. Yapilan ¢alismalarda benzer sekilde emzirme sorunlari nedeniyle egitim
seviyesi yiiksek olan annelerin daha fazla laktasyon poliklinigine basvurdugu bildirilmistir
(Bilgin ve ark., 2022; Feenstra ve ark., 2018). Lamontagne ve arkadaslarinin gerceklestirdigi
bir calismada, emzirme sorunlar1 nedeniyle laktasyon poliklinigine basvuran annelerin yaridan
fazlasinin liniversite mezunu oldugu belirlenmistir (Lamontagne ve ark., 2008). Literatiirde,
egitim seviyesi yiiksek olan gebelerin gebe okulu, emzirme poliklinigi ve diger koruyucu saglik
hizmetlerine katilim oranlarinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Akin ve ark., 2018; Kepekei,
2012). Bu durum, yiiksek egitim diizeyine sahip annelerin bilgiye erisim konusunda daha fazla
istekli olmasi, yasadiklar1 sorunlar1 daha erken fark etmeleri ve profesyonel destek alma
konusunda daha bilin¢li hareket etmeleri ile agiklanabilir.

Bu aragtirmada laktasyon poliklinigine bagvuran annelerin yaridan fazlasinin dogum 6ncesi
ve dogum sonrasi emzirme egitim aldig1 tespit edilmistir. Diinyada ve Tiirkiye ‘de emzirme
egitim programlart bulunmakta ancak hala ilk 6 ay sadece anne siitii verme orani istendik
seviyede degildir. Bu sonuglar mevcut egitimlerde sadece bilgi diizeyinde kalmasindan ve belli
bir standartta olmamasindan kaynaklandig: diistintilmektedir (Tokat & Okumus, 2013). Ayrica
bu egitimlere katilan annelerin farkindaliklariin ytiksek olmas1 ve bir sorun durumunda nereye
bagvuracaklarinin bilincinde olmalarindan dolay1 laktasyon poliklinigine basvurduklar
diistiniilmektedir.

Emzirme basarisini olumsuz etkileyen diger bir faktdrde emzik ve/veya biberon kullanimidir
(Batista ve ark., 2018; Bostanc1 & Inal, 2015). Biberon kullanim1 erken dénem formiil mama
ile tanisilmasina, farkli emzirme pozisyonuna kosullanmasina ve erken donem emzirmenin
kesilmesine neden olabilmektedir (Cang6l & Sahin, 2014 ; Calik ve ark., 2015; Diindar, 2021).
Calismamizda laktasyon poliklinigine bagvuran annelerin yaridan fazlasinin emzik ve biberon

kullandig1 tespit edilmistir. Literatiirde benzer sekilde emzik ve/veya biberon
-
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kullaniminin %44.9 ile %58.3 arasinda degistigi bildirilmistir (Calik ve ark., 2017; Melo ve
ark., 2023; TNSA, 2018; Yakar ve ark., 2020). Emzik ve/veya biberon kullaniminin emzirme
siireci ve anne sitii alimini olumsuz etkiledigi i¢in laktasyon poliklinigine basvurdugu
diistiniilmektedir.

Emzirme konusunda kararli olan kadinlar; mevcut ve olas1 emzirme problemlerine ¢6ziim
bulmak, emzirmeyi siirdiirmek, emzirme 6z yeterliligini, emzirme basarisin1 arttirmak ve
profesyonel bir destek almak i¢in laktasyon poliklinigine basvurmaktadir (Bilgin ve ark., 2022;
Nease ve ark., 2018; Patel & Patel, 2016). Bu arastirmada emziren annelerin laktasyon
poliklinigine en sik bagvuru nedeni sirasiyla; meme reddi, emzirme egitimi alma ve bebeklerin
yetersiz kilo alimi oldugu tespit edilmistir. Bilgin ve ark., (2022) yaptiklar1 ¢caligmada bilgi
alma, yetersiz siit ve meme reddi seklinde benzer sorunlar nedeniyle annelerin laktasyon
poliklinigine bagvurdugunu bildirmistir (Bilgin ve ark., 2022). Yine Nease ve ark., (2021)
yaptiklari ¢alismada, emzirme poliklinigine en sik; memeyi tutamama, meme agrisi ve bebekte
yetersiz kilo alim1 gibi nedenlerden dolay1 bagvuruldugu bildirilmistir (Nease ve ark., 2021).
Bu ¢alismalarda laktasyon poliklinigine basvuranlarin benzer sorunlar oldugu goriilmektedir.
Calismamizin sonuglart literatiirli destekler niteliktedir. Bu bilgiler 1s1ginda laktasyon
poliklinigine bagvuran annelere emzirme sorunlarina yonelik bireysel egitim ve danismanlik,
motivasyonel goriismeler yapilmalidir.

Laktasyon poliklinigine bagvuran annelerin en sik yasadigi meme problemleri arasinda
memelerde gerginlik, kizariklik, sislik ve meme ucu ¢atlagi oldugu tespit edilmistir. Karacam
ve Saglik (2018) yaptig1 sistematik derleme ¢alismasinda benzer sekilde en yaygin meme
sorunlarinin sislik, dolgunluk, kizariklik, meme ucu ¢atlak/yara ve kanama gibi sorunlarinin
oldugu bildirmistir (Karagam & Saglik, 2018). Meme sorunlarinin ana nedenlerinin, bebegin
memeyi tutup kavrayamamasi ve annenin yetersiz siit algis1 endisesi ilk ay i¢inde emzirmenin

erken birakilmasi sebebi oldugu bildirilmistir (Ozkara ve ark., 2016). Calismamizin sonuglari
-
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literatiir ile uyumludur. Bu nedenle gebelik doneminden baglayarak annelere verilecek
egitimlerde emzirme silirecinde olusabilecek meme problemlerini engellemek i¢in emzirme
pozisyonlari, dogru emzirme teknikleri hakkinda gerekli egitim ve danismanliklar yapilmalidir.

Emzirme siirecinin basarili baglayip siirdiiriilmesini etkileyen en énemli faktorlerden birisi
de dogum sonu ilk emzirmeye baslama zamanidir (G6lbast & Kog, 2008). Diinya saglik orgiitii
dogum sonu ilk 30-45 dakika igeresinde emzirmeye baslamasini dnermektedir (WHO, 2003).
Bu arastirmada, dogum oOncesi bakim hizmeti alan annelerin dogumdan hemen sonra
emzirmeye baslama oranlarinin daha yiliksek oldugu ve bu durumun emzirmenin erken
baslamasi lizerinde olumlu bir etkisi oldugu tespit edilmistir. Literatiirde, dogum 6ncesi bakim
hizmetlerinden yararlanan annelerin, emzirme konusunda daha bilin¢li oldugu ve dogum
sonrasi erken emzirme oranlarinin daha yiiksek oldugu bildirilmektedir (Esencan ve ark. 2018;
Rollins ve ark., 2016). Dogum o6ncesi bakim siirecinde annelere verilen emzirme egitimi ve
danismanlik, dogum sonrasi emzirme siirecine iliskin bilgi diizeyini artirarak, annenin bebegini
daha erken emzirmeye baslamasina katki saglayabilir. Dogum 0&ncesi bakim hizmetleri
iceriginde anne siitiiniin 6nemi, emzirme teknikleri, dogum sonu ilk emzirmeye baslama
zamanin ve emzirme siiresi gibi konularda kapsamli1 bir emzirme egitimi yer almaktadir (Saglik
Bakanligi, 2009). Yapilan caligmalarda benzer sekilde dogum oOncesi bakim hizmeti alma
durumunun emzirme basarisi iizerine pozitif katkist oldugu bildirilmistir (Esancan ve ark.,
2018; Tanner-Smith ve ark., 2013). Dogum O6ncesi bakim alanlarin dogumdan hemen sonra
bebegi emzirmesinin bakim almayanlara gore daha yiiksek oldugu, dogum oncesi bakim
almayanlarin ise dogumdan 30-60 dk sonra bebegi emzirmesinin bakim alanlara gore daha
yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu sonucglar dogum Oncesi bakimi hizmetinin dogum sonu

emzirmeye erken baglamaya katki sagladigi gostermektedir.
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SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada laktasyon poliklinigine bagvuran annelerin laktasyon poliklinigine en sik
basvuru nedeninin sirasiyla; meme reddi, emzirme egitimi alma ve bebeklerin yetersiz kilo
alimi oldugu, belirlenmistir. Bu sonuglar 1s18inda annelerin biiylik bir kisminin 6nlenebilir
emzirme sorunlari nedeniyle poliklinigine bagvurdugu bu nedenle annelere gebelik doneminden
baslayarak emzirme egitimlerinin verilmesi 6nerilmektedir. Ayrica verilen emzirme egitimlerin
kisisel ihtiyaglara uygun olmas1 gerekir. Laktasyon polikliniginde verilen emzirme
danismanligi, sik takip ve bireysel bakim temellidir bu nedenle laktasyon polikliniklerinin
yayginlagtirilmasi Onerilir. Dogum Oncesi donemden baglayarak annelerin laktasyon
poliklinigini etkin bir sekilde kullanmasi hususunda rehberlik edilmesinin dogum sonrasi
donemde emzirme siirecinin yonetiminde yarar saglayacag diisiiniilmektedir.

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Kastamonu Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Etik Kurulu’ndan izin (Tarih:

08.11.2023-Toplant1 sayis1: 12- Karar say1s1-47) alinmustir.
YAZAR KATKI ORANI

Fikir/kavram: AD, HGO; Tasarim: AD, HGO; Veri toplama: AD, HGO Veri isleme: AD,
HGO, Analiz ve/veya Yorum: AD, HGO; Kaynak tarama: AD; Makalenin Yazimi: AD, HGO;
Elestirel inceleme: AD.

CIKAR CATISMASI
Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atismasi bulunmamaktadir.
FINANSAL DESTEK
(Calisma i¢in herhangi bir finansal destek alinmamuistir.
HAKEM DEGERLENDIRMESI

Dis bagimsiz.

KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITESI/ KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITY SAGLIK BILIMLERI DERGISI/
JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CILT/VOLUME: 9 SAYI/ISSUE: 3 YIL/YEAR: 2025



329

KAYNAKLAR

Akm, B., Yesil, Y., Yiicel U., & Boyaci, B. (2018). Dogum 6ncesi egitim siniflarinda verilen
egitimin gebelerin dogum korku diizeyi lizerine etkisi. Life Sciences, 13(2), 11-20.

Anstey, E. H., Coulter, M., Jevitt, C. M., Perrin, K. M., Dabrow, S., Klasko-Foster, L. B., &
Daley, E. M. (2018). Lactation consultants' perceived barriers to providing professional
breastfeeding  support.  Journal of Human  Lactation, 34(1), 51-67.
https://doi.org.10.1177/0890334417726305

Basar, F., & Cigek, S. (2018). Annelerin yeterli prenatal bakim alma durumlar1 ve etkileyen
faktorler. OPUS-Uluslararast Toplum Arastirmalar: Dergisi, 9(16), 2574-96.

Batista, C.L.C., Ribeiro, V.S., Nascimento, M.D.D.S.B., & Rodrigues, V.P. (2018). Association
between pacifier use and bottle-feeding and unfavorable behaviors during breastfeeding.
Journal de Pediatria, 94, 596-601.

Bilgin, N.C., Boyiik, A.G., Caywr, H.R., & Baysal, H.H. (2022). Laktasyon poliklinigine
basvuran annelerin 6zellikleri ve bagvuru nedenleri: Retrospektif bir ¢alisma. Yasam
Boyu Hemgirelik Dergisi, 3(1),1-17.

Bostanci, G., & Inal, S. (2015). Bebek dostu &zel bir hastanede dogum yapan annelerin,
emzirmeye iliskin bilgi dilizeylerinin ve bebeklerini emzirme durumlarinin
degerlendirilmesi. Saglik Bilimleri ve Meslekleri Dergisi, 2(3), 260-270.

Cangol, E., & Sahin, N. (2014). Emzirmeyi etkileyen faktorler ve emzirme danigmanligi.
Zeynep Kamil Tip Biilteni, 45(3), 100-105.

Chetwynd, E.M., Wasser, H.M., & Poole, C. (2019). Breastfeeding support interventions by
international board certified lactation consultants: A systemic review and meta-analysis.
Journal of Human Lactation, 35(3), 424-440.

https://doi.org.10.1177/0890334419851482

KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITESI/ KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITY SAGLIK BILIMLERI DERGISI/
JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CILT/VOLUME: 9 SAYI/ISSUE: 3 YIL/YEAR: 2025



330

Catak, B., Aksan, A.D., & Zincir, M. (2012). Karabiik toplum sagligi merkezi bolgesinde
dogum oOncesi bakim hizmetlerinin nicelik ve niteligi. TAF Preventive Medicine
Bulletin, 11(2),112-119.

Demir, E., & Hadimli, A. (2021). Diizenli antenatal bakim hizmetinin sunumu: pender'in saglig1
gelistirme modeli dogrultusunda ebeler icin goriisme plani. Jinekoloji-Obstetrik ve
Neonatoloji Tip Dergisi, 18(3), 987-993.

Diindar, T. (2021). Emzirmeyi etkileyen faktorler. I¢inde S. Ozsoy (Ed.), Emzirme ve anne siitii
ile beslemede danismanlik/giincel yaklagimlar (s. 59-65). Tiirkiye Klinikleri.

Esencan, T. Y., Karabulut, O., Yildirim, A. D., Abbasoglu, D. E., Kiilek, H., Simsek, C., &
Kiligel, C. (2018). Doguma hazirlik egitimi alan gebelerin dogum sekli, ilk emzirme
zamani ve ten tene temas tercihleri. Florence Nightingale Journal of Nursing, 26(1),
31-43.

Feenstra, M. M., Kirkeby, M. J., Thygesen, M., Danbjerg, D. B., & Kronborg, H. (2018). Early
breastfeeding problems: A mixed method study of mothers’ experiences. Sexual &
Reproductive Healthcare, 16, 167-174.

Golbasi, Z., & Kog, G. (2008). Kadinlarin postpartum ilk 6 aylik siiredeki emzirme davraniglar
ve prenatal donemdeki emzirme tutumunun emzirme davraniglar iizerindeki etkisi.
Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi, 15(1), 16-31.

Kepekei, M., Yalgmoglu, N., Devecioglu, E., Tijen, E.R., & Goke¢ay, G. (2012). Emzirme
danigsmanlig1 birimine basvuran annelerin ve bebeklerin incelenmesi. Cocuk Dergisi,
12(4), 164-168.

Khorasani, E. C., Peyman, N., & Esmaily, H. (2017). Relations between breastfeeding self-
efficacy and maternal health literacy among pregnant women. Evidence Based Care

Journal, 6(4), 18-25.

KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITESI/ KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITY SAGLIK BILIMLERI DERGISI/
JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CILT/VOLUME: 9 SAYI/ISSUE: 3 YIL/YEAR: 2025



331

Laksono, A. D., Wulandari, R. D., Ibad, M., & Kusrini, I. (2021). The effects of mother’s
education on achieving exclusive breastfeeding in Indonesia. BMC Public Health, 21(1),
1-6.

Lamontagne, C., Hamelin, A. M., & St-Pierre, M. (2008). The breastfeeding experience of
women with major difficulties who use the services of a breastfeeding clinic: A
descriptive study. International Breastfeeding Journal, 3, 1-13.

Lumbiganon, P., Martis, R., Laopaiboon, M., Festin, M. R., Ho, J. J., & Hakimi, M. (2016).
Antenatal breastfeeding education for increasing breastfeeding duration. Cochrane
Database of Systematic Reviews, 12(12), CD006425. https://doi.org/10.1002/14651858

Melo, L. S. A. D, Silva, L. F., Silva, S. R. C. D., Rosell, F. L., Valsecki Junior, A., Zuanon, A.
C. C., & Tagliaferro, E. P. D. S. (2023). Association between pacifier use, bottle-
feeding, and pre-postnatal variables: A cohort study. Pesquisa Brasileira em
Odontopediatria e Clinica Integrada, 23, €220160.

Nazik, F., Dogan, Yiiksekol, O., Baltaci, N., & Ulucan, M. (2022). Gebe kadinlarin dogum
oncesi bakim alma durumu ve COVID-19 pandemisinin etkisi. TOGU Saglik Bilimleri
Dergisi, 2(2), 111-22.

Nease, E. K., Narumanchi, J., Nield, O. E., & Nield, L. S. (2018). Breastfeeding concerns and
their management: one-year experience in a physician-run lactation clinic. Global
Pediatric Health, 5,2333794X18775890.

Patel, S., & Patel, S. (2016). The effectiveness of lactation consultants and lactation counselors
on breastfeeding outcomes. Journal of Human Lactation, 32(3), 530-541.

Rollins, N. C., Bhandari, N., Hajeebhoy, N., Horton, S., Lutter, C. K., Martines, J. C., ... &
Victora, C. G. (2016). Why invest, and what it will take to improve breastfeeding

practices? The Lancet, 387(10017), 491-504.

KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITESI/ KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITY SAGLIK BILIMLERI DERGISI/
JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CILT/VOLUME: 9 SAYI/ISSUE: 3 YIL/YEAR: 2025



332

Tanner-Smith, E. E., Steinka-Fry, K. T., & Lipsey, M. W. (2013). Effects of
centeringpregnancy group prenatal care on breastfeeding outcomes. Journal of
Midwifery & Women's Health, 58(4), 389-395.

Tiryaki, O., & Altinkaynak, S. (2021). Emzirme danismanliginda hemsirenin rolii. Stirekli Tip
Egitimi Dergisi, 30(3), 218-224.

Tokat, M. A., & Okumus, H. (2013). Emzirme 06z-yeterlilik algisin1 giiclendirmeye temelli
antenatal egitimin emzirme Oz-yeterlilik algisina ve emzirme basarisina etkisi.
Hemsirelikte Egitim ve Arastirma Dergisi, 10(1), 21-29.

Tiirkiye Niifus ve Saglik Aragtirmas. (2018). Ana Raporu.
http://www.hips.hacettepe.edu.tr/tnsa2018/rapor/TN SA2018 ana Rapor.pdf

WHO & UNICEF. (2003). Global Strategy For Infant and Young Child Feeding.
https://www.who.int/publications/i/item/924 1562218

WHO (2023). WHO Guideline For Complementary Feeding of Infants and Young Children 6—
23 Months of Age. https://www.who.int/publications/i/item/9789240081864

World Health Organization (2003). Kangaroo Mother Care a Practical Guide.
https://www.who.int/publications/i/item/9241590351

Yakar, B., Azakoglu K.A., & Tanridver, O. (2020). Emziren annelerin ilk 6 ay sadece anne siitii

verme oranlar1 ve etkileyen faktorlerin arastirilmasi. Firat Tip Dergisi, 25(4), 195-202.

KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITESI/ KIRSEHIR AHI EVRAN UNIVERSITY SAGLIK BILIMLERI DERGISI/
JOURNAL OF HEALTH SCIENCES CILT/VOLUME: 9 SAYI/ISSUE: 3 YIL/YEAR: 2025



