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Nedir Bu Tandem Emzirme?*

Seda GONCU SERHATLIOGLU™, Elif YILMAZ"**

Oz

Anne siitii, intrauterin yasam sonrasi1 diinyaya gelen bebegin hem fizyolojik hem de sosyal
anlamda doyumunu saglayan en temel besin kaynagidir. ilk alt1 ay sadece anne siitii alimi ve
emzirmenin iki yasina kadar devam ettirilmesi Diinya Saglik Orgiitii (DSO), Amerika Pediatri
Akademisi (AAP) gibi bir¢ok kurulus tarafindan 6nerilmektedir. Giiniimiizde bir¢ok sebeple ilk
alt1 ay icinde ek gidaya baglanmasi ya da emzirmenin sonlandirilmasi gibi durumlarla
karsilagilmaktadir. Bu sebeplerden biri de laktasyon doneminde annenin yeniden gebe
kalmasidir. Bu durumda gebe kadinin bebegini emzirmeyi sonlandirmasi gerektigi, emzirdiginde
intrauterin bebegin gelisemeyecegi ya da meme ucunun uyarilmasiyla artan oksitosinin abortus,
erken dogum tehdidi gibi gebelik komplikasyonlarina sebep olabilecegi diisiiniilmektedir.
Tandem emzirme, annenin dogum sonrasi yeni dogan bebegi ile birlikte, emzirme déneminde
olan biiyiik bebegini emzirmeye devam etmesidir. Gebelik siirecinde emzirme gibi dogum sonrasi
her iki bebegin emzirilmesinin de yeni dogan ve biiyiik bebek i¢in cesitli komplikasyonlara neden
olacag1 diisiiniilmektedir. Bu derleme tandem emzirme konusunda toplum ve saghk

calisanlarinin bilgi eksikligini gidermek, konu hakkinda bilin¢ uyandirmak amaciyla yazilmistir.
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What is Tandem Breastfeeding?
Abstract

Breast milk is the most basic nutrient source that provides the physiological and social satisfaction
of the baby born after the intrauterine life. It is recommended by many organizations such as the
World Health Organization (WHO) and the American Academy of Pediatrics (AAP) to continue
breastfeeding and breastfeeding until the age of two for the first six months. Today, for many
reasons, situations such as starting supplementary food or ending breastfeeding are encountered
in the first six months. One of these reasons is that the mother became pregnant again during the
lactation period. In this case, it is thought that a pregnant woman should stop breastfeeding her
baby, intrauterine baby cannot develop when breastfeeding or increased oxytocin due to nipple
stimulation may cause pregnancy complications such as abortion and preterm birth. Tandem
breastfeeding is that the mother continues to breastfeed her newborn baby after the birth of her
newborn baby. It is thought that breastfeeding both babies after birth, such as breastfeeding
during pregnancy, will cause various complications for the newborn and older baby. This review
was written to eliminate the lack of knowledge of the society and health professionals about

tandem breastfeeding and to raise awareness about the subject.

Keywords: Breastfeeding, breastfeeding in pregnancy, tandem breastfeeding.

Giris

Emzirme, yeni doganin biiyiime ve gelisiminde en uygun besin kaynagi olan anne
siitiiniin bebege gecisini, anne ile bebek arasinda giiven baginin olusmasini saglayan
muhtesem bir eylemdir. Anne olmanin hissettirdigi miikemmel bir firsat olmakla
beraber hayatinda unutamayacagi deneyimleri arasindadir. Ayn1 zamanda anne saghgini
koruma ve iyilestirme giiciine sahip olan emzirmenin devamhhiginin saglanmasi hem
anne hem de bebek saghg1 acisindan oldukca 6nemlidir’. Diinya Saghk Orgiitii (DSO),
Amerikan Pediatri Akademisi (APA), Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu
(UNICEF) gibi bircok dernek tarafindan da emzirmenin ilk alt1 ay boyunca sadece anne
siitii sonrasinda ise ek gida ile birlikte iki yasina kadar devam etmesi desteklenmektedir2-
5. Emzirme siirecinin onerildigi gibi devam ettirilmesinin anne, bebek ve toplum i¢in

faydalar sayisizdir ve yasam boyu etkisini gosterecektir.

Ulkemiz emzirme oranlari incelendiginde Tiirkiye Niifus ve Saglk Arastirmalar: (TNSA

2018) verilerinde alti aydan kiiciik bebeklerin %41'i yalnmizca anne siitiiyle
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beslenmektedir. Yalnizca anne siitii alan bebeklerin oraninin yas arttikca hizla azaldigy;
0-1 aylik bebekler arasinda %59'dan, 2-3 aylik bebekler arasinda %45'e ve 4-5 ayhk
bebekler arasinda %14'e diistiigii goriilmektedir. Ilk alti ay yalmzca anne siitii ile
beslenmesi gerektigi onerisinin tersine, bebeklerin %23'ii anne siitii olmayan formiil
mama ile beslenmekte ve bebeklerin %12'si anne siitiiniin yaninda ek gida ile beslenmeye
gecmektedir. ki yasin altindaki cocuklarin %53’iiniin yasa uygun emzirildigi
goriilmektedir. Cocuklarin %851 6-8 ayda kati, yar1 kati veya yumusak gidalarla
beslenmektedir. Ortanca emzirme siiresine bakildiginda yalnizca anne siitii alan
cocuklarda 1,8 aydir. Emzirilmenin bir yasinda halen devam etme yayginhgi %66’dur.
Fakat c¢ocuklarin yalmizca %341niin ikinci dogum giiniine kadar emzirildigi
goriilmektedir®. Emzirme siirecinin en az iki yila kadar devam ettirilmesinin 6nemi
vurgulanirken, tilkemiz i¢in bu oranmin ¢ok diisiik oldugu goriilmektedir. Emzirmeyi
erken birakma nedenleri arasinda annenin sigara kullanimi, emzirme ve anne siitii ile
ilgili bilgi eksikligi, emzik/biberon kullanimi, tekrar gebe kalmasi, is hayatina geri
donmesi, kiiltiirel inanig faktorleri ve meme kaynakli sorunlar sayilabilir7-9. Kadinlarin
emzirmeyi erken birakma nedenlerinin ayrintih olarak incelenmesi ve herhangi bir
zorunluluk yoksa emzirme siirecinin iki yasina kadar devami noktasinda desteklenmeleri

gerekmektedir.

Bu derleme, laktasyon doneminde gebe kalindiginda emzirmeye devam etme ve dogum
sonu donemde tandem emzirme siirecleri hakkinda farkindalik olusturmak ve saglik

profesyonellerinin bilgi eksikligini gidererek bilin¢ uyandirmak amaciyla yazilmistir.
Gebelikte Emzirme

Her ne kadar emzirmenin 6nemi yadsinamaz olsa da emzirme siireci anne ve bebege ait
bircok faktorden etkilenmektedir. Bebeklerin yalnizca anne siitii ile beslenememesinin
sosyoekonomik, demografik, kiiltiirel, obstetrik, pediatrik, faktorlerle baglantili oldugu
ve bu faktorlerin toplumdan topluma degiskenlik gosterdigi saptanmistir”. Bu faktorler
arasinda annenin yasi, medeni durumu, egitim diizeyi, meslegi, sosyo-ekonomik
durumu, sigara kullanimi, emzirme istegi, emzirme deneyimi, emzirme ve anne siitii ile
ilgili bilgi eksikligi, dogum sekli, emzirmeye baslama zamani, emzik/biberon kullanim,
ek gidaya baslama durumu, yetersiz siit salinimi algisi, istenmeyen gebelik olmasi, is
hayatina geri donmesi, cocugun memeyi kavramasina engel durumunun olmasi,

hastanede mama verilmesi, kiiltiirel inanis farklihiklar1 ve meme kaynakli sorunlar yer
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almaktadirs-*. Emzirme siirecini sekteye ugratan nedenlerden biri de annenin laktasyon
siirecinde gebe kalmasi durumu ve baz1 hekimlerin gebelik durumunda emzirmenin

devam ettirilmesini 6nermemeleridir.

Kiiltiirimiizde gebeyken emzirmenin ‘dogacak bebegin hakkindan calmak’ olarak
nitelendirilmesi ve dinimizce de dogru olmadig1 inanis1 nedeniyle laktasyon siirecinde
gebe oldugu anlasilan anneler hemen emzirmeyi birakmaya yonlendirilir. Bu siirecte
emzirmenin en az iki yagina kadar devam ettirilmesini 6neren saglik profesyonellerinin
de anneleri nasil yonlendirecekleriyle ilgili bilgileri yetersizdir. Yapilan calismalar
bilinenin aksine gebeyken emzirmenin diisiik, erken dogum, gebelik komplikasyonlar:
ve diislik dogum agirligina yol ac¢tig1 savlarini ¢iiriitmektedir'24. Ishii’nin (2009) gebelik
siirecinde emzirmeye devam etmenin spontan abortuslara neden olup olmadigim
arastirdig1 calismada, laktasyon siirecinde gebe kalip emziren 110 anne ve emzirmeyen
774 anne ile calismis, gebeligi boyunca emzirmeye devam eden grupla, emzirmeye devam
etmeyen grup arasinda spontan abortus acisindan anlamli bir fark bulunmamistir.
Calismada sonuc Onerisi olarak, emzirme doneminde gebe kalindiginda emzirme
siirecinin devam ettirilmesi tavsiye edilmistir. Fakat gecirilmis spontane diisiik 6ykiisii,
kontraksiyon, kanama veya emziren annede agirlik kayb1 s6z konusu ise emzirmeye son
verilmelidir's. Ulkemizde Ayrim ve ark. (2014) tarafindan yapilan calismada gebelikte
emziren 45 anne ile gebe kalmadan Oonce emzirmeyi birakan 120 annenin sonuclari
karsilastirllmig ve gebeligi boyunca emzirmeye devam eden anne grubunda diisiik
tehdidinin daha fazla oldugu bulunmustur. Fakat bulunan farkin istatistiksel agidan
anlaml olmadig1 goriilmiistiir. Calismada 6rneklem grubunun sayisinin az olmasinin bu
farka neden olabilecegi disiiniilmiistiir. Ayrica, saghik profesyonellerinin anneye
gebelikte emzirmeye devam etmesini onermesi gerektigi vurgulanmistir’4. Albadran’in
(2013) gebelikte emziren 215 anne ve gebe kaldigini 6grendiginde emzirmeyi
sonlandiran 280 anne ile yaptig1 calismada her iki grup arasinda preterm eylem
acgisindan anlaml bir fark olmadigini belirtmistir. Baz1 hekimler gebelikte emzirmenin,
oksitosin hormonu meme ucu uyarimi ile salgilandig i¢in erken dogumu tetikledigini
savunmaktadir. Caligmalar emzirme esnasinda daha az oksitosin salgilandigini ve
gebelik boyunca uterusun oksitosine ‘duyarsiz’ hale geldigini kamitlamistir. Sentetik
oksitosin verilmesine ragmen emziren kadinlarda dogum =zamam gelmemisse

kasilmalarin baslamadig1 goriilmiistiir'®7. Yine calisma sonuclarina gore, gebelikte
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emzirmeye devam eden kadinlar ile devam etmeyen kadinlar arasinda gebelikte riskli
durumlarin goriilmesi, zor dogum riski, yenidogan APGAR (Activity, pulse, grimace,
apperance, respitation) skoru ve dogum agirhg arasinda anlamh bir iligki

bulunmamaigtir®4.17:18,
Tandem emzirme

American Academy of Family Physicians (Amerikan Aile Hekimleri Akademisi) 2008
yilinda yayinladig: bildiriyle normal devam eden bir gebelikte emzirmeye devam etmeyi
desteklemis, iki yas altinda siitten kesmenin ¢ocuk hastaliklarina yakalanma olasiligimi
artirdigin1 vurgulamistir. Gebelikte emzirmenin yaninda dogum sonrasi donemde de
emzirme siirecinin devam ettirilmesi 6nerilmektedir. Annenin dogum sonrasi donemde
yeni dogan bebegiyle birlikte, heniiz emzirme doneminde olan iki yasin altindaki bir
diger bebegini de emzirmeyi silirdiirmesi durumu tandem emzirme olarak
tanimlanmaktadirze. Bu iki yillik siire¢ iginde bebegin bir kardesi olmasi durumunda
ikisinin birlikte emzirilme durumunun miimkiin olup olmadigina dair hem kadinlarin

hem de saglik profesyonellerinin farkl fikirleri ve 6nerileri bulunmaktadir.

Tandem emzirme siirecinde en ¢ok merak edilen noktalar siitiin iceriginin degisip
degismedigi, yeni doganin biiyiime ve gelismesinin etkilenip etkilenmeyecegi ve biiyiik
bebegin sagligidir. Marquis ve ark. (2002) tarafindan gebelikte emzirmeye devam eden
68, gebelikte emzirmeye devam etmeyen 65 annenin dogum sonu donemde belli
araliklarla olciilen siit iceriklerinde, 6zellikle kolostrumun her iki grupta da olustugu
ancak iceriklerindeki maddelerin farklilik gosterdigi saptanmistir. Bu farklihigin dogum
sonu her iki bebegin aym anda emzirilmesine engel olmadig: belirtilmistir2:. O’'Rourke
ve ark. (2019) tarafindan yapilan calismanin 6rneklemine alinan kadinlardan biri
tandem emzirme yaptig1 ilk haftalarda gozde goriiliir sekilde biiyiik cocugunun
agirhginin arttigini ve gortiniimiiniin degistigini bildirmistir. Ayn1 calismada farkl bir
kadin tandem emzirme sirasinda biiyiik cocugunun saghginda olumsuz bir degisiklik
olmadigimi belirterek, sadece ilk birka¢ hafta gaitasinin sarims1 hardal rengine
dondiigiinii fark ettigini bildirmistir. Bu degisikligin nedeni kolostrum icerigi ile iligkili
olarak aciklanmistir22.

Iki olgu sunumu iceren bir makalede gebelik boyunca ve gebelikten sonra tandem

emzirmeyi siirdiiren anne, bebek ve biiylik cocugun sagliginda herhangi bir problem
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olmadig1 saptanmistir. Calisma sonucu olarak annelerin uygun beslenme oOnerileri,
destek vitamin ve demir takviyesiyle gebelik siiresince ve sonrasinda tandem emzirmeye
devam edebilecegi bildirilmistir’s. Tandem emzirmeyi tercih eden annelerin kardes
kiskanchigim onleyecegi diislincesiyle de emzirmeye devam etme karari aldiklar
bildirilmektedir. Ayrica gebelikte emzirmeye devam eden kadinlarda tandem emzirme
siirecinde, dogum sonu donemde sik goriilen meme basi ¢atlag: gibi sorunlarin goriilme
orani anlaml bir sekilde az bulunmustur2:23. Bonyata ve Flower’in (2018) calismalarinda
tandem emzirme yapan kadinlarin dogum 6ncesi donemde ilk gebeliginde oldugu gibi
siitiiniin gelip gelmeyecegi veya yeterli olup olmayacag1 konusunda endise yasamamalar1

da tandem emzirmenin olumlu yonleri arasinda sayilabilirz4.

Tandem emzirmenin ne kadar devam edecegi de merak konusudur. Biiyilik cocugun iki
yasinl tamamlamis olmasi 6l¢ii olarak alinabilir. Fakat tandem emzirmeye devam
ederken yeni dogan bebegin kazandig1 agirlik, kirlettigi bez ve diski sayis1 takip edilerek
siitin yetme belirtileri dikkate alinmahdir. Yeni dogan bebekte siitiin yetmedigi
durumlarda tandem emzirme sona erdirilmelidir. Yapilan calismalarda iki ya da daha
fazla ¢ocugu ayn1 anda emziren kadinlarin daha fazla siit iiretme potansiyeline sahip
oldugu belirtilmistir. Tandem emziren anneler, bu siirecte siitiin yetersizligi ile ilgili
olumsuz bir bildirimde bulunmamistir's2-24, Bu durum memelerin ne kadar sik

bosaltilirsa, o kadar cok siit tiretilip doldurulacag hipotezini dogrular niteliktedir.

Sailavaar (2019) tarafindan uzun siire emziren kadinlarin bedenleri iizerindeki
deneyimlerinin incelendigi calismada tandem emzirme yapan kadinlar stirekli gergin ve
sarkik olan memelerinin durumundan sikayetci olmadiklarini, fakat uzun siireli emzirme

deneyiminin bazen yorgun hissettirdigini belirtmislerdir2s.
Sonuc¢

Laktasyon siirecinde gebe kalarak emzirmeye devam etmenin ve dogum sonu donemde
yeni dogan bebekle birlikte biiyiik cocugunda emzirildigi calismalarda gebelik, dogum,
anne, yeni dogan ve biiyiik bebek icin olusabilecek komplikasyonlar agisindan anlamh
bir fark bulunamamistir. Gebelik doneminde emziren annenin erken dogum riski,
gebelikte agirhik kaybi gibi riskli gebelik belirtileri olmamasi halinde gebeyken biiyiik
bebegini emzirebilecegi ve dogum sonrasi donemde farkh yaslardaki iki bebegine de

anne siitii verme konusunda desteklenmesi ve bilgilendirilmesi onemlidir. Saghk
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profesyoneli gebelikte emzirme konusunda gerekli bilgilendirmeyi yaptiktan sonra
karar1 kadina birakmalhdir. Gebelik doneminde emzirmeye devam etme isteginde olan
kadinin ayrintili tibbi ve obstetrik oOykiisii alinmali, gebelikte beslenme bireysel
programina uymasl noktasinda bilgilendirilmeli ve sik izlemle takip edilmelidir.
Izlemlerde gebe kadinin laboratuvar bulgular: ve fetiisiin biiyiime gelismesi yakindan

takip edilmelidir.

Istenilen diizeyde dogru bilgilendirmenin yapilabilmesi icin Oncelikle saghk
profesyonellerinin gebelikte emzirme ve tandem emzirme hakkinda yeterli bilgi ve
donanima sahip olmasi gerekmektedir. Oncelikli olarak risk faktorlerini saptayabilmeli,
gebelikte emzirme ve tandem emzirmenin kadin, bebek, dogum siireci ve biiyiik ¢cocuk
iizerine olas1 sonuclarin anlatabilmeli ve etkili bir emzirme danismanlig verebilmelidir.
Yapilan bir calismada dogum oOncesi donemde emzirme egitimi alan kadinlarin
bebeklerini ilk alt1 ay yalnizca anne siitii ile besleme oranlar1 egitim almayanlara gore
emzirmeye daha istekli olduklar1 goriilmektedir2e. Annelere etkili emzirme egitimi
verilerek, gebelikte emzirme ve tandem emzirmenin etkileri noktasinda biling
olusturuldugunda gebelik doneminde emzirmeye ve dogum sonrasi tandem emzirmeye

olan taleplerin artacag diistiniilmektedir.
Oneriler

Anne siitii yeni doganin biiyiime ve gelisimi i¢in icerdigi besin maddeleri, kolay
ulagilabilirligi, temiz ve ekonomik olmasi gibi bir¢ok sebeple beslenmede ilk secenek
olmalidir. Emzirmenin fizyolojik bir olay olmasinin yani sira zor ve sabir gerektiren bir
siire¢ oldugu yadsinamaz. Bu sebeple anne, gebelik ve sonrasindaki emzirme siirecinde
mutlaka desteklenmelidir. Damismanlik verecek saglik profesyoneli, gebelikte emzirme
ve dogum sonrasi her iki bebegi emzirme konularinin anne, yeni dogan ve bebege
etkilerinin diger gebeliklerle ayn1 oldugunu bilmeli, annelere emzirmeye devam etmeyi
tavsiye etmelidir. Secim noktasinda kadinin tercihi esas alinmalidir. Tercih gebelikte
emzirme ve tandem emzirmeden yana olursa gebelik ve yeni dogan takipleri
arttinlmalidir. Saghk profesyonellerinin gebelik siirecinde emzirme ve tandem emzirme
noktasinda bilgi eksikligi olmamas: icin, gelecekte birer saghk profesyoneli aday1 olan
ogrencilere emzirme danigmanhg icerisinde gebelikte emzirme ve tandem emzirme
konularmin anlatilmasi1 onerilmektedir. Emzirme egitimi kapsaminda bu iki o6zel

siirecinde yer almasinin yararh olacag diisiiniilmektedir.
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