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Annelerin Anne Siitii ve Emzirme Hakkindaki Bilgi Diizeylerinin Belirlenmesi ve Egitimin Etkinliginin
Degerlendirilmesi
Tugba CINARLI*, Zeynep SAGLAM?™, Zeliha KOC*

Ozet

Amag: Anne siitii ile beslenme, bebeklerin biiyiime ve gelismelerine uygun, tim beslenme sekillerinden en ideal
beslenme seklidir. Bu c¢alisma annelerin anne siitii ve emzirme hakkindaki bilgi diizeylerini belirlemek ve
egitimin etkinligini degerlendirmek amacuyla yiiriitiilmiistiir.

Metod: Bu ¢alisma d6zel bir hastanenin ¢ocuk poliklinige 1 Haziran- 30 Agustos 2015 tarihleri arasinda
herhangi bir nedenle basvuran, 1-24 aylar arast bebegi olan 120 anne ile goriisiilerek yiiriitiildii. Veriler bilgi
formu kullanilarak toplandi. Annelere anne siitii ve emzirmenin énemi, gerekliligi konusunda egitim verildi.
Egitim éncesinde ve sonrasinda bilgi formu annelerin tiimiine uyguland.

Bulgular: Arastirma sonuglarina gére annelerin %46.7 sinin ilkokul mezunu, %86.7 sinin ev hanimi oldugu,
%33.3 "iiniin 24-28 yas grubunda bulundugu, %66.7 sinin de ilk besin olarak anne siitii verdigi saptandi. Egitim
sonrasi fark istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0.001).

Sonug: Verilen egitim uygulamasiyla annelerin anne siitii ve emzirmenin énemi ile ilgili farkindalik diizeylerinin
arttigi belirlenmistir.

Klinik katki: Emzirmeye baslama aliskanligi iilkemizde yaygin olmasina karsin, ek gidalarin erken donemde
verilmesi oénemli bir sorundur. Ailelere anne siitii ve emzirmenin dnemi hakkinda bilgi verilmesi son derece
onemlidir.

Anahtar Kelimeler: Anne siitii; emzirme; egitim.

The Determination of The Knowledge Level Related to Human Milk and Breastfeeding and Effectiveness of
Education

Abstract

Obijective: Breastfeeding is the best and optimum nutrition for an infant’s growth and development. This study
was carried out to determine the knowledge level related to human milk and breastfeeding and effectiveness of
education.

Method: The study was administered to 120 mothers of infants between 1-24 months and admitted private
hospital of child policlinic between 1 June- 30 August 2015 for any reason. The data was obtained by using
informational form. The mothers evaluated were given an education about the importance and necessity of
human milk and breastfeeding. Prior to and following the education mother groups were asked to give the filled
informational forms and back to the investigator.

Results: According to the results of the study, 46.7% of the mothers were graduates of primary school, 86.7% of
them were housewives and, 33.3% of them were between 24-28 years old, the human milk initiation as the first
food was 66.7%. Findings were found to be statistically significant after the education (p<0.001).

Conclusions: It was seen that the mothers became more aware of the importance of breastfeeding and human
milk with the help of this educational activity.

Clinical contributions: Breastfeeding is a common practice in our country, but early introduction of
supplementary foods is an important problem. As a results. it is important that parents be informed about the
importance of breastfeeding and human milk.

Keywords: Human milk; breastfeeding; education.
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GIRIS

Sagliklt bir beslenmeye giden yolda atilmasi gereken ilk adim anne siiti ile
emzirmenin korunmasi, desteklenmesi ve yayginlagtirilmasidir (Saglik Bakanligi, 2016).
Anne siitli, bebegin gereksinim duydugu besin maddelerini uygun miktar ve kalitede igeren
tek fizyolojik bebek besinidir (Bag ve ark., 2006). Dogumdan sonra ilk alt1 ay siiresince
bebegin fizyolojik ve psikososyal ihtiyaglarini tek basina miikemmel bir sekilde karsilayan
anne siitli, anne ve bebek baginin kurulmasinda 6nemli rol oynamaktadir (Giir, 2007).

Anne siitiiniin bir¢ok yarar1 bulunmakla birlikte, anne siitii ile beslenen canlilarin
erken yiiriidiikleri, ¢evreye uyumlu olduklari, daha insancil, olumlu davraniglar gosterdikleri
ve zeka diizeylerinin, mamayla beslenenlerden daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Saglik
Bakanligi, 2016). Bununla birlikte uzmanlar anne siitiiniin, gocukta entelektiiel beceriyi
artirdigini, somatik ve psisik gelismeyi destekledigini, bebekleri basta enfeksiyon hastaliklar
olmak {izere bir ¢ok hastaliktan koruyarak mortalite ve morbidite oranlarini azalttigini
vurgulamaktadir (Tuncel, 1987; Demirel ve ark., 2001; Inal ve ark., 2004; Unsal ve ark.,
2005; Tungel ve ark., 2005; Tungel ve ark., 2006; Aydogdu ve ark., 2007).

Anne siiti ve emzirmenin korunmasi, 6zendirilmesi ve desteklenmesi, saglikli
beslenmeye atilan ilk adimdir. Diinyanin bir¢ok bolgesinde toplumsal, ekonomik ve kiiltiirel
nedenlerle anne siitii ile besleme uygulamalar1 azalmakta ve emzirme siiresi kisalmaktadir
(Bektas, 1998). Nitekim literatiirde bu konuda yapilan bir ¢alismada, yenidogan doneminde
emzirmeye baslama orani yiiksek olmasina karsin, ilk 6 ayda sadece anne siitii ile besleme
oraninin oldukea diisiik oldugu bildirilmistir (Bag ve ark., 2006).

Ulkemizde ise anne siitiiniin, annenin sagligina, aile ve iilke ekonomisine kazanglari
bilinmesine karsin, Tirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) verilerine gore, bebekler
anne sitiinden arzu edilen diizeyde yararlanamamaktadir (Tungel ve ark., 2005; Tungel ve
ark., 2006; Aydogdu ve ark., 2007, Cetin ve Akan, 2007). Son 10 yilda bebeklerin anne siitii
ile beslenme oraninin %10 arttig1 bildirilmis olmasina karsin, mevcut veriler halen iilkemizde
anne-cocuk sagliginda oncelikli hedef olan tek basina anne siitiiyle beslenmenin korunmasi ve
desteklenmesi konusunda istenilen diizeye ulasilmadigina isaret etmektedir (Varol, 2005).
Basarili bir emzirmenin baglatilabilmesi ve siirdiiriilebilmesi igin, annelerin dogum &ncesi,
dogum siras1 ve dogum sonrasinda sadece aileleri ve toplum tarafindan degil, saglik bakim
sistemi tarafindan da etkin bir sekilde desteklenmesi ve bilgilendirilmesi gerekmektedir.

Yapilan arastirmalar {ilkemizde dogumdan sonraki ilk aylarda hemen her bebegin anne siitii
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ile beslendigini, emzirme oranmnin aylar ilerledik¢e giderek azaldigimi ve bu nedenle de ek
gidalara erken baglandigin1 géstermektedir (Saglik Bakanligi, 2016).

Diinya Saghk Orgiitii (DSO) bebekler diizenli kilo aldiginda, ilk alt1 ay siiresince
sadece anne siitli ile beslemenin yeterli oldugunu bildirmektedir. Amerikan Pediatri
Akademisi de ek gida ile birlikte emzirmenin 12 aya kadar, bebek istedigi taktirde giiven
duygusunun gelismesi ve erken cocukluk doneminde enfeksiyonlara daha direngli olmasini
saglamak agisindan da 12 aydan sonra 2.5 yasmna kadar emzirmenin devam ettirilmesini
onermektedir (Cetin ve Akan, 2007). DSO ve Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim
Fonu’'nun (UNICEF) vyaymladigi “Innocenti Bildirgesi”’nde; kadinlarin bebeklerini
emzirmelerine olanak saglayacak bir ortam olusturulmasi, bu konuda gerekli bilgiye
ulagmalarinin saglanmasi, dogumu izleyen yarim saat icinde emzirmeye baglanmasi, bebek
her istediginde emzirmenin tesvik edilmesi, emzirilen bebeklere yalanct meme veya emzik
tiriinden herhangi bir sey verilmemesi, yasamin ilk 4-6 ayma kadar sadece anne siitii
verilmesi ve bu donemi izleyen diger evrelerde de yeterli ek gida destegi ile anne siitiine
devam edilmesi Onerilmektedir (Tungel ve ark., 2005; Tungel ve ark., 2006; Tas¢1 ve Turan,
2006). Ulkemizde genel olarak tiim anneler emzirmeye istekli olmalarina karsin, memeye ait
problemler, bebegini yeterli besleyememe diisiincesi, annenin veya bebegin sahip oldugu bazi
hastaliklar ve kadinin ¢aligma hayatinda yer almas1 gibi nedenlerle ek gidaya erken dénemde
baglayabilmektedirler (Bahar ve ark., 1997).

Dogumdan hemen sonra emzirmenin basglatilarak basarili bir sekilde siirdiiriilebilmesi
icin, saglik bakim profesyonellerinin erken emzirmenin onemi ve ek gidalara erken
baglamanin sakincalar1 konusunda anneleri bilinglendirmesi, ilk alti ay boyunca anne siitii
alan bebegin su dahil hicbir ek besine ihtiyaci olmadigi konusunda ikna edilmesi son derece
onemlidir.

Arastirmanin amaci

Bu arastirma annelerin anne siitii ve emzirme hakkindaki bilgileri ile yanlis ve hatali
uygulamalarini belirlemek, elde edilen bulgular dogrultusunda egitim uygulamak ve egitimin

etkinligini degerlendirmek amaciyla gerceklestirilmistir.

MATERYAL VE METOD

Arastirmanin yeri ve zamani

Bu arastirma tek grupta on test- son test deneme modeli tasarimi ilkelerine uygun
olarak planlanip, 1 Haziran - 30 Agustos 2015 tarihleri arasinda Samsun ilinde 6zel bir

hastanede gergeklestirilmistir.
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Arastirmanin evreni ve érneklemi

Arastirma olasiliksiz 6rnekleme metodu ile belirlenen, ilgili tarihlerde hastanenin
cocuk poliklinigine ¢esitli nedenlerle bagvuran, 1-24 ay arasi bebegi olan, arastirmaya
katilmaya istekli 120 annenin katilimiyla gergeklestirilmistir. Arastirmaya baslamadan 6nce
ilgili kurumdan ve annelerden bilgilendirilmis onam alinmistir. Arastirmaya katilimda gondllii
olma esasina dikkat edilmis ve veri toplama formu arastirmaya katilan anneler tarafindan
doldurulmustur.

Veri toplama formu

Veriler literatiir dogrultusunda (Tuncel, 1987; Bektas, 1998; Demirel ve ark., 2001;
Inal ve ark., 2004; Unsal ve ark., 2005; Tuncel ve ark., 2005; Tuncel ve ark., 2006; Giir,
2007) hazirlanan bilgi toplama formu ile elde edilmistir. Bilgi toplama formu ii¢ bolimden
olugmaktadir. Birinci bolimde annenin sosyo-demografik ozellikleri ile ilgili 10 soru (yas,
egitim durumu, sosyal giivencesi, gelir durumu, meslegi, aile tipi, ¢ocuk sayisi, yasadigi
yerlesim birimi, ¢alisgma durumu ve bebegi ile kimin ilgilendigi), ikinci boliimde annelerin
anne siitii, emzirme ve bebek beslenmesi ile ilgili bilgi ve uygulamalarini belirlemeye yonelik
20 soru (bebegin ay1, emzirme durumu ve zamani, anne siitii ve emzirmenin yararlari, bebegi
dogru emzirme yontemleri, bebegi emzirmeme nedenleri, ek gidalara baglama zaman1 vb) ve
iiciincii boliimde de anne siitii ile ilgili 32 6nerme bulunmaktadir. Onermeler tamamen
katiliyorum, kismen katiliyorum, Katilmiyorum bi¢iminde derecelendirilmekte, bu ifadelere
tamamen katilanlara 2 puan, kismen katilanlara 1 puan ve katilmayanlara O puan
verilmektedir.

Verilerin toplanmasi

Bilgi toplama formu uygulanmadan 6nce 2015 yili Mayis ay1 igerisinde 10 anne
iizerinde pilot calisma yapilmistir. Pilot ¢alisma sonrasinda anlasilmayan ifadeler yeniden
diizenlenmis ve veri toplama formuna son sekli verilmistir. Veriler 6n test, egitim uygulamasi
ve son test olarak toplanmistir. Bilgi toplama formu annelerin sézlii katilim onay1 alindiktan
sonra doldurmalar1 i¢in kendilerine verilmis ve arastirmacilar formun doldurulmasi sirasinda
katilimeilarin yanlarinda bulunmustur. Bilgi toplama formunun uygulama siiresi yaklasik 8
dakikadir. On test uygulamasindan sonra orneklem grubu olusturan annelere egitim
yapilmistir. Annelere uygulanan egitimde, anne siitii ve ozellikleri, anne siitii ile besleme
uygulamalar1 ve hatali yaklagimlar, dogru emzirme yontemleri, emzirmeye etki eden faktorler,
ek gidalara baslama siireci, annenin beslenmesi ile siitiin saklanmasi ve korunmasi
konularinda bilgi verilmistir. Annelere uygulanan egitimin siiresi 30 dakika ile

sinirlandirilmigtir. Arastirmaya katilan 132 anne arastirma siiresince izlenememis, egitimden



Samsun Sag Bil Der, 2017; 2 (1): 1-13

10 giin sonra cocuklarin1 kontrole getiren ve son testte ulasilan toplam 120 anneden elde
edilen On test ve son test (egitim dncesi ve sonrasi) verileri karsilastirilmistir. Calismada veri
toplama formunun Cronbach o giivenilirlik katsayis1:0.87 olarak belirlenmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirma kapsamina alinan annelerin anne siiti ve emzirme hakkindaki bilgi
diizeyleri ve yapilan egitimin etkinligi ile ilgili verilerin istatiksel analizi, bilgisayar ortaminda
SPSS 15.0 paket programi kullanilarak yapilmistir. Elde edilen veriler ylizdeleme, ortalama
ve t testi gibi istatistiksel yontemlerle degerlendirilmis ve tablolar halinde sunulmustur.

BULGULAR

Aragtirmaya katilan annelerin  sosyo-demografik  Ozelliklerinin ~ dagilimina
bakildiginda %33.3’linlin 24-28 yas grubunda bulundugu, %46.7’sinin ilkokul ve %25.0’1nin
lise mezunu oldugu, %13.3’liniin ¢alistigi, %86.7’sinin ev hanimi oldugu, %60.8’inin il
merkezinde yasadigi, %67.5’inin c¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu, %49.2°sinin 1
cocugunun oldugu, %96.6’sinin sosyal giivencesinin bulundugu ve %48.3 tiniin gelirlerinin
giderlerine esit oldugu belirlendi (Tablo 1).

Bu calismada annelerin bebeklerini besleme ve emzirme durumlarma iliskin
ozelliklerinin dagilimina bakildiginda, %64.2’sinin 0-5 ay arasi1 bebege sahip oldugu,
%66.7’sinin bebegini dogar dogmaz emzirdigi, %51.7’sinin halen bebegini emzirmeye devam
ettigi, bebegini emzirmeyen 58 annenin bebegini emzirmeme nedenlerini siitiinii yeterli
bulmama ve bir iste ¢calisma olarak siraladiklari, annelerin %72.6’smin bebeklerini emzirmede
kendilerini basarili bulduklari, annelerin %61.3’tiniin bebegini hangi pozisyonda ve nasil
emzirecegini bildigi, %35.0’min emzirmenin ve %25.8’inin de anne siitlinlin yararlarini
kismen bildigini ifade ettigi, %57.5’inin anne siitlinlin hastaliklardan korudugunu belirttigi,
%50.0’min bebeginin beslenmesi ile ilgili bilgi diizeyini yeterli buldugu, %64.2’sinin 6.
aydan sonra ek gidaya bagladig1 ve %83.3’liniin bebeginin beslenmesi ile ilgili egitim almay1
istedigi belirlendi (Tablo 2).

Tablo 3’de goriildiigli gibi annelerin anne siitii, emzirme ve ek gida verme durumlari
ile ilgili diisiincelerini belirlemeye yonelik 32 6nermeye verdikleri cevaplar dogrultusunda,
egitim Oncesi bilgi puan ortalamalari 47.42+1.71 ve egitim sonrasi bilgi puan ortalamalari
59.66+7.36 olarak belirlendi. Elde edilen bulgular dogrultusunda annelerin egitim sonrasinda
anne siitii, emzirme ve ek gida verme durumlarini iliskin bilgi ve uygulamalarinda istatistiksel
olarak anlaml fark meydana geldigi (p<0.001) ve annelerin farkindalik diizeylerinin arttig1

goriildi.
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TARTISMA

Anne slitii ve emzirmenin korunmasi, 6zendirilmesi ve desteklenmesi, bebegin saglikli
biiyiime ve gelisimi acisindan son derece &nemlidir. Ulkemizde emzirmeye baslama
aligkanlig1 yaygin olmasina karsin, ek gidalarin erken donemde verilmesi 6nemli bir sorun
oldugu i¢in bu caligma ylriitiilmiistiir. Annelerin bebeklerini anne siitii ile beslemelerini
saglamak ve emzirmeyi tesvik etmek icin yapilmasi gereken en 6nemli uygulama, annelerin
anne siitl ve emzirme hakkindaki bilgi ve uygulamalarini aragtirmak, yanlis ve hatali
uygulamalar1 belirlemek bu dogrultuda egitim uygulamak ve egitimin etkinligini
degerlendirmektir.

Bu calismada annelerin %66.7’sinin bebek dogar dogmaz emzirmeye basladigi,
%51.7’sinin bebeklerini halen emzirmeye devam ettigi ve bebeklerini emzirmek konusunda
kendilerini basarili bulduklar1 belirlendi. Bebegini emzirmeyen 58 annenin ise emzirmeme
nedenlerini siitlinii yeterli bulmama ve bir iste ¢alisma olarak siraladiklar1 goriildii. Arastirma
bulgularin1 destekler nitelikte bu konuda yapilan bazi ¢aligmalarda da annelerin biiyiik
cogunlugunun dogumdan hemen sonra bebeklerini emzirmeye basladigi, ilk alti ay bebege
yalnizca anne siitii verilmesi gerektigini diisinmelerine karsin alt1 aydan daha az emzirdikleri
ve emzirmeyi birakma nedeni olarak da siitiin az oldugunu ifade ettikleri belirlendi (Bahar ve
ark., 1997; Bektas, 1998; Demirel ve ark., 2001; Ozyurt, 2002; Inal ve ark., 2004; Sanlier ve
Aytekin, 2004a; Sanlier ve Aytekin, 2004b; Unsal ve ark., 2005; Tungel ve ark., 2005; Tuncel
ve ark., 2006; Bag ve ark., 2006; Tas¢1 ve Turan, 2006; Tanir, 2006; Durmus ve ark., 2007,
Elgiboga ve ark., 2007; Cetin ve Akan, 2017). Oysaki emzirme bebekle anne arasinda 6zel
bir sevgi bagi kurulmasinin yanisira (Giir, 2007), annenin sagligin1 da koruyarak meme
kanseri olma riskini azaltabilmektedir (Kog¢ ve Saglam, 2009).

Bu aragtirmada annelerin  %66.7’sinin anne siitiiniin yararlarmi bildigi ve anne
stitlinlin yararlarini “anne siitli hastaliklardan korur” ve “biiylime ve gelismeye yardimci olur”
olarak siraladiklar1 belirlendi. Yeni dogan bir bebegin saglikli bir sekilde biyiiylip gelismesi
ancak anne siitii ve yeterli emzirme ile miimkiindiir. Anne siitii bebegin ilk 6 aylik donemde
psikolojik ve biyolojik tiim gereksinimlerini karsilayan yeri doldurulamaz bir besin
maddesidir. Nitekim bu konuda yapilmis olan bazi ¢alismalarda annelerin egitim ve sosyo-
ekonomik diizeylerine goére farklilik gostermeksizin anne siitiiniin ¢ocuklarin gelisimi ve
hastaliklardan korunmasi igin tek basina koruyucu 6zelliklere sahip en yararl besin oldugunu
bildikleri ve anne siitii verdikleri, buna karsin ilk alt1 ay sadece anne siitii ile besleme oraninin
oldukca diisiik oldugu bildirilmistir (Demirel ve ark., 2001; inal ve ark., 2004; Tuncel ve ark.,
2005; Unsal ve ark., 2005; Tungel ve ark., 2006; Saml1 ve ark., 2006; Aydogdu ve ark., 2007).
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Bu calismadan elde edilen bulgular dogrultusunda annelerin yaklasik olarak beste
birinin 6 aydan once ek gidaya basladigi belirlendi. Literatiirde annelerin erken donemde ek
besine baslama durumlarini, anne siitii hakkinda yeterli ve dogru bilgilerinin olmamast,
stitlerinin bebeklerine yetmedigini diisiinmeleri, ev halki ve ¢evrenin anneyi bebegine ek
besin verme konusunda yonlendirmesi, bebeklerin biliylime ve gelisimlerinin diizenli takip
edilmemesi, saglik kuruluslarindaki hatali uygulamalar ve saglik gdrevlilerinin anneyi yanlis
bilgilendirmesi gibi faktorlerin etkiledigi bildirilmektedir (Durmus ve ark., 2007). Anne
stitliniin 6 aydan sonra bebegin bazi besin 6gesi gereksinimlerini karsilamada yetersiz kalmasi
nedeniyle, uygun ek gidalara asamali olarak baslanmasi Onemlidir. Fakat biiylime ve
gelismesi normal olan bebeklerde ilk alti ay yalnizca anne siitii verilmesi yeterlidir.
Ulkemizde yapilan bazi ¢alismalar arastirma bulgularimizla uyumlu olarak erken ek besin
baslama egilimi nedeniyle anne siitii ile beslenmenin giderek azaldigini ve annenin sahip
oldugu ¢ocuk sayisinin da ek gidaya baslama durumunu etkiledigini bildirmektedir (Bektas,
1998; Demirel ve ark., 2001; inal ve ark., 2004; Sanlier ve Aytekin, 2004a; Sanlier ve
Aytekin, 2004b; Unsal ve ark, 2005; Tungel ve ark., 2005; Tanir, 2006; Durmus ve ark., 2007;
Cetin ve Akan, 2007).

Bu calismada emzirmenin yarari ve sikligim1 annelerin %35.0’1mnin kismen bildigi,
%10.8’inin de bilmedigi belirlendi. Emzirme siklig1 annenin emzirme konusundaki bilgi ve
istegine baghdir. Bebegin ilk yarim saat iginde emzirilmeye baglanmasi dogum sekli, hastane
kosullari, dogum sonrasi saglik sorunlar1 gibi pek cok faktére bagli olarak degisiklik
gostermekle birlikte, Tiirkiye Saglik ve Niifus Arastirmasi verilerine gore, ililkemizde
bebeklerin - %95’inin dogumdan hemen sonra emzirilmeye baslandigi, ortalama emzirme
stiresinin on iki ay oldugu ve ilk aylarda gereksiz yere ek besin baglanmasi nedeniyle
bebeklerin anne siitiinden yeterince yararlanamadiklari bildirilmistir. Bu dogrultuda anne, es
ve aile biiyiiklerinin anne siitii, emzirmenin yararlar1 ve siklig1 konusunda bilgilendirilmeleri
son derece onemlidir.

Calismamizdan elde edilen bulgular dogrultusunda annelerin yaklasik olarak yarisinin
bebegin beslenmesi ile ilgili bilgi diizeyini yetersiz ya da kismen yeterli buldugu ve bu
konuda egitim almay1 istedigi belirlenmistir. Annelerin egitimi konusunda saglik bakim
profesyonellerine 6nemli sorumluluklar diismekle birlikte, bu konuda yapilan bazi
caligmalarda annelerin anne siitii, emzirme ve bebek beslenmesi konusunda saglik kuruluglar
ve saglik bakim profesyonellerinden yeterli bilgi alamadig: bildirilmistir (Bahar ve ark., 1997;
Bektas, 1998; Babadagli ve Yildizoglu, 2002; Tanir, 2006; Elgiboga ve ark., 2007). Annelere

veya anne adaylarina yonelik egitim hizmetlerinin yetersizligi, bebeklerin yeterince anne siitii
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alma durumlarin1 engelleyebilir. Bu nedenle emzirmenin basarili bir sekilde baglatilmas1 ve
stirdiiriilebilmesi i¢in saglik bakim profesyonellerinin anne siitii ve erken emzirmenin 6nemi
konularinda annelerin farkindaliklarini artirmalari son derece dnemlidir.

Arastirma kapsamindaki annelerin egitim Oncesi ve egitim sonrasi anne siitii, emzirme
ve ek gida verme durumlarini belirlemeye yonelik 32 ifadeye vermis olduklar1 cevaplar
karsilastirilmig ve egitim sonrasinda istatistiksel olarak ¢ok ileri derecede anlamli bir degisim
meydana geldigi belirlenmistir (p<0.001). Calismamizda annelerin, anne siitii ile beslenme
konusunda istekli fakat bebegin ay1 ilerledikce bebegin yalnizca anne siitii ile besleme
konusunda yetersiz ve isteksiz olduklari, erken donemde ek gidaya basladiklart gorildi.
Ulkemizde ek gidalara zamanindan dnce baslanmasi, anne siitii ve emzirme uygulamalari ile
ilgili 6nemli bir sorundur. Saglik bakim profesyonelleri, annelerle karsilastigi her firsati
degerlendirmeli, en gerekli ve en iyi besinin anne siitii oldugu konusunda anneleri ikna
etmelidir.

SONUC VE ONERILER

Arastirma kapsamindaki annelerin egitim dncesi ve egitim sonrasi anne siitii, emzirme
ve ek gida verme durumlarmi belirlemeye yonelik 32 ifadeye vermis olduklari cevaplar
karsilastirilmis, egitim sonrasinda istatistiksel olarak cok ileri derecede anlamli bir degisim
meydana geldigi belirlenmistir (p<0.001). Elde edilen bulgular dogrultusunda :

e Dogum Oncesi ve sonrast donemde annelere bebek beslenmesi, anne siitii, ek gida ve
emzirmenin 24 aya kadar siirdiiriilmesi ile ilgili egitimler yapilmasi,

e Egitim kapsamina yalnizca annelerin degil, eslerin ve aile biiyiiklerinin de dahil
edilmesi,

e Egitim uygulamalar sirasinda basili-yazili materyallerden yararlanilmast,

e Annelerin bebek beslenmesi, anne siitii, ek gida ve emzirme konularinda soru
sormalar1 yoniinden cesaretlendirilmesi,

e Saglik bakim profesyonellerine anne siitli ve emzirmenin 6nemi ile ilgili hizmet igi
egitim programlarinin uygulanmasi,

e Anne siitii ve emzirmenin 6nemi ile ilgili olarak televizyon ve radyo programlarinin

yapilmasi 6nerilmektedir.
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Tablo 1 Annelerin sosyo-demografik ézelliklerinin dagilinm (N=120)

OZELLIKLER n %
18-23 yas 29 24.2
Yas Gruplari 24-28 yas 40 33.3
29-33 yas 28 23.3
34-39 yas 23 19.2
Okur-yazar 4 3.3
Ilkokul 56 46.7
Egitim Durumu Ortaokul 19 15.8
Lise 30 25.0
Universite 11 9.2
Cahisma Durumu Evet 16 13.3
Hayir 104 86.7
Isci 6 5.0
Meslegi Memur 7 5.8
Serbest Meslek 3 2.5
Ev Hanimi 104 86.7
Yasadigi Yerlesim Birimi il 73 60.8
Ile 24 20.0
Koy 23 19.2
Aile Tipi Genis Aile 39 325
Cekirdek Aile 81 67.5
Var 116 96.6
Sosyal Giivence Durumu Yok 4 3.4
Gelirleri giderlerinden az 35 29.2
Gelir Durumu Gelirleri giderlerine esit 58 48.3
Gelirleri giderlerinden fazla 27 22.5

Tablo 2 Annelerin bebegi besleme ve emzirme durumlarina iliskin 6zelliklerinin dagilim (N=120)

OZELLIKLER n %
0-5ay 77 64.2
Bebegin ay1 6-11 ay 30 25.0
12-18 ay 10 8.3
19-24 ay 3 2.5
Bebek dogar dogmaz 80 66.7
Bebegi ilk emzirme zamani ilk giin 27 225
Ikinci giin 7 5.8
Diger 6 5.0
Bebegi su anda emzirme durumu Evet 62 51.7
Hayir 58 48.3
Cevab1 hayir ise bebe@i emzirmeme Siitii yeterli olmadigi i¢in 42 72.4
neden/ nedenleri (n:58) Calistig1 i¢in 15 25.9
Hastalig1 oldugu i¢gin 1 1.7
Bebegini emzirmede kendini basarih Evet emzirmede basariliyim 45 72.6
bulma durumu Emzirmede kismen basariliyim 17 27.4
(n:62)
Hangi pozisyonda ve nasil emzirecegini Evet 38 61.3
bilme durumu(n:62) Hayir 16 25.8
Kismen 8 12.9
Emzirmenin yararim bilme durumu Evet 65 54.2
Hayir 13 10.8
Kismen 42 35.0
Anne siitiiniin yararmm bilme durumu Evet 80 66.7
Hay1r 9 7.5
Kismen 31 25.8
Anne siitiiniin yararlar1 hakkindaki Hastaliklardan korur 69 57.5
diigiinceleri Biiylime ve gelismeye yardimeidir 46 38.3
Besleyicidir 3 2.5
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Bebegin beslenmesi ile ilgili
diizeyini yeterli bulma durumu

bilgi

Bebegine ek gidaya baslama ay1

Calisan annelerin siit biriktirmeyi bilme
durumu (n:16)
Cevap evet ise siitii nasil sagdiklar:

Annelerin sagdig siitii nerede muhafaza
ettigi

Bebegin beslenmesi ile
almayi isteme durumu

ilgili  egitim

Hazmi kolaydir

Evet yeterli buluyorum
Hayir yeterli bulmuyorum
Kismen yeterli buluyorum
0-1ay

2-3 ay

4-5 ay

6. aydan sonra

Heniiz baglamadim

Evet

Hayir

Elile

Triley ile

Buzdolabinda

Oda sicakliginda

Evet

Hayir

60
19
41

14
77
19
12
13

100
20

1.7

50.0
15.8
34.2
1.7

6.7

11.7
64.2
15.8
50.0
50.0
75.0
25.0
81.2
18.8
83.3
16.7

Tablo 3 Annelerin anne siitii. emzirme ve ek gida verme durumlarim belirlemeye yonelik ifadelere
verdikleri egitim dncesi ve egitim sonrasi cevaplarin karsilastirnlmasi (N=120)

Egitim Egitim
IFADELER Oncesi Sonrasi P
1- Anne siitii bebegin saglig1 i¢in en uygun besindir. 1.9740.20 1.99+9.12 0.815 0.416
2- Dogumdan sonra ilk yarim saat i¢inde bebek emzirilmelidir. 1.84+0.42  2.00+0.00  4.035 <0,001
3- _Anm-e sitii yeterliyse Ilk 6 ay bebege sadece anne siiti 1864042 1994912 3.250 0.002
verilmelidir.
4- Anne siitil ile beraber 6. aydan sonra ek gidalara baglanmalidir. 184+0.38  1.96+0.22 4.123 <0,001
g(;iﬁlq(elgia(iiflarla birlikte 2 yasina kadar bebek emzirilmeye devam 1804047 1984012 4.299 <0001
6- Emzirmeden 6nce eller sabunlu su ile iyice yikanmalidir. 1.86+0.44 1.99+9.12 3.106 0.002
7: Memeler gund? 1 kez .sa.bunsuz su ile yikanmali ve en son gelen 160£0.72 1.98:0.12 5996 <0001
slit meme ucuna siiriilmelidir.
8- Bebek her istediginde sik sik emzirilmelidir. 1.95+0.20 2.00+0.00 2.275 0.025
?— Anr}enln kaygl,agrl'-stres vb. yasayacagi sorunlar emzirme ve siit 1654068 1.9440.26 5.457 <0001
iiretimini olumsuz etkiler.
10- Emzirmeye baglarken bebegin alt1 temiz ve rahat olmalidir. 1.90+0.34 1.98+0.12 3.106 0.002
11- Emzirmeye baglanildiginda bitene kadar ara verilmemelidir. 1.7940.53 1.96+0.22 4.156 <0,001
12-Emzirirken bebegin yilizi anne memesine bakacak sekilde ve 1894038 1984012 3.163 0.002
burnu agik olmalidir.
13: Emzirirken memenin kahverengi kismini agzinin igine almasi 1894033 1994912 3.636 <0001
saglanmalidir.
14- Bebek emzirilirken annenin sirt1 da desteklenmelidir. 1.74+0.58 1.97+0.15 4.682 <0,001
15- Bebegi besledikten sonra bebegin gazi ¢ikartiimalidir. 1.93+0.33 1.99+9.12 2.142 0.034
16- Bir sonraki emzirmeye en son emzirme birakilan memeden 1414084 1924032 7.062 <0,001
baglanmalidir.
17- Emziren anne kendi beslenmesine de 6zen gostermelidir. 1.89+0.38 1.99+9.12 2.915 0.004
18- Emziren anne giinde ortalama 3-4 1t sivi (su.siit.meyve 1804052 1.97+0.15 4.156 <0001
suyu.corba vb) almalidir.
1“9— EmZ}rgn anne giin i¢inde diizenli olarak taze meyve ve sebze 1904035 2.00:0.00 3.106 0.002
tilketmelidir.
20- Gebel.l.kter.l 1t1barep .katkl maddesi olan gida maddeleri anne 1724062 1.97+0.15 4.694 <0,001
tarafindan tiiketilmemelidir.
21- Anne alkol, sigara, kafein kullanmamalidir. 1.96+0.22 2.00+0.00 1.645 0.103
22- Anne doktor kontrolii olmadan ilag kullanmamalidir. 1.95+0.25 2.00+0.00 2.153 0.033
23- :Anne evnerjl, besin .1h't1yacm1 karsilamak i¢in fasulye, nohut, et, 1774054 1.97+0.15 4.423 <0,001
baliga da agirlik vermelidir.
24- Anne giinde en az 2 bardak siit, yogurt, peynir gibi siit iiriinleri 186£040 1.96:0.22 3.106 0.002

tiketmelidir.
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25- Anne giiniin belli saatinde bebegi uyuyunca istirahat etmelidir.
26-Calisan annenin siitiinii sagacag1 ve koyacagi kap temiz olmali,
belirli araliklarla kaynatilmalidir.

27- Sagilan siit oda 1sisinda (18-22 °C) 8 saat, buzdolabinda en fazla
24 saat bekletilmelidir.

28- Emzirirken emzik ve biberon kullanilmamalidir.

29- Bebek i¢in ek besinlere erken baglanmamalidir.

30- Geceleri de emzirilmeye devam edilmelidir.

31- Sitlin yeterli olup olmadigini bilmek i¢in bebek diizenli
tartilmal1 ve kilo takibi yapilmalidir.

32- Emzirmeye devam ederken ayrica inek siitii verilmemelidir.
TOPLAM MADDE PUAN ORTALAMASI

1.65+0.69
1.80+0.50

1.66+0.69

1.55+0.65
1.78+0.48
1.93+0.31

1.80+0.49

1.79+0.50
47.42+1.71

1.98+0.12
1.98+0.12

1.95+0.21

1.96+0.22

2.00+0.00
2.00+0.00

2.00+0.00
2.00+0.00

5.369
4.156

5.083

6.971
4.861
2.353

4.423

4.561
59.66+7.36

<0,001
<0,001

<0,001

<0,001
<0,001
0.020

<0,001
<0,001
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