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OZET

Arastirma 0-24 aylik cocugu olan annelerin anne siitlinii arttirmaya yonelik

geleneksel uygulamalarini saptamak amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.

Bu aragtirma Kasim-Aralik 2013 tarihleri arasinda yapilmistir. Arastirmanin
evrenini; Indnii Universitesi Turgut Ozal Tip Merkezi Pediatri Poliklinikleri,
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’ne basvuran ve Anne Unitesi’ne yatis1 yapilan 0-
24 aylik ¢cocugu olan anneler olusturmaktadir. Yapilan gii¢ analizi ile belirlenen 220
anne Orneklemi olusturmustur. Verilerin toplamasinda arastirmaci tarafindan
olusturulan Soru Formu kullamilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde ytizdelik,

ortalama ve standart sapma degerleri hesaplanarak kullanilmistir.

Arastirmanin sonucunda; arastirma kapsamina alinan annelerin yas ortalamasi
23.6+6.3 y1l ve %88.6’ sinin bebeklerini arastirma sirasinda halen emzirmekte
oldugu bulunmustur. Annelerin %44.1’inin dogumdan sonra ilk gida olarak anne
siitii, %49.1°inin ise mama verdigi, %45.5’inin bebeklerini dogumdan sonra ilk bir
saatten sonra emzirmeye basladigi, %32.3’ilinlin bebegini agladik¢a emzirmekte ve
%44.5’inin bebek emdigi silirece emzirmeye devam etmeyi diislindiigiinii ifade
etmistir. Anneler besinler icinde en ¢ok baklagilin (%90.0), iceceklerden ise suyun

(%95.9) anne siitiinii arttirdigina inanmaktadir.

Anneler geleneksel uygulamalarla siitlerinin arttigma inanmaktadirlar.
Cogunlukla beslenme ve sivi alimina yonelik uygulamalar yer almaktadir. Etkin ve
daha uzun siirmesi beklenen bir emzirme donemi i¢in daha gebelik sirasinda
geleneksel yap1 ve inaniglar g6z oniine alinmasi, diizenli olarak egitimler yapilmasi

ve annelerin bilinglendirilmesi dnerilebilir.

Anahtar kelimeler: Anne siitii, emzirme, geleneksel uygulamalar, kiiltiir.
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ABSTRACT

0-24 MONTHS FOR INCREASING BREAST MILK OF MOTHERS WITH
TRADITIONAL APPLICATIONS

Research is made to be a descriptive study to identify traditional practices of

increase breast milk of mothers with children 0-24 months.

This research was conducted between November-December 2013 . The
universe of study is made to constitute by Inonu University Turgut Ozal Medical
Center Pediatric Out patient Clinic, New born and Mother admitted to the Intensive
Care Unit admissions the mothers with children 0-24 months. it is consisted of 220
mothers determined by the power analysis sample. The form of the Questionnaire

was use data collection created by researchers.

Mean and Standard deviation values have been calculated and this was use

data for the evaluation of percentage.

As a result, there search covered 23.6+6.3 years, the average age of mother
sand 88.6% of babies breastfeeding present during the investigation was
found..Mother of 44.1% give mother milk after birth as the first food breastfeeding,
mother 0f 49.1% give food , mother of 45.5%start to breastfeed the babies after birth
the first hour after borning, mother of 32.3% breastfeed the baby when the baby
cries and mother 44.5% intend to continue to breastfeed infants Mothers believe that
nutrients in most legumes (90.0%), the water in all drinks (95.9%) increase in
breastfeeding.Mothers believe that their milk increases with traditional practices.

Mostly applications for nutrition and fluid intake is located..

For efficient and last longer than expected for the period of breastfeeding
during pregnancy,traditional structure sand beliefs should be taken into consideration

and training should be done regularly and mothers should be informed.

Keywords: Breast milk, breastfeeding, traditional practices and culture.
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1. GIRIS

Anne siitii siiphesiz bebek beslenmesinde tam olarak yeri doldurulamayan bir
besindir(1). Anneler tarafindan yillik iiretilen milyonlarca litre anne siitii dogadaki en
onemli kaynaklardan biridir. Anne siiti zamanin baslangicindan beri, bebek
beslenmesinin en dogal ve saglikli kaynagidir. Ne yazik ki yasami destekleyen tiim
dogal kaynaklar gibi, anne siitii de yanlis bilgi, tutum ve davraniglar yiiziinden ziyan

edilmektedir (2).

Tiirkiye’de annelerin  %96.7°s1  bebegini emzirmektedir. Ancak bebegi
emzirmeye ge¢ baslamak, ilk emzirmeden 6nce sekerli su gibi besinler vermek, ek
besinlere erken ya da ¢ok gec baslamak gibi hatali uygulamalar, yeterli ve kaliteli bir
emzirme programini engellemektedir(2). Anneler emzirmeye baslayamama, ¢ok kisa
siirede vazgegme ya da beslenme acisindan heniiz gerek olmadig: halde ek gidalara
baslayabilmektedir. Bunun nedeni genellikle siitlin salgilanmasina, siitiin olmamasina
veya yetmemesi (anne siitiiniin normal bir bebegin besin ihtiyaclarmi karsilamaya

yetmeyecegi) korkusunun eslik ettigi endise duygusudur (3).

Ulkemizde ¢ocuk sagligma iliskin geleneksel uygulamalarm binlerce yillik
bir ge¢misi vardir. Bilimsel olarak bu uygulamalardan bazilarinin yararli oldugu
kanitlanmistir. Ancak bazilarinin da ¢ocuk sagligina zarari olabilir. Cocuk saghgi ile
ugrasanlar yararli uygulamalar1 desteklerken zarar1 olanlar konusunda da toplumu
uyarmali bu uygulamanin yerine bilimsel olarak kanitlanmig olanlarin yerlesmesine
onciiliik etmelidirler. Gebelik ve emzirme doneminde vitamin ve mineral destegi
yapilmast anne ve ¢ocuk sagligi agisindan 6nemlidir (7). Annenin kendi yagami i¢in
gereken besin gereksinimine bir de siit verimi i¢in gereken gereksinimler eklenmistir.
Bu nedenle emzirme doneminde annelerin hem kendi sagligi hem de bebegin sagligi

icin yeterli ve dengeli beslenmeleri biiyiik 6nem tagimaktadir (1).

Anne sitii arttiricilart olarak kullanilan cesitli bitkisel kaynakli icecekler
bulunmaktadir. Ancak arastrma sonuglarina gore anne siitlinii arttiran en etkili
yontem emzirme danismanligidir(3). Dogru teknik ile sik emzirmek, memelerin
tamamen  bosalmasmin  saglanmast emzirme  danismanlhiinin  temelini

olusturmaktadir (7).



Emzirme siiresince anne siitlinii arttiracak geleneksel inang ve uygulamalarin
bilinmesi, bu donemde 6zellikle emzirme ve anne siitiiyle beslemenin saglanmasi ve
sirdiiriilmesi i¢in birey ve ailelere sunulacak saglik hizmetlerinde Onceliklerin
belirlenmesi agisindan yol gosterici olacaktir. Ayrica anne ve bebek sagliginin
gelistirilmesinde  saglik personeline katkida bulunacak ve bu konuda

basvurabilecekleri yararl bir kaynak olacaktir.

Bu arastrma 0-24 aylik cocugu olan annelerin anne siitiinii arttirmaya

yonelik geleneksel uygulamalar1 belirlemek amaciyla planlanmustir.



2.GEREC VE YONTEM
2.1. Arastirmanin Sekli

Arastirma tanimlayici olarak yapilmaistir.
2.2. Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Tarih

Arastirma Kasim-Aralik 2013 tarihleri arasinda indnii Universitesi Turgut
Ozal Tip Merkezi Pediatri Poliklinikleri, Yenidogan Yogun Bakim Unitesi ve Anne
Unitesi’nde yapild1.

2.3.Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini; Inonii Universitesi Turgut Ozal Tip Merkezi Pediatri
Poliklinikleri, Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’ne bagvuran ve Anne Unitesi’ne

yatis1 yapilan 0-24 aylik cocugu olan anneler olusturmaktadir.

Yapilan gii¢ analizinde %5 yanilgi, %95 giiven araligi, ¢ift yonlii 6nem
diizeyinde evreni temsil giicli %95 olarak hesaplanan minimum 6rneklem biyiikligi
220 anne olarak belirlenmistir. Anneler evrenden basit rastgele yontemi kullanilarak

secildi.
2.4.Verilerin Toplanmasi

Arastirmaci tarafindan olusturulan anket formu kullanilmistir. Bu form anne
ve bebeklerin sosyo-demografik Ozelliklerini, bebeklerini emzirme durumlarini,
emzirme ve anne siitiinii arttirmaya yonelik geleneksel uygulamalarii belirlemeye
yonelik 32 sorudan olusmaktadir. Anket formu arastirmaci tarafindan Kasim-Aralik
2013 tarihleri arasinda arastrmaya katilmayir kabul eden 220 anne ile yiiz yiize

goriisme teknigi kullanilarak doldurulmustur.
2.5.Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatistiksel analizlerinde yiizdelik, ortalama ve standart sapma

degerleri kullanilmistir.



2.6.Arastirmanin Etik Ilkeleri

Arastirmaya baslamadan once Malatya Klinik Arastrmalar Etik Kurulu’ndan
yazili izin alindi (EK 2). Arastirmanin yapilacagi Turgut Ozal Tip Merkezi’nden
uygulama izni alind1 (EK 3). Arastirma kapsamindaki annelerin haklarmi korunmasi
icin arastirma verilerini toplamaya baslamadan 6nce annelere; arastirmanin yapilma
amaci, siiresi ve arastirma siirecinde yapilacak islemler aciklanarak “Aydmlatilmis
Onam*“ ilkesine uyulmustur. Annelerin istedikleri zaman arastirmadan
cekilebilecekleri belirtilerek  “Ozerklik” ilkesi, bireysel bilgilerin arastirmaci ile
paylasildiktan sonra korunacagi soylenerek “Gizlilik ve Gizliligin Korunmas1”
ilkesine uyulmasma 06zen gosterilmistir. Elde edilen bilgilerin ve cevaplayanin
kimliginin gizli tutulacagi belirtilerek “Kimliksizlik ve Giivenlik” ilkesi yerine

getirilmistir(8).
2.7.Arastirmanin Simirhliklan

Hastane ortaminda yapilmis olmasi bu arastirmanin simirliligidir.



3.BULGULAR

Arastirmaya katilan annelerin yas ortalamasi 23.6+6.3 yildir. Annelerin
%60.5’1 20-30 yas grubundadir. Annelerin %83.2°si ev hanimi ve %35.5°1 lise
mezunudur. Annelerin %68.2’sinin aylik gelirinin 1000 TL ve {izeri oldugunu ifade
ettigi, %74.1’inin ¢ekirdek aileye sahip oldugu ve %53.6’smin Malatya il
merkezinde yagsadiklar1 belirlendi (Tablo 3.1.).



Tablo 3.1. Arastirma grubundaki annelerin tamimlayici 6zellikleri (S:220)

Annelerin tammmlayici bazi 6zellikleri Say1 %

Annenin yasi

20 yas alt1 8 3.6
20-30 yas 133 60.5
31-41 yas 69 314
42 yas ve listii 10 4.5

Annenin egitim durumu

Okuryazar degil 10 4.5
Okuryazar 27 12.3
[lkokul mezunu 47 21.4
Ortaokul mezunu 18 8.2
Lise mezunu 78 35.5
Universite mezunu 40 18.2

Annenin meslegi

Ev hanimu 184 83.6
Memur 19 8.6
Isci 13 5.9
Diger 4 1.8
Aile tipi

Cekirdek aile 164 74.5
Genis aile 56 25.5
Yasadiklan yer

Malatya merkez 119 54.1
flge 52 23.6
Koy 44 20.0

Diger iller 5 2.3




Annelerin tammlayici baz1 6zellikleri Say1 %
Annenin evlenme yasi

18 yas alt1 36 16.4
18 yas ve tistii 184 83.6

Annenin ilk dogum yas1

16-20 65 29.5
21-25 102 46.4
26-30 45 20.5
31 ve iistii 8 3.6

Sigara icme durumlari

Sigara igenler 31 14.1
Sigara igmeyenler 169 76.8
I¢ip birakmis olanlar 20 9.1

ila¢ kullanma durumlar

Ilag kullananlar 54 24.5

[lag kullanmayanlar 166 75.5

Arastirmaya katilan annelerin %83.6’s1 18 yas ve iizerinde evlenmis olup,
%29.5’1 16-20 yas araliginda ilk dogumlarmi yapmis oldugu saptandi. Annelerin
%76.8°1 sigara kullanmadigmi %9.1°1 ise bir siire kullanip biraktigini ifade etti.

Annelerin %75.5°1 ise herhangi bir ila¢ kullanmadigini ifade etti (Tablo 3.1.).



Tablo 3.2.Arastirmaya katilan annelerin bebeklerinin sosyo-demografik

degiskenlere ve besleme durumlarina gore dagilimlar (S:220)

Bebeklerin baz1 sosyo-demografik ozellikleri Say1 %
Cinsiyet

Erkek 117 53.2
Kiz 103 46.8
Dogum sekli

Normal 92 41.8
Sezaryen 128 58.2

Dogum agirhg:

2500 gr alt1 60 27.2
2500-3999 gr 151 68.6
4000 gr ve tistii 9 4.2
Bebegine verdigi ilk besin

Anne sutu 97 44.1
Mama 108 49.1
Sekerli su 13 5.9
Su 2 0.9

Beslenme sekli

Anne siitii 57 259
Anne siitii ve ek gida 141 64.1
Sadece ek gida 22 10.0

Arastirmaya alinan bebeklerin %53.2°si1 erkek olup, %58.2’s1 sezaryen yolla
dogmustur ve %68.6’s1 2500-3999 gr agwrhik arasinda diinyaya gelmistir.
Arastirmaya katilan annelerin biiyiik ¢ogunlugunun (%90.0) bebeklerini halen
emzirdikleri belirlendi. Ik besin olarak %49.1’inin mama aldig1 ve %63.2’sinin

suanda anne siitii ve ek gida ile beslendigi saptandi (Tablo 3.2.).



Tablo 3.3. Annelerin emzirmeye iliskin goriis ve uygulamalarina gore dagilim

Emzirmeye iliskin goriisleri ve davramslan

Emzirmeye baslama zamam
Ik yarim saat

Yarim saat-bir saat

Bir saatten fazla

Diger

Emzirme sikhg:

Yarim saatte bir

Her saat basi

Agladikca

2 saatte bir

Diger

Emzirmeyi diisiindiigii siire
Emdigi siirece

1 yasina kadar

2 yasina kadar

Diger

Toplam

Say1

13

75

100

32

10

46

71

68

25

98

26

70

26

220

%

5.9

34.1

45.5

14.5

4.5

20.9

323

30.9

11.4

44.5

11.8

31.8

11.8

100.0

Dogum sonrasi annelerin %45.5’inin bir saatten fazla siirede bebeklerini

emzirmeye basladigi saptandi.

Annelerin  %44.5’inin  bebeklerini

belirlendi(Tablo3.3.).

emzirmeyi

Bebegini agladikca emzirenlerin oranit %32.3’tiir.

diistindiikleri



10

Tablo 3.4. Annelerin emzirme ve anne siitiinii arttirmaya yonelik bilgi aldig

kaynaklar

Bilgi kaynaklan Say1 %
Saglik personeli 76 34.5
Kitap-dergi 30 13.6
Aile biiyiikleri 92 41.8
Internet 2 0.9
Televizyon 6 2.7
Komsu-arkadas 14 6.4
Toplam 220 100.0

Annelerin tamami emzirme ve anne siitiinii arttirict uygulamalar konusunda
bilgi sahibi olduklarin1 ifade ettiler. Bilgi alan 220 annenin %41.8’1 aile
biiyiiklerinden, %34.5°1 saglik personellerinden, %13.6’smin kitap-dergi gibi yazili
kaynaklardan bilgi aldig1 saptandi(Tablo3.4).
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Tablo 3.5. Annelerin siitii arttirmak iizere yaptiklar1 uygulamalarin faydasina

inanilma durumlarina gore dagihimlan

Tiiketim Diizeyi |Faydasina inamilan Faydasina

Uygulamalar Inamlmayan

Say1 % Say1 % Say1 %
Icecekler
Su 218 99.1 209 95.9 9 4.1
Pekmez 139 63.2 115 82.7 24 17.3
Stit 91 41.4 69 75.8 22 24.2
Bitki gaylari 128 58.2 118 92.1 10 7.9
Ayran 145 65.9 128 88.2 17 11.8
Meyve suyu 141 64.1 128 90.7 13 9.3
Kola 11 5.0 2 18.1 9 81.9
Maden suyu 41 18.6 31 75.6 10 24 .4
Diger 14 6.4 14 100.0 0 0.0
Yiyecekler
Et ve et iirlinleri 166 75.5 155 93.3 11 6.7
Baklagil 198 90.0 192 96.9 6 3.1
Tahin/susam 87 39.5 66 75.8 21 24.2
Sogan/sarimsak 143 65.0 133 93.0 10 7.0
Diger 56 25.5 42 75.0 14 25.0
Diger uygulamalar
Yiirtiytis 93 42.3 53 56.9 40 43.1
Masaj 124 56.4 117 94.3 7 5.7
Yiizme 3 1.4 1 333 2 66.7
Ilag 9 4.1 6 66.6 3 334
Diger 25 11.4 18 72.0 7 28.0

Anneler besinler i¢inde anne siitlinii en ¢ok baklagilin (%90.0) iceceklerden
ise en cok suyun (%99.1) arttirdiklarma inanmaktadirlar. Diger yiyecek ve

iceceklerin ise; et ve et Uriinlerinin %75.5, ayranin %65.9, pekmezin %63.2 ve
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sogan/sarimsagin %65 oldugu tespit edildi. Annelerin diger uygulamalarda da
masajin %56.4, yiiriiyiisiin %42.3 ve dusun %11.4 faydali oldugunu ifade ettikleri
saptandi (Tablo3.5).
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4. TARTISMA

Ik alt1 ay yalniz anne siitii ile beslenme ve altinc1 aydan sonra uygun ek
besinlere baslanarak emzirmenin giiniimiizde en az iki yasina kadar siirdiiriilmesi
saglikli beslenme bigimi olarak tiim diinyada 6nerilmektedir. Bunun nedeni anne siitii

ile beslenmenin ¢ocuk ve anne sagligi agisindan 6nemli yararlarinin olmasidir (15).

Arastirma kapsamina alman bebeklerin %49.1°inin ilk gidasmin mama
oldugu saptanmistir. Literatiirde annelerin bebeklerine ilk gida olarak yliksek oranda
zemzem suyu (%50) ve sekerli su (%46.3) verdiklerini gosteren ¢aligmalar
mevcuttur(3). TNSA-2008 raporunda ¢ocuklarin % 23.2’sinin anne siitiinden dnce
baska bir gida aldig: ifade edilmektedir (18). Ustiiner ve arkadaslarinin ¢alismasinda
annelerin %81.8'1 bebeklerine ilk beslemede anne siitii, Boliikbas ve arkadaslarinin
yaptig1 caligmada biiyiik oranda anne siitii (%88.7), %1.0 sekerli su, Kahraman ve
arkadaslarinin ¢alismasinda ise %91.3'liniin bebeklerine ilk gida olarak kolostrumu
verdikleri saptanmistir (10,11,12). Bu arastrmanin bulgusu literatiir ile uyumlu
degildir. Ciinkii arastirmaya katilan annelerin biiyiik ¢ogunlugu (%57.3) sezaryen
yolla dogum yapmis ve bebeklerini bir saatten fazla siireden sonra emzirmeye

basladiklar1 (%45.5) tespit edilmistir.

Emzirmeye erken baslanmasi hem anne, hem de bebek i¢in yararlidir. Erken
emmenin siitiin salinimin1 arttiric1 etkisi vardir. Bebegin dogumundan sonraki ilk
yarim saatlik dilim olan bu erken donemin gegirilmesi, emzirme basaris1 ve siiresini
olumsuz yonde etkilemektedir. TNSA 2008'e gore emzirilen g¢ocuklarin sadece
%39.0’u dogumdan sonraki ilk bir saat icinde emzirilmeye baslanmistir(18). Bu
arastirma sonuglarina gore annelerin %40°1 bebeklerini ilk bir saat i¢ginde emzirmeye
baslamigtir. Bu bulgu TNSA 2008 verilerine gore ¢ok az (%1.0) yiiksektir.
Hastanemizde bebek dostu hastane kavrami ¢ergevesinde bebeklerin ilk yarim saat
icinde emmelerini tesvik edici diizenlemeler bulunmaktadir. Fakat bu c¢alismalar

sonuglardan anlagilacagi iizere yetersiz kalmistir.

Arastirma kapsamina alinan annelerin %32.3°li bebeklerini emzirmeye bir
sinir koymamig ve bebek istedik¢e emzirdiklerini s6ylemislerdir. Daha 6nce yapilan

calismalarda saptanan emzirilme sikliklar1 birbirinden farklidir(14,15,17). Bu
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arastirmada bulunan sonu¢ bu caligmalarin gerisindedir. Bunun nedeni bdlgesel
kiiltlir ve uygulama farkliliklarindan kaynaklanmasi olabilir. Zira beslemek ig¢in
bebegin aglamasi beklenmemeli, saatlere gore smirlama yapilmamali, beslenme
bebegin yonlendirdigi bir islem olmalidir. Anne bebegin emmeye hazir oldugunu
bazi davranislarindan sezmeli ve bebek her istediginde onu beslemeye

baslamalidir(19).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), bebekler 2 yasina gelene kadar anne siitiiyle
beslenmeye devam edilmesini Onermektedir (20). Bu arastrmada annelere
bebeklerini ne kadar siire emzirmeyi planladiklar1 soruldugunda, %31.8’inin
“bebekler iki yasma gelene kadar” emzirmeyi planladiklarini, %44.5°1 ise bebekleri
“emdigi slirece” emzirmek istemektedirler. Eker ve Yurdakul'un 2005 yilinda
Mersin'de yaptiklar1 bir ¢alismada ise annelerin %14.1'1 bebeklerini iki yasina gelene
kadar emzirmeyi planlamaktadir (13). Bu arastrmanin bulgusu daha yiiksektir. Bu
sonucla yillar i¢inde genel egitim diizeyinin de ylikselmesiyle, saglik personeli
destekli saglik egitiminin sonucu olarak biling diizeyinin yiikseldigi kanaatine

varilabilinir.

Arastirma  kapsamindaki annelerin  %44.1’1t dogumdan hemen sonra
bebeklerine ilk gida olarak anne siitii vermistir. Annelerin % 91.8’1 emzirme ve anne
siitiinii artiric1 uygulamalar konusunda bilgi sahibi olduklarmi ifade etmislerdir.
Egitim alan annenin %34.5°1 saglik personelinden, %13.6’s1 kitap-dergiden, %41.8°1
ise aile biiyliklerinden bilgi aldiklarini belirtmislerdir. Gokduman'in bulgularina gore
annelerin %77.8'inin emzirme ve anne siitiinii artirici1 uygulamalar konusunda egitim
almadiklari, sadece %22.2'sinin egitim aldiklar1 saptanmistir. Egitim alan 48 annenin
%77.1'1 ebeden, %20.8'1 doktordan, %2.1'1 de hemsirelerden egitim aldiklarini
belirtmiglerdir (8).

Bu arastirma da emzirme ve anne siitlinii artirici1 uygulamalar konusunda

egitim alma oranin oldukga yiiksek oldugu dikkati ¢eken bir bulgudur.

Anne siitiinii artirmada bebeklerin dogru teknik ve sik araliklarla emzirilmesi,
memelerin bosaltilmasi, yeterli uyku ve dinlenme ile annelerin 6zgiivenlerinin

artirilmasi etkili uygulamalar olarak bildirilmesine ragmen pratikte daha ¢ok cesitli
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kiiltlirel uygulamalar yapilmaktadir. Bunlarin genellikle besin ve sivi tiiketimine
yonelik uygulamalar oldugu dikkati ¢ekmektedir. Bu arastirmada da annelerin biiyiik
cogunlugu anne siitlinii arttirmak i¢in ¢esitli uygulamalar yapmistir. Anneler besinler
icinde anne siitiinli en ¢ok baklagilin (%90.0) iceceklerden ise en ¢cok suyun (%99.1)
arttirdiklarina inanmaktadirlar. Diger yiyecek ve igeceklerin ise; et ve et iirlinlerinin
%75.5, ayranin %65.9, pekmezin %63.2 ve sogan/sarimsagin %65 oldugu tespit
edilmistir. Anneler diger uygulamalarda da ¢ogunlukla masaj (%56.4), yiirlyiis
(%42.3) ve dusun (%11.4) faydal oldugunu ifade etmislerdir(Tablo3.5.). Annenin
siitiiniin bol olmasi i¢in giinliik yiyeceklerine ek olarak bolca su i¢mesi ve sik
emzirmesi yeterlidir (17). Giinlik alinan toplam sivi miktar1 yaklagik 3000 ml
olmalidir. Cay, kahve gibi igeceklerin siit {iretimini azalttig1 bilinmektedir. Kafeinli
iceceklerin miktar1 azaltilmalidir(6). Kalori gereksinimi laktasyonun ilk aymda en iist
diizeydedir. Emziren anneler giinliik olarak ekstra 500 kaloriye ihtiya¢ duyar. Ancak
asir1 tatl tiiketimi, asir1 kalori ile birlikte kadmin kilo almasmma neden

olabilmektedir(3).

Arastirma sonuclarina gore anne siitiinii arttiran en etkili yontem emzirme
danismanhigidir(3). Ancak memleketimizde beslenme, bilimsellikten ziyade
gelenekselligini siirdiirmektedir. Sanlurfa'da yapilan bir calismaya gore annelerin
%88.0 'inin anne siitiinii arttirmaya yonelik uygulamalar yaptiklar1 bulunmustur.
Annelerin bol bol emzirme (%43.0), sulu besinler alma (%27.5), pilav yeme(%17.0)
gibi uygulamalar yaptiklar1 rapor edilmistir (22). Gokduman'in Aydmn'da yaptigi
calismasinda annelerin %80'1 siitlerini arttirmaya yonelik herhangi bir uygulama
yaptiklarini belirtmislerdir. Anneler en ¢ok su (%71.1), siit (%41.0) ve tath (%29.9)
tiikkettiklerini belirtmiglerdir. Anne siitiinii arttirmak i¢in en ¢ok kullanilan bitkisel

cay ise (%76.9) rezenedir. Ticari bitki ¢cay1 kullanimi ise %13.8'dir(8).

Bu arastirma da okur-yazar olmayan ve okur-yazar annelerin tamami (%100)
emzirme ve anne siitlinii arttirmaya yonelik geleneksel uygulamalar yaptiklarini ifade
etmiglerdir. Giin ve arkadaslarinin Kayseri il merkezinde yaptig1 bir ¢alismada ¢ocuk
bakimima iliskin geleneksel uygulamalar egitim durumu diisiik olanlarda daha yaygin
bulunmustur (9). Bu farkin arastirmanin liniversite hastanesinde ve egitim seviyesi

yiiksek sayilabilecek bir grupta yapilmis olmasi ve zaman iginde bebek bakimi,
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emzirme ve anne siiti ile ilgili egitimlerin gerek yazili gerek sozlii olarak

arttirilmasindan kaynaklandig1 diistiniilebilir.

Yerlesim yerlerine gore yapilan karsilastrmada her bolgede geleneksel
uygulamanin yapildig1 goriilmekle beraber, kdyde yasayanlarin timii (%100)
emzirme ve anne siitiini arttirmak i¢in bir uygulama yapmustir. Bu kirsalda
yasayanlarin bilgiye ulagsmalarindaki yoksunluk veya saglik egitimi veren personelin
kirsalda yeterince etkili olamadig1 anlamma gelebilir. Ayrica kirsal kesim geleneksel
uygulama ve kiiltiirel yaptirimlar agisindan kentsel bolgeye gore daha etkin kabul

edilebilir.

Emzirme ve anne siitlinii arttirmaya yonelik bilgi ve egitim almayan annelerin
tamami emzirme ve siitii arttrmaya yonelik geleneksel uygulama yapmaktadir.
Gokduman'm c¢alismasinda anne siitiinii arttirmaya yonelik egitim almayan annelerin
%25'1, egitim alan annelerin ise %2.1'1 siitlerini arttirmak i¢cin herhangi bir uygulama
yapmamaktadirlar (8). Bu arastirmadan elde edilen sonu¢ Gokduman'in ¢aligmasi ile
uyumludur. Egitimsiz olanlarm tamaminin geleneksel bir uygulama yapmasi egitim
gerekliligi acisindan onemli bir grup olduklarmi diistindiirmektedir. Cilinkii saglik
personeli Onerisi olmadan; bilimsel olmayan ve kulaktan dolma yapilan geleneksel
uygulamalarin zararlar1 da muhtemeldir. Ve ticari agidan somiiriilmeye agik bir grup

olmalar1 anlamini tasiyabilir.

Anneler bebeklerini  1lk yarim saat emzirme konusunda sorun
yasamamaktadir. Ancak asil sorun, annelerin yeterince emzirsin ya da emzirmesin

siitiiniin yetmeyecegi endisesi ile geleneksel uygulamalara yatkiliklarinin olmasidir.
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5.SONUC VE ONERILER
Yapilan ¢alismadan elde edilen bulgular dogrultusunda;

Arastirmada sezaryen ile yapilan dogumlarda ilk yarim saat i¢inde emzirme

oraninin diisiik oldugu,

18 yas altinda evlenmis olan annelerin ilk yarim saat i¢inde emzirme oranmin

olduke¢a diistik oldugu,

Emzirme sikligi, ilk yarim saat icinde emzirme durumu ve tek basina anne
siitli ile besleme oranlar1 ilk gebeligi olanlarda, iki ve daha ¢ok gebeligi olanlara gore

daha diisiik oldugu,

Anneler siitlerini arttirmak i¢in uyguladiklar1 geleneksel yontemleri

cogunlukla aile biiyliklerinden 6grendikleri sonuglarma varilmistir.
Yapilan ¢alismada elde edilen sonuglar dogrultusunda;

Sezaryen ile dogum yapan annelere ilk yarim saatte emzirebilmeleri i¢in ek

destek verilmesi,

18 yas alt1 evlilik yapilmasinin sakincalar1 konusunda egitimler verilmeli ve
adolesan gebelikler azaltilmali, bu gruplara yapilan emzirme ve anne siiti ile
beslemeye yonelik egitimler planlanmasi, egitimlerde anne siitiiniin 6 ay tek basina

yeterli oldugu ve annelerin siitlerine giiven duymalarinin amaglanmasi,
Emzirme egitimlerinde ilk gebeligi olan annelere daha hassas davranilmasi,

Uygulanan geleneksel yontemlerin faydali ve zararli yonleri anneyle birlikte

aile biiyiiklerine de detayl1 bilgi anlatilmasi,

Annelerin stitlerini arttirdigina inandiklar1 uygulamalarin anne siitiine olan

etkilerinin tam olarak agiklanmasi,

Emzirmenin iki yasma kadar siirdiiriilmesi 6nerildigi i¢in bu yas grubundaki

annelerin uygulamalarini kapsayan ¢alismalarin arttirilmasi,
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Anne siitiinii arttiran en etkili yontemin emzirme damigmanligi oldugu
unutulmayarak dogum sonu donem evde bakim uygulamalari ile annelerin emzirme

sorunlar1 zamaninda ¢o6ziilmeli ve bebek icin gerekli olan anne siitliniin devamliligi

saglanmas1 Onerilebilir.
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EKLER
EK 1. Anket Formu

0-24 AYLIK COCUGU OLAN ANNELERIN
ANNE SUTUNU ARTTIRMAYA YONELIK GELENEKSEL UYGULAMALARI

Bu arastirma annelerin emzirme ve anne siitlinli artirmaya yonelik geleneksel
uygulamalara yaklagimlarini arastrmak amaciyla yapilacaktir. Arastirmamizda
vereceginiz yanitlar bilimsel arastirmalar disinda kullanilmayacak, cevaplarmiz gizli
tutulacaktir. Arastirmamiza katilmay1 uygun gordiigiiniiz takdirde asagidaki sorular1

cevaplayiniz.

2.Egitim diizeyiniz nedir?

1.Okur yazar degil 2.0kur-yazar 3.1lkokul mezunu
4.0Ortaokul mezunu 5.Lise mezunu 6.Universite mezun
3.Mesleginiz nedir?

1.Ev hanim 2.1s¢i
3.Memur 4.Diger(..ccvvennnnnn.. )
4 Nerede yastyorsunuz?

1.Merkez 2.1lce

3.Koy 4.Diger iller(............... )
5.Nasil bir aile tipine sahipsiniz?

1.Cekirdek aile 2.Genis aile



9.Kag¢ dogum yaptiniz?..........cccccee....
10.Diistiglinliz var m1?..........ccoceeeee.

11.0lii dogum yaptiniz mi?................

13.Sigara kullaniyor musunuz?

1.Evet 2.Hayr

14.Emzirme siiresi i¢erisinde ila¢ kullaniyor musunuz?

1.Evet 2.Hayr

18.Cinsiyeti:

1.Kiz 2.Erkek
19. Bebeginiz kag kilo dogdu? ~  gr
20.Simdiki kilosu nedir?............... gr

22.Dogum sekliniz nedir?
1.Normal dogum 2.Sezaryen

23. Bebeginizi ilk kez ne zaman emzirdiniz?

1.1lk yarim saatte 2. Yarim saat-1 saat arasi

22

3.Biraktim
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3.1saatten fazla 4.Diger...........
24 Bebeginizin ilk gidasi ne oldu?
1.Anne siitii 2.Sekerli su
3.Mama 4.Su S.Diger(....ovvvnnnnnn.. )
25.Bebeginizi hala emziriyor musunuz?
1. Evet 2.Hayrr
26.Emziriyorsaniz ne siklikla emziriyorsunuz?
1.Yarmm saatte bir 2.Her saat basi
3.Agladikca 4.2 saatte bir S.Diger(..c.viiniinnnn.... )
27.Emziriyorsaniz ne kadar siire devam etmeyi diisliniiyorsunuz?
1.Emdigi siirece 2.1 yasina kadar
3.2 yasma kadar 4.Diger(.....oeunnn.... )
28.Bebeginizi ne ile besliyorsunuz?
1.Anne siitii 2.Anne siitii+ek gida
3.Sadece ek gida 4.D1ger(...ceiinninnn. )
29.Dogum Oncesi veya sonrasinda bebek beslenmesi konusunda bilgi aldiniz mi1?
1. Evet 2.Hayir
30.Cevabimiz evet ise bu bilgileri nereden edindiniz?
1.Aile biiyiiklerimden 2.Televizyon yaymlarindan

3.Internetten 4 Kitap/dergi/brosiir gibi yazili kaynaklardan

5.Komsu-arkadasg 6.Saglik personelinden (doktor-ebe-hemsire)



31.Siitiiniizlin  artmas1 i¢cin  asagidaki

yaptiiz/yaparsiniz? Faydasi oldu mu?

24

uygulamalardan  hangisini/hangilerini

ICECEKLER

FAYDASI OLDU MU?

SU

PEKMEZ

SUT

BITKI CAYLARI(............ )

AYRAN

MEYVE SUYU(............... )

KOLA

MADEN SUYU

YIYECEKLER

ET VE URUNLERI

BAKLAGIL

TAHIN/SUSAM(............... )

SOGAN/SARIMSAK

DIGER(.....ccvviviieiiain )

DIGER UYGULAMALAR

YURUYUS

MASAJ

YUZME

DIGER

32.Bu uygulamalardan farkli bir yontem denediniz mi?



EK 2. :Etik Kurul Karan
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KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARAR FORMU

AT
INENN M[LE

ETIK KURULUN ADI

MALATYA KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

ACIK ADRESI: indnii Universitesi Merkez Kampiisii, 44280, Malatya, Tiirkiye
TELEFON +90 422341 0660/ 1219
FAKS +90 422 341 00 36
E-POSTA inu.dhek{@inonu_edu.tr

ARASTIRMANIN ACIK ADI

0-24 Ayhk g¢ocugu olan annelerin anne siitlindl aittirmaya yénclik geleneksel
uygulamalan

HATIONE NUNASYE

ARASTIRMA PROTOKOL .
KODU 2013/179
KOORDINATOR/SORUMLU )
ARASTIRMACI Prof.Dr. Behice ERCI
UNVANVADEISOYAD!
KOORDINATOR/SORUMLU | | B
ARASTIRMACININ UZMANLIK | Inonii Universitesi Malatya Saglik Yiksekokulu
ALANI
KOORDINATOR/SORUMLU -
ARASTIRMACININ MALATYA
BULUNDUGU MERKEZ
DESTEKLEYICI
DESTEKLEYICININ YASAL
TEMSILCIST
FAZ 1 |
FAZ 2 O
FAZ3 O
ARASTIRMANIN FAZI VE -
TURU FAZ 4 |
Gozlemsel ilag ¢alismas O
[lag dist klinik arastirma O
Diger ise belirtiniz
ARASTIRMAYA KATILAN TEK MERKEZ | COK MERKEZILI | ULUSAL
MERKEZLER ULUSLARARASI ] i
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KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARAR FORMU

Belge Adi

Tarihi e i Dili
Numarasi

ARASTIRMA PROTOKOLU

Tirkge []  Ingilizee [] Diger []

BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR

DEGERLENDIRILE
N BELGELER

FORMU Tiirkge [ ] Ingilizce [] Diger []
OLGU RAPOR FORMU Turkge []  ingilizce (] Diger[]
ARASTIRMA BROSURU Tirkge []  Ingilizee (] Diger []
Belge Adi Ac¢iklama

z SIGORTA 0

=& [ARASTIRMA BUTCESI ]

2= [BIYOLOJK MATERYEL TRANSFER O

28 [FORMU

g3 [iLaN

2% [YILLKBILDRIM

Z2&  [SONUCRAPORU O

z 2 [GUVENLILIK BILDIRIMLERI

2 [DIGER: O

Karar No: 2013/179

Tarih: 04.12.2013

KARAR BIiLGILERI

alinmasi gerekmektedir.

Yukarida bilgileri verilen bagvuru dosyas: ile ilgili belgeler aragtirmanin/galismanin gerekge, amag, yaklagim ve ydntemleri dikkate alinarak
incel is ve uygun bul olup arastirmanin/gal un bagvuru d da belirtilen merkezlerde gergeklestirilmesinde etik ve bilimsel
sakinca bulunmadigina toplantiya katilan etik kurul tiye tam sayisinin salt gogunlugu ile karar verilmistir.

Klinik Arastirmalar Hakkinda Yonetmelik kapsaminda yer alan arastirmalar/galismalar icin Tirkiye [la¢ ve Tibbi Cihaz Kurumu’ndan izin

KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

ETiK KURULUN CALISMA ESASI

Klinik Aragtirmalar Hakkinda Y&netmelik, Iyi Klinik Uygulamalari Kilavuzu

BASKANIN UNVANI/ ADI/ SOYADI:

Prof. Dr. Rifat KARLIDAG
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KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULU KARAR FORMU
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EK 3. Uygulama izni

iii INONO ONIVERSITESI @. TURGUT OZAL TIP MERKEZI

Hemsirelik Hizmetleri Mudurlaga

Sayt  :68636013/BH/216.99- O 7 0810412014

Konu : Anket Caligmasi

BASHEKIMLIK MAKAMINA
flgi: 03.01.2014 tarih ve 170.99/43 sayili yaziniz.

flgili yazimza istinaden; Inénii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti Uzaktan
Egitim Halk Saghg hemsireliginde yiiksek lisans yapan Zeynep UNVER’in ¢ 0-24 ayhk
¢ocugu olan annelerde anne siitiinii artirmaya yonelik geleneksel uygulamalar: >’ konulu
anket c¢aligmasini Hastanemizde yapmak istedigini Miidirliigiimiize gelen ilgi yazi ile
belirtilmis olup, bu talep Miidiirliigiimiizce uygun gériilmiigtiir.

Geregini bilgilerinize arz ederim.

Leyl

Hemsirelik Pgmetleri Miidiirii

(029 (e calollly

. . ; C
indnii Universitesi, Turgut Ozal Tip Merkezi MALATYA - Tel : 0 422 341 06 60 70 Fax : 0 422 341 07 28 -totm.inonu.edu.tr



T.C
INONU UNIVERSITESI
TIP FAKULTESI
Dahili Tip Bilimleri Boliimii
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Baskanlig:

Say1 : 27942812/ \ 03.01.2014

Konu: Anket izni Hk.

TURGUT OZAL TIP MERKEZi BASHEKIMLIGINE

flgi:  03.01.2014 tarihli ve 170.99-43 sayili yaziniz;

ilgideki kayitl yaziniza istinaden; _Saghk Bilimleri Enstitiisii Uzaktan Egitim Halk Saghg
hemsireliginde yiiksek lisans yapan Zeynep UNVER’ in “ 0-24 aylik gocugu olan annelerde anne siitiinii
arttirmaya yonelik geleneksel uygulamari  konulu anket ¢alismasini Anabilim Dalimizda yapmasi uygun
buiunmustur.

Geregini bilgilerinize arz ederim

“.

Prof. Dr. Ha Za KARABIBER
Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Bagkani
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29



30

OZGECMIS
KIiSISEL BILGILER
Ads, Soyadi : Zeynep UNVER
Uyrugu : Tirkiye (T.C.)

Dogum Tarihi ve Yeri : 5 Ekim 1988 , Malatya

Medeni Durumu : Bekar

Tel : 05427130360

Email : zeynepunver.26@gmail.com

EGITIM

Derece Kurum Mezuniyet Tarihi
Lisans Inénii Universitesi Saglik Yiiksekokulu 2010

Hemsirelik Bolimi

Lise Malatya Atatiirk Kiz Lisesi 2005

iS DENEYIMLERI

Yil Kurum Gorev
2010-halen  Indnii Universitesi Turgut Ozal Tip Merkezi Hemsire
YABANCI DiL

Ingilizce



