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Ozet:

Amag: Giinimiizde emzirme danigsmanligl
hizmetleri laktasyon poliklinikleri kapsaminda
stirdiiriilmektedir. Ydritilen hizmetin niteligini
artirmada bu birimlerden hizmet alan annelerin
bagvuru  nedenlerini  ve  hizmetten nasil
faydalandiklarin1 bilmek 6nemlidir. Bu nedenle
calisma Laktasyon Poliklinigi’nden hizmet alan
annelerin Gzelliklerini ve basvuru nedenlerini
belirlemek i¢in yapilmustir.

Yontem: Retrospektif ve tamimlayici olarak
yapilan arastirmada veriler Ekim 2019- Ocak 2020
tarihleri arasinda bir hastanenin Laktasyon
Poliklinigi’nden danmigmanlik hizmeti almig 88
annenin poliklinik kayitlarindan elde edilmistir.
Bulgular: Annelerin yas ortalamasi 28.8 = 5.5 yil
olup, %69.3°1i ev hanimi ve %53.4’1 lise ve {izeri
egitime sahipti. Annelerin poliklinige basvuru
yaptiklar1 sirada bebeklerinin ortalama 17.1+14.8
giinliik oldugu, %34.1’inin sadece anne siiti ile
beslendigi ancak bebeklerin % 63.6’sinin anne
slitliniin yan1 sira formiil mama destegi de aldigi
belirlenmistir.  Annelerin ~ %48.3’Gnln  anne
siitlinliin  yetersiz oldugunu diisiindiikleri i¢in
formiil mamaya basladiklart  gorilmiistiir.
Katilmeilarin - %43.9’unun  emzirme ile ilgili
konularda bilgi almak, %23.8’inin meme reddi ve
meme sorunlar1 nedeniyle poliklinige bagvurdugu
belirlenmistir.

Sonug: Bebeklerin yaridan fazlasina anne siti ile
beraber formiil mama verildigi ve formiil mama
baglamanin en Onemli nedeninin anne siitiiniin
yetersiz oldugunu diisiinme oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne sltl; emzirme;
emzirme danismanligi; laktasyon; hemsire

Giris

Abstract:

Aim: Today, breastfeeding counseling services are
carried out within lactation outpatient clinics. To
increase the quality, it is important to know the
reasons for applications and how the applicants
benefit from the service. Therefore, the study
aimed to determine the characteristics of mothers
who applied and their reasons for the application.
Method: In this retrospective and descriptive
study, data were obtained from the polyclinic
records of 88 mothers receiving counseling
between October 2019 and January 2020.

Results: The mothers' mean age was 28.8 + 5.5
years, 69.3% were housewives and 53.4% had high
school or higher education. It was determined that
the infants of the mothers were 17.1+14.8 days old
on average when they applied to the outpatient
clinic, 34.1% were fed only with breast milk, but
63.6% of the infants received formula support in
addition to breast milk. It was observed that 48.3%
started formula food because they thought that
breast milk was insufficient. It was determined that
43.9% got information about breastfeeding, 23.8%
about breast rejection and breast problems, and
23.0% thought that breast milk was insufficient.
Conclusion: As a result, more than half of the
babies were given formula with breast milk and the
most important reason was thinking that breast
milk was insufficient.Conclusion: It was
determined that more than half of the babies were
given formula with breast milk and the most
important reason for starting formula was thinking
that breast milk was insufficient.

Key words: Breast milk; breastfeeding;
breastfeeding counseling; lactation; nursing

Anne siitii bebegin gelismesini tam olarak destekleyecek oOzelliklere sahip, yenidoganin

morbidite ve mortalitesini azaltan, fiziksel, ruhsal ve zihinsel gelisimi i¢in gerekli tiim sivi,

enerji ve besin 0gelerini barindiran, biyoyararlanimi ytiksek, sindirimi kolay, dogal bir besindir

-9, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan anne siitii ile beslemede ilk 6 ay sadece anne siitil,

6 aydan sonra uygun ek gida verilmesi ile beraber iki yas ve sonrasina kadar anne siitii ile

beslenme ©nerilmektedir @,

DSO’niin  yaymladigi raporda, yenidoganlarin %44'Uniin
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dogumdan sonraki ilk bir saatte emzirilmeye baglandigi, alt1 aydan kiiciik bebeklerin ise sadece
%40'min anne siitii aldig1 bildirilmistir ®. Diinya genelinde 12 ay emzirme en yilksek Sahra
Alt1 Afrika, Giiney Asya ve Latin Amerika’nin bir kisminda olup emzirme oranit %70-100
arasinda degismektedir. Ingiltere, Isveg, Norveg, Amerika Birlesik Devletleri gibi gelismis
tilkelerde ise 12 ay emzirme orani daha diisiiktiir ve bebeklerin %1-35’inin 12 ay boyunca
emzirildigi goriilmektedir ®. Ulkemizde Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) 2018
verilerine gore, 6 aydan kiiclik c¢ocuklarin sadece %41’inin anne siitii ile beslendigi
saptanmistir. Yenidoganlarin dogumdan sonraki ilk 1 saat i¢inde emzirilme orant %71,
dogumdan sonraki ilk 1 giin i¢inde emzirilme oran1 %86 iken, bu g¢ocuklarin prelakteal
(emzirme &ncesi) besin alma oran1 %42°dir @,

Yapilan ¢aligmalarda emzirme devamliligini etkileyen faktorler; annenin diisiik egitim diizeyi,
sezaryen ile dogum yapmis olma, dogum sonrasi kullanilan ilaglar, sigara kullanimi, is hayati,
meme problemleri, bebegin memeyi iyi kavrayamamasi, yetersiz siit endisesi, sosyokiiltiirel
etmenler, emzirmeye ge¢ baslama, emzirme konusunda yeterince bilgilendirilmeme,
emzirmeye baglanirken annelere saglik personeli tarafindan destek olunmamasi ya da yetersiz
destek, ek gidalara erken ya da ge¢ baglanmasi, anne siitii ile beslemeye baslamadan once ilk
besin olarak su veya sekerli su verilmesi, biberon ve emzik kullanilmasi olarak gosterilmistir
6-8).

Emzirme ile ilgili gercek ya da potansiyel problemlerin varligi diisiiniildiigiinde, emzirme
devamliligini saglamada ve emzirme ile ilgili sorunlarin ¢oziimlenmesinde emzirme
damsmanligr 6nemlidir ®%. Emzirmeyi artirmaya yonelik stratejileri belirlemek amaciyla
yapilan ¢aligmalarda hastane ortaminda saglik ¢alisanlarindan alinan destegin emzirmeyi tesvik
ettigi goriilmektedir '3, Emzirme ile ilgili sorunlarm bu konuda 6zel egitim almis uzman
kisiler tarafindan ¢oziilmesine “emzirme danismanligi” denilmektedir 4. Ulkemizde emzirme

danismanlig1 doktorlar, hemsireler, ebeler ve diyetisyenler tarafindan verilebilmektedir ¢,
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Emzirme ile ilgili sorunlar1 6nlemek ve emzirme devamliligini saglamak i¢in genel danigmanlik
kapsaminda, poliklinik hizmetlerinin bir parcasi olarak sunulan emzirme danigmanligi, son
yillarda Tiirkiye’de 81 ilde toplam 133 kamu hastanesinde “Laktasyon Poliklinikleri’nin
acilmasiyla daha 6zerk bir konuma sahip olmustur ®. Bu yeni uygulama ile birlikte Laktasyon
Poliklinikleri’nde yiiriitiillen hizmetin devamliligimi ve kalitesini artirmada bu birimlerden
hizmet alan annelerin basvuru nedenlerini ve hizmetten nasil faydalandiklarini bilmek
onemlidir.
Bu gerekgelerden yola cikilarak ¢alisma asagidaki sorulara yanit aramistir.
1-Laktasyon polikliniginden hizmet alan anne ve bebeklerin 6zellikleri nelerdir?

2-Laktasyon polikliniginden hizmet alan annelerin bagvuru nedenleri nedir?
Gereg ve YOntem

Arastirmanin tiiri

Arastirma retrospektif ve tanimlayici tiptedir.

Arastirma evren ve orneklemi

Ekim 2019-Ocak 2020 tarihleri arasinda Bat1 Karadeniz Bolgesi’ndeki bir Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nin Laktasyon Poliklinigi’nden hizmet alan hastalarin kayitlarindan yararlanilarak
toplam 88 kadinin kayitlarindan elde edilmistir.

Veri Toplama Araclan

Arastirma verileri poliklinik kayitlar1 kullanilarak, annelerin sosyodemografik, obstetrik ve
emzirme Ozellikleri, yenidogana iliskin bilgiler ve laktasyon poliklinigine iliskin bilgi
durumunu ig¢eren 19 sorudan olusan form ile toplanmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin uygulandigi kurumdan ve Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan izin (Tarih:
04.02.2020, say1t: 2020/13) alinarak arastirma yapilmaistir.

Verilerin Analizi
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Verilerin degerlendirilmesi SPSS (Statistical Package for Social Sciences) programi
kullanilarak, tanimlayici istatistikler (say1, yiizde, aritmetik ortalama) ile yapilmus, istatistiksel
anlamlilik p<0.05 olarak degerlendirilmistir.

Arastirmanin simirhihiklari

Laktasyon polikliniginin arastirmanin yapildigi zaman diliminde dort aylik hizmet ge¢gmisinin
bulunmasi ve c¢alismanin yiiksek riskli gebelik takibinin yapildigit bir kurumda

gerceklestirilmesi nedeniyle ulasilan katilimer sayis1 diistiktiir.
Bulgular

Tablo 1. Kadinlarin Demografik ve Obstetrik Ozellikleri

Ozellik n %
Yas

19-24 yas 21 23.9
25-30 yas 35 39.8
31-36 yas 24 27.3
37 ve lzeri 8 9.1
Yas (ort) 28.86 + 5.51 (min:19 mak: 45)
Calisma Durumu

Ev Hanimu 61 69.3
Calisan 27 30.7
Egitim Durumu

Ortaokul ve alt1 41 46.6
Lise ve Uzeri 47 53.4
Sigara Kullanma Durumu

Hayir 80 90.9
Evet 8 9.1
Ortalama glnluk icilen sigara adet* 75435 (min:2 mak: 10)
Gebeligin Planh Olma Durumu

Evet 71 80.7
Hayir 17 19.3
Dogum Sekli

Normal 29 33.0
Sezaryen 59 67.0
Dogumun Gerg¢eklestigi Hafta

<37 hafta 20 22.7
> 37 hafta 68 77.3
Dogumun Gergeklestigi Hafta Ort. 37.32 £2.31 (min:29 mak: 41)
Parite

Primipar 48 54.5
Multipar 40 45.5
Onceki bebegi emzirme siiresi**

Hi¢ emzirmeyen 5 125
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1-6 ay 11 27.5
7-12 ay 7 17.5
13-24 ay 17 47.5
Toplam 88 100

*Sigara icenleri gostermektedir
** Multiparlar alinmugtir.

Tablo 1’de kadinlarin demografik ve obstetrik Ozellikleri gosterilmistir. Kadinlarin yas
ortalamasi1 28.8 + 5.5 y1l, %69.3’1i ev hanimi, %53.4’1i lise ve tizeri egitime sahip olup % 9.1’
sigara kullanmaktadir. Kadinlarin % 80.7’si isteyerek gebe kalmis ve yariya yakini (%45.5)
multipardir. Katilime1 grubun %33.0°1 normal, %67.0°1 sezaryen ile dogum yapmis ve 2/3’iiniin
dogumlar1 37 hafta ve iizerinde gerceklesmistir. Daha dnce dogum yapmis kadinlarin bir 6nceki

emzirme siiresi degerlendirildiginde, %12.5’inin bebeklerini emzirmedigi goriiliirken ortalama

emzirme siiresinin 12.1 £9.48 ay oldugu belirlenmistir.

Tablo 2. Bebege Iliskin Ozelliklerin Dagilim

Ozellik n %
Bebegin Cinsiyeti

Kiz 40 45.5
Erkek 48 54.5
Bebegin Dogum Kilosu

<2500 gram 18 20.5
> 2500 gram 70 79.5
Poliklinige Basvuruda Bebegin Yasi (giin) 17.13+14.86 (min:2 mak: 90)
Bebegin Mevcut Kilosu

<2500 gram 11 125
> 2500 gram 77 87.5
Dogum Sonu Bebegi ilk Emzirme Zamam

Ilk bir saat icinde 59 67.1
1-24 saat icinde 9 10.2
24 saat Uzeri 20 22.7
Bebegin Beslenme Tipi

Sadece anne siit 30 34.1
Anne sitt ve formil mama 56 63.6
Formil mama 2 2.3
Bebege Formul Mama Verme Nedeni

(n=58)**

Yetersiz kilo alimi 11 20.0
Bebegin yogun bakimda yatmis olmasi 11 20.0
Siitiin yetersiz oldugunu diisiinme 28 48.3
Annenin saglik sorunlar (ilag kullanma) 3 5.1
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Meme sorunlari 5 8.6
Toplam 88 100
**Yalmzca formul mama verilen ve anne stitii ile beraber formil mama verilenler dahil edilmistir.

Tablo 2’de bebege iliskin 6zelliklere yer verilmistir. Dogan bebeklerin % 45.5°1 kiz, % 54.5’i
erkektir. Bebeklerin dogumda % 20.5’inin, poliklinige bagvuru yapildiginda ise % 13.9’unun
dogum tartisinin 2500 gram ve altinda oldugu belirlenmistir. Annelerin poliklinige basvuru
yaptiklari sirada bebekler ortalama 17.1+14.8 giinliik olup, annelerin % 67.1°1 dogumdan sonra
ilk bir saat icerisinde bebeklerini emzirmistir. Bebeklerin %97.7’sinin anne-siitii ile beslendigi
ancak %65.1’inin anne siitiiniin yan1 sira formiil mama destegi de aldigi belirlenmistir.
Annelerin %48.3’Unun anne sutlnln yetersiz oldugunu diistindiikleri i¢in formiil mama
basladiklar1 goriilmiistiir.

Tablo 3. Annelerin Emzirme Danismanhg1 Alma ve Laktasyon Poliklinigine Basvuru
Nedenleri

Ozellik n %

Gebelikte Emzirme Damismanhg Alma

Evet 52 59.1
Hayir 36 40.9
Gebelikte Emzirme Danismanhgi Alinan Yer

(n=52)

Antenatal Izlem Poliklinigi 26 50.0
Aile Sagligi Merkezi 10 19.2
Gebe Okulu 16 30.8
Laktasyon Poliklinigine Basvuru Nedenleri*

Meme reddi 14 10.1
Meme sorunlari 19 13.7
Annenin saglik sorunlar 3 2.1
Bilgi Almak 61 43.9
Siitiin yetersiz oldugunu diisiinme 32 23.0
Bebegin saglik sorunlari 10 7.2

Laktasyon Polikliniginin Nereden Duyuldugu

Saglik Personeli 86 97.8
Arkadas 1 11
Medya 1 11
Toplam 88 100

*n katlanmistir
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Annelerin emzirme danigmanlig1 alma ve laktasyon poliklinigine basvuru nedenleri Tablo 3’te
sunulmustur. Calisma grubunun %59.1inin gebelik doneminde emzirme danismanlig: aldigi,
danismanlik alanlarin yarisinin bu hizmeti antenatal izlem polikliniginden aldig1 belirlenmistir.
Annelerin %43.9’u emzirme ile ilgili konularda bilgi almak, %23.8’i meme reddi ve meme
sorunlari, %23.0’1 anne siitiiniin yetersiz oldugunu diisiindiikleri i¢in poliklinige bagvurduklari
saptanmistir. Kadinlarin %97.8’inin laktasyon poliklinigini saglik ¢alisanlarindan duydugunu
bildirmistir.

Tartisma

Genel danismanlik kapsaminda sunulan emzirme danigmanligi son yillarda Laktasyon
Poliklinikleri’nin agilmasiyla daha 6zerk bir konuma sahip olmustur. Yeni uygulama ile bu
polikliniklerde yiiriitiilen hizmetlerin niteligini artirabilmek i¢in poliklinige bagvuru annelerin
ozelliklerini ve basvuru nedenlerini 6grenmek dnemlidir.

Calismada poliklinige bagvuran kadinlarin ¢cogunlugunun (%63.7) 19-30 yas araliginda oldugu
belirlenmistir. Bu bulgu gen¢ annelerin emzirmeye iliskin sorun yasadigini ve artan yasla
birlikte tecriibe edinmeleri ile yasanan sorunlarin azaldigini diistindiirebilir. Yapilan ¢alismalar
yuksek anne yaginin, sadece anne siitii ile besleme, emzirme tekniklerini basartyla uygulama ve
emzirme devamliligini saglamada olumlu etkisinin oldugunu gostermektedir 19, Emzirme
stirecini etkileyen faktorlerden biri de egitim diizeyidir. Egitim diizeyi yliksek olan kadinlarin

emzirme siirecinde daha az sorun yasadigi goriilmektedir (2021,

Mevcut caligmada ise
literatiirden farkli olarak poliklinige bagvuruda bulunan kadinlarin yaridan biraz fazlasinin lise
ve lizeri egitime sahip oldugu belirlenmistir. Egitim diizeyi diisiik olan kadinlar laktasyon
poliklinigini bilmeme veya ulasgamama gibi nedenlerle daha az bagvuruda bulunmus olabilirler.
Arastirmada Laktasyon Poliklinigi’nden hizmet alan kadinlarin %69.3’{inlin ev hanimi oldugu

goriilmiistiir. Literatiirde ev hanimi olan kadinlarin sadece anne siitii ile besleme ve emzirme

tekniklerini uygulamada daha basarili olduklar1 vurgulanmaktadir #°2°22_ Bununla birlikte
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yiiriitiilen calismada poliklinige danigmanlik almak amaciyla bagvuran kadinlarin ¢ogunlugu ev
hanimidir. Bu sonug aktif caligma hayatinda yer alan kadinlarin is yogunlugu nedeniyle
poliklinige daha az bagvurmalar ile iligkili olabilir.
Yapilan ¢alismada kadinlarin %67.1’1inin ilk bir saat iginde bebeklerini emzirdigi belirlenmistir.
UNICEF raporuna go0re diinyada tiim yenidoganlarin yarisindan azinin (%48) dogumdan
sonraki bir saat icinde emzirildigi bildirilirken ®®, TNSA (2018) verilerine gére yenidoganlarin
dogumdan sonraki ilk 1 saat icinde emzirilme oran1 %71°dir. Ik bir saat icerisinde emzirmeye
iligkin calisma bulgusu uluslararasi verilere gore yiiksek iken ulusal verilere gore diisiiktiir.
Anne siitd ile besleme sadece dogum sonu erken donemde degil ilerleyen donemlerde de
yetersizdir @,
Arastirmada annelerin poliklinige basvurduklarinda %34.1°inin bebegine sadece anne siitii
verirken, %63.6’smin emzirmenin yani sira bebeklerini formiil mama ile destekledikleri
goriilmiistiir. Yapilan ¢aligmalarda annelerin ilk bir ayda sadece anne siitii verme oranlar1 %37-
47 arasinda degisirken ©?4%)_jlk ii¢ ayda formiil mama verme oranlar1 ise %34-64 arasinda
degismektedir ¢:192224-26) T iibnan’da yapilan bir calismada sadece anne siitii ile besleme orani
ilk li¢ ayda %27.4 olarak bildirilmistir *®. Arastirmada yer alan annelerin poliklinige basvuruda
bebeklerinin 2-90 giinliik oldugu gbz oniine alindiginda anne siitii ile beslemenin literatiirle
uyumlu oldugu séylenebilir .
Literatiirde anne yasi, egitim diizeyi, ¢alisma durumu, aile yapisi, antenatal egitimlere katilim,
emzirme Ozyeterliligi, 6nceki emzirme deneyimi ve yetersiz siit algis1 kadinlarin emzirme
siiresini etkileyen faktorler olarak degerlendirilmektedir 61729, Yiiriitiilen ¢alismada kadinlarin
anne sutlne ek olarak formiil mama vermeleri katilimer grubun % 55.0’mnin primipar olmasi
nedeniyle emzirme konusunda deneyimsiz olmasi ve %67.0’1n1n sezaryen ile dogum yapmasi
ile iliskili olabilir. Literatiirde, parite ve dogum seklinin emzirme siirecini ya da emzirmeye

baslama ve devam ettirmede etkili oldugu vurgulanmaktadir @*2"2)  Primipar annelerin
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deneyimsiz olmalarina bagli emzirme sorunu yasarken; sezaryen dogum gerceklestiren
annelerin ise cerrahi girisim sonrasi agri, yorgunluk, bebek bakim aktivitelerinde giigliik
yasamaya bagli emzirme sorunu yasadiklari goriilmektedir 829,

Katilimcilarin bebeklerine anne siitii ile beraber formiil mama besin vermelerinin en 6nemli
nedeni anne siitiiniin yetersiz oldugunu (%48.3) diisiinmeleridir. Avustralya’da yapilan bir
caligmada da ytiriitiilen ¢calismaya benzer olarak kadinlar yetersiz siit algisina sahip olduklari
icin bebeklerine ek formiil mama verme ihtiyact duyduklarmi belirtmislerdir ¢ Yapilan
caligmalarda anne siitiinlin yetersiz oldugunu diisiinen annelerin orani %37-61 arasinda

degismektedir (24,26.31,32)

Anne siitiiniin  yetersizligine iliskin algi, kadinlarin emzirmeyi
birakmalarinin temel nedeni olarak gériilmektedir ?*%2-3%. ABD’de yapilan bir calismada ise
yetersiz siit algist nedeniyle emzirmeyi sonlandiran annelerin sonraki gebeliklerinde de
emzirmeyi daha erken sonlandirdiklar belirlenmistir ®®. Yeterli anne siitii aliminin belirtileri
arasinda bebegin diizenli tart1 artigi, diizenli eliminasyon, sakin uyaniklik donemi, emzirme
sonrast huzurlu goriiniim, emzirme 6ncesi annenin memelerini dolu ve emzirme sonrast daha
yumusak hissetmesi yer alir 8. Ancak bu belirtiler karsilansa bile anneler siitiin yeterliligi
konusunda siiphe yasayabilirler. Galipeau ve ark. © tarafindan yapilan ¢alismada kadilarin
yetersiz siit algisinin gercek siit tiretimi eksikligi ile iliskili olmadigi, emzirme 6zyeterliligi ile
iliskili oldugu belirtilmektedir 4739,

Emzirmeye devam etmede kadimin kararli olmasi ve kendini yeterli hissetmesinin énemli
oldugu vurgulanmaktadir 43, Emzirme yetenegine olan giiven ise profesyonel ve
bireysellestirilmis destek ile giiglenir. Laktasyon danismanlart kadinlarin emzirme
Ozyeterliligini artirma, emzirme siirecinde bakim uygulamalar1 ve emzirme yonetiminde 6nemli
bir role sahiptir “°?)_ Yapilan ¢alismalarda emzirme danmismanligi almis kadimlarin emzirme

6z yeterliliklerinin arttig1, daha uzun emzirme siiresine sahip olduklar1 gosterilmistir 43,

Castrucci ve ark. tarafindan yapilan ¢alismada laktasyon danismanli§i hizmetinin oldugu
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hastanede dogum yapan kadinlarin diger kadinlara kiyasla taburcu olurken emzirme olasiliginin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir “?. Yiiriitiilen ¢alismada kadinlarn %59.1°i antenatal
donemde emzirme egitimi almis olsa da dogum sonu dénemde %43.9’u bilgi almak amaciyla
tekrar laktasyon poliklinige bagvurmustur. Bu sonu¢ katilimeir grubun yaridan fazlasinin
primipar olmasi, yarisinin emzirmeye iligkin egitimi antenatal izlem polikliniginden genel
egitimler cercevesinde almast ve antenatal donemde alinan egitimlerin yeterince
hatirlanamamasi ile de iligkili olabilir. Bu dogrultuda yeniden danismanlik alinmak istenmesi
beklendik bir durum olarak degerlendirilebilir. Bu nedenle dogum sonu donemde emzirme ile
ilgili kadinlarin gereksinimlerine uygun danismanlik verilmesi 6nemli goriinmektedir.
Etiyopya’da yapilan bir ¢alismada hem dogum oncesi ve hem de dogum sonrasi emzirme
egitimi hakkinda danismanlik alan kadinlarin emzirme basarilarimin daha yiiksek oldugu
saptanmistir *®. Buna benzer olarak yapilan baska bir ¢alismada ise dogum 6ncesi ve sonrasi
emzirme egitimi alan kadinlarin, sadece dogum Oncesi emzirme egitimi alan kadinlara kiyasla

emzirme basarilarmin daha yiiksek oldugu bildirilmistir ¢4
Sonug ve Oneriler

Poliklinige bagvuran annelerin yaridan fazlasinin 19-30 yas arasinda, ev hanimu, lise ve iizeri
egitime sahip ve primipar oldugu goriilmiistiir. Poliklinige basvuran annelerin yarisi daha 6nce
emzirme danigmanlig1 almis olsa da bebeklerin yaridan fazlasina anne siitii ile beraber formiil
mama verildigi ve formiil mama baslamanin en 6nemli nedeninin anne siitliniin yetersiz
oldugunu diistinme oldugu belirlenmistir. Annelerin poliklinige temel bagvuru nedenlerinin
emzirme ile ilgili konularda bilgi eksikligi, meme sorunlar1 ve anne siitiiniin yetersiz oldugunu
diistinme oldugu belirlenmistir. Emzirme potansiyeline daha fazla glivenen kadinlarin uzun siire
emzirmeleri olasidir. Bu dogrultuda perinatal siire¢ boyunca 6zellikle geng ve deneyimsiz

annelere emzirme danismanligi hizmetleri sunulmali, emzirme tesvik edilmeli ve
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desteklenmelidir. Bu nedenle iiglincli basamak hizmeti veren kurumlar disinda laktasyon

poliklinigi hizmeti veren diger kurumlarda da benzer ¢alismalarin yapilmasi faydali olabilir.

Cikar Catismasi Beyani: Yazarlar bu makalenin arastirilmasi, yazarlig1 ve/veya yayinlanmasi

ile ilgili olarak herhangi bir potansiyel ¢ikar ¢atigmasi beyan etmemistir.

Kurumsal ve Finansal Destek Beyani: Yazarlar herhangi bir finansal destek almamistir.

Yazar Katkisi: Arastirma tasarimi: NCB, MB, RC, Veri toplama: MB, RC, HEB, Verilerin
analizi ve yorum: NCB, MB, Makalenin yazimi1 ve son halinin gézden ge¢irilmesi: NCB, MB,

RC, HEB.
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