TURKIYE CUMHURIYETI
MARMARA UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU

YENIDOGAN YOGUN BAKIM UNITESINDE PRETERM BEBEGI
OLAN ANNELERIN

ANNE SUTU BANKASI HAKKINDAKI BiLGI VE TUTUMLARI:
NITELIKSEL BIR CALISMA

GULSUN ATAR
YUKSEK LISANS TEZI
HEMSIRELIK ANABILIM DALI

DANISMAN

Dr. Ogr. Uyesi Cagr1 Cévener Ozcelik

2019- ISTANBUL






TEZ ONAYI

Kurum : Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

Programin seviyesi : Yiiksek Lisans

Anabilim Dali : Hemsirelik Anabilim Dali

Tez Sahibi : Gilstin ATAR

Tez Bashgi : Preterm Bebegi Olan Annelerin Anne Siitii Bankas: Hakkindaki Bilgi
ve Tutumlari: Niteliksel Bir Calisma

Sinav Yeri : Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Sinav Tarihi 2 11/01/2019, Saat: 13:00

Tez tarafimizdan okunmus, kapsam ve kalite yoniinden Yiiksek Lisans Tezi olarak kabul
edilmistir.
Danmisman Kurumu

imz
Dr. Ogr. Uyesi Cagri COVENER OZCELIK  Marmara Universitesi Saglik Bilimleri /'&
Fakilltesi Hemsirelik Blimii Cocuk %

Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi

Anabilim Dali
Sinav Jiiri ﬁyeleri Sakarya Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Cocuk
Prof. Dr. Nursan CINAR Saghg1 ve Hastaliklari Hemgireligi
Anabilim Dali
Dr. Ogr. Uyesi Zerrin CIGDEM Hasan Kalyoncu Universitesi Saglik P o _) %
, Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii Lo WM
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar Hemgireligi T— "y

Anabilim Dali

Yukaridaki jiiri karari Enstitii Yénetim Kurulu'nun .08 Subdk..201dtarih ve .‘/.Bsaylh karar ile

onaylanmugtir.

B A czgﬂz'
Prof. Dr. Feyza ARICIOGLU
Saghk Bilimleri Enstitiisti Miidiirii

-Sinav evraklari 3 is giinii iginde 1slak imzali tek kopya halinde Enstitiiye teslim edilmelidir.
-Bu form bilgisayar ortaminda doldurulacaktir.
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1. OZET

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Preterm Bebegi Olan Annelerin Anne Siitii

Bankas1 Hakkindaki Bilgi ve Tutumlari: Niteliksel Bir Calisma

Giilsiin ATAR?Y, Cagri COVENER OZCELIK?

1. Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastrma Hastanesi, Hemsire; Marmara
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Cocuk Saghgi ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali, Yiiksek Lisans Ogrencisi

2. Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Cocuk

Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali, Dr. Ogr. Uyesi

Amag: Arastirma yenidogan yogun bakim iinitesinde preterm bebegi olan annelerin
anne sitli bankasi ile ilgili bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla

yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tanimlayici olan arastirma, Haziran— Ekim 2016 tarihleri
arasinda Istanbul’ da bir egitim arastirma hastanesinin yenidogan yogun bakim
iinitesinde yatan 26 preterm bebek annesi ile yapilmistir. Veri toplama araci olarak;
Anneyi Tanitici Bilgi Formu, Ses Kayit Cihazi, Yar1 Yapilandirilmis Form

kullanilmistir. Niteliksel verileri degerlendirmek icin igerik analizi yapilmaistir.

Bulgular: Katilimcilarin yaslar1 19- 38 arasinda degismekte olup yas ortalamasi 27,
96+5, 75 yildir. Arastrma sonucunda katilimcilarin %84, 6° s1 siit bankasini
duymadigini belirtmiglerdir. 10 tema olusturulmustur; anne siitii farkindaligi, anne
stitii paylasimi, bilgi eksikligi, liziintii, endise, anne siitii paylasimmin dini boyutu,
anne siitli bankas1 hakkindaki diisiinceler, anne siitii bankas1 farkindaligi, anne siitii

bankasinin kurulumu ve kararsizliktir.

Sonug: Annelerin ¢gogunun siit bankasi ile ilgili bilgisi bulunmamaktadir. Annelerin
biiytik bir kismi siit bankasi kurulmasina sicak bakmakta olup, bir kisim anne ise
bilgi eksikligi, siitlerin karisacagi, siit kardes evlilikleri, hastalik bulagsma riski,

giivensizlik diislincesiyle istememisler veya kararsiz kalmislardir.

Anahtar kelimeler: Preterm bebek, anne siitii, preterm anne siitii, anne siitii bankasi,

anne siitli paylagimu.



2. SUMMARY

Knowledge Levels and Attitudes of Mothers with Preterm Infants in Neonatal
Intensive Care Unit About Breast Milk Bank: A Qualitative Study

Giilsiin ATAR?Y, Cagri COVENER OZCELIK?
1. Nurse, Sisli Hamidiye Etfal Training and Research Hospital Neonatal Intensive

care Unit; MSN Student, Marmara University Faculty of Health Sciences
Division of Nursing Department of Pediatric Nursing

2. Assist. Prof. Marmara University Faculty of Health Sciences Division of Nursing

Department of Pediatric Nursing

Aim: The study was carried out to evaluate the knowledge and attitudes of mothers

who have preterm infants in neonatal intensive care unit about milk banks.

Methods: The descriptive study was conducted with 26 mothers with preterm infants
who stayed in the neonatal intensive care unit of a training and research hospital in
Istanbul between June and October 2016. An information form introducing mothers,
a voice recorder and a semi-structured form were used as data collection tools.

Content analysis was used to evaluate qualitative data.

Results: The ages of mothers ranged from 19 to 38 years, the mean age was 27, 96 +
5, 75 years. Mothers’ 84.6% reported that they have not heard the milk bank before.
10 themes were generated in findings: awareness of breast milk, sharing of breast
milk, lack of information, sadness, anxiety, religious aspects of sharing breast milk,
perception of milk banks, awareness of milk banks, foundation of milk banks and

indecision.

Conclusion: Most of the mothers do not have information about the milk banks.
Most of the mothers think positively about the establishment of the milk banks, and
some of the mothers are unwilling or unstable due to lack of information, concern
about mixing different mothers’ milk, marriages of milk siblings, risk of infectious

disease and distrust.

Key words: Preterm infant, breast milk, preterm breast milk, mothers’ milk bank,

sharing of breast milk.



3. GIRIS ve AMAC

Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan dogum agmrhgma bakilmaksizin 37.
gestasyonel haftasini tamamlamadan canli dogan bebekler preterm yenidogan olarak

kabul edilmistir (www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/, Erisim tarihi: 29

Kasim 2018). Preterm bebeklerde, enerji dengesi ve biiylimenin saglanmasi igin
gerekli olan protein ve glukoz gereksinimi fazla oldugu, metabolik hizlar1 da ¢ok
yiiksek oldugu i¢in bu bebeklerin beslenme gereksinimleri term yenidoganlara oranla

daha fazladir (Memisoglu, 2014).

Fetus dogum eyleminden hemen Onceki zamana kadar plasentadan umblikal
kord aracilig1 ile kesintisiz ve siirekli olarak besin almaktadir. Bu nedenle preterm
bebegin dogduktan sonra en erken donemde beslenmesinin bagslanip devam
ettirilmesi bebek agisindan yasamsal 6nem tasimaktadir (Isler, 2010; Ozdemir ve

Karadag, 2013).

Term bebeklerde oldugu gibi preterm bebeklerin beslenmesinde de anne siitiiniin
onemli bir etkisi vardir (Yurttutan ve Uras, 2013). DSO, anne siitiiniin, dogum
haftasma gore degisen igerigi ile bebegin saglikli biiyiime-gelismesi stirdiirebilmesini
saglayan ve tiim besin gereksinimlerini karsilayan en dogal besin oldugunu
vurgulamaktadr (Yurttutan ve Uras, 2013; WHO, 2017). Ozellikle preterm
bebeklerde olmak {izere formiil siitle beslenme 6nemli mortalite ve morbidite riski

yaratmaktadir (Torres et al., 2010). Anne siitii ile beslenen bebeklerde (Isler, 2010);

e Nektorizan enterokolit ve ge¢ baslangigli septisemi riski azalir.

¢ Enfeksiyondan koruyucu faktorler sayesinde enfeksiyon goriilme riski azalir.

e Biiylime gelisme daha iyi olur.

e Anne siitliniin sindirimi kolay oldugu i¢in sindirimler ilgili sorunlar daha az
goriliir.

e Anne siitlinlin renal soliit yiikii diisiik oldugu i¢in bobrek fonksiyonlar1 olumsuz
etkilenmez.

e Daha az alerji goriiliir.

e Anne-bebek bag giiclenir.


http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/

Ayn1 zamanda anne siitli Omega-3 yag asitleri icerir. Ekonomiktir ve kullanima
hazirdir. Bebegin ihtiyact olan biitiin besin 6geleri anne siitiinde bulunur (Kiligarslan

Toriiner ve ark., 2014).

Her annenin viicudu bebeginin gereksinimine ve gestasyon yasma uygun siit
iretmektedir (Yurttutan ve Uras, 2013). Dogum sonu donemde birgok bebek, kendi
annesinin siitiiyle beslenme imkanina sahipken, bazi bebeklerin ise anne siitiiniin
yetersiz miktarda olmasi, annenin 6liimii, annenin ila¢ kullanmak zorunda olmasi ya
da HIV tasiyicist olmast gibi etmenler nedeniyle anne siitii ile beslenmemektedir
(Torres et al., 2010; Kadioglu ve Sahin, 2014). Bu durumda, anne siitii dondrleri,
anne siitii saglamakta en iyi secenek olabilmektedir (Kadioglu ve Sahin, 2014). DSO,
anne siitii ile beslenemeyen bebekler i¢in siitannenin emzirmesini ya da anne siitii
bankasindan anne siitii temin edilmesini, bunlara da ulagmanin miimkiin olmadig1

durumlarda formiil siit kullanimini 6nermektedir (WHO, 2017).

Amerikan Pediatri Akademisi (APA)’ ne gore preterm bebeklerde anne siitii ile
beslemenin yararlar1 sadece yenidogan yogun bakim {initesinde kaldigi donemde
degil, hastaneden taburcu olduktan sonra ki yasaminin ilk 3 yilinda da kendini
gostermektedir. Bu nedenle emzirmenin gerceklesemedigi ya da bebegin kendi
annesinin siitii ile beslenemedigi durumlarda anne siitii bankasindan anne siitii
alimmi 6nermektedir (APA, 2012). Anderson et al (1999)’ in yaptig1 meta analiz
caligmasinda; Ozellikle preterm bebekler olmak iizere anne siitii ile beslenen
cocuklarin, formula ile beslenen ¢ocuklara gore bilissel gelisimlerinde 6nemli derece

de farklilik oldugu goriilmiistiir.

Diinya’ da ilk anne siitii bankas1 Avusturya’ nin Viyana sehrinde 1909 yilinda
kurulmustur (Demirtas, 2011; Kadioglu ve Sahin, 2014). Anne siitii bankalar1 2.si
1910 yilinda Boston’ da, 3.sii 1919 yilinda Almanya’ da olmak {izere kurulmaya
devam etmistir (Demirtas, 2011).

Bankalarda toplanilan ilk siitler alict1 ve dondr arasmda herhangi bir baglant:
olmaksizin alicinin ihtiyaclar1 dogrultusunda alinarak kullanilmigtir. 1985 yilinda
kurulan Kuzey Amerika Anne Siitii Bankalar1 Birligi’ nin (HMBANA) rehberlerine

gore; yenidogan yogun bakim iinitesinde tedavi ve bakimlar1 siirdiiriilen yenidogan



ve preterm bebeklerin bu anne siitiinii kullanmalar1 6ncelikli olarak goriilmiistiir

(Demirtas, 2011; Kadioglu ve Sahin, 2014).

Anne Sitii Bankasi’ nin c¢alisma sistemine bakildiginda ilk olarak siit
bagislamada goniilli siit vericilerin gerekli protokoller dogrultusunda bilgileri alinir,
daha sonra kisilere gerekli serolojik testler yapilir (Kim and Unger, 2010; Gribble,
2013). Isim, soy isim, sagma tarih ve saatiyle etiketlenmis siitler toplanip
bakteriyolojik testlerden gecirilir (Kim and Unger, 2010). Siitlere patojen gegisini
engellemek i¢in pastorizasyon islemi uygulanir. Anne siitleri i¢in uygun kosullarda
saklanmas1 saglanir. Anne siitiinii bagislayandan goniillii olduguna dair onay formu,
alicidan ise siit kullanimina yonelik onam alinir (National Instutite for Health and

Care Excellence, 2010; Kim and Unger, 2010; Kadioglu ve Sahin, 2014).

Bircok iilkede anne siitii bankasi bulunmaktadir. Ulkemizde ise eski
zamanlardan itibaren siitanne kavrami var olmakla birlikte heniiz bir siit bankasi
bulunmamaktadir. Birgok Islam dinine mensup iilkelerde siit bankasindan siit
almmasmin akrabalik bag1 yarattigi1 gerekgesi ile dini ag¢idan uygun olmadigi
belirtilmektedir (Pekdemir, 2015). Ancak iilkemizde T.C. Basbakanlik Diyanet isleri
Baskanligi’ nin 14.06.2012 tarih ve 2012/53 sayili yazisinda asagida belirtilen
konularin dikkate alinmasi1 kaydiyla insan siitiiniin saklanmasiin ve ihtiyact olan

bebeklere verilmesine dini agidan sakincasi olmadigima karar verilmistir.

1. Siit verecek kadmin kendi ¢gocugunu siitten mahrum birakmamasi,

2. Bagka kadmnin siitlinii icecek c¢ocuklar arasinda olusacak mahremlik dairesini,
olabildigince daraltmak i¢in, pratik bir tedbir olarak, bir kadindan alman siitiin
sadece erkek veya kiz ¢ocuklara verilmesi,

3. Siit veren kadn ile siit verilen ¢ocugun kimliklerinin, kayit altina alinmasi ve bu
bilginin her iki tarafa da verilmesi,

4. Bu hususun yasal diizenleme ile glivence altina alinmasi,

5. Evlilige engel teskil eden siit akrabalig1 dairesinin, daha da genislememesi i¢in,
birden fazla anneye ait siitlerin karistirilmamas,

6. Siit veren anneye masraflar1 disinda bir {icret verilmemesi, alinan siitlerin para

karsilig1 satilmamast,



7. Kendi annesinin siitii ile beslenme imkani bulunan g¢ocuklarm bu sistemden
yararlandirilmamasi,

maddelerini igermektedir (TC. Basbakanlik Diyanet Isleri Baskanhgi, 14. 06. 2012).

APA dogum sonrasi bebeklerin ilk 6 ay siiresinde ve 1 yila kadar da tamamlayici
besinlerle birlikte anne siitiiyle beslenmesi durumunda diinyadaki yenidogan
Olimlerinin 1 milyon ve cocuk Olimlerinin de %13 kadar azaltilabilecegini
belirtmektedir (APA, 2012). Bu nedenle yenidogan hemsiresine diisen en onemli
gorevlerden birisi de preterm bebeklerde yenidogan yogun bakima yatigindaki erken
donemde, term bebeklerde ise dogumu izleyen donemde anne ile iletisime gecip anne
slitliniin yararlari, annenin beslenmesi, anne siitiiniin sagilmas1 ve saklanmasi, meme
bakimu ile ilgili egitimler vermesidir (Toriiner ve ark., 2014; TC. Resmi Gazete, 19.
04. 2011, sayr: 27515).

Hemsirelik Yonetmeliginde de belirtildigi gibi yenidogan yogun bakim
hemsiresi bakiminin her asamasinda bebek sagliginin koruma ve gelistirmesinde
ailenin gereksinimlerini belirler, saglik egitimini planlar ve uygular (T.C. Resmi
Gazete, 19.04.2011, sayr: 27515). Ayn1 zamanda yenidogan hemsiresi, yenidogan
hekimi ile birlikte bir ekip ¢aligmasi ylriitiir. Yenidogan bebegin saglik durumu ve
aldig1 tedavi dolayisiyla bebegin beslenmesi, sindirimi ve beslenme sirasinda
bebegin fizyolojik olarak olabilecek degisiklikleri izler ve hekimle birlikte karar
verir. Beslenme sirasinda olusabilecek fizyolojik degisiklikler beslenmenin devam
etmesi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Bebegin anne siitiiyle beslenmesi de
gelecek hayatindaki yasam kalitesini, biiyiime ve gelismesini dogrudan etkileyecegi
i¢in buradaki en 6nemli gérevlerden birisi yenidogan hemsiresine diismektedir (Milli

Egitim Bakanligi, 2012).

Alanyazinda bu konuyla ilgili iilkemizde yenidogan yogun bakim {initesinde
bakim ve tedavisi devam etmekte olan preterm bebeklerin anneleriyle yapilmis
niteliksel bir ¢aligmaya rastlanmamustir. Niteliksel arastwrmalar bir konuyla ilgili
katilimcilarin duygu, diisiince ve tutumlarini tanimlamak i¢in kullanilan etkili bir

aragtirma yontemidir (Erdogan, 2014).

Bu baglamda arastirmanin amaci yenidogan yogun bakim {initesinde preterm

bebegi olan annelerin anne siitli bankasi ilgili bilgi ve tutumlarini degerlendirmektir.



Bu c¢alismanin {ilkemizde anne siitii bankasi kurulmasiyla ilgili girisimlere yol

gosterici olacagi diistiniilmektedir.



4. GENEL BIiLGILER

4. 1. Preterm Tanimi

Diinya Saglik Orgiitii’ niin tanimma gore ise dogum agirhigina bakilmaksizin 37.

gestasyonel haftasini tamamlamadan canli dogan bebekler preterm yenidogan olarak

kabul edilmistir (www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/, Erisim tarihi: 29
Kasim 2018).

Son adet tarihine gore 38 — 42 gebelik haftasi + 6 giin arasinda dogmus bebekler

term, matiir bebek olarak tanimlanir (Biilbiil, 2016).

43. gebelik haftasi ve sonrasinda dogmus bebekler i¢in ise postterm bebek olarak
tanimlanir (Biilbiil, 2016).

4. 2. Preterm Bebeklerin Simiflandiriimasi
4. 2. 1. Dogum haftasina gore preterm bebeklerin siniflandirilmasi:

Asir1 derecede preterm; 28. gebelik haftasindan 6nce dogmus bebekler
Cok Preterm; 28 — 32 gebelik haftasinda dogmus bebekler,
Orta pretermlikten ge¢ pretermlige; 32 — 37 gebelik haftas1 (WHO, 2012;

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/, Erisim Tarihi: 29 Kasim
2018).

Orta derece preterm; 32 0/7 — 33 6/7 gebelik haftasinda dogmus,
Geg preterm; 34 — 36 6/7 gebelik haftasinda dogmus bebekler (Loftin et al., 2010).

4. 2. 2. Dogum Kkiitlesine gore preterm bebeklerin simiflandiriimasi

Diisik Dogum Agirligi (DDA): Bebegin dogum kiitlesinin 2500 gramin altinda
olmas1 durumudur.
Cok Diisiik Dogum Agirligi (CDDA): Bebegin dogum Kkiitlesinin 1500 gramin

altinda olmasi durumudur.


http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs363/en/

Asirt Diisiik Dogum Agirligi (ADDA): Bebegin dogum kiitlesinin 1000 gramin
altinda olmasidir (Biilbiil, 2016).

4. 3. Preterm Dogum Sikhg: ve Nedenleri
4. 3. 1. Preterm dogum sikhgi

184 iilkenin adinin gegtigi “Erken Dogum Hakkinda Kiiresel Eylem Raporu”nda
Diinya’ daki dogum oranlarma bakildiginda preterm dogum oranlar1 %5-18 arasinda
degismektedir Oliim nedenlerine bakildiginda ise bebek dliimlerinde pretermlik ilk
siray1 alirken, bes yas alt1 6liimlerde pndmoniden sonra ikinci sirada yer almaktadir
(WHO, 2012; https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/preterm-birth,
Erisim Tarihi: 17 Aralik 2018).

Pretermlikle ilgili bilgi vermemesinden dolay1 giincellenen kayit sisteminde
2010 yilindaki canli dogum sayis1 1 298 300’ diir ve bu saymmn %11,97” sini
155 400 ile preterm dogumlar olusturmaktadir (http://www?2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-
19609sgc.pdf, Erisim Tarihi: 10 Kasim 2018).

Tirkiye’ deki son 5 yil igindeki bebek 6liim nedenleri oranlariincelendiginde ise
2008 — 2013 yillar1 verilerine gore %27,7° lik dilimle preterm 6lim nedeni ilk
siradadir (http://wwwz2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-19609sgc.pdf, Erisim Tarihi: 10 Kasim
2018).

4. 3. 2 Preterm dogum nedenleri

Bir¢ok etken dogum eyleminin erken baslamasina neden olabilir. Bunlar annenin
hastaliklari, aliskanliklari, demografik oOzellikleri, bebege baglhi ve c¢evresel

nedenlerdir.

e Annenin kronik hastaliklari, diabetes mellitus, hipertansiyon, bdbrege ve
karacigere bagli hastaliklar,

e Pihtilagsma bozukluklari,

e Annenin vajina ve rahmindeki yapisal sikintilar,

e Plasental bozukuluklar,

e Annede idrar yolunda, vaginal yolda, rahimde enfeksiyonu varligi,


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/preterm-birth
http://www2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-19609sgc.pdf
http://www2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-19609sgc.pdf
http://www2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-19609sgc.pdf

e Travma ve cerrahi,

e Bebekte konjenital anomaliler, gelisim geriligi

e Annenin kilosunun diisiik olmasi ya da annede obezite problemi

e Annenin yasinin 17 yasindan az ya da 35 yasindan fazla olmasi,

e Daha dnceki dogumlarda erken dogum Oykiisiiniin varlig,

e (Cogul gebelik,

e Tiip bebek tedavisi,

e  Gebelik araligimin 2 yildan daha kisa siirmesi,

e Annenin aligkanliklar;; pasif igicilikte dahil olmak {izere sigara, alkol,
uyusturucu kullanima,

e Yetersiz ve dengesiz beslenme,

e Diistik gelir durumu,

e Yetersiz dogum oncesi kontrol,

e Annenin stres diizeyi, uygunsuz ¢aligma sartlari,

e FEtnik koken,

e Kisa boy (Unal, 2008; Durukan, 2012; Lissauner, Fanaroff, 2013; Trabzon,
2013).

4. 4. Preterm Bebegin Fiziksel Ozellikleri

Yenidogan bebegin organlarmin gelisim durumu dogum haftasina baglh olmakla
birlikte, yasaminin ileriki evrelerinde saglik problemleri ile karsilasma riski preterm
bebeklerde daha fazladir. Ayrica dogum haftas1 ve dogum agirligi bebegin yasam
sansini1 da etkilemektedir (Okumus, 2012; Durukan, 2012).

Preterm bebeklerin fiziksel 6zellikleri term bebeklerden daha farklidir. Preterm
bebeklerin dogum haftasi azaldik¢a solunum kaslarinin zayifligi o kadar artmaktadir.
Surfaktan maddesi eksikligi yiliziinden preterm bebeklerde ylizeysel ve hizli nefes
alip vermektedir (Durukan, 2012; Gomella, 2012; Lissauer, Fanaroff, 2013; Cekmez
ve ark., 2013). Term bebeklere gore kalp tepe atimlari yiiksektir; sakin halde
dakikada 120-160 iken, uyku halinde iken dakikada 90’ a kadar inmektedir (Cekmez
ve ark., 2013). Dogum haftalar1 kiiciildiilge kol ve bacaklardaki hareketlerde
koordinasyon saglayamaz. Daha biiylik haftalardaki bebeklerde kivrik pozisyonda
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olan kolda ve bacaklarda hafta kiiclildiikge uzanmis pozisyon bulgusu vardir
(Lissauer ve Fanaroff, 2013). Viicut sicakligini korumay1 saglayan kahverengi yag
dokusu gelismemistir. Hipotonik duruslarindan dolay1 sicakliklarini koruyamazlar
(Neyzi ve Ertugrul, 2010; Gomella, 2012). Deri alt1 yag dokusu az, deri ince ve
hassastir. Haftas1 azaldik¢a derideki yapiskanlik artar, deri kalinlhigi azalir. Lanugo
adr verilen tiiyler bol miktardadir. Tirnaklar1 ince, narin, yumusak ve kirilgandir.
Kulaklarinda kikirdak doku mevcut degil, deriden meydana gelmektedir. Ayak taban
cizgileri dogum haftasi kiigiildiik¢e azalir (Durukan, 2012; Gomella, 2012; Lissauer
ve Fanaroff, 2013). Dogum haftasi 28 hafta ve daha az olan bebeklerin gozleri
kapalidir, agilmayabilir. Pupillalar1 dilatedir; ileri derecede preterm olan bebeklerde
151k refleksi yoktur; dogum haftasi biiylidiikkce 151k refleksi olusmaya baslar (Tok,
2010). Zamaninda dogmus bebeklere gore basin boyutu viicuda gore daha fazladir.
Fontaneller genis, siitur aralar1 belirgin agikliktadir (Cekmez ve ark., 2013). Genital
organlar1 gelisimini tamamlamamistir. Erkek bebeklerde skrotum bos ve kiigtiktiir.
Testisleri erken dogumdan 6tiirti inmemislerdir (Gomella, 2012). Kiz bebeklerde ise
labia majorler kiiclik oldugu i¢in labia mindrleri kapatmamistir; goriilebilmektedir

(Neyzi ve Ertugrul, 2010; Lissauer ve Fanaroff, 2013).
4. 5. Preterm Bebekte Sik Karsilasilan Sorunlar

Preterm yenidoganlarda en sik goriilen sorunlar arasinda respiratuvar distres
sendromu, apne ve bradikardisi, bronkopulmoner displazi, beyin hasari, beyin i¢i
kanama, patent duktus arteriosus, prematiire retinopatisi, gastrodzofageal refli,
anemi, hiperbiliriibinemi, nekrotizan enterokolit ve enfeksiyonlar yer alir. Bu
sorunlardan anne siitliyle beslenemeyen mama ile beslenen bebeklerde
hiperbiliriibinemi, nekrotizan enterokolit, enfeksiyonlar goriilme riski daha fazladir.
Nekrotizan enterokolit preterm yenidoganlarda 6liimciil olabilir. Dogumdan sonraki
ilk beslenmenin, en erken donemde anne siitiiyle yapilmasi nekrotizan enterokolit
goriilme riskini azaltmaktadir. Hiperbiliriibinemi viicuttaki biliriibin seviyesinin
cesitli nedenlerden dolay1 yiikselmesidir. Bunun nedenleri arasinda yetersiz beslenme
yer almaktadir. Bebegin anne siitiinii yeterli alamamasi ile hiperbiriibinemi ortaya
¢ikabilmektedir. Ozellikle preterm dogumlarda anne siitiiniin geg¢ gelmesi, nedeniyle

preterm bebeklerin  beslenmesi gecikebilmektedir. Enfeksiyonlar ag¢isindan

11



bakildiginda ise; preterm bebeklerin immiin sistemi term bebeklere gore daha az
gelismis, antikor diizeyleri yetersiz oldugu igin enfeksiyonlara yatkinligi daha
fazladir. Hastanede kalig siireleri fazla oldugundan enfeksiyona maruz kalma
ihtimalleri daha fazladir. Bu ylizden anne siitii bankasinin agilmasi ile birlikte
Ozellikle anne siitii ile beslenebilmesi miimkiin olamayan preterm bebeklerin anne
stitiiyle en erken donemde beslenmesi saglanabilir, hiperbiliriibinemi, nekrotizan
enterokolit ve banka sisteminin isleyisine bagl olarak siitanne siitliyle beslenmeye
gore enfeksiyon riskleri daha azalacaktrr (Altug, 2010; Dilli, 2010; Ozen Tunay,
2010; Sarikabadayi, 2010; Tatar Aksoy, 2010; Durukan, 2012; Alan ve Erdeve,
2013; Tung, 2013; Arslan ve Biilbiil, 2016; Biilbiil ve Arslan, 2016; Biilbiil ve Celik,
2016; Kiray Bag ve Biilbiil, 2016; Ziibarioghu ve Biilbiil, 2016).

4. 6. Preterm Bebeklerde Enteral Beslenme

Fetus dogum eyleminden hemen Onceki zamana kadar plasentadan umblikal
kord aracilig1 ile kesintisiz ve siirekli olarak beslenmektedir. Bu nedenle preterm
bebegin dogduktan sonra en erken donemde beslenmesinin baglanip devam
ettirilmesi bebek agisindan yasamsal 6nem tasimaktadir (Isler, 2010; Ozdemir ve

Karadag, 2013).

Onceki yillarda yasamasi imkansiz olarak diye diisiiniilen, 6zellikle ileri
derecede diisiik dogum agirhigma sahip preterm bebekler, teknolojideki Onemli
gelismelerle yasama sansi elde etmistir. Preterm bebeklerin yagsam sansi artmakla
birlikte bir siirii problemle karsilagiimaktadir. Bunlardan en Onemlisi preterm
bebeklerin yeterli bliylime ve gelismesinde etkisi olan beslenme problemidir (Biilbiil
ve Nuhoglu, 2013).

Preterm bebeklerde, enerji dengesi ve biiylimenin saglanmasi i¢in gerekli olan
protein ve glukoz gereksinimi fazla olmasi, besin depolarmnmn azligi, mide bagirsak
sistemlerinin iglevlerinin tamamlayamayacak gelismislikte olmasi, metabolik hizlari
da ¢ok yiiksek olmast nedeniyle beslenme gereksinimleri term yenidoganlara oranla
daha fazladir (Ozdemir ve Karadag, 2013; Thureen ve Hay, 2014).

Preterm yenidogan 25. gestasyonel haftasindayken yapisal olusumunu

tamamlamis olan mide bagirsak sistemi yenidoganin 34-35 gestasyonel haftasina
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gelene kadar islevini yapmaya tam olarak elverisli degildir. Mide bagirsak sistemi
tam olarak islevini yapamasa da preterm bebeklerde erken donemde az miktarlarda
beslenmeye baslanilmasi bagirsaklarda olusabilecek islev kaybini 6nlemektedir. Bu

preterm bebekler i¢in yasamsal 6nem tasimaktadir (Biilbiil ve Uslu, 2016).

Ozellikle asir1 diisiik dogum agirligi olan bebeklerin erken donemde yavas yavas
enteral yol ile beslenmeye baglanilmasi, tamamiyla enteral yoldan beslenmeye gegisi
kolaylastirmaktadir. Bununla Dbirlikte yenidoganlarda gastrointestinal sistem
motilitesini artirmasi, beslenme intdleransini azaltmasi, yenidoganlarin bitylimelerini
olumlu yonde etkileyip taburculuk siiresini hizlandirmasi, bagirsak biiylime
hormonlarinin aktivasyonu agisindan faydalidir. Bunlarin yaninda erken donemde
beslenme dogumdan sonraki kaybedilen kilonun alinmasi siiresini, parenteral yoldan
beslenme siiresini azaltmakta, beslenme hormolarinin daha iyi salgilanmasini
saglamakta; minerallerin emilimini diizenlemekte; bagirsak hareketlerinde etkili olup

mekonyum ¢ikisini hizlandirdigi i¢in sarilik riskini diistirmektedir (Tung, 2013).

Enteral yoldan beslenemeyen bebekler akciger problemleri, enfeksiyon,
norolojik problemlere kars1 ve enfeksiyonun yaratacagi hasara karsi daha duyarhdir

(Biilbiil ve Nuhoglu, 2013).

Yenidogan beslenmesinde dikkat edilmesi gereken bir¢cok nokta bulunmaktadir.

Ozellikle CDDA bebeklerin;

e Enerji depolarinin yetersiz olusu,
e Biiylime gelisme hizlarinin fazla olusu,
e Biiylime de rol olan etmenlerin azligi,
e Beyin gelisiminde etkili olan glukoz gereksinimi fazla olusu,
e  Sanral sinir sistemi i¢in lipid gereksiniminin fazla olusu,
e Mide-bagirsak isleyisinin olgunlasmamis olusu,
e Protein gereksinimim fazla olusu,
e Idrarinda soliit atiminm yiiksekligi,
Extrauterin donemde stres ortaminin fazla olusu ve sinir sisteminin gelisememis
olusuna bagli olarak beslenmenin diizenlenmesi gerekmektedir (Oregon Pediatric
Nutrition Practice Group, 2013; Uauy ve Koletzko, 2014).
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4. 7. Anne Siiti ve Beslenme
4.7. 1. Anne siitii

Yenidoganin beslenmesinde ilk tercih her zaman anne siitiidiir (Yurttutan ve

Uras, 2013).

Adm1 Antik Misir’ da uzman olan, George Maurice Ebers ten alan MO. 1550
yilinda yazildig1 disiiniilen tibbi bilgiler iceren Ebers Tip Papiriisii’ nde anne
stitliniin 6nemli oldugu ve anne siitii ile beslenmenin 3 yasina kadar siirdiiriilmesi

gerektigi yazilmistir (Yurdakok, 1996).

Anne siitii; bebekler i¢in normal, optimal ve en ¢ok tercih edilen besindir

(http://europeanmilkbanking.com/joint-emba-and-hmbana-statement-on-milk-

sharing-has-been-released/, Erisim Tarihi: 30 Kasim 2018). Bebek i¢in gereken en

iyi besin maddesinin olmasinin yaninda, bebegin ilk asis1 da denmektedir (Durukan,
2012).

Besin 6geleri yoniinden de bebegin haftasina ve durumuna uyumlu igeriktedir.
Bebegin haftasi degistikge bebegin ihtiyact olan besin 68eleri neler ise anne siitiiniin
icerigi de ona gore degiskenlik gostermektedir (Yurttutan ve Uras, 2013). Anne siitii
CDDA’ 11 bebekler, preterm bebekler ve hasta bebeklerin hayatta kalmasi igin kritik
derecede onemlidir; bununla birlikte bu bebeklerin anneleri genellikle dogumdan
sonraki birkag giin bebeklere stit saglayamayabilirler

(http://europeanmilkbanking.com/joint-emba-and-hmbana-statement-on-milk-

sharing-has-been-released/, Erisim Tarihi: 30 Kasim 2018). Bebegin anne siitii ile

beslenmesinin yapilamadigi durumlarda formiil siit ve dondr anne siitiiniin tercih
edilebilir (Yurttutan ve Uras, 2013). APA ve DSO 6zellikle preterm bebeklerde anne
stitii ile beslenmesinin miimkiin olmadig1 durumlarda dondr anne siitiinii

onermektedir (WHO, 2003; APA, 2012).

Term bebeklerde oldugu gibi preterm bebeklerin beslenmesinde de anne siitiiniin
onemli bir etkisi vardir (Yurttutan ve Uras, 2013). DSO, anne siitiiniin, dogum
haftasina gore degisen igerigi ile bebegin saglikli biiyiime-gelismesi siirdiirebilmesini

saglayan ve tiim besin gereksinimlerini karsilayan en dogal besin oldugunu
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vurgulamaktadir (https://www.unicef.org/turkey/ir/_mc29.html, Erisim Tarihi: 30
Haziran 2016).

4.7. 2. Anne siitiiniin yararlan

Anne siitliniin bebege yarar1 oldugu kadar anneye de bir ¢ok yarari vardir.

Anneye olan yararlari;

e  Dogum sonrasi uterus toparlanmasini hizlandirir.
e Fazla kilolarin verilmesine yardime1 olur.

e Kanserde bazi tiirlerin olusumunu engeller.

e Anne — bebek bag: giiclenir.

e Psikolojik agidan bebegine yardim ettigi hissi olugsmasina yardimci olur.
Bebege olan yararlari;

e Anne siitii ile beslenen bebeklerde daha az batin gerginligi goriiliir.

e Nekrotizan enterokolit ve geg¢ baslangicl septisemi riski azalir.

e Enfeksiyondan koruyucu faktorler sayesinde enfeksiyon goriilme riski azalir.

e Biiyiime gelisme daha iyi olur.

e Anne siitiiniin sindirimi kolay oldugu i¢in gaz sancisi, ishal, kabizlik gibi
sindirim problemleri daha az goriiliir.

e Anne siitii bebegin haftasina gore uygun renal soliit yiik ile salgilandig1 icin
bobrek fonksiyonlar1 olumsuz etkilenmez.

e Uriner sistem enfeksiyonu ve diare olusumunu azaltir, diare probleminin
atlatilmasinin kolaylastirir.

e Antibiyotik tedavi siiresini aza indirger.

e Biligsel ve psikomotor aktivitelerin gelismesine yardimci olur.

e Egzama, pisik gibi deri rahatsizliklarma, astim gibi solunum yolu
rahatsizliklarina kars1 koruyucu 6zelliktedir.

Olusabilecek dis eti rahatsizliklarina kars1 korur (Durukan, 2012; Arslanoglu et al.,
2013;Yurttutan ve Uras, 2013; Oregon Pediatric Nutrition Practice Group, 2013;
Kiligarslan Toriiner ve ark., 2014).
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Anne siitii ekonomiktir. Her zaman kullanim i¢in hazir, bebegin i¢imi i¢in uygun
sicakliga sahip ve tazedir. Bebegin ihtiyaci olan biitiin besin 6geleri anne siitiinde
bulunur (Durukan, 2012; Arslanoglu et al., 2013; Yurttutan ve Uras, 2013; Oregon
Pediatric Nutrition Practice Group, 2013; Kiligarslan Toriiner ve ark., 2014).

APA’ ya gore preterm bebeklerde anne siitii ile beslemenin yararlari sadece
yenidogan yogun bakim {initesinde kaldigi donemde degil, hastaneden taburcu
olduktan sonra ki yasaminin ilk 3 yilinda da kendini gostermektedir. Bu nedenle
emzirmenin gerceklesemedigi ya da bebegin kendi annesinin siitii ile beslenemedigi
durumlarda anne siitii bankasindan anne siiti alimmi 6nermektedir (APA, 2012).
Anderson et al. (1999)’ 1n yaptig1 meta analiz ¢alismasinda; 6zellikle preterm
bebekler olmak iizere anne siitii beslenen c¢ocuklarin ve formul siit ile beslenen

cocuklara gore bilissel gelisimlerinde 6nemli derece de farklilik oldugu goriilmiistiir.

Ozellikle mide-bagirsak ve solunum yollarinda olusabilecek bir enfeksiyon riski
yiiksek olan, beslenmesi anne siitii ile yapilan yenidoganlarda menenjit, otitis media

ve solunum yollarinda goriilen enfeksiyon oranlar1 daha diisiiktiir (Koksal ve ark,

2005).

Cocukluk cagi zamaninda ise anne siitii ile beslenen bebeklerin asilara verdigi
yanitlarda anne siitii ile beslenmeyen bebeklere gore immunglobiilin diizeylerinde
anlamli derecede farkliliklar vardir. Anne siitli asilarin yanitlarini olumlu derecede

etkilemektedir (Jackson and Nazar, 2006; Cacho ve Lawrence, 2017).

Anne siitii ileriki yaslarda goriilebilecek diyabet, kalp ve kanser gibi

rahatsizliklarin goriilme olasiligini da azaltmaktadir (Samur, 2008; Giiney ve Cinar,
2017).

Anne siitii alan bebeklerin 6zellikle sicak havalarda daha ¢ok ortaya ¢ikacak su
gereksinimi, bebegi istedigi zaman emzirilmesi sayesinde olmamaktadir (Kiiltiirsay
ve ark, 2014).
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4.7.3. Anne siitiiniin gecici olarak kesildigi, verilemedigi durumlar, engel

olusturmadigi durumlar
Anne siitliniin kesin verilmemesi gerekli durumlar;

e Bebekte galaktozemi varligi

e Annede aktif tedavi edilmemis tiiberkiilloz varlig1 (Tedavi baslanilmasinda
itibaren 15 giin sonrasindaki anne siitii verilebilir.)

e Annede olan HIV enfeksiyonu varligi

e Annede olan insan t-lenfotropik viriis 1, 2 enfeksiyonu varligi

e Annede ilag bagimliligi

e Anne psikoz durumunun varligi

Anne siitliniin gegici olarak verilmemesi gerekli durumlar;

e Radyoaktif izotop tedavisi

e Kemoterapi tedavisi

e Anne memesinde ve memesinin etrafinda herpes viriis olusumlari

e Annenin gogiis kisminda kabuklanma olmayan aktif varisella zoster viriis’ tiniin
dokiintiisiiniin varlig1 (dokiintiiler kabuklanana kadar)

e Antimetabolit tedavi
Anne siitii verilmesinin engel teskil etmedigi durumlar;

e Annede Hepatit B yiizey antijeni pozitifligi

e Hepatit C viriisii enfeksiyonu

e Annenin atesli hastaligmin olmasi

e Sitomegaloviriis enfeksiyonunun seropozitif olmasi

e  Bebekte hiperbiliriibinemi varligi (Yurttutan ve Uras, 2013; Samur 2008).
4.7. 4. Anne siitiiniin icerigi

Anne siitii bebegin gestasyon yasina ve durumuna uygun iretildiginden var olan
tiim formiil siitlere gore iistiin ve bebek beslenmesinde en iyi besin dgesidir (Arslan

ve Yeniterzi, 2013).
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Anne siitliniin bilesiminin bebek beslenmesinde biyolojik faydalanimi oldukga
yiiksektir. Ayrica yenidoganlar1 enfeksiyona ve inflamasyona karsi koruyan ve
bagisiklik sisteminin gelisimine, organ gelisimine ve sagliklt mikrobik kolonizasyona
katkida bulunan anne siitii birgok biyoaktif maddeyi i¢ermektedir (Ballard ve
Morrow, 2013).

Igerik bakimindan bakildiginda preterm ve term siitiin icerigi birbirinden farkl
olmakla birlikte, dogumun gergeklestigi ilk haftada gelen kolostrum ad1 verilen siit
ve daha sonraki haftalardaki siit, gece ve giindiiz iiretilen siit icerik bakimindan
birbirlerinden farklilik gostermektedir (Ballard ve Morrow, 2013; Anne Siitii ve
Emzirme Rehberi, 2016). igerigin farkli olmasmin sebeplerinin arasmnda bebegin
gestasyonel haftasi, siit iretiminin zamani ve annenin beslenmesi de yer alir. Preterm
bebekler acisindan bakildiginda bebeklerin biiylime ve gelismesi, saglig1 géz oniinde
bulunduruldugunda enerji, yag, protein ve sodyum igeriginde de ihtiyag agisindan
onemli Ol¢tide farkliliklar gézlenmektedir (Dursun ve Biilbiil, 2013; Arslan ve
Yeniterzi, 2013; Kiiltiirsay ve ark., 2014).

Gestasyonel haftas1 kiigiildiikkge bebegin biliyiimesi icin gerekli olan enerji
miktar1 daha da artmaktadir. Preterm bebeklerin dogum haftalarmin kiiclik
olmasindan otiiri besin depolar1 biiyiime ve gelismeleri i¢in yeterli degildir. Term
bebeklerden farkli olarak beslenme miktar1 olarak maksimum seviyeye ulasilsa bile
yeterli olmayabilir. Ayrica preterm bebeklerin anne siitii i¢erigi, ortalama 4-6 hafta
sonra term bebek anne siitli i¢erigi gibi olmaktadir (Tablo 1). Bu gibi durumlarda
anne siitiine takviye olarak anne siitiinlii destekleyici besin 6geleri kullanilmalidir

(Yeo et al, 2012).

Anne siitii icerik bakimindan bebegin sivi1 ihtiyact karsiladig1 gibi anne siitii alan
bebeklerin disaridan su takviyesi yapilmasi gerekliligini ortadan kaldirmaktadir.

Anne siitii % 87 oraninda sudan olusmaktadir (Kiiltiirsay ve ark, 2014).

Anne siitii bilylime ve gelisim i¢in besleyici bilesenler, biyoaktif bilesenler,

biiylime faktorleri, immiinolojik faktorler icermektedir (Ballard ve Morrow 2013).

Anne siitiinde bulunan antioksidanlar, niikleotidler, poliaminler, hormonlar,

antikorlar, prebiyotikler, emzimler, l6kositler, sitokinler gibi biyoaktif bilesenler
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viicuttaki toksinlerin atilmasinda, beyin ve sinir sistemi gelisiminde, zihinsel
faaliyetlerin gelisiminde, bagirsak sistemi gelisiminde, lenf sisteminin gelisiminde
etkilidir. Immiinglobulinler, laktoferrin, laktoperoksidaz, lizozim, interferon, bifidus
faktor, B12 baglayici faktor, serbest yag asitleri, fibronektin, graniilosit kolon uyarict
faktorksantin oksidaz, makrofajlar, kok hiicreler, lenfositler gibi immiinolojik
faktorler ise enfeksiyon, enflamasyonlara karsi koruyucu etki saglar (Ballard ve
Morrow, 2013; Biiyiikuslu 2015; Giiney ve Cinar, 2017).

Tablo 1. Preterm Bebegin 1. Hafta ve 1. Aydaki Anne Siitii Icerigindeki
Farkhhklar

1. Haftadaki 1. Aydaki
Preterm Anne Siitii Preterm Anne Siitii
Protein (gr.) 2,4 1,5
Whey/kazein 70/30 70/30
Fosfor (mg.) 14 9,3
Magnezyum (mg.) 3,1 2,4
Sodyum (mEg/mmol) 2,2 0,9
Cinko (mcg.) 500 215
Bakir (mcg.) 80 51
Vitamin A (1U) 560 227
Vitamin D (I1U) 4 2,1
Vitamin E (mg.) 1 0,3

Kaynak: Dursun M., Biilbiil A. Preterm Bebegin Taburcluk Sonras1 Beslenmesi. Biilbiil A, Uslu H. S,
Nuhoglu A (Editérler). Preterm Bebegin Enteral Beslenmesi, 1. Basim. Istanbul Tip Kitabevi,
Istanbul. 2013; 105-117.

Anne siitiinde bulunan biiyiime faktorleri bagirsak sistemi, damar yapilanmasi,
sinir sistemi, endokrin sistem {lizerinde kapsamli etkilere sahiptir. Bunlardan biiytime
faktorlerinden epidermal biiyiime faktorii preterm anne siitiinde en yogun olarak
bulunan biiylime faktoriidiir. Diger biiylime faktorleri; sinir biiylime faktori, insiilin
benzeri biyiime faktorii, vaskiiler endotelyal biiyiime faktorii, eritropoetin,
calsitonin, somatostatin, adiponektin, leptin, resistin, ghrelin gibi hormonlardir
(Ballard ve Morrow, 2013).

Yenidoganin ihtiyacina gore besleyici bilesenler makrobesinler ve mikrobesinler

olarak gruplanirlar. Yag, karbonhidrat ve proteinler makrobesinler olarak viicudun
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biiyilk miktarda ihtiyag duydugu besinlerdir. Vitamin, mineral ve elementler ise
viicudun daha az miktarda ihtiya¢ duydugu mikrobesinlerdir (Yeo et al, 2012).

Makrobesinler

Anne siitii ile beslenmede enerjinin biiyiik bir kismini1 % 40- % 50° lik kismin1
olusturan yaglar anne siitiinde % 3,5- % 4,5 arasinda bulunmaktadir. Pretermlerde
yaglarin emiliminde etkisi olan pankreatik enzimler ve safra yeterli miktarda
bulunmamaktadir. Anne siitiiniin i¢erisinde yaglarin sindirilip, emilimi i¢in gerekli
olan bu maddelerin bulunmasi preterm bebegin enerjisi ihtiyacini kargilamasinda
etkilidir. Doymamis yag asitleri; aragidonik asit, linolenik asit ve inek siitiinde
bulunmayan dokosaheksaenoik asit, linoleik asit, eikosapentaenoik asit gibi yag
emilimini kolaylastiran yag asitleri bebeklerde beyin dokusunun gelisimi, hiicre ve
retina fonksiyonlarmnin normal diizeyde siirdiiriilmesinde etkilidir. Bu yag asitleri
preterm anne siitinde daha fazla oranda bulunmaktadir. Preterm retinopatisi

olusumunun engellenmesinde etkilidir (Samur, 2008; Yurttutan ve Uras, 2013).

Karbonhidrat olarak laktoz ve oligosakkarit icerige sahip anne siitii, enerjisinin
% 40’ mi1 saglayan yenidoganin beyin yapisiin gelismesinde etkilidir. Anne siitiinde
bulunan oligosakkaritler ve diger karbonhidratlar sayesinden yenidogan enfeksiyon
acisindan da korunur. Glikoprotein ve glikopeptit biiyiime faktoriinii uyararak
bagirsakta yararli bakterilerin olusumunu saglar. Mineralleri emilmesinde etkili olan
laktoz kemik yapisinin gelismesinde etkilidir (Samur, 2008; Yurttutan ve Uras, 2013;
Giiney ve Car, 2017).

Anne siitii bebekte bagisikligi ve enfeksiyonlara karsi koruyuculugu saglayan
onemli proteinler icermektedir. Dogumdan sonra anne siitii ile beslenen bebeklerde,
anne siitiiniin iceriginde bulunan proteinler sayesinde enfeksiyon riski daha azdir.
Anne siitii bebege viicudun islevini siirdiirmesi i¢in gerekli olan aminoasiti
saglamasinm yaninda sindirimi kolay olan whey proteinlerini (alfa laktalbumin,
lizozim, laktoferrin, immunglobulin, serum albumin) igerir. Bu proteinler mide-
bagirsak sistemi, solunum sistemi, gdzde olulabilecek enfeksiyonlar gibi birgok
enfeksiyon olusumunu engeller, viicudu koruyucu etki gosterir. Enfeksiyondan

koruyucu etkisi sadece proteinlerden saglanmamakla birlikte, proteinler disinda da
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anne siitiinde bir¢ok enfeksiyonu 6nleyici madde bulunmaktadir.Taurin, interferon,
fosfoetanolamin gibi ve bunlara ek olan bir¢ok biiyiime faktoriiniin anne siitii ile
aktarilan protein yapisinda bulunmasi ile yenidoganin ndrolojik gelisimi, bliylimesi,
anne siitlinde bulunan demirin kullanilmasi, hiicre yapilanmasi olumlu yonde
olmaktadir.Barsak florasini1 da olumlu yonde etkilemektedir (Samur, 2008; Jackson
and Nazar, 2006; Bertino et al, 2012; Yurttutan ve Uras, 2013).

Mikrobesinler

Makrobesinlere gore viicudumuzda daha az miktarda bulunan besin
maddeleridir. Tam olarak enteral beslenmeyle microbesin ihtiyacini karsilayabilecek
olan term bebeklere karsi preterm bebekler, depolar1 yetersiz oldugundan dolayi
mikrobesinelere daha da ihtiya¢ duymaktadirlar (Yeo et al, 2012).

Anne siitiinde, annenin beslenmesi ve laktasyon zamaniyla iliskili olarak
degisiklik gosteren miktarlarda vitamin, mineral ve eser elementler bulunmaktadir.
Viicutta gérme fonksiyonu, kan basincinin diizelmesi ve siirdiiriilmesi, kemik ve
dislerin saghgi, kaslarin faaliyetleri, beyin gelisimi, optimal biiylime ve gelisme,
norolojik sistem faaliyetlerinde ve viicuda bir siirii etkisi olan bu besinler sodyum,
demir, c¢inko, kalsiyum, fosfor, bakir, ¢inko, iyot, suda eriyen vitaminler, yagda

eriyen vitaminlerdir (Ballard ve Morrow, 2013; Kiiltiirsay ve ark, 2014).

Preterm anne siitiinde yeterli derecede bulunup siitiin olgunlagsmasiyla vitamin ve
mineral igeriginde azalma olabileceginden dolay1 anne siitliniin preterm bebek i¢in
desteklenmesi gerekebilir. Ornegin demir gegisinin biiyiikk kismmm 3. Gebelik
periyodunda olmasindan dolay1 preterme bebeklerde anne siitiindeki demir orani
yeterli gelmeyebilir (Aydin ve ark., 2009; Dursun ve Biilbiil, 2013). APA’ nin 1961
yilinda yayinladig1 raporda kanama ile iliskili olan ve beslenmeyle ilk giinlerde ¢ok
az miktarda K vitamini alinmasina bagli olarak dogumdan sonra yenidoganlara K

vitamini yapilmasini 6nermektedir.
4.7.5. Formiil siit

Yenidogan bebek beslenmesi diisiiniildiigiinde siiphesiz en iyi besin maddesi

anne siitlidiir. Fakat anneye ve bebege bagli bazi durumlarda bebegin beslenmesi
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anne slitiiyle olamamaktadir. Yenidogan beslenmesinin de en iyi beslenme iiriinii
icerik acisindan anne siitii oldugu i¢in formiil siitler anne siitiine benzetilmeye
calisilmaktadir. Anne siitiiniin igerigi bilinmekle birlikte hergiin devam eden
arastirmalar sonucu yeni Ozellikleri de ortaya ¢ikmaktadir. Yapilan arastirmalarla
birlikte formiil siitlerin de igerigi anne siitiine benzetilmeye c¢alisilarak
degistirilmekte yeni besin maddeleri eklenmektedir. Giinden gline gelistirilen formiil
siitler proteinler, yaglar, karbonhidratlar, mineraller ve vitaminler gibi ana
maddelerden olusmaktadir (Oguz ve Alyamag¢ Dizdar, 2013; Lissauer ve Fanaroff,
2013).

Formiil siitlerin tretilip, satisa sunulmasi ilk defa 1867 yilinda artan bebek
Olimleri sebebiyle Henri Nestle tarafindan yapilmistir. Farine Lactee diye
adlandirilan besin maddesinin yapiminda seker, bugday unu ve kaliteli siit olan
Isvigre siitii kullanilmistir. Nisasta ve asidin uzaklastirildig1 bu besin maddesi siit ile
birlikte bebeklerin beslenmesinde kullanildig1r gibi sulandirilip preterm bebek
beslenmesi de kullanilmig ve bebek bu besin sayesinde hayata tutunmustur. Bu
formiil stit 7 yil gibi bir siirede cesitli {ilkelerde de kullanilmaya baslanilmistir

(http://Iwww.nestle.com.tr/media/pressreleases/nestlenin-temelini-atan-henri-nestle-

200-yasinda, Erisim Tarihi: 5 Aralik 2016).

Giiniimiizde formiil siitlerin standardizasyonu saglanmis; icerikleri, hazirlanisi
ve saglanmasi gereken uygun kosullar bdlgesel, ulusal ve uluslararasi sekilde
diizenlenmistir. Ulkemizde ise formiil siitlerin, uygun sartlar altinda hijyenik yapim
asamasindan, satim asamasma kadar bununla ilgili uygunsuzluk olmamasi ve
standardizasyonu olmasi amaciyla bu asamalarin boliim bolim anlatildigi 1998
yilinda Resmi Gazete’ de Tarim ve Koy lIsleri Bakanlhg: tarafindan Tiirk Gida
Kodeksi Bebek Mamalar1 — Bebek Formiilleri Tebligi ve Tiirk Gida Kodeksi — Bebek
Mamalar1 — Bebek Formiilleri Tebliginde Degisiklik Yapilmas: Hakkinda Teblig
yaymlanmistir. Bu hazirlanan Teblige goére formiil siitlerin enerji, protein,
karbonhidrat, yag, mineral, vitamin ve formiil siitlerin igerisinde bulunan diger besin
maddelerini ve bu maddelerin referans araliklari, igeriginde bulunan katki maddeleri
ve bu maddelerin olabilecegi maksimum degerleri, igerisinde kesinlikle bulunmamasi

gereken, iiretiminde kesinlikle kullanilmamas1 gereken maddeleri icermektedir (T.C.
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Resmi Gazete, 28 Agustos 1998, say1:23447; T.C. Resmi Gazete, 17 Aralik 1998,
say1:23556).

Formiil siitlere bakildiginda preterm formiil siitleri, preterm bebek devam formiil
stitleri, term bebek formiil siitleri, anne siitiinii destekleyici formil siitler, protein ve
karbonhidrat destegi formil siitler, o6zel formiil siitler olarak yenidogan

beslenmesinde yer alirlar (Yeo et al, 2012; Oguz ve Alyamag Dizdar, 2013).

Avrupa Pediatrik Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Dernegi
(ESPGHAN) preterm bebekler i¢in degisen igeriginin gerektiginde gii¢lendirilerek
olusturulmus anne siitiinii standart uygulama olarak savunmaktadir (Braegger et al.,
2010). Cochrane veri tabani arastirmasinda preterm ve DDA’ 11 bebeklerin enteral
beslenmesinde kendi anne siitii ile beslenemedigi durumlarda iki alternatif
bulunmaktadir: preterm formiil siitii ya da donor anne siitii demektedir (Quigley ve
McGuire; 2014).

Preterm bebeklerin ihtiyacina yonelik olarak icerik acisindan 6zel gelistirilmis
olan bebek formiil siitlerinin kullanimi ise 20 yildir var olmaktadir. Farkli ihtiyaglar1
olan term ve preterm bebeklerin formiil siitlerinin igerigi de miktarlar1 agisindan
farklidir (Tablo 2). Preterm bebek formiil siitlerinin igerigindeki protein ve
depolarmin azlig1 nedeniyle vitamin ve mineraller miktar agisindan daha fazladir.
Enerji bakimindan da daha yiiksek enerjiye sahiptir (Yeo et al, 2012; Oguz ve
Alyamag Dizdar, 2013).

4. 8. Anne Siitii Bankasi

Anne siitii bankasi; uygun annelerden, uygun kosullarda anne siitiinii toplayip,
bu siitleri uygun ortamlarda saklayip, ihtiyaci olan bebeklere veren kurumlardir.
Onceligi yenidogan yogun bakim iinitelerinde yatan riskli bebeklere siit saglamaktir.
Bu yiizden yenidogan yogun bakim {initeleri ile birlikte ya da yenidogan yogun
bakim {initelerine yakin bir yerde kurulmalar1 buna baglh olarak da tibbi personel
denetimi acgisindan da uygun oldugu diisiliniiliir (Bharadya et al., 2014; Pekdemir,
2015).
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Tablo 2. Term ve Preterm Bebek Formiil Siitii Besin Icerikleri

100 ml’> deki besin maddeleri Term Formiil Siitii Preterm Formiil Siit
Enerji, kcal 65-66 79-81
Protein, g 1.3-1.4 2,6
Karbonhidrat, g 7-7,4 8,3-8,4
Yag, g 3,4-35 3,9-4
Prebiyotik Lifler, g 0,44-0,8 08
Vitaminler

A Vitamini, mcg RE 54-70 163-361
D3 Vitamini, mcg 1,2 1,9-3
E Vitamini, mg - TE 0,87-1,1 1,9-35
K1 Vitamini, mcg 44-51 6-12,5
C Vitamini, mg 9,1-9,2 12,5-17
B1 Vitamini, mcg 50-59 126-140
B2 Vitamini, mcg 91-116 188-200
B6 Vitamini, mcg 39-40 120-126
Folik asit, mcg 10-13 35-43,2
B12 Vitamini, mcg 0,16-0,18 0,24-0,5
Taurin, mg 5-5,6 5,5-9,1
L-Karnitin, mg 1,1-1,3 1,8-1,9
Niikleotidler, mg 3,2-3,25 3,2-3,5
Mineraller

Sodyum, mg 18-20 51,2-70
Kalsiyum,mg 47-50 94-96
Fosfor, mg 26-30 54,4-62
Demir, mg 0,53-0,78 1,6-1,8
Magnezyum, mg 5,1-6 8-8,9
Cinko, mg 0,5-0,6 1-11
Iyot, meg 10-12 20,5-26
Potasyum, mg 65 82-88
Kloriir, mg 42 76-76,8
Bakir, mcg 40-50 80-83

Kaynak: Dursun M., Biilbiil A. Preterm Bebegin Taburculuk Sonrasi Beslenmesi. Biilbiil A, Uslu H.
S, Nuhoglu A (Editorler). Preterm Bebegin Enteral Beslenmesi, 1. Basim. Istanbul Tip Kitabevi,
Istanbul. 2013; 105-117.
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4. 8. 1. Anne siiti bankasi tarihi

Anne siitii paylagim1 zamanin baglangicindan beri var olan bir durumdur ve anne
stitii bankalar1 tarihte oldukca eski bir kavram olan siitannelige dayandirilmaktadir.
Milattan onceki yillarda ait siitannelikle ilgili bir¢ok kaynaklar bulunmaktadir. Bu
kaynaklarmn en eskisi M.O. 2500 yilinda gecerli Hammurabi kanunlar1 olarak kabul
edilir. Kaynaklarda anne siitiiniin O6nemi, siitannelikle ilgili bilgiler disinda,
emzirilecek olan bebegin sagligi i¢in yeterli siit saglamak amaciyla siitannenin
sagligiyla ilgili gesitli diizenlemelerin oldugu kurallar gelistirilmistir. Bu kurallarda
annenin saghgi ile ilgili degismez olan kriterlerden birisinde ise annenin sagligiyla
ilgili olarak tiiberkiiloz, sifiliz gibi hastaliklardan bahsedilmistir (Yurdakok, 1996;
Thorley, 2008; Hot ve Basagaoglu, 2014).

Eski zamanlarda ¢esitli kiiltiirlerde siitanneler bebeklerini emzirmek istemeyen
annelerin bebekleri ya da annesini kaybetmis bebekler ic¢in kiralanirdi. Diisiik
iicretler karsiliginda calistirilan siitanneler fakir kadinlardan secilmekteydi. Secilen
kadmlar i¢in ¢esitli avantajlar saglanmis; bunun i¢in siitanneler kendi ¢ocuklarini
ihmal etmis, hatta oldiirmislerdir. Tarihte formiil siitler ve beslenme siseleri imal
edilmis, bununla birlikte de siitannelikte olduk¢a azalma goériilmiistiir (Thorley, 2008;
Papastavrou et al., 2015).

Islamiyet agisindan bakildiginda bebegin beslenmesinin ilk énce anne siitiiyle
yapilmasi; fakat bebegin anne siitiiyle beslenememesi durumunda siitanneye
basvurulabilecegi belirtilmistir. Eski zamanlarda oldugu gibi, tip alimleri de anne

sitiiniin ve siitannenin Onemini ve siitannenin Ozellikleri tizerinde durmuslardir

(Yurdakok, 1996; Tolunay, 2014).

Tarihte var olan ilk anne siitii bankasi, Theodor Escherich tarafindan,
Avusturya’ nin Viyana sehrinde beslenmesinde kendi anne siitiiniin disinda farklh
besinler kullanilan bebeklerin Gliimlerinin artmasi sonucunda 1909 yilinda
kurulmustur. Bununla birlikte kendi anne siitii ile beslenen bebeklerin ve
beslenmesinde kendi anne siitii disinda farkli besinler kulanilan bebeklerin
barsaklarmda onemli Ol¢lide farkli bakteriler oldugunu belirtmistir (Kadioglu ve
Sahin, 2014; Moro, 2018).
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IIki Viyana’ da kurulmus olan anne siitii bankasmin 2.si 1910 yilinda
Amerika’ da Boston’ da, 3.sii 1919 yilinda Almanya’ da kurulmustur (Demirtas,
2011; Kadioglu ve Sahin, 2014; Moro, 2017). APA 1943 yilinda anne siitii
bankalarindaki uygulamalar i¢in standardizasyonu i¢in kurallar koymustur. 1985
yilinda ise HMBANA kurulmus, 1990 yilinda ise anne siitii bankalar1 i¢in klavuz
olusturulmustur. Oncelikli olarak yenidogan yogun bakim iinitesindeki bebeklere
anne siitii saglamayr hedefleyen HMBANA, yenidogan yogun bakim iinitesinde
yatmasi gozetilmeksizin, anne siitliiyle beslenemeyen bebeklere de hizmet
vermektedir (Demirtas, 201 1; https://www.hmbana.org/hmbana-about, Erisim Tarihi:
17 Kasim 2018).

Bankalarda ilk zamanlarda toplanan siitler bir islem uygulanmadan ihtiyag
sahiplerine ulastirilmaktaydi. Gelisen teknolojiyle birlikte bebek formiil siitlerinin
iceriginin gelismesi ve kullaniminin artmasi, HIV’ in ortaya ¢ikmasiyla, bulasla ilgili
sikint1 yaganabilmesi, siit paylasimi i¢in yapilan testlerin yetersizligi ve yapay
beslenmenin giderek artmas: anne siitii bankalarmin kapanmasi, sayilarinin

azalmasina neden olmustur (Demirtas, 2011).

Resmi olarak 15 Ekim 2010 tarihinde resmi olarak faaliyete baslayan, Baskan
Yardimcis1 Tiirkiye’ den Prof. Dr. Serta¢ Arslanoglu olan, Avrupa Anne Siitii
Bankalar1 Birligi (European Milk Bank Assosation, EMBA)’ ne bagli 233 tane aktif,
14 tane de faaliyete gecirilmesi planlanan anne siitii bankasi bulunmaktadir

(http://europeanmilkbanking.com/, Erisim Tarihi: 17 Kasim 2018).

4. 8. 2. Anne siitii bankalarinin isleyisi

Anne siitlii bankalarmin biiyiik bir saglk ekibi vardir. Bu saglik ekibi kayit
islemlerinden annenin saglik problemlerine kadar herseyle ilgilidirler (National

Institute for Health and Clinical Excellence, 2010; Kadioglu ve Sahin, 2014).

Anne siitli bankalarmin isleyisine bakildiginda; oncelikle siit bagis1 yapacak olan
annelerden sozel olarak bilgi alinir. Siit verebilecek duruma uygun olan annelerle
goriisiilerek kayit formu olusturulur.Burada annelere kimyasal madde, uyusturucu,
ilag, sigara, alkol kullanimiyla ilgili, saglik durumu, tibbi dykiisii, bebeginin durumu,

beslenme aliskaliklari, HIV, sitomegaloviriis, toksoplazmoz, tiiberkiiloz, sifiliz,
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hepatit, kizamik¢ik, insan t-lenfotropik viriis, hepatit B ve C, herpes
enfeksiyonlartyla ilgili sorular sorulur. Sonraki asamada goniillii olan bagisciya ne
yapilacagina dair agiklama da bulunup yapilacak olan testlerle ilgili izin alinir; fizik
muayenesi, serolojik olarak testleri yapilir; gogiis filmi c¢ekilir. Anne yapilan
incelemeler dogrultusunda anne siitii bagisi icin uygun goriildiigiinde ise bagis
yaptig1 siirece bu testler 3 ayda bir tekrarlanir. Siit bagisi yapacak olan kisiden
islemleri bittikten sonra ayrmtili, yazili onam alinir. Paylasimin uygun sartlar altinda
yapilabilmesi i¢in el hijyeni, basarili laktasyon igin meme masaji, elle sagma, anne
saglhig1 saghg1 ve beslenmesi agisindan nelere dikkat edilmeli;uzun siireli, yorucu,
hassasiyetli olunmasi gereken bir durum oldugundan psikolojik durumu, hijyen
kosullarmin saglanmasi, sigara, alkol, ila¢ vb. madde kullanimu ile ilgili gerekli
destek diizenlemeleri yapilir (National Institute for Health and Clinical Excellence,
2010; Bharadya et al., 2014; Kadioglu ve Sahin, 2014). Annelere siitlerini sagmalar1
i¢in tercihleri dogrultusunda elle sagma yontemiyle ilgili ya da elektrikli pompa ile
sagma ile ilgili egitim verilip, elektrikli pompa saglanip, bunlarin temizligi, anne
sitiinii  stit saklama kaplarinda saklamasi ve kosullari, sagdiklar1 siitlerin
etiketlenmesi ile ilgili egitimler verilir. Bunlarla ilgili gerekli kontroller yapilir. Bagis
yapacak olan anne, siitiinii evde sagmayi tercih etmesi durumunda, sagdig siitleri
dondurup bankaya o sekilde ulastirir. Siitiin igerigi agisindan miimkiin olan en kisa
stirede siitlinii dondurmasi hakkinda bilgilendirme yapilir. Eger bagiscinin uygun
dondurucu yok ise en kisa siirede, uygun sicakliklarda bankaya ulagimi saglanir.
Siitiinii evde sagmayi tercih eden bagisgilar siitiiniin, bir kurye tarafindan bankaya
ulagtirilmasmi isteyebilir ya da kendi de ulastirabilir. Evde sagilan ve saklanan
stitlerde dondurucularinin, ulasimim nasil ve ne kosullarda oldugunun takibi yapilir
(National Institute for Health and Clinical Excellence, 2010; Bharadya et al., 2014;
Kadioglu ve Sahin, 2014). Bankanin ¢aligma politikasina gore bagise1 siitleri havuz
sistemiyle biriktirilip saklanir ya da ayr1 ayr1 biriktirilip saklanir. Bagis¢inin siitiiniin
azalmasi, atesinin yiikselmesi, herhangi bir viral eksantemat6z hastalikla temasi, ilag
kullanimi, meme de olusabilecek lezyon veya enfeksiyonu (mastit ve herpes dahil)
durumunda yapilan siit bagis1 askiya alinabilir ya da durdurulabilir (National Institute
for Health and Clinical Excellence, 2010). Toplanan siitlerde bazi anne siitii

bankalarinda, bankanin prosediiriine gére pastorizasyon islemi uygulanir. Baz1 anne
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slitii bankalarmin anne siitiinii saklama kosullarina bakildiginda ise taze anne
siitlerini toplanip dogrudan dondurulur (-20°C’ de en fazla 3 ay) sonra ¢oziilmesinin
(8°C’ ye ulagmasini dnleyip buzdolabinda 24 st. gegmemeli) ardindan pastorizasyon
islemi uygulanip tekrar donurulup dagitim icin en fazla 6 ay saklanir. Pastorizasyon
Oncesi ve sonrasi bakteriyolojik testler uygulanir. Enfeksiyon riski olusturan siitler
kullanim1 engellenip, imha edilir (Kim ve Unger, 2010; National Institute for Health
and Clinical Excellence, 2010; Kul Ugtu ve Ozerdogan, 2017).

Anne siitii bankalarinin her isleminde kayit son derece onemlidir. Annenin evde
sagdig: siitlerdeki sicakliklari kayit sisteminden, idari kayitlara kadar her asamada
mutlaka kayit olusturulmaktadir (National Institute for Health and Clinical

Excellence, 2010; Bharadya et al., 2014; Kadioglu ve Sahin, 2014).

Tablo 3. Kuzey Amerika Anne Siitii Bankalan Birligi Kayit Sistemi

Bagisciya ait L Alic1 hastane .
Idari kayitlar Aliciya ait kayitlar
kayitlar kayitlar:

o Kimlik bilgileri e Siselerin sayis1 e Bagise1  siitinin e Annelerin  kabul
e Ozgecmis ve soy © Bafiscisaysi regete edilme ettiklerine dair

gegmisine ait Pastédrizasyon islemi sebebi onay formu

veriler siiresi ve tarihleri Recete eden saghk e Alicinm  kimlik
o Yapilan tarama Bakteriyolojik  test personeli bilgileri bilgileri

testleri sonuglari sonuglari Hastanelere toplu e Aliciya  bagiser
o Goniilliilik  onay Dondurucu ve olarak verilen sutl _ verilme

formu buzdolaplannln siitlerin verilis sebebi
o Siit bags cizelgesi sicaklik kontrol tarihi ve miktarlari1 e Alman miktar

cizelgesi

e Mali kayitlar

Kaynak: Kadioglu S, Sahin NH. Anne Siitii Bagisi: Tirkiye’ deki Durum. Saglik Bilimleri ve
Meslekleri Dergisi (Ingilizce-HSP) 2014;1(2):102-114.

4., 8. 3. Donor anne siitiiniin kullanilmak istenmeme nedenleri

e Dini inanglar

e Finansal nedenler

e Taramada yapilacak tetkik ve tutulan kayit sistemine yonelik glivensizlik
e Bagisciy1 tanimamak

e Saklanan siitleri karistirilma ihtimali

e Siitlerde pastorizasyon islemi uygulanmasi

e Siitli alan ve veren arasindaki gestasyonel hafta farki uyumsuzlugu
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e Saglik ¢alisanlar1 agisindan destek sikintisi
e Anne siitli bankasi ile siit paylasimu ile iligkili yetersiz bilgi (Kadioglu, Sahin,
2014)

2012 yilinda DSO’ niin yaymladigi erken dogum hakkinda kiiresel eylem
raporunda her yil 15 milyon bebek dogdugu, ayrica tiim diinyay1 etkileyen preterm
bebek dogumlarmin da dogan her on bebekten 1’ den fazlasmin oldugu belirtilmistir
(WHO, 2012; https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/preterm-birth;
Erisim Tarihi: 17 Arahk 2018). Ulkemizde 2017 verilerine bakildiginda ise
1.291.055 sayida bebek dogmus olup (TUIK, 2018) yenidogan 6liim hizi % 5,8
olarak kayitlara gegmistir (Saglik Istatistikleri Y1llig1 2017 Haber Biilteni, 2018).

Preterm bebeklerin yasam orami her gegen giin teknolojik gelismeler, ilag
tedavileri gibi uygulamalarla birlikte artmaktadir. Preterm bebegin kaliteli yasamini
saglayacak en 6nemli unsurlardan birisi de bebegin iyi bir sekilde beslenmesidir.
Literatiirde  anne siitiiniin O6nemi, yararlar1 vurgulanmustir (Durukan, 2012,
Arslanoglu et al., 2013, Biilbiil ve Nuhoglu, 2013; Oregon Pediatric Nutrition
Practice Group, 2013; Kiligarslan Toriiner ve ark, 2014). Term bebeklerin yaninda
preterm bebeklerde, siit iceriklerinin farklilig1 ve bebege uygunlugu agisindan da

ihtiyaglar1 dogrultusunda oldugu belirtilmistir (Yurttutan ve Uras, 2013).

DSO, anne siitiiniin, dogum haftasina gore degisen igerigi ile bebegin saglikli
biliylime-gelismesi siirdiirebilmesini  saglayan ve tiim besin gereksinimlerini
karsilayan en dogal besin oldugunu vurgulamaktadir (WHO, 2017). APA ve DSO
Ozellikle preterm bebeklerde anne siitii ile beslenmesinin miimkiin olmadig:
durumlarda dondr anne siitiinii dnermektedir (WHO and UNICEF, 2003; APA,
2012).
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5. GEREC VE YONTEM

5. 1. Arastirmanin Tiirii

Arastirma niteliksel olarak gergeklestirilmistir.
5. 2. Arastirmanin Uygulandig1 Yer ve Zaman

Arastirma, Saglik Bakanlig1 Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’ nde 8 Agustos 2016 — 17 Ekim 2016 tarihleri

arasinda yapilmstir.

Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi 1899 yilindan beri hizmet
vermekte olup 2006 yilinda Yenidogan Yogun Bakim Unitesi yenilenmistir.
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi 2. ve 3. diizey olmak iizere 28 yatak kapasitesine
sahiptir. Bir tane Kklinik egitim sorumlu, bir tane idari sorumlu, {i¢ tane uzman
neonatolog, ti¢ tane neonatoloji yandal asistani olmak {izere sekiz tane hekim
bulunmaktadir. Toplam hemsire sayis1 30° dur. Yenidogan Yogun Bakim Unitesi 2.
ve 3. diizey olmak tlizere 28 yatak kapasitesine sahiptir. Bir yilda yaklasik 1000-1200
bebek yatisi, bir ayda yaklasik olarak 55-90 bebek yatisi yapilmaktadir. Bu
bebeklerin ise 20-40 tanesini preterm bebekler olusturmaktadir. Bebek profiline
bakildiginda hiperbiliribiinemi, sepsis, yenidoganin gegici tagipnesi, preterm tanist ile

cok yatis yapilmaktadir.
5. 3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi’ nde
8 Agustos 2016 — 17 Ekim 2016 tarihleri arasinda 37. Gestasyon haftasindan 6nce
dogum yapmis ve bebegi yenidogan yogun bakim {initesinde yatmakta olan anneler
olusturdu. Orneklem segimine gidilmemis olup, arastirma doyuma ulasildiginda

sonlandirildi. Bu baglamda arastirmanin 6rneklemini 26 anne olusturdu.
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5. 4. Arastirmaya Alinma ve Arastirmadan Cikarilma Kriterleri

Arastirmaya alinma kriterleri;

e Annenin 37. Gestasyon haftasindan O6nce dogum yapmis olmasi (bebegin
preterm olmasi),
e Bebegin aragtrmanin gerceklestirilecegi sirada yenidogan yogun bakim

linitesinde yatiyor olmasi,
e Annenin aragtirmaya katilmaya goniillii olmasi,
e {letisim kurulabilmesi

Olciitleri goz onilinde bulunduruldu.

Arastirmadan ¢ikarilma kriterleri,
e Odak grup goriismesini tamamlamayan anneler ¢alismadan ¢ikarild.
5. 5. Arastirmanin Sorulari

S1: Annelerin anne siitii bankasi ile ilgili bilgileri yeterli midir?
S2: Annenin olumsuz yasam deneyimleri (daha onceki canli/6lii dogumlar,
preterm dogum Oykiisii, gebelik siirecinde sorunlar vb) anne siitii bankasina karsi

tutumlarini olumlu mu etkiler?
5. 6. Veri Toplama Araclan

Arastirmada annelerin demografik 6zellikleri ile ilgili sorulardan olusan “Anneyi
Tanitic1 Bilgi Formu” , arastirmanin tiirii dolayisiyla ses kayit cihazi ve annelerin
anne siitli bankasi ile ilgili bilgi ve tutumlarim1 degerlendirmek igin goriisme

sorularinin yer aldig1 “Yar1 Yapilandirilmig Goriisme Formu™ kullanildi.

5. 6. 1. Anneyi tamitica bilgi formu (Ek-1): Form, arastirmaci tarafindan literatiir
dogrultusunda hazirlanmis anneleri tanitict (annelerin yasi, meslegi, Ogrenim
durumu, medeni durumu, is durumu, dogum sayisi, preterm bebege sahip olma
durumu, 6li dogum varhigi, gebeliklerin gerceklesme durumu) sosyodemografik
ozellikleri igeren 13 adet kapali u¢lu sorudan olusur. Form ile ilgili 5 uzman

gorlisline bagvuruldu.
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5. 6. 2. Ses kayit cihazi: Calismada Sony ICD-PX240 model ses kayit cihazi
kullanildi. Cihaz 2 pil ile ¢aligmaktadir. Markanin kendi pilleri 32 saate kadar kayit
yapmaktadir. Cihaz sarj edilebilme 6zelligine sahip degildir. 72 gram agirliginda,
38,5 x 115, 2 x 21, 3 mm boyutundadir. 4 GB bellek 1043 saate kadar (Mp3 8 kbps)

depolama alanina sahiptir.

5. 6. 3. Yan yapilandirilmis goriisme formu (Ek-2): Form, arastirmaci tarafindan
literatiir dogrultusunda hazirlanmig annelerin bilgi ve tutumlarina yonelik 7 adet yar1
yapilandirilmig goriisme sorusundan olusmaktadir. Form ile ilgili 5 uzman goriisiine

basvuruldu.
5. 7. Arastirmanin Degiskenleri
5. 7. 1. Bagimh degiskenler: Annenin anne siitii bankasi ile ilgili tutumu.

5. 7. 2. Bagimsiz degiskenler: Annenin yasi, meslegi, egitim durumu, medeni
durumu, is durumu, 6nceden dogum yapip yapmamasi, daha once erken dogan
bebegin varligi, daha onceden olan ¢ocuklarmi emzirme durumu ve siiresi, daha
onceki ¢ocuklarmi formiil siit ile besleme durumu, bir yasindan 6nce 6len bebegin
varligi, spontan gebelik ya da yardimci tireme teknikleriyle gergeklesen gebelik, anne

stitli bankas ile ilgili bilgisi.
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5. 8. Arastirma Plam

[Anne siitli bankas: ile ilgili alanyazin incelemesi yapilmasi / Eyliil - EKim 2015

}

LArastlrma yonteminin belirlenmesi / Kasim 2015

|

{Arastu‘ma yapilacak hastaneden sozel izin alinmast / Aralik 2015

'

Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Etik Kurulu'ndan izin alinmasi /

Ocak 2016
!

Calismanin yapilacagi Hastanenin bagh bulundugu istanbul Beyoglu Bolgesi
{Kamu Hastanleri Birligi'nden yazili izin alinmasi /Nisan 2016

!

p
Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii yonetim kuruluna Tez Onerisi’nin

L

=

sunulmasi / Temmuz 2016

Arastirma verilerinin toplanmasi / Agustos-Ekim 2016

|

LArastlrma verilerinin analizi /Ekim 2016-Kasim 2017

!

‘ Tez raporunun yazimy/ Kasim 2017- Arahk 2018

5. 9. Veri Toplama Yontemi

Verilerin toplanmasi, 4-6 kisiden olusan mini grup (Freitas et al., 1998)
goriigmesi yapilarak bir moderatdr (arastirmaci) ve bir raportor esliginde
gerceklestirildi. Caligma arastirma Orneklem se¢im kriterleri dogrultusunda toplam
26 anne ile doyuma ulasinca sonlandirildi. Goriisme i¢in 6ncelikle annelerden sozel
izin alind1 ve teker teker goriisiiliip uygun ortak zaman dilimi belirlendi. Gorligmeler
uygun ortam hazirli§indan sonra yiizylize odak grup goriismesi seklinde yapildi.

Calismaya katilan annelere yaka kartlig1 dagitildi; tercihleri dogrultusunda bu yaka
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kartlarina isimlerini ya da rumuz ismi yazilmasi istenildi. Goriismeye baslamadan
once ¢aligmanin amaci, goriisme yaparken ses kayit cihazinin kullanilacagi, alinan
bilgilerin ve fikirlerin kimse ile paylasilmayip gizli kalacagi belirtildi. Annelerin
“Bilgilendirme Formu” ve “Onay Formu” ile yazili izni alind1. Oncelikle “Anneyi
Tanitict Bilgi Formu” ile annelerin demografik bilgileri toplanildi. Sonrasinda
goriisme sirasinda yari yapilandirilmig goriisme sorulariyla annenin arastirma konusu
ile ilgili duygu, diisiince, gortisleri alindi. Bilgiler ses kayit cihazina kayit edilirken,
caligmanin gilivenilirligi agisindan raportér (Ek-5) tarafindan da yazili kayit altina
alindi. Goriigmeler 45-60 dakika arasi bir siirede yapildi. Gorlismeler katilimecilardan
benzer duygu, diisiince, goriisler gelmeye basladigr zaman yani doyuma ulastigi

zaman sonlandirildi.
5. 10. Verilerin Degerlendirilmesi

Verilen ¢oziimlenmesi agamasinda, katilimcilarin verdigi tiim yanitlari, tepkileri,
sessiz kaldig1 anlar vb. gbézlem notlarindan da yararlanarak, veri kaybi1 olmamasi
acisindan goriisme yapildiktan kisa bir siirede eksiksiz bir sekilde yaziya
dondstiruldi. Verilerin - ¢éziimlenmesinin  birinci asamasmda bu verilerden
arastirmanin amaci dogrultusunda kodlama islemi (1. diizey kodlama) yapildi.ikinci
asama da veriler smiflandirildi (2. diizey kodlama). Uciincii asama da ise
smiflandirilan veriler dogrultusunda temalar olusturuldu (3. diizey kodlama)
(Tablo 4) (Erdogan, 2014). Gilivenilirlik yoniinden arastirmaci haricinde baska bir
uzman (Ek-5) tarafindan da verilerin ¢oziimlemesi yapilmistir. Sosyodemografik
ozelliklerin analizinde ise verilerin normal dagilim Ozelliklerine gore sayi, yiizde,

ortalama, standart sapma kullanildi.

Tablo 4. Verilerin Kodlanmasi ve Temalarin Olusturulmasi

1. Diizey Kodlama 2. Diizey Kodlama 3. Diizey Kodlama
(Anlam Cikarma) (Siniflama) (Temalarin Olusturulmasi)

Kaynak: Erdogan S. Nitel Arastirmalar. Erdogan S, Nahcivan N, Esin N (Editorler). Hemsirelikte
Arastirma Siireg, Uygulama ve Kritik. Nobel Tip Kitabevi, Istanbul. 2014; 131-165.
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5. 11. Arastirmanin Simirhhiklar

Arastirma c¢aligmanin yapildigi kurumdaki annelerle sinirhi olup, iilkeye

genellenemez.
5.12. Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilmaya baslandigi andan itibaren arastirma boyunca bilimsel ve
evrensel etik ilkelere uyuldu. Etik ve gerekli izinlerin alinabilmesi agisindan
oncelikle arastrmanin yapilmasi planlandigi Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve
Arastirma Hastanesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’ nden sdzel izin alindi
Arastirmaya baslamadan énce TC. Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Etik Kurulu” ndan (Ek-6) etik onay ve TC. Saglik Bakanligi Beyoglu Bélgesi Kamu
Hastaneleri Birligi’ nden yazili izin alindi. Arastirma Orneklem segim Kkriterleri
dogrultusunda sec¢ilen ve arastirmaya katilan annelerden arastrmanin amaci,
arastirma sonucunun olas1 katkilari, toplanan verilerin, alinan ses kayitlarinin
arastirma amaciin disinda hi¢ bir yerde kullanilmayacagi belirtilip bunlara yonelik

arastirma “Bilgilendirme Formu” ve “Onay Formu” ile yazili izinleri alind1.
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6. BULGULAR

Aragtirma bulgulari;
6. 1. Preterm bebegi olan annelerin tanitict 6zelliklerine iliskin 6zelliklerin dagilimi

6. 2. Preterm bebegi olan annelerinin anne siitii bankasi ile ilgili bilgi ve tutumlarina

yonelik bulgular

olmak tizere iki boliimde ele alinmustir.
6. 1. Preterm Bebegi Olan Annelerin Tamitic1 Ozelliklerine Tliskin Bulgular

Yenidogan yogun bakimda preterm bebegi olan annelerin tanitici 6zelliklerine
iliskin bulgular, annelerin tanitic1 6zellikleri (Tablo 5), annelerin dogum 6zellikleri

(Tablo 6) olmak tizere iKi baslik altinda verilmistir.

Tablo 5. Annelerin Tamitic1 Ozelliklerinin Dagilin

Ozellikler n %
Egitim Durumu

Okuma Yazma Bilmiyor 1 3,8
Okuma Yazma Biliyor 5 19,2
Ilkokul 6 7,7
Ortaokul 2 23,1
Lise 9 34,6
Universite 3 11,4
Is Durumu

Calistyor 6 23
Calismiyor 20 77
Medeni Durumu

Evli 26 100
Bekar 0 0
TOPLAM 26 100

Aragtirmaya katilan annelerin yaslar1 19 ile 38 arasinda degismekte olup,

ortalamas1 27,96 + 5,75 yildur.

Annelerin egitim durumlar1 incelendiginde ise %3,8’1 (n=1) okuma yazma
bilmiyor, %19,2’si (n=5) okuma yazma biliyor, %23,1’i (n=6) ilkokul, %7,7’si (n=2)
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ortaokul mezunu, %34,6’s1 (n=9) lise ve %11,4’ii (n=3) iiniversite mezunudur (Tablo
5).

Annelerin ¢alisma durumlar: incelendiginde %77°si (n=20) ¢alismiyor, %23’l
(n=6) ise calisiyordur (Tablo 5). Yine annelerin meslek durumlar1 incelendiginde ise
%77’si (n=20) ev hanimidir. Annelerin meslek durumlari incelendiginde ise
%23’liniin (n=6) satis elemani, gida teknikeri, eczaci teknikeri, modelist, mali

miisavir ve muhasebe gibi ¢esitli meslek gruplarindan oldugu goriilmektedir.
Annelerin medeni durumlar1 incelendiginde ise %100’t (n=26) evlidir (Tablo 5).

Tablo 6. Annelerin Dogum Ozellikleri

Dogum Ozellikleri n %
Dogum Sayisi
Canli dogum 10 38,5
1 11 42,3
2 3 11,5
3 2 7,7
4
Olii dogum
0 24 92,3
2 2 7,7
Erken Dogum
Evet 6 23,1
Hayir

20 76,9
Kiiretaj
Evet 2 77
Hayir 24 92,3
Diisiik
Evet 3 11,5
Hayir 23 88,5
1 Yas Oncesi Olen Bebek
Evet 0 0
Hayir 26 100
Gebeligin Nasil Gerceklestigi
Normal Yoldan 25 96,2
Miidahale ile 1 3,8
TOPLAM 26 100

Annelerin dogum o6zellikleri incelendiginde annelerin %38,5’inin (n=10) ilk

dogumu, %42,3iniin (n=11) ikinci dogumu, %11,5’inin (n=3) tg¢iincii dogumu ve
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%?7,7’sinin (n=2) de dordiincii canli dogumudur. Annelerin sadece %7,7°sinin (n=2)

olii dogum hikayesi vardir (Tablo 6).

Annelerin %7,7’sinin (n=2) kiiretaj, %11,5’inin (n=3) disiik oykiileri vardir.

Annelerin hi¢ birinin 1 yas 6ncesi 6len bebegi olmamistir (Tablo 6).
Annelerin %96, 2’si (n=25) normal yoldan gebe kalmistir (Tablo 6).

Annelerin bebeklerini besleme durumlari incelendiginde %53,8’inin (n=14)
emzirme deneyimi olmustur. Emziren annelerden bir kism1 dogumdan sonraki birkag
aylik siire zarfinda bebeklerini formiil siit ile beslemeye de gectigi icin, bebegini

formiil siit ile besleyen annelerin orani1 %26,9°dur (n=7).

Annelerin %38,5’inin (n=10) ilk dogumu oldugu i¢in, bebeklerini beslenme ile

ilgili herhangi bir deneyimi yoktur.

Annelerin anne siitii bankasi bilgisi incelendiginde annelerin %15,4’i (n=4)
anne siitli bankasini daha 6nceden duydugunu, %84,6’s1 (n=22) ise daha onceden

duymadigin1 belirtmistir.

6. 2. Preterm Bebegi Olan Annelerinin Anne Siitii Bankasi ile Ilgili Bilgi ve

Tutumlarina Yonelik Bulgular

Bu boliimde yapilan odak grup goriismeleri sonucunda,

Anne Siiti Farkindalig:

Anne Siitii Paylagim

Bilgi Eksikligi

Uziintii

Endise

Anne Siitii Paylagiminin Dini Boyutu

Anne Siitii Bankas1 Hakkindaki Diigiinceler
Anne Stitii Bankas1 Farkindalig

Anne Siitii Bankas1 Kurulumu

10. Kararsizlik

© © N o o M w0 D PR

olmak iizere temalar olusturulmus ve ilgili bulgular sunulmustur (Tablo 7).
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Tablo 7. Arastirma Konusuna Ozgii Kodlamalarla ilgili Bulgular

1.Diizey Kodlama
(Anlam Cikarma)

¢ Viicudu koruyucu

¢ Hastaliklar1 iyilestirici

¢ Enfeksiyon onleyici

¢ Bagisiklik sistemini giiglendirici
o Saglikli kilo aldiric etkisi

o Tiim hayati boyunca sagliginin iyi olmasinda etkili

e Anne siitii ile ilgili geleneksel bilgiler

2.Diizey Kodlama
(Simiflama)

1. Anne siitliniin bebeklerin bagisiklik
sistemini  gelistirip, hastaliklara kars1
koruyucu, saglikli kilo aldirict etkisi

o Fiziksel gelisime olumlu etkisi

e Kemik gelisimine olumlu etkisi

e Dis gelisimine olumlu etkisi

e Zihinsel gelisiminde olumlu etkisi

¢ Beyin gelisiminde olumlu etkisi

o Solunum sisteminin gelismesinde olumlu etki

2. Anne siitiiniin bebegin gelisimine
olumlu etkisi

e Kolay sindirim etkisi

o Barsaktan gecisi kolay

¢ Kolay gaz ¢ikartma etkisi

o Sindirim problemi

o Gaz ¢ikartma problemi

o Kaka yapma problemi

o Asirt kiloya bagli hareketsizlik

3. Anne siitli ve formiil siitlerin bebegin
sindirim sistemi iizerine etkisi

3.Diizey Kodlama
(Temalarin Olusturulmasi)

Tema 1: Anne Siitii Farkindahg:




e Bebek i¢in essiz besin olmast

o Preterm bebek igin en iyi besin

e Oncelikli besin

¢ Preterm bebegin ihtiyaci igin haftasina uygun olmasi
¢ Preterm bebegin anne siitiinde protein ve yag orani fazla
¢ Preterm bebegin anne siitlinde vitamin orani fazla

¢ Dogal

o Sadece anne siitiinde bulunan maddeler

e Zengin igerik

e Bebegin biitiin gereksinimlerine karsilamasi

o Kolostrumun bebek sagligi i¢in ¢ok 6nemli olmasi

4. Anne siitiiniin igerigi bakimindan
bebege en uygun besin olmasi

e Anne siitii verdigi i¢in mutlu hissetme

e Anne siitii ile besleme anneye kilo verdirir
¢ Annenin kendini yararli hissetmesi

o Anne bebek bagini giiclendirmesi

5. Anne siitiiniin anneye ve bebege olan
etkisi

o Anne siitli arama ¢abasi

e Siitanne emzirmesine olumlu bakma

e Bebeginin sadece anne siitiiyle beslenmesini isteme

o Formiil siit ile beslemeyi tavsiye etmeme

e Cocugu i¢in herseyi yapma istegi

o Bankadan siit alma istegi

¢ Baskasinin siitiiyle beslenebilir mi diye doktora danisma
o Anne siiti almasi asik olmasindan daha 6nemli

o Siitiin gelmesi i¢in siitiinii sagmada 1srarct

o Bebegini emzirme istegi

6. Bebegini anne siitiiyle besleme istegi
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o Formiil siitler pretermlerde kilo almasi igin kullanilir diisiincesi
¢ Pretermlerde anne siitii yetmediginde takviye edici

e Yardimci takviye olmasi

e Su ile yapilmasi

o Inek siitiine gore daha iyidir

o T1bbin gelismesiyle anne siitiine yakin formiil siitlerin olmasi

e Vitamin i¢ermesi

7. Formiil siitlerin igerigi ve kullaniminin
6nemi

o Formiil siitleri hazirlamak ve formiil siitler ile beslemek zahmetli
o Emzirme zahmetsiz
e Formiil siitler ile beslemede kilo alma, obezite agisindan kontrollii beslemek
gerektigi
e Emzirmede anne ve bebek arasinda bag olusmasi
e Emzirmede bebegin sahiplenilmesi
o Formiil siit alan ¢ocuklarin sik hastalanmasi 8. Anne siitiiniin formiil siitlere karsi
o Formiil siitlerin bagisiklik sistemini gii¢lendirmemesi istiinliigi
o Anne siitiiniin formiil siitlerden daha saglikli olmasi
e Besleyici etkisinin olmamasi
o Sagliksiz kilo aldirmast
o Fiziksel olarak hizli biiylimesi
e Dogal degil
e Yararmin olmamasi
o Cabuk hastalanir
e Doyumsuzluk
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o Anne siitli ziyan olacagina banka olmasi durumunda bankaya bagislama istegi

® Bebegin kaybr durumunda kalan siitlerini anne siitii bankasina bagislama, siitin 1.  Siitiinli anne siiti  bankasmna
kesilmemesi durumunda sagmaya devam edebilirlik bagisglayabilme diigiincesi

o Anne siitli bankasi olsa bagis yapmay1 istemesi

o Fazla siitlinli doktiigii igin iiziillme

¢ Yegenine siitiini vermek isteme
¢ Bagkasina yardim etme amaci
e Thtiyaci olanlar iizerinden empati yapma
o Siitiim fazla olsa da versem diisiincesi
e Ayni serviste yatan ve annesinin siitii olmayan bebege kendi siitiinii verme istegi
e Preterm bebeklere iiziilme
o Bagkasina da yararli olma istegi
e Yardimlasma diisiincesi Tema 2: Anne Siitii Paylasim
o Hemsire olsaydi ailelere siit paylasimi teklifinde bulunma diistincesi
e Unlii birinin siite ihtiyact olan bir ¢ocuk ilk siitiinii paylasmasindan annenin
etkilenmesi

2. Anne siitiinii ihtiyact olan bebek ile
paylagma diisiincesi

e Dogum sonu psikolojik sorun sebebiyle cocugunu teyzesinin emzirmesi
o Erkek kuzeni ile siit kardes olma

o Komsusunun ogluyla siit kardes olma

o Babasiyla kayinvalidesinin siit kardes olmasi

e Annesinin kardesini emzirirken kuzenini de emzirmesi

e Yegeninin siitannesi olma

3. Siit kardes varligt

o Anne siitli paylasimmin gereksiz olmasi diistincesi
¢ Anne siitli bankasindan siit paylasimu ile kalite olmayacag diisiincesi
o Siitliinii yegenine verdigi i¢in pisman olma

4. Anne siitii paylagim ile ilgili olumsuz
diistinceler
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o Anne siitii ile ilgili aragtirma yapmast
o Anne siitliniin etkisini bilmeme
e Anne siitliniin saklama kosullarini1 bilmeme

1. Anne siitii ve saklanmast ile ilgili bilgi
eksikligi

o Formiil siitlerin etkisini bilmeme
e Formiil siitlerin viicutta yaratacagi olumsuz etkilerini bilmeme
e Formill siitlerin igerigini bilmeme

2. Formiil siitlerin etkisiyle ilgili bilgi
eksikligi

o Siit paylasiminda ailedeki diger kardeslerin siit kardesliginde bilgi eksikligi
e Emzirme ya da biberonla beslenmenin siit kardes olmaya etkisini bilmeme
 Dini agidan siit kardeslik konusunda bilgi eksikligi

3. Siit kardeslikle ilgili bilgi eksikligi

Tema 3: Bilgi Eksikligi

e Anne siitli paylasimida babadan izin almak gerekli mi?
o Anne siitli paylasiminda hastalik gecisiyle ilgili bilgi eksikligi

4. Anne siiti paylasimi ile ilgili bilgi
eksikligi

o Anne siitliniin fazlasinin m1 bagislanabilecegi?

o Kan bankasi gibi olabilmesi

o Kan bagis1 gibi olabilecegi

o Tiirkiye’ de anne siitii bankasinin olmamasina bagl bilgi eksikligi
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5. Anne siitii bankast ile ilgili bilgi
eksikligi




o Siitii gelmediginden dolay1 {iziintii

o Siitliniin azligindan dolay1 Giziintii

o Siitii olmadigi igin garesizlik

o Siitii az geldigi i¢in destek arama ¢abalar1

1.Annenin siitiiniin yeterli olmamasindan
dolay1 liziintii hissi

e Formiil siit almasina bagli olarak ¢ocugun kaka yapamamasina iiziilme

e Formill siit alimma bagli olarak ¢ocugun 1kinma hareketlerinin olmasmdan dolay
tiziilme

e Formill siit alan ¢gocugunun kaka yapmasindan dolay1 kendini rahatlamig hissetme

o Siitii olmadigi i¢in bebegine formiil siit verilmesine {iziilme

2. Bebegine formiil siit verilmesinden
dolay1 iiziintii hissi

e Bebegini gogsiine alamama

e Annenin uzun siire hastanede kalmasi anne siitiiniin miktarini azaltmasi
o Annenin psikolojisinin siitiin miktar1 tizerindeki etkisi

o El ile siit sagmanin emzirme kadar etkili olmadig1 diisiincesi

3. Annenin duygu durumunun siit
miktarinda etkili olmasi

e Formiil siit alan bebeklere duyulan {iziinti

e Yetimhanede kalan bebeklere anne siitii alamamasindan dolayr duyulan {iziintii
o Terk edilen bebeklere alip bakma diisiincesi

o Annesi dlen bebeklerin anne siitityle beslenememesi
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4. Anne siitii ile beslenemeyen bebeklere
iziilme

Tema 4: Uziintii




® Cocuguna yetememe duygusu

¢ Ani duygu-durum degisikligine bagli siit miktarmimn etkilenmis olmasi
o Siitlinlin az gelmesi

e Bebeginin anne siitii alamayacagi endigesi

1. Siit miktarina bagli endise

e Bankadaki yapilacak gerekli analizler, kontrollerden endise

o Saglik kontrollerinin hassasiyetli yapilmamasiyla ilgili giivensizlik, endise
o [hmal endisesi

o Siitlerin karisma endisesi

o Enfeksiyon kontrolii hakkinda endise

e Temiz, hassasiyetli olunmamasi endisesi

e Bankanin yapacag: bilgilendirmeyle ilgili giivensizlik (Siit kardes olma)
o Siit bankasina bagis yapanlarin kontrolden gegmesi diisiincesi

o Siitli bagislayanin sagligi hakkindaki endise

o Bagis yapacak kisi siit sagmada temiz davranmayabilir diisiincesi

e Bagiscinin sosyal yasami (sigara, alkol vb. kullanmast)

e Bagiscinin ilag kullanip kullanmadig

e Bankadan alinacak siitten bebegine enfeksiyon bulasma endisesi

e Bankadan alinan siitiin bebege zarar vermesi endisesi

o Alinan siitten hastalik bulagsma endisesi

2. Anne siitl
hakkinda endise
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bankasinin

isleyisi

Tema 5: Endise



e Cocuk esirgeme kurumundan ¢ocuk alindiginda siit kardes olma endisesi

e iki bebegin ayn1 annenin siitiinden faydalanmasi

o Birbirinin siitiinii emme ile siit kardes olunmasi

e Ayni annenin siitii ile ayn1 zamanda beslenen bebeklerin siit kardeslik durumu

¢ Ayni annenin siitii ile beslenen bebeklerin kardeslerinin de siit kardes olma durumu
e Biberonla beslenince siit kardes olmasi

o Siit kardeslikte siit paylagiminda cinsiyet farketmez

 Bir damla siit paylasiminda bile siit kardes olunmasi

o Karn1 doyunca siit kardes olunmasi

o Siit kardeslikle ilgili geleneksel bilgiler

1. Siit kardes olma

kavrami

o Verilecegi kisinin bilinmeme ihtimalinden dolay1 fazla siitii olsada bankaya vermek
istememe

e Bankaya verip siitliniin tanimadig1 birine gitmesindense tanidig: birini emzirme

o Kime verildigi bilinmezse siit kardes evliliklerinin olacagt

e Tanimadig kisiyle paylagsmaktansa akrabasiyla, tanidigi kisiyle siit paylagsma

o Siitannelik yaptiginda siit kardesi oldugunu sdylemek

o Siit paylasiminda bulundugunu herkese séyleme

o Siit kardeslerin evlenme yasagi

o Siit kardeslerin 6zkardes gibi olmasi durumu

o Siit kardeslerin evlenme yasagindan dolay1 birbirini bilmesi durumu

e Aynu siit ile beslenen ¢ocuklarin diger kardeslerinin evlenmesine etkisi

o Siit kardes olmayanlar evlenebilir

2.Anne siitii paylasiminin evlenmeye
etkisi

Tema 6: Anne Siitii Paylasiminin
Dini Boyutu
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o Siit kardeslik dinde var olan, dogal bir durum olmasi
o Nikah diismemesi

e Abdest bozulmasi

e Caiz olmamasi

e Ayni yataga yatmasinin giinah olmast

e Peygamberlik zamaninda siit kardesligin olmasi

e Peygamberin de siit kardesi, siitannesi olmasi

e Peygamberlik zamaninda siit kardes ile evlenmeyi énlemi
o Siit alinacak kisinin miisliman olmas: istegi

o Siit kardes evliligiyle ilgili geleneksel bilgiler

o Siit verenin dini agidan hakkinin gegmesi

o Siit kardesini begenme durumu

o Siitiinii yegenine verdigi igin pismanlik
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3. Dinin siit kardeslige etkisi



e Formiil siit verdigi cocugunun sagligmin iyi olmasi

e Tanimadigindan siit almaktansa formiil siit vermek isteme

e Anne siitiiniin yetmemesi durumunda anne siitiine ihtiyac1 yoksa formiil siitler ile
besleme

e Bir siire anne siitli bankasindan siit verilse bile bebeginin beslenmenin daha sonra
formiil siitler ile yapacagi

o Siit almadan da erken dogan bebeklerin yagamini siirdiirdiigii diisiincesi

e Allah’ tan yardim isteme

o Formiil siitlerin anne siitiine yakin hale getirilmesi

1. Anne siiti bankasindan siit almak
yerine formiil siit vermeyi tercih etme

e Siitannesinin bilinmesi

o Siitannesinin tek bir tane olacag diisiincesi

e Annenin araci olmadan direkt siitiinii vermesi

o Siit kardeslerinin birbirini tanimasi

e Bildigi birinden alinan siitiin temiz olacag: ifadesi

2. Sitanneligin  gilivenilir  oldugu
distincesi

e Paylasimda bulunanlarin tanistirilmamasindan 6tiirii siit kardes evliliklerinin
olusabilecegi

o ileride siit kardes evliliklerinin olabilecegi

e Islamiyetin ¢okebilecegi diisiincesi

o Miisliimanligin ¢okebilecegi diisiincesi

o Savaglarin olacag diistincesi

e Siyasi olaylarin olabilecegi diisiincesi

e Yabanci tilkelerin dis baskisi olabilecegi diistincesi

o Insani kiiltiiriin bitecegi diisiincesi

e Anne siitii bankasindan siit paylasgimi yapilirken siitiin  kimden geldigi
onemsenmeden paylasiminin yapilacag: diistincesi

¢ Anne siitli bankasinin prosediiriiniin bozulabilecegi diisiincesi

e Kalitenin olmayacag diisiincesi
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3. Anne suti bankasmin kurulmasinin
olumsuz etkiler doguracag diisiincesi

Tema 7: Anne Siitii Bankasi
Hakkindaki Diisiinceler




e Kurum oldugundan dolay1 siit bankasinin enfeksiyonla bulagsmasiyla ilgili
onlemleri alacagi diislincesi

o Kurulus amacinin ihtiyaci olanlara siit saglamasi diisiincesi

o Siit bagislayanlarin saglikli kisiler oldugu

¢ Bankadan alinan siitlerin saglikli siitler olacagini diigiinme 1. Amne

e Zamanla siit bankasmin prosediiriiniin daha da iyi olacag:

o Siitiin ¢esitli analizlerden gecirildikten sonra verilecegi diisiincesi

o Her acidan sagliga uygun olmasi

e Kurucusunun dini yénden bilgili olmasi

o Siit paylasiminda bulunan ailelerin tanismasinda bankaya giivenin artacagi

e Kan bankasi gibi ihtiyaci olundugunda acil kisi gozetimi olmadan siit
kullanilmamasi

siitii  bankasmin isleyisine
yonelik diislinceler

Tema 8: Anne Siitii Bankasi

o Hastanede kalistan dolay: anne siitii i¢in farkindalik Farkindahg

o Preterm bebek dogmasindan dolay: farkindalik

e Bebegin hastanede uzun kalisindan dolayr farkindalik

e Bebegin formiil siit alisinda yasanilan barsak sorunlartyla ilgili farkindalik

e Yasayarak farkina varma

e Panik durumunda farkli bakis agisimimn olmasi

o Siit miktarindan dolay1 farkindalik

e Term dogum yapan annelerde siitiin iyi olusundan dolayr anne siitii bankasina
yonelik farkindalik olmamasi

o Anne siitli bankasi siit olmamasi durumunda anne siitiinden mahrumiyeti engeller

2. Preterm annelerinin anne siitii bankasi
ile ilgili farkli bakis agisi

o Siit bankasi ile ilgili gerekli bilgilendirmelerin yapilmasi 3. Anne siitii bankasi ile ilgili toplumsal
e Emzirmeyle ilgili sosyal medya etkinliklerinin olmasi farkindalik olusturma
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o Tiirkiye’ de anne siitii bankasinin olmamasi

o Tiirkiye’ de acilmas1 planlanan bir kurum

e Yabanci iilkelerde var olmasi

o Kanm ihtiyagsa anne siitiiniinde ayni1 sekilde ihtiyag oldugu diisiincesi
e Ani durumda anne siitii bulamama diisiincesi

e Bankanin anne siitii paylasiminda kaynak olmasi

e Anne siitii bulmanin zor olmasi

e Erken dogumlarn artmasi

o Preterm bebeklerin beslenmesinde siitiin daha etkili oldugu diisiincesi
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4. Anne siitii bankasinin gerekliligine
yonelik fikirler



o Kimler arasinda siit paylasimi yapildiysa bilgilendirme, tanistirma istegi
o Anne siitli bankasini kullananlarin dosya kaydi olusturulmasi

o Acilan dosyada kisinin biitiin bilgilerinin var olmasi

® Dosyadaki bilgilerle ilgili giincelleme yapilmasi

® Dosyaya kimlere paylasim yapildigi yazilmasi

e Depolama sisteminin dikkatli yapilip, kontrol edilmesi

e Bagisci ve alici arasinda kontrollerin yapilip araci olmasi

¢ Kaydin dmiir boyu sistemde kalmas diigiincesi

1. Anne siitii bankasmin kayit sistemine
yonelik fikirler

e Bankaya siit bagislayanlarin kontrolden gecirilmesi diisiincesi

e Bankaya bagislanan siitiin igeriginin kontrolden gegirilmesi

e Bankaya alinacak siitiin bankada sagilmasi 5 Anne  siiti  bankasnda  olasi  Le™2 9: Anne Siitii Bankasi
o Siitiin sagilmasiyla ile ilgili malzemelerin bankadan temin edilmesi enfeksiyonu dnlemeye yonelik fikirler Kurulumu

¢ Bankada temiz ortam olmasi i¢in 6nliik, maske ve bone kullanilmasi

o El hijyenine dikkat edilmesi

o Kontrollerin doktor ve hemsire tarafindan denetlenmesi

o Siitii bagislayanlara enfeksiyon egitimi verilmesi

o ihtiyaci olanlara siit verilsin

e Annenin kaybi durumunda bebegin sagligi i¢in siit alinsin

¢ Annenin hasta olmasi durumunda bebegin saglig1 icin siit alinsin

e Fizigi, konforu bozulacak diisiincesiyle siitiinii bebegine vermeyen annelerin siit 3. Anne siitii bankasindan siit alim
bankasini kullanmamasi kosullar1

e Preterm bebeklerin oncelikli olmasi

e Bebegin hasta olmasi durumunda alinmast

e Yetimhanedeki ¢ocuklar

e Gogmen g¢ocuklarm ihtiyaci olmasi

o Kanserli hastalarin ihtiyacinin olmasi durumu
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e Bebegin doktorunun anne siitii bankasindan siit alma 6nerisi

® Bankadan siit paylasiminda babadan izin alinmasi 4. Anne siitii bankasmm kurulmas

¢ Sosyal ¢evre halinde bankadan anne siitii

e Sosyal medya kullanilmasina etkisi olacak faktorler
e Bilgilendirme araglar1

o Siit bagis1 konusunda kararsizlik
o [htiyac halinde bile siit bankasindan siit kullanmayla ilgili kararsiz kalma 1. Cesitli nedenlerle anne st
o Bilgi eksikligine bagl siit paylasimiyla ilgili kararsiz kalma b;mkasm dan  sit almi  konusunda Tema 10: Kararsizhk
o Siitin kimden gelecegini bilmeme diisiincesiyle siit bankasindan siit almada kararsiz kalma
kararsizlik
e Su anki siit miktarina bagli kararsizlik




6. 2. 1. Tema 1: Anne siitii farkindahg:

Arastirmaya katilan annelere anne siitii ile ilgili diislinceleri soruldugunda
onemli bir cogunlugu “hastaliklara kars1 koruyucu”, “bebegin gelisiminde olumlu

etki”, “formiil siitlere gore daha iyi ve saglikli”, “anne i¢cinde faydali”, “preterm

bebek i¢in en iyi besin oldugu” seklinde yanit vermistir (Tablo 7).

1. “Anne siitiiniin bagisiklik sistemini gelistirip, hastaliklara karsi koruyucu
etkisi”

“Hastaliklarint ¢ok daha ¢abuk yeniyor. Mesela sarilik duyuyoruz. Anne siitii
aliyor. Toparlaniyor. Bagisiklik sisteminin  yaninda hani kanser gibi ciddi
hastaliklara karst da ¢ok cabuk. Ieriki yaslarda da mesela ilk agiz siitinde mesela
farkly oldugunu biliyorum. Bir profesorden duymustum. Neredeyse 100 yasina kadar
atacag1 temeli bu ilk siit damlalariyla oldugunu duymustum. Yani ¢ok degerli

oldugunu duymustum.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Biiyiidiiklerinde bagisikliklart daha iyi oluyor diye biliyorum. Cabuk
hastalanmuyorlar diye biliyorum.” (ST,26 yas, 34. Gestasyonel Hafta)

“Anne stitiinti ¢ok degerli diyorlar ama her tiirlii hastaliga falan iyi diyorlar. Bir
damlasint bile zayi etmeyin, ilk siitleri ¢ok onemli diyorlar. Hemsgireler bir damla

bile getir dedi. Sag dedi bana.” (FY, 38 yas,28. Gestasyonel Hafta)

“Ee yani anne siitiiniin ¢ok faydali oldugunu anneannelerimizden,
annelerimizden miimkiin oldugunca siit ver siitiinii alsin dediklerini duydum.” (SG,

36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

2. “Anne siitiiniin bebegin gelisimine olumlu etkisi”

“Bir de zeka anlaminda da daha iyi anne siitii alanlarda diyorlar. Beyin geligimi

i¢in. Bir de anne siitii ¢ok fazla kilo aldurmiyor.” (GO, 28 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Yani soyle soyliyim benden 2,5 yas kiiciik kiz kardesim var. Ben 1,5 yasina
kadar emmisim. Oyle istekli degil ama. Kiz kardesim afedersiniz 5 yasina kadar
annemin gogsiinti almig. Gergekten ikimizde de farkliik var. Kemik yapisinda
farklilik var, diglerde olsun, hastalik gegirme de olsun. Ben en ufak sey de hasta
olurum nezle, grip. Onda hi¢ bir sey yok.” (SA4, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

53



“Anne siitii hem beyin gelisimi icin de fiziksel gelisim icin de ¢ok iyi diyorlar.
Fiziksel olsun, zihinsel i¢in onlar icin ¢ok iyi diyorlar.” (AE, 20 yas, 26. Gestasyonel
Hafta)

“Ornegin ahcigeri. Benim annem dedi ki; mesela yani ahcigeri gelismemis o
yiizden igne vurdular bana falan diyorum. Niye iiziintii yapma, stres yapma diyor.

Emzirdigim zaman ahcigerleri gelisirmis.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Beyin gelisiminin mamayla beslenen bebeklere gore daha etkili oluyor

bebeklerin.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Anne siitii her seyden once gelir. Saghk agisindan toparlanmasi icin. Sonugta
her derde devadir dedikleri gibi anne siitiinii aldigi zaman bebek daha gelismesi
olsun, varsa bir saglik problemi, en basit bir sariligin bile anne siitiiyle atilabildigini
soyliiyorlar. Hem saha saglikli olmasi i¢in ¢ok onemli bence. Cok daha hassasiyetli
olmak gerekiyor. Kilo aliminda da sikayet¢i degilim anne siitiinde.” (ZY, 37 yas, 36.
Gestasyonel Hafta)

3. “Anne siitii ve formiil siitlerin bebegin sindirim sistemi iizerine etkisi”

“Mamayla beslenen ¢ocuklar daha zor hem kakasini zor yapryor, hem sindirimi
daha zor. Hem de gaz ¢ikartamuyor. Diger siitle beslenen ¢ocuklara bakiyorum. Cok
cabuk gazda ¢ikartiyor. Cok ¢abuk kakasini da yapiyor. Bu gibi etkileri de var. Bana
gore anne siitii daha saglikli. Mama dedigim gibi ne derler. Yani anne siitii dogal bir
sey, mama disarida yapilan bir sey. Yani bir sekilde benim fikrim her seye ragmen
anne siitti. Onun haricinde hepimizin bildigi seyler ¢ocuk geligimi hakkinda, ama
dedigim gibi anne siitii daha zengin mama ve benzeri tiriinlere gore.” (BT, 29 yas,

32. Gestasyonel Hafta)

“Benim bir tamidigim vardi, yan komsum. O da tamamen mamayla besledi. Hig
anne stitiiyle beslemedi. 4 aylik bebek ama 4 yasinda c¢ocuk gibi. Baya biiyiik
goriiyordum ben. Annesi de yani pek istemiyordu. Mama ile besliyordu. Ama
beslemek zorunda kaldi, anne siitii kesildigi icin. 4 yasindaki gibi boyle bir sislik
yapiyor.” (NC, 30 yas, 27. Gestasyonel Hafta)

“Mamayla beslenen ¢ocuklar daha zor hem kakasini yapiyor, hem sindirimi

daha zor. Hem de gaz ¢ikartamiyor.” (BT, 29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)
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“Su an da benimkine siitii olmadigi zaman mama veriyorlar ya.. Tuvaletini

edemiyor ¢ocugum. Boyle dolmus.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Yani suyu kaynatacaksin, onun sogumasini bekleyeceksin. Cigek yenge var iste.
Geldi napryor biliyor musun?. Cicek yenge Enes neden bu kadar zayif falan halan
emiyor senin stitiinti. Ya gormiiyor musun 2-3 yasindaki ¢ocuk baya bir saglikl falan
filan iste oyle anlatiyor. Ben de iste bir tane ¢ocugu kiiciik bir akraba daha var.
Diyorum masgsalast var. O da diyo ki niye éyle biliyo musun. Biitiin giin hastaneden
ctkmiyor. Mama yiye yiye o hale gelmis diyo. Diisiin yani. Enes boyle zayif mayif

ama hareketli. Ayni yasta obiirkiisii pof pof oturmus boyle hani hi¢ hareketsiz falan.’
(SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitiiniin icerigi bakimindan bebege en uygun besin olmast”

“Mamaya pek giivenmiyorum agik¢asi. Hichir zaman. Dogal yonden
beslenmesinde daha fayda var. Tabi ki annenin siitii gelmez o yollara basvurabilir.
Ama hani annenin siitii varsa ve beslemiyorsa bu annenin ¢ocuguna karsi yaptigi bir
kotiiliik Anne siitii erken dogumlarda da, giiniinde dogan bebeklerde de ¢ok onemli.
Verilen siitiin ¢cok onemli oldugunu biliyorum. O yiizden her donem de anne siitii ¢cok
onemli. Anne siitii biitiin gereksinimlerini karsiiyor. Su an da zaten kiivézde olan
cocuklar igin de hepimiz sagip gonderiyoruz, yararmm bildigimiz icin.” (SD, 34 yas,
30. Gestasyonel Hafta)

“Mesela benim kizim hi¢ emmediydi ama yine mamalarla beslemek zorunda
kaldik, a¢ kalmaktansa. Anne siitii de istemiyorlardi. O zaman kalmadi yani, siitii de
kalmadi. Tabi ki o durumda mecburen mama vericez. Kalkipta yemek yapicakta
halimiz yok ¢ocuklara 6 aya kadar en azindan bir de ek gidaya gegcene kadar mama

kullanmast daha mantikli. Anne siitii varsa oncelikli anne siitii ama o da yetmiyorsa

vinede.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Bi de anne siitii dogal. Diger mamalarda oldugu gibi katki maddesi olmadigt
icin . Tabii ki daha yararlidir.” (SA, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Bende doktorlardan duydugum kadariyla anne siitiinde olan bir vitamin hi¢bir

mamada yok diye duymustum.” (ST, 26 yas, 34. Gestasyonel Hafta)
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“Benim bildigim kadariyla anne siitiiniin i¢indeki protein ve vitaminler erken
dogan bebeklerde daha hizli gelisimini gerceklestiriyor hani duydugumuz kadariyla
ve erken dogan annelerin normal dogana gore protein oranlarimin daha yiiksek
oldugunu ve ¢ocugun beslenmesinde ve kilo almasinda daha etkili oldugunu
biliyorum o kadar. Baska daha detayli bilgim yok. Proteinin daha farkl oldugunu
duydum arastirmalarimda. Daha protein oranlarinin, icindeki vitamin oranlarinin
daha zengin oldugunu duydum. Ve ¢ocugun ihtiyacina gore yani. O anda ben mesela
26 haftalik dogum yaptim. Bu 26 haftalik bebege gore daha yogun proteinler ve daha
zengin oldugunu biliyorum sadece o kadar.” (AC, 28 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Ileriki yaslarda da mesela ilk agiz siitinde mesela farkly oldugunu biliyorum.
Bir profesorden duymustum. Neredeyse 100 yasina kadar atacagi temeli bu ilk siit
damlalaryla oldugunu duymustum. Yani ¢ok degerli oldugunu duymustum. Ne
bileyim Yiice Mevla’ min kudreti anne siitii. Insanlarin yapmis oldugu seyden cok
fazla bir sey yok. Hazir mamalar mesela kimyasal, sunlar, bunlar anne siitii oyle
degil. Yiice Mevla’ min vermis oldugu anne siitiindeki deger hi¢ bir seyde oldugunu

diistinmiiyorum yani.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Biraz énce ne oldu biliyor musunuz? Icerive girdi simdi ilk siit sagacak. Ben
icerdeyim siit sagdim. Sonra ¢iktim. Bu bana sordu ki seninkisi niye siitiin beyaz
dedi, benimkisi sar1 dedi. En giizel sart dedim. Béyle devam etti. Sadece bunu
soyledim iceri de. Saglikly boyle sap sari siit. Ilk siitiinii sagdi geldi dediki senin
siitiin beyaz benim ki sar1 dedi. Bak sen su haldesin. Insallah senin kizinda senin gibi

olur.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

5. “Anne siitiiniin anne ve bebege olan etkisi”

“Sonugta saglkli bir sey hem anneye de. Siz kilo veriyorsunuz. Hem karsi taraf
gelisiyor. Gergekten bu hem anne, hem ¢ocuk igin faydal bir sey” (MA, 25 yas, 34.
Gestasyonel Hafta)

“Kendi kendime de ¢ok soru sordum. Ben isterim ki siitiim ¢ok geliyorsa ve

baska ¢ocuga da yarari olacaksa ben isterim ki benim siitiim baska ¢ocuga da yarar

versin.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

56



“Ama ben tamidigim birine veririm yani. Taniyorum veririm yani. Hatta su an
bile bol birisi varsa da veririm yani bakiyorum. Birisine faydam olur.” (SP, 26 yas,

30. Gestasyonel Hafta)

“Anne siitii ¢ocuga emzirirken eldivenlerini ¢ikartip tenine dokunmasi anne ile
cocugun bagimi daha da giiclendirdigi, emerken onun o gogsiiniin kokusu annenin
kokusunu daha fazla aldigint ve cocukla annenin arasinda c¢ok giiclii bir bag

oldugunu duymugstum. O kadar.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

6. “Bebegini anne siitiiyle besleme istegi”

“3 hafta ¢cocuguma siit aradik.. .. O anda iste doktorlara sorduk baskasindan siit
alsak olur mu diye olmaz dedi. Eger bir siit bankast olmus olsaydi, doktorlar bana
buradan alalim deseydi, ben tamam derdim. Yeter ki ¢cocugum kendine gelsin diye

alirdim. Hig diisiinmeden alirdim..” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Stit bankast deyince biraz siyasi olaylarin oldugu diisiiniiyorum. Bir yerde
neden derseniz bu siitkardesligi tamam var. Peygamberimizin de siitii, siitkardesi,

stitannesi vardr.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Tabi ki de Tiirkive’ de boyle bir sey olsaydi mama yerine siitanne stitii

kullanirdik. Niye mamayr kullanalim ki.” (BD, 19 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“O gece siitiim yok dediler mesela. Ben zorla zorla sagmaya ¢aligiyorum. Bir
milim fazla ¢iksin diye ugrastim...Ben mamay: falan tavsiye etmiyorum. Hani simdi
ben burda da kiziyorum. Siitiim gelmiyor, siitiim gelmiyor. Yani zorlayin diyorum
kendinizi. Tamam hastane sartlari, diizgiin beslenemiyoruz, icim almiyor, sey
olmuyor. Yani bir sekilde benim fikrim her seye ragmen anne siitii.” (BT, 29 yas, 32.
Gestasyonel Hafta)

“Ben aliim da, veririm de. Ister tamidigim olsun, ister tamimadigim olsun.
Tamdik, tamimadik fark etmez. Yeter ki bebegin saghgi igin gerek olsun.” (SC, 20
vas, 29. Gestasyonel Hafta)

“Ama benim tek amacim ne biliyo musun? Cocugum hemen toparlasin da
gogsiimii vereyim bir an once siit gelsin.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

7. “Formiil siitlerin igerigi ve kullaniminin énemi”
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“Bir de anne siitii ¢ok fazla kilo aldirmiyor. O yiizden de biraz daha mamaya
yonelik kullandwttirtyorlar. Ama almiyor benim kizimda mama denedik. 3-4 tane

2

aldik olmadi. Mamay: almadi. Prematiire bebeklerde kilo almasi daha onemli tabi.

(GO, 28 yas,30. Gestasyonel Hafta)

“Mama tabi anne siitii gibi tartisilmaz. Yoktur. Ama dedigi gibi prematiire olan
cocuklarin annelerinde siitiin gelmeme gibi durumlarda katki olarak ya da iste ne

bileyim. I. Oyle.” (SA, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Kilo alimiyla alakali olabilir mi? Kilo almasi, beslenmesi, viicut direncinin
artirtyor olabilir diye diigiiniiyorum. Ki mamalarin i¢inde de zaten vitaminler var
bebek icin A, C, E vitaminleri, K vitamini falan da var diye biliyorum ayni degerde
ama anne sitii daha dogal. Mama biraz daha takviye edici bir gida olarak

diistinebilirim.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Su ile yapiliyyor zaten. Su igiriyorsun ¢ocuga resmen.” (SC, 20 yas, 29.
Gestasyonel Hafta)

“Bir sey soyleyecegim eskiden inek siitii veriliyordu. Yok nisasta ile mamalar
yvapuliyordu falan sekerle mekerle ama simdi tp gelisti, arastirmalar yapildi.
Lactamil mesela kullaniyoruz. Onlart kendi siitii yapma konusunda daha anne siitiine
yakin oldu diyorlar. Hem fikirim katilyyorum o konuda anne siitii olmayan yerlerde

inek stitiintin yaninda mamalar daha iyi.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Anne siitiiniin yetmedigi takdirde ama almasi gerekiyor bazen bence de yani.
Anne siitii yetmiyor, bazi annelerin almasi gerekiyor mamalar yine en iyi. Anne
stitiine en yakin mamalarda var deniliyor. Anne siitii kadar olmasa bile ama. Mesela
benim kizim hi¢ emmediydi ama yine mamalarla beslemek zorunda kaldik, ag

kalmaktansa.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

8. “Anne siitiiniin formiil siitlere karst iistiinliigii”

“Ama siitiin yoksa o elinde degil ki. Yok ama siitiin yoksa da mama veriyorsan.
Yani diger tiirlii kim gece 3’ te kalkip gecenin bir yarisi mama hazirlyycak. Siit en
kolayr yasla sirtini, emzir onu. Yok mamayt hazirla, sogukta sicak hazirla.” (AE, 20

vas, 26. Gestasyonel Hafta)
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“Ama ¢ok hasta oluyo bence mama ile beslenen ¢ocuklar. Bagisiklik sistemleri
daha kuvvetsiz oluyo bence. Anne siitii her yonden daha iyi yani.” (SD, 34 yas, 30.
Gestasyonel Hafta)

“Bana kalirsa kof bir sismanlik ne derler hani halk dilinde dyle séylerler. Hani
tamam ¢ocuk bariz hizli bir sekilde kilo alir ama saghkli bir kilo almaz.. Benim

tecriibelerim. Doymuyorlar mamayla.” (BT, 29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Anne siitii ¢ocuga emzirirken eldivenlerini ¢ikartip tenine dokunmast anne ile
cocugun bagim daha da giigclendirdigi, emerken onun o gogsiiniin kokusu annenin
kokusunu daha fazla aldigini ve ¢ocukla annenin arasinda ¢ok giiclii bir bag

oldugunu duymustum.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Mamaya pek giivenmiyorum agik¢asi. Hi¢bir zaman. Dogal yonden
beslenmesinde daha fayda var. Tabi ki annenin siitii gelmez o yollara bagvurabilir.
Ama hani annenin siitii varsa ve beslemiyorsa bu annenin ¢ocuguna karst yaptigi bir
kotiiliik Anne siitii erken dogumlarda da, giiniinde dogan bebeklerde de ¢ok onemli.
Verilen siitiin ¢cok onemli oldugunu biliyorum. O yiizden her donem de anne siitii ¢cok
onemli. Anne siitii biitiin gereksinimlerini karsiliyor. Su an da zaten kiivozde olan
cocuklar i¢in de hepimiz sagip gonderiyoruz, yararin bildigimiz igin.” (SD, 34 yas,
30. Gestasyonel Hafta)

“Ben de anne siitiinden baska hi¢ bir seyin yararli olmadigimi biliyorum. Yani
yaramiyor ¢ocuklara diye biliyorum.” (SD, 22 yas, 35. Gestasyonel Hafta)

“Mama bagimlilik gibi, kafein gibi ictikge icesi geliyor herhalde.” (AC, 28 yas,
26. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 2. Tema 2: Anne siitii paylasimi

Arastirmaya katilan annelere anne siitii paylasimi ile ilgili diisiinceleri
soruldugunda siit paylasimina bir yardimlagma olarak baktiklarini, olumlu bakis agis1
sergiledikleri, siitii gelmeye devam ettigi durumunda bagislayabilecekleri, cogunun
siit kardesinin oldugu, ihtiyact olan bebekler i¢in siit paylasimi yapabilecekleri,
onemli olan ¢ocuklarm sagliginin iyi olmasi oldugunu verdikleri yanitlarda belirttiler
(Tablo 7).
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1. “Siitiinii anne siitii bankasina bagislayabilme diisiincesi”

“Ben bagislardim. Mesela ben diin aksam bir biberon siit doktiim. Yani dokme

yerine oraya bagislamayt tercih ederdim.” (BD, 19 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“Ben de baskasina bagislarim. Bagiglarim yani siitiim ¢oksa ziyan olup

dokiilecegine bagislarim.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Bebegimi kaybetsem de ben bagislardim. Ederdim. Eger ona faydasi ben de
yasadim o acwi. O sey yapmasin diye eger ona faydali olacaksa sagmaya devam

eder bagislardim.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

2. “Anne siitiinii ihtiyaci olan ile paylasma diisiincesi”

“Ben veririm de alirim da. Mesela gegen giin siitiim gelmiyor diye, eltim daha
20 giin once dogum etti. Ben ona dedim ki kizini ver emzireyim dedim. O daha
dogrusu kabul etmedi. Sonra ben dedim, yok dedim. Yok dedim yarin obiir giin
birbirine asik olur dedim. Geri kendimizi c¢ektik. Vermeyi diisiiniiriim ben. Ben
tammadigim bir insana nasil desem, mesela gegen giin bu dedi ki siitiim yoktur diye.
Benim ¢ocugum su an siit almiyor ya. Ben ona bir iki defa diisiindiim, aklimdan
gecirdim, yalan soylemeyeyim, getireyim de vereyim. Benim stitiim buraya geliyordu.
Cocugum i¢cmiyordu diye.” (HA, 22 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Valla benim ilk hastaneye yattigimdan beri siitii gelmeyen anneler icin benim
sahsi diisiincem fazla ¢iksa da diger ¢ocuklara paylastirilsa. Ya oluyo mu olmuyo mu
esimle de ¢ok konustuk biz. Bir annenin siitii ger¢ekten fazla geliyorsa ve erken
dogum olan bu talihsizlikleri yasayan bir siirii ¢ocuk varsa, hatta ben kendim
hemsire olsam, béyle bir sey yapar miyim? Hatta okudugum birka¢ makale yurt
disinda anne siitiinii kanser hastalarina i¢irildigini duydum. Boyle bir sey varsa
bununla ilgili bilgilendirilip annelerden destek alinabilir diye diisiiniiyorum.” (AC,
28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Bence vermek iyidir. Yardimlagmis oluruz.” (ST,26 yas, 34. Gestasyonel Hafta)

“Yabanc: bir artist Salma Hayek gtimisti mesela Afrika’ da bir ¢ocuk kampina.
Orda annesi vefat eden bir ¢cocugu alip gogsiinii ¢ikartip emzirmesi mesela o sahne

ben ¢ok duygulandirmisti.” (SD, 34 yas, 30, Gestasyonel Hafta)
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3. “Siitkardes varligr”

“Hem de iki tane var, bir tane de degil. Anne siitii yetmedi diye emerek siit
kardes olmusuz. Hem komsumuzun siitiinden, hem yengemin siitiinii i¢migim. Simdi
stit kardesiyim.” (HA, 22 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Ben Esma kiiciik kizim. Esma’ da psikolojik sorun yasadim. Ben kabul
edemiyordum. Ben bu ¢ocuga bakamam. Iki cocuk vardi. Emziremem. Emzirdim ama
devamli doymuyordu. Ablam o sirada kizini emzirirken benimkini de ben goérmiyim
tiziilmeyeyim diye emziriyormus. Mantikli olarak iyi bir sey yapmuis. Ciinkii ¢cocuk ag
ki kotii oluyordu. Ben o sirada hastaneye gidiyordum sik sik. Emzirmis.” (ZY, 37 yas,
36. Gestasyonel Hafta)

“Valla ben amcamin ogluyla siitkardesiyim ama bir sey yok. Cici annem yani
yengem hem beni emzirmis. Annem de onu emzirmis ayni evde.” (AC, 28 yas, 26.

Gestasyonel Hafta)

“Bizde babamla kaynanam siitkardes mesela. Birbirlerinin siitlerini emmisler
biliyolar da séylemisler. O ona abi diyo o ona baci diyo.” (FY, 38 yas,28.
Gestasyonel Hafta)

“Anne siitinii yegenime verdi baya. Bir 5-6 ay boyunca verdi. Hem kendi
ogluna, abime, hem kuzenime verdi emzirerek. Su an siit kardesler.” (AE, 20 yas, 26.
Gestasyonel Hafta)

“Ben mesela kaynima verdim. Abimin ¢ocuguna verdim.” (FM, 38 yas, 31.

Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitii paylasimu ile ilgili olumsuz diigiinceler”

“Su an karar verebilecek bir sey degil yani. O anda verdim. Simdi pisman oldum
ama.. Kaynimin ¢ocuguna verdim.. Neden keske dedim biliyo musun. Benim kizim,
kaymimin oglu sarisin. Cok giizel diyor. Biri kiz, biri oglan. Cok yakisikli, ben
Mehmet’ i ¢cok begeniyorum diyor.. Benim kan olayinda ve organ bagist konusunda
tereddiitlerim var.. Anne siitii bankast ile hicbir kalite olamaz.. Ben vermem sahsen

bankaya. Veremem. Yani gereksiz.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)
“Verdim ama biraz pismanlik oldu.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)
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6. 2. 3. Tema 3: Bilgi eksikligi

Arastirmaya katilan anneler yar1 yapilandirilmis goriisme sorulart dahilinde bazi
annelerin ilk ¢ocugu olmasmna, daha 6nce formiil siitlerin kullanmamasma baglh
olarak anne siitii ve formiil siitler ile ilgili bilgi eksikligi, anne siitli bankasi ile ilgili
bilgisi oldugunu belirten annelerde de bu bilgilerin eksik oldugu, geleneksel olarak
slit paylasimi ve siit kardeslikle ile ilgili bilgileri olduklarini belirtmelerine karsmn bu

konuda da bilgi eksikliklerinin oldugu saptanmistir (Tablo 7).

1. “Anne siitii ve saklanmasi ile ilgili bilgi eksikligi”

“Kilo alimiyla alakali olabilir mi? Kilo almasi, beslenmesi, viicut direncinin
artirtyor olabilir diye diisiinitiyorum. Protein oranlarinin daha yiiksek oldugunu ve
cocugun beslenmesinde ve kilo almasinda daha etkili oldugunu biliyorum o kadar.
Baska daha detayli bilgim yok. Proteinin daha farkli oldugunu duydum
arastirmalarimda.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Duymadim ben. Yani diger ¢ocugum hani saghkl sey dogdu ya. Hani bu seyle
ilgili anne siitiiyle ilgili, ne yapar ¢ocuklara, erken dogum olsa da bir sey bilmem.

Olmadt yani bilmiyorum.” (SD, 22 yas, 35. Gestasyonel Hafta)

“Gergi soyle bir sey de var. Ben siitiin ne kadar fazla, ne kadarlik bir siit ¢ok stit
geliyor, ne kadarlik siit yeterli olur onu da bilmiyorum mesela. Sagdigim bir siit 150
milim. Siit ¢ok mu az mi onu da bilmiyorum. Yani onu bize bilen birinin
yonlendirmesi gerekiyor. Bak sen saatte 100 milim sagiyorsun, 300 milim sagryorsun
diye buraya fazla siit getiriyorsun diye bunlar kalyyor deseler, biz de ona gore yol
aliriz. Paylasiriz tabi ama bilmiyorum c¢ocuguma 15 milim veriyoruz, 20 milim
veriyoruz diye ama bunun fazlasi ne oluyo giin icinde ne kadar kullaniliyor. Bir
fikrimiz yok. Ben sagryorum 300 milim stit getiriyorum. Hemsgireye diyorum bunun ne
kadarini veriyorsunuz diyorum. Dondurulupta kullanilan siit bir giin kullaniliyormus.
Fazlas1 atilyyor mu veya benim az az mi paketlemem gerekiyor?” (AC, 28 yas, 26.
Gestasyonel Hafta)

62



2. “Formiil siitlerin etkisiyle ilgili bilgi eksikligi”

“Mamanin sadece kilo seyinde katkis1 oldugunu biliyoruz. Onun disinda ne
hastaliklar hi¢ bir gseyin oJniine gectigini bilmiyoruz ki..” (BD, 19 yas, 28.
Gestasyonel Hafta)

“Mama saglksiz. Ama etkilerini baska fazla bilmiyorum.” (FC, 29 yas, 31.
Gestasyonel Hafta)

“Benim o konuda ¢ok fazla bilgim yok. Yani anne siitii kadar pek fazla yarari
olmaz.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Cok fazla iyi olmadigimi biliyorum; ama zarart ne derseniz bilemiyorum.”

(ST,26 yas, 34. Gestasyonel Hafta)

3. “Siitkardegslikle ilgili bilgi eksikligi”
“Emmedigi icin digeri yine aymi kiginin siitiinii emdigi icin kardesi, kardes
olmuyor. Ben emdigim icin ben kardes oluyorum. Ben emdigim i¢in ben kardes

oluyorum. Ben o kokuyu aldigim i¢in yine o duygusal bag olabilir mi acaba?” (SG,
36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Benim bilgim yoktu. Siit kardesler evlenemez diye duymustum. Baska bir bilgim
yok. Ama birbirinin siitiinii emse siit kardes olur. Diger tiirlii biberonla olsa
bilmiyorum.” (MS, 31 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Benim net bir bilgim yok. Highir sekilde bilgim yok. Ben dinimizde de niye
boyle bir sey var anlamis degilim. Kardes niye evlenemiyorlar.” (AC, 28 yas, 26.
Gestasyonel Hafta)

“Bende oyle diisiiniiyorum. Erkek olsa veririm de yani. Kiz olsa vermem yani.
Ikisi kiz olursa veririm. Ikisi erkek olursa veririm yani. Diger tiirlii vermem.

Cinsiyetlerinin ayni olmasi onemli.” (SD, 34 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitii paylasimu ile ilgili bilgi eksikligi”

“Simdi arkadas siit istiyor mesela ben diycem ki egimden izin istiyorum. Oyle bir
sey var mi ben de béyle duydum, bunu merak ediyorum.” (SP, 26 yas, 30.
Gestasyonel Hafta)

“Peki bu stitle hastalik geciyor mu?” (BD, 19 yas, 28. Gestasyonel Hafta)
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5. “Anne siitii bankasu ile ilgili bilgi eksikligi”
“Ya siitiin fazla oluyor. Bankaya falan veriyorsun herhalde 6yle mi?” (AE, 20
vas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Onu duydum. Ama yani sadece duydum. Yani ama nasil kan bankasi gibi bir
sey olabilir mi? Herhalde kan bagisi yapiliyor ya onun gibi bir sey herhalde. Fazla
siitii mii gétiiriiyor?” (GO, 28 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Bana bu kan merkezini ¢cagrigtirnyor.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Bende duymadim. Sizin verdiginiz formda gordiim. Zaten Tiirkiye’ de yok.
Yabanci iilke de var herhalde.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 4. Tema 4: Uziintii

Arastirmaya katilan anneler, anne siitii ile ilgili sorulan sorulara siit miktarinin
azalmasindan, anne siitiiniin ge¢ gelmesinden dolay kendilerini ¢aresiz hissettiklerini
ve buna bagli olarak da bebeklerini formiil siit ile beslediklerini, formiil siitlerin
bebeklerinde konstipasyon, gaz gibi sorunlar yarattigi i¢in onlara {iziildiigiini, bu
liziintlintin sitlerini de etkiledigini, anne siitii ile beslenemeyen ve terk edilmis

bebekleri gordiiklerinde tiziildiiklerini belirtmiglerdir (Tablo 7).

1. “Annenin siitiiniin yeterli olmamasindan dolay: iiziintii”

“Cuinkii ben 3 hafta boyunca siit gelmedigi i¢cin ¢ocugum ¢ok sey yapti. Ben
kendi kendime neden benim stitiim olmuyo diye psikolojik bunalima girdim.” (SG, 36
vas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Ben sadece dua ediyorum da, bol bol siitiim gelsin de kizima. Bagka birsey
diyemem yani. Gergekten anne siitii o kadar ki annemle telefonda konusuyorum. Hig
ihmal etme, ye diyor. Su an siitim az geliyo ya kizim siitsiiz kalicak diye ¢ok
viziiliiyorum.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Benim de mesela gecen serviste yatarken siitiim yok. Gidip annelerden siit

isteyecegim diyordum.” (HA, 22 yas, 26. Gestasyonel Hafta)
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2. “Bebegine formiil siit verilmesinden dolayt iiziintii hissi”

“Yani birak afedersin var ya o tuvaletini ettigi zaman ben rahatlyyorum ya.
Tuvaletini edemiyor ¢ocugum. Boyle dolmus. Masaj yapiyorum olmuyor.” (SP, 26
vas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Cocuk kabiz oldu ve hala da kabiz. Zorluyorum. Bu gibi problem yapuyor.

1

Zorluyorum boyle. Aglyyor ama ancak yapuryor. Sade bir 6giin yani mama verdiler.’

(AE, 20 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

3. “Annenin duygu durumunun siit miktarinda etkili olmast”

“Ama ¢ocugumun bu halde oldugunu diistiniiyorum bir an. Annem de moral
veriyor ama.. Annem de diyor ki sen siitiinii sagda gogsiinii verdigin zaman gelir
diyor. Illa ki gelecek ama azaliyor. O psikolojik.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel
Hafta)

“Tamam hastane sartlari, diizgiin beslenemiyoruz, i¢cim almiyor, sey olmuyor.
Ben evdeyken mesela daha fazla geliyordu. Buradayken nerdeyse yari yariya diistii
randimani.” (BT, 29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Simdi biz tam elimizle sagdigimiz i¢cin makinayla siit gelmiyor ama bebek
kendisi boyle bir sey etse giizel daha ¢ok gelmeye baslayacakta.” (SD, 34 yas, 30.
Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitii ile beslenemeyen bebeklere iiziilme”

“Hem ¢ocugun sindirimi agisindan ben ¢ok tiziiliiyorum, gaz ¢ikaramayan kabiz
olan bebeklere ya bu sekilde benim fikrim.” (BT, 28 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Alip mesela o giin giden bebegi bile alip bakabilir miyim diisiincesi bile
geciyor insamin aklindan. Terk edilen bebekler var.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel
Hafta)

“O kadar annesiz ¢ocuklar var yani kimsesiz. Annesi olmuyo. Illa ki alacak. Ise
varayan birisi alacak.” (FY, 38 yas,28. Gestasyonel Hafta)

“Dogum esnasinda annesi olen bebekler i¢cin de olabilir..” (SD, 34 yas, 30.
Gestasyonel Hafta)
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6. 2. 5. Tema 5: Endise

Arastirmaya katilan anneler anne siitii ile ilgili sorular soruldugunda siit
miktarlarmin az olmasindan dolay1 endise duyduklari, anne siitii bankas1 ile ilgili
sorular soruldugunda ise bebeklerinin enfeksiyon riski, siit paylasiminda bulunulacak
olan kisilerin birbirlerini tanimamasina bagl olarak olusabilecek siitkardes evliligi ile
baglantili olaraktan bankadaki olusabilecek olan aksakliklar ile 1ilgili endise
duyduklar1 yanitini vermistir (Tablo 7).

1. “Siit miktarina bagh endige”

“Iki sene Once bana sorsaydiniz belki de goz ardi ederdim. Ama simdi ki
psikoljide? Ue¢ hafta cocuguma siit aradik. Cocuguma siit veremiyordum. Kendim

faydalr olamiyorum.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Cuinkii benim bir korkuyla. Ani duygular inigli ¢ikisl siitiimde gidebiliyor
mesela.” (BT, 29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Su an siittim az geliyo ya kizim siitsiiz kalicak diye ¢ok iiziiliiyorum.” (SP, 26

vas, 30. Gestasyonel Hafta)

2. “Anne siitii bankasinin isleyisi hakkinda endige”

“Belki sey acisindan diistiniilebilir mesela. Hani atiyorum ben siit alicam ama
bu siit kimden geliyo, kadin saghkli mi, gerekli yeterli kontrol yapildi mi?. Ciinkii
gormiiyorsunuz, etmiyorsunuz. Ya ihmal varsa.” (MA, 25 yas, 34. Gestasyonel

Hafta)

“Nasil verirler bilmem, nasil olmasi gerektigini bilmeyiz sonugta. Veren olur
yani. Iyi bir temiz ortam. Simdi mesela nasil temiz olur mu burda ki kadar. Kendi
cocugumuz gibi hassasiyetli olur mu, orda oyle yapabilir miyiz acaba.. Bir de her

stitii karistirirlar mi? (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Ne oldugu, ne kadar arastirildigi. Yani ¢cok arastirilacak, edilecekte gene de
onda, binde bir ihtimal de. Gene de almak istemem.. Bu bankada karistirma ihtimali
cok yiiksek olabilir..” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Herkesin kaydinin alimip nasil kan bagislanirken kan tahlillerden gegiyor. Siitte
oyledir diye tahmin ediyorum.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)
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“Benim ¢ocugum yararlandigi gibi baskalar: da yararlansin. Dedigim gibi
aileler tamistirllacaksa, saglk durumlart iyi ise aluvim da.” (HA, 22 yas, 26.
Gestasyonel Hafta)

“Bir de hastalik, saglk var. Kimden, nerden, ne olacak, ne gelecek, ne edecek..

Hastalik durumunda ¢ok biiyiik riskler var.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Anne saglhklt mi, degil mi mesela. Eger saghkliysa siitiinii alsinlar.” (ST, 26

yas, 34. Gestasyonel Hafta)

“Bildigin insan yani. Bakalim alacagin insamin yasam tarzi nasil. Sigara
kullaniyor mu?” (SD, 34 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Herhangi bir bilgi olmadigi igin, yani icinde ne yaziyo ne yazmiyo herseyi
bilicem, hani ne kullaniyor, ne kullanmiyor, hamim efendinin dedigi gibi. Yani kim
oldugunu, stitiin nasil oldugunu bilmedigim icin. Aynen oyle. Ben iste akrabamdan
istedim, niye baskasindan istemedim? Isteyebilirdim ama akrabamdan istedim.
Ctinkii nasil bir insan oldugunu biliyorum, nasil bir insan oldugunu da biliyorum.
Hangi ilaci kullandigimi da biliyorum. Sonugta c¢ocuk emziriyor. Ama hig
kullanmadigi.. Ama sonugta ¢ocugunu emziriyor ordan biliyorum. Ama gidip onun

bunun siitiinii almam ben.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 6. Tema 6: Anne siitii paylasiminin dini boyutu

Arastirmaya katilan annelerin bir kism1 anne siitii paylasimi soruldugunda siit
kardeslik kavraminin ve paylasimmin dinen var oldugu, siitannelik araciligiyla siit
paylasiminda kisilerin birbirini tanidig1, paylasim yapildiginda mutlaka ¢ocuklara siit
kardeslerini sdylemek gerektigi, fakat anne siitii bankasi oldugunda kisinin
taninmamasindan dolay1 yasak olan siit kardes evliliklerinin ortaya ¢ikabilecegi, dini

olarak anne siitii bankasinin uygun olamayacagi cevabini vermistir (Tablo 7).
1. “Siitkardes olma kavram1”

“Eger kendi ¢ocugumu emziremiyorsam diger kadimin bir ¢ocuk yani sonugta

ikisi de ayni kadindan faydalaniyor.” (MA, 25 yas, 34. Gestasyonel Hafta)
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“Anne siitii kardesligi bir anne baska bir ¢ocuga verirse siit kardes oluyor.
Emzirse ya da biberonla verse arada fark yoktur diye disiiniiyorum.” (NC, 30 yas,
27. Gestasyonel Hafta)

“Bir yandan da anne siitii emiyorlar ama mesela diyor ki ayni ayin ¢ocugu

stitii emerlerse kardes oluyorlar.” (BD, 19 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“Benim kizzim oldu sonradan, onunda oglu oldu. Ama onlarda siit kardes

oluyormus.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Cocuguma verebilirim. Dogal yani. Siitkardeslik olabilir yani. Kiz ya da erkek
cocuk fark etmez.” (SC, 20 yas, 29. Gestasyonel Hafta)

“Hemen bir damla bile i¢se siitkardes oluyormus diye biliyorum.” (SD, 22 yas,
35. Gestasyonel Hafta)

“Oncelikle siitkardes olabilmesi icin oOncelikle emzirilen bebegin karnminin

doymast lazim.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Kaynanam anlatiyordu kendisi birbirimizin siitiinii emdigimiz icin biz mesela o
ona kardesim diyor kamim daha ¢cok isiniyor mesela yani. Otekilere o kadar 1sinmiyor

diyo kaynanam.” (FY, 38 yas,28. Gestasyonel Hafta)

2. “Siit paylasgiminin evlenmeye etkisi”

“Bir stirii poset hemgire hanim birikmis siit diyerek, dolapta diyerek. Yani bu
diistindiiklerim, sikintilarim mesela olmazsa, kime verilecek gibi, rahat¢a
verebilecegim biri olsa veririm yani. Oyle bir sey olsa veresim gelir. Ama sikintilar

¢ok oldugu igin vermem.”” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Ben lavaboya déktiim masrapayla, masallah 45 giin boyunca. Oyle bir sey olsa
bankaya verir miydim, ger¢i vermezdim herhalde..Yok emzirirdim tanidigim
birisininkini.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Belki terk edilmis c¢ocuklara verilecek. Daha dikkat edilmesi gerektigini
diistiniiyorum. Ve ben zannetmiyorum verebilecegimi dikkatli bir sekilde yani dinden
caiz olmadigr i¢in. Belki ben c¢ocuk esirgeme kurumundan bile bir ¢ocuk alip

evlendirebilirim diye diisiiniiyorum.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Tanmidik, bildik, benim tanmidigim, benim bildigim, ileri evet béyleler kardesler
diyebildigim kisilerle paylasim yaparim.” (SA, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)
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“dile soyleyecek. Mesela ben ona verdigim i¢in ogluna diyecek ki senin bir

stitkardesin var demem gerekiyor.” (HA, 22 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Bence oyle bir sey yaptiginizda herkesin oniinde vasiyet edin. Bunlar siit

kardes diye. Sansa birakmamak lazim.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)
“Siit kardes evlenemez sonucta.” (ID, 30 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Senin kizin var, benim oglum var mesela evlenemez, emdigi i¢in mesela.” (FC,

29 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Sonugta o onun kardesi yani. Siit kardesler.. Baci kardes gibi.” (FC, 29 yas,
31. Gestasyonel Hafta)

“Allah’ tan annelerimiz bilingli de siitkardes oldugumuzu.. Allah’ tan biliyoruz.
Annemiz soylemis. Ondan sonrakilerle de siitkardesiz sonugta. Ondan sonradan bir
kiz kardesim daha var mesela. Benim kardesimle de olamaz.” (ZY, 37 yas, 36.
Gestasyonel Hafta)

3. “Siitkardeslikte din etkisi”

“Stit bankast deyince biraz siyasi olaylarin oldugu diistiniiyorum. Bir yerde
neden derseniz bu stitkardesligi tamam var. Peygamberimizin de siitii, siitkardesi,

stitannesi vardr.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)
“Hatta nikah diismez kardes olurlar falan. Biiyiiklerimizden o sekilde duyduk siit
kardesini.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Yani siitkardes olay:. Yani ileri de hi¢ birbirini tanimadan birbirleriyle konusur
olabilir. Ciinkii caiz degil evlilik.. Abdestimiz bozulmuyor.” (ZY, 37 yas, 36.
Gestasyonel Hafta)

“Yani beraber yatamazsin.” (FC, 29 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Zamanla mesela ilk emerken ilk seyimi ¢ok olsun diye hep ikiz dogarmig
peygamberimizin ¢ocuklart neslimiz ¢ogalsin diye. Birbirinin siitiinii emerdi
beslenmesi i¢inde birbirinin siitiinii emermig gene birini altrmis ama bir éncekini bir

sonrakine siitkardes olmasinlar diye.” (FY, 38 yas,28. Gestasyonel Hafta)

“Almam. Hakikaten kimden neyin geldigini bilemezsin. Belki Miisliiman degil.

Miisliiman olmayan insaninda genelde bir seyi yiyip, icilmez diye biliyorum. Cenabet
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olan bir siirii insan var. Cenabet olandan bir sey yiyip, icmekte dogru degil. Degil ki
ben siit alip, yedirip, icireyim.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Yakimim olsa verdim diyorum ya, kaynmimin ¢ocuguna verdim. Neden keske
dedim biliyo musun? Benim kizim, kaynimin oglu sarisin. Cok giizel diyor. Biri kiz,
biri oglan. Cok yakisikli, ben Mehmet’ i ¢ok begeniyorum diyor. Bu boyle gider,
ilerler. Belki ileri de birbirlerini de severler. Asik olurlar. Her sey iyidir dedigim
gibi. Oglan iyi, kiz iyi ne gerek var. Yani bir damla, iki damla siit i¢in olmasa da

olurdu yani belli mi olur.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Mesela ¢ocuguma birinden siit alsam bilmek isterim. Degerli birsey yani kimin
hakkinin ¢cocuguma gectigini bilmek isterim. Siitiim fazla gelirse. Ama bagislardim?
Genellikle mesela bu seylerde verdigim siitiin bebeklerin de bilmek isterdim. Yani
kime gittigini, nasil oldugunu. Bu konuda daha ¢ok bilmeden vermektense bilmek

daha ¢ok tercih ederdim yani.” (FY, 38 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“Verdim ama biraz pismanlik oldu.Simdi ben mesela abimi kaybettim. Ondan
sonraki ¢ocuklar ii¢ tane oglu var. Mesela kizimi vermeyi bile diistiniirdiim iste ki,

ama o artik seyim kalmadi.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 7. Tema 7: Anne siitii bankas1 hakkindaki diisiinceler

Arastirmaya katilan annelere, anne siitii bankasi ile ilgili sorular soruldugunda
anne siitii bankasi ile ilgili bilgilerinin yetersizligine, endiselerine ve bebeginin saglik

durumlarmna gére bankadan siit alma isteginin degistigi saptanmistir (Tablo 7).

1. “Bankadan siit almak yerine formiil siit vermeyi tercih etme”

“Benim kizim iki aylik emdi. Geri zaman mama icti. Su an ¢ok iyi kani

vitaminleri baya gii¢lii.” (SD, 32, 31 Gestasyonel Hafta)

“Mama veririm gerekirse. Tanmimadigim insandan hi¢ siit almam.” (AE, 20 yas,

26. Gestasyonel Hafta)

“Ihtiya¢ varsa ¢ocuguma alirim tabi, ama ihtiyag yoksa almam. Mama verirdim

yani.” (GO, 28 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Ama biraz alirim ama sonradan mamaya doneriz.” (DA, 21 yas, 33.

Gestasyonel Hafta)
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“Cok ¢ocuk anasiz, babasiz, siitsiiz diinyaya geldiler ve yasadilar. Bak 5,5 aylik

doganlar var. Yasadilar yani. Yetisemedigim yerde Yiice Rabbime havale ederim..’

(FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Kilo alimiyla alakali olabilir mi? Kilo almasi, beslenmesi, viicut direncinin
artirtyor olabilir diye diigiiniiyorum. Ki mamalarin iginde de zaten vitaminler var
bebek i¢in A, C, E vitaminleri, K vitamini falan da var diye biliyorum ayni degerde
ama anne siitti daha dogal. Mama biraz daha takviye edici bir gida olarak
diistinebilirim.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

2. “Siitanneligin giivenilir oldugu diisiincesi”
“Stitannesi bir tane c¢ocugu emziriyor. Biliyor onu.” (MY, 28 yas, 33.

Gestasyonel Hafta)

“Hani siitannesi dedigim gibi karsilikli birbirini tantyarak veriyorsun.” (BT, 28

vas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Stitanne sade verdigi kime siit verdiyse siitannesi bilir hangi bebege siit
verdigini. Ama bankada kime verdigini nasil goriicen nasil bilicen. Siit bankasinda
stittinti birakiyosun sade ama siitannelikte bebegi verip emziriyolar. Siitkardesi stit
cocugu olmus oluyo. Hemde c¢ocukta biiyiiyiince soyliiyorlar.” (FY, 38 yas, 28.
Gestasyonel Hafta)

“Herhangi bir bilgi olmadigi icin, yani icinde ne yaziyo ne yazmiyo herseyi
bilicem, hani ne kullaniyor, ne kullanmiyor, hamim efendinin dedigi gibi. Yani kim
oldugunu, siitiin nasil oldugunu bilmedigim icin. Aynen oyle. Ben iste akrabamdan
istedim, nive baskasindan istemedim? Isteyebilirdim ama akrabamdan istedim.
Ciinkii nasil bir insan oldugunu biliyorum, nasil bir insan oldugunu da biliyorum.
Hangi ilaci kullandigini da biliyorum. Sonugta ¢ocuk emziriyor. Ama hig
kullanmadigi.. Ama sonugta ¢ocugunu emziriyor ordan biliyorum. Ama gidip onun
bunun siitiinii almam ben. Siit bankasi benim ona yani. Ondan bilmedigim igin. Gidip
o yiizden akrabadan istedim. Niye baskasindan isteseydim. Gidip isterdim burada
verirdim.” (SP, 26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)
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3. “Anne siitii bankasinin kurulmasinin olumsuz etkiler doguracag diisiincesi”

“Bende hani tamdigim olursa yoksa bankada hani kime gidecegini bilmedigim
igin. Kizzim nasil olur evlenecegi zaman tamimadigim olursa.” (DA, 21 yas, 33.

Gestasyonel Hafta)

“Stit bankast deyince biraz siyasi olaylarin oldugu diistiniiyorum. Ama bu siit
bankasi olayinda kimin annesi kime gidecegi, edecegi belli olmayacak. Karisacak.
Herkes birbiriyle kardes olacak. Boyle evlilikler olusacak. Burada Miisliimanlik
¢okecek. Ben oyle biliyorum.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Cok ¢abuk lackalasabiliyor bu olaylar. Lacgkalasabiliyor yani. Bu bankada
karistirma ihtimali ¢ok yiiksek olabilir. Siitler, seyler. Bunlar da siradanlastiririar.
Bir de biz Miisliiman bir iilkeyiz. Islamiyet ¢okecek. Iste ne kadar saglam olabilir.
Kopmalar olacagini diistiniiyorum. Saglhkli bulmuyorum bu olayi ben sahsen. Tasvip
etmiyorum. Bilmiyorum hani tamistigin, ettigin kisilerle olabilir. Bu bankaya girerse
bu is ¢ok lackalasabilir, suyu ¢ikar. Ve siyasi goriislerde. Giiglerin bize bunu empoze
ettigini diistiniiyorum.. Biitiin kiiltiir biter insani. Her sey olabilir. Savaslar bile
olabilir. Anne siitii bankast ile hi¢bir kalite olamaz.” (FM, 38 yas, 31. Gestasyonel
Hafta)

“Bence sey olabilir. Aile mesela bir kisi size siite ihtiyaciniz var, bende siit
bagislyyorum. O aile tanistirtlip sonrasinda orasi araciligiyla sahis tizerinden devam
edilebilir. Aract gibi kullanilabilir. Bilmeden degil de bilerek hani o sekilde daha
mantikli. Bir anne zaten kag¢ ¢ocugu besleyebilir ki. Bir ¢ocugu aymi sekilde iKi
cocugu ayni sekilde besleyip sonu¢ alinabilir. Yani poget poset birakmak yerine belki
kucaginda emzirerek hani ne bileyim. Bakarak ya da belli bir saatlerde gidip diizenli
bir sekilde aym kisi iizerinden devam edebilir. Banka denilince gidiyorsun. Sira
gelince hangisi gelirse onu aliyorsun. Anne bir kisi tistiinden sadece bir anne

listiinden gidilebilir tamsilmis vaziyette.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 8. Tema 8: Anne siitii bankasi farkindahg:

Aragtirmaya katilan annelerin dnemli bir ¢ogunlugu anne siitii bankas1 ile ilgili

olumlu bakis a¢isina sahip oldugu saptanmstir (Tablo 7).
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1. “Anne siitii bankasinin isleyisine yonelik diigiinceler”

“Bencede o bankanin kurulmasindaki amag gergekten ihtiyact olan annelere,
gercekten siite ihtiyact olan bebeklere verilmesidir. Sonugta bir kurum belli bir
tehlikenin icine girmek istemez. Sonucta aldigi, bagis yapilan siitiin bir analizini
yapar. Bir goriir. Ona gore alir. O da kendini sonugta riske atmaz. Ama iilkemizde
bence ilk baslarda belli aksakliklar olur;, ama birka¢ sene sonra yerine oturacagini

diistintiyorum.” (SD, 34 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Ama siit bankasi siit alirken saglik durumuna bakarlar herhalde oyle degil mi.
Bir sey olursa. Diistiniirse onlar diistiniir herhalde.” (ST,26 yas, 34. Gestasyonel
Hafta)

“Yararl bir siitse banka hani zaten onu alacaktir. Kan bankast gibi herhangi bir
saglik problemi yoksa anne de saglik seyi gibi banka onu alacaktir. Gerektiginde
cocuklara verecektir diye diisiiniiyorum.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)

“Zaten bu isi saghga yararli olsun diye yapiyorsak tamamen saghga uygun

olmali.” (SA4, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Cok dikkat edilmesi gerekiyor. Gergekten dinen her seyi bilecek bir kurucusu
olmasi gerek.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“Bence sey olabilir. Aile mesela bir kisi size siite ihtiyaciniz var, bende siit
bagislyyorum. O aile tanistirtlip sonrasinda orasi araciligryla sahis tizerinden devam
edilebilir. Aract gibi kullanilabilir. Bilmeden degil de bilerek hani o sekilde daha
mantikli. Bir anne zaten kag¢ cocugu besleyebilir ki. Bir ¢ocugu aymi sekilde iKi
cocugu ayni sekilde besleyip sonug alinabilir. Yani poset poset birakmak yerine belki
kucaginda emzirerek hani ne bileyim. Bakarak ya da belli bir saatlerde gidip diizenli
bir sekilde aymi kisi iizerinden devam edebilir. Banka denilince gidiyorsun. Sira
gelince hangisi gelirse onu alyyorsun. Anne bir kisi iistiinden sadece bir anne

listiinden gidilebilir tamsilmis vaziyette.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

2. “Preterm bebek annelerinin anne siitii bankast ile ilgili farkli bakis acist”

“Yani hi¢ bilmedigim icin belki o zaman goz ardi edip yasamadigim icin ama
g6z ardr edip ama benim icin edebilirdim. Ama burda orda hastane seyiyle

vasadigimiz igin goz ardi etmeyebiliriz.” (SG, 36 yas, 25. Gestasyonel Hafta)
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“Yani farkhdw tabi diigiinceleri. Ciinkii bizim ihtiyacimiz var ama onlarin bizim
gibi degil.” (AE, 20 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Mamayla beslenen ¢ocuklar daha zor hem kakasini yapiyor, hem sindirimi
daha zor. Hem de gaz ¢ikartamiyor. Diger siitle beslenen ¢ocuklara bakiyorum. Cok
cabuk gazda ¢ikartiyor. Cok ¢abuk kakasini da yapiyor. Bu gibi etkileri de var.” (BT,
29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

’

“Ben simdi yasadim gordiim insan her seyi yasayarak gergekten fark ediyor.’
(BD, 19 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“O an panik durumunda onu hi¢ diistinmiiyorsun. Kimden aldigim kime
verdigimi diisiinmem.” (GO, 28 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Bence nasil kan bir ihtiyagsa siitte oyledir yenidogan bir bebek icin. Ozellikle
preterm dogan bebek icin. ” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Kendi kendime de ¢ok soru sordum. Ben isterim ki siitiim ¢ok geliyorsa ve
baska ¢ocuga da yarari olacaksa ben isterim ki benim stitiim baska ¢ocuga da yarar
versin.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Normal dogum yapan der ki: normal sey yapan zaten benim siitiim ¢ocuguma
anca yetiyor.Baska bir sey yapsin. Ama su an bizim o psikoljide sey oldugu igin
hastane kokusu bile delirttigi icin sanirim erken dogum yapan kadinlar daha ¢ok

ister.” (MA, 25 yas, 34. Gestasyonel Hafta)

3. “Anne siitii bankasu ile ilgili toplumsal farkindalik olusturma”

“Eger kurulacak olsa dedigim gibi sonuna kadar bilgilendirmek istiyorum.”

(FM, 38 yas, 31. Gestasyonel Hafta)

“Sosyal medya da falan béyle etkinlikler oluyor mesela. Emzirme ile ilgili falan
oluyor. Ama simdi konustukca fikirlerimiz degisti. Belirlenen seminerler yapilarak

insanlar bilgilendirilmeli.” (SD, 34 yas, 30, Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitii bankasinin gerekliligine yonelik fikirler”

“Stit bankasi yurt disina agimig bir konu. Bizim iilkemizde yok.” (BT, 29 yas,
32. Gestasyonel Hafta)
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“Kani bulmak kolay ama anne siitiinii bulmak kolay olmuyor.Yani olmast lazim.
Tiirkiye’ de hi¢bir tane yok. Simdi deseler ki ansizin git bul gel nerden bulcan.
Ihtiyag sey ihtivacin var yani.O kadar annesiz ¢ocuklar var yani kimsesiz. Annesi
olmuyo. Illa ki alacak. Ise yarayan birisi alacak.” (FY, 38 yas, 28. Gestasyonel
Hafta)

“Sadece Tiirkiye’ de olmadigini, yurt disinda boyle bir seyin ger¢eklestigini ve
Tiirkiye’ de de boyle bir seyin yapilmasi beklenen ve istenen bir durum oldugunu

duydum.” (SA4, 25 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Bence nasil kan bir ihtiyacsa siitte éyledir yenidogan bir bebek icin. Ozellikle

prematiire dogan bebek igin.” (MY, 28 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Sanirim erken dogumda arttigi igin kurulsa daha iyi olur.” (MA, 25 yas, 34.

Gestasyonel Hafta)

“Bence kurulsun mantikli bir sey olur. En basiti annesiz, terk edilen bebeklere
faydali olacagimi diisiintiyorum. En azindan anne siitiinden mahrum olmamig

olurlar.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

6. 2. 9. Tema 9: Anne siitii bankas1 kurulumu

Arastirmaya katilan anneler anne siitii bankas1 olmamasina bagh olarak bankanin

kurulumuna olumlu baktiklar1 saptanmistir (Tablo 7).

1. “Anne siitii bankasinin kayit sistemine yonelik fikirler”

“Siitii alinan anneler bakilsin. Bir hastaligi olan annenin siitii, yani siitten
geciyor herhalde ¢ocuga da ilk once hastaligi olan anne kontrol edilir, muayene
edilir. Bir sikintis1 yoksa ve bagislamak istiyorsa, bunun sonucunda kaydr alinir,
dosyast a¢ilir. Bu dosyaya bagisladig siit yazilir. Zaten bir siit ti¢ ay saklaniyor
galiba dondurucuda. Hani kisa siirelerde saklaniyor. Bir anneye de hani iste iKi
cocuk tahsis edilir. Veya ¢ocuk ne kadar besleniyorsa o dosya iistiinden o ¢ocuklar
ayni diizeyde beslenebilir. Nasil hastanede dosya agiyorsunuz. Hasta dosyasi. Orda
da dosya iistiinden kime ne verildigi bir anneden ne kadar siit alindigi iste hangi
bebeklere verildigi bu belki anne belki siit veren kendi bilgilerini gizli tutmak

isteyebilir. Ona o dogrultuda islem yapilmasi gerekiyor, paylasmak istemeyene.
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Paylasmak isteyenle goriisiiliip tamsilipta yapilabilir. Teknoloji ¢ok ilerledi artik
bence yani her sey miimkiin. Hepsi bu sekilde takip edilebilir..” (AC, 28 yas, 26.
Gestasyonel Hafta)

“Kurulsa da ismi, cismi, her seyi alinsin bilgileri, ne hastaligi var. Nedeni nedir,
ne degildir. Arkadaslarima da katiltyyorum. Dosya agilsin gerekirse. Kurulacaksa bu
sekilde kurulsun. Hani her sey arastirilsin. Hani nerde oturuyor. Adres degistirirse
bilgisini versin. Adres mi degistiriyor. Nasil e-devlete siirekli giincelleme geliyorsa

buna da ordan ulasilabilsin yani.” (BT, 29 yas, 32. Gestasyonel Hafta)

“Alinirken kontrol edilip, herseyi kontrol edilip, kontrol sistemi altinda yapilirsa
depolama o zaman saghkli olur. Ama iilkemizde bence ilk baslarda belli aksakliklar
olur;, ama birka¢ sene sonra yerine oturacagint diistintiyorum. Ciinkii bizde sistem
biraz geriden takip ediyor. Insanlarimiz da bilingsiz bu konuda. Hala kan bagisini
yvaparken bile diistiniiyoruz yani. Yapalim mi, yapmayalim mi diye yani.” (SD, 34
vas, 30. Gestasyonel Hafta)

“Bilmiyorum bende alir miyim, verir miyim. Oyle bir sey olsa tek anne olarakta,
bir anne olarak bir cocuga verebilirim, onu da omiir boyu tamiyacaksam,
goriiseceksem eger. lyi bir aileyle siitkardes olarakta biiyiimelerini isterim ki ileride
yanliy bir sey yapmaswinlar diye. Tek anne olmasi oncelikli bana gore. Bir kisiye
verilecekse veririm mesela. Ama birka¢ ¢ocuga verilecekse vermem. Cocugum igin
de saglikliysa dedigi gibi eger illa anne siitii almasi gerekiyorsa benim ¢ocugumun
saglhigi onunla diizelcekse o aileyi de tekrar aymi sekilde tanirim. Tek bir anneden
almak isterim. Onunla da iletigim kurma, kurarim omiir boyu gériisiiriim. Veririm de,

alirim da o konuda.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

2. “Anne siitii bankasinda olasi enfeksiyonu onlemeye yonelik fikirler”

“Stitii alinan anneler bakilsin. Bir hastaligi olan annenin siitii, yani siitten

geciyor herhalde ¢ocuga da ilk once hastaligi olan anne kontrol edilir, muayene

edilir.” (AC, 28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Hastaliklara bakilsin énce. Anne saglhkli mi, degil mi mesela. Eger saglikliysa

stitiinii alsinlar.” (ST, 26 yas, 34. Gestasyonel Hafta)
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“Dedigim gibi kontrol altinda doktorlarin, hemsirelerin kontrolii altinda
sterilize bir ortamda iste onlarin verdigi malzemelerle, o sekilde sadece. Orda
sagilip, orda saklamp, temiz bir sekilde isterim. Evde sagip getirmek yerine orda
doktor kontroliinde iste ayni biz mesela nasil ¢ocuk yogun bakima girerken temiz bir
onliik, ellerimizi yikiyoruz, nasil dikkat ediyoruz falansa. Hani onlarin getirdigi
malzemelerde kontrol altinda, test edilmesini isterdim.” (SA, 25 yas, 32. Gestasyonel
Hafta)

“Cok hassasiyetli ve onemli davranilmasi gerektigini diistintiyorum. Disaridan
aldigim siitiin bile ¢ok steril olmast gerektigi sonugta o da biitiin hasta ¢ocuklara
verilecek. Bence verilmeden once boyle anneleri daha da bilgilendirilmeleri
gerekiyor diye diistiniiyorum. En azindan bir egitim, bir kurs gibi bir sey alabilirler,
sutiinii bagislayacaksa. Vermek isteyen anneye bilgilendirmek amagli kurs gibi bir

seylerde yapabilirler.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

3. “Anne siitii bankasindan siit alim kosullart”

“Valla benim ilk hastaneye yattigimdan beri siitii gelmeyen anneler icin benim
sahsi diistincem fazla ¢iksa da diger ¢ocuklara paylastirilsa. Ya oluyo mu olmuyo mu
esimle de ¢ok konustuk biz. Bir annenin siitii ger¢ekten fazla geliyorsa ve erken
dogum olan bu talihsizlikleri yasayan bir siirii ¢ocuk varsa, hatta ben kendim
hemsgire olsam, boyle bir sey yapar mywm? Hatta okudugum birkag¢ makale yurt
disinda anne siitiinii kanser hastalarina igirildigini duydum. Boyle bir sey varsa
bununla ilgili bilgilendirilip annelerden destek alinabilir diye diisiiniiyorum.” (AC,
28 yas, 26. Gestasyonel Hafta)

“Nasil mesela, dogum esnasinda annesi 6len bebekler icin de olabilir, siitii
gelmeyen anneler igin de olabilir, belki hastalikli anneler igin de olabilir. Sonucta
cocugunu emziremeyen annelerin ¢ocuklart icin kullaniliyo olabilir.Sonugta siitii
olupta emzirmeyen annelere o siitten vericeklerini zannetmiyorum. Sonugta bu
bagisladigimiz kanlart hi¢ ihtiyact olmayan hastaya verirler mi, bagislanan
vermezler. Bencede o bankanmin kurulmasindaki amag gercgekten ihtiyaci olan
annelere, gercekten siite ihtiyaci olan bebeklere verilmesidir. Yetim olan annesiz

ozellikle..” (SD, 34 yag, 30. Gestasyonel Hafta)

77



“Bana gore ihtiyact olan alsin. Ay yok benim fizigim bozulmasin diyen anneler
var. Emzirmeyen anneler var. En basit su an karsi komsumun gelini fizigi bozulmasin
diye anne siitii vermiyormus ¢ocuga. Duyunca ben sok oldum. Mecburi olacak
anneye mesela cocuga kullanilsin. Oyle bir banka da agilacaksa sartlarin arasinda
bu da olsun. Bence olsun. Yok ben gdégsiim sarkmasin, fizigim bozulmasin, ben

calisiyorum, ay ben uykusuz kalamam diyen annelere verilmesini istemem yani.’

(2Y, 37 yas, 36. Gestasyonel Hafta)

“En onemli sey hani verem, kanser olan ¢ocuklar i¢sin annesi o sekilde olan
onlara veririm. Senin siitiin var. Gogiislerin surf diismesin diye sen gidip siit
aliyorsan o kisiye vermem yani. Belli sartlari da koyarim. Esimde o zaman helal
desin yani.Ozellikle boyle yurtta kalan cocuklar oluyor ya, hani béyle kiyi da kése de
kaliyor. Ornegin 7 aylik dogum yapanlar var ¢ocugu ¢ok hassas olanlar var.
Cocuguna siitiinii veremiyor ama siitii var. Ornegin o sekilde olanlar var. Allah
korusun simdi kadin verem iste siitii bol ama ¢ocuguna veremiyor. Annesiz kalmuig
insanlar var, boyle dogum ediyo sonra da annesiz kaliyor. Béoyle siitsiiz kalvyo.” (SP,

26 yas, 30. Gestasyonel Hafta)

4. “Anne siitiit bankasinin kurulmasi halinde bankadan anne siitii kullanilmasina

etkisi olacak faktorler”

“Ben anne siitii bankast ¢ok gerek olursa almak isterim. Fakat yani doktorlarim
miisaade ederse ayni zamanda bebek tolere ederse eder mi, bakalim, annenin siitiinii
alir mi? Sorun gibi seylerde olabilir. Onun gibi seyler olursa kesinlikle olmaz diye

diistiniiyorum.” (NC, 30 yas, 27. Gestasyonel Hafta)

“Dedigimiz gibi bir anne siitii bankasi olacaksa ilk etapta babaya da danisirim.
Sonradan saghg i¢in daha faydali olacaksa oyle oldugunu diigiindiigiim zamanki
oyle olur. Zaten ama yine de ilk etapta baska alternatifler, mamayla falan beslemeye
calisirim. Ihtiva¢ halinde alabilirim. Verebilirim de ama tamdik insanlarla.

Tanmimadik insanla alip verme gibi seyim olmaz.” (SA4, 25, 32. Gestasyonel Hafta)

“Sosyal medya da falan boyle etkinlikler oluyor mesela. Emzirme ile ilgili falan
oluyor. Ama simdi konustukca fikirlerimiz degisti. Belirlenen seminerler yapilarak

insanlar bilgilendirilmeli.” (SD, 34 yas, 30, Gestasyonel Hafta)
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6. 2. 10. Tema 10: Kararsizhk

Arastirmaya katilan annelerin daha ¢ok bilgi eksikligine bagl olarak kararsiz

olduklar1 saptanmistir (Tablo 7).

1. “Cesitli nedenlerle anne siitii bankasindan siit alimi konusunda kararsiz kalma”

“Ben bagislamam herhalde. Ama diyelim ki tamidigim bir kisi veririm.
Hastanede taniyorsam eger veririm. Ama gidip bankaya vermem. Hani o siit kime
verilecek bilmiyorum.” (MS, 31 yas, 33. Gestasyonel Hafta)

“Valla ben alr myydim artik arastirir kimden geldigini bilmedigim zaman
bilmiyorum. Ama valla kararsizim bu konuda bebegim i¢in sey diyelim doktorlara
bwrakirdim.” (FY, 38 yas, 28. Gestasyonel Hafta)

“Bilmiyorum bende alir myyum, verir miyim.” (ZY, 37 yas, 36. Gestasyonel
Hafta)

“Cok fazla siitiim olmadig1 icin. Masallah, Subhanallah fazla siitiim olmasi
durumunda veririm. Cok fazla taraftart degilim ama veririm kizimi bile kimseyle

paylasamiyorum.” (GO, 28 yas, 30. Gestasyonel Hafta)
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7. TARTISMA ve SONUC

Arastirma bulgular1 her bir tema baslig altinda tartigilmistir.

7. 1. Preterm bebegi olan annelerinin anne siitii bankasi ile ilgili bilgi ve

tutumlarina yonelik bulgularin tartisilmasi

7.1.1. Tema 1: Anne siitii farkindahg:

1. “Anmne siitiiniin bagisiklik sistemini gelistirip, hastaliklara karst koruyucu

etkisi”

Samli ve ark. (2006) tarafindan annelerin siit ¢ocugu beslenmesi ve emzirme
konusundaki bilgi ve uygulamalarinin ortaya ¢ikarilmasi amaci ile yapilan niteliksel
calismada annelerin “Anne siitiiniin tiim hastaliklardan koruduguna inantyorum.”,
“Anne siitii zaten bir ila¢. Bir bucuk aylikken ¢ocugum anjin olmugstu. Doktor ilag
vermedi. Sen emzir, gecer dedi.”, “Anne siitii sadece D vitamini harig, tiim
vitaminleri igeriyor. Sulu olmasi, temiz, ilik ve hazir olmasi bence ¢ok onemli.”,
seklinde ifadelerde bulunduklar1 goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan hastanede
dogum yapan annelerin dogum sonu donemde emzirme ve anne siitiiniin Onemine
iliskin bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla yapilan ¢aligmada annelerin % 99,5’
inin anne sutl hastaliklardan korur, % 98,6 sinin anne siitl ile beslenen bebeklerde
sismanlik ve alerji sorunlarmin daha az goriiliir yanitin1 verdikleri goriilmiistiir. Ozer
ve ark. (2010) tarafindan 0-6 aylik bebegi olan annelerin anne siitii ve emzirmenin
faydalar1 konusundaki bilgi ve davranislar1 ile etkileyen faktorlerin saptanmasi
amaciyla yapilan ¢aligmada annelerin %67,9° unun anne siitli bebekte goriilebilecek
olan astim dahil alerjik hastaliklarin olugsmasinin siklig1 ve bu hastaliklarmn ihtimalini
azaltir, %92,6° smin bebekte goriilebilecek herhangi bir bulagic1 hastaliga karsi
koruyucu etki gosterir, %67’ sinin bebekte gelisebilecek olan asir1 kilo alimini dnler
cevabini verdigi goriilmiistiir. Gorgen ve ark. (2007) tarafindan bir ¢ocuk hastanesine
bagvuran 0-1 yas arasi1 bebegi olan annelerin anne siitli ve emzirme hakkinda bilgi

diizeylerini belirlemek amaciyla tanimlayic1 olarak yapilan anket g¢alismasinda
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se¢gmeli cevaplarda annelerin %49,2° sinin en ¢ok yiizdelik yanit olarak anne siitii
bebegi hastaliklardan korur yanitimi verdikleri goriilmiistiir. Arslan ve Yeniterzi
(2013) tarafindan 32-37 haftalik preterm bebege sahip ebeveynlerin, bebeklerinin
anne siitli almasi konusundaki goriislerini belirlemek amaciyla tanimlayict tiirde
yapilan anket calismasinda se¢meli cevaplarda annelerin bilgisi sorgulandiginda
annelerin %17’ sinin anne siitiiniin hastaliklardan korudugu yanitini verdikleri
goriilmiistiir. Radwan ve Sapsford (2016) tarafindan Emirati’ deki annelerin emzirme
ve siitten kesme kararlarmn etkileyen algilar1 ve goriisleri tanimlamak ve arastirmak
amaciyla yapilan niteliksel caligmaya katilan anneler emzirmenin bebeklerini
hastaliklardan korudugunu belirtirken bir annenin “Emzirme ¢ocuguma bagisikitk
kazandirwr.” ifadesinde bulundugu gorilmektedir. Rabinowitz ve ark. (2018)
tarafindan dondr anne siitii, bebek mamasi, arkadas veya akrabalar arasinda gayri
resmi olarak paylasilan siit ve internet lizerinden bir saticidan alinan siit dahil olmak
iizere farkli takviye seceneklerine iliskin tiim-genel bakis agilarini tanimlama
amaciyla yapilan ¢alismada annelerin ifadelerinde annelerden birinin siit ile beslenen
cocugum hemen hastalanmaz, cabuk iyilesir yanitin1 verdigi goriilmektedir. Bu
arastrmada annelerin daha oOnceki deneyimlerinin, g¢evreden edindikleri
gbdzlemlerinin anne siitii ile beslenmede etkili oldugu gorilmiistiir. Annelerinin bu
diisiincelerinin olmasi bebegini anne siitiiyle besleme egilimlerini de yliksek oranda
etkilemektedir. Yapilan ¢alismalarm incelenmesi sonucunda annelerin anne siitiiniin
etkileri 1ile ilgili olarak anne siitiiniin bebegi hastaliklardan koruyacagi dair
diisiincelerinin yiiksek oranda oldugu goriilmektedir. Bu arastirma bulgular1 ile
alanyazin taramasindaki bulgular benzerlik gostermektedir (Samli ve ark. 2006;
Bayram 2006; Ozer ve ark. 2010; Gérgen ve ark. 2007; Arslan ve Yeniterzi 2013;
Radwan ve Sapsford, 2016; Rabinowitz ve ark., 2018). Alanyazinda da anne siitiiniin
icerik yoniinden otoimmiin sistem iizerinde olumlu etkisi olup hastaliklara karsi
koruyucu etkisi belirtilmektedir. Otoimmiin hastaliklarinda yaninda viral nedenli
hastaliklar, otizm, metabolik sendrom, obezite, diyabet, Ozellikle yetiskinlik
donemlerinde ortaya ¢ikan tansiyon ve kolestrol yiliksekligi goriilme riskini azalttig1
da belirtilmistir (http://turkpediatri.org.tr/emzirme-haftasi/, Erisim Tarihi: 23 Mart
2018).
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2. “Anne siitiiniin bebegin gelisimine olumlu etkisi”

Ozer ve ark. (2010) tarafindan yapilan calismada annelerin %94,6> sinm anne
stitii, bliylime faktorlerinden zengin oldugundan bebegin sagligma olumlu etkisi
oldugunu belirttikleri goriilmiistiir. Arslan ve Yeniterzi (2013) tarafindan yapilan
caligmada annelerin bilgisi sorgulandiginda annelerinin %26’ sinin anne siitiiniin
bebegin biiylime ve gelismesini sagladigi, %8’ inin de anne siitliniin bebeklerin zeka
gelisimini olumlu yonde etkiledigi yanitlarmi verdikleri goriilmiistiir. Radwan ve
Sapsford (2016) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismaya katilan anneler emzirmenin
faydalarindan bahsederken bir annenin “Emzirme bebegimin beyni ve kemikleri i¢in
iyidir.” ifadesinde bulundugu goriilmiistiir. Bu arastirmada annelerin verdigi yanitlar
incelendiginde anne siitiiniin bebegin fiziksel, zihinsel, kemik, dis, solunum
sisteminin gelisiminde etkili oldugu, biliyiime ve gelismesi icin gerekli oldugu
yanitlarmi vermislerdir. Ozer ve ark. (2010), Arslan ve Yeniterzi (2013), Radwan ve
Sapsford (2016) tarafindan yapilan c¢alismada benzer bulgulara rastlanilmustir.
Alanyazin taramasinda diger ulasilan calismalardaki anneler dogrudan bebek
gelisimi tizerindeki etkilerinden s6z etmese de, ¢cogu annenin, anne siitiiniin bebek
icin en uygun ve en yararli besin oldugunu belirtmeleri bebek gelisimindeki olumlu
gostergelerden oldugu disiliniilmiistiir. Burada bu oranlarin yiikseltilmesi ig¢in
hemsireye diisen en onemli gorev ise her dogum yapan, ulasilabilen her anneye
mutlaka anne siiti ve emzirme egitiminin verilmesi oldugu, egitiminde dogru
emzirme teknigi, emzirme sikligi, siit sagilmasi ve saklanmasi vb. konularinin
ayrmtili olarak anneyi destekleyici bir sekilde belirtilmesinde bebek ve anne sagligi

acisindan yararli olacagi diisiiniilmektedir.

3. “Anne siitii ve formiil siitlerin bebegin sindirim sistemine etkisi”

Bayram (2006) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %93,3” {iniin anne siitii
ile beslenen bebeklerde ishalin daha az goriilebilecegini ve bebeklerin daha mutlu
olduklarin1 belirtmislerdir. Ozer ve ark. (2010) tarafindan yapilan calismada
annelerin %95,2” sinin anne siitliniin sindiriminin daha kolay oldugunu cevabini
verdigi gorlilmiistiir. Glindogan (2012) tarafindan emziren annelerin emzirme ile

ilgili bilgi, uygulama ve davranislarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan anket
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calismasinda se¢meli cevaplarda annelerin anne siitiiniin yararlarini bilme oranlarina
bakildiginda %2,5’ inin anne siitliiniin sindiriminin daha kolay oldugunu belirttigi
goriilmiistiir. Bu arastirmada anne siitiiniin bebegin sindirim sistemine olumlu etkisi
oldugu diisiincelerini belirten annelerin, bebegini sadece anne siitiiyle besleme
istekleri ve bebekleri formiil siit aldiklarinda tiziintii duyduklar1 goriilmiistiir. Bayram
ve ark. (2006), Ozer ve ark. (2010), Giindogan (2012) tarafindan yapilan galismada
annelerin ¢ocuk sayisinin anne siitii ile beslenme deneyimi olugmasi agisindan etkili
oldugu diisiinmekle birlikte anne siitlinlin bebeklerin sindirim sistemi iizerine
etkisinde olumlu diisiincelerinin oldugu goriilmekte, bu arastirmadaki bulgular ile
benzerlik gostermektedir. Anne siitliiniin kolay sindirilmesi bebekte daha az gaz
olusumuna neden olacaktir. Dolayisiyla da gaz sancisi, konstipasyon nedeniyle

bebegin konforunda olumsuz etkilenmeyecegi diisiiniilmektedir.

4. “Anne siitiiniin icerigi bakimindan bebege en uygun besin olmast”

Dalgi¢c ve ark. (1998) tarafindan 15-49 yas grubu, evli ve dogurgan ¢agdaki
kadinlarin anne siitii ile ilgili bilgi, tutum ve davraniglarin1 incelemek amaciyla
yapilan ¢alismada annelerin %99,4 {iniin anne siitiiniin bebek beslenmesinde
bebegin sagligr icin en faydali besin maddesi oldugu, %29’ unun anne siitii
bebeklerin sadece biiyiimesinde faydali oldugunu, %11,4’ niin formiil siit alan
bebeklerin daha iyi biiyiidiigii ve daha saglikli oldugunu, %41,3’ niin emzirilen
bebege gece formiil siit verildiginde daha iyi oldugunu belirttigi gorilmiistiir.
Mackenzie ve ark. (2013) tarafindan anne siitli bankasi olmayan bir bdlgede
annelerin anne siitii bankast ile ilgili tutumunu belirlemek amaciyla yapilan niteliksel
calismada annelerin ifadelerinde “Gerekli besin maddeleri ve antikorlar icerir.”
ifadesinin bulundugu gériilmiistiir. Ozer ve ark. (2010) tarafindan yapilan ¢alismada
annelerin %94,9’ unun anne siitiiniin bitylimeyi saglayan zengin bir igerigi oldugunu,
%98,1’ inin ilk 6 ay bebegin gereksinimlerinin sadece anne siitiiyle beslenilerek
karsilanabilecegini belirttikleri goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan yapilan
caligmada annelerin %100’ iiniin anne siitliniin bebegin beslenmesindeki en iyi besin
maddesi, %96,7’ sinin bebegin biiyiime ve gelismesinde etkili olan en iyi igerige
sahip oldugu, %98,1” inin bebeklere ilk 4-6 ay da bebeklerin sadece anne siitii ile

beslenmesi gerektigi bunun yaninda %14,4’ iiniin formil siitiin daha saglikli oldugu
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cevabmi verdikleri goriilmiistir. Radwan ve Sapsford (2016) tarafindan yapilan
niteliksel ¢aligmaya katilan anneler anne siitii ile ilgili bebegim i¢in, viicudu, beyin
ve kemik gelisimi i¢in iyidir cevabini verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmada biitiin
annelerin anne siitiiniin igeriginin bebeklere en uygun besin oldugunu belirttikleri
gorilmiistiir. Yapilan caligmalarda annelerin biiyliik bir ¢ogunlugu anne siitiiniin
bebek i¢in en iyi besin oldugu ile ilgili cevaplar verdikleri goriilmektedir. Bunun
yaninda Dalgi¢ ve ark. (1998) ve Bayram (2006) tarafindan yapilan ¢alismalarda ise
annelerin biiyilik bir kismmin anne siitiiniin bebek beslenmesinde bebegin saglig i¢in
en faydali besin maddesi oldugunu diislindiigii goriilmenin yaninda, bazi annelerin
formiil siitler ile beslenen ¢ocuklarin daha saglikli olacagi diisiincesinde olduklari
goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan yapilan ¢alismada ise annelerin %33,5” inin
anne siitii ile ilgili bilgi almasma karsin, daha Onceki ¢ocuklarini anne siitii ile
besleme deneyimlerinin, anne siitiiniin bebegin gelisimine olumlu etkisi oldugu
diisiincesini etkiledigi diisliniilmektedir. Yapilan bilgilendirmeler ve egitimlerle anne

sttii ile ilgili dogru bilginin arttig1 diisiiniilmektedir.

Annelerle yapilmis olan ¢alismalarda preterm bebek siitii ile term bebek siitiiniin
farkliliklarina iliskin annelerin goriislerine ait bulgulara ulasilamamistir (Dalgig ve
ark. 1998, Bayram 2006, Gorgen 2007, Ozer ve ark. 2010, Arslan ve Yeniterzi 2013,
Kara 2013, Can ve ark. 2014, Giirol ve ark. 2014, Eksioglu ve ark. 2015). Ancak
preterm bebek siitii ile term bebek siitli arasindaki farklarin incelendigi ¢alismalar da
bu fark kanitlanmistir. Aydm ve ark. (2009) tarafindan preterm ve term
yenidoganlarin anne siitlerini biyokimyasal acidan karsilasgtrmak ve laktasyonun
farkli gilinlerinde, biyokimyasal parametrelerde degisiklik olup olmadigini saptama
amaciyla yapilan ¢caligmada preterm anne siitlerinin {iclincii giin protein, kolesterol
seviyelerinde term bebeklere gore yliksekliginin anlamli oldugu goriilmiistiir. Narang
ve ark. (2006) tarafindan anneler {izerinde anne siitiiniin igeriginin bilesiminin
belirlenmesi amaciyla kargilastirilmali olarak yapilan ¢aligmada ise protein seviyeleri
preterm bebeklerde term bebeklere gore anlamli diizeyde yiliksek bulunurken, yag ve
laktoz seviyeleri ise diisiik bulundugu gorilmiistiir. Fakat preterm bebeklerin
depolarinin azligit ve biiyime hizi géz Oniinde bulunduruldugunda protein
seviyelerinin yiiksek olmasi 6nemlidir. Preterm ve term bebek anne siitiindeki ¢esitli

komponentlerde degisiklik olsa da bebek bir ayliga yaklastig1 zaman preterm bebegin
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anne siitii term bebegin anne siitiiniin igerigine benzemektedir. Bu ylizden preterm
bebegin anne siitliniin desteklenmesi bebegin biliylime ve gelismesi agisindan
onemlidir (Aydmn ve ark., 2009; Yeo et al, 2012; Ballard and Morrow, 2013; Dursun
ve Biilbiil, 2013). Bu arastirmada ise anneler preterm bebek siitiiniin daha fazla
protein, vitamin icerdigini belirtmiglerdir. Bulgularda alanyazinla paralel dogru
bilginin oldugunun goriilmesi, annelerin glinimiizde bilgiye daha kolay ulagmalari,

dogum oncesi egitimler ile iligskilendirilebilir.

Ozer ve ark. (2010) tarafindan yapilan calismada annelerin kolostrum bilgisi
soruldugunda annelerin %94,9° unun onemli oldugu, %73,4’ iiniin kolostrumun
iceriginin protein, mineral, vitaminlerden bakimindan zengin oldugu, %90,7 sinin
sik rastlanilan bulasici hastaliklardan korudurugu cevabini veridigi goriilmiistiir.
Bayram (2006) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %97,6° sinin ise kolostrumun
bebege mutlaka verilmesi gerektigini cevabini verdigi goriilmiistiir. Samh ve ark.
(2006) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismada annelerin “Ilk, kolostrum denilen sar
bir su geliyor. O ¢ok faydali”, “Kaynanamlar ilk gelen pis siit aksin diyerek onu
sagdilar, sonra emzirdim” seklinde ifadesinde bulundugu goriilmiistiir. Eker ve
Yurdakul (2006) tarafindan hastanede dogum yapan annelerin bebek beslenmesi ve
emzirmeye iliskin bilgi ve uygulamalarini belirlemek amaciylayapilan caligmada
annelerin %95,7” sinin kolostrumu disar1 bosaltmadan bebegine verdigini ifade ettigi
gorilmiistiir. Dalgic ve ark. (1998) tarafindan yapilan calismada annelerin %27,6°
simin bebek beslenmesinde kolostrumun kullanilmayacagini, bebege verilmeyecegini
belirttigi, %15,9” unun kolostrum ile beslenen bebeklerde hastalik gériilmenin daha
az oldugu yanitina hayir yanitimi verdigi goriilmiistiir. bu arastirmada anneler
kolostrumun bebek beslenmesinde Onemli oldugunu belirtmislerdir. Alanyazin
taramasinda yapilan calismalar incelendiginde benzer sonuglar oldugu goriilmiistiir
(Saml ve ark. 2006, Eker ve Yurdakul 2006,0zer ve ark. 2010). Fakat yapilan
calismalarda bebek beslenmesinde kolostrumla ilgili olumsuz diisiincelerin de oldugu
goriilmiistiir (Dalgi¢ ve ark., 1998; Samli, 2006). Annelerin anne siitii ve kolostrumla
ilgili geleneksel bilgisinin olmasi anne siitiiyle ilgili egitim alip almamayla iligkili
olabilecegini diisiindiirmektedir. Kolostrumla ilgili bilgi diizeyinin artmas1 i¢in anne
stitli ve emzirme egitiminin dogum 6ncesinde mutlaka verilmesi, dogum sonrasinda

ise annenin desteklenmesinin, emzirmenin ertelenmemesinin, hemen yapilmasinin
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annelerin bilgi diizeyinde ve bebeklerin saghginda olumlu katkis1 olacagi

distiiniilmektedir.

5. “Anne siitiiniin anne ve bebege olan etkisi”

Ozer ve ark. (2010) tarafindan yapilan ¢alismada annelere anne siitii ve
emzirmenin yarari soruldugunda annelerin %62,8° inin kilo vermesinin daha kolay,
%63,8” inin annelerin dogumsonu donemde eski kilosuna daha kolay dondiigiini,
%76,3 anne ise bebek ile arasindaki bagi giliglendirdigi, %56,7” sinin annenin
kanamasini azalttigini, %74,4° iiniin annede daha az oranda meme kanseri goriiliir
cevabini verdigi goriilmiistiir. Dalgic ve ark. (1998) tarafindan yapilan caligmada
annelerin %76,5’ inin anne emzirdigi siirece hamile kalmaz cevabmi verdigi
goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %95,7’ sinin
emzirmenin anne ve bebek bagini olusturacagi cevabmi verdigi gorilmistiir.
Gokdemirel ve ark. (2008) tarafindan ¢alisan annelerin bebegini emzirme ve anne
stitli ile beslemesine iliskin yasantilar1 ve bunlar1 yonlendirmede igveren tutumlarinin
etkisini belirlemek amaciyla yapilan niteliksel ¢alismada ¢alismaya katilan
annelerden birinin “... Emzirmeme gibi bir sey diistinemezdim, kararlyydim emzirme
konusunda. Hastaliklart onleme, meme kanseri...” seklinde ifadesi kullandigi
goriilmiistiir. Radwan ve Sapsford (2016) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismaya
katilan anneler emzirmenin viicut sekli ve kilosunun normale dondiirmek ig¢in
faydasindan, viicutlar1 i¢in iyi oldugundan bahsettikleri gortilmiistiir. Bu arastirmada
anne siitliniin anneye olan etkisi altinda anne bebek arasindaki bag, annenin dogum
sonu donemde daha kolay kilo vermesi bulgusu alanyazin taramasi ile benzerlik
goriilmektedir (Bayram 2006, Ozer ve ark. 2010). Yapilmis olan diger ¢alismalarda
anneler anne sagligi lizerinde farkl etkilerine de degindikleri goriilmiistiir (Dalgic ve
ark. 1998, Gokdemirel ve ark. 2008). Annelere verilen ve verilecek olan egitimlerde
anne siitli ile beslemenin, emzirmenin anne iizerindeki etkilerinin yer almasi anne

siitiiyle beslenme oranlarinda etkili olacag1 diisiindlirmektedir.
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6. “Bebegini anne siitiiyle besleme istegi”

Gokdemirel ve ark. (2008)’ nin ¢alisgmasinda annelerin ifadelerinde bebeklerini
emzirme ve anne siiti ile besleme konusunda israrci olduklari, emzirmenin
yararlarmin farkinda olduklari, bebeklerini formiil siit ile beslemek istemedikleri,
bebeginin  beslenmesini  iginden Once tuttugu, calismaya basladiginda
emziremeyecegi zamanlar i¢in siit makinasi kiraladigi gibi ifadelerde bulundugu
goriilmiistiir. Samli ve ark. (2006)’ nin ¢alismasinda annelerin “Anne siitiinii 2 yasa
kadar verecegim. Televizyonda oyle diyorlardl.”, “Cevremden ‘“bebegini ag¢
bwrakiyorsun” suglamalart bile geldi ama ben ilk 6 ay anne siitii disinda bir sey
vermedim. "seklinde ifadede bulundugu goriilmiistiir. Bu arastirmada annelerin
verdigi yanitlarda bebeklerini anne siitii ile besleme konusunda israrci olduklar1
goriilmektedir. Yapilan alanyazin taramasi sonucunda da incelenen ¢alismalarda
benzerlikler gostermektedir (Samli ve ark. 2006, Gokdemirel ve ark. 2008). Anne
stiti konusunda 1srarc1 tutum bebeklerin beslenmesinde anne siitii ile beslenme
oranini artrracagi gibi bunun etkisinin anne ve bebek sagligi izerinde olumlu olacagi
digiiniilmektedir. Bu konuda hemsirelere diisen en 6nemli gorev anne siitliniin
iiziintii ve endiselerinden Otlirii azalip, emzirmenin olumsuz etkilenmemesi i¢in

annelere desteklerini devam ettirmektir.

7. “Formiil siitlerin icerigi ve kullaniminin énemi”

Mackenzie ve ark. (2013)’ nin ¢alismasinda annenin “Anneler emziremediginde
ya da yeterli miktarda siitleri olmadiginda hastanede mama veriliyor.” ifadesinde
bulundugu goriilmiistiir. Dalgi¢ ve ark. (1998) tarafindan yapilan calismada annelerin
%93,7” sinin bebek doymadigi zamanlarda bebege takviye icin hergiin 1-2 kere
formiil siit ile beslenebilecegi, %88,6” smin formiil siit ile beslenen ¢ocuklarm sagligi
ve biiylimesinin iyi olmayacagi cevabini verdigi goriilmistiir. Gokdemirel ve ark.

“«“

(2008) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin verdikleri cevaplarda “... On giinliiktii
cok aghyordu, doktora gotiirdiim, yaramiyor mu siitiim diye. Kilosu boyu ¢ok iyi
geldi. On giinliige gére normal ama istiyorsaniz, ¢ok aglyyorsa mama S......... mamasti
verebilirsiniz anne siitiine en yakin mamadir, gazi varsa M ....... nmin. rezene ¢ayini

’

verin dedi. Giinde bir biberon mama verdim, ¢alismaya baslayinca ikiye, tice ¢ikt1.”,
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“ ...Kisa stirdii benim emzirmem, sorunlar yasadik, ilk giinlerde bayag: agliyordu,
doktoru ¢agirdik dedi ki bu ¢ocuk ag, o gece biberonla mamaya basladik... Hemsire
hamm geldi bayag: ugrasti olmadi, iki ti¢ giin siitiim gelmedi, doktor en azindan
geceleri mama verin dedi... Uciincii aydan sonra emmemeye basladi, o donemde ise
de basladim, giindiiz biberonla mama aldigi i¢in tamamen birakti. "ifadeleri oldugu
gorilmektedir. Anne siitiiniin yetmedigi, yeterli miktarda olmadigi zaman bebek
beslenmesinde formiil siitlerin kullanildig1 bulgusu arastirmamizda ve yapilmig olan
diger ¢aligmalarda goriilmektedir. Burada hemsirenin rollerinden birisi olan egitimci
roliinde verecegi egitim ve yapacagi bilgilendirmelerde annenin, bebeginin
beslenmesinde anne siitiiniin yeterli olup olmadigini nasil anlayabilecegi bilgisi
Oonemlidir. Anneye emzirme, anne siiti sagma egitimi verirken bunun da
belirtilmesinin formiil siitlerin kullanimina yonelimde etkili olacagi diisiiniilmektedir.
Bunun yaninda formiil siitlerin care olarak goriilmesi, piyasada bir ¢cok formiil siit
markasinin olmasi, formiil siitlerin tanitimlari, igeriklerinin gelismesi anne siitii
verme egiliminde azalma, kullannommm artmis olmasmda etkili olabilecegi
digiiniilmektedir. Annelerin anne siitiiniin formiil siitlere kars1 tstiinligtini
diginmeleri bebegini anne siitii ile besleme oranmi artmasinda etkili olacagi
diistinilmektedir. Fakat yapilmis olan ¢alismalara bakildiginda anneler formiil
stitlerin bebek beslenmesinde bir ¢ikis yolu olarak gormektedir (Dalgic ve ark 1998,
Gokdemirel ve ark. 2008).

8. “Anne siitiiniin formiil siitlere karst iistiinliigii”

Dalgi¢ ve ark. (1998) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %85,8” inin formiil
stit ile beslenmenin daha zor oldugunu belirttikleri goriilmistiir. Bayram (2006)
tarafindan yapilan ¢aligmada annelerin %52,6° smin emzirmede bebegin agzina
memeyi vermekle emzirmede yeterli olarak belirttigi goriilmiistiir. Ozer ve ark.
(2010) tarafindan yapilan ¢aliymada annelerin %97,4’ {inlin anne siitiiniin temiz ve
taze oldugunu belirttikleri goriilmiistiir. Glindogan (2012) tarafindan yapilan anket
calismasinda se¢meli cevaplarda annelerin anne siitiiniin yararlarini bilme oranlarina
bakildiginda %2,5’ inin anne siitliniin sindiriminin daha kolay oldugunu belirttigi
goriilmiistiir. Leung ve Yau (2015) tarafindan Hong Kong’ ta emziren anneler

arasinda annelerin anne siitii bankasinin kurulumu ve anne siitii bagis1 iizerine
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tutumlarmin  arastirilmast amaciyla yapilan niteliksel arastirmada annelerin
cevaplarinda anne siitiiniin her bir damlasinin mucize oldugu, bir annenin bebegine
verecegi tek ve en iyi seyin anne siitii oldugunu ifade ettikleri goriilmektedir.
Rabinowitz ve ark. (2018) tarafindan yapilan ¢calismada annelerin ifadelerinde anne
slitiiniin mamaya gore daha dogal daha saglikli oldugunu ifade ettigi goriilmektedir.
Bu arastirmada ve yapilmis olan ¢aligmalarda hem anne siitiiniin igerigi, bebege ve
anneye olan yararinin yani sira anne siitlinlin formiil siite kars1 daha zahmetsiz, temiz
ve taze oldugunu belirtmislerdir. Bu da annelerin anne siitii ile ilgili farkindalik
diizeylerinin yiiksek oldugunu diisiindiirmektedir. Alanyazi taramasinda ulasilan
calismalarda anne siitiiniin mamaya kars1 istiinliigii konusunda benzer bulgular
oldugu goriilmiistiir (Dalgig ve ark., 1998; Bayram, 2006; Ozer ve ark., 2010;
Giindogan, 2012; Leung ve Yau, 2015; Rabinowitz ve ark., 2018). Bakim verici
hemsirelerin anne siiti ve emzirme egitimlerinde anneyi psikolojik acidan
desteklemesi annelerin siitlerinin arttiracagi ve dolayisiyla bebek beslenmesinde anne
stitiintin kullanimin1 daha ¢ok artiracagi diistiniilmektedir. Anne siitii ile ilgili kamu
spotlarinin artirilmasi, mama reklamlarinda anne siitii gibi, anne siitiine es deger

ibaresinin kaldirilmasinin anne siitii kullaniminda etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

7.1. 2. Tema 2: Anne Siitii Paylasim

1. “Siitiinii anne siitii bankasina bagislayabilme diisiincesi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan annelerin siitannelik ve anne siitii bankasi
konusunda bilgi tutum ve davranislarmi belirlemek amaciyla yapilan ¢aligmada
annelerin %56,2 sinin Tiirkiye’ de anne siitii bankasmin olmasi durumunda siitiinii
bankaya bagislayabileceklerini belirttigi goriilmistiir. Giirol ve ark. (2013) tarafindan
Dogu Anadolu kadmlarinin anne siitii bankasina yonelik bilgi ve goriislerini
belirlemek amaciyla yapilan c¢aligmada annelerin %64’ {inlin  siitiini
bagislayabileceklerini ifade ettikleri gorilmiistiir. Mackenzie ve ark. (2013)
tarafindan anne siitii bankas1 olmayan bir bdlgede annelerin anne siitii bankasi ile
ilgili tutumunu belirlemek amaciyla yapilan niteliksel c¢alismada annelerin siit
bagislamaya sicak baktiklar1 belirtilmis ve bu konuyla ilgili girisimlerde

bulunmuslar; c¢aligmaya katilan annelerden “Yenidogan iinitesindeyken onlara
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sordum. Ciinkii ¢ok siitiim vardr ve birisinin siitii olmayabilirdi. Burda olmadigini
soylediler.” ifadesinde bulunduklari goriilmistiir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan
anne siitii bankacilig1 ile ilgili annelerin bilgi ve goriislerini belirlemek amaciyla
yapilan ¢alismada annelerin %68,8” inin anne siitii bankast kurulmasi halinde bu
bankaya siitlerinin bagislayabileceklerini belirttigi gorilmiistiir. Leung ve Yau
(2015) tarafindan Hong Kong’ ta emziren anneler arasinda annelerin anne siitii
bankasmin kurulumu ve anne siitii bagisi iizerine tutumlarinin arastirilmasi amaciyla
yapilan niteliksel caliymada annelerin cevaplarinda bebeginin ihtiyacindan fazla siitii
geldiginde siitiinii bagislayabilir, siitiin bebekler i¢in 6nemli bir hazine olmasina
bagli olaraktan siitlinii verebilecegini ifade ettikleri goriilmiistiir. Abhulimhen-lyoha
ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi i¢in anne siitii bankasinin kullaniminda
annelerin algisini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin % 39,9’ unun
anne sitimi bagiglamak isterim cevabini1 verdikleri, % 7,1’ inin ise kararsiz
kaldiklar1 goriilmiistiir. Bu arastirmada ise annelerin biiyiik bir kismi siitlerini anne
siiti bankasina bagislayabileceklerini belirtmiglerdir. Bu annelerin bebeklerinin
preterm olmasi, bazilarinm ise daha 6nceki dogumlarinda pretermlik dykiisii olmasi,
hastanede yatma Oykiileri, hastanede ziyaret sirasinda hastanedeki diger bebekleri de
gormeleri onlarin hem yardim, hem de empati duygularmi ortaya ¢ikarttig1 verdikleri
yanitlar dogrultusunda goriilmektedir. Alanyazin taramasinda incelenen ¢alismalarda
da annelerin biiyiik bir gogunlugunun anne siitii bankasmin olmas1 halinde siitlerini
bagislayacaklar1 goriillmektedir (Aykut ve ark., 2012; Giirol ve ark., 2013; Eksioglu
ve ark., 2015; Leung ve Yau, 2015; Abhulimhen-lyoha ve ark., 2015). Bu dogrultuda
aragtirma sorularindan biri olan “S2: Annenin olumsuz yasam deneyimleri (daha
onceki canli/6lii dogumlar, preterm dogum Oykiisii, gebelik siirecinde sorunlar vb)
anne sitii bankasina karsi tutumlarini olumlu mu etkiler” sorusu “evet” olarak

yanitlanmastir.

2. “Anne siitiinii ihtiyact olan ile paylasma diisiincesi”

Alencar ve Seidl (2009) tarafindan bagis¢1 kadinlarin duygu ve inanglarini, bagis
icin aradiklar1 6zellikleri ve nedenlerini tanimlamak amaciyla yapilan niteliksel
calismada annelerin “Bence onlara, diger bebeklere yardim edebilmek mutluluk

verici... Biz onlar: tamimiyoruz, baska bebekleri gormiiyoruz, ama biliyoruz ki hayat
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kurtaryyoruz... Onlar ¢ok kirilgan... Cok zayif(...)", “Hayata katkida bulunmak,
hastanede yatan prematiire ¢ocuklara katkida bulunmak igin siit bagiglarim... Ciinkii
hi¢ siitii olmayan anneleri diisiiniiyorum”. ifadelerde bulunduklar1 goriilmiistiir.
Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %79,6” sinm ihtiyaci
olan bir ¢ocugu emzirebilecegi, %79,8” inin ihtiyact durumunda bagka bir bebegin
beslenmesi i¢in siitiinii sagma ile ilgili olarak olumlu diisiindiigii goriilmiistiir.
Mackenzie ve ark. (2013) tarafindan yapilan niteliksel calismada annelerin siit
bagislamaya sicak baktiklar1 belirtilmis ve bu konuyla ilgili girisimlerde
bulunmuslar; calismaya katilan annelerden “Siitii olmayan ve siitii icin ¢abalayan
¢ok anne vardr ve ben yan odada siitiimii lavaboya doékiiyordum, bu hi¢ dogru
degildi.” ifadesinde bulunduklar1 goriilmiistiir. Karadag ve ark. (2015) tarafindan
bebek beslenmesi, emzirme, siitannelik, siit kardeslik ve anne siitii bankalarina iligkin
annelerin  bilgi, tutum ve gorislerini belirlemesi amaciyla yapilan caligmada
annelerin %48,2’ sinin tanidigi, %24,6’ s tanimadig1 birine siitiinii verebilecegini
belirttikleri goriilmustiir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan Dogu Etiyopya’ da
secilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda bagisc1 siit bankaciligi konusunda
farkindalig1 belirlemek amaciyla yapilan caligmada annelerin ifadelerinde fazla siitii
oldugunda veya bebegi siitten ayrildiginda anne siitiinii ihtiyaci olan, hasta
anne/bebege bagislayabilecegini, bunun bir mutluluk sebebi ve iyi bir fikir oldugunu
yanitini verdikleri goriilmektedir. Annelerin anne siitiinii bagislamada istekli olma
nedenlerine bakildiginda ihtiyact olan bir ¢ocuga yardim etmek, ¢ocuklarin saghigini
ve diger aileleri desteklemek, bunun iyi bir fikir oldugu cevabmi verdikleri
goriilmektedir. Bu arastirmada ve alanyazin taramasinda yapilan caligmalarda
annelerin, bebeklerin ihtiyact s6z konusu olmasi durumunda siit bagis1 ile ilgili
benzer yanitlarda bulunduklar1 goriilmiistiir (Alencar ve Seidl, 2009; Aykut ve ark.,
2012; Mackenzie ve ark., 2013; Karadag ve ark., 2015; Gelano ve ark., 2018). Siit
paylasiminda bebeklerin saghigmm 6neminin ve yardim duygusunun etkili oldugu
diistiniilmektedir. Anne siitliniin 6nemini vurgulayan kamu spotlarinda, brosiirlerde
bebek 6liim nedenleri arasinda ilk sirada yer alan pretermler agisindan anne siitiiniin
Ooneminin ayrica vurgulanmasmin ihtiyac1 karsilama diislincesi agisindan olumlu

yonde etkisinin olacagi diistiniilmektedir.
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3. “Siitkardes varlig1”

Kara ve ark. (2013) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %4,5° inin kendi
sitannesinin var oldugu, %10,3’ {iniin siitannelik yaptigini belirttigi goriilmiistiir.
Can ve ark. (2014) tarafindan toplumun emzirme ve siit paylasimi uygulamalarini
belirlemek ve siit annelik konusundaki goriislerini ortaya koymak amaciyla yapilan
calismada annelerin %20’ sinin siit kardesi, %17’ sinin baska bir bebege siitanne
oldugunu belirttigi gorilmiistiir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan yapilan
caligmada annelerin %10,9’ unun ¢ocuklarinin siitannelerinin var oldugu, %8,2’ sinin
daha Onceden siitannelik yapmis oldugu goriilmiistiir. Bu arastrmada ve alanyazin
taramasindaki ulagilan ¢alismalarda siit kardes varligi ile ilgili olarak benzer sonuglar
oldugu goriilmiistiir (Kara ve ark. 2013, Can ve ark. 2014, Eksioglu ve ark. 2015).
Bulgularda hem annelerin siit kardesinin olmasi, hem de kendi bebegi disinda bagka
bir bebege de siitiinii vermis olan annelerin goriilmesi geleneksel olarak siitanneligin
cok uzun siiredir kiiltiirlimiizde yer almasi ile baglantili olarak diistiniilmektedir.
Anne siitliniin var olmadig1 durumlarda saglik agisindan sikintis1 olmayan annelerin
siitannelik yapmasi, siit kardes varligin1 yaratacagi gibi yenidogan saghgi ve ileri
donemlerde toplum sagligi da olumlu yonde etkileyecegini diisiindiirmektedir. Bu
konuyla ilgili tereddiit eden anneler i¢in ise bilgilendirme ile anne siitii bankalarinin
calisma sistemi, siit kardesligin nasil olabileceginin, dini olarak nasil davranilmasi
gerektiginin bilgisi verildiginde siit bankalarina bagislarin ve siit almalarinin olumlu
bakis agis1 olmasi yoniinde etkileyecegi diistiniilmektedir. Burada 6nemli bir konuda
sitannelerin  saghigidir. Siitten gecebilecek zararli maddeler goz Oniinde
bulundurulursa siitannelerin sagliklar1 agisindan tetkik yaptwrmalarinin enfeksiyon

gecisi agisindan onemli oldugu diistiniilmektedir.

4.  “Anne siitii paylagimu ile ilgili olumsuz diisiinceler”

Leung ve Yau (2009) tarafindan yapilan niteliksel c¢alismada annelerin
ifadelerinde bebekler i¢cin yardim etmenin giizel oldugu bebeginin ihtiyacindan
fazlasini verebilecegini fakat bunun i¢in fazladan zaman harcamanin kendi bebegi
icin hi¢ adil olmadigini belirtikleri goriilmiistiir. Abhulimhen-lyoha ve ark. (2015)
tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %53’ {iniin siitlinii bagiglamak istemedigi, bu

annelerinde isteksizliginin nedenleri arasinda verdikleri cevaplarda en basta fikirden
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hoslanmadiklar1 ile birlikte gelenek ve goreneklere uygun olmadigmni belirttikleri
goriilmektedir. Kaya Senol ve Aslan (2017) tarafindan kadinlarin anne siitii bagist ve
anne siitii bankasi hakkinda goriislerini belirlemek amaciyla yapilan g¢alismada
annelerin bir kisminimn etik degildir cevabini verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmada
annelerin bazilar1 daha onceden kendi yakinlari ile siit paylasimi yapmis; fakat
sonradan ¢ocuklarin evlilik ihtimaline bagl olarak pigsman olduklarini belirtmislerdir.
Alanyazmn taramasinda ise aralarinda siit paylasimi yapilan ¢ocuklarm evlilik
thtimaline baglh olmaksizin, siit bagislama fikrinin hoslarma gitmedigini, siit bagislar
ise ¢ocugunu igin haksiz yere zaman harcayacagini, etik olmadigini belirttikleri
goriilmektedir. Bu konu ile ilgili olarak gerekli oldugu takdir de anne siitii paylasimi
ile ilgili olumsuz diisiinceler i¢in medya araglarmda anne siitiiniin faydalari, bebek ve
anneler i¢cin 6nemi ile ilgili konulara, paylagimlara daha fazla yer verilmesi bunlarin
giderilmesi acisindan faydali olabilecegini disiindiirmektedir. Bu noktada
hemsirelere de onemli gorev diismektedir. Anne siitli, emzirme konusunda her
dogum yapan anneye dogum Oncesi gebe egitimleri ve dogum sonu donem de gerekli
egitimlerin verilmesi anne siitii paylasimi konusunda olumsuz disilinceleri

azaltacagmi diisiindiirmektedir.

7. 1. 3. Tema 3: Bilgi eksikligi
1.  “Anne siitii ve saklanmasi ile ilgili bilgi eksikligi”

Dalgi¢c ve ark. (1998) tarafindan 15-49 yas grubu, evli ve dogurgan ¢agdaki
kadinlarin anne siitii ile ilgili bilgi, tutum ve davraniglarini incelemek amaciyla
yapilan caligmada annelerin %75,2° sinin anne siitii ile beslenen bebeklere su
verilmesi gerektigini, %29’ unun anne siitiiniin bebeklerin biiylimesi disinda
herhangi bir yarar1 olmadigini, %50,6° smin sagilan ve saklanilan siit ile bebegin
daha sonradan beslenemeyecegini belirttigi goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan
hastanede dogum yapan annelerin dogum sonu déonemde emzirme ve anne siitiiniin
onemine iligkin bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla yapilan ¢aliymada annelerin
hepsi bebek beslenmesindeki en faydali besinin anne siitii oldugu cevabini vermis
oldugu halde, %66,5’ inin daha 6nceden anne siitii ile ilgili herhangi bir bilgi

almadigi, %92,8° inin ise anne siitliniin nasil saklanacagmi bilmedigini belirttigi,
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%12,9’ unun inek siitliinliin bebek beslenmesinde anne siitii ile karsilastirildiginda
faydasinin daha fazla oldugunu, %9,1 anne ise bebek beslenmesinde ek gidaya
baslama zamanmin bebek dogduktan hemen sonra olarak diisiindiigii goriilmiistiir.
Gorgen ve ark. (2007) tarafindan bir ¢ocuk hastanesine basvuran 0-1 yas aras1 bebegi
olan annelerin anne siitii ve emzirme hakkinda bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla
tanimlayict olarak yapilan anket calismasinda se¢meli cevaplarda annelerin %6,3’
iniin bebeklerin beslenme tercihlerinde anne siitii ile beslediklerinin nedenini
bilmedigini ifade ettigi goriilmiistiir. Gokdemirel ve ark. (2008) tarafindan ¢alisan
annelerin bebegini emzirme ve anne siitii ile beslemesine iliskin yasantilar1 ve bunlari
yonlendirmede igveren tutumlarmin etkisini belirlemek amaciyla yapilan niteliksel
calismada calismaya katilan annelerin cevaplarinda “Siit emzirdi§im zaman iste,
benim viicudumla ilgili olumsuz birtakim seyler olusacagini soylediler. Tabii bu
cevrenin bir etkisiydi. Sonra arastrdim ve bunlarin olmayacagini 6grendim.
Emzirmeye kesin kararlhydim.” ifadesine rastlanmistir. Arslan ve Yeniterzi (2013)
tarafindan 32-37 haftalik preterm bebege sahip ebeveynlerin, bebeklerinin anne siitii
almas1 konusundaki goriislerini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin
anne siitlinlin yararlar ile ilgili bilgisi soruldugunda %29’ unun bilmedigi, anne siitii
ile beslenme siiresi soruldugunda ise sadece %51’ inin 2 yasma kadar cevabini
verdigi goriilmiistiir. Kara ve ark. (2013) tarafindan annelerin anne siitii bankas1 ve
siit anneligi konusunda bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan
caligmada annelerin, bebeklerin ilk 6 ay sadece anne siitii ile beslenmesi ile ilgili
%26,8 oraninda yanlis cevap verdigi goriilmiistiir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan
Dogu Etiyopya’ da secilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda bagiset siit
bankaciligi konusunda farkindaligi belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin
%94,4° iiniin anne siitiinlin toplanmas1 ve saklanmasi faydali degildir yanitini
verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmada bebeklerin preterm olmasi birka¢ annede
merak uyandirmig, anneyi arasirmaya sevk etmistir. Anneler, anne siitiiniin
etkilerinin farkinda; fakat 6zellikle ilk bebegi olan annelerin bilgi eksikliginin oldugu
goriilmektedir. Ulasilan ¢aligmalarda anne siitii bilgisinin var oldugu fakat eksik ve
yanlis oldugu goriilmektedir (Dalgic ve ark., 1998; Bayram, 2006; Gorgen ve ark.,
2007; Arslan ve Yeniterzi, 2013; Kara ve ark., 2013). Gokdemirel ve ark. (2012)

tarafindan yapilan g¢aligmada annenin endisesinin anneyi arastirma konusundan
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tetiklemesi olumlu agidan sonuglandigi goriilmektedir. Alanyazin taramasinda sadece
Gelano ve ark. (2018) tarafindan yapilan g¢alismada annelerin anne siitiiniin
toplanmasi ve saklanmasina deginildigi goriilmektedir. Annelerin anne siitii ile ilgili
fikirlerinin olmas1 yanmnda bilgi eksikliginin de olmasi egitim gereksinimleri
oldugunu disiindiirmektedir. Bu bilgi eksiklerinin kisa vadede bebeklerin
beslenmesiyle ilgili sikintilar yaratabilecegi, uzun vadede ise yasam kalitesi ile ilgili
sikintilar yaratabilecegi diisliniilmektedir. Dogum 6ncesinde ya da dogumdan sonra
taburculuktan 6nce, emzirme hemsiresinin kapsamli bir emzirme egitimi vermesi bu
tiir bilgi eksikliklerini ya da yanliglarini gidermede son derece etkili olacagi
diistiniilmektedir. Bu arastirmalara ek olarak Radwan ve Sapsford (2016) tarafindan
Emirati’ deki annelerin emzirme ve siitten kesme kararlarini etkileyen algilar1 ve
gorlisleri tammmlamak ve arastirmak amaciyla yapilan niteliksel calismaya katilan
annelerin c¢ogu bulunduklar1 hastanelerden emzirme ile ilgili bilgi aldiklarini
belirttikleri gériilmektedir. Yapilan ¢caligmalar g6z 6niinde bulunduruldugunda alinan
egitimler, ¢evrenin etkisi, bu konudaki farkindalik dogrultusunda anne siitii ile

besleme oranlarini artiracagi diistiniilebilir.

2.  “Formiil siitlerin etkisiyle ilgili bilgi eksikligi”

Dalgic ve ark. (1998) tarafindan yapilan calismada annelerin %11,4° {inlin
formiil siit ile beslenen ¢ocugun saglik ve biiyiime agisindan daha iyi olacagmi,
%13,2’ sinin ise bebek beslenmesini formiil siit yapmanin daha zahmetsiz oldugunu
diisiindtigli goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan yapilan calismada annelerin hepsi
bebek beslenmesindeki en faydali besinin anne siitii oldugu cevabini vermis oldugu
halde annelerin %14,4’ iiniin hazir olan bebek formiil siitlerinin bebek beslenmesinde
daha faydali oldugu cevabimi verdigi goriilmiistiir. Radwan ve Sapsford (2016)
tarafindan yapilan niteliksel c¢alismaya katilan annelerin verdikleri cevaplarda
“Ogluma yatmadan once mama verdim ve biitiin gece uyudu.” ifadesinin oldugu
goriilmektedir. Bu arastirmada annelerin hepsi anne siitiiniin daha yararli oldugunu
belirtse de ilk dogumu olan anneler digindaki diger annelerin ¢ogu daha Once
bebeginin beslenmesinde formiil siit kullanmiglardir. Anneler formiil siitleri
bebeklerinin beslenmesinde kullansalar da etkilerini bilerek kullanmadiklar1

diistiniilmekte; bebeklerinden deneyimleyerek, go6zlemleyerek elde ettikleri
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ifadelerinde anlagilmaktadir. Bayram (2006) tarafindan yapilan calismada ise
annelerin bir kism1 anne siitii ile ilgili herhangi bir bilgi almamis oldugu, fakat hepsi
bebeklerin beslenmesinde kullanilacak en 1iyi besinin anne siiti oldugunu
diistindiikleri goriilmektedir. Bu bulgulara ek olarak ise hazir olan bebek formiil
stitlerin bebek beslenmesinde daha faydali oldugu yanitin1 veren annelerin de olmasi
bilgi eksikligine bagl diisiince karmasasini diisiindiirmektedir. Samli ve ark. (2006)
tarafindan annelerin siit ¢cocugu beslenmesi ve emzirme konusundaki bilgi ve
uygulamalarimin ortaya ¢ikarilmasini amaci ile yapilan niteliksel ¢alismada bir
annenin ifadesinde saglik ocaginda doktorlarm anne siitiiyle ilgili yeterli
bilgilendirme yapmadigini belirtmistir. Hemsirelerin annelere yapacagi egitimlerde
yeterli bilgilendirme oldugu takdirde anne iizerinde c¢evrenin daha az baski
olusturacagi diisiiniilmektedir. Bunun yaninda internet ortaminda anne siitiine en
yakin/yakin ibaresinin olmasi, yapilan egitimlerde eksiklikler olmasi, gelenekselci
aile yapist formiil siit ile beslenme oranini arttiracagini diisiindiirmektedir. Ayni
zamanda saglik calisanlar1 da formiil siitii Onerebilmektedir. Bunun nedeninin
bebegin sarilik olma riski, bebekte olabilecek fazla kilo kaybi, annenin siitiiniin
yetmeyecegi, artmayacagl diisiincesi ya da anneye anne siitiiyle ilgili egitim
vermenin anne siitlinli  artirmada  yetersiz  olabilecegi diisiincesi oldugu

diistiniilmektedir.

3. “Siitkardeslikle ilgili bilgi eksikligi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan annelerin siitannelik ve anne siitii bankasi
konusunda bilgi tutum ve davraniglarmi belirlemek amaciyla yapilan calismada
annelerin %1,3’ tiniin siit kardeslikle ilgili bilgisinin olmadig1 goriilmiistiir. Kara ve
ark. (2013) tarafindan yapilan ¢aligmada siit kardeslik ile ilgili olarak annelerin %
51,8’ inin siit kardes olacak bebeklerin cinsiyetinin dnemli olmadigmi belirttikleri
goriilmiistiir. Can ve ark. (2014) tarafindan toplumun emzirme ve siit paylagimi
uygulamalarmi belirlemek ve siit annelik konusundaki goriislerini ortaya koymak
amaciyla yapilan ¢aligmada annelerin %5,8” inin siit kardeslerin evlenmesi ile ilgili
hi¢ bir fikri olmadigmi diislindiigii goriilmiistiir. Karadag ve ark. (2015) tarafindan
bebek beslenmesi, emzirme, siitannelik, siit kardeslik ve anne siitii bankalarina iliskin

annelerin bilgi, tutum ve goriislerini belirlemesi amaciyla yapilan g¢aligmada
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annelerin % 16,3’ iiniin biberon araciligiyla baska bir annenin siitii ile beslenen
bebek ve kadin arasinda herhangi bir bag olusumu ile ilgili herhangi bir fikri
olmadigini belirttigi goriilmiistiir. Bu arastirmada annelerin “Ayni annenin siitiinii
biberon veya emzirme ile alan bebeklerin siit kardes olur mu?”, “Ayni annenin
stitiiyle ayni anda beslenen bebekler disindaki bebekler siit kardes olur mu?” gibi
sorulart siit kardeslik ile ilgili bilgi eksikliginin oldugunu gostermektedir. Ulasilan
caligmalarda elde edilen bulgular ile bu arastirmadaki bulgular arasinda benzerlikler
goriilmektedir. Alanyazin taramasindaki incelenen calismalarda anneler siitkardesligi
ile ilgili “bilgim var” seklinde yanit vermis olsalar dahi, bununla ilgili ayrintili bir
bulguya ulasilamamaktadir (Aykut ve ark., 2012; Kara ve ark., 2013; Karadag ve
ark., 2015). Arastirmanin sorularindan biri olan “S1: Annelerin anne siitii bankasi ile

ilgili bilgileri yeterli midir?” sorusu “hayir” olarak yanitlanmistir.

4. “Anne siitii paylasimu ile ilgili bilgi eksikligi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin % 53,9’ unun anne
stitli paylasimi ile hastalik bulasabilecegini belirttikleri goriilmektedir. Eksioglu ve
ark. (2015) tarafindan anne siitii bankacilig1 ile ilgili annelerin bilgi ve goriislerini
belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada anne siitii bankasindan yararlanmak
istemeyen annelerin bliyiik bir kismi hastalik bulasma riskinden dolay1 siit bankasini
kullanmak istemedigi gorilmiistiir. Kaya Senol ve Aslan (2017) tarafindan kadinlarin
anne sltli bagis1 ve anne siitli bankasi hakkinda goriiglerini belirlemek amaciyla
yapilan ¢aligmada annelerin %45,9° unun siit bagist sakincalidir cevabini verdikleri,
bunun nedenlerinin arasinda siitlerini bagislayan annelerden hastalik bulasabilecegi,
slit bagisinin giivenli olmadigy, siitlin temiz olmayabilecegi oldugu goriilmektedir. Bu
arastirma sonucunda annelerin sadece bir kismi1 anne siitli paylasima ile ilgili babanin
izni ve anne siitl ile hastalik gecisi soz konusu olup olmamasiyla ilgili bilgilerinin
olmadigini belirttikleri goriilmiistiir. Alanyazin taramasinda da ulasilan ¢aligmalarda
anne siitii paylasimu ile ilgili hastalik bulagma riskinden bahsedilmis fakat babanin
izni ile ilgili bir veriye rastlanilmamistir. Siitanne kavrammnin eski zamanlara
dayandigini ve toplumsal olarakta siitanne varliginin eski zamanlardan beri olmasi

sebebiyle kiiltiirel olarak oOncelikle siitannelerin tercih edildigi diistiniilmektedir.
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Ancak bu durumun sakincalarinin anne egitimlerinde anlatilmastyla siit bankalarma

olan taleplerin artacagi tahmin edilmektedir.

5.  “Anne siitii bankasu ile ilgili bilgi eksikligi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %2,8” inin anne
stitli bankasi ile ilgili bilgisi oldugunu, %88,9’ unun anne siitii bankasinin Tiirkiye’
de olup olmadigint bilmedigini ifade ettigi goriilmistiir. Giirol ve ark. (2013)
tarafindan Dogu Anadolu kadinlarinin anne siitii bankasina yonelik bilgi ve
goriislerini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin %90,6° sinin anne stiti
bankasi ile ilgili bilgisi olmadigimi belirttikleri goriilmiistiir. Kara ve ark. (2013)
tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %64,3’ {iniin annesiitii bankas1 hakkinda bilgi
sahibi olmadigini, %19,3” iiniin kismen bilgisi oldugunu, %16,3” {iniin bilgisinin
oldugunu,anne siitii bankasi olmasi durumunda bankadan siit alma ile ilgili
kararsizligini belirten annelerin bir kismi1 kararsizliginin nedenini yetersiz bilgiden
dolay1r oldugunu, siit bankasindan siit almak istemeyen annelerin ise istememe
nedenini yetersiz bilgiden dolay1 oldugunu ifade ettikleri goriilmiistiir. Eksioglu ve
ark. (2015) tarafindan anne siitii bankaciligi ile ilgili annelerin bilgi ve goriislerini
belirlemek amaciyla yapilan calismada annelerin %41,6° sinin daha dnceden anne
stitii bankasini duyduklarmni belirtmistir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan Dogu
Etiyopya’ da secilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda bagisgr siit
bankaciligi konusunda farkindaligi belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada anneler
anne siitii bankasmi duydugunu ve annelerin verdigi ifadelerde donér anne siitiinden
hastaliklarin  bulagsmasindan korktugu yanitin1 verdikleri goriilmektedir. Bu
arastrmada annelerin sadece bir kismi anne siitlii bankasini duydugunu ve bilgisi
oldugunu belirttigi goriilmiistiir. Alanyazin taramasinda da ulasilan ¢aligmalarda bu
bulguyla benzerlik goriilmistiir (Aykut ve ark., 2012; Giirol ve ark., 2013; Kara ve
ark., 2013; Eksioglu ve ark., 2015; Gelano ve ark., 2018) . Yapilan ¢aligmalarin
sonuclarindan goriildiigli gibi anne siitli bankasi ile ilgili bilgisi olanlarin oraninin az
oldugu, bunun iilkemizde bir anne siitii bankasi olmamasi1 ile ilgili oldugu
diisiiniilmektedir. Ulkemizde anne siitii bankasi yoktur; ancak bunun yaninda eski
donemlerden beri siitanneligin oldugu bilinmektedir (Yurdakok, 1996; Tolunay,

2014). Leung ve Yau (2015) tarafindan Hong Kong’ ta emziren anneler arasinda
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annelerin anne siitii bankasinin kurulumu ve anne siitii bagis1 ilizerine tutumlarmin
aragtirilmas1 amaciyla yapilan niteliksel arastirmada annelerin verdikleri cevaplarda
saglik calisanlar1 ile ilgili olarak “Bir hemsireden olumsuz yorumlar duyduktan
sonra bile bebegimi emzirmede israrci oldum. Sanirim baska anneler bundan
vazgegebilir! Saghk profesyonelleri yeterli egitim ve bilgi almazlar ya da kendi
emzirme deneyimlerine sahip degillerse yanlis anlayabilirler. Sorumlu insanlar bizim
bakis ag¢imizdan  diisiinemezlerse, anne siiti bankasimin  kurulabilecegini

’

diistinmiiyorum.” ifadesi goriilmektedir. Anne siitii bankasinin agilmasi halinde
Tiirkiye de bir ilk olacagr i¢in biitiin prosediirlerinin hazirlanip gerekli
bilgilendirme ve egitimler yapilmasi gerektiginin anne siitii  bankasinin
kullanilmasinda etkisi olacag: diistiniilmektedir. Burada etkili olabilecek bir unsurda
saglik caligsanlarina gerekli ve kapsamli egitimler verilmesi annelerin siit bankalarini
kullanma oranlarin1 artiracagi diisiiniilmektedir. Bu ¢alisma bulgular1 sonucunda
arastrmanin sorularindan biri olan “S1: Annelerin anne siitii bankasi ile ilgili

bilgileri yeterli midir?” sorusu “hayir” olarak yanitlanmistir.

7. 1. 4. Tema 4: Uziintii

1. “Annenin siitiiniin yeterli olmamasindan dolay: iiziintii”

Samli ve ark. (2006) tarafindan annelerin siit ¢ocugu beslenmesi ve emzirme
konusundaki bilgi ve uygulamalarinin ortaya ¢ikarilmasi amaci ile yapilan niteliksel
calismada annelerin cevaplarinda dogum izninin kisa olmasi, ise baslamasinda ve
buna bagli siit miktarindaki azalma, annenin tekrardan hamile kalmasiyla bebegini
slitten kesmesi, bebegini emzirme sirasinda saglikli olup emzirmeden kestiginde
bebeginin kilosunun azalmasina bagh olarak iizildigiinii belirttigi goriilmiistiir.
Gokdemirel ve ark. (2008) tarafindan calisan annelerin bebegini emzirme ve anne
stitii ile beslemesine iliskin yasantilar1 ve bunlar1 yonlendirmede isveren tutumlarinin
etkisini belirlemek amaciyla yapilan niteliksel ¢aligmada ¢aligsmaya katilan anneler,
stitleri gelmedigi i¢in ilk birka¢ giin hekim Onerisiyle bebeklerini formiil siit ile
beslemis olup bu durum devam ettigi icin siit azalmig ve tamamen formiil siitle
beslemeye devam etmislerdir. Bir kismi1 da ise basladig1 i¢in anne siitiiniin azaldigini

belirtmislerdir. Calismalarda tiim annelerin bu durumlar karsisinda Uziinti
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duyduklar1 saptanmistir. Wilson (2012) tarafindan bebeklerin yenidogan iinitesinde
yatan preterm bebek annelerinin anne siitlinii ile ilgili duygu ve deneyimlerini
arastirmak amaciyla yapilan ¢alismada anneler siit miktarma bagli olarak endiselerini
dile getirmis ve verdikleri cevaplarda “Siitiim gelmedigi donem cesaretim kiriliyor.
Stitiim neden birden bire gitti, ne oldu? ”, “Stitiim bitti ve yapacak hi¢ birseyim yok.”
ifadelerinde bulunduklar1 goriilmektedir. Mackenzie ve ark. (2013) tarafindan anne
stitii bankas1 olmayan bir bolgede annelerin anne siitii bankasi ile ilgili tutumunu
belirlemek amaciyla yapilan niteliksel ¢calismada annelerin cevaplarinda “Biitiin kotii
seylerden kurtulurdu... Yani preterm ya da hasta bebeklere annesinin siitii yeterli
gelmezse ya da annesi besleyemezse eger hastanede formiil vermek zorunda
kalmaziardi.” ifadesinde bulundugu goriilmiistir. Bu arastrmadaki annelerin
preterm dogum yapmasi sebebiyle siitiin gelmesi gecikebilmekte ve buna bagh
olarak ozellikle ilk giinlerde bebegine siitiinii veremeyebilmektedirler. Beklenen
dogum zamanindan daha erken zamanda dogmus, daha kiiciik bir bebek olmasi,
bebegin hastanede bulunmasi, ¢esitli cihazlara baglh olarak hayatmi devam ettiriyor
olmas1 annenin psikolojisini etkilemekte, bununla birlikte annelerin bebeklerinin
bakimi i¢in hastanede kalmalar1 da stit miktarlari tizerinde olumsuz bir etki
yaratabilmektedir. Burada hemsire anneyi psikolojik olarak desteklenmeli, annenin
beslenmesini ve siit sagmasmi degerlendirmeli, bebegin fotografi, goriintiisii ya da
ses kaydi esliginde siit sagmasmi belirtmeli, siit sagma ve siit sagma saatleri

konusunda babanin da bu konuda gorev almasini saglamalidir.

2. “Bebegine formiil siit verilmesinden dolay iiziintii hissi”

Bu arastirmada anneler anne siitii olmadigi zaman formiil siit ile beslenen
bebeklerinin  sindirim sorunlar1 oldugunu annelerin bu durumu kendilerinin
gozlemledikleri goriilmiistiir. Anne siitiiniin yeterli olmamasindan dolay1 tiziintii hissi
olugan annelerden bebegine formiil siit verildiginde sindirim problemlerine(kabizlik)
bagli olarakta {iziintli hissi olusmaktadir. Alanyazin taramasinda ulasilan
caligmalarda anneler bu bulgularla ilgili {iziintii hissi belirtmeselerde anne siitiiniin
sindiriminin kolay oldugunu belirttikleri goriilmektedir (Ozer ve ark., 2010;
Giindogan, 2012). Alanyazinda taramasinda kanguru bakiminin bebekte stresin

onemli Olclide azaltmasinin, bebek solunumunun, kalp hizinin, tansiyonun olumlu
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yonde degisiminin, bag ve giiven olusumunun saglamasmin yaninda annelerde de
stresi, anksiyeteyi azaltti§i, baglanmay1 artirdigi, annenin agrilarini azalttigi
belirtilmektedir (Cho ve ark., 2016; Cetinkaya ve Ertem, 2017). Burada annenin siitii
gelmese dahi anneye siit sagma ve beslenme egitimi, dinlenme konusunda destek,
bebeginin saglik durumundan dolay1 yaninda kalmayan annelere bebegin saglik
durumuna bagli olarak 6zellikle kanguru bakimi vermenin annede psikolojik agidan

olumlu sonuglar yaratacagi diistiniilmektedir.

3. “Annenin duygu durumunun siit miktarinda etkili olmast”

Samli ve ark. (2006) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismada annelerin
cevaplarinda “Cevremden ‘ bebegini a¢ birakiyorsun’ suglamalari bile geldi ama
ben ilk 6 ay anne siitii disinda bir sey vermedim.”, “Doktor kontrolde anne siitii
yeterli mamaya gerek yok dedi, ama evdeki baskilara dayanamadim. Biberonu zorla
verdim. Sonra da anne siitiinii iyice bwrakti.”, “Hastanelerde beslenme konusunda
ayda bir iki saatlik toplantilar olsa veya saghk ocagr hemgireleri bizi egitim igin
cagrsa, seve seve giderdim. "ifadesinde bulundugu goriilmiistiir. Gékdemirel ve ark.
(2008) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismaya katilan annelerin cevaplarinda “Sonra
asil emzirme pazartesi giinii bagsladi. Bir arkadasim geldi sag olsun, onun
yardimiyla. Rahatlatmak i¢in beni, bak dedi yapabilirsin herkes emzirdi, kolay bir
sey, en giizel olan bu. Onun yardimiyla basardik. Cocuk emmeye basladi, her sey
yoluna girdi. ’ifadesinde bulundugu goriilmiistir. Bu arastirmada anneler siit
miktarlarmin azalmasinda hastanede kalmalari, bebegini gogsiine alamama,
emzirememe gibi durumlarin kendi duygu durumu {izerindeki etkilerinden dolay siit
miktarmin azligindan yakinmislardir. Yapilmis olan caligmalarda yakin cevrenin
desteginin annenin psikolojik olarak toparlanmasinda 6nemini belirttikleri
goriilmektedir (Samli, 2006; Gokdemirel ve ark.,2008). Bunun yaninda emzirme
danismanlig1 egitimlerinde eger emzirme ve bebegine siit verme ile ilgili yapilan
yanlis ya da eksik var ise oncelikle annenin desteklenmesi bunun daha sonra
belirtilmesi gerektigi belirtilmektedir. Bu arastrmada ve yapilmis olan ¢alismalarda
anneler kendilerine psikolojik destek saglayacak birisine gereksinim duyduklarini
belirtmektedir. Burdaki en oOnemli destek oOzellikle hem anne siiti ile ilgili

egitimlerde ve de bebegin saglik durumuyla ilgili bilgilendirmede, hem de anne
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stitliyle ilgili cesaretlendirmede bebege ve anneye bakim veren hemsirenin oldugu
diistiniilmektedir. Bunlara ek olarak bebeginin bulundugu yogun bakimdaki diger
preterm ailelerinin tanistirilmasi birbirlerine destek vermesi agisindan yararli olacagi

distiniilmektedir.

4. “Anne siitii ile beslenemeyen bebeklere iiziilme”

GoOkdemirel ve ark. (2008) tarafindan yapilan niteliksel calismaya katilan
annelerin cevaplarmda .. Ucretsiz izin aldim ama ben ¢ok magdur degildim o
konuda esimin desteginden dolayi ticretsiz izin alabildim. Ama arkadasim, okulda
benle ayni yil dogum yapan biz ii¢ arkadagiz, hi¢birisi ticretsiz izin kullanamadi
maddi olanaksizliklar yiiziinden. Ben ¢ok iiziiliiyorum iki arkadasim da 40° 1
bittiginde normal dogum sonu izin bittiginde hemen bagsladilar, yani 40 giinliik
bebegi biraktilar...” ifadesinde bulundugu goriilmektedir. Alencar ve Seidl (2009)
tarafindan bagis¢1 kadinlarin duygu ve inanglarini, bagis i¢in aradiklar1 6zellikleri ve
nedenlerini tanimlamak amaciyla yapilan niteliksel ¢aligmada annelerin cevaplarinda
“Clinkii dokuz giin hastanede yattim ve... odamda hi¢ siitii olmayan iki tane anne
vardi onlarin umutsuzluklarini gérdiim (...) bebekleri a¢ oldugu icin aglyyordu;
ancak ¢ok az anne siitleri vardi. Bebeklerini emzirmeye ¢alistilar, ancak anneleri
bebeklerden daha fazla aglyyordu.” ifadesinde bulundugu goériilmektedir. Mackenzie
ve ark. (2013) tarafindan yapilan niteliksel ¢alismada bir anne “Siitii olmayan ve siitii
i¢in ¢abalayan ¢ok anne vardi ve ben yan odada siitiimii lavaboya dokiiyordum, bu
hi¢ dogru degildi.” derken baska bir anne “Biitiin kotii seylerden kurtulurdu... Yani
preterm ya da hasta bebeklere annesinin siitii yeterli gelmezse ya da annesi
besleyemezse  hastanede formiil vermek zorunda kalmaziard:.” ifadesinde
bulunmustur. Bu arastirmada anneler kendi bebeklerinde oldugu gibi anne siitiiyle
beslenemeyen diger bebeklere de iiziildiigiinii ifade etmektedir. Yapilmis olan
calismalarda annelerin ifadelerinde benzer sonuglara ulasildigi goriilmektedir
(G6kdemirel ve ark., 2008; Alencar ve Seidl, 2009; Mackenzie ve ark., 2013). Bu
bulgular anne siitiiyle ilgili farkindaligin oldugunu diistindiirmektedir. Ulasilabilen
diger c¢aligmalarin nicel olmasma bagli olarakannelerin ifadelerinde anne siitii
alamayan bebeklere iiziilme ifadelerine ulagilamamistir. Fakat bunun ile ilgili olarak

annelerin anne siitiiyle ilgili farkindaliklarmin olmadigr anlamma gelmedigi
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diistiniilmekte, annelerin ifadelerinde anne siitiiniin formiil siitlere gére daha dogal,
saglikli, hastaliklardan koruyucu 6zellikte, bebek ve anne igin herseyden iistiin bir
besin oldugunu belirtmis olmalar1 anne siitli ile beslenemeyen bebekler i¢in iizlintii
hissi olabilecegini diisiindiirmektedir (Dalgi¢c ve ark., 1998; Bayram, 2006; Samli,
2006; Gorgen ve ark., 2007; Ozer ve ark., 2010; Arslan ve Yeniterzi, 2013).

7. 1. 5. Tema 5: Endise
1. “Siit miktarina bagh endige”

Samli ve ark. (2006) tarafindan annelerin siit ¢ocugu beslenmesi ve emzirme
konusundaki bilgi ve uygulamalarinin ortaya ¢ikarilmasi amaci ile yapilan niteliksel
calismada annelerin cevaplarinda “Ilk 5 giin siitiim yoktu, tamdik kadinlar gelip
emzirdi. Serbet de verdik. Sonra siitiim geldi.”, “Calisinca herhalde stres ve
yorgunluktan siitiim azaldi.” ifadesinin bulundugu goriilmiistiir. Gokdemirel ve ark.
(2008) tarafindan calisan annelerin bebegini emzirme ve anne siitii ile beslemesine
iligkin yasantilar1 ve bunlar1 yonlendirmede igveren tutumlarinimn etkisini belirlemek
amaciyla yapilan niteliksel calismaya katilan annelerin cevaplarinda “... Ben
emzirmeyi diistintiyordum, yani hi¢bir zaman bebege herhangi bir katki diisiinmedim.
Benim ¢alisma kosullarim daha rahatti o donemde. Dogumum yaz tatiline denk

‘“

gelecekti, izinlerle falan, tek endisem cocugun belki reddetmesiydi.” ,“... Yasal
iznimden sonra yillik iznimi kullandim. Gergekte gitmek istemiyordum, fakat gitmek
zorundaydim. Cocugu is yerime gotiirme olanagim yoktu, emzirme odasi
bulunmuyordu ve bebekler igin bir okul yoktu. Kres vardi ama ii¢ yasinda basliyor.
Stit sagma odalart yoktu ve dolayist ile biitiin giin sititiimii sagamiyordum.” ifadeleri
oldugu goriilmektedir. Wilson (2012) tarafindan bebeklerin yenidogan iinitesinde
yatan preterm bebek annelerinin anne siitiinii ile ilgili duygu ve deneyimlerini
aragtirmak amaciyla yapilan ¢aligsmada anneler siit miktarina bagl olarak endiselerini
dile getirmis ve verdikleri cevaplarda “Siitiim gelmedigi dénem cesaretim kiriliyor.
Siitiim neden birden bire gitti, ne oldu?”’, “Siitiim bitti ve yapacak hi¢ birseyim yok.”
“Onun kokusu icin kuvozden bir ortii aldim ama ise yaramadi.”, “Herkesin siitiiniin
ne kadar geldigini gormeye ¢alistyordum. Diger insanlarin siitleriyle ayni miktarda

stittimiin geldigini gormek giizeldi. ”, ”Diger annenin bir gégsiinden 2 sise siit geldi.
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Benimde béyle olup bu kadar rahat olsaydim diye diigiindiim.” 1fadelerinin oldugu
goriilmektedir. Abhulimhen-Iyoha ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi i¢in
anne siitli bankasinin kullanimmda annelerin algisini belirlemek amaciyla yapilan
calismada anne siitii bankasma siit bagisinda bulunmak istemeyen annelerin
isteksizlik nedenlerine bakildiginda kendi bebegi i¢in yeterli siitiine sahip olamama
korkusundan bahsettikleri goriilmektedir. Bu arastirma sonucunda annenin siit
miktarindan dolayr bebegin sagligiyla ilgili endiseleri oldugu goriilmektedir.
Alanyazin taramasinda ulasilan g¢alismalarin bazilarinda anneler endiselerini dile
getirmeselerde, benzer ifadelerin oldugu goriilmektedir (Samli, 2006; Gokdemirel ve
ark., 2008; Wilson, 2012; Abhulimhen-lyoha ve ark., 2015). Bu duyguda etkenlerden
biri anne siitliniin bebek icin faydalar1 digeri de, uzun vadede anne siitiiniin bebek,
cocuk saghgi tizerindeki etkileri oldugu diisiiniilmektedir. Bu arastirmada anneler
kendi deneyimlerinden ve cevresel gozlemlerinden yola ¢ikarak formiil siitlerin
yaratabilecegi olumsuz etkilerin endise yaratacagini gézlemledigini belirtmislerdir.
Elde edilen bulgular dogrultusunda annelerin hastanede kaldiklar1 g6z Oniinde
bulundurulursa annenin hemsire tarafindan bebeginin bakimi, bebegin sagligi goz
oniinde bulundurularak bol su igmesi, siit sagmasi, emzirmesi ile ilgili desteklenip
dinlenmesini saglamasi Ve annenin moralini yiikksek tutmasi endiselerinin

giderilmesinde etkili olacag1 diistiniilmektedir.

2. “Anne siitii bankasinin isleyisi hakkinda endise”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan annelerin siitannelik ve anne siitii bankasi
konusunda bilgi tutum ve davraniglarini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada anne
stitli bankasindan alinacak siit ile hastalik bulasacagini diisiinen anneler %53,9, siit
ile hastalik bulasacagini diisiinen annelerden hepatitin bulasacagini diistinenler
%33,2 AIDS’ in bulasacagm diisiinenler ise %25,4 oraninda oldugu goriilmiistiir.
Abhulimhen-Iyoha ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada anne siitii bankasini
kullanmay1 reddeden annelerin %39,9° unun enfeksiyon veya hastalik bulagmak
korkusundan oldugunu belirttikleri goriilmektedir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan
anne siitli bankacilig1 ile ilgili annelerin bilgi ve goriislerini belirlemek amaciyla
yapilan c¢alismada annelerin %47,5° inin bebegini emziremez ise anne siitil

bankasinin olmas1 durumunda siit almak istemedigini, bu annelerinde alinacak olan
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stitlerle %62,2° sinin hastalik bulasma riskinden dolayr istemedigini belirttigi
goriilmektedir. Kaya Senol ve Aslan (2017) tarafindan kadinlarin anne siitii bagist ve
anne siitii bankasi hakkinda goriislerini belirlemek amaciyla yapilan g¢alismada
annelerin yarisi siit bagiginin sakincali oldugu cevabini verdigi, bu annelerinde anne
slitii bankasmin sakincalart soruldugunda annelerin %19,8” inin annelerden
enfeksiyon bulasabilecegini belirttikleri, %18,9 unun da siit bagisi temiz ve giivenli
olmayabilir cevabini verdikleri goriilmektedir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan
Dogu Etiyopya’ da secilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda bagisci siit
bankacilig1 konusunda farkindaligi belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin
ifadelerinde bagiglanan anne siitiinden farkli hastaliklarin bulasmasindan korktugunu,
HIV gegebilecegini bildigini yanitim1 verdikleri goriilmektedir. Rabinowitz ve ark.
(2018) tarafindan dondr anne siitii, bebek mamasi, arkadas veya akrabalar arasinda
gayri resmi olarak paylasilan siit ve internet iizerinden bir saticidan alian siit dahil
olmak tiizere farkli takviye segeneklerine iligkin tiim-genel bakis agilarini tanimlama
amaciyla yapilan c¢alismada annelerin ifadelerinde anneler akrabalarimla,
kardeslerimle siit aligverisi yapabilecegini, c¢ilinkii onlar1 tanidigmi, sigara igip
icmedigi bildigini davraniglarini bildigini belirttigi yanitini verdigi goriilmektedir. Bu
arastirmada annelerin duydugu endisede bebeklerin sagligi s6z konusudur. Annelerin
anne siiti bankasmin isleyisi ile ilgili endiselerinin olmasi iilkemizde anne siitii
bankasinin olmamasina bagli olarakta anne siitli bankasi ile ilgili bilgilerinin
eksikligini gostermektedir. Arastirmanin sorularindan biri olan “S1: Annelerin anne
sitli bankas1 ile ilgili bilgileri yeterli midir?” sorusu ‘“hayir” yanitlanmistir.
Robinowitz ve ark. (2018) tarafindan yapilan ¢alismada bagis¢i annenin saghgiyla
ilgili endigesini belirttikleri goriilmekte, dolayisiyla bebeklerinin sagligiyla ilgili
endiseleri oldugu diisiiniilmektedir. Ulasilabilen diger ¢aligmalarda da siit paylasimi
sonucunda bebegine zarar gelecegi, enfeksiyon bulagsmasiyla ilgili endiselerin oldugu
buna baglh olaraktan bankanin isleyisiyle ilgili endiselerinin olabilecegi
gortilmektedir (Aykut ve ark., 2012; Abhulimhen-Iyoha ve ark., 2015; Eksioglu ve
ark., 2015; Kaya Senol ve Aslan, 2017). Bunun en biiylik nedenlerinden biri de
Tiirkiye’ de siit bankasinin olmamasina bagli olarak annelerin anne banka ile ilgili
isleyisi bilmemeleri oldugu diisiiniilmektedir. Bankaya kars1 bir giivensizligin s6z

konusu olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu endiseye sebep olan bilgi eksikligini
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gidermede bilgilendirme, egitimle ilgili saglik calisanlarinin, sosyal sorumluluk
acisindan medya kuruluslarmin etkili olacagi diisiiniilmektedir. Burada anne siitii
bankasi ac¢ilmasi durumunda isleyisinde enfeksiyon onlemi i¢in yapilan islemlerle
ilgili  bilgilendirmenin yapilmas1 endiseyi gidermeyle ilgili etkili olacagi

distiniilmektedir.

7.1. 6. Tema 6: Anne siitii paylasiminin dini boyutu
1. “Siitkardes olma kavrami”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan annelerin siitannelik ve anne siitii bankasi
konusunda bilgi tutum ve davranislarin1 belirlemek amaciyla yapilan g¢alismada
annelerin %98,7’ sinin siit kardeslik kavramini bildiklerini, %82,3’ iiniin kendisinin
stitannesi ile, %74,2° sinin kendi siitiinii verdigi ¢ocuklar ile, %81,3” iinlin kendi
cocugunu besleyen kadinlar ile akraba oldugunu belirttigi gériilmiistiir. Kara ve ark.
(2013) tarafindan annelerin anne siitii bankasi ve siitanneligi konusunda bilgi ve
tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan ¢caligmada annelerin %51,8” inin ise
anne siitli paylagiminda cinsiyet farkinin 6nemsiz oldugunu, %87,5 inin anne siitlinii
verdigi zaman bu kisiyi bilmek isteyecegini, %47,3” {iiniin kendi siitii ile
besleyemedigi zaman gerektiginde tanidigi birisinden bebegine siit vermesini
isteyebilecegini belirttigi goriilmiistiir. Ozdemir ve ark. (2014) tarafindan Miisliiman
din bilimcilerinin anne bebek beslenmesi, anne siitii, siitannelik, siit kardeslik ve
anne siitli bankalarma iliskin bilgi, tutum ve goriisleri belirlemek amaciyla yapilan
calismada katilimeilarin %96’ smin emzirmeyle siit kardes olunur cevabi verdikleri
gorilmiistiir. Karadag ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi, emzirme,
stitannelik, siit kardeslik ve anne siitii bankalarma iliskin annelerin bilgi, tutum ve
goriislerini belirlemesi amactyla yapilan ¢alismada annelerin %12,6” smin tanimadigi
bir annenin siitii ile bebegini besleyebilecegini, %30,7° sinin ise anneyi tanima
durumunda bebegini annenin siitii ile besleyebilecegini belirttigi goriilmiistiir. Ozkan
ve ark. (2012) tarafindan “Epigenetik bilginin 1s1ginda siit kardeslik hipotezi” baslikli
yazisinda ise ayni annenin siitii ile beslenen bebeklerin benzer epigenetik yapiya
sahip olduklar1 belirtilmistir. Bu arastirmada anneler siit kardes kavrami ile ilgili

dogru ifadelerde bulunduklar1 gibi siit kardes kavrammi da tam olarak ifade
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edemedikleri goriilmiistiir. Ulagilabilen c¢alismalarda annelerin siit paylasiminda
bulunacagi kisiyi tanima istegi siit kardes olma, siit kardes evliliklerinin olma
ihtimali oldugu disiindiirmektedir. Alanyazin taramasinda yapilan ¢alismalarda da
annelerin siit kardeslikle ilgili ifadelerde bulunduklar1 goriilmistiir (Aykut ve ark.,
2012; Kara ve ark., 2013). Annelerin siit kardeslikle ilgili bilgisinin yetersiz
olmasmmin nedeni olarak geleneksel yontemlerle bilgi edinmis olduklari
diistiniilmektedir. Annelerin anne siitii ve siit kardeslik ile ilgili geleneksel
yontemlerle bilgi edinmesi anne siitii bankasi araciligiyla siit paylasiminda bulunma
ile ilgili disiincelerinde olumsuz yonde etki edebilecegini diisiindiirmektedir. Burada
hemsirelere diisen en 6nemli gérev dogum 6ncesi donemde biitiin gebelere anne siitii
ve emzirme egitimi verilmesi, dogum sonu dénemde ise emzirmenin desteklenmesi,

prematiire anneleri i¢in ise destek gruplarinin olusturulmasinda yer almaktir.

2. “Anne siitii paylasiminin evlenmeye etkisi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan calismada annelerin %90,7’ sinin siit
kardeslerin yaptig1 evliliklerini uygun bulmadigini disiindiigii goriilmektedir. Can ve
ark. (2014) tarafindan toplumun emzirme ve siit paylagimi uygulamalarini belirlemek
ve siit annelik konusundaki goriislerini ortaya koymak amaciyla yapilan ¢alismada
annelerin %89,4’ iniin siit kardeslerin evlenemeyecegini belirttigi gorilmistiir.
Karadag ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %76’ smin siit
kardeslerin evliliklerinin yasak oldugunu belirttikleri goriilmiistiir. Bu arastirmada
annelerin verdikleri cevaplarda siit kardes evliliklerinin uygun olmadigini, yasak
oldugunu ifade etikleri goriilmiistiir. Alanyazin taramasinda yapilmis olan
calismalarda da siit kardeslerin evlenme yasagi oldugunu ifade eden annelerin
cogunlukta oldugu goriilmektedir (Aykut ve ark., 2012; Can ve ark., 2014; Karadag
ve ark., 2015). Ozkan ve ark. (2012) tarafindan “Epigenetik bilginin 1s1¢inda siit
kardeslik hipotezi” baslikli yazisinda siit kardeslerin benzer epigenetik yapiya sahip
olmasma bagl olarak evliliklerde genetik hastalik goriilme olasiligi s6z konusu
oldugu belirtildigi goriilmiistiir. Geleneksel olarak siit kardeslikle ilgili bilgilerin
olmasi Ve Islam dininde kardes evliliklerinin yasak oldugu belirtilmesinin bu bulguda

etkili oldugu diistiniilmektedir.
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3. “Siit kardeslikte din etkisi”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan calismada annelerin %98,7’ si siit
kardesligi bildigini belirtmektedir; %79.6° sinin bebegin ihtiyact olmasi durumunda
baskasinin bebegini emzirme, %79.8° inin baska bir bebek ic¢in siitiinii sagma
vermeye olumlu baktigi goriilmekte; fakat annelerin %90,7’ sinin siit kardes
evliligini dogru bulmadigi, bu annelerin ise %98.9° unun dinen dogru olmadigini
belirttikleri goriilmiistiir. Can ve ark. (2014) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin
%69,4’ iinilin dini olarak siit anneligin var oldugunu belirttikleri, bunun yaninda
%21,6” sinin da olumsuz yanit verdikleri goriilmiistiir. Palmquist ve Doehler (2016)
tarafindan ABD’ deki insan saghigina iliskin uygulamalar1 agiklamak, siit paylagimini
sosyal aglari, bagisc1 tazminatini, anonim siit paylasim etkilesimlerinin yayginligini,
alicilarin  6zel siit paylasim riskleri konusundaki endiselerini ve paylasim
yapacaklarinda kisileri segme davraniglarini incelemek amaciyla yapilan ¢caligmada
donor annelerin %17,3” iniin, alic1 annelerin ise %20,7° sinin arkadas ve aile
iiyeleriyle, biiyiikk bir kisminin ise online sistem {izerinden tanigip/tanismadan siit
paylasimi yaptig1 gériilmiistiit. Ozdemir ve ark. (2014) tarafindan Miisliiman din
bilimcilerinin anne bebek beslenmesi, anne siitii, siitannelik, siit kardeslik ve anne
siitli bankalarina iligkin bilgi, tutum ve goriisleri belirlemek amaciyla yapilan
calismada katilimcilarin %95’ inin kendi annesinin siitii olmadiginda baska bir
anneyi emen bebek ile ilgili dini uygun mudur? sorusuna uygun, %76,3” {iniin 2 veya
daha fazla annenin siitiiyle beslenen bebeklerin annelerin hepsinin bebegin siitannesi
oldugu, %96’ sinin da ayn1 annenin siitiiyle beslenen bebeklerin siit kardes olduklar1
cevabin verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmada anneler dini olarak siit kardesligin
var oldugunu, fakat dini olarak siit kardes olanlara nikah diismedigini, siit verenin
hakkinin gececegini, peygamberlik zamanindan siit kardesligin var oldugunu, siit
paylasimi yapan annelerin ifadelerinde kendi yegenine verdigi i¢in pisman oldugunu,
kendi ¢ocugunun siit kardesini begenme durumunu ifade ettikleri goriilmektedir.
Ulasilan ¢alismalara bakildiginda ise katilimcilarin dini olarak siitanneligin var
oldugu ve dolaywsiyla siit kardesliginde var oldugunu verdikleri ifadelerden
anlagilmaktadir. Bunun yaninda siit kardeslik olduktan sonra dini olarak bir takim
gereklilikler var oldugunun farkinda olduklar1 goriilmektedir (Aykut ve ark., 2012;
Can ve ark., 2014; Ozdemir ve ark., 2014). Bu bulgulardan yola c¢ikilarak
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miisliimanlikta siit kardesligin ve siit kardes iliskileri ile ilgili sartlarin olmas1 anne
sitli  paylasiminda etkili oldugu goriilmekte, bundan sonrada etkili olacagi
diisiiniilmektedir. Ozdemir ve ark., (2014) tarafindan yapilan arastirmada ise siit
paylasiminda bulunulan bebeklerin epigenetik yapilarmin benzerligi Islamiyet’ te var
olant dogruladigi diisiiniilmektedir. Anne siitli bankasinin ag¢ilmast durumunda
bankanm isleyis politikasmin, Diyanet Isleri Baskanlig’ nin 14.06.2012 tarihindeki
miitalaasinda Anne Siitii Merkezi’ nin kurulmasinda dini ag¢idan sakincali olmamasi

icin belirtilen sartlarin  (https://www2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-18911c.pdf, Erisim

Tarihi: 18 Kasim 2018) medya araclarinda paylasilmasi, gebe egitimlerinde yetkili

kisiler tarafindan gebelere ve dogum sonrasi donemde ebeveynlere, yenidogan yogun
bakimda bebegi yatan ailelere hastane gorevlileri tarafindan yetkili kisilere
yonlendirmesiyle belirtilmesinin banka ile siit paylasimina olumlu etkisinin olacagini

diistindiirmektedir.

7. 1. 7. Tema 7: Anne siitii bankas1 hakkindaki diisiinceler

1. “Bankadan siit almak yerine formiil siit vermeyi tercih etme”

Dalgi¢c ve ark. (1998) tarafindan 15-49 yas grubu, evli ve dogurgan ¢agdaki
kadinlarin anne siitii ile ilgili bilgi, tutum ve davraniglarin1 incelemek amaciyla
yapilan ¢alismada annelerin % 99,4 iiniin bebek beslenmesinde anne siitiiniin en
faydali besin oldugunu diistinmelerinin yaninda, % 11,4’ iiniin formil siit ile
beslenen ¢ocugun saglik ve biiyiime agisindan daha iyi olacagni, % 13,2’ sinin ise
bebek beslenmesini formiil siit ile yapmanm daha zahmetsiz oldugunu diistindiigii
goriilmiistiir. Bayram (2006) tarafindan hastanede dogum yapan annelerin dogum
sonu donemde emzirme ve anne siitiiniin 6nemine iliskin bilgi diizeylerini belirlemek
amaciyla yapilan calismada annelerin % 14,4’ {niin formiil siitlerin bebek
beslenmesinde faydasinin daha fazla oldugunu diisiindiigii goriilmiistiir. Samli ve ark.
(2006) tarafindan annelerin siit cocugu beslenmesi ve emzirme konusundaki bilgi ve
uygulamalarmin ortaya ¢ikarilmasi amaci ile yapilan niteliksel ¢alismada annelerin
cevaplarinda “Doktor kontrolde anne siitii yeterli mamaya gerek yok dedi, ama
evdeki baskilara dayanamadim. Biberonu zorla verdim. Sonra da anne siitiinii iyice

bwrakti.” ifadesinin oldugu goriilmiistiir. Radwan ve Sapsford (2016) tarafindan
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Emirati’ deki annelerin emzirme ve siitten kesme kararlarini etkileyen algilar1 ve
goriigleri tanimlamak ve arastrmak amaciyla yapilan niteliksel ¢aligmaya katilan
annelerin, kendi anneleri ve kayinvalidelerinin bebegini formiil siit ile beslemede
etkili oldugu, baski uyguladiklar1 verdikleri yanitlardan goriilmektedir. Abhulimhen-
Iyoha ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi i¢in anne siitii bankasinin
kullanimmda annelerin algisin1 belirlemek amaciyla yapilan ¢aligmada annelerin
%84,8’ inin anne siitii bankasmi kullanmayi red ettikleri goriilmekte ve bu annelerin
%17,9’ unun da red etme nedenleri arasinda formiil siit tercih ettigi goriilmektedir.
Gelano ve ark. (2018) tarafindan Dogu Etiyopya’ da seg¢ilmis dort devlet
hastanesinde anneler arasinda bagis¢1 siit bankaciligi konusunda farkindaligi
belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada anne siitiinii bankaya bagislamak istememe
nedenleri arasinda bebegini formiil siit ile beslemeyi tercih etmek isteyen annelerin
oldugu goriilmektedir. Bu arastirmaya katilan annelerin bir kismi anne siitii
bankasindan siitii alinan kisilerin taninmamasi, tamamen kars1 olunmasi, daha 6nceki
formiil siit ile besledigi ¢ocugu ile ilgili deneyimi, anne siitiine yakin formiil siitlerin
oldugu diisiincesi, sadece anne siitiine ihtiya¢ durumunda anne siitii bankasinin
kullanilabilecegi, siitii olmayan erken dogan bebeklerin yasamini siirdiirdigii
diisiincesi, hastalik ve siit kardes evliligi riski olacagi diisiincesine bagli olarak,
Ozellikle anne siitii bankasindan siit aliminda tereddiitleri oldugu, buna bagl olarak
bebeklerine formiil siit verecekleri cevabini verdikleri goriilmiistiir. Alanyazin
taramasinda ulasilan ¢alismalarda ise annelerin bazilar1 formiil siitlerin, anne siitiine
gore istiin oldugu yoniinde disiincelerinin oldugu goriilmektedir (Dalgig ve ark.,
1998; Bayram, 2006). Bebek beslenmesinde annelerin tercihlerinin 6nemli olmasi ile
birlikte, anne siitiiniin yarar1 diisiiniildiiglinde annelere verilen egitimlerin, her dogum
yapan anneye ihmal edilmeden verilmesinin, preterm bebeklerde anne siitii artirici
yontemlerin, siit sagilmasinda onemli noktalarm vurgulanmasmin bebek-¢ocuk
saglig1 acisindan hemsirenin iizerine diisen gérevlerden biri oldugu diisiintilmektedir.
Annelerin bebek beslenmesinden formiil siitleri tercih etme sebeplerinde g¢evre
baskisinin da etkili oldugu goriilmektedir (Samh ve ark., 2006; Radwan ve Sapsford.,
2016). Bu baglamda egitim materyallerinin artirilmasi, medya araglarinda anne
stitlinii destekleyici paylasimlar yapilmasi, formiil siit reklamlarinin azaltilmasi,

iceriklerinden bahsedilirken “anne siitli gibi, anne siitiine en yakin” ibarelerin
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olmamasinin ¢evre baskisinin ve toplumun disiinceleri iizerine etkili olacagi

distiniilmektedir.

2. “Siitanneligin giivenilir oldugu diisiincesi”

Kara ve ark. (2013) tarafindan annelerin anne siitii bankasi ve siit anneligi
konusunda bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan calismada
annelerin %47,3’ {iniin ihtiyaci olmasi durumunda bebegine bir yakinindan siit almak
isteyebilecegini, %87,5 inin siitiinii verecegi bebegi bilmek istedigini, annelerin bir
kisminin siitannelerinin var ve bunlarin komsular1 oldugunu belirttikleri goriilmiistiir.
Aykut ve ark. (2012) tarafindan annelerin siitannelik ve anne siitii bankasi konusunda
bilgi tutum ve davranislarini belirlemek amaciyla yapilan calismada annelerin
%10,7’ sinin sutannesi var ve bu annelerinde %82,3’ uniin sitannesinin akrabalar1
oldugu; %S5’ inin baska bir ¢ocugu emzirdigi ve bu c¢ocuklarin %74,2° sinin
akrabalar1 oldugu; %5,2” sinin kendi ¢ocuklarmnm siitannelerinin var ve bu annelerin
%81,3’ niin akraba oldugu goriilmiistiir. Samli ve ark. (2006) tarafindan yapilan
niteliksel ¢alismada annelerin cevaplarinda “Ilk 5 giin siitiim yoktu, tamdik kadinlar
gelip emzirdi. Serbet de verdik. Sonra siitiim geldi.” ifadesinin oldugu gorilmiistiir.
Karadag ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi, emzirme, siitannelik, siit
kardeslik ve anne siitii bankalarina iliskin annelerin bilgi, tutum ve goriislerini
belirlemesi amaciyla yapilan calismada annelerin %12,6° sinin tanimadigi bir
annenin siiti ile bebegini besleyebilecegini, %30,7° sinin ise anneyi tanima
durumunda bebegini annenin siitii ile besleyebilecegini belirttigi goriilmiistiir.
Rabinowitz ve ark. (2018) tarafindan dondr anne siitii, bebek mamasi, arkadas veya
akrabalar arasinda gayri resmi olarak paylasilan siit ve internet lizerinden bir
saticidan alinan siit dahil olmak {izere farkli takviye se¢eneklerine iligkin tiim-genel
bakis acilarini tanimlama amaciyla yapilan ¢alismada annelerin ifadelerinde anneler
akrabalarimla, kardeslerimle siit aligverisi yapabilecegini, ¢linkii onlar1 tanidigini,
sigara i¢ip i¢medigi bildigini davramiglarmi bildigini belirttigi yanitin1 verdigi
goriilmektedir. Bu arastirmada annelerin siit paylasimi yapmak isteyecekleri kisilerin
tanidiklar1 olmasi, annelerin siit paylasimimna sicak bakmalarint sagladigini
gostermektedir. Alanyazin taramasinda ulasilan ¢alismalarda annelerin ¢ocuklarinin

ve kendilerinin siitannelerinin var oldugu, bu kisilerin ise akrabalar1 veya tanidiklar1
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oldugu gorilmiistiir (Saml, 2006; Aykut ve ark., 2012; Kara ve ark., 2013).
Siitanneligin geleneklerde var olmasi, siitannelerin ve siit kardeslerinin bilinmesi,
bildigi kisinin temiz, giivenilir oldugu diisiincesi, siitiinii anne siitii bankas1 gibi
herhangi bir aract kullanmadan verecegi diisiinceleri bebek beslenmesinde
sitanneligin ~ olumlu  oldugu diisiincelerini  yarattigint  gostermekte  ve
diistindiirmektedir. Can ve ark. (2014) tarafindan toplumun emzirme ve siit paylagimi
uygulamalarmi belirlemek ve siit annelik konusundaki goriislerini ortaya koymak
amaciyla yapilan ¢aligmada anneler siitanneligin yararmin farkli bir yoniine deginmis
olup, annelerin % 55,4’ {iniin siitanneligi yararli buldugunu, neden yararli oldugu
soruldugunda ise siitanneli§in sevap oldugu, ¢ocuklar ve siitanneler icin yararli, %
24,2’ sinin ise yararli olmadigini diisiindiigli goriilmiistiir. Benzer sekilde anne siitii
ile bircok ¢esitli mikroorganizmalarin bebege gecisi olabilmektedir. Siitanne
emzirmesinde siitannenin enfeksiyon durumu bilinemez. Anne siitii bankasinda ise
bagisgilara serolojik, siitlere pastorizasyon islemi ve bakteriyolojik testler
uygulanmaktadir. Bu islemler ile siitler ile hastalik gecisi engellenmektedir.
Dolayisiyla siitanne emzirmesiyle hastalik gegisi riskinin yiiksek oldugu, bu sebeple
anne siitli bankasi acgilmasinda bu bilgilendirmelerin bankanin kullanim oranini
artrracag1 diisiiniilmektedir. Aksi takdirde toplumumuzun geleneksel yapisinin siit

bankas1 hakkindaki diisiincelerinin olumlu olmayacagi diisiiniilmektedir.

3. “Anne siitii bankasinin kurulmasinin olumsuz etkiler doguracag diigiincesi”

Girol ve ark. (2013) tarafindan Dogu Anadolu kadinlarinin anne siitii bankasina
yonelik bilgi ve goriislerini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin bir
kismi1 anne siitii bankaciligi uygulamasinin sosyal ve etik yonden, bir kismi da dini
yonden problem olabilecegini diisiindigii gorilmistir. Aykut ve ark. (2012)
tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %43,8” inin anne siitii bankasmnin olmasi
durumunda siit bagisinda bulunmak istemediklerini belirtmis; bunu belirten annelerin
%66,5” inin siit kardes evliliklerine sebebiyet verecegi diisiincesinde oldugu
goriilmistir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin bir
kism1 emzirmese de dahi anne siitii bankasindan bebegine siit almak istemeyecegini,
bunun sebebininde annelerin biiyiik bir kismi dinen uygunsuz oldugunu belirttikleri

goriilmiistiir. Kaya Senol ve Aslan (2017) tarafindan kadnlarin anne siitii bagisi ve
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anne siitii bankasi hakkinda goriislerini belirlemek amaciyla yapilan g¢alismada
annelerin yarisi anne siitii bankasmi sakincali cevabimi vermis, bu annelerin de
%23,6” s siit bagisinin dinen uygun olmadig1 cevabini verdikleri goriilmektedir.
Bu arastirmaya katilan annelerin bir kismi siitanneligin dinen olmasina bagl olarak
anne siitli bankasmin yararli olacagi diisiincesinde olup, bir kismi da siit kardes
evliliklerine  sebebiyet verecegi, bu ylizden dinen uygunsuz olacagi
diisiincesindedirler. Alanyazin taramasinda ulasilan ¢aligmalarda da benzer bulgulara
rastlanmaktadir (Aykut ve ark., 2012; Giirol ve ark., 2013; Eksioglu ve ark., 2015;
Kaya Senol ve Aslan, 2017). Ozdemir ve ark. (2014) tarafindan Miisliiman din
bilimcilerinin anne bebek beslenmesi, anne siitli, siitannelik, siit kardeslik ve anne
stitii bankalarmna iliskin bilgi, tutum ve goriisleri belirlemek amaciyla yapilan
calismada katilimcilarin %95’ inin bebegin kendi annesinin siitiiniin olmamasi
durumunda bagka bir anne siitii ile beslenebilir cevabii verdikleri goriilmiistiir.
Diyanet Isleri Baskanligi’ nin 14.06.2012 tarihindeki miitalaasinda Anne Siitii
Merkezi’ nin kurulmasinda dini agidan sakincali olmamasi i¢in yedi adet sart

belirtilmistir  (https://www2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-18911c.pdf, Erisim Tarihi: 18

Kasim 2018). Sosyal medyadaki toplum bilgilendirme mesajlarinda, hastanelerde
yapilan arastirma ve bilgilendirmelerde bu sartlarin belirtilmesinin, annelerin anne
stitli bankasina yonelik fikirlerinde degisiklikler yaratacagi disliniilmektedir. Anne
stitiiyle beslenme bebek sagligi ve gelecegin toplum sagligi agisindan oldukca

Onemlidir.

7. 1. 8. Tema 8: Anne siitii bankasi farkindahg:
1. “Anne siitii bankasinin isleyisine yonelik diigiinceler”

Kara ve ark. (2013) tarafindan annelerin anne siitii bankasi ve siit anneligi
konusunda bilgi ve tutumlarmm degerlendirilmesi amaciyla yapilan c¢alismada
annelerin %87,5’ inin siitinii verdiginde kisiyi tanimak isteyecegini belirttigi
goriilmisgtir. Leung ve Yau (2015) tarafindan Hong Kong’ ta emziren anneler
arasinda annelerin anne siitii bankasinin kurulumu ve anne siitii bagist ilizerine
tutumlarmin arastirilmasi amaciyla yapilan niteliksel arastirmada “Bir anne siitii

bankasimin kurulmas: halk icin olumlu bir gelisme olacaktir. Bir kan bankasi
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kurulmasinda oldugu gibi, devlet anne siitii bankasini kurmanin ve takibinin
sorumlulugunu tasir. Bagislanan anne siitii insan viicudunda kullanilacaktir. Bence
dikkatle izlenmelidir. Ihtiyact olan bebekler icin bagislanan anne siitii kalitesini
saglamak ve bagis¢i ve alicilar igin yasalar, politikalar ve kilavuziar olusturmak
onemlidir.” ifadeleri goriilmektedir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan Dogu
Etiyopya’ da seg¢ilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda bagisct siit
bankacilig1 konusunda farkindaligi belirlemek amaciyla yapilan caligmada annelerin
%94,4’ iniin anne siitiiniin toplanmas1 ve saklanmasi faydali degildir yanitini
verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmaya katilan anneler anne siitii bankasmin
isleyisine yonelik giliven duygusu oldugunu belirtmelerinin yaninda, enfeksiyon
kontroliiniin yapilacagi, kurum olmasindan dolay:r risk almak istenilmeyecegi,
prosediir olarak isleyisin diizenlenecegi ile ilgili kendi fikirlerini de belirtmislerdir.
Alanyazin taramasinda ulasilan c¢alismalarda anneler siit paylagiminda kisinin
taninmasi, bilinmesi tlizerinde durduklar1 goriilmektedir. Bunun nedeninin
caligmalarin smirli olmasi, nicel ¢alismalara daha gok yer verilmesi ve Tirkiye’ de
bir anne siitii bankasi olmamasi sebebiyle de bilgi eksikligine bagl oldugu
diistiniilmektedir. Arastirmanin sorularindan biri olan “S1: Annelerin anne siitii

bankasi ile ilgili bilgileri yeterli midir?” sorusu “hayir” olarak yanitlanmistir.

2. “Preterm bebek annelerinin anne siitii bankasu ile ilgili farkl bakis agist”

Wilson (2012) tarafindan bebeklerin yenidogan iinitesinde yatan preterm bebek
annelerinin anne siitiinii ile ilgili duygu ve deneyimlerini arastirmak amaciyla yapilan
calismada annelerin cevaplarmmda preterm dogumun hi¢ kimse tarafindan
beklenmedik birsey oldugu, diger anneleri goriince bebekten erken zamanda ayrilip
birakmanin zor oldugunu ifadeleri goriilmiistiir. Mackenzie ve ark. (2013) tarafindan
anne siitli bankast olmayan bir bolgede annelerin anne siitii bankasi ile ilgili
tutumunu belirlemek amaciyla yapilan niteliksel g¢aligmadaki preterm bebek
annelerinin anne siitii bankasinin siitii az olan annelerin bebeklerine yararl olacagi,
anne siitli bankasi oldugu zaman bebeklerin formiil siitler ile beslenmeyecegi ve
hastaliklardan korunacagi gibi ifadelerinin oldugu goriilmistiir. Machado ve ark.
(2015) tarafindan Granada’ da siit bagisinda bulunan bir grup annenin bununla ilgili

deneyimlerini, inanglarini, motivasyonlarini ve zorluklarini anlama amaciyla yapilan
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niteliksel ¢aligmada annelerin ifadelerinde prematiire bebekler icin siit bagiginin iyi
oldugunu belirttikleri  verdikleri yanitlarda goriilmektedir. Bu c¢aligmada
katilimcilarin preterm anneler olmasina bagli olarak annelerin 6zellikle bebegin kilo
ve hafta olarak kiigiik, hastanede yatiyor, ve bazi annelerinde hastanede bakim i¢in
kaliyor olmasina bagli olarak term bebek annelerinden farkli diisiinebileceklerini
ifade etmislerdir. Wilson (2012), Mackenzi ve ark. (2013), Machado ve ark. (2015)
tarafindan yapilan ¢alismalarda benzer bulgulara ulagilmistir. Preterm bebeklerin
hayati risklerinin daha yiiksek olmasi, uzun siire hastanede yatis dykiilerinin olmasi,
term bebege oranla daha fazla saglik problemleriyle karsilasma ihtimali olmasina
bagl olarak preterm annelerin anne siitii bankasi ile ilgili bakis acilarmin farkl
oldugu diisiinilmektedir. Calismamizin bu kisminda annelerin preterm dogum
yapmasina bagli olarak arastirmanin sorularindan biri olan “S2: Annenin olumsuz
yasam deneyimleri (daha dnceki canli/6lii dogumlar, preterm dogum 6ykiisii, gebelik
slirecinde sorunlar vb) anne siitii bankasina karsi tutumlarini etkiler mi?” sorusu
“evet” olarak yanitlanmistir. Burada yenidogan hemsiresine diisen en dnemli gérev
dogum sonu en yakin donemde anne-bebek temasi acisindan kanguru bakimini
saglamak, preterm annelerine siit sagmalar1 agisindan destek olma, miimkiinse siit
sagma sirasinda bebegin uygun fotografinin ve video goriintiisiiniin saglanmasi, diger
preterm bebek anneleriyle tanistirma oldugu diistiniilmektedir. Bunlarin anne siitiini

artmasinda etkili olacagi diisiiniilmektedir.

3. “Anne siitii bankasu ile ilgili toplumsal farkindalik olusturma”

Samli ve ark. (2006) tarafindan annelerin siit gocugu beslenmesi ve emzirme
konusundaki bilgi ve uygulamalarmin saptanmasi amaci ile yapilan niteliksel
calismada annelerin verdigi cevaplardan “Bana beslenme konusunda kitapgik verildi.
Cok isime yaradi. Koyde dogum yapan birine de gonderdim.”,“Hastanelerde
beslenme konusunda ayda bir iki saatlik toplantilar olsa veya saghk ocagi
hemgireleri bizi egitim i¢in ¢agirsa, seve seve giderdim.” ifadesinde bulundugu
goriilmigtiir. Leung ve Yau (2015) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin verdikleri
cevaplarda “Hastaneden taburcu olduktan sonra bebegimi beslenmesinde kendimi
yvalniz hissettim ve kendimi izole etti. Ciinkii ailem bunun destek¢isi degildi. Anne

stittintin formiiller kadar besleyici olmadigint séylediler ¢iinkii formiil siit iiretici
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reklamlarinda pek c¢ok takviyenin eklendigini duyuyorlardi. Bebegimin siirekli
agladigini, zayif oldugunu soylediler. Stitiimiin yetersiz oldugunu, bebegimin siitiimii
sevmedigini diistindiiler. Bebegin formiil siit ile beslenmesi durumunda bana yardim
etmeyi teklif ettiler.” ifadesi goriilmektedir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan
yapilan ¢aligmada anne siitii bankasini duydugunu belirten annelerin %14,3” {iniin
saglik personellerinden, %85,7’ sinin ise sosyal haberlesme araglarindan duydugunu
ifade ettigi goriilmektedir. MacKenzie ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada
preterm anneleri dogum Oncesi donemdeki bilgilendirmelerin, brosiirlerin,
magnetlerin, sosyal medyanin tesvik i¢in dnerdikleri goriilmektedir. Miranda ve ark.
(2016) tarafindan anne siitii bankasi i¢in siit bagisinda bulunan kadnlarin duygu ve
diisiincelerini almak amaciyla yapilan niteliksel calismada annelerin verdikleri
cevaplarda anne siitii bankasi ile ilgili dogum oncesi donemde annelerin tesvik
edilmesinin banka konusunda yararli olabilecegini diistindiikleri goriilmiistiir. Bu
calismada annelerin verdigi cevaplarda saglik personelleri ve sosyal medyadan
bilgilendirmenin énemine degindikleri goriilmiistiir. Alanyazin taramasinda ulasilan
caligmalarda ise annelerin, saglik personellerine, iletisim i¢in kullanilacak
materyallere, sosyal haberlesme araglarina bilgi almak agisindan da 6nem verdikleri,
verdikleri bilgiler dogrultusunda bebek beslenmesinin etkilendigi goriilmektedir
(Samli, 2006; Eksioglu ve ark., 2015; Leung ve Yau, 2015; Miranda ve ark., 2016).
Bu baglamda hemsirelere ve saglik personellerine diisen en 6nemli gorev dogum
oncesi ve sonrasi yapilan egitimlerin, hastanelerdeki bilgilendirmelerin, temel saglhk
hizmeti veren kuruluslarda da verilmesi gerekli egitimlerin ve toplum sosyal
haberlesme araglarindan bilgilendirmelerin yapilmasi, sosyal mesajlarin verilmesi
egitim ve iletisim i¢in materyallerin hazirlanmasi anne ve bebek sagligi agisindan
anne siitiiniin 6nemine olan vurguyu artirir. Anne siitii bankasmin saglik agisindan
onemi goz Onilinde bulunduruldugunda kurulmasmdaki etkinligi yadsmmamaz bir

gercek oldugu diisiiniilmektedir.

4. “Anne siitii bankasinin gerekliligine yonelik fikirler”

Aykut ve ark. (2012) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin %61,6° sinin anne
sliti bankast uygulamasini dogru buldugunu belirttigi goriilmiistiir. Giirol ve ark.

(2013) tarafindan Dogu Anadolu kadmnlarinin anne siitii bankasina yonelik bilgi ve
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goriiglerini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada annelerin %64,3’ {inlin anne siitii
bankasinin iilkemizde olmasimi istedigi goriilmektedir. Eksioglu ve ark. (2015)
tarafindan yapilan ¢aligmada annelerin %71,3’ {inlin anne siiti bankasinin
kurulmasini istemekte oldugunu belirttigi goriilmektedir. Leung ve Yau (2015)
tarafindan yapilan niteliksel arastirmada “Bir anne siitii bankasinin kurulmasi halk
i¢in olumlu bir gelisme olacaktir. Bir kan bankast kurulmasinda oldugu gibi, devlet
anne stitii bankasini kurmanin ve takibinin sorumlulugunu tasir. Bagislanan anne
siitii insan viicudunda kullamlacaktir. Bence dikkatle izlenmelidir. Ihtiyaci olan
bebekler icin bagislanan anne siitii kalitesini saglamak ve bagis¢t ve alicilar igin
yvasalar, politikalar ve kilavuzlar olusturmak onemlidir.” ifadesi goriilmektedir.
Gelano ve ark. (2018) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin ifadelerinde anne siitii
bankasmin ac¢ilmasi hakkinda anne siitiine ihtiyaci olan bebekler i¢in faydali olacak,
cocuk saghgina onemli agidan katki saglayacaktir ifadeleri yer almaktadir. Bu
arastirmaya katilan annelerin bir kisminda bebegin sagligini siirdiirmesinde, anne
stitiiniin etkinligi acisindan bilgi eksikligi oldugu goriilse de anne siitliniin genel
olarak bebek saglig1 iizerindeki etkileri ile ilgili bilgi sahibi olduklar1 biiyiik oranda
goriilmiistiir. Ayn1 zamanda annelerin Tiirkiye’ de anne siitli bankasinin olmadigini,
anne siitii bankas: kurulmasi durumunda, 6zellikle bankadan siit almakta kararsiz
olan annelerin dahi bankanin bir ihtiya¢ oldugunu belirttikleri de gorilmistiir.
Ulkemizde anne siitii bankasi ile ilgili yapilan ¢alismalarda da annelerin ¢ogu
Tirkiye’ de anne siitii bankasinin olmadigmi bilmekte, ulasilan c¢aligmalarda ise
anneler anne siitiiniin 6nemini goz oniinde bulundurduklarinda bankanin bir ihtiyag
oldugunu diisiinmekte oldugu goriilmektedir (Aykut ve ark., 2012; Giirol ve ark.,
2013; Eksioglu ve ark., 2015; Leung ve Yau, 2015; Gelano ve ark., 2018).

7. 1. 9. Tema 9: Anne siitii bankasi kurulumu

1. “Anne siitii bankasinin kayit sistemine yonelik fikirler”

Kara ve ark. (2013) tarafindan annelerin anne siitli bankasi ve siit anneligi
konusunda bilgi ve tutumlarmm degerlendirilmesi amaciyla yapilan c¢alismada
annelerin %59,8’ inin anne siitii bankasindan faydalanmak istemedigini, bu annelerin

bir kismi kimden siit alindigmni bilmedigi i¢in almak istemedigini belirttigi
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goriilmiistiir. Leung ve Yau (2015) tarafindan Hong Kong’ ta emziren anneler
arasinda annelerin anne siitii bankasmin kurulumu ve anne siitii bagis1 {lizerine
tutumlarinin  arastirilmast amaciyla yapilan  niteliksel arastirmada annelerin
cevaplarinda “Bir anne siitii bankasinmin kurulmast halk icin olumlu bir gelisme
olacaktir. Bir kan bankasi kurulmasinda oldugu gibi, devlet anne siitii bankasini

2

kurmanmin ve takibinin sorumlulugunu taswr.” ifadesinde bulundugu goriilmektedir.
Karadag ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi, emzirme, siitannelik, siit
kardeslik ve anne siitii bankalarina iligkin annelerin bilgi, tutum ve gorislerini
belirlemesi amaciyla yapilan caligmada batili tip bir anne siitii bankasi olmasi
durumunda annelerin %9,6” sinin bankaya siitiinii bagislamak istedigini, %6,9° unun
da bankadan siit almak istedigini, alternatif tip bir anne siitii bankasi olmasi
durumunda annelerin %44,2’ sinin bankaya siitiinii bagislamak istedigini, %31,2’
sinin bankadan siit almak istedigi belirttigi goriilmiistiir. Bu calismaya katilan
annelerin anne siitii bankas ile ilgili bilgisinin olmadig1 goriilmis; fakat anneler anne
sitli bankasi olmasi halinde bankanin kayit sistemine yonelik diislincelerini
belirtmislerdir. Alnyazin taramasinda ulasilan ¢alismalardan tlilkemizde yapilanlar
annelerin bilmedigi kisiye siit vermek ya da bilmedigi kisiden siit almak istememesi,
stit kardesle evlenme durumunun oldugunu diistinmeleri, batili tipte olan anne siitii
bankasi ile alternatif tipte olan anne siitii bankasina gore siit paylasim oranlarinin
daha diisiik olmasi bankanmn kayit sistemine yonelik tutumlarini gostermektedir
(Kara ve ark., 2013; Karadag ve ark., 2015). Leung ve Yau (2015) tarafindan yapilan
calismada ise anne siitii bankasinin takibinin devlet tarafindan yapilmasina
deginildigi goriilmektedir. Anne siitii bankalarinin kayit sistemlerine bakildiginda
bagis¢iya ait kimlik bilgileri, 6zgegmis bilgileri, tarama sonuglari, paylasim igin
onay1, paylasim c¢izelgesi, hijyen saglanmasi ve siirdiiriilmesi, siitiin sagilmasindan
bankaya ulasmasina kadarki asamalarin egitimleri, idari kayitlara bakildiginda
bankadaki ve bagise1 ile alicilara verilen malzemeler, dolaplarin sicaklik kontrolleri,
siselerin sayisi, bagis¢1 sayilary, pastdrizasyon isleminin asamalari, bakteriyolojik
testler, biitge, stit kullanilmasi durumunda bunun nedeni, bunu belirleyen saglik
personeli bilgileri, hastanelerden istek yapildiginda bilgileri, aliciya ait onay formu,
kimlik bilgileri, verilme sebebi kayit altina almir (Kim ve Unger, 2010; Kadioglu ve
Sahin, 2014; Kul Ugtu ve Ozerdogan, 2017). Annelerin anne siitii bankas: ile ilgili

118



diistincelerinin olumsuz olmasinin sebeplerinden birisi de anne siitii bankasi ile ilgili
bilgi eksikligi oldugunu diistiniilmektedir. Anne siitii bankasinin a¢ilmasi s6z konusu
oldugunda agilmasindan 6nce baslayarak bankanin isleyisiyle ilgili bilgilendirmelerin
olmasi, sosyal medya araglarinda anne siitii bankasinin 6zellikle bunlarla ilgili
bilgilendirmelerin yapilmasi, siit kardes evliligi diisiincesine yonelik olarakta
yapilmis olan ¢alismalarinda 1s131nda Diyanet Isleri Baskanligi’ nin miitalaasinda
belirttigi sartlarinin belirtilmesi anne siiti bankasi agisindan yararli olacagini
diisindiirmektedir. Annelerin bu gibi diisiincelerine bagli olarak hemsirelerin anne
stitli ve emzirme 1ile ilgili egitimlerinin her anneye atlanilmadan verilmesi anne siitii

paylasimu ile ilgili farkindalig1 artiracagini diistindtiirmektedir.

2. “Anne siitii bankasinda olasi enfeksiyonu onlemeye yonelik fikirler”

Leung ve Yau (2015) tarafindan yapilan niteliksel c¢alismada annelerin
ifadelerinde bagislanan anne siitlerinin hijyen ve kontrol agisindan hiikiimet izlemeli
ve sorumlu olmali, bagis¢inin ve dogum yapanin saglik durumunu izlemeli, hiikiimet
ve saglik calisanlar1 bagislanan anne siitiiniin uygun sekilde kullanilmasini
saglamalidir gibi ifadelerde bulunduklar1 goriilmektedir. Gelano ve ark. (2018)
tarafindan Dogu Etiyopya’ da secilmis dort devlet hastanesinde anneler arasinda
bagis¢1 siit bankaciligi konusunda farkindaligi belirlemek amaciyla yapilan
calismada anne siitii bankaciliginda kabul etmek istemeyen annelerin %43,9° nun
hijyenik olmayan siit toplama korkusunun oldugu, annelerin ifadelerinde “Ozellikle
donor annenin saglg kontrol edilirse, bebegini besleyemeyen anneler i¢in anne stitii
bagislanmasi bir ¢oziim olacaktir” yanitm verdikleri goriilmektedir. Bu arastirmaya
katilan annelerin anne siitii bankasinda enfeksiyonu Onlemeye yonelik fikirleri
oldugu goriilmiistiir. Bu fikirler annelerin anne siitii bankasi ile ilgili olumlu
diisiincelerinin  oldugunu diislindiirmektedir. Alanyazin taramasinda ulasilan
calismalarm niceliksel yapida olmasina bagli olarak annelerin biiyiik bir kismui sadece
anne siitli paylasiminda enfeksiyon riski ile ilgili endiseleri goriilmekte; ancak
enfeksiyonu onlemeye yonelik fikirleri sorulmadigindan bilinememektedir (Samli,
2006; Aykut ve ark., 2012; Kara ve ark., 2013; Eksioglu ve ark., 2015; Karadag ve
ark., 2015). Leung ve Yau (2015), Gelano ve ark. (2018) tarafindan yapilan

calismada katilimcilarin Onerilerinin olmasi ¢alismanin niteliksel olmasi ile iliskili
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olup, bu gibi ¢alismalara daha ¢ok yer verilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Anne
slitii  bankalarmin enfeksiyon bulagma riski ile ilgili olarak prosediirlerine
bakildiginda oncelikle siit bagisinda bulunmak isteyen kisilerin saglik durumlari,
aliskanliklar1 ve yasam bi¢imleri degerlendirilmesinden sonra gerekli serolojik testler
uygulanir. Uygun olan bagiscilarin siitleri toplanir ve siitler gerekli bakteriyolojik
testlerden gegirilir. Pastdrizasyon islemi uygulanir ve islem sonrasi uygulanan
bakteriyolojik testten gecemeyen siitler imha edilir. Bagis¢ilara hijyen kurallar1 ile
ilgili egitimler verilir. Calisanlar i¢in enfeksiyon kontrolii dahil olmak tizere siirekli
hizmeti¢i egitimler diizenlenir (Kim ve Unger, 2010; National Institute for Health
and Clinical Excellence, 2010; Kul Ugtu ve Ozerdogan, 2017). Anne siitii
bankasindan siit paylasimi yapilmasi sirasinda enfeksiyon bulagma riski diistincesi
hem Tiirkiye’ de anne siitii bankasinin olmamasina bagl olarak anne siitii bankasinin
isleyisini bilmemeleri, hem de bebeklerinin saglhigi hakkinda annelerin genel
endigelerinin olmasi olarak diisiiniilmektedir. Anne siitii bankas1 kurulumunda ve
sonrasinda diizenli olarak anne siitii bankasmin isleyisi acisindan yazili egitim
materyallerinin olmasi, medya araglarindan anne siitii bankasinin Kayit sistemine,
isleyisine yonelik bilgilendirmelerin olmasi anne siitii bankas1 kullanimi agisindan
yararli olacagi diistiniilmektedir. Burada hemsire ve saglik c¢alisanlarina diisen en
onemli gorev anne egitimi sirasinda annenin endiselerine bagl olarak optimum yarar
gorecegi zaman da egitimleri planlamasi, annenin endiselerinin giderilmesi igin
bebeginin saglik durumuyla ilgili bilgilendirmenin yapilmasinda gorev almasi,
anneye ayni zamanda temizlik acisindan hastane kurallarmin hatirlatilmasi oldugu

distiniilmektedir.

3. “Anne siitii bankasindan siit alim kosullart”

Mackenzie ve ark. (2013) tarafindan anne siitii bankas1 olmayan bir bolgede
annelerin anne siitli bankasi ile ilgili tutumunu belirlemek amaciyla yapilan niteliksel
calismadaki preterm bebek annelerinin anne siitii bankasinin siitii az olan annelerin
bebeklerine yararli olacagi, anne siitii bankasi oldugu zaman bebeklerini formiil siit
ile beslenmeyecegi ve hastaliklardan korunacagi gibi ifadelerinin oldugu
goriilmiistiir. Gelano ve ark. (2018) tarafindan yapilan ¢alismada annelerin

ifadelerinde anne siitli olmayan bebege siit vermenin, onu desteklemenin iyi bir fikir
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oldugu, ayn1 odada yatan bir annenin de hasta oldugu i¢in bebegine siitlinii
veremedigi ve bunun mutluluk sebebi oldugu, diger iilkelerden beslenen bebekler
icin bagislanmis anne siitii oldugu bunun 6zellikle yetimhanelerde mevcut oldugu,
ancak tlkelerinde bu gibi uygulamanin bulunmadigi yanitin1  verdikleri
gorilmektedir. Bu ¢alismada anneler iilkemizde bir anne siitii bankasi agilacaksa
anne siitli bankasindan herkesin siit almamas1 gerektigi, ihtiyaci olanlarin siit almasi
gerektigi, aksi halde bu durumun suistimal edilecegi cevabini verdikleri goriilmiistiir.
Alanyazin taramasinda ulasilan c¢aligmalar incelendiginde ise anneler anne siitii
bankasindan siit aliminda ihtiya¢ durumunu agik¢a belirtmemis fakat ihtiyag
durumunda baska bebegi emzirmenin, bebek i¢in siit sagmanin miimkiin olabilecegi,
preterm dogumun beklenmedik bir olay olmasi, preterm bebeklerin anne siitii ihtiyact
olacagi cevabimi verdikleri goriilmektedir (Aykut ve ark., 2012; Kara ve ark., 2013;
Wilson, 2012). Bharadva ve ark. (2014) tarafindan hazirlanan insan siitii bankasi
klavuzu adli derlemede anne siitii bankasindan siit alim kosullarinda 6ncelikli olarak
preterm, hasta, dogum sonrasi anne siitiiniin gegici veya kalici siire ile kesilmesi
gereken, annelerinin siitii gelmeyen anne siitii yetersizligi olan bebekler i¢in; anne
stitliniin terapotik yararlar1 géz oniinde bulunduruldugunda, kisa bagirsak sendromu,
sepsis, omfalosel, gastrosizis, bagirsak tikaniklig1 ve bagirsak fistiillerinde cerrahi
sonrasi bagirsak iyilesmesinin saglanabilmesinde, annesi 0lmiis, annesi tarafindan
terk edilmis bebeklerin beslenmesinde anne siitii temini acisindan kosul olarak
belirtildigi goriilmektedir. Anne siitiiniin yararlar1 géz ardi edilemez bir gergektir.
Ozellikle preterm bebekler i¢in anne siitii essiz, preterm bebegin ihtiyaca uygun bir
besindir. En basta preterm bebekler olmak {izere anne siitiine ihtiyag, bebeklerin anne
stitlerinin yeterli olmamasina bagl olarak s6z konusu olabilmektedir. Arastirmanin
sorularindan biri olan “S2: Annenin olumsuz yasam deneyimleri (daha onceki
canli/6lii dogumlar, preterm dogum Oykiisii, gebelik siirecinde sorunlar vb) anne siitii

bankasina kars1 tutumlarini etkiler mi?” sorusu “evet” olarak yanitlanmistir.

4. “Anne siitii bankasimin kurulmast halinde bankadan anne siitii kullanilmasina

etkisi olacak faktorler”
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Abhulimhen-Iyoha ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi i¢in anne siitii
bankasmin kullaniminda annelerin algisini belirlemek amaciyla yapilan ¢aliymada
annelerin bir kismmin neden anne siitii bankasini kullanmak istedikleri sorusuna
doktor tavsiyesi ve formiil siitlerin pahali oldugu, red etme nedenleri soruldugunda
ise formiil siitii tercihi, es ve yasalarin korkusu, es ve geleneklerin korkusu cevabini
verdikleri goriilmektedir. Eksioglu ve ark. (2015) tarafindan yapilan ¢alismada
annelerin %41,6° s anne siitii bankasinin duydugunu belirtmis, bu annelerinde
%14, 3’ lnilin saghik personellerinden, %85, 7’ sinin ise sosyal haberlesme
araglarindan duydugunu ifade ettigi goriilmiistiir. Leung ve Yau (2015) tarafindan
yapilan niteliksel calismada annelerin verdigi cevaplarda hiikiimetin emzirmeyi
desteklemesi ve tesvik etmesinin emzirme oranlarina dolayis1 ile de anne siitii
bankasmi destekler sekilde olacagi, hiikiimetin ekipman olarakta anne siitii bankasini
kullanacaklar1 desteklemesinin onlar1 rahatlatacagini belirttikleri cevabini verdikleri
goriilmektedir. Machado ve ark. (2015) tarafindan Granada’ da siit bagisinda bulunan
bir grup annenin bununla ilgili deneyimlerini, inanglarini, motivasyonlarini ve
zorluklarmi anlama amaciyla yapilan niteliksel ¢alismada annelerin ifadelerinde
esinin onu destekledigini siitlerin ulasiminda ona destek verdigini, ailelerinin annenin
sit bagismma destek verdigini siitii bankaya wulagtirma asamasinda yardimei
olduklarini, bir anne siit bagis1 yaptigini belirttiginde ¢evresindekilerin sasirdigini,
fakat onlarm annenin ¢ok iyi birisi oldugunu belirttigi ve annenin onlarin iizerinde
pozitif bir etki yaratmasinin ona mutlu ve motive ettigi yanitlarinda goriilmektedir.
Bu arastrmada anne siitii bankasi olmasi halinde sosyal ¢evrenin, bilgilendirme
araglarmin, sosyal medyanin, baba diisiincesinin bankadan anne siitii kullanilmasina
etkisi olacak faktorler oldugu goriilmiistiir. Alanyazin taramasmnda ulasilan
calismalarda da benzer bulgular oldugu goriilmektedir (Abhulimhen ve ark., 2015;
Eksioglu ve ark., 2015). Bu konuda bebek sagligi konusunda hemsirelere diisen
gorevde anne siitlinliin 6neminin vurgulanmasi i¢in her dogum yapan, yapacak olan
anneye gerekli anne siitii, emzirme ve gerekli durumlarda siit sagilmasi, saklanmasi
konularinda egitimlerin verilmesi, annelerin olduk¢a emzirme ve anne siit konusunda
motive edilmesi oldugu diistiniilmektedir. Calismamizda ve literatiirde de belirtildigi

gibi bilgilendirme araclarinin anne siitli, emzirme ve bunun i¢in tesvik etmede

122



olumlu bir etkisinin oldugu goriilmekte, bunlarla ilgili gerekli materyal hazirlanma

ve hastanenin uygun olabilecegi kisimlarinda yer verilmelidir.

7.1.10. Tema 10: Kararsizhik

1. “Cesitli nedenlerle anne siitii bankasindan siit alimi konusunda kararsiz kalma”

Kara ve ark. (2013) tarafindan annelerin anne siitii bankasi ve siit anneligi
konusunda bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan galismada
annelerin %23’ {iniin anne siitli bankas1 olmast durumunda anne siitii bankasindan siit
alma konusunda kararsiz oldugunu belirttigi goriilmistir. Can ve ark. (2014)
tarafindan toplumun emzirme ve siit paylasimi uygulamalarmi belirlemek ve
stitannelik konusundaki goriislerini ortaya koymak amaciyla yapilan caligmada
annelerin %29,8’ inin siitanne olup olmama arasinda kararsiz kaldig1 gorilmistiir.
Abhulimhen-Iyoha ve ark. (2015) tarafindan bebek beslenmesi i¢in anne siitii
bankasmin kullaniminda annelerin algisini belirlemek amaciyla yapilan ¢alismada
annelerin %2’ sinin anne sitii bankasindan siit almada, %14’ {niin anne sitii
bankasina siitiinii bagislamada kararsiz kaldiklar1 goriilmektedir. Bu arastirma
sonucunda annelerin 6zellikle siit alimi konusunda siit paylasiminda bulunacaklar1
kisiyi bilmemelerine, siit miktarmna, bilgi eksikligine baglh olarak kararsiz kaldiklar1
goriilmiistiir. Alanyazin taramasinda ulasilan c¢alisamalarda benzer sonuglara
ulasilmistir (Kara ve ark., 2013; Can ve ark., 2014; Abhulimhen-lyoha ve ark.,
2015). Annelerin kararsiz kalmalarmin sebeplerinden en Onemlileri siit kardes
evliliklerinin ortaya cikabilecegi, hastalik gecisi olabilecegi oldugu goriilmekte ve
diisiiniilmektedir. Diyanet Isleri Bagkanlig1® nin 14.06.2012 tarihindeki miitalaasinda
Anne Siitii Merkezi’ nin dini a¢idan sakincali olmamasi i¢in belirtilen yedi adet
sartin annelere bilgilendirmeleri sirasinda agiklanmasi karar vermelerinde etkili

olacagi digiiniilmektedir (https://wwwz2.tbmm.gov.tr/d24/7/7-18911c.pdf, Erisim

Tarihi: 18 Kasim 2018). Anne siitii bankasmin prosediir ve protokolleri hakkinda

annelerin bilgilendirilmesi, anne siitiiniin 6zellikle preterm bebek sagligindaki 6nemi
acisindan vurgulanmasi annelerin kararsizligmin giderilmesi ve diisiincelerinin
sekillenmesinde etkili olacagi disiinilmektedir. Annelerin verdikleri cevaplardan

anne siitii bankasi ile ilgili bilgi eksikliginin kararsizliga neden oldugu goriilmekte
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bunun da arastirmanin sorularindan biri olan “S1: Annelerin anne siitii bankasi ile

ilgili bilgileri yeterli midir?” sorusu “hayir” olarak yanitlanmigtir.

Sonug olarak;

Aragtirmada annelerin anne siitii bankasi ile ilgili bilgilerinin yetersiz oldugu ve
annelerin olumsuz yasam deneyimlerinin anne siitii bankasma karsi tutumlarini

olumlu etkiledigi saptanmistir.
Arastirma bulgular1 dogrultusunda,;

e Anne siitii bankasinin agilmasinda etkili olacag: diisiiniilerek 6zellikle yenidogan
hekimleri ve hemsireleri tarafindan anne siitii bankasmnin gerekliligine yonelik
raporlar hazirlanmali ve aragtirmalar artirilmalidir.

e Anne siti bankasnin acilmasi durumunda banka agisindan bilinglenmek
acisindan oOncelikle saglik c¢alisanlarina o6zellikle de yenidogan hekim ve
hemsirelerine bankanin isleyisiyle ilgili egitimler verilmelidir.

e Toplumda anne siitii bankasi ile ilgili bilgi yetersizligine bagh olarak bankanin
acilmasi durumunda toplumun bilgi edinmesi agisindan bankanin isleyis prosediirti,
kayit, enfeksiyon kontrolii ile ilgili afisler, brosiirler hazirlanmalidir; bunlara sosyal
haberlesme araglarinda yer verilmelidir.

e Diyanet Isleri Baskanlig1® nin 14.06.2012 tarihindeki miitalaasinda Anne Siitii
Merkezi’ nin kurulmasinda dini agidan sakincali olmadig1 belirtilmistir. Anne siitii
bankasi agilmasi durumunda, saglik ¢alisanlarinin ve annelerin egitimlerinde -anne
stitli bankasina kars1 tutumlarin olumlu etkilenecegi varsayilarak- toplum diizeyinde
yapilacak bilgilendirmelerde dini agidan sakinca olmadigi yoniindeki acgiklama

vurgulanmalidir.
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EK-1
ANNEYI TANITICI BiLGi FORMU

Sevgili anne, goriismemize baslamadan oOnce anneyi tanitict bilgi formunu
doldurmanizi rica ederim. Bu formda 13 adet kisisel bilgi sorulmaktadir. Bu sorulan
sorulara verdiginiz yanitlar arastrma disinda kullanilmayacaktir. Arastirmaya

katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.
Giilsiin ATAR
Marmara Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii

Hemsirelikte Yiiksek Lisans Programi Ogrencisi

1.Yasimz:

2. Mesleginiz:

3. Egitim durumunuz:

(1) Okuma yazma bilmiyor (4) Ortaokul (7) Lisans
(2) Okuma yazma biliyor (5) Lise (8)Lisaniistii
(3) Ilkokul (6) Onlisans

4.Medeni durumunuz? (1) Evli (2) Bekar

5. Is durumunuz? (1) Calistyor (2) Calismiyor

6. Dogum saymiz? Canh dogum sayisi Olii dogum sayisi

7. Daha once erken dogan bir bebeginiz oldu mu?
(1) Evet (Kag haftalik dogdu?)
(2) Hayrr

8. Daha onceki ¢cocuklarinizi emzirdiniz mi?

(1) Evet

(2) Hayrr

9. Daha onceki ¢cocuklarinizi mamayla mi beslediniz? Ac¢iklayimiz.
(1) Evet (Ne kadar stire ile)
(2) Hayrr
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10.Daha onceki c¢ocuklarimzi emzirdi iseniz ka¢ yasina kadar emzirmeyi

siirdiirdiiniiz?

1. ¢ocuk

2. ¢ocuk

3. ¢ocuk

Diger

11.Bir yasindan once olen bebeginiz oldu mu?
(1) Evet (Agiklaymiz)
(2) Hayir

12.Gebeliginiz nasil gerceklesti?

(1)Normal yoldan gebe kaldim

(2) T1bbi miidahale ile gebe kaldim (Asilama, tiip bebek tedavisi, ilag tedavisi vb.)
13. Anne siitii bankasi ile ilgili bilginiz var m?

(1)Evet (A¢iklaymiz)
(2)Hayr
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EK-2
YARI YAPILANDIRILMIS GORUSME SORULARI

Hos geldiniz. Oncelikle burada bulunup c¢alismama ve erken dogan
bebeklerimizin sagligina katkida bulunacaginiz i¢in tesekkiir ederim. Calismamizin
ad1 “Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Preterm Bebegi Olan Annelerin Anne Siitii
Bankas: ile Ilgili Bilgi ve Tutumlar:: Niteliksel Bir Calisma”dir. Burada ¢alisma
konumuz ile ilgili bilgi ve diisiincelerinizi konusmak i¢in toplanmis bulunmaktayiz.
Konu ile ilgili size bir takim sorular yoneltecegim. Size yoneltecegim bu sorularin
dogru veya yanlig cevaplar1 yoktur. Burada toplanmamizin amaci kisileri, sizleri
yargilamak degil, sadece sizlerin anne siitii bankasina yonelik deneyim, duygu ve
diisiincelerinizi 6grenmektir. Bu konuda altin degerindeki diisiince ve duygularinizi

bizimle paylagsmanizi rica ediyorum.
Tesekkiir ederim.
Govde
1. Erken dogan bebeklerin beslenmesinde anne siitiinlin 6nemi ile 1ilgili
diistinceleriniz nelerdir? Agiklar misiniz?

2. Erkendogan bebeklerin beslenmesinde mamanin bebeklerin saglhigi tizerindeki

etkileri ile ilgili diisiinceleriniz nelerdir? A¢iklar misiniz?
3. Anne siitli paylasimi size ne ifade ediyor?

a. Sitannelik ile anne siitii paylasimi1 ve anne siitii bankasi yoluyla anne siitii

paylasimi arasinda sizce ne gibi farklar vardir? Agiklar misiniz?
4. Anne siitli bankasi sizin i¢in ne ifade ediyor? Agiklar misiniz?

5. Anne siitii bankasindan alinan siitii bebeginizin beslenmesinde kullanirmisiniz?

Bu konuda diisiincelerinizi agiklarmisiniz?

6. Anne siitii bankasmma anne siitii bagiglama ile ilgili diisiinceleriniz nelerdir?

Aciklar misimniz?

7. Su anda iilkemizde bir anne siitii bankas1 yoktur. Ulkemizde anne siitii bankas1

kurulacak olsa bu konuyla ilgili diislinceleriniz neler olurdu?
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EK 3

Yan Yapilandirilmis Goériisme Sorulan icin Gériis Veren Uzmanlar (Unvan ve

Soyadi alfabetik sirasiyla yazilmstir)

Prof. Dr. Nursan CINAR Sakarya Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Hemsirelik B liimii

Dog. Dr. Serap BALCI Istanbul Universitesi Florence Nightingale

Hemsirelik Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii

Dog. Dr. Duygu GOZEN Istanbul Universitesi Florence Nightingale

Hemsirelik Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii

Dog. Dr. Ayse GUROL Atatiirk Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek

Yiiksekokulu Saglik Bakim Hizmetleri Bolimi

Dr. Ogr. Uyesi Eda AKTAS Saghk Bilimleri Universitesi Hemsirelik
Fakiiltesi
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EK 4

Verilerin Coziimlemesini Yapan Ikinci Uzman

Dr. Ogr. Uyesi Eda AKTAS Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik
Fakiiltesi
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EK-5
RAPORTOR

Hemsire Sidika UGUZ Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi

Yenidogan Yogun Bakim Unitesi
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EK-6

ETiK KURUL ONAYI

T.C.
MARMARA UNIVERSITESI
Saghk Bilimleri Enstitiisii
Etik Kurulu

PROJENIN ADI: Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Preterm Bebefi Olan Annelerin
Anne Sotd Bankasi ile Hgili Bilgi ve Tutumlan: Niteliksel Bir Caligma

PROJE YORUTUCUSU: Yed. Dog.Dr. Capin COVENER GZCELIK

PROJEDEKI ARASTIRICILAR: Gllsin ATAR

ONAY TARIHI VE ONAY SAYISE 19.01.2016-27

Sayin Yrd.Dog.Dr. Cagrt COVENER OZCELIK

204 protokol nolu “Yenidogan Yogun Bakim Onitesinde Preterm Bebegi Olan Annelenn
Antve Sitit Bankast ile lgili Bilgi ve Tutumbar: Niteliksel Bir Caligma™ isimli projeniz
Enstitiimilz Ftik Kurulu tarafindan incelenmig ve ctik yinden uygunluguna kanwr verilmigur.
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Prof. Dr. Azize SENER
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EK-7

ISTANBUL BEYOGLU BOLGESi KAMU HASTANELERI BIRLIiGi iziN
YAZISI

Evrak Tarlh ve fawmc: 708201823339
-
o ra e

N SAGTIE BAKANLIGT
TUFREIYE EAMT HASTANELER] KURUMU
lzemnbul fli Bevestn Kamu Hastansleri Birligi Gexel Selorecerligi

Sav - B7175836-770-
F.omu : Aragrma Temi (Gilsin ATAR)

SAGLIK BILIMLERT UNIVERSITEST 5I5LI HAMIDIVE ETFAL EGITIM VE ARASTIRALA
HASTANESINE

Marmara Universitesd S2ghk Bilimleri Erstitdsd Hemsgirellk Bohimd Tezli Yiksek

Lisans Program: Girencisi Gilsin ATAR'm, Yard Dog. Dr. Gagn (OVENER OZCELIE

"Yeridofzn Vo Baiom Ukitesinde Bebagi Olan Armelerin Anms 3@

Bankas il= [lzili Bilzi ve Tutomlan: Mitelikzal Bir Calzma” konala tez calismazm e

Yemidofan Elmifinde yapabilme:i wygum géndenistir, Arsgtmmemm vapilmas smasmda
i bsusueda;

CGrerezind bilgilermize rica ederim.
Hakan ORUC
Creng] Sckyetera
Tdari Hizuetler Bagkam V.

EELEER.:
Arastinma Bagyaru Belgeler (18 Sayfa)
Fubya Sl Bdchreoriic Cad. Mo Siekitonbel Agrenk belgi s iribes Comis RAVTI
Tolefbeod 313 586 L3 30 3047 Fake D310 50F L5 51 S, Agwrsrms v Gl
e-Forny coeflepyes e e pheirlfe prer

[ - ¥ R W ESSESF anssnlinane

Eu badges, 507D cayili Elsktronlk lmzs Kamumuss gors @0venil Elsictronik mzs lis I zaln | g bar.
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EK-8

BIiLGILENDIRME FORMU

ARASTIRMANIN ADI: “Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Preterm Bebegi
Olan Annelerin Anne Siitii Bankasi ile Ilgili Bilgi ve Tutumlari: Niteliksel Bir
Calisma”

Bu caligma preterm dogum yapmis ve bebegi yenidogan yogun bakimda yatmakta
olan annelerin Anne Siitii Bankas1’ na ile ilgili bilgisini ve tutumunu belirlemek

amaciyla yapilacaktir.

Arastirmada 6-10 kisilik grup goriismeleri olarak yapilacaktir. Goriigmeler 60-90 dk
stirecektir. Goriismeler ses kayit cihaziyla kayit altina alinacak, arastirmanin
giivenilirligi ve dogrulugu, bilgilerin anlasilabilirligi acisindan raportor tarafindan
not almacaktr.

Bu arastrma sonucunda elde edilecek veriler sadece arastirma amaciyla
kullanilacaktir. Sizinle ilgili tiim bilgiler gizli tutulacaktir. Bu ¢alismaya katilma,

katilmama veya istediginiz zaman ¢aligmay1 birakma hakkina sahipsiniz.

[Iginiz ve desteginiz i¢in tesekkiir ediyorum.

Ad-Soyad Imza Tarih
Anne:
Aragtirmaci:
Tanik:
Arastirmacimin Adi-Soyadi: Proje Yiiriitiiciisii:
Giilsiin ATAR Dr. Ogr. Uyesi Cagri COVENER OZCELIK
Marmara Universitesi Marmara Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelikte Yiiksek Lisans Hemsirelik Boliimii
Programm Ogrencisi Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali
e-posta: gulsunatar@gmail.com e-posta: ccovener@marmara.edu.tr
Telefon: 0 555 871 67 14 Telefon: 0 532 748 47 45
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EK-9

ONAY FORMU

ARASTIRMANIN ADI: “Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Preterm Bebegi

Olan Annelerin Anne Siitii Bankasi ile Ilgili Bilgi ve Tutumlar:: Niteliksel Bir

Calisma”

Caligmanin amaci1 ve benimle ilgili alman her tiirli bilginin gizli tutulacag:

konusunda bilgilendirildim.

Calismaniza bu kosullar dahilinde hicbir baski olmaksizin goniillii katilmay1 kabul

ediyorum.

Ad-Sovad ImzaTarih

Anne:

Arastirmaci:

Tanik:

Arastirmacinin Adi-Soyadi:
Giilstin ATAR

Adres: Marmara Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Marmara Universitesi
Basibiiyiik Yerleskesi
Bagibiiyiik/Maltepe- Istanbul

e-posta: gulsunatar@gmail.com
Tel: 0555871 67 14

Proje Yiiriitiiciisii:
Dr. Ogr. Uyesi Cagri COVENER OZCELIK

Adres: Marmara Universitesi

Saglik Bilimleri Enstitiisii

Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1
Hemsireligi Anabilim Dals,

Marmara Universitesi

Basibiiyiik Yerleskesi
Bagibiiyiik/Maltepe- Istanbul

e-posta: ccovener@marmara.edu.tr
Telefon: 0 532 748 47 45
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10.0ZGECMIS

Kisisel Bilgiler
Ad1 Giilstin Soyadi Atar
Bgfi“m Bandirma Dogum Tarihi | 25.01.1986
Uyrugu TC. TC Kimlik No 16387584552
E-mail gulsunatar@gmail.com Tel 055587167 14
Egitim Diizeyi
Mezun Oldugun Kurumun Adi Mezuniyet Yih
Doktora/Uzmanhik
Yiiksek Lisans TC. Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii
Lisans 1.U. Florance Nightingale Hemsirelik Yiiksekokulu 2007
Lise Sehit Mehmet Goneng Lisesi 2003
is Deneyimi
Gorevi Kurum Siire (Yil-Yil)
Hemsgire SB. Sisli Hamidiye Etfal Egitim Ve Arastirma Hastanesi 2011-
Hemsgire Trakya Universitesi 2011-2011
Hemsire 1U. Istanbul T1p Fakiiltesi 2007-2011
Yabanc Dilleri Okudugunu Anlama* Konusma* Yazma*
Ingilizce Orta Orta Orta
Yabanci Dil Siav Notu *
. TOEFL TOEFL
YDS YOKDIL | IELTS TOEFL IBT PBT CBT FCE CAE CPE
58,750

Sayisal Esit Agirhk Sozel

ALES Puam 85.390 83.037 65.119

(Diger) Puam

Program

Kullanma becerisi

Microsoft Office Programlari

Cok fyi

*Cok iyi, iyi, orta, zayif olarak degerlendiriniz.
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