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OZET

Amag: Bebeklerin saghklh bir bi¢gimde biiyiiyiip gelisebilmesinde anne siitiiniin payr oldukg¢a
biiyiiktiir. Anne siitii yeni dogan bebeklerin gelisimini destekleyebilecek besin degeri bakimindan
tiim yapay besinlerden daha iistiin bir 6zellige sahiptir. Anne siitiiniin besin degerinin yaninda
emzirme siiresi de biiyiik 6nem tagimaktadir. Diinya Saghk Orgiitii ve UNICEF bebeklerin
dogumdan itibaren ilk 6 ay yalmzca anne siitii ile beslemelerini ve iki yasina kadar devam edil-
mesini 6nermektedir. Bu ¢alismada, bebeklerin anne siitii ile beslenme siirelerine etki eden
faktorleri belirlemek amaclanmgtir.

Yontemler: Olgu serisini tamimlayici, kesitsel tipte olan bu ¢alisma KKTC Gazimagusa’da
Haziran-Agustos 2013 tarihleri arasinda yapilmistir. Cahsmaya katilmaya goniillii olan 187 anne
calismaya dahil edilmistir. Annenin bebegini emzirme siiresini etkileyen faktorleri belirlemek
i¢in yasam ¢oziimlemesi yontemleri kullamilmistir.

Bulgular: Anne siitii ile beslenmede toplam siire ele almdiginda yalmzca anne siitii ile beslenme
siiresinin, aile tipinin, annenin sigara/alkol kullanimmn ve ek kati gidalara ge¢me siiresinin
anne siitii ile beslenme siiresini etkileyen énemli faktorler oldugu %95 giiven diizeyinde goriil-
miigtiir. Yalmzca anne siitii ile beslenme dikkate alindiginda ise annenin dogum anmindaki saghk
durumu, gebelik haftasi, dogum sekli, ailenin yasadig1 yer, ayh gelir, annein egitim diizeyi, bebe-
gin dogum agirhg, bebegin ilk emzirilme zamam, emzik kullanma, ek sivi gida ve hazir bebek
mamas degiskenlerinin sadece anne siitii ile beslenme siiresini etkileyen énemli faktorler oldugu
%95 giiven diizeyinde goriilmiistiir.

Sonug: Anne siitii ile beslenme siiresinin modellenmesi i¢in ¢ogunlukla lojistik regresyon modeli
kullanihrken, bu ¢alismada beslenme siiresi de ¢calismaya dahil edilerek yasam g¢oziimlemesi
yontemleri kullamlmstir. Boylece, daha uygun ve bilgi verici bir model elde edilmistir.

Anahtar kelimeler: Anne siitii ile beslenme, Kaplan-Meier tahmini, yasam ¢oziimlemesi, KKTC
ABSTRACT

Objective: Breastfeeding contributes greatly to growing a healthy baby. The nutritional value of
breast milk is superior than all artificial food for the development of newborn babies. Besides
the nutritional value of breast milk, the duration of breastfeeding is of great importance. The
World Health Organization (WHO) and UNICEF suggest exclusive breastfeeding from birth
through the first 6 months and continue breastfeeding up to two years. In this study, it is aimed
to determine the factors that effect the duration of breasfeeding.

Methods: This is a cross-sectional, descriptive study was conducted in Gazimagusa, Turkish
Republic of Northern Cyprus between June-August 2013. A hundred and eighty-seven mothers
who volunteered to participate were included in this study. Survival analysis was used to clarify
the factors that affect the duration of breastfeeding.

Results: When overall duration of full breastfeeding was analyzed, duration of exclusive breastfe-
eding, family type, maternal smoking/alcohol use and starting on additional solid food were found
as important risk factors that affect the duration of full breastfeeding within a 95% confidence
level. It was also observed that the variables including mother’s health status, gestational age, type
of birth, family’s place of residence, monthly income, mother’s schooling level, baby’s birth weight,
and first breastfeeding time, usage of pacifier, additional use of liquid food and infant formula had
an impact on the duration of exclusive breastfeeding within 95 % confidence interval.
Conclusion: As the logistic regression model is generally used for modelling the breastfeeding, in
this study breasfeeding duration is taken into consideration and analyzed by survival analysis
methods. Therefore a more appropriate and informative model was obtained.
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GIRIS

Giiniimiizde bebeklerin beslenmelerini konu alan
aragtirmalarda en onemli besinin anne siitii oldugu
vurgulanmaktadir. Anne siitliniin besin degerinin
yiiksek olmasi, bebegin zihinsel, fiziksel ve ruhsal
gelisimi icin besleyici olmasi, sindiriminin kolay
olmasi, hastaliklara karst bebegi korumasi, bebegin
ozellikle ilk 6 ay siire ile tiim besin gereksinimini
karsilamas1 ve ekonomik olmasi gibi 6zellikleri anne
siitliniin Onemini gostermektedir. Ayrica, emzirme
annenin meme ve yumurtalik kanserine yakalanma
riskini azaltmakta, dogum 6ncesi agirligina donmesi-
ni kolaylastirmakta ve sagligini korumaktadir. Bu
nedenle, annelerin anne siitiiniin onemini kavramala-
r1 ve etkin emzirme, emzirme yontemleri, emzirme
siklig1, emzirme siiresi hakkinda bilgi sahibi olmalari
gerekmektedir. Diinya Saglik Orgiiti (WHO),
Birlesmig Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF)
ve Amerikan Cocuk Akademisi (AAP) bebeklerin ilk
alt1 ay yalnizca anne siitii ile beslenmelerinin gerekli
ve yeterli oldugunu agiklamig ve 7. aydan itibaren ek
gidalara baglanilmasi, iki yasina kadar da emzirmeye
devam edilmesini 6nermislerdir.

Annelerin bebek emzirme konusundaki goriisleri-
ni iceren ¢alismalar incelendiginde, annelerin biiyiik
cogunlugu emzirmenin en iyi secenek oldugunu
diistinlirken, bebegin ne kadar siireyle emzirilmesi
gerektigi konusunda iilkeler arasi farkliliklar oldugu
goriilmektedir. Anne siitii ile beslenme siiresi konu-
sunda demografik o6zellikler, hastane uygulamalari,
annenin psikolojik 6zellikleri, beslenme ve anne siitii
ile beslenme siiresi konusundaki bilgilerin degerlen-
dirildigi bir ¢aligmada, bebeklerin %54 {inlin anne
siitii ile beslenme siiresinin 4 ay oldugu belirlenmisgtir
(. Bu ¢aligmada, emzirme siiresi ile formiil mama
takviyesi arasinda negatif bir iliski bulunmustur. Ek
stvi gidalara baglama hastanede takviye mama alan-
lar i¢in 1 ay iken, hastanede almayanlar icin 3 ay
olarak belirlenmigtir. Caligmadaki anneler i¢in anne
siitii ile beslenme siiresi iizerinde hastane uygulama-
larinin annenin beslenme konusundaki bilgi diizeyine
ya da psikolojik 6zelliklerine gore daha etkili oldugu

168

Izmir Dr. Behget Uz Cocuk Hast. Dergisi 2015; 5(3):167-176

goriilmiigtiir V.

Tungel ve ark.’nin @ ebelerin kendi bebeklerini
anne siitii ile besleme durumlarini ve bunlar etkile-
yen faktorleri inceleyen caligmasinda bebeklerin
9%90,2°sine ilk besin olarak anne siitii verildigi,
%50.,9’unun ilk yarim saat icinde emzirmeye baglan-
dig1, %31,3’line emzik ve %42,9’una biberon verildi-
§i saptanmustir. Yalnizca anne siitii ile besleme siiresi
ortalama 3 ,4+1,8 ay bulunmugtur. Ek gidaya baglama
sliresinin ise ortalama 3,9+1,7 ay oldugu saptanmis-
tir. Emzirme siiresi ortalama 10,9+8,3 ay olup, emzik
ve biberon kullanmayanlarin istatistiksel acidan
anlamli olarak daha uzun siire emzirildigi goriilmiis-
tiir @,

Unsal ve ark.’nmn @ calismalarinda, annelerin
%93, 7’sinin dogumda bebeklerini emzirmeye basla-
diklar1, dordiincii ayda bebeklerini emzirmeye devam
edenlerin %46,2, altinct ayda bebeklerini emzirmeye
devam edenlerin ise %8.,7’ye diistiigii goriilmiigtiir.
[k emzirme zamaninin ge¢ olmast, sezaryenle dogum,
dogumda saglik sorunu varligi, diisiik dogum agirli-
81, iyi gelir diizeyi, multiparite ve emzik-biberon
kullanimi ilk alt1 ay ek besine baglama egilimini art-
tiran faktorler olarak bulunmustur ©.

Onay ve ark. ® Aksehir Devlet Hastanesinde 0-24
aylik bebekleri olan 345 annenin anne siitii ile beslen-
me davraniglarinin incelendigi diger bir calismada ise
dogum aninda bebeklerini emzirenlerin orant %50,1
iken, ilk iki saat icinde emzirenlerin oran1 %35,9°dur.
Ilk ii¢ ya da daha fazla saat icinde emziremeyenlerin
orani ise %14 bulunmustur. Annelerin %79,7’si
dogumdan sonraki ilk beslenmeyi anne siitii olarak
tercih etmiglerdir. Anne siitii ile bebegini besleyeme-
yenlerin orani ise %0,9’dur. Bebeklerin %69,1°i 4-6
ay, %27’si 4 aydan daha az ve %4,1’1 7-12 ay yalniz-
ca anne siitii ile beslenmistir. Yalnizca anne siitii ile
beslenme siiresi ortalama 4,5+0,8 ay olarak bulun-
mustur. Annelerin %73,6’s1 4-6 ay arasinda, %17,2’si
dordiincii aydan once ve %9,2’si altinct aydan sonra
ek gidaya basladigimi belirtmistir. Beslenme siklig1
ile egitim arasinda anlamli bir iligki bulunurken,
annenin yasi, cocugun ailedeki siras1 ve toplam ¢ocuk
sayist degiskenleri arasinda anlamli bir iligki goriile-
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memistir .

Bolat ve ark. ® caligsmalarinda 246, saglikli bebe-
&1 Ocak 2009-Eyliil 2009 tarihleri arasinda dogum-
dan 6. aya kadar aylik olarak izlemislerdir. Bebeklerin
%56,9’unun ilk bir saat i¢inde (erken emzirme),
%43,1’inin bir saatten sonra (ge¢ emzirme) emziril-
digi saptanmigtir. Erken emzirmeye baglama oraninin
normal ve yiiksek dogum agirlikli bebek doguranlar-
da, 500-2,000 TL arasinda aylik geliri olanlarda,
gebelikte emzirme egitimi alanlarda, Dogu Anadolu
kokenli ve egitim seviyesi yiiksek olanlarda daha
fazla oldugu saptanmistir. Ge¢ emzirmeye baslayan-
larin iiclincii aydan sonra, ek gida takviyesine daha
fazla bagladiklar1 goriildii. Bebeklerin %52,8’inin 6.
aylarinda yalnizca anne siitii ile beslenmeye devam
ettifi gozlemlenmistir. Altinct ayda yalnizca anne
stitii ile beslenme orani, erken emzirmeye baglayan-
larda ve gebelikte emzirme egitimi alanlarda daha
yiiksek, preterm doguranlarda ise daha diisiik olarak
bulunmugtur ©.

Yurt diginda yapilan caligsmalarda da anne siitii ile
beslenme siiresi arastirma konusu olarak ele alinmak-
tadir. Ornegin, Abada ve ark. © Filipinler’de yapmis
olduklar1 ve saglik sektorii, sosyo-ekonomik, demog-
rafik ve ek gida gibi degiskenlerin incelendigi ¢alis-
mada, anne siitii ile ilgili bilinen klasik faktorlerin (ek
kati gida kullanimi ve bir hemsire/ebe tarafindan
dogum Oncesi bakim alma) annelerin anne siitii ile
beslenmeye devamlari iizerinde etkili olmadig1 goriil-
miistiir. Anne siitii ile beslenmeyi erken terk edilme-
sini aciklamada modern faktorler olarak belirlenen
annenin egitim durumu, doktor tarafindan verilen
dogum oncesi egitim alma, hastanede dogum yapma
ve formiil mama takviyesi alma degiskenleri 6nemli
bulunmugtur ©.

Scott ve ark. ”’da Avusturalya’da iki dogumevin-
de 587 kadin iizerinde yaptiklari ¢alismada, 6. ayda
bebeklerin %45,9’unun anne siitii ile beslendigi ve
yalnizca anne siitii ile beslenenlerin ise %12 oldugu
goriilmiistiir. On ikinci ayda bebeklerin %19,2’sinin
anne siitii ile beslenmeye devam ettigi sonucuna ula-
stlmistir. Emzirme siiresi bagimsiz degisken olup,
annenin bebek beslenmesi ile ilgili tutumlart ile pozi-

tif iligkili oldugu; ilk 4 hafta i¢cinde emzirme giicliigii,
sigara icme, emzik kullanimi ve ise erken doniis degis-
kenleri ile negatif iliskili oldugu goriilmiistiir .

Xu ve ark.®’da Cin Halk Cumhuriyeti’nde 1219
anne ile bir calisma gerceklestirilmigtir. Yapilan
calismada yalnizca anne siitii ile beslenme siiresi 1,8
ay belirtilmistir. Anne siitli ile beslenme siiresinin,
annenin ige baglamasi ve emzik kullanimi ile negatif
iligkili, dogumdan 6nce annesiitii ile beslemeye karar
vermesi ile pozitif iligkili oldugu goriilmistiir ®.

Chaves ve ark.”’in c¢aligmalarinda, Brezilya’da
bir hastanede dogum yapan 246 anne incelenmisgtir.
Altinci ayda yalnizca anne siitii ile beslenme siklig1
%53 iken on ikinci ayda anne siitii ile beslenme sik-
11 %33,7 olarak elde edilmistir. Yalnizca anne siitii
ile beslenme ortanca siiresi 40 giin, anne siitii ile bes-
lenme ortanca siiresi ise 237 giindiir. Yalnizca anne
siitii ile beslenme siiresinin, amaclanan beslenme
siiresi (<12 ay), bebegin dogum anindaki kilosu
(<2.500 g) ve emzik kullanimi ile negatif iligkili
oldugu sonucuna ulagilmistir. Kisa beslenme siiresi
ise annenin yas1 (<20 yas), dogum Oncesi konsiiltas-
yonlarin sayisi (<5 ve >9), sigara ya da alkol kullani-
mi, ilk besleme Oncesi erteleme (>6 saat) ve emzik
kullanimu ile iligkili bulunmugtur ©.

Akter ve Rahman’in ‘9 Banglades’te yaptigi
caligmasinda, 2004 yilina ait Demografi ve Saglik
Aragtirmasi verileri kullanilarak 5364 annenin anne
stitii ile beslenme davraniglart yagsam tablolar1 ve Cox
regresyon ¢oziimlemesi ile incelenmisgtir. Anne siiresi
ile beslenme siiresinin annenin yagi, dogum kontrol
yontemi, is ve din ile ayn1 yonlii iligkiye, evlilik yasi,
dogum sekli, bolge ve annenin egitim diizeyi ile ters
yonlii bir iligkiye sahip oldugu goriilmiistiir. Geng,
yiiksek egitimli, sezaryen dogum yapmis, Miisliiman,
dogum kontrol yontemi kullanmayan annelerin daha
kisa siire ile anne siitii ile besledikleri goriilmiistiir
(9 Banglades’in 2004 yilina ait Demografi ve Saglk
Aragtirmasi verileri Mazumder ve Hossain ! tarafin-
dan da ele alnimustir. Dort bin yirmi {i¢ anne ve ¢ocu-
guna ait bilgiler yasam ¢ozlimlemesi ile incelenmisg-
tir. Anne siitli ile beslenme siiresinin yerlesim yeri ve
din ile ayn1 yonlii iligkili, evlilik yasi, dogum sekli,
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annenin egitimi ve refah indeksi ile ters yonlii iligkili
oldugunu sonucuna ulagilmistir. Geng, Chittagong ve
Sylhet bolgesinde yasayan, egitim diizeyi yiiksek,
kentte yasayan, sezaryen dogum yapan Miisliiman
annelerin anne siitii ile beslenme siireleri daha diisiik
bulunmugtur b,

Theodoro ve ark. U2 tarafindan Brezilya’da bebek
Oliim oranlarmin yiiksek oldugu bir bélgede 86 anne
ve cocuklar1 30 ay boyunca evlerinde yedi kez ziyaret
edilerek goriismeler yapilmistir. Degiskenler lojistik
regresyon ve Cox regresyon ¢oziimlemeleri ile ince-
lenmistir. Emzik kullaniminin, biberon kullaniminin
ve hanehalki gelirinin anne siitii ile beslenme siiresini
etkiledigi goriilmiistiir 12

Robert ve ark."®’in ¢aligmalarinda, 2012 yilinda
Belgika’da Fransizca konugan bir toplulukta yasayan
ve 18-24 aylik cocuklari olan 525 kisiye yer vermig-
lerdir. Annelerin %35,1’inin beslenme siiresinden
memnun oldugu ve yalnizca %12,6’sinin 6. ayda anne
siitii ile beslenmeye devam ettigi goriilmiistiir. Anne
siitii ile beslemeye dogum Oncesi karar vermenin,
annenin uyrugunun, Diinya Saglik Orgiitiiniin dnerisi
hakkinda bilgi sahibi olup olmamasinin, annenin
yeniden calismaya bagladig1 zamanin, annenin yasinin
ve esinin davraniginin anne siitii ile beslenme stiresi
tizerinden etkili oldugu sonucuna ulagilmistir ¥,

Bilks ve ark.'®’in Utopya’da 1752 bebek iizerin-
den yaptiklari calismada yalnizca anne siitii ile beslen-
menin bebek sagkalimlarmin giiclii bir gostergesi ola-
rak belirlenmistir. Kaplan-Meier yontemi kullanilarak
bebek 6liim hizinin %8.,8 oldugu goriilmiistiir .

KKTC’de ise anne siitii ile beslenme siiresi konu-
sunda literatiirdekilere benzer bir caligmaya rastlana-
mamistir. KKTC’de emzirme ve anne siitiiniin énemi
hakkindaki ¢aligmalar yeni yeni 6nem kazanmakta-
dir. Bu ¢alismanin amaci, KKTC’de Gazimagusa’da
yasayan bir grup annenin anne siitii ile beslenme
siiresinin hangi faktorlere bagli oldugunu yasam
cozlimlemesi ile incelemektir.

GEREC ve YONTEM

Calismanin evreni Haziran 2013-Agustos 2013
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tarihleri arasinda Gazimagusa Tip Merkezi Hastanesi

Cocuk polikliniklerine bagvuran en az 6 aylik bebegi

olan 233 annedir. Arastirma grubu ise aragtirmaya

katilmayr kabul eden 187 anneden olusmaktadir.

Aragtirmanin degiskenleri:

Aciklayict degiskenler:

e anne ile ilgili: yas, kilo, boy, dogumda ka¢ kilo
aldigi, dogumdaki saglik durumu, sigara i¢me
durumu, calisma durumu,

* ailenin sosyoekonomik ve demografik durumu:
gebeligin plan durumu, cocuk sayisi, aile tipi,
yasanilan yer, gelir diizeyi ve egitim diizeyi,

e bebekle ilgili dogum yapilan gebelik haftasi,
dogum sekli, cinsiyet, agirligi, dogumdaki saglik
durumu ve yast,

* beslenme ile ilgili sorular: bebegin anne siitii alip
almadig, ilk emzirilme zamani, kimin emzirdigi,
emzirme siklig1, sadece anne siitli verme siiresi,
kesme zamani, emzirme konusunda annenin bilgi
durumu, emzik veya biberon kullanimi, ek gidala-
ra baslama zamani, olarak belirlenmigtir. Bagiml
degisken olan yasam siiresi ise,

* anne siitii ile beslenme siiresi

olarak ele alinmig ve siirekli bir degisken olarak

modele dahil edilmistir. Yagam ¢oziimlemesinde kul-

lanilan durum degiskeni i¢in ise anne siitii ile beslen-
meyi 6 aydan Once birakanlar bagarisiz, digerleri
bagarili olarak alinmustir.

Veri, 34 soruluk bir veri toplama formu ile arastir-
macilar tarafindan anneler ile yiiz yiize goriisiilerek
toplanmistir. Arastirma tamamen goniilliiliik esasina
bagl kalinarak yapilmis, arastirmaya katilan anneler-
den sozlii olarak izin alinmistir. Arastirmada demog-
rafik ozellikler “tanimlayici istatistiksel ¢oziimleme-
ler” ile degerlendirilmistir. Anne siitii ile beslenme
stiresini etkileyen faktorler ise yasam ¢oziimlemesi
yontemlerinden Kaplan-Meier yasam fonksiyonlari,
log-rank testi ve Cox regresyon ¢oziimlemesinden
yararlanilmigtir @319,

Calismada ilgilenilen olay, iki farkli bi¢imde ince-
lenmis ve analizler bu dogrultuda yapilmustir. Ik
olarak ilgilenilen olay bebeklerin 6 aydan 6nce anne
stitii ile beslenmeyi birakmalart biciminde ele alin-
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mistir. Altr aydan 6nce anne siitiinii birakanlar basari-
s1Z (%52 4), 6 aydan daha uzun anne siitii ile beslen-
meye devam edenler ise basarili (durdurulmus) (%47 .,6)
olarak tanimlanmustir. Bebeklerin anne siitii ile beslen-
meye basladig1 ve biraktig tarih arasinda gegen siire
basarisizlik siiresi (ay) olarak ele alimugtir.

Caligmada tip 1 hata diizeyi 0,05 olarak belirlen-
migtir.

BULGULAR

Calismaya katilmay1 kabul eden annelerin dogum
anindaki ortalama yas1 23,7+0,3, viicut kitle indeksi
ortalamast 23,2+0,3 dogumda aldiklart ortalama kilo
15,14£0,5, annenin bebegi yalnizca anne siitii ile bes-
ledigi ortalama siire 3,3+0,2 ay, anne siitii ile besledi-
gi ortalama stire 8,1+0,6 olarak elde edilmigtir. Ayrica

Tablo 1. Annelerin sosyodemografik ozelliklerinin dagilimi.

ek sivi gidalara baglama siiresi ortalama 3,4+0,2 ay,
ek kati gidalara baglama siiresi ortalama 6,7+0,2 ay
olarak bulunmusgtur. Hazir bebek mamasi kullananlar
i¢in ise mama ile beslenmeye baglama siiresinin orta-
lama 5,9+0,2 ay oldugu goriilmiistiir.

Calismaya katilan 187 anne ile ilgili bilgilere ait
sikliklar Tablo 1°de ve bebeklerin dzellikleri Tablo
2’de sunulmustur.

Alt1 aydan 6nce anne siitlinti birakanlar %52 4, 6
aydan daha uzun anne siitii ile beslenmeye devam
edenler %47,6’dir. KM yasam olasiliklar ilk 6 ay
icindeki durumu gosterebilmek igin belli araliklar ile
elde edilmis ve Tablo 3’te verilmistir.

Besinci aydan itibaren bebegi anne siitii ile emzir-
meye devam etme olasiliginin %50 nin altina distii-
gii goriilmektedir (Tablo 3). Ele alinan degiskenler
icinde anne siitii ile beslenme (p<0,001), dogumda

Degiskenler (N=187) n (%) Degiskenler (N=187) n (%)
Annenin egitim diizeyi Annenin meslegi
ik veya Ortaokul 30 (16,0) Ev hanim1 67 (35.8)
Lise 56 (29,9) Ozel 65 (34.8)
Onlisans 4 (2,1) Devlet 33 (17,6)
Lisans 82 (43,9) Kendi isi 18 (9,6)
Lisansiistii 15 (8,0) Diger 42,1
Annenin ¢calisma durumu Ailenin yasadig1 yer
Caligmiyor 67 (35.8) Sehir merkezi 91 (48,7)
Calistyor 120 (64.2) Sehir merkezi disinda 96 (51,3)
Aile tipi Aylik geliriniz
Cekirdek aile 163 (87.2) 0-1500 TL 19 (10,2)
Genis aile 24 (12,8) 1501-2500 TL 54 (28.,9)
Anne sigara/alkol kullaniyor mu? 2501-3500 TL 46 (24,6)
Evet 46 (24,6) 3501-4500 TL 38 (20,3)
Hayir 141 (754) 4501TL ve iistii 30 (16,0)
Cocuk sayis1 Annenin dogumda saghk durumu
1 92 (49.,2) Saglikl 178 (95.2)
2 ¢ocuk ve istii 95 (50,8) Saglik sorunu var 9 (4.8)
Dogum sekli Dogum anindaki coklu gebelik
Normal 44 (23.5) Tek ¢ocuk 174 (93,0)
Epidural 40 (21.4) Coklu gebelik 13 (7.,0)
Sezaryen 103 (55.1) Gebeligin plan durumu
Dogumda alinan kilo Planlt 130 (69,5)
0-5 kg 5(2,7) Plansiz 57 (30.5)
6-10 kg 34 (18,2) Dogum yapilan gebelik haftasi
11-15 kg 74 (39.,6) Term (>=37 hafta) 130 (69.5)
16-20 kg 42 (22.5) Preterm (<37 hafta) 57 (30.,5)
21 ve tistii 32 (17,1)
Gebelikte emzirme egitimi
Almamis 169 (90 4)
Almig 18 (9,6)
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Degiskenler (N=187) n (%) Degiskenler (N=187) n (%)

Bebegin cinsiyeti ik 6 ay icinde emzik kullanma
Kiz 92 (49,2) Evet 126 (67.4)
Erkek 95 (50,8) Hayir 31(32,6)

Bebegin dogum agirhg ilk 6 ay icinde biberon kullanma
<2500 34 (18,2) Evet 154 (82.4)
2500-3999 144 (77,0) Hayir 33 (17,6)
4000< 9 (4.8 IIk verilen besin

Dogumdaki saghk durumu Anne siitii 145 (77.5)
Saglikli 177 (94,7) Diger 42 (22.5)
Saglik sorunu var 10 (5,3) Bebek ek kati1 gidalara ne zaman basladi?

Bebek ek s1vi gidalara ne zaman basladi? 6. aydan once 42 (22.5)
6. aydan dnce 137 (73,3) 6. ay ve sonrasi 145 (77.5)
6. ay ve sonrasi 50 (26.,7) Hazir bebek mamasi kullandi mi?

Bebegin ilk emzirilme zamam Hic kullanmamisg 16 (8,6)
IIk bir saat i¢inde 91 (48.,7) 6. aydan once 67 (35.8)
Ilk bir giin icinde 53 (28.3) 6. ay ve sonrast 104 (55.,6)
Birinci giinden sonra 43 (23,0) Emzirme sikhig1

Bebegi kim emzirdi? Bebek her istediginde 103 (55,1)
Anne 179 (95.,7) Diizenli 84 (44.9)
Anne diginda akrabalardan biri 4(2,1)
Anne ve akrabalar diginda biri 4 (2,1)

Tablo 3. Anne siitii ile beslenme siiresi olasiliklar1 (Kaplan-Meier).

Anne siitii ile beslenme siiresi (ay)
siiresi olasiigi

Anne siitii ile beslenme

Anne siitii ile beslenme
siiresi olasihigi

Anne siitii ile beslenme
siiresi (ay)

+ Std, Hata + Std, Hata
0,10 0,914+0,020 3,00 0,593+0,036
0,50 0,898+0,022 3,50 0,587+0,036
1,00 0,795+0,030 4,00 0,506+0,038
1,50 0,735+0,032 5,00 0,498+0,038
2,00 0,708+0,033 5,50 0,472+0,039
2,50 0,691+0,034 6,00 0,424+0,040

alman kilo (p<0,001), dogum anindaki ¢ocuk sayist
(p<0,001), dogum yapilan gebelik haftas1 (p=0,039),
aylik gelir (p=0,028), annenin sigara/alkol kullanimi
(p=0,001), emzik kullanimi (p<0,001), biberon kulla-
nimi (p<0,001), ek s1v1 gida kullanim1 (p<0,001), ek
katt gida kullanimi1 (p<0,001), hazir mama kullanimi
(p<0,001), dogum anindaki ¢oklu gebelik durumu
(p=0,001) degiskenlerinin diizeyleri arasinda yagam
olasiliklart agisindan fark oldugu %95 giiven diize-
yinde goriilmiigtiir.

Cox regresyon modelinin %95 giiven diizeyinde
anlamli oldugu sonucuna ulasilmistir (%*>=113,001,
p<0,001). Tiim bagimsiz degiskenler modele dahil
edilmis ve adimsal degisken secim yontemleri kulla-
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nilarak elde edilen en uygun modele ait sonuglar
Tablo 4’te verilmistir.

Sonuglar incelendiginde, yalnizca anne siitii ile
beslenme siiresinin, aile tipinin, annenin sigara/alkol
kullannomimin ve ek kati gidalara ge¢cme siiresinin
anne siitii ile beslenme siiresini etkileyen dnemli fak-
torler oldugu goriilmiistiir. Herbir degisken i¢in ilk
diizeyler referans kategorisi olarak alinmistir. Yalnizca
anne siitli ile beslenme siiresi arttik¢a, toplam anne
stitii ile beslenme siiresinin azaldig1 goriilmektedir.
Genis aileye sahip olanlar ¢ekirdek aileye sahip olan-
lardan yaklasik 2,22 kat ve sigara/alkol kullananlar
kullanmayanlara gore yaklasik 2,53 kat daha fazla
riskli olmaktadir. Riskli olanlar, anne siitiinti 6 aydan



C. Safak ve ark., Anne siitii ile beslenme siirelerinin yasam ¢oziimlemesi ile incelenmesi: Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti ornegi

Tablo 4. Anne siitii ile beslenme siiresini etkileyen faktorler (Cox regresyon modeli).

Degisken Parametre Std,hata Wald sd p-degeri Tehlike oram Tehlike oram icin
tahmini %95 giiven araligi
Yalnizca anne siitii ile beslenme siiresi -0,592 0,062 90,773 1 0,000 0,553 0,490-0,625
Aile tipi
Cekirdek aile 0,798 0,289 7,633 1 0,006 2,222 1,261-3915
Genis aile
Sigara/alkol kullanimi
Evet -0,929 0,223 17,324 1 0,000 0,395 0,255-0,612
Hayir
Ek kati gida
6. aydan once -0,561 0,214 6,852 1 0,009 0,570 0,375-0,868

6. aydan sonra

*Tiim aciklayict degiskenler model dahil edilmistir.

once birakmaya, yani bagarisiz olmaya daha egilimli-
dirler. Altinci aydan once ek kat1 gidaya gecenlerin 6.
aydan sonra ek kat1 gidaya gecenlere gore 1,75 kat
daha riskli oldugu sonucuna ulasilmistir (Tablo 4).

Calismanin ikinci boliimiinde ise yalnizca anne
siitii ile beslenmeyi birakmalari ilgilenilen olay ola-
rak tanimlanmigtir. Altinci aydan 6nce sadece anne
siitii ile beslenmeyi birakanlar basarisiz (%24 ,3) ola-
rak tamimlanmistir. Yasam olasiliklar1 log-rank testi
ile incelendiginde, dogum yapilan gebelik haftasi
(p=0,031), dogum sekli (p=0,004), annenin sigara/
alkol kullanim1 (p=0,004), ilk verilen besin (p=0,00),
ilk emziren kisi (p<0,001), emzirme siklig1 (p<0,001),
emzik kullanimi (p<0,001), biberon kullanimi
(p<0,001), ek siv1 gida kullanim1 (p<0,001), ek kati
gida kullanimi (p<0,001), hazir mama kullanimi
(p<0,001), dogum anindaki ¢oklu gebelik durumu
(p=0,001) degiskenlerinin diizeyleri arasinda yasam
olasiliklart agisindan fark oldugu goriilmiistiir. Cox
regresyon modeli bu asamada da kullanilmis, ve
modelin anlamli oldugu sonucuna ulagilmigtir
(x*=148,695, p<0,001). Tiim degiskenlere calismaya
dahil edilmis ve adimsal degigsken secim yontemleri
kullanilarak en uygun modele karar verilmistir. Bu
modele ait Cox regresyon c¢oziimlemesi sonuglari
Tablo 5’te verilmigtir.

Annenin saglik durumu, gebelik haftasi, dogum
sekli, ailenin yasadig1 yer, aylik gelir, annein egitim
diizeyi, bebegin dogum agirligi, bebegin ilk emziril-

me zamani, emzik kullanma, ek sivi gida ve hazir
bebek mamasi degiskenlerinin yalnizca anne siitii ile
beslenme siiresini etkileyen énemli faktorler oldugu
goriilmiistiir. Saglikli olmayanlar saglikli olanlara
gore yaklasik 2,5 kat, preterm olanlar olmayanlara
gore yaklasik 1,75 kat daha risklidir. Epidural dogum
yapanlar normal dogum yapanlara gore 1,84 kat ve
normal dogum yapanlar sezaryen dogum yapanlara
gore 1,3 kat daha risklidir. Sehir merkezi diginda
yasayanlar merkezde yasayanlara gore 1,56 kat daha
risklidir. Annenin egitim diizeyi ile bebegini emzirme
stiresi arasinda pozitif bir iliski oldugu goriilmekte-
dir. Calisan annelerin caligmayanlara gore 1,5 kat
daha riskli oldugu goriilmiistiir. Bebegin dogum agir-
181 azaldikca anne siitii ile beslenmeyi birakma riski-
nin arttig1 goriilmektedir. Dogumun oldugu giin
icinde ilk kez bebegini emzirenlerin ilk bir saat icinde
emzirenlere gore yaklagik 3 kat ve ilk giinden sonra
bebegini emzirenlerin ilk bir saat icinde emzirenlere
gore yaklasik 2 kat daha riskli oldugu goriilmektedir.
Ik 6 ay i¢inde emzik kullanlar kullanmayanlara gore
yaklagik 2,43 kat daha risklidir. Altinci aydan 6nce ek
sivi gidalara gecenlerin 6. aydan sonra gecenlere gore
90 kat daha riskli oldugu gériilmiistiir. Hazir bebek
mamast hi¢ kullanmayanlarin 6. aydan once hazir
mama kullananlara gore yaklasik 1,08 kat, 6. aydan
sonra bebek mamasi kullananlara gore ise yaklasik
1,72 kat riskli oldugu goriilmiistiir (Tablo 5).
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Tablo 5. Yalnizca anne siitii ile beslenme siiresini etkileyen faktorler (Cox regresyon modeli).

Degisken Parametre Std, hata
tahmini

Wald sd p-degeri Tehlike oram Tehlike oram icin
%95 giiven araligi

Annenin saghk durumu

Saglik sorunu yok -0,926 0470
Saglik sorunu var

Gebelik haftasi
Term 0,559 0,232
Preterm

Dogum sekli
Normal 0,610 0,317
Epidural -0,272 0,255
Sezaryen

Ailenin yasadig1 yer
Sehir merkezi 0,445 0,220

Sehir merkezi diginda
Aylik gelir

<1500 TL

<2500 TL -0,204 0,356
<3500 TL -0,604 0,386
<4500 TL 0,156 0,440
> 4500 TL 0.405 0423

Annenin egitim diizeyi
Ilk ve ortaokul

Lise -0,602 0,289

Onlisans -2,004 0,736

Lisans -0,630 0,319

Lisansiistii -0,077 0473
Annenin calisma durumu

Caligmiyor -0,407 0,233

Caligtyor
Bebegin dogum agirhg:

<2500

2500-3999 -0,997 0,315

4000> -0,867 0,509
ilk emzirilme zamam

Ilk bir saat icinde

Ilk giin icinde 1,101 0,263

ik glinden sonra 0,761 0,256
Emzik kullanma

Evet

Hayir -0,886 0,232
Ek s1v1 gida

6. aydan once -4,549 0,653

6. aydan sonra
Hazir bebek mamasi
Hic kullanmamig
6. aydan 6nce -0,081 0451
6. aydan sonra -0,544 0,446

3877 1 0,049 0,396 0,158-0,096
5817 1 0016 1,749 1,110-2,755
10,395 2 0,008

3699 1 0054 1,840 0.,988-3.427
1,140 1 0,286 0,762 0,462-1,255
4,102 1 0,043 1,560 1,0142,399
10,739 4 0,025

0328 1 0567 0,816 0,406-1,638
2446 1 0,118 0,546 0,256-1,165
0,126 1 0,722 1,169 0,494-2,767
0916 1 0339 1,499 0,654-3.436
11071 4 0019

4334 1 0,037 0,548 0,311-0,965
7426 1 0,006 0,135 0,032-0,570
3899 1 0,048 0,532 0,285-0,995
0026 1 0871 0,926 0,3662,341
3059 1 0,080 0,666 0.422-1,050

10041 2 0010

10,008 1 0,002 0,369 0,199-0,684
2901 1 0,089 0,420 0,155-1,140
18,757 2 0,000

17474 1 0,000 3,008 1,795-5,042
8853 1 0,003 2,140 1,296-3,533
14,557 1 0,000 0412 0,262-0,650
48514 1 0,000 0,011 0,003-0,038

6082 2 0047
0,032 0,857 0,922 0,381-2,233
1486 1 0,223 0,581 0,242-1,392

—

*Tiim agiklayict degiskenler model dahil edilmigtir.

TARTISMA

Bu calismada, KKTC Gazimagusa bolgesinde
caligsmaya katilan 187 anne ve ¢ocuklarina ait demog-
rafik bilgiler sunulmugtur. Bebeklerin anne siitii ile
beslenmeye devam etme olasiliklar1 elde edilmis ve
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anne siitli ile beslenme siirelerini etkileyen faktorler
yasam modeli ile incelenmistir. Cox regresyon mode-
li kullanilarak, KKTC’de yasayan anne siitii ile bes-
lenme siirelerine iligkin bir model ag¢iga konulmaya
caligilmustir.

Calismada annenin bebegi yalnizca anne siitii ile
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besledigi ortalama siire 3,29+0,17 ay bulunurken,
Tuncel ve ark.?’da 34+1,8 ay, Onay ve ark.*’da
4,5+0,8 ay, Cin’de yapilan ¢aligmada ®, 1.8 ay ve
Brezilya’da yapilan caligmada © 40 giin olarak belir-
lenmistir. Ortalama anne siitii ile beslenme siiresi
8,10+0,57 olarak belirlenirken, Tuncel ve ark.®’da
10,9+8,3 ay, Akter ve Rahman!®’da 31,9 ay,
Mazumder ve Hossain ‘Y 3041 ay ve Theodoro
(12’da 15 ay bulunmustur. Brezilya’da yapilan calig-
mada @ ise ortanca siiresi 237 giin iken, Belgika’da
yapilan calismada, ilk 12 ay icinde 4 ay olarak elde
edilmigtir "». Bu calismada annelerin %77,5’1 ilk
besin olarak anne siitiinii kullanirken, Tuncel ve ark.
@’da %90,2’dir. Unsal ve ark.®’da anne siitii ile
bebeklerini hemen emzirenler %93,7 ve Onay ve ark.
@’da %50,1 iken, Bolat ve ark.®’da annelerin
9%56,9’unun ilk bir saat icinde emzirdigi goriilmiis-
tiir. Calismamizda ise ilk bir saat i¢inde anne siitii ile
bebeklerini emzirenler %48,7, ilk bir giin i¢inde
emzirenler %?28,3’tlir. Calismamizda %55,1°1 bebek
her istediginde, %44 .,9°u ise diizenli olarak bebekle-
rini emzirdigini belirtirken, Onay ve ark. @ caligma-
sinda, annelerin %45,8’inin bebek istediginde,
%40,3’lintin bebek agladiginda ve %13’ilinlin ise
diizenli olarak bebegi emzirdikleri goriilmiistiir. Onay
ve ark.®’da annelerin %73,6’sinin ek gidaya 4-6 ay
arasinda bagladigini belirtmis, bu ¢alismada ise anne-
lerin %73,3’ii ek sivi gidalara 6. aydan Once gecer-
ken, %22,5°1 ek kat1 gidalara 6. aydan once gectigini
belirtmistir.

Filipinler’de yapilan ¢alismada, anne siitii ile bes-
lenme siiresi lizerinde annenin egitim durumu, doktor
tarafindan verilen dogum oncesi egitim alma, hasta-
nede dogum yapma ve formiil mama takviyesi alma
degiskenleri 6nemli bulunmustur ©. Avusturalya’da
yapilan calismada ise beslenme siiresinin ilk 4 hafta
icinde emzirme giicliigii, sigara igme, emzik kullan-
ma ve ise doniis degiskenleri ile negatif iligkili oldu-
gu goriilmiistiir . Cin Halk Cumhuriyeti’nde yapilan
calismada, anne siitii ile beslenme siiresinin, annenin
ise baglamasi ve emzik kullanimu ile negatif iligkili ve
dogumdan Once anne siitii ile beslemeye karar verme-
siile pozitif iligkili oldugu goriilmistiir ®. Brezilya’da

yalnizca anne siitii ile beslenme siiresinin, amaglanan
beslenme siiresi, bebegin dogum anindaki kilosu ve
emzik kullanimi ile negatif iligkili oldugu sonucuna
ulagilmigstir. Beslenme siiresi kisa olmasinin ise anne-
nin yas1 (<20 years), dogum 6ncesi konsiiltasyonlarin
sayis1 (<5 ve >9), sigara ya da alkol kullanimi, ilk
besleme oncesi erteleme (>6 saat) ve emzik kullani-
mi ile iligkili bulunmugtur . Alikagifoglu ve ark.
ise hastane uygulamalarinin sadece anne siitii ile bes-
lenme siiresi ile iligkili oldugu, formiil mama takvi-
yesinden kaginilmasi gerektigi ve istege bagl beslen-
menin tesvik edilmesi gerektigi sonucuna ulagmstir.
KKTC’de yapilan bu ¢alismada ise yalnizca anne
siitii ile beslenme siiresi ve bebegin anne siitii ile bes-
lendigi toplam siire ayr1 ayri ele alinarak diger calis-
malardan farkli olarak incelenmistir.

Bu caligmada, literatiirde yer alan caligmalara
gore farkli degiskenler ve ¢oziimlemeler kullaniima-
ya calisilmis olmasina ragmen, calismanin bazi sinir-
liliklar1 vardir. Bunlarin birincisi tam bir kitle bilgisi-
ne ulagilamadiginda dogru bir ornekleme planinin
uygulanamamus olmasidir. Ikincisi KKTC’de yalniz-
ca tek bir 6zel hastaneye bagvuran anneler ile gorii-
stilmesidir. Calismanin 6rneklemine bagh kisitlilikla-
r1 nedeni ile yalnizca calismaya dahil olanlar igin
sonuclar degerlendirilip, KKTC i¢in bir genelleme
yapilamamistir.

Diger taraftan, ¢calisma daha kapsamli bir bicime
dontistiiriilerek daha fazla bir kitleyi kapsayacak
bicimde diizenlenebilirdi. Anne siitii ile beslenme
konusunda uzman doktorlarin goriigleri alinarak
anket sorular1 daha kapsamli bir bicime doniistiiriile-
bilir. Hem Tiirkiye hem de KKTC’de uygun bir
ornekleme plani hazirlanarak 6zel ve devlet hastane-
lerinin icinde bulundugu bir calisma yapilabilir. Bu
durumda da elde edilen sonuglar genellestirilebilir ve
anneleri bilin¢lendirmek i¢in planlamalar yapilabilir.
Ozellikle de anne siitii ile beslenme siiresi alt1 aydan
az olanlar i¢in bir profil belirlenip, bu profile sahip
annelere bilgilendirme yapilarak “emzirme danis-
manlig1” gibi bir egitim destegi verilebilir.
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SONUC ve ONERILER

Anne siitii ile beslenme siiresinin degerlendirilme-
si ve bu siireyi ideal kogsullara getirmek icin 6ncelige
sahip degiskenlerin belirlenmesi dnemlidir. Bu calis-
ma yalnizca bir ornek niteligi tagimaktadir ve daha
sonra yapilacak caligmalara yardimeci olmasi amacg-
lanmigtir. Bu ¢alismada, anne siitii ile beslenmenin
toplam siiresini yalnizca anne siitii ile beslenme siire-
sinin, aile tipinin, annenin sigara/alkol kullaniminin
ve ek kat1 gidalara gegme siiresinin etkilegi goriilmiig
iken, yalnizca anne siitii ile beslenme siiresinin anne-
nin dogum anindaki saglik durumunun, gebelik haf-
tasinin, dogum seklinin, ailenin yasadigi yerin, aylik
gelirin, annenin egitim diizeyinin, bebegin dogum
agirliginin, bebegin ilk emzirilme zamaninin, emzik
kullaniminin, ek sivi gida ve hazir bebek mamasi
kullaniminin etkiledigi sonucuna ulagilmasgtir.

Sanayi devrimi ve kadinlarin i yasamina girme-
siyle gelismis ve gelismekte olan {iilkelerde erken
anne siitiine basglansa bile, anne siitiiniin devaminda
ciddi sorunlar yasanmaktadir. Bu sorunlar hiikiimet
programlarina alinarak anne siitiiniin tesvikine yone-
lik yasal degisiklikler ve sivil toplum kampanyalari
baglatilmistir ©. Bunlardan en 6nemlisi de “emzirme
danigsmanlig1” hizmetidir. Bu hizmetin yayginlagmast
ile birlikte anne siitii ile beslenme konusunun 6nemi
ve yararlar1 konusundaki bilin¢ de artacaktir.

TESEKKUR

e Sayin hakeme calismamiza yaptiklari katki i¢in
tesekkiir ederiz.

e Degerli yardimlar: ile ¢calismamiza katkida bulu-
nan Dr. Cemal Mert’e ve Dr. Emine Ozliises’e
tesekkiir ederiz.

* Bu calisma, 10-11 Eyliil 2013 tarihinde Ankara’da
gerceklesen 1.Geng Istatistikciler Sempozyumu’nda
poster bildiri olarak sunulmustur.
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