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ANNELERIN GOZUNDEN EK BESINLERE BASLAMA NEDENLERi VE ANNELERIN
MAMALAR HAKKINDAKI DUSUNCELERI

REASONS OF COMPLEMENTARY FEEDING FROM THE POINT OF VIEW OF
MOTHERS AND THEIR OPINIONS ABOUT FORMULAS

Pmar YILMAZBAS*, Bahar KURAL**, ﬁ&ysegﬁl USLU***, Giilsen Meral SEZER***,
Giilbin GOKCAY ****

OZET

Amac: Diinya Saglk Orgiitii(DSO) ilk 6 ay sadece anne siitii ile beslenme, 6. aydan sonra uygun tamamlayici besinler
baslanarak anne siitii ile beslenmenin en az 2 yasina kadar devam ettirilmesini énermektedir. Ulkemizde ilk besin olarak
anne siitii verme aligkanligi yiitksek oranlarda olmasina ragmen pek ¢ok anne bebegine tamamlayici besinleri 6. aydan
once baslamaktadir. Bu ¢alismanin amaci annelerin ek besinlere ne zaman, hangi nedenlerle ve hangi besinler ile
basladiklarini saptamak, ayrica formiil siit ve biberon mamalar1 hakkindaki fikirlerini 6grenmektir.

Gereg Ve Yontem: Calismamiz kesitsel ve tanimlayici tiptedir. Kagithane Devlet Hastanesi Cocuk Poliklinigi’ne Ocak
2013-Temmuz 2013 tarihleri arasinda ard arda bagvuran 6-24 aylik bebeklerin ¢aligmaya katilmay1 kabul eden anneleri
aragtirmanin  evrenini olusturdu. Katilimcilara 25 sorudan olusan anket formu yoneltildi. Verilerin girisi ve
degerlendirilmesi SPSS programu ile yapildi. Veriler Mann-Whitney u testi ve Spearman analizi ile degerlendirildi.
Bulgular: Arastirmaya toplam 205 bebegin annesi katildi. Annelerin %88’i dogumdan sonra ilk giin bebeklerini anne
stitii ile beslemeye baslamisti. Bebeklerin %19,5’ine ilk 3 giin igerisinde anne siitii disinda bitki ¢ay1, sekerli su gibi
icecekler verilmisti. ik 6 ayda bebeklerin %36’s1 emzik, %49’u ise biberon kullanmisti. EK besine baslama ayi
ortalamasi 4,6 + 1,9 ay ve toplam anne siitii alma siiresi ortalamasi 10,1 + 3,1 ay idi.

Onerilen zamandan once ek besinlere baslama nedenleri arasinda anne siitiiniin yetmedigi ve bebegin artik doymadig
diisincesi yer almaktayken, bebegin tatlara alismasi ig¢in ek besinlere baglanmasi ve bebegin memeyi istememesi de
diger nedenlerdi. Annelere mamalar hakkindaki fikirleri agik uglu olarak soruldugunda %68,8’i mamalara
glivenmedigini, %8,3’u fikri olmadigim belirtmisti.

Sonug¢: Annelerin dogumdan itibaren bebeklerini anne siitt ile beslemeyi segtikleri goriilmekteyken, ilerleyen aylarda
anneler tamamen sezgilerine dayanarak anne siitiinin yetmedigi, bebeklerinin doymadiklar1 duygusuna
kapilmaktadirlar. Ozellikle ilk 6 aydaki cocuk sagligi izlemlerinde normal gelisim gosteren bebeklerin annelerine,
annenin siitiiniin bebegin gelisimi i¢in yeterli oldugu mutlaka belirtilmeli, anneler bebeklerini sadece anne siitii ile
besleme konusunda desteklenmeli ve cesaretlendirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Anne siitii; ek besinler; formiil mamalar.

ABSTRACT

Objective: The World Health Organization recommends that during the first 6 months of life babies should be
exclusively breast-fed and complemantary feeding should be started at 6 months of age, and breastfeeding should
continue at least 2 years. In Turkey although majority of mothers prefer to feed their babies with breastmilk after
delivery, they start supplementation before 6 months of age. The aim of this study is to investigate why and when
mothers start supplementary feeding and to find out their opinions about formulas.
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Ek besinlere baslama nedenleri

Materials and Methods: The sample of this descriptive and cross-sectional study included mothers of 6-24 month old
babies who applied to the outpatient clinic at Kagithane State Hospital and accepted to participate. The participants
were interviewed with a questionnaire form. Data were evaluated by Mann-Whitney u and Spearman analysis.

Results: The study encompassed 205 mothers. In the first day after labour, 88% of the mothers began to feed their
babies with breast milk, but 19,5% of them gave herbal tea or water with sugar during the first three days of life. During
the first 6 months 36% of the babies were using pacifiers and 49% were using bottle. The mean age for beginning
complementary feeding was 4,6 + 1,9 months and the duration was 10,1 + 3,1 months for breastfeeding. Insufficient
breastfeeding and hunger of the baby were the leading reasons for supplementation before 6 months of life. The other
reasons were letting the baby learn the new tastes and refusal of breastfeeding by the baby. When mothers were asked
for their opinion about formulas, 68,8% told that they did not trust formulas and 8,3% had no opinion.

Conclusion: While Turkish mothers seem to prefer breastfeeding right after delivery, later they think breastfeeding was
not enough and their babies were still hungry. Especially during the first 6 months after delivery, mothers should be
encouraged and supported to breastfeed exclusively and be informed that breastfeeding is sufficient for their babies

using the growth charts.

Key words: Breast milk; complementary feeding; formulas.

GIRiS

Dogumdan sonraki ilk iki yil vyetersiz beslenme,
¢ocukluk cag1 hastaliklarinda ve 6lim oramnda artisa
neden olabilmektedir. Zamaninda baslatilan uygun
tamamlayici beslenme ise siit cocugunun saglikh
bitytime ve gelismesini saglar (1).

Diinya Saghk Orgiitii(DSO) ilk 6 ay sadece anne siitii
ile beslenmeyi, 6. aydan sonra uygun tamamlayici
besinler baslanarak anne siitii ile beslenmenin en az 2
yasina kadar devam ettirilmesini 6nermektedir. Bu
sayede her yil 800.000 bebek olimii engellenecektir.
Ancak tim diinyada ilk 6 ay sadece anne siitii verilme
orani halen %40’larin da altindadir (2,3).

Son yillarda anne siitiiniin immunolojik ve besleyici
ozelliklerinin de anlasilmas: ile annelerin emzirme
egilimi de artmaktadir. DSO’iin “giivenli anne ve ¢ocuk
sagligi’” programinda da anne sitiiniin bebek ve anne
saghg acisindan onemi belirtilmistir (4). DSO ve
Birlesmis  Milletlet  Cocuklara  Yardim  Fonu
(UNICEF)’un katkilariyla diinyada 152 iilkede anne
siittiniin tesviki icin bebek dostu hastaneler programi
baslatilmigtir.  Ulkemizde de bu program Saghk
Bakanhg: tarafindan 1991 yilindan itibaren yirirlige
koyulmustur. Bu program sayesinde erken donemde
anne siiti ile beslenmenin baslatiimasi
desteklenmektedir. Anne siiti ile beslenmenin devami
icin  emzirmenin  her  kosulda  desteklenmesi
gerekmektedir (3,5).

Tirkiye Nifus ve Saghk Arastirmasi(TNSA) 2013’e
gore Tirkiye’de emzirme olduk¢a yaygindir ve
bebeklerin %96°s1 bir siire emzirilmistir. Dogumdan
sonra ilk 1 saat iginde emzirilme oran1 %50,1 iken, ilk 1
giin igerisinde emzirilme oran1 %70,1°dir. TNSA 2008
verileri ile karsilastirilldiginda, dogumdan sonraki ilk 1
saat icerisinde emzirilen bebeklerin yiizdesi %40’lardan
50’lere vyiikseldigi, ilk 1 giin icerisinde emzirme
oranlarinin %75’ten %70’e geriledigi gorilmektedir.
Son 5 il igerisinde ilk 1 saat igerisindeki emzirme
oramnin  yiikselmesi  sevindiricidir, ancak bunun
devaminin  saglanmasi i¢in emzirme damsmanhg:
hizmetlerinin devamlihg saglanmalidir. TNSA 2013

verilere gore 0-1 ay sadece anne siiti alma oranit %57,9
iken, 4-5. aylarda bu oran %9,5’lara diismektedir (6,7)
Unicef’in 2008 yili verilerine gore gelismekte olan
iilkelerde 6 ayin altinda sadece anne siitii verme
oranlarinin %38 oldugu gorilmektedir (8).

Bu oranlar ile kiyaslandiginda Tiirkiye’de sadece anne
siitiiyle beslenme oranlarimin diisiik seviyede oldugunu
gormekteyiz.

Emzirmenin baslatilmas: ve siirdiralmesi pek ¢ok
faktorden etkilenmektedir. Annede 6zgiiven eksikligi,
yetersiz siit endisesi, annenin ev disinda ¢alismasi,
caligma saatlerinin uzun olmasi, kamuya agik yerlerde
emzirmenin toplum tarafindan yadirganmasi
emzirmenin  sirdirilmesini - giglestirmektedir  (9).
Cesitli arastirmalarda annenin sigara i¢mesi, disiik
dogum agirhgi, annenin yasinin kiigiik olmasi, daha
once emzirmemis olmak, annenin siitiniin yetmedigi
algisi, annenin yorgun hissetmesi, is hayatina geri
doniilmesi anne sitii verme siiresini olumsuz yonde
etkileyen faktorlerdir. Babanin bu dénemde anneye
yardimcit olmasi, annenin egitim diizeyinin yiiksek
olmasi, daha 6nce bebek emzirmis olmak ise bu siireyi
olumlu yonde etkileyen faktorler olarak gosterilmistir
(10,11).

Ulkemizde ilk besin olarak anne siitii verme aliskanhg
yaygin olmasina ragmen, bebek biiyidikce pek ¢ok
anne bebegine anne siitii ile birlikte baska besinler de
vermeyi tercih etmektedir. Anne siitii vermenin
o6neminin anlasilmasi, emzirmenin erken donemde
baslatilarak devaminin saglanmas: agisindan iilkemizde
heniiz istenilen noktaya ulasilamamistir ve alinmasi
gereken ¢ok mesafe vardir.

Bu ¢alismanin amaci annelerin ek besinlere ne zaman,
hangi nedenlerle ve hangi besinler ile basladiklarim
saptamak ve bu konudaki fikirlerini 6grenmektir.

GEREC ve YONTEM

Kagithane Devlet Hastanesi Cocuk Poliklinigi’ne Ocak
2013-Temmuz 2013 tarihleri arasinda ard arda basvuran
6-24 aylik bebeklerin caligmaya katilmay: kabul eden
anneleri arastirmanin  evrenini  olusturdu. Anketin
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olusturulmasi igin pilot calisma yiriitiildii. Bir hastalig
olan ve bu nedenle emzirmeyen anneler ve bebekleri bu
¢alismaya dahil edilmedi. S6z konusu anket formu ile
calismanin  yiritilmesi  igin  Okmeydan1  Egitim
Arastirma Hastanesinden etik kurul onayr alind.
Annelerden yazili onam formu alindiktan sonra, yiiz
yiize gorisme yontemi ile agik uglu sorulardan olusan
anket formu yoneltildi.

Anne ve bebegin sosyodemografik ozellikleri, ilk
emzirme siiresi, sigara igme durumu ve icilen sigara
adeti, calisma durumu, bebek ile ayn: oday: paylasip
paylasmadigi, bebegin emzik, biberon kullanimi, anne
siitii disinda verilen besinler ve baslama zamani, ek

besinlere baslanirken kilo takibine gore karar verilip
verilmedigi, mamalar hakkindaki distincelerini iceren
25 sorudan olusan anket ile veriler toplandi. Verilerin
girisi ve degerlendirilmesi SPSS programi ile yapild: ve
Mann-Whitney U testi ile degerlendirildi. Sonuglar
yorumlanirken p<0.05 degeri istatistiksel olarak anlamh
kabul edildi.

BULGULAR

Arastirmaya toplam 205 bebegin annesi katildi.
Ortalama anne yas1 28,7 + 4,5 yil idi. Annelerin ve
bebeklerin temel 6zellikleri Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1: Calismaya katilan annelerin ve bebeklerin temel 6zellikleri (n=205)

n %

Annenin egitim durumu 1k 6gretim(8 y1l ve alt1) 139 %67,8
Lise ve iistii 66 %32,1

Annenin ¢alisma durumu  Caligmiyor 181 %88,2
Calistyor 24 %11,7

Dogum sekli Normal dogum 96 %46,8
Sezaryen 109 %53,2

Annenin sigara kullanimi1 ~ Kullaniyor(<5 adet/giin) 9 %4,3
Kullaniyor(>6 adet/giin) 18 %8,7

Kullanmiyor 178 %386,8

Bebeklerin yasi 6-11 ay 92 %44,8
12-24 ay 113 %55,1

Bebeklerin ortalama yag1 11,9 = 1,1 ay, ortalama dogum
agirligi 3228 gr + 398 gr idi.

Bebeklerin ilk emzirilme saati ortalama 7,4 + 3,2 saat
idi. Dogumdan sonra ilk giin annelerin  %88’i
bebeklerini anne siiti ile beslemeye baslamisti, ancak
bebeklerin %19,5’ine ilk 3 giin icerisinde anne siitii
disinda bitki cayi, sekerli su gibi igecekler verilmisti.
Sadece 4 anne bebeginden ayr1 odada yatmay: tercih
etmisti. 1lk 6 ay icerisinde bebeklerin %36’s1 emzik
%49’u ise biberon ile mama kullanmisti. Annelere
mamalar hakkindaki diigiinceleri soruldugunda %22,9’u
mamalar1 begendigini ve yararl oldugunu disiindiigiini
ifade ederken, % 68,8’i begenmedigini, %8,3’u fikri
olmadigin ifade etmisti.

Anne siiti disinda bir besine baglama ay: ortalamas: 4,6
ay + 1,9 ay idi. Toplam anne siitii alma siiresi ortalama
10,1+ 3,1 ay idi.

Emzik ile biberon kullanimi ve tamamlayici beslenmeye
6. aydan once baslanmasimin toplam anne siitii alma
stiresi ile negatif yonde iligkili oldugu goriildii (Tablo
2).

Daha az egitimli ve galigmayan annelerin toplam anne
sitiic  verme siresinin  daha uzun oldugu ancak
istatistiksel olarak anlamli olmadigi gorildi. Ayrica
annenin sigara kullanimi, dogum seklinin de toplam
anne siiti alma siiresini etkilemedigi gorialdii (Tablo 2).
Sigara icen anne sayisi ile ¢alisan anne sayisimin diisiik
olmasinin bu sonugta etkisi olabilecegi diistinildii.
Anneler tamamlayici besinlere baslasalar da gece
emzirmeye devam ettiklerinden ayn: oday: paylasmaya
devam ediyorlardi. Sadece 4 anne bebeginden ayr
odada yatmay1 tercih etmisti ve bu faktor toplam anne
siitii alma siiresini etkilemiyordu.

Dort aydan once ve 4-6 aylar arasinda ek besine
baslama nedenleri arasinda en ¢ok anne siitiiniin
yetmedigi ve bebegin artik doymadig: diistincesi yer
almaktaydi. Ilk 4-6 ay arasinda bebegin tatlara alismas:
icin ek besinlere baslanmasi ve saglik ¢alisaninin
tavsiye etmesi diger sik rastlanan nedenlerdi (Tablo 3).
Bebegin doymadig1 disiincesi annelerin sezgilerine
dayanmaktaydi, kilo aliminda yavaslama veya islatilan
bez sayisi gibi objektif verilere gore karar verilmemisti.
Alt1 aydan sonra tamamlayict beslenmeye baslama
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nedenlerine bakildiginda ise anne siitiiniin yetmemesi, 6. aydan sonra tamamlayic1 besine heniiz baslamadig:
bebegin tatlara ahsmasini saglamak ve saglik calisani belirlendi. Bu 12 bebegin yaslarina bakildiginda; 9’u 6
tarafindan  tamamlayict  besinlere  baglanmasinin aylik, 2’si 7 ve 1’i de 8 aylik idi.

onerilmesiydi. Toplam 12 (%5,8) annenin bebeklerine
Tablo 2: Toplam anne siitii alma siiresini etkileyen nedenler

Toplam Anne Siitii verme p degeri
siiresi ortalamasy/ay

Annenin ¢alisma durumu Calisiyor, n= 24 9,721 p>0,05
Annenin ¢aligma durumu Calismiyor, n= 181 10,3 +3,1
Annenin egitimi Lise ve iistii, = 66 9,8+1,9 p>0,05
Annenin egitimi 11k ve ortaokul, n= 139 10,2 £2,5
Emzik kullaniyor, n= 75 8,3+1,7 p<0,05
Emzik kullanmiyor, n= 130 11,3 +2,1
Biberon kullaniyor, n= 101 8,7 +1,6 p<0,05
Biberon kullanmiyor, n= 104 11,7 +£1,9
Sigara kullaniyor, n= 27 9,3+3.2 p>0,05
Sigara kullanmiyor, n= 178 10,3 £2,5
Dogum Sekli: Sezaryen, n= 109 10,4+1,4 p>0,05
Dogum Sakli: Normal dogum, n= 96 9,3+23

Tablo 3: Ek besine baslamada anneler tarafindan belirtilen en 6nemli nedenlerin aylara
gore dagilimi

4 aydan 4-5 aylar 6 ay
once

Anne siitii yetmedigi, bebek doymadigi igin 27 29 5
Tatlara alismast igin 3 27 5
Saglk calisan: tarafindan énerilmis 25 4
Anne zamamnin geldigini distindiigi igin 17
Yetersiz kilo alimi 2 11
Anne siitii kesilmis 2 12 2
Bebek anneyi emmeyi birakmis 5 5 1
Bebek bastan beri meme basini tutamamisg 3
Yeni bir hamilelik 1 1
Mastit veya memede yara 3
Anne siitii sarihgi 1
GOR tanisi ile saghk galisan tarafindan kati gida 1
baslanmis
Kabizlik tansi ile saglik ¢aligan tarafindan 1
Toplam 49 127 17
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Dort aydan 6nce ek besinlere en sik formula mamalar
ile ge¢ilmekteyken, bu donemde baslanmasi uygun
olmayan corba, meyve piiresi ve ekmek- cay gibi
besinler de baslanan ek gidalar arasinda yer almaktaydi.
Dort ila altinc1 aylar arasinda en sik evde yapilan
¢orbalar, meyve piireleri ve sulari, yogurt ve formula
mamalar yer almaktayken, hazir ¢orba, inek siiti
biskiivi, yemek sular1 da baglanan gidalar arasindaydi
(Tablo 4).

Tablo 4: Aylara gore ilk kez verilen ek besinler

4 4-5 6 ay

aydan aylar

once  arasi
Formiila mama 41 24 4
Sebze piiresi ve gorbasi 1 34 4
Yogurt 24 4
Meyve suyu ve piiresi 2 26 1
Mubhallebi(piring unlu) 8
Yemek sulart 2 4 2
Kahvalt1 2
Inek siitii-biskiivi 1 2 1
Art mama 1
Hazir corba 2
Ekmek-cay 1 1
Toplam 49 127 17

TARTISMA

Emzirme Tirkiye’de yaygin olmasina ragmen, sadece
anne siitii ile besleme aligkanligi arzu edilen seviyede
degildir. TNSA 2013 verilerine gore dogumdan sonraki
ilk saatte emzirme oran1 %50, ilk giinde emzirme orani
ise %70°dir. TNSA-2008°de ise sirasiyla %39 ve %73
olan oranlar ile kiyaslandiginda ilk saatte emzirme
oraninin son 5 yilda arttig1 goriilmektedir (6,7). Saglik
Bakanligi'nin  uzun yillardir uygulamakta oldugu
“Bebek Dostu Hastaneler” programu ilk giinde anne siitii
ile emzirmeye baslanmasini olumlu yonde etkilemistir.

Calismamizda ilk giin anne siitii ile emzirme oram %88
iken ilk 3 giin igerisinde bebeklerin %19,5’ine anne siitii
disinda bitki cay, sekerli su gibi besinler verilmisti. Bu
sonuglara gore annelerin anne siitii vermeyi tercih ettigi,
ancak anne siitiinii diger besinler ile birlikte vermeye
devam ettikleri goriilmektedir. Yapilan aragtirmalarda
anne siitii ile birlikte herhangi bir siv1 ile beslenenlerde,
sadece anne siitii ile beslenenlere nazaran ishal
sikligimin 3 kat kadar arttig1 gosterilmistir. Bu risk anne
sttt ile birlikte mama ile beslenenlerde 13 kat, sadece
mama ile beslenenlerde ise 17 kat artmaktadir (12).
Pnoémoni agisindan bakildiginda ise sadece anne siitii ile
beslenenlere nazaran, anne siitii ile birlikte herhangi bir

swv1 ile beslenenlerde risk 1,2 kat iken, anne siiti ile
birlikte mama ile beslenenlerde 2,1 kat, sadece mama ile
beslenenlerde ise 3,9 kat artmaktadir (13). Bu nedenle,
DSO’niin de onerdigi gibi ilk 6 ay baska bir gida
verilmeden sadece anne siitii verilmesinin saglanmasi
acisindan annenin bilgilendirilmesi ¢cok 6nemlidir.
TNSA 2013 verilerinde ortanca emzirme siiresi 16,7
aydir (7). Bizim calismamizda ise ortalama emzirme
siiresi 10,1 + 3,1 ay olarak bulundu. ilk 6 ay icerisinde
emzik ve biberon kullananlarin toplam anne siitii verme
stiresinin daha kisa oldugu goriildii. Bu nedenle gereksiz
emzik ve biberon ile mama kullanimi, gerekli olmadik¢a
6. aydan oOnce tamamlayict beslenmeye baslanmasi
onlenmelidir

Egitim seviyesinin anne siitii verme siiresini olumlu
etkiledigini gosteren calismalar bulunmakla birlikte,
olumsuz etkiledigini ortaya koyan calismalar da vardir
(11,14). Kanada’dan yapilan ¢aligmada iyi egitimli olan
annelerin bebeklerini daha kisa siire anne siiti ile
besledikleri gosterilmistir (14). Hindistan’dan yapilan
384 annenin katildigi ¢alismada ise annenin egitim
diizeyinin artmasinin anne siitii verme siiresini pozitif
yonde etkiledigi gorilmiistiir (15). Amerika Birlesik
Devletleri(ABD)’nden yapilan bir ¢calismada ise egitim
seviyesi arttikca, emzirme oranlarmin da arttig:
gosterilmistir (16). Bu sonuglara gére Kanada ve ABD
gibi gelismis iki tlkenin sonuglari birbirinden farkli
iken, Hindistan ile ABD’nin sonuglar1 benzer
goriinmektedir. Caligmamizda az egitimli annelerin
daha uzun siire anne siitii verdiklerini saptadik. Bu
faktor toplam anne siitii alma siiresini istatistiksel olarak
etkilemiyor gibi goriinmekteyse de lise ve {istii egitimli
olan annelerin toplam anne siitii verme siiresi daha kisa
idi.

Annelerin c¢alisma durumlarina gére anne siitii verme
stiresini degerlendiren Etyopya’dan 608 hasta iizerine
yapilan diger bir calismada, ¢alismayan annelerin anne
st verme oranlarinin  daha yiiksek  oldugu
bildirilmektedir (17). Hong Kong’dan bildirilen diger
bir ¢alismada ise ¢alisan annelerin daha once anne siitii
vermeyi  kestikleri  gosterilmigtir  (10).  Bizim
aragtirmamizda da ¢alismayan annelerin daha uzun siire
anne siitii verdigini belirledik ancak bu anlamli degildi.
Calismamiza katilan annelerin biiyiik bir béliimiiniin
herhangi bir iste ¢alismiyor olmasmin (%89) bu sonucu
etkilemis olabilecegini diistindiik.

Aragtirmamizda tamamlayici beslenmeye 6 aydan once
baglama nedenlerinden biri anne siitiiniin yeterli
olmadig1 diisiincesi iken diger bir neden bebegin yeni
tatlara aligmasini saglamak fikri idi. Sadece iilkemizde
degil, diger iilkelerden yapilan galigmalarda da annenin
yeterli siitii olmadig1 diistincesi ile ek besin baglanma
oranlart yiiksektir (9,18). Anne siitiine ilave olarak ek
besin baglamak igin verilen bu karar bebegin yetersiz
tartt alimma gore degil, annenin 6znel hisleri ile
verilmis bir karar idi. Sadece anne siitii ile beslenen
bebeklerin de ilk 3 ay hizh kilo aldiklari, 4-6 ay
arasinda ise Kilo aliminin yavagladigi da gbéz Oniinde

bulunduruldugunda, saglik  personelinin  bebegin
takibinde vyeterli kilo alimi oldugunu vurgulamasi,
anneyi sadece anne siiti verme  konusunda
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Ek besinlere baslama nedenleri

cesaretlendirmesi, anne siitii azalmis ise de bunu
arttirma yoniinde destek olmasi 6nem kazanmaktadir.
Annenin beslenmesine bagh olarak farkli tatlarin anne
stitine gectigi, bebegin de bu sekilde farkli tatlarla
tanigtigr  bilinmektedir. Anne siitii alan bebeklerin
tamamlayici beslenme doéneminde yeni besinleri daha
kolay kabul ettigi goriilmektedir. Bu nedenle anne siitii
veren annelerin bebeklerini yeni tatlara aligtirmak i¢in
tamamlayict beslenmeye baglamalar1 gerekmedigi de
anneye anlatilmahidir (19).

Calismamizda 4 aydan 6nce ek besine baglayanlarda ilk
baglanan besinin formiila mamalar, 4-6 ay arasinda daha
¢ok evde hazirlanan besinler ve formula mamalar
oldugu belirlendi. DSO tamamlayict beslenmeye
baslarken evde hazirlanabilen, ¢atalla ezilen, piire haline
getirilen yar1 kati besinlerin  bebege sunulmasini
Onermektedir. Bebek 12 aylik oldugunda da aile
sofrasinda diger aile bireyleri ile birlikte ayni1 saglikli
besinleri  yasina uygun kivamda yiyebilecegi
belirtilmektedir (20,21).

Calismaya dahil ettigimiz annelere mamalar hakkindaki
fikirlerini agik uclu olarak sordugumuzda %68,8’inin
mamalara giivenmediklerini belirtmelerine ragmen ek
besinlere baslamada mamalarin 6n sirada yer almasi bir
diger celigkidir. Dordiincii ayin1 tamamlayan bebeklerde
bile ek besin olarak mama baslanmasi, annelerin bu
donemde hangi besinlerin bebegi i¢in uygun oldugunu
bilmemesinden kaynaklanmaktadir. Bu noktada saghk
calisanlarmin anneleri evde kendilerinin hazirlayacag
taze ve saglikli besinler hakkinda bilgilendirmesi,
annelere beslenme egitimi verilmesi biiyilk 6nem arz
etmektedir.

SONUC
Sonug olarak, iilkemizde annelerin dogumdan itibaren
cogunlukla bebeklerini anne siitii ile beslemeye

basladiklarii1 gérmek sevindiricidir. Fakat anne siitii
Oncesi veya anne siitii ile birlikte diger besinlerin
gereksiz yere bebege verilmesi onlenmelidir. Diger bir
konu dogumdan sonraki aylarda annelerin tamamen
sezgilerine dayanarak anne siitiinin  yetmedigi,
bebeklerinin doymadiklar1 duygusuna kapilmalaridir.
Oysa her annenin kendi ¢ocuguna yetecek miktarda siit
iiretme kapasitesi vardir ve bu her anneye anlatilmalidir.
Ozellikle ilk 6 ay cocuk saghgi izlemlerinde normal
gelisim gosteren bebeklerin annelerine, annenin siitiiniin
bebegin gelisimi i¢in yeterli oldugu mutlaka belirtilmeli,
anneler bebeklerini sadece anne siitii ile besleme
konusunda desteklenmelidir. Ayrica ¢ok emek
gerektiren bir siire¢ olan bu durumda annenin emzirme
konusunda bilgilendirilmesi, danigmanlik verilmesi,
bebegin izlenmesi, anneye destek olunarak annenin
yiikiintin  hafifletilmesi, cesaretlendirilmesi, emziren
annenin takdir edilmesi, isyerlerinin emziren anne igin
elverigli duruma getirilmesi anne siitii verme oranlarini
ve siresini olumlu etkileyecektir. Emzirmenin
yayginlagtirilmasi ve uygulanmasina yonelik calismalar
gelecekte de siirdiiriilmelidir.
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