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OZET

VAJINAL DOGUM YAPAN PRiMiPAR ANNELERDE, BEYAZ
GURULTUNUN EMZIRME BASARISI VE KAYGI DUZEYINE ETKIiSININ
BELIiRLENMESI

Nuket EKICI
Yiiksek Lisans Bitirme Tezi, Hemsirelik Anabilim Dal1
Tez Danismani Dr. Ogretim Uyesi Filiz SUZER OZKAN

Aragtirma, vajinal dogum yapan primipar annelerde beyaz giiriiltiiniin, emzirme basarisi
ve kaygi diizeyine etkisinin belirlenmesi amaciyla randomize kontrollii, deneysel olarak
yapilmistir. Aragtirmanin verileri Yalova Devlet Hastanesi “Kadin Hastaliklar1 ve
Dogum” servisinde  Mart 2019- Agustos 2019 tarihleri arasinda toplanmistir.
Arastirmanin evrenini, Yalova Devlet Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Servisi’'nde yatan ve arastirma kriterlerine uyan anneler ve bebekleri olusturmustur.
Calismada 6rneklem biiyiikliigiinii hesaplamak i¢in yapilan gii¢ analizi sonucu arastirma
gruplarina 30 beyaz giiriiltii, 30 kontrol grubu alindiginda %95 giiven araliginda, 0.05
yanilgt pay1 ile ¢alismanin giicii 0.90 olarak bulunmustur. Verilerin toplanmasinda
“Kisisel Bilgi Formu”, “LATCH Emzirme Tanilama ve Degerlendirme Olgegi”,
“Durumluk Kaygi Olgegi”, CD Calar, Ses Desibeli Olgiim Cihazi, Beyaz Giiriiltii CD’si
kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde SPSS Statistics 23 programinda; yiizdelik
dagilim, ortalama, ki-kare testi, bagimsiz ve bagimli gruplarda t-testi, varyans analizi,
Korelasyon, Regresyon analizleri kullanilmis, istatistiksel testlerin anlamlilik diizeyi i¢in
p<0.05 degeri kabul edilmistir. Beyaz giiriiltii ile kontrol grubu arasinda durumluk kaygi
1. gdzlem ve 3. gbzlem puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
goriilmemis (p>0,05), durumluk kaygi 2. gozlem ve 4. gbzlem puan ortalamalarina gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir (p<0,001). Beyaz giiriiltii ile
kontrol grubu arasinda LATCH 1. gozlem ve 2. gozlem puan ortalamalarina gore
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir (p<0,001). Arastirmanin
sonucunda; Beyaz giiriiltii dinletilen grubun kaygi diizeyinin daha diisiik, emzirme
basarisinin daha ytiksek oldugu, beyaz giiriiltiiniin sakinlestirici ve rahatlatict etkisinin
annenin kaygi diizeyini azalttigi ve emzirme basarisin1 desteklemede etkili yontem
oldugu belirlenmistir.

Anahtar Sozciikler: Beyaz giiriiltli, emzirme, hemsirelik, kaygi



ABSTRACT

DETERMINATION OF THE EFFECT OF WHITE NOISE ON BREAST
SUCCESS AND THE LEVEL OF LEVEL IN PRIMIPARA MOTHERS WITH
VAGINAL BIRTH

Nuket EKiCi
Master of Thesis, Department of Nursing
Thesis Advisor: Assoc. Prof. Filiz SUZER OZKAN

The study was conducted experimentally in a randomized controlled manner to determine
the effect of white noise on breastfeeding success and anxiety level in primipara mothers
who gave birth vaginally. The data of the study were collected at the "Gynecology and
Obstetrics" service of Yalova State Hospital between March 2019 and August 2019. The
universe of the study consisted of mothers and babies hospitalized in Yalova State
Hospital Gynecology and Obstetrics Service and meeting the research criteria. As a result
of the power analysis performed to calculate the sample size in the study, the power of
the study was found to be 0.90, with a confidence interval of 95% and an error margin of
0.05 when 30 white noise was taken into the research groups and 30 control groups.
"Personal Information Form", "LATCH Breastfeeding Diagnosis and Evaluation Scale",
"State Anxiety Scale", CD Player, Sound Decibel Meter, White Noise CD were used to
collect data. In the evaluation of the data, in the SPSS Statistics 23 program; Percentage
distribution, mean, chi-square test, t-test for independent and dependent groups, analysis
of variance, correlation and regression analysis were used, p <0.05 was accepted for the
significance level of statistical tests. There was no statistically significant difference
between the white noise and the control group according to the mean of state anxiety 1st
observation and 3rd observation (p> 0.05), there was a statistically significant difference
according to the mean scores of state anxiety 2nd observation and 4th observation was
observed (p <0.001). There was a statistically significant difference between the white
noise and the control group according to the LATCH 1st observation and 2nd observation
mean scores (p <0.001). As a result of the research; It was determined that the anxiety
level of the white noise group was lower, the success of breastfeeding was higher, the
calming and relaxing effect of white noise decreased the anxiety level of the mother and
was an effective method in supporting breastfeeding success.

Key words: Anxiety, breastfeeding, nursing, white noise



1. GIRIS ve AMAC

Emzirme, kadin ve ¢ocuk saglig1 {izerinde kisa, orta ve uzun siireli etkileri olan énemli
bir yasam deneyimidir. Anne saglig1 agisindan emzirmenin; laktasyon dénemi boyunca
pospartum kanamay1 kontrol etme, pospartum depresyon goriilme sikligini azaltma, anne
bebek arasinda kurulacak bagi giiglendirme, meme kanseri, over kanseri ve diyabet riskini

azaltmak gibi pekcok yarar1 bulunmaktadir!.

Bebek i¢in en mitkemmel besin kaynagi olan anne siitii; her daim temiz, taze, sindirimi
kolay ve pratiktir. Anne siitii alan bebeklerde diyare, otitis media ve solunum yolu
enfeksiyonlar1 daha az goriilmekle birlikte igerigindeki immiinolojik faktorler, bebegi
alerji riskine karst korumaktadir’. Anne siitii uzun dénemde de obezite riskinini
azaltmakta ve zeka diizeyini yiikseltmektedir. Emzirme ile anne bebek arasindaki bag

artmakta ve anne siitii bebeklerin bilissel gelisimine destek olmaktadir>*.

Diinya Saglik Orgiitii (World Health Organization-WHO) ve Birlesmis Milletler
Cocuklara Yardim Fonu (United Nations International Children's Emergency Fund -
UNICEF) saglikli beslenmenin ilk sart1 olarak, bebegin dogum sonrasi ilk alt1 ay sadece
anne siitii ile iki yasmma kadar da ek gidayla beraber emzirmenin siirdiiriilmesini
onermektedir>®. 2018 yilinda yapilan Global Emzirme sonuglarina gore diinyada ilk alt:
ay sadece anne siitii ile beslenme oran1 %41 iken, bir yasina kadar anne siitiine devam
etme oran1 %71, iki yasia kadar anne siitiine devam etme orani ise % 45 olarak tespit

edilmistir®.

Ayrica  UNICEF ve WHO, dogum sonrasi ilk bir saatte emzirmenin Onemini
vurgulamakta, yasamin ilk saatlerinde emzirilmeyen yenidoganlarin, 6liim ve hastalik
risklerinin arttigini, emzirilen yenidoganlarin ise yasam siirelerinin daha yiiksek oldugunu
bildirmektedir. UNICEF tarafindan hazirlanan Diinya Cocuklariin Durumu Raporunda
(2015) 1lk bir saatte emzirmeye baslama oranlar1 diinya genelinde %44, Latin Amerika’da
%49, Afrika’da %47, Asya’da %42, az gelismis llkelerde ise %53 tlir. Sadece anne siitii
ile beslenme diinya genelinde %38 diizeyinde olup, Asya’da %39, Latin Amerika’da
%32, Afrika’da %36, az gelismis iilkelerde ise %46 dir’.

Tiirkiye’de yillara gore ilk 6 ay sadece anne siitii ile beslenen bebeklerin dagilimi

incelendiginde (%) TNSA 2013°de 30.1 olan deger TNSA 2018’de 40.7 ye yiikselmistir.



Dogumdan sonraki ilk bir saat i¢ginde emzirilmeye baslama orani %50 (TNSA 2013)
iken, TNSA 2018 de %71 e yiikselmistir.

Emzirme konusunda evrensel hedefler goz Oniine alindiginda, Tiirkiye ve diinyanin
bircok bolgesinde, anne siitiiyle beslenme oranlarinda artis olmasina ragmen gelinen
noktanin halen istenilen diizeyde olmadig1 goriilmektedir. Bu durumun nedenleri
emzirme davranisinin  baslatilmast  ve siirdiirilmesinde etkili olan faktorlerin
cesitliligidir®™. Yapilan calismalarda emzirmeyi etkileyen faktdrler yas, egitim, aile
yapisi, toplumun kiiltiirel yapisi, dogum sekli, planli gebelik olmasi ve dogum Oncesi ve
sonrasinda risk durumu, annenin emzirmeye olan tutumu, emzirmeye baglama zamani,
emzik/biberon kullanma, ek gidaya baslama zamani, emzirmeye ve siitiiniin yetmesine
yonelik kaygr ve endiseleri ve sosyal nedenler olarak belirlenmistir'®!""!2, Emzirmeyi
etkileyen bu faktorler icerisindeki kaygi, emzirmeye baslama ve siirekliligi saglamada

onemlidir!3.

Kaygi bireyin i¢ diinyasinda tehdit olarak algiladigi bir duygu durumudur. Kaygi bireyde
biligsel, psikolojik ve davranissal olmak iizere tepki olusturur 4. Anneler dogum sonrasi
en ¢ok; kendi ve bebeginin sagligi, emzirme ve bebek bakimi, siitiiniin yetmeyecegi
diisiincesi, bebegin aglamasi, beden imaji, sosyal destek varligi ve ekonomik nedenlerle
ilgili kayg: yasamaktadir'*>!® Yeni durumlar karsisinda yasanan kaygi durumunda, birey
hizli karar vermekte gii¢liik ¢ekmekte ve eskiden kullandigr bas etme yontemlerini
uygulamaya gecirmekte zorlanmaktadir. Ozellikle ilk dogumu olan anneler, emzirme
konusunda terciibeleri olmamalart ve dogum sonrasi yeni sorumluklar tistlenmeleri
nedeniyle daha kaygili olurlar'”!'®. Dogumdan sonra emzirmeye hemen baslanmasi
annenin ve bebegin sagligin1 olumlu etkilerinin yani sira annenin kaygisini azaltacaktir.
Dogum sonrasi erken siirecte annenin bakim ve kritik degerlendirmesini yapan hemsireler
annenin olas1 kaygilarin1 degerlendirmeli ve basa ¢ikmalarini sagliyacak yontemler

denemelidir'®.

Primipar annelerin, bebek bakimi, biiylime ve gelisime, bebegin normal davranislarini ve
gereksinimlerini anlama, emzirmeyi basar ile siirdiirme, fiziksel olarak dogum sonrast
degisimlere ve annelik roliine uyumda multipar annelerden daha fazla destege

gereksinimleri oldugu yéniinde ¢alisma sonuglari da literatiirde yer almaktadir!® 20-21-22,

Literatiirde intrauterin seslerin dinletilerek fetiis ve yenidogan iizerinde anksiyeteyi

azaltici, sakinlestirici etkisi oldugu, fizyolojik bulgularinin olumlu yonde etkilendigini

4



gbsteren ¢alismalar bulunmaktadir?®**+2526 Intarauterin seslere benzerligi ile bilinen
cevreden gelen rahatsiz edici sesleri baskilayan sakinlestirici 6zelligi olan ugultu seklinde
ve siirekli monoton olan sesler “Beyaz giiriiltii ya da beyaz ses” diye adlandirilmaktadir?.
Beyaz giiriiltiinlin, yenidogan {izerindeki sakinlestirici etkisi literatiirde bir kisim

arastirmalarda kullanilmigtir®® 2526,

Dogum sonras1 donemde anne ve bebekle birebir iletisim halinde olan hemsireler anne ve
bebekte ortaya ¢ikabilecek fizyolojik risklerin belirlenmesinin yan1 sira annenin
kaygisinin azalmasimi saglayarak bu donemin saglikli gecirilmesinde énemli bir rol
oynar?’-?? Beyaz giiriiltiiniin rahatlatici etkisi anne-bebek agisindan olumlu bir emzirme
deneyimi yasanmasi, sagligin korunmasina ve gelistirilmesine katki saglayacaktir. Bu
arastirma beyaz gliriiltiiniin sakinlestirici etkisinin annelerde emzirme basarist ve kaygi

diizeyine etkisinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmstir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Anne Siitii ve Emzirmenin Onemi

Anne siitli; her ¢ag ve kiiltiirde yenidoganin biiyliime ve gelismesi i¢in gerekli olan besin

ve enerji thtiyacin tek basina karsilayan bagisiklik sistemini giiglendiren essiz bir besin

kaynagidir. Yenidoganla anne arasindaki bagi gliclendiren anne siitiiniin bebeklere en

etkin ulasma ydntemi ise emzirmedir™.

WHO ve UNICEF dogumdan sonraki ilk bir saatte emzirmeye baslanmasini, ilk alt1 ay

hicbir ek besin verilmeksizin, iki yasina kadar da uygun tamamlayici besinlerle beraber

anne siiti ile beslenmenin siirdiiriilmesini 6nermektedir'.

Anne siitii ve emzirmenin;

2.1.1. Anne i¢in Yararlar

Emzirme, oksitosin hormonun yapimini uyararak uterus kontraksiyonlarini uyarir,
uterusun kisa siirede normal Olgiisiine ve fonksiyonuna ulagmasini saglar.
Uterusun erken toplanmasi dogum sonu kanamayi azaltarak asir1 kan kaybindan
ve anemiden anneyi korur?.

Genital organlarin gebelik 6ncesi durumuna doniisiinii hizlandirir!.

Emziren annelerde over, meme ve endometrium kanseri goriilme orani daha
diisiiktiir*®. Cinli kadmlar arasinda laktasyon ve over kanseri riski arasindaki
iliskinin arastirildig1 bir ¢alismada 18 ay bebegini emziren kadinlarda hig
emzirmeyenlere gore dnemli Olclide daha diisiik over kanseri goriildiigii, ayrica
over kanseri ve emzirme siireleri arasinda ters orantili bir iligki oldugu
saptanm1§t1r34.

Emzirmenin osteoporoz, kemik mineral yapisindaki ve kiitlesindeki degisime olan
etkisi arastirma asamasinda olup yapilan calismalarda kemiklerdeki emzirme
sirasindaki mineral kaybinin zaman iginde diizeldigi ayrica emzirme ile
postmenopazal donemde olusabilecek kemik kiriklarinin 6niine gecildigi
goriilmiistiir*>3.

Emzirme hipotalamus-hipofiz-over fonksiyonlarini engelleyerek yeni bir gebeligi
onlemekte ve dogal dogum kontrol saglamaktadir. Sadece anne siitii ile besleme

6 ay %98 oraninda yeni bir gebelik olusumuna engel olusturmaktadir®” 3%



Emzirme metabolizmay1 hizlandirir, emziren anne giinliik yaklasik 500-600
kalori kadar enerji harcar bu sayede dogum sonrasi emzirerek daha hizli kilo verir
ve dogum Oncesi kilolarina daha erken ulasir. Litaratiirde incelenen ¢alismalarda
emziren annelerin kilo kayb1 daha hizli olmakta ve viicut kitle indeksleri normal
degerine erken dénemde ulasmaktadir!'.

Emzirme kadinlarda Tip 2 diyabete yakalanma riskini de azaltir. Schwarz ve
arkadaslarinin yapmis oldugu calismada bebegini emzirmeyen annelerin, emziren
kadinlara gore Tip 2 diyabet goriilme olasilig1 daha yiiksektir*!.

Emzirirken salinan endorfin annenin kendilerini daha iyi hissetmesini saglar*?.
Prolaktin ve oksitosin hormonlar1 annede psikolojik rahatlik saglar*’. Dogum
sonrasi erken donemde emzirmeye baslayan ve devam eden annelerde postpartum
depresyon goriilme siklig1 daha azdir*?>#>»4. Yapilan arastirmalarda bebegini anne
siitii ile besleyen kadinlarda depresyon dlgek puanlari emziremeyen annelerden
diisiik ¢rkmustir**.

Emzirmenin, anne ile bebek baglanmasi iizerine olumlu etkileri vardir*®4748,
Emziren annelerin kendilerine giivenleri fazladir ve bu durum siit verimini olumlu
yonde etkiler .

Prolaktin hormonunun etkisiyle anne kendini daha 1yi hissetmektedir. Emzirme
sirasinda salgilanan hormonlar gece emziren annenin uyku bdliinmelerinden
kaynaklanan uyku sorunlarina fayda saglamakta, uykuya dalis1 kolaylagtirmakta
ve uyku kalitesini yiikseltmektedir®>>°.

Emzirmenin pratik ve ekonomik olmasi, anne siitiiniin sagladigi faydalarin

hastaliklar1 &nlemesi hem aile hemde iilke ekonomisine katki saglar>!.

2.1.2. Bebek icin Yararlar

Anne siitii alan bebeklerin morbidite ve mortalite oranlarinin anne siitii almayan
bebeklere gore daha diisiik oldugu belirlenmistir**. Emzirmenin diinya genelinde
ozellikle de gelismekte olan iilkelerdeki bebek oliimlerini %13 azalttigi, bes yas
altindaki ¢ocuklarda ise 1.4 milyon 6liimii 6nledigi tahmin edilmektedir®>.

Anne siitili i¢erigindeki immiinolojik faktorler sayesinde bebegi alerjilerden korur.
Anne siitii almayan bebeklerde pnomoni iki kat ve pnémoniye bagl oliimler 15
kat fazladir>.

Anne siitii temiz ve hazirlamaya gerek duyulmayan pratikliktedir. Anne siitii alan

bebekteki gastrointestinal rahatsizlik ihtimali mama ile beslenen bebeklere oranla
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daha azdir. Hi¢ anne siitii almayan ilk alti aymndaki bebeklerde, anne siitii ile
beslenenlere gore ishal dort kat, ishale bagli 6liimler 11 kat fazla gériilmiistiir™*.
Anne siitii; hazminin kolay olmasi ve normal bagirsak florasinin olusmasini
saglamasi sayesinde bebeklerde iilseratif kolit, mekonyum tikaci ve ileus daha az
goriimektedir’®. Emzirilen bebeklerde diyare nedeniyle hastaneye yatis oraninda
%70 lizerinde bir azalma saglanirken, alt solunum yolu enfeksiyonu nedeniyle
hastaneye yatis sikligr %60 oraninda diigmektedir. Bunun yan1 sira akut otitis
media, alerjik rinit ve allarjik saglik sorunlariylada hastane yatis orani
emzirmeye bagh azalmistir™.

A vitamininden zengin olan anne siitii, bebegin goz gelisimini desteklemekte
ayrica dis ¢iiriikleri, ¢cene ve dis gelisim bozukluklari, anne siitii alan bebeklerde
daha az goriilmektedir®®.

Anne siitii igerigindeki hormonlar biiyiime faktorleri, anti mikrobiyal bilesenler
bebegin immiin sisteminde koruyucu gorev yapar bu sayede erken donemde
enfeksiyon ve akut hastaliklarin gériilme riski azalir™S,

Anne siitii alan bebeklerde obezite riski daha diisiiktiir. Avustralya’da yapilan bir
calismada anne siitii alan ¢ocuklarin viicut kitle indeksi (BMI) degerlendirilmis
ve ilerleyen yaslarda anne siitii ile beslenmis olan ¢ocuklarda obezite oran1 daha
diisiik bulunmustur’’.

Cocuklarin gelisimi konusunda yapilan ¢alismalarda; yasamin ilk yillarinda anne
siitli ile beslenen bebeklerin, yapay beslenen bebeklere gore ileri ki yaslarda
davranis ve vazomotor Olgekte alinan puanlarin daha yiiksek oldugu zeka
testlerinde daha basarili oldugu konugsma problemlerinin daha az gorildiigi
belirlenmistir. Anne siitii ile beslenen bebeklerde bilissel fonksiyon ve 1Q artis
bildirilmektedir>>.

Anne siitiinde bulunan demirin emiliminin kolay olmasi, bebegi demir eksikligi
anemisi riskine kars1 korumaktadir®®.

Anne siitiinlin dikkat eksikligi ve hiperaktiviteye etkisinin incelendigi bir
caligmada emzirme siiresiyle Gorsel Motor Algilama Testi (BGMAT), Wechsler
Cocuklar i¢in Zeka Olgegi (WISC-R) puanlari degerlendirilmis ve anne siitiiniin
dikkat eksikligi hiperaktivite olusumuna kars1 koruyucu etkisi oldugu sonucuna

varilmistir™®.



e Emzirme anne ve bebek arasinda olugan duygusal ve tensel temas bebegin kendini
daha giivende hissetmesini saglamaktadir. Emzirilen bebeklerin, agrili islemler
sirasinda daha sakin oldugu ve emzirmenin agriy1 azalici bir etkiye sahip oldugu

goriilmiistiir®.

2.2. Emzirme Basarisi

Emzirme basarisi, “emzirme siiresi”’, “emzirme konusunda annenin kendini basarili
hissetmesi”, “anne ve bebegin ihtiyaglarinin karsilikli tatmin olmasiyla sonuglanan
interaktif bir siire¢” tir®" %2, Emzirme basarisinin saglanmasi i¢in annenin fiziksel olarak
iyi olmasinin yani sira psikolojik olarakta emzirmeye hazir ve istekli olusu énemli bir

etkendir. Bu konuda kisinin gereksinimlerine gore hareket edilmesi gerekir.

Literatiirde annelerin emzirme basarisini etkilyen pek ¢ok faktdr tanimlanmustir®>®4, Bu

faktorlerden bazilar:

Anne Yasi: Emzirmeyi etkileyen Onemli faktorlerden biri anne yasidir.Yapilan
arastirmalarda anne yasinin kiiclik olmasinin ek besine daha erken gecilmesine ve

emzirme siiresinin daha kisa tutulmasima neden oldugu goriilmiistiir®>-666.

Annenin Egitim Diizey: Egitim diizeyi yiliksek olan annelerde anne siitiiniin faydalari
konusunda bilgi sahibi olma ve danigsmanlik alma orani artmaktadir.Litaratiirde egitim

diizeyi yiikseldik¢e annelerin emzirme oranlarininda arttig1 bidirilmistir! %6367,

Gelir Diizeyi: Annenin yas1 ve egitim diizeyine paralel olarak gelir diizeyi emzirmeyi ve
erken ek gidaya baslamay1 etkilemektedir®®. Gelir diizeyi diisiik sosyoekonomik grupta

yer alan anneler emzirmeyi erken birakmakta ek gidaya daha erken baslamaktadir®.

Aile Yapisi: Aile yapist ve kiiltiir emzirme 6ncesinde annelerin emzirme davranisini
etkilemektedir. Ek gidaya erken baslama, aile ya da arkadaslardan goriilen davranislar
dogrultusunda olabilmektedir®®. Emzirmenin aile icersinde desteklenmesi emzirmenin
erken sonlandirilmamasi ve siirdiiriilebilmesi agisindan Snemlidir.Yapilan bir
aragtirmada genis aile yapisina sahip olan annelerin ilk alt1 ay sadece anne siitii verme

oraninin yiiksek oldugu goriilmiistiir>>.

Annenin Calismasi: Yapilan calismalarda emzirme siiresinin c¢alisan annelerde,
calismayanlara gore daha kisa oldugu belirlenmistir. Annenin c¢alismast durumunda ek

gidaya daha erken gecildigi ve emzirmenin daha erken siirede birakildigi



belirtilmektedir’"’?. Kadinin ¢alisma durumunun emzirme siiresine etkisinin incelendigi
bir calismada calismayan annelerin emzirme ortancast 12 ay bulunurken calisan

annelerde bu oran sekiz aydir’>7>.

Gebeligi Isteme Durumu: Bebegin istenmesi emzirme davranisii etkileyen diger bir
faktordiir’®. Isteyerek gebe kalan annelerin etkili emzirme ve emzirme siirecini devam

ettirmede adaptasyonlar1 daha kolay olmaktadir’.

Emzirmeye iliskin Bilgi Alma: Emzirmeye erken baslanmas1 ve bu siirecin saglikl1 bir
bicimde devami i¢in annenin emzirme ve dogum sonrasinda karsilasabilecek meme
sorunlaria yonelik bilgilendirilmesi gereklidir.Dogum oncesinde ve dogum sonrasinda
annenin emzirme danmigsmanligi ve egitim almasi anne siitiiyle beslenme oranimi ve
emzirme bagarisini  artiracaktir’®’’ Dyson ve arkakadaslar1 yaptiklar1 ¢alismada,
emzirmeye iliskin bilgi eksikliginden kaynaklanan; emzirme sirasinda bebege yanlis
pozisyon verme,meme travmasi,meme dolgunlugu,siit saliminin azalmas1 gibi nedenlerin
emzirmenin erken donemde birakilmasina ve ek liriinlere baglanmasina neden oldugunu
vurgulamigtir.Ayrica bu c¢alismada annelerin bu sorunlari yasamasinin en Onemli
nedenlerden biri 6zellikle dogum 6ncesi donemde olmak iizere, dogum ve dogum sonu
donemde annelere emzirme konusunda verilen bilgilerin yetersiz kalmas1 ve annelerin

emzirmeye etkin bir sekilde hazirlanmamalari oldugu belirtilmistir’®,

Es Destegi: Gebelik gibi dogum sonrast donemde kadinlarin destege ihtiya¢ duyduklari
bir donemdir. Esi tarafindan desteklenen kadinlarin dogumdan sonraki siire¢te emzirme
ile ilgili problem yasama olasiliklarinin daha az oldugu ve yasadiklari sorunlarla daha
kolay basacikabildigi belirtilmektedir. Yapilan arastirmalarda esinden destek alan
kadinlarin duygusal agidan daha rahat olduklar1 ve daha pozitif bir emzirme deneyimi
yasadiklar1 saptanmistir’*3°, Babalarin emzirme egitim ve danismanhigina katilimu ile
annenin ilk alt1 ay sadece anne siitii verme siiresinde artis saglandig1 tespit edilmigtir®!$2,
Metin ve Altinkaynak’in (2020) yaptig1 arastirmada esi tarafindan desteklenen kadinlarin

emzirme siireleri, esi tarafindan desteklenmeyen kadinlardan daha yiiksek oldugu ve

babalarm egitim diizeyinin de dogru orantili olarak bu diizeyi artirdig1 belirlenmistir”.

Dogum Sekli: Vajinal dogum sirasinda oksitosin hormonunun salgilanmaya baslamasi
siit akisin1 baslatirken sezaryen operasyonu sonrasinda siit salgis1 gecikmektedir!> 3.
Ayrica sezeryan sirasinda anestezi i¢in kullanilan ilaclar ve annenin cerrahi miidahale

nedeniyle agr1 duymasi emzirme basarisina engel teskil eder'?. Litaratiirdeki ¢calismalarda
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sezeryanla dogum sonrasinda emzirmenin geciktigi, emzirme ile ilgili problemlerin daha
fazla gorildiigii ve vajinal dogum yapan annelere oranla emzirme basarilarinin daha
diisiik oldugu tespit edilmistir®*3>%°, Vajinal dogumda anne bebek arasindaki temas,
etkilesim ve ilk emzirme daha erken baslamaktadir®”%. Ince ve arkadaslarmmn yaptig
calismada; vajinal dogum yapan annelerin %79,6’s1, sezaryen ile dogum yapan annelerin

ise %48,4’{i bebeklerini dogumdan sonraki ilk bir saat i¢inde emzirmistir’®.

Emzirmeye Baslama Zamani: Dogumdan hemen sonra bebegin ¢iplak olarak anne
gbgsiine yatirilmasi; tensel temasin ve emzirmenin baglatilmasini, anne bebek arasindaki
bagin kurulmasmi saglar*®. Dogumdan sonra bebegin daha aktif oldugu ilk 30 dakika
icinde, anne memesi ile bulusturulup emzirmenin baglanmasi 6nem arz eder. TNSA 2018
verilerine gore dogumdan sonra ilk bir saat iginde emzirme orant %71’dir. Bebegin en
aktif oldugu bu bir saatlik siirede emzirmeyi baslatan annelerin laktasyon siirecinde daha
basarili olduklar1 ve bebeklerini daha uzun siire anne siitii ile besledikleri yoniinde

calismalar yer almaktadir® .

Siitiiniin Yetersiz Oldugunu Diisiinmesi: Annenin siitiiniin yeterli olmadig1 ve
bebeginin doymadig diisiincesi emzirme basarisin1 etkileyen baska bir faktdrdiir®'.
Dengi’nin ¢alismasinda annelerin %14,9’u yetersiz siitii oldugundan, %42.,8’1 bebegin
biiylimesinin geri kalma endisesinden kaynakli kaygi yasamaktadir ve bu nedenle
annelerin %13,9’u ek gida veya mamaya erken baslamistir. Ayni ¢calismada annelerin
%22,4’1 siitlinlin  yettigi ve sadece anne siitiiyle emzirmenin yeterli geldigini
belirtmistir®’. Memelerdeki glanduler dokunun siit iiretemine yetmemesi fizyolojik
olarak %5 oranindadir. Emzirme esnasinda anne ve yenidogan arasinda duygusal bir bag
olugsmakta, annenin emzirmeye baslamasiyla meme ucu uyarilarak siit yapimini artimak

i¢in gerekli hormon salinimi hizlanmaktadir™*,

Emzik/Biberon Kullanimi: Emzik kullanimi bebegin emme giiciinii zayiflatarak, siit
iiretiminde azalmaya neden olmakta, boylece anne siitiiniin erken kesilmesine yol
agmaktadir. Ozellikle emzik kullanimindan dogumdan sonraki ilk hafta kaginilmalidir®>.
Tiirkiye’de ilk 6 aylik siirede bebegi beslenmede biberon kullaniminin %40 oraninda
oldugu tespit edilirken emzik kullanimida %44,9’u yapilan arastimada gdzlenmistir.
Bir¢ok calismada annelerin emzirirken ayn1 zamanda biberonla beslemeyide siirdiirdiigii
ve kullanim oraninin %31,3- %63,5 degistigi goriilmektedir>****% Literatiirde emzik

ve biberon kullaniminin anne siitii alimin1 olumsuz etkiledigi, ayrica emzik ve biberonun
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uygun sekilde temizlenememesi sonucunda basta ishal olmak {izere diger enfeksiyon
hastaliklarinin sik gozlendigi, bu nedenle anne siitii alan bebeklerde bunlardan uzak

durulmasi gerektigi vurgulanmaktadir®®.

Ek Gidaya Baslama Zamani: Emzirilmeye erken baslanan ve ilk alt1 ay sadece anne
siitii alan bebeklerin toplam anne siitii alma siireleri diger bebeklerden anlamli derecede
uzun bulunmustur®’. TNSA 2013 raporuna gore Tiirkiye’de bebeklerin %96’s1 “bir siire”
anne slitli almakta, ilk bir ayda sadece anne siitii alan bebeklerin oran1 %57,9’a, ikinci
aydan itibaren %35,4’e, dérdiincii ve besinci aylarda ise bu oran %9,5’e gerilemektedir”®.
Emzirmeden 6nce ve alt1 ay boyunca bebege sadece anne siitii verilmeli daha sonra uygun
tir ve miktarda ek besinlere gec¢ilmelidir. Ek besinlere erken baglama anne siitii ile
beslenme siiresini olumsuz etkiler. Anne siitiinlin yani sira verilen ek gidalar bebegin
karninin uzun silire tok kalmasina bu da bebegin emme giiciiniin azalmasina neden
olmaktadir'®. Yenidogana su, sekerli su, mama verilmesi anne siitii alma siirelerisini
kisaltacagi gibi anne siitii miktarim1 olumsuz etkileyecektir!®. Kilci’nin ¢alismasinda
bebegin erken postpartum donemde anne siitii disinda ek besin verilme oran1 %37.5'i geg
pospartum donemde ise bu oran %13.5'tir. Ayni ¢alismada erken postpartum donemde
ek besin verme nedeninin annenin siitiinliin yetmedigi diisiincesi oldugu (%8&9.9)

goriilmiistiir®.

Postpartum Agri, Meme Dolgunlugu, Agrih Meme Ucu Gibi Meme Sorunlari:
Yapilan arastirmalarda dogum sonrast emzirme basarisiyla annelerin meme sorunu
yasamasi arasinda ters orantili bir baglanti oldugu gdzlenmistir’?*1%°  Kadmlarin
emzirirken en ¢ok yasadigi sorunlar meme basi ice ¢okiikliigli, meme basinda c¢atlak,
meme basi dolgunlugu gibi gibi emzirme basarisim azaltan problemlerdir'®. Ik defa
emzirme deneyimi yasayan annelerin meme basinda agri problemi yasama olasiliklar
multipar annelere oranla daha fazladir ve emzirme sirasindaki agri1 annenin daha fazla

endise yasamasina ve erken dénemde emzirmeyi sonlandirmasina neden olmaktadir®’.

Annenin Kendini Emzirmeye Hazirlamasi ve Psikolojik Durumu: Emzirmenin rahat
bir sekilde baslatilmasi ve devam ettirilmesinde bedensel saglik yaninda annenin ruhsal
durumuda énemlidir*®. Ciinkii kayg, korku, iiziintii ve yorgunluk dogrudan siit salgilama

refleksini etkiler, anne siitiinii azaltir'?19?

. Dogum yapmis kadinlarin % 13’iinde
dogumdan sonraki 12 hafta icinde depresyon belirtileri gozlenmistir. Primipar annelerde

bu oran % 19,2’ye kadar ¢ikabilmektedir. Emzirme ve maternal ruh saglig1 arasindaki
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iligkinin, emziren ve mamayla besleyen anneler arasindaki hormon seviyelerindeki
farkliliklar gibi biyolojik faktorlerden kaynaklaniyor olabilecegi diisiiniilmektedir!®,
Avustralya’da yapilan bir ¢alismada, emzirme siiresi ve basarisinin annede depresif
belirtileri azalttigi goriilmiistiir'®. Annede kaygi diizeyinin artmasi emzirmeyi ve
dogrudan bebegin sagligini etkilemektedir. Litaratiirde kaygi diizeyi yiiksek olan

105 Emzirme

annelerin bebeklerini emzirme siirelerinin  kisa oldugu goriilmektedir
basarisini etkileyen faktdrler annenin anksiyete stres ve kaygi diizeyi ile iliskilendirilmis
baslangicta bu faktorlerin emzirmeyi olumsuz etkiledigi diisiiniilsede yakin zamanda
yapilan ¢aligmalar emzirme konusundaki olumsuz deneyimlerin annede depresyon riskini

artirabilecegi yoniindedir!%- 106107,

2.3. Kaygi kavram

Kaygi Freud'un tanimina gore bireyin i¢ diinyasinda tehdit olarak algilanan bir duygu
durumudur'®. Tiirk Dil Kurumu'na gore ise “iiziintii, endise duyulan diisiince, tasa”
olarak tanimlanan bir kavramdir. Kaygmin ‘biligsel’, ‘psikolojik’, ve ‘davranigsal’

etkilerini igeren tanimlamalarida yapilmugtir'®-110,

Kayginin kigideki etkileri temel olarak fiziksel, psikolojik ve biligsel olmak {izere ii¢

baglik altinda ele alinir;

Fiziksel Etkileri: Tasikardi, solunumun hizlanmasi, kan basincinda artma gibi etkiler
olusurken, sicak basmasi, bas agrisi, mide bulantisi, kusma da viicutta goriilebilen

tepkilerdir.

Psikolojik Etkileri: Korku, caresizlik, huzursuzluk, sinirlilik, konsantre olmakta

zorlanma stresle bag edememe gibi durumlardir.

Bilissel Etkileri: Algilama ve yorumlamada zorlanma, konsantrasyon giicliigii

yasamadir! %11,

Kayg1 konusunda gesitli teoriler ortaya siiriilmiigtiir' >3,

Psikoanalitik teoriye gore, id, ego ve siiperegonun kiside olusturdugu karmasik ig
catigmadan dogmustur. Bu catisma beyin tarafindan tehlike yada tehdit olarak
algilanmaktadir''*, Davranis¢1 teoriye gdre kaygi, sosyal ve cevresel etkenlerin bagl
oldugu bir tepki seklidir ve kisinin dgrenmesi ile ortaya ¢ikmaktadir'!® Bilissel teori

kaygiy1, kisisel algilama ve diisiince yapisindan kaynaklandigmi one siirmektedir!',
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Varolusgu teori ise, kayginin 6liim korkusundan daha zor basedilebilir bir duygu

oldugunu 6ne siirmektedir''>.

Spielberger’e gore kaygi stres yaratan durumlarin olusturdugu iiziintii ve gerginlik gibi
hos olmayan duygusal ve gozlenebilir tepkilerdir. Kaygi, bireyin sosyal siire¢lerini icerir
ve insan iliskilerinde yasanan hos olmayan deneyimlerden kaynaklanir'!®. Spielberger’in
kuraminda kaygi; durumluk ve stireklilik olmak {tizere ikiye ayrilir ve Ozellikleri

birbirinden farklidir.

Durumluk Kaygi: Bireyin i¢inde bulundugu ortam ve stres olusturan durumlar nedeniyle
hissettigi stibjektif bir algidir. Baska bir ifadeyle tehlikeli durumlarin olusturdugu, ¢ogu
kisinin basmna gelebilen gecici ve duruma bagli olarak o anda yasanilan kaygidir!®-114,
Bireyin var olan durumu kendisi i¢in zararli olarak algilamasiyla ortaya cikan belli bir
anda yasanilan kaygidir. Durumluk kaygimin siddeti ve siiresi bireyin durumu
yorumlamastyla iligkilidir. Stresin siddetli oldugu zaman kaygi seviyesinde artma, stresin
yok oldugu zamanda da azalma gozlemlenir. Belirli bir anda yasanilan tehlikeli durum
kisi tarafindan algilanmasi sonucunda otonom sinir sistemi uyarilir ve terleme, sararma
ve titreme, kalp hizinda artis gibi huzursuzluk duygular1 bireyde kayginin varliginin

gostergesidir! ',

Siirekli Kaygi: Stres olusturan durumun tehdit edici olarak algilanmasi ve buna verilen
tepkinin yogunlugunun artarak devam etmesi ve siireklilik kazanmasi ile olusur. Kisiler
arasi farklilik gosterir. Spielberger siirekli kaygiy1, kisinin kaygi yasamaya olan yatkinlig:
olarak tanimlamustir. iginde bulunan durumlari genel olarak stresli algilayan bireyler,
siirekli kaygi durumu yiiksek olan bireylerdir. Siirekli kaygi, objektif verilere gore
zararsiz kabul edilen durumlarin bile kisi tarafindan tehlikeli ve tehdit edici olarak
algilanmasiyla sonuglanan huzursuzluk, mutsuzluk, endise, karamsarlik yogun duygusal
tepkimelerde bulunma durumu olarak da tanimlanabilir. Kisi i¢inde yer aldig1 durumu
stresli ve tehdit edici olarak yorumlar. Siirekli kaygi bireyin ruh sagliginin bozulmasina

yol agar!!”.

Bireyde kayg1 olusturan faktorler arasinda ekonomik ve sosyal sorunlar, saglik sikintilari,
belirsiz ya da olumsuz durumlar, karar vermede zorluk, gebelik, dogum gibi yeni rol ve

sorumluluklar sayilabilir!!8!1°

. Dogum sonu donem, annede fiziksel ve duygusal
degisikliklerin yasandig1 bir periyottur'?*’. Dogum sonu donemde annenin fiziksel

bakiminin yani sira  psikolojik agidanda degerlendirmek ve desteklemek onem tegskil
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etmektedir. Annelerin en ¢ok kaygi yasadiklar1 konular; ¢evresel ve ekonomik nedenler,
kendi ve bebeginin sagligi, emzirme ve bebek bakimai siitiiniin yetmeyecegini diisiinme

ve bebegin aglamasidir?’- 116 118 121,

Dogum sonrasi annedeki oksitosin hormonunun etkinligi agr1, kaygi ve stres durumunda
azalmaktadir'?>!??, Kaygi diizeyi yiiksek kadinlarin emzirmeyi erken siirecte terk ettigi
ayn1 zamanda bebeklerinin kilo aliminin daha az oldugu goriilmiistiir'>+!?. {1k kez bebek
sahibi olmus annelerin yenidogan bakimi, emzirme gibi bir ¢ok konuda deneyimsiz
olmalar1 nedeniyle emzirmeye baslama ve basariyla devam ettirebilme konusunda daha

126 Avustralya’da yapilan bir ¢calismada dogumdan sonraki

fazla destege ihtiyac1 vardir
ilk 10 haftada annelerin emzirmeyi birakma durumlar1 incelenmis primipar kadinlarin
(%78.8) multipar kadinlara (%52.6) gore emzirme ile ilgili daha fazla problem yasadigi

ve daha erken siirecte emzirmeyi sonlardirdig1 saptanmustir!?’.

Yanikkerem’in yaptig1 arastirmada primipar gebelerin %51.4, multipar gebelerin %34.8’1
bebegini ilk kez emzirirken giigliik ¢gekecegine inanmaktadir.Primipar annelerin %50.3’1,
multipar annelerin %42.4’i “siitimiin az olmasindan endiseleniyorum” ifadesine
tamamen katildigmm belirtmistir’®>. Benzer bir¢ok calismada annelerin bebeklerinin
aglamalarim siitlerinin yetmedigi diisiincesiyle bagdastirdiklar1 ve bu nedenden dolay1
erken donemde emzirmeyi biraktiklart mama ya da sekerli su verme egiliminde olduklar:

goriilmiigtiir!28: 129 130. 131.132

Yenidoganin huzurlu olmasi emziren annenin kaygi diizeyini azaltmakta ve daha olumlu
bir emzirme saglanmasini desteklemektedir. Emzirme boyunca anne ile bebegin temast,
kokusu ve sicakligr oksitosinin salgilanmasini uyararak annede gevseme ve antistres

133

etkisi olusturur'””. Ayni1 zamanda yapilan arastirmalarda anne ile bebegin ayni odada

olmasi, bebeginin saglikli olmasi, bakimyla ilgilenilmesi anneleri rahatlatmaktadir!!%!2!,

Annelerde kayg1 diizeyini azaltmak i¢in bilgi ve danigmanlik saglanmalidir. Archabald
ve arkadaslari; kadinlarin %81.5’inin emzirmeye iliskin kaygi duydugunu, yalnizca
%25.4’ liniin yasadiklar1 bu endiselere yonelik prenatal donemde saglik ¢alisanlarindan
danismanhik aldigini bildirmistir'3*. Litaratiirde dogumdan sonra annenin emzirmeye
tesvik edilmesi ve basarili olmasinin kaygi diizeyini azalttigi saptanmustir '°> 12!, Yapilan
kontrollii ¢alismalarda emzirme konusunda egitilmis profesyoneller tarafindan
88, 135,

desteklenen annelerin,bebegini sadece anne siitii ile besleme oran1 daha yiiksektir

136. 137 Dogum sonrasi egitim verilmesinin yani sira emzirmenin desteklenmesinde
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cevresel uyaranlarin diizenlenerek annenin rahat edebilecegi ortam olusturulmasi da
annede emzirme basarisini artiracaktir’?. Annenin bebekle ayn1 odada olmasi annede
kaygi diizeyini azaltarak emzirmeye katki saglayacaktir'®®. Bunlarin disinda annede
kayginin azaltilmasi i¢in yenilik¢i alternatif yontemlerde kullanilabilir. Literatiirde
intrauterin seslerin dinletilerek fetiis ve yenidogan iizerinde anksiyeteyi azaltici,
sakinlestirici etkisi oldugu, fizyolojik bulgularinin olumlu yonde etkilendigine yonelik

calismalar bulunmaktadir'®.

2.4. Beyaz giiriiltii

Beyaz giiriiltii, “cevreden gelen daginik, siirekli, monoton ve degisik frekans bandina gore
siirekli bant giiriiltiisii seklindeki ugultu” olarak adlandirilabilir. Insan beyni birkag
kisinin sesini algilayabilmektedir fakat say1 artti§i zaman bu sesler ugultuya
dontismektedir. Beyaz giiriiltii genellikle frekans ve sinyal olarak agaglarin {izerinden
gelen riizgar, selale, radyo dalgalar1 ya da okyanus dalgalarinin sesine benzeyen sinyal ve

frekanslar gibidir’*!4°.

Beyaz giiriiltii laboratuvarda dijital olarak esit miktarda frekanslardan karistirilarak
hazirlanir. Daha sonra bu sesin igindeki biitiin frekanslar kalibre edilerek hosa giden bir
ses olan beyaz giriiltii haline getirilir. Hayatta bir dolu hosa gitmeyen sesle
karsilasilmaktadir. Ornegin; horlama, siren sesi, etraftaki insanlarin bagirarak konusmasi
gibi. Beyaz giiriiltii bu ¢evre seslerinin lizerine ilave etki yapmaz tam tersine bizi rahatsiz
eden ¢evre seslerinin lizerine maskeleme etkisi yapar ¢linkii monoton olarak kullanilan
sakin bir sestir, bu ses sakinlestirir, uyku getirir ayni zamanda ¢evreden gelen rahatsiz

edici sesleri de bastirdigi igin rahatlaticidir'®!,

Bilimsel kanitlar, fetiisiin intrauterin hayatta anneden ve ¢evreden kaynaklanan cesitli
sesleri duyabildigini ve bu sesleri 6grendigini gostermektedir.Uterus i¢indeki fetiis heniiz
anne karnindayken, annenin dolasim sistemi seslerine ve karin i¢indeki sallanma
hareketine aligkanlik kazanmakta bu sesler sakinlesme reflekslerinin uyarilmasini
saglamaktadir’> 2*. Beyaz giiriiltii, bebegin fetal hayattayken isittigi seslere benzemekte

ve aligkin oldugu ortam hissi yaratarak bebegin sakinlesmesini saglamaktadir!*!.

Balci; galismasinda kolik tanisi konmus 0-3 ay arast bebeklerin beyaz giiriiltii CD’si
dinletisinden sonraki aglama siirelerini, CD’den onceki aglama siirelerinden anlamli
diizeyde diisiik bulmustur®®. Akdzlii’niin yaptig1 arastirmada; yenidoganlara dinletilen

anne sesi ve beyaz giiriiltiiniin, yenidoganlarin APGAR skoruna ve baglanma siireci
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tizerine olan etkinligi arastirtlmistir. Yenidoganlara dogumdan hemen sonra 5 dakika
boyunca anne sesi veya beyaz girilti dinletilmis ve beyaz giiriiltii dinletilen
yenidoganlarin %60,7'sinin memeyi kavradig1 ve aralarindaki farkin anlamli oldugu
goriilmiistiir. Calismadan elde edilen sonucglar dogrultusunda, anne sesi ve beyaz
giirliltiinlin, yenidoganin dis diinyaya uyum saglamasii desteklemek ve anne-bebek
arasindaki baglanma oriintiilerini gelistirmek adina hemsireler tarafindan kullanilmasi

sonucuna ulasilmistir'#2.,

Akga’nin beyaz giiriiltiiniin yenidoganlarda emme basarisina etkisini belirlemek amaciyla
yaptig1 c¢alismada; emzirme sirasinda dinletilen beyaz giiriiltii dinletisinin deney
grubunun stresini azaltarak emme basarisini olumlu yonde etkilediginden yenidogan
bakiminda kullanilabilecegi sonucu elde edilmistir®. Beyaz giiriiltii ve sessiz ortamin
emzirme basarisina etkisinin degerlendirildigi calismada Soyer, beyaz giiriiltii dinletilen
grubun emzirme basarisinin sessiz ortam grubuna gore daha yiiksek oldugunu

belirlemistir?*.

2.5. Emzirmeyi Gii¢clendirmede Hemsirenin Sorumluluklar:
WHO, UNICEF, UNESCO sagligin korunmasi ve gelitirilmesinde saglik ¢alisanlarinin
kilit rol ve 6nemi iizerinde durmakta, gebelik ve dogum sonras1 donemde bu aktif rol ve

sorumluluklarin devamini vurgulamaktadir.

Dogum sonrast déonemde annenin fiziksel bakimin yaninda kanama ydniinden takibi,
dogru pozisyonda uygun teknikle emzirmenin saglanmasi, meme sorunlarina karsi 6nlem
alinmas1 hemsireler tarafindan saglanmaktadir. Hemsireler ayn1 zamanda annenin uyku
ve dinlenme ihtiyacin1 gézetmeli, emzirmenin sikli81, sekli, anne siitliniin yeterliligi, anne
stitiiniin sagilmast ve saklanmasi konularinda aydinlatici olmalidir. Annenin siitiinii
arttirma ve ek gidaya gegisle ilgili egitimlerini annenin agrisinin olmadig: taburculuk

oncesi egitimi olarak planlamasi daha uygundur'® ¥,

Basarili emzirme aligkanliklarin1 biligsel diizeye ulagsmasina yardimci olan fakat
degistirilemeyen faktorler, annenin yasi, medeni durumu, egitim durumu ve
sosyoekonomik durumudur. Annenin, kaygi ve endiseleri, emzirmeyi istemesi, sosyal
cevredeki insanlarin destegi ise degistirilebilir faktorler arasinda sayilmaktadir. Yapilan
caligmalarda depresyon, anksiyete ve stres semptomlarinin emzirmede olumsuz etkisi

oldugu saptanmistir'**!#* Annenin emzirme basarisini artirmak igin hemsirelerin anneyi
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ve bebegi fiziksel, psikolojik ve sosyokiiltiirel agidan bir biitiin olarak degerlendirmesi

gerekir'®.

Annenin emzirmeye karsi istekli olusu, hazir olmasi, emzirmeye iligkin korku ve
kaygilar1 degerlendirilmelidir. Annenin egitim durumu, yakin ¢evrenin destegi,
emzirmeye karsi tutum ve davraniglar: gibi sosyokiiltiirel 6zellikleri i¢ine alan bu gibi

faktdrler emzirme basarisini énemli dlciide etkilemektedir!#®

. Dogum sonrast donemde
annenin rahat edebilecegi ¢evresel ortam olugturulmalidir. Anne ve bebek arasinda tensel
temasin kurulmasi oksitosin salgisini artirmakta, bu sayede annede siit salinimi
uyarilmakta aynm1 zamanda annede kaygi diizeyi azalarak daha pozitif bir emzirme

deneyimi yasanmaktadir!®.

Annelerin emzirme konusunda en ¢ok stres yasadigi durum yetersiz siit algisidir. Stres ve
kaygi siitiin salinmasint olduk¢a olumsuz etkileyen bir faktordiir. Anneleri siitiin
yeterliligini degerlendirme konusunda bilgilendirmek, annenin tutumunu ve dolayisiyla
emzirme basarini artirarak olusabilecek emzirme giicliikleri ile bas etmesinde kolaylik
saglayacaktir. Buna ilave olarak, annenin emzirme ile iliskili dogru davraniglarinin
onaylanarak motive edilmesi, emzirme problemleri karsisinda anneye destek olunmasi ve
emzirme sorunlarinin iistesinden gelebilecegi inancinin asilanmasi, olumlu tutum

gelistirme ve zgiiven kazanmasi agisindan nemlidir'4% 147,

Yapilan kontrollii ¢alismalar, emzirme konusunda egitilmis profesyoneller tarafindan
desteklenen annelerin bebegini sadece anne siitii ile besleme oranmin daha yliksek

oldugunu géstermektedird®: 135 136, 137, 148, 149,130

Dogum o&ncesi ve sonrast donemde hemsirelerin anneye bazi konularda destek olmasi

onemlidir. Bunlar;

e Her anne kisisel olarak degerlendirilmeli emzirmeyi etkileyebilecek fiziksel,
psikolojik, sosyal ve kiiltiirel 6zelliklerin tespit edilmesi,

e Anne adaylarinin anne siitii ve emzirmenin faydalari, nasil ne sekilde emzirecegi
konularinda bilgi ve deneyimleri degerlendirilmeli ve buna yonelik egitim
planlanmak,

e Annenin dogum Oncesi olast meme problemleri yoniinden degerlendirmesi
yapilarak karsilagabilecek meme problemleri en aza indirilmek,

e Anne siitiiniin sagilmasi, saklama kosullar1 konularinda bilgi verilmesi,
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e Emzirme doneminde beslenme, sivi alimi konusunda anne siitiinii artirmaya
yonelik bilgilendirilmesi,

e Annenin emzirmeye yonelik kaygisinin degerlendirilmesi,

e Dogumdan hemen sonra bebek ve anne arasinda tensel temasin saglayarak anne
bebek arasindaki duygusal bag olusturulmasi ve bebegin anneyle ayni odada
bulundurarak her istediginde bebegin emmesinin saglanmasi,

e Anneye siitiiniin yeterliligi konusundaki endiseleri giderilerek bilgilendirilmesi

e Emzirmede anneyi cesaretlendirici ve motive edici sozler sdylenmesi®> 51152,

Dogum sonrasi erken donemde hemsirelerin annelere verecegi psikolojik destek onlarin

emzirme basarilarmi  artirir®'>3,

Hemsireler anneyi emzirme konusunda
cesaretlendirmeli, iyi bir gézlemci olmali1 ve annenin emzirme konusundaki kaygilarini

fark ederek iyi bir danigsmanlik yapmalidir.
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Arastirmanin Tipi
Arastirma vajinal dogum yapan primipar annelerde dinletilen beyaz giiriiltiiniin, emzirme
basarisi ve kaygi diizeyine etkisinin belirlenmesi amaciyla randomize kontrollii, deneysel

olarak yapilmustir.

3.2. Arastirmanin Hipotezleri

Arastirma hipotezleri;

HO: Deney grubuna dinletilen beyaz giiriiltiiniin emme basaris1 ve kaygi diizeyine etkisi

yoktur.
H1: Deney grubunda dinletilen beyaz giiriiltii kaygiy1 azaltir.
H2: Deney grubunda dinletilen beyaz giiriltii emme basarisini arttirir.

3.3. Arastirmanin Yapildig: Yer ve Ozellikleri

Arastirmanin verileri Yalova Devlet Hastanesi “Kadin Hastaliklart ve Dogum” servisinde
toplanmistir. Bebek dostu hastane unvanina sahip Yalova Devlet Hastanesindeki Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Servisinde 17 yatak bulunmakta,10 servis hemsiresi ve 1 bebek
hemsiresi olmak tizere 11 hemsire gorev yapmaktadir. Bebek hemsiresi dogru emzirme
tekniginin Ogretilmesini saglayarak emzirmenin baglatilmasi, anne siitii ve emzirme
konusunda bilgilendirme, danismanlik yapmakta ve bunlarin kayitlarini tutmaktadir. Bu
calismada yanilg1 paym en aza indirmek i¢in gozlemci olarak ‘Bebek Hemsiresi’ yer

almstir.

3.4. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, Yalova Devlet Hastanesi Kadin Hastaliklart ve Dogum
Servisi’'nde Mart 2019- Agustos 2019 tarihleri arasinda yatan tiim anneler ve bebekleri
olusturmustur. Calismada 6rneklem biiytlikliiglinii hesaplamak i¢in “Russ Lenth’s Java
Applets Gii¢ ve Orneklem Hesaplama Programi” kullanilmistir. Yapilan gii¢ analizinde,
arastirma gruplarina 60 kisi alindiginda (30 beyaz giirtiltii, 30 kontrol grubu) %95 giiven

araliginda, 0.05 yanilgi pay1 ile ¢alismanin giicii 0.90 olarak bulunmustur.
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Arastirmaya alinma Kriterleri

Aragtirmaya;

- Tletisim sorunu olmayan,

-Okuma yazma bilen,

- 37- 42. Gebelik haftasi arasinda,

- 2500-4000 gr agirliginda,

- Herhangi bir anatomik, fizyolojik ve isitsel sorunu olmayan saglikli yenidogana sahip,
- Vainal dogum yapmis

- Primipara anneler ve bebekleri dahil edilmistir.

3.5. Veri Toplama Araclan

Verilerin toplanmasinda “Kisisel Bilgi Formu”, “LATCH Emzirme Tanilama ve
Degerlendirme Olgegi”, “Durumluk Kaygi Olgegi”, CD calar, Ses Desibeli Olgiim
Cihazi, Beyaz Giiriiltii CD’si kullanilmistir.

3.5.1. Kisisel bilgi formu

Arastirmact tarafindan literatiir'>*'>

1s1ginda  olusturulan kisisel bilgi formunda
kadinlarin yas, egitim diizeyi, meslek ve c¢alisma durumlar1 gibi sosyo-demografik
ozellikler ile postpartum emzirme ile ilgili 6zelliklerini iceren 16 adet soru yer

almaktadir. Kisisel bilgi formu (EK:1) katilimcilarin tamami tarafindan doldurulmustur.

3.5.2. LATCH emzirme tanilama ve degerlendirme olcegi

Jensen ve arkadaglar1 (1994) tarafindan gelistirilen LATCH Emzirme Tanilama ve
Degerlendirme Olgeginin Tiirkge gecerligi 2003 yilinda Yenal ve Okumus tarafindan
yapilmigtir. LATCH bu bes kriterin Ingilizce karsiliginin ilk harflerinin birlesmesinden

olugmus ve asagida verildigi sekilde siralanmaktadir:
L (Latch on breast) Memeyi tutma
A (Audible swallowing) Bebegin yutma hareketlerinin goriilmesi, duyulmast

T (Type of nipple) Meme ucunun tipi
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C (Comfort breast / nipple) Annenin meme ucuna iligkin rahatlig
H (Hold / Help) Bebegi tutus pozisyonu

Puanlama yontemi bakimindan apgar skor sistemine benzetilerek olusturulan Slgegin
degerlendirmesi hizl1 ve kolaydir. Her madde 0-2 puan arasinda degerlendirilir. Olgekten
en diistik 0 puan, en yiiksek 10 puan elde edilir. Puanlarin yiiksek olusu, bebegin emme
basarisinin yiiksek oldugunu gosterir (EK: 2). Olgegin Cronbach alfa degeri Yenal ve
Okumus tarafindan 0.95 olarak bulunmustur®®.Bu ¢alismada 6lgegin cronbach alfa degeri
LATCH 1.gozlem (a=0,631) LATCH 2.gozlem ortalamasi cronbach alfa degeri ise
(0=0,703) giivenilir bulunmustur.

3.5.3. Durumluk kayg dl¢egi

Spielberger’in Durumluk Kaygi Envanteri: Spielberg ve arkadaslari tarafindan 1964
yilinda normal ve normal olmayan bireylerin durumluk kaygi diizeylerinin 6lgiilmesi
amactyla gelistirilmis ve olgek Tiirkceye Oner ve Le Compte (1983) tarafindan

114 Kisa ifadelerden ve 20 maddeden olusan dlgek, kisinin belirli bir andaki

uyarlanmistir
kaygisin1 6lgmek tizere gelistirilmistir. Durumluk kaygi envanteri maddelerinde ifade
edilen duygu ya da davranislar yogunluk derecesine gore (1) hig, (2) biraz, (3) ¢ok, (4)
tamamiyla seceneklerinden birini isaretlemek suretiyle cevaplandirilmaktadir.
Envanterde 10 tane tersine donmiis ifade bulunmaktadir. Bu ifadeler
1,2,5,8,10,11,15,16,19 ve 20. maddelerdir. Durumluk kaygi puani, dogrudan ifadeler ile
ters ifadelerin toplam agirlikli puanlarmmin  farkina 50 puan eklenmesi ile
hesaplanmaktadir. Durumluk kaygi 6l¢ceginde elde edilen puanlar kuramsal olarak 20- 80
puan arasinda degismektedir. Olcegin degerlendirilmesinde, 36’nin altinda puan

alanlarda kaygi olmadigi, 37- 42 puan arasinda hafif kaygi ve 42 ve lizerinde puan

alanlarda yiiksek kaygi bulundugu kabul edilmektedir (EK 3)'!4,

3.5.4. Beyaz giiriiltii CD’si

Arastirmada deney grubuna daha Once literatiirde bulunan ¢aligmalarda yer alan Orhan
OSMAN’in hazirladigr “Kolik” alblimiinden “Bebeginiz Aglamasin-2”adl1 parca
dinletilmistir. Orhan Osman;kolik albiimiinii bebeklerin sakinlestirilmesi ic¢in Dr.
Harvery Karp’in hazirladigi “The Happiest Baby” isimli, sadece uterus i¢i seslerden

olusan albiimden yararlanarak hazirlamigtir®® 2.
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3.5.5. CD calar
Beyaz giiriiltii dinletisi dijital gosterge ozelligi olan Philips marka portatif CD ¢alar
(EXP2546) araciligiyla dinletilmistir.

3.5.6. Ses desibeli 6l¢iim cihazi

Uzun siire yiiksek sese maruz kalmanin isitmeye olumsuz etkileri vardir. Bu nedenle kisa
stireli seslerin en fazla 70 dB, siirekli seslerinse en fazla 45 dB’yi ge¢gmemesi
onerilmektedir®®. Bu c¢alismada WINTACT WT1357 marka giiriiltii 6l¢iim cihaz1
kullanilmistir. Beyaz giiriiltiiniin ses seviyesi daha once yapilmis calismalar referans
alinarak ortalama 55 desibel olarak ayarlanmis ve beyaz giiriiltii CD’si emzirme siiresi

boyunca (ortalama 20dk) dinletilmigtir?>-6465:140,

3.6. Veri Toplama

Arastirmaya alinma kriterlerine uyan ve arastirmaya katilmaya goniillii olan annelere
aragtirmanin yapilma amaci ve yontemi anlatilarak yazili onamlar1 alinmistir. Deney ve
kontrol grubundaki annelere ilk tamsmada ‘Kisisel Bilgi Formu’’ uygulanmistir. Ilk
olarak kontrol grubunun verileri toplanmistir. Kontrol grubundaki annelere kadin dogum
klinigindeki dogum sonrasi standart takip ve bakim uygulanmis, herhangi bir miidahele

yapilmamastir.

Kontrol grubuna dogum sonrasi ilk emzirmede; “Durumluk Kayg1 Olgegi’ arastirmaci
tarafindan emzirme oncesi ve sonrast , “LATCH Emzirme Tanilama ve Degerlendirme
Olgegi” emzirme sirasinda arastirmact ve gozlemci tarafindan doldurulmustur.
Dogumdan 24 saat sonraki emzirmede “Durumluk Kayg1 Olgegi’ ve “LATCH Emzirme
Tanilama ve Degerlendirme Olgegi” ikinci kez uygulanmistir. “LATCH Emzirme
Tamlama ve Degerlendirme Olgegi”ni uygularken hata paymi azaltmak amaciyla

gbzlemci ile galigilmistir.

Deney grubundaki annelere dogumdan sonraki ilk emzirmeden 6nce “Durumluk Kaygi
Olgegi’’ uygulanmis, emzirme siiresince CD calar ile beyaz giiriilti CD’sindeki
““‘Bebeginiz Aglamasin-2”adli parca ses seviyesi 55 db olacak sekilde anne ve
yenidogana dinletilmis “LATCH Emzirme Tanilama ve Degerlendirme Olgegi” emzirme
sirasinda aragtirmaci ve gézlemci tarafindan doldurulmustur. Dogumdan 24 saat sonraki
emzirmede beyaz giriilti CD’sindeki ‘‘Bebeginiz Aglamasin-2”adli par¢a aym
kosullarda tekrar dinletilerek “Durumluk Kaygi Olgegi’ ve “LATCH Emzirme Tanilama

ve Degerlendirme Olgegi” tekrar uygulanmistir. Emzirmeye baslandiktan sonra emzirme
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sonlanana kadar beklenmis ve emzirme sonlandiktan sonra anne ‘‘Durumluk Kaygi

Olgegi’’ni puanlandirmistir.  Miizik dinletme ve 6lgeklerin uygulanmasi 60 ile 90 dk

arasinda stirmiistir.

DOGUMDAN SONRA iLK EMZIRME

DENEY GRUBU (N=30)

KONTROL GRUBU (N=30)

Emzirme islemi 6ncesi;
¢ Onam formu
e Kigisel bilgi formu
e Durumluk Kaygi Olgceginin
uygulanmast
Emzirme islemi sirasinda;
e Emzirmenin saglanmasi
e Beyaz giiriiltii c¢d sinin
dinletilmesi (emzirme siiresince)
e LATCH Emzirme Tanilama
6lgeginin puanlandirilmasi

Emzirme islemi sonrasinda;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast

Emzirme islemi 6ncesi;
e Onam formu
e Kisisel bilgi formu
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast

Emzirme islemi sirasinda;
e Emzirmenin saglanmasi
e LATCH Emzirme Tanilama
6l¢eginin puanlandiriimasi
Emzirme islemi sonrasinda;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast

DOGUMDAN 24 SAAT SONRAKI EMZiRME

DENEY GRUBU (N=30)

KONTROL GRUBU (N=30)

Emzirme islemi oncesi;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast
Emzirme islemi sirasinda;
¢ Emzirmenin saglanmasi
e Beyaz giiriiltii cd sinin
dinletilmesi (emzirme siiresince)
e LATCH Emzirme Tanilama
Olceginin puanlandirilmasi
Emzirme islemi sonrasinda;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast

Emzirme islemi oncesi;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast
Emzirme islemi sirasinda;
e Emzirmenin saglanmasi
e LATCH Emzirme Tanilama
6l¢eginin puanlandiriimasi
Emzirme islemi sonrasinda;
e Durumluk Kaygi Olgeginin
uygulanmast

Sekil 3.1. Aragtirma akis semasi
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3.7. Verilerin Degerlendirilmesi

Caligma verileri SPSS Statistics 23 programina aktarilarak analizler tamamlanmistir.
Veriler degerlendirilirken kategorik degiskenler icin frekans dagilimlari,sayisal
degiskenler i¢in tanimlayici istatistikler (ort£ss) verilmistir. Arastirmada 6lgme araci
olarak kullanilan durumluk kaygi ve LATCH emzirme tanilama ve degerlendirme

Olceklerinin giivenilirligi Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi ile incelenmistir.

Arastirmaya katilan annelerin 6lgek puanlari, ilgili maddelerin toplami alinarak elde
edilmistir. Buna gore; uygulanacak analizlere karar verebilmek i¢in 6l¢ek puanlarina
Kolmogorov Smirnov normallik testi uygulanmistir. Test sonucunda puanlarin normallik
varsayimini sagladigi goriilmiis ve bu nedenle karsilastirmalarinda parametrik testler
kullanilmustir. Tki bagimsiz grup arasinda puanlara gére farklilik olup olmadig Bagimsiz
Orneklem T Testi ile incelenmistir. ki bagimli grup arasinda farklilik olup olmadig1
Bagimli Orneklem T Testi, ikiden fazla bagimli grup arasinda farklilik olup olmadig: ise
Tekrarli Olgiimler Varyans Analizi (Repeated Measures) ile incelenmistir. Bagimsiz iki
kategorik degisken arasinda iliski olup olmadig1 Ki-Kare Testi ile incelenmis olup Ki-
Kare beklenen deger varsayimi saglanamadigi durumlarda ise nxn tablolarda Fisher’s
Kesin (Exact) Ki-Kare Testi, nxm tablolarda ise Freeman-Halton Fisher’s Kesin (Exact)
Ki-Kare Testi kullanilmigtir. Sayisal iki degisken arasinda nedensel olmayan iligkilerin

derecesinin belirlenmesi i¢in Pearson Korelasyon Katsayis1 kullanilmistir.

3.8. Arastirmanin Yarari

Anne siitii ile beslenmenin; bebek mortalite ve morbidite oranlarini azaltmada ve
bebeklerin beslenmesi,biiyiime-gelismelerini saglamadaki 6nemi, diger tiim beslenme
sekillerinden istiinliikleri, aileye ve iilkeye getirdigi ekonomik yararlar tiim diinyada
bilinmektedir. Bu ¢alisma hemsirelik bakimina yenilik¢i ve farkli boyutlar kazandiracak
olmakla birlikte emzirmeyi desteklemede ve kaygiy1 azaltmakta beyaz giiriiltiiniin
kullanimin1 altarnatif secenek olarak sunulabilirligini sagliyacaktir. Arastirmada ¢ikan
sonuglar dogrultusunda anne siitii ve emzirmenin faydalar1 ¢ocuga,anneye, topluma

yonelik ve ekolojik olmak iizere smiflandirilabilir.
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3.9. Arastirmanin Etik Yonii

e Aragtirmanin uygulanmas icin Diizce Universitesi Girisimsel Olmayan Saglik
Arastirmalar1 Etik Kurulundan (Tarih: 15.05.2019, Karar No:2019/106) izin
alinmustir.

e Arastirma i¢in Yalova Devlet Hastanesinden uygulama izni (Tarih: 07.03.2019,
Karar No:2019/3) alinmustir.

e Arastirmaya katilan annelerden uygulama Oncesinde sozel ve yazili onam
alinmustir.

e (Calismada kullanilacak Beyaz Giriiltii CD’sinin arastirma amagli kullanimi i¢in
izin alabilmek amaciyla albiim sahibi olan Orhan OSMAN’1n kiz1 ile yazigma

yapilarak gerekli izinler alinmstir.

3.10. Arastirmanin Simirhhiklar:
Arastirmanin kaygi diizeyini etkilemesi bakimindan sadece primipar ve vajinal dogum
yapan annelere uygulanmis olmasi bu c¢alismanin sinirliligidir. Multipar ve sezeryanla

dogum yapan annelerde de yiirlitiilmesi literatiire katki saglayacaktir.
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4. BULGULAR

Vajinal dogum yapan primipar annelere dinletilen beyaz giiriiltiiniin emzirme basarisi ve
kayg1 diizeyine etkisini belirlemek amaciyla randomize kontrollii, deneysel olarak

yapilan arastirmanin bulgulari;
4.1. Deney ve kontrol grubundaki annelerin tanitict 6zelliklerine iliskin bulgular,
4.2. Deney ve kontrol grubundaki annelerin kaygi diizeyine iligskin bulgular,

4.3. Deney ve kontrol grubundaki annelerin emzirme basarisina iliskin bulgular olarak ii¢

boliimde verilmistir.

4.1. Deney ve kontrol grubundaki annelerin tanitici 6zelliklerine iliskin bulgular
Bu bélimde beyaz giiriilti ve kontrol grubundaki annelerin sosyo-demografik ve

obstetrik 6zelliklerine iligkin bulgular yer almaktadir.
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Tablo 4.1. Deney ve kontrol grubundaki annelerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore
dagilimi

Deney Kontrol
(n=30) (n=30) 52 P
N % n %
Min- Min-
Ort+SS Maks Ort+SS Maks t P
Yas 24,83+4,324  18-35  23,67+4,080 18-31 -1,075 0,287
Okur yazar-ilkokul 8 26,7 5 16,7
Ortaokul 8 26,7 9 30,0
Lise 11 36,7 10 33,3 1,797 0,623
Yiksekokul ve 3 10,0 6 20,0
iizeri
Meslek
Ev hanimi 25 83,3 24 80,0
Isci 4 13,3 3 10,0
Memur 1 3,3 2 6,7 1,564 1,000
Diger 0 0,0 1 3,3
Calisma Durumu
Evet 4 13,3 5 16,7
Hayir 26 86,7 25 83,3 0,000 1,000
Sosyal Giivence
Var 29 96,7 29 96,7
Yok 1 3,3 1 33 0,000 1,000
Aylik Gelir
Gelir giderden az 19 63.3 15 50,0
ge}%r gtllerf1 esit 11 36,7 13 433 2273 0.385
elir giderden 0 0.0 ) 6.7
fazla

Ort=Ortalama SS=Standart Sapma
Min=Minimum Maks=Maksimum )
“x’= Fisher’s Kesin (Exact) Ki-Kare Testi t=Bagimsiz Orneklem T Testi p=Anlamlilik Diizeyi

Arastirmaya alinan annelerin sosyo demogrofik ozelliklerinin verildigi Tablo 4.1
incelendiginde deney grubundaki annelerin %36,7’sinin lise mezunu, %83,3’linlin ev
hanimi, %86,7’sinin ¢calismadigi, %96,7’sinin saglik glivencesinin oldugu ve %63,3’linlin
geliri giderinden az oldugu belirlenmistir. Kontrol grubundaki annelerin %33,3 iiniin lise
mezunu, %80,0°1 ev hanimi, %83,3’ilinilin calismadig1, %96,7 sinin saglik giivencesi var
iken %50,0’min geliri giderinden az oldugu goriilmiistiir. Uygulanan Ki-Kare Testi
sonuglart incelendiginde deney ve kontrol grubu arasinda sosyo-demografik 6zellikleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaktadir ve gruplar homojendir

(p>0,05, Tablo 4.1).
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Tablo 4.2. Deney ve kontrol grubundaki annelerin obstetrik 6zelliklerine gore dagilimi

Deney Kontrol
(n=30) (n=30) 12 P

N Y% n %
Gebelik Sayis1
1 27 90,0 24 80,0
2 3 10,0 5 16,7 1,618 0,472
3 0 0,0 1 3,3
Gebeligin planh olmasi
Evet 26 86,7 23 76,7
Hayir 4 133 7 933 B002 0317
Dogum Sekli
Miidahelesiz 0 0,0 0 0,0
Miidahaleli (Vakum, Epizyotomi) 30 100,0 30 100,0 )
Dogumdan sonra komplikasyon
( sorun) gelisme durumu
Evet 6 20,0 9 30,0
Hayir 24 80,0 21 70,0 0,800 0,371
Refakatcinin varhg:
Var 30  100,0 30 100,0
Yok 0 0,0 0 0,0 i
Refakat¢inin bakiminiza katkisi
Evet 30  100,0 30 100,0
Hayir 0 0,0 0 0,0 )

*p<0,05

x2=K1:—Kare Testi 'x’= Fisher’s Kesin (Exact) Ki-Kare p=Anlamhilik Diizeyi
a-b=Iki grup arasinda farklhilik var

Tablo 4.2 incelendiginde; deney grubundaki annelerin %90,0’1min gebelik sayisinin 1,
%86,7’sinin gebeliginin planl oldugu, tamaminin miidahaleli dogum yaptig1, %80,0’inda
(dogum sonrast komplikasyon gelismedigi, hepsinin refakat¢isinin oldugu ve
refakatcilerin annelerin bakimlarina katki sagladigi saptanmistir. Kontrol grubundaki
annelerin %80,0’min gebelik sayis1 1, 76,7 sinin gebeligi planli oldugu, tamaminin
midahaleli dogum yaptig1, %70,0’inda dogum sonu komplikasyon gelismedigi,
tamaminin refakatgisi oldugu ve refakatcilerin annelerin bakimlarina katki sagladigi
goriilmiistiir. Annelerin obstetrik 6zellikleri incelendiginde gruplar arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark yoktur ve gruplar homojendir (p<0,05, Tablo 4.2).
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Tablo 4.3. Deney ve kontrol grubundaki annelerin emzirme konusunda bilgi alma

durumlarinin karsilastirilmasi

Deney Kontrol
(n=30) (n=30) 12 p
n % N %
Emzirme ile ilgili bilgi alma
durumu
Evet 27 90,0 22 73,3
Hayir 3 10,0 8 26,7 2,783 0,09
Bilgi aldig kisi
Ebe-hemsire 27 100,0 23 100,0 - -
Emzirme destegi almak isteme
durumu
Evet 30  100,0 30 100,0
Hayir 0 0,0 0 0,0 ]

x’=Ki-Kare Testi p=Anlamlilik Diizeyi

Arastirmaya katilan annelerin emzirme konusunda bilgi alma durumlari incelendiginde;

deney grubundaki annelerin %90,0’1n1n, kontrol grubundaki annelerin %73,3’iiniin daha

once emzirme ile ilgili bilgi aldigi, her iki gruptaki annelerin tamaminin egitimi ebe/

hemsireden aldig1 ve emzirme destegi almak istedikleri belirlenmistir. Annelerin emzirme

konusundaki bilgi alma durumlar incelendiginde deney ve kontrol gruplari arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi ve gruplarin homojen oldugu goriilmiistiir

(p>0,05, Tablo 4.3).
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4.2. Deney ve kontrol grubundaki annelerin kayg: diizeyine iliskin bulgular

Tablo 4.4. Deney ve kontrol grubundaki annelerin durumluk kaygi 6lgegi puan
ortalamalarinin karsilagtirilmasi

1.Go6zlem 2.Gozlem 3.GoOzlem 4.Gozlem F;p

(Gozleml Fark
Ort+SS Ort+SS Ort+SS Ort£SS er arast)

176,982; 1-2,34
0,000"* 2-4
137,040;

Deney 53,973,890  42,77+4,43  41,73+4,08  33,20+6,13

Kontrol ~ 52,83+547 47,07+501 4287568 39708549 oo 1-2-3-4
E;Gl;u e 0932 3.853: 0,887 4,325:
P 0,360 0,000 0,379 0,000
arast)
**%:p<0,001

1=1.Gozlem 2=2.Gozlem 3=3.Gozlem 4=4.Gozlem

Ort=Ortalama SS=Standart Sapma

F=Tekrarh Ol¢iimler Varyans Analizi (Repeated Measures) ~Fark=Bonferroni Testi
t=Bagimsiz Orneklem T Testi p=Anlamlilik Diizeyi

Tablo 4.4 incelendiginde; deney grubu i¢in uygulanan tekrarli Slgiimler varyans analizi

sonucunda durumluk kaygi 1. gozlem, 2. gozlem, 3. gbézlem ve 4. gozlem puan
ortalamalar1 arasinda da istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir
(p<0,001). Buna gore; tekrarlanan her gézlemde durumluk kaygi puan ortalamalarinda
anlaml bir diislis yasandig1 ancak 2. gézlem ve 3. gbzlem arasindaki diisiisiin istatistiksel

olarak anlamli olamdig1 belirlenmistir. Kontrol grubu i¢in uygulanan tekrarli dl¢timler

varyans analizi sonucunda durumluk kaygi 1. gbézlem, 2. gbzlem, 3. gézlem ve 4. gdzlem
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir
(p<0,001). Buna gore; tekrarlanan her gozlemde durumluk kaygi puan ortalamalarinda

anlaml bir diislis yasandig1 saptanmistir.

Uygulanan bagimsiz 6rneklem t testi sonucunda deney grubu ile kontrol grubu arasinda
durumluk kaygi 1. goézlem ve 3. gézlem puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik goriillmemis (p>0,05) iken durumluk kaygi 2. gozlem ve 4. gézlem
puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu goriilmiistiir
(p<0,001). Buna gore; kontrol grubu durumluk kaygi 2. gozlem ve 4. gézlem puan
ortalamalarinin, deney grubu 2. gézlem ve 4. gbzlem puan ortalamalarindan anlamli

derecede daha ytiiksek oldugu bulunmustur.
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4.3. Deney ve kontrol grubundaki annelerin emzirme basarisina iliskin bulgular

Tablo 4.5. LACTH emzirme 6l¢egi i¢in tanimlayici istatistikler

Std. . Cronbach
Ortalama Sapma Medyan Min-Maks Alfa
LATCH 1.G6zlem 3,18 1,396 3 1-6 0,631
LATCH 2.G6zlem 5,75 1,612 5 2-9 0,703

Tablo 4.5. incelendiginde; LATCH 1.gézlem ortalamasi ve standart sapmasi 3,18+1,396,
medyani 3, minimum degeri 1, maksimum degeri 6, cronbach alfa degeri ise 0,631 dir.
LATCH 2.gozlem ortalamasi ve standart sapmasi 5,751,612, medyant 5, minimum

degeri 2, maksimum degeri 9, cronbach alfa degeri ise 0,703 tiir.

Tablo 4.6. G6zlemci ve arastirmaci arasindaki LATCH farkliligin incelenmesi

Simif Ici o R )
Korelasyon (ICC) %95 Giiven Arahg p
Gozlemci ve Arastirmaci 0,911 0.898-0.979 000"

*:p<0,05 (Istatistiksel olarak anlamli)

Tablo incelendiginde gézlemci ve arastirmact arasindaki uyum gosterilmistir. Buna gore
gdzlemci ve arastirmaci arasinda istatistiksel olarak anlamli ¢ok yiiksek uyum oldugu

goriilmektedir (ICC=0,911).
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Tablo 4.7. Deney ve kontrol grubundaki annelerin LATCH emzirme Ol¢egi puan
ortalamalar1 arasindaki farkliligin incelenmesi

1.G6zlem 2.Gozlem "t p
(Gozlemler
Ort£SS Ort+SS arasi)
Deney 3,57+1,382 6,50£1,432  -11,000; 0,000
Kontrol 2.80+1,324 5,00+1,438 -11,692; 0,000™
tp 2,195, 0,032°  -4,047; 0,000*

(Gruplar arasi)

*p<0,05 **:p<0,001

Ort=0Ortalama SS=Standart Sapma

‘t=Bagimli Orneklem T Testi t=Bagimsiz Orneklem Testi ~ p=Anlamlilik Diizeyi

Tablo 4.7 incelendiginde; deney grubu i¢in uygulanan bagimli 6rneklem t testi sonucunda

LATCH 1. 6l¢tim ve 2. 6l¢iim puan ortalamalari arasinda da istatistiksel olarak anlaml
bir farklilik oldugu (p<0,001); LATCH 2. gézlem puan ortalamasinda 1.gézleme gore

anlamli bir yiikselis yasandigi saptanmistir. Kontrol grubu icin uygulanan bagiml

orneklem t testi sonucunda LATCH 1. gézlem ve 2. gézlem puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu (p<0,001); LATCH 2. gézlem puan

ortalamasinda 1.gézleme gore anlamli bir yiikselis yasandig1 saptanmuigtir.

Uygulanan bagimsiz drneklem t testi sonucunda deney grubu ile kontrol grubu arasinda
LATCH 1. gézlem ve 2. gbzlem puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlaml1 bir
farklilik oldugu (p<0,001); kontrol grubu LATCH 1. gozlem ve 2. gozlem puan
ortalamalarinin deney grubu LATCH 1. gozlem ve 2. gbzlem puan ortalamalarindan

anlamli derecede daha diisiik oldugu belirlenmistir
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5. TARTISMA

Bu boliimde arastirma sonucunda elde edilen bulgular ii¢ baslik altinda ele alinmistir.

1. Deney ve Kontrol Grubundaki Annelerin Tanitict Ozelliklerine Iliskin Bulgularin

Tartigilmast,
2. Deney ve kontrol grubundaki annelerin kaygi diizeyine iliskin bulgularin tartisilmas,

3. Deney ve kontrol grubundaki annelerin emzirme basarisina iliskin bulgularin

tartisilmasi,

5.1. Deney ve Kontrol Grubundaki Annelerin Tamtict Ozelliklerine iliskin
Bulgularin Tartisiimasi

Arastirma kapsamina alinan deney ve kontrol grubundaki annelerin sosyo-demografik ve
obstetrik 6zellikleri, emzirme konusundaki bilgi alma durumlari incelendiginde gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamaktadir (p>0,05, Tablo 1, Tablo 2,
Tablo 3). Kontrol ve deney gruplari arasinda istatistiksel olarak fark bulunmamasi
gruplarin homojen dagilimim gostemektedir. Gruplar arasinda fark olmamasi deneysel

arastirma tasarimina uygun oldugunu gostermektedir.

Annelerin obstetrik 6zelliklerine gore dagilimi incelendiginde (Tablo 2); gebeligin planh
olmast dogum ve dogum sonu donemde anne ve bebegin emzirme adaptasyonunu
kolaylastirmakla beraber annelik roliine daha kolay uyumunu saglar**®*>. Ayrica planh
gebelik anne-bebek iliskisine olumlu katk1 saglamaktadir'>®. Isteyerek gebe kalan anneler
etkili emzirmede ve emzirme siirecini devam ettirmede adaptasyonlar1 daha kolay

olmaktadir’ 7. Calismamiza katilan kadinlarin tamami gebeligi planlamustir.

Ozellikle primipar annelerde dogum sonu dénemde emzirme ile ilgili bilgi alma, emzirme
basarisini olumlu etkilemektedir. Y1ldiz’in primipar anneler ile yaptigi calismada dogum
sonrasi danigmanlik ve egitim alan deney grubundaki annelerin (n=36) dogum sonrasi
bebek bakimi, annelige adaptasyonu, kontrol grubundan (n=42) daha yiiksek bulunurken

anksiyete diizeyi daha diisiik bulunmugtur'?!

. Arastirmamizda he iki gruptaki annelerin
tamamimin hastanedeyken saglik calisanlarindan emzirme konusunda bilgi aldig1 ve iki

grup arasinda anlamli bir fark olmadig: ( Tablo 2, p>0.05) goriilmiistiir.
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5.2. Deney ve Kontrol Grubundaki Annelerin Kaygi Diizeyine iliskin Bulgularin
Tartisilmasi

Dogum sonu donem, annede fiziksel ve duygusal degisikliklerin yagsandig1 bir periyottur.
Dogum sonu donemde annenin fiziksel bakiminin yani sira  psikolojik acidanda

degerlendirmek ve desteklemek dnem teskil etmektedir!™’.

Postpartum dénem (dogum sonrasi donem) anne ve bebek i¢in hem akut hem de uzun
vadeli yararlar1 olan bir siiregtir. Bu siiregte anne siitiine hemen baslanmasi basarili bir

5

emzirme siirecinin devamliligi i¢inde nem teskil eder'”. Basarili emzirmenin 6n

kosullardan biri annenin sakin ve huzurlu olmasidir. Annenin yasadigi olumsuz duygular
ve kaygis1 arttikca oksitosin salinimi azalacak, siit inme refleksi gegikegektir!®®,
Postpartum donemde annenin psikolojik durumunun iyi olmasi anne siitii miktarini
artirmakla birlikte bebegin durumunuda etkilemektedir. Ayn1 zamanda postpartum kaygi

diizeyi yiiksek olan annelerin bebek bakimi ve emzirme konularinda da uyumlari

zorlasmakta ve bu durum emzirme basarisini etkilemektedir.

Ik kez dogum yapmus bir anne dogum, yenidogan bakimi, emzirme gibi bir ¢ok konuda
deneyimsiz olmasi nedeniyle emzirmeye baglama ve basariyla devam ettirebilme
konusunda daha fazla kaygi yasamaktadir'>®. Avustralya’da yapilan bir calismada
primipar kadinlarin (%78.8) multipar kadinlara (%52.6) gére emzirme ile ilgili yasadigi

problemler nedeniyle daha erken siiregte emzirmeyi birakma karar1 aldig1 goriilmiistiir®'.

Dogum sonras1 emzirmeye baslama ve emzirmenin siirekliligi konusunda anneye destek
olmak annenin emzirmeye yonelik olumsuz tutumu ya da kaygilarimi azaltmak

onemlidir’’- 105 160,

Kisideki kaygi diizeyini azaltmak i¢in kullanilan altarnetif yontemlerden biri miiziktir.
Miizik, kendine 6zgii evrensel bir boyutu olan tiim insanlarin ortak dilidir. Miizik
esnasinda endorfin salinimi gergeklesmekte bununda etkisiyle kiginin yagamsal bulgulari
stabillesmekte, fiziksel agr1 azalmaktadir. Miizigin fiziksel iyilestirici etkisiyle beraber

ruhsal saghigada olumlu etkileri goriilmiistiir'6!.

Miizik terapi ayni zamanda siit iretimini de olumlu yonde etkilemektedir. Oksitosin
refleksi kaygi, stres gibi olumsuz ruhsal durumlarda baskilanmaktadir ve bu durumda
anne siitliniin miktar1 azalmaktadir. Miizigin bu olumsuz duygular1 azaltmakta faydasi

oldugu bilinmektedir!'®,
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Keith ve arkadaslarinin erken dogum yapmis (n=162) kadin ve bebekleri ile yaptig
deneysel calismada deney grubuna pompa ile siitiinli sagarken miizik terapi uygulanmis

ve deney grubundaki annelerin siit miktarinin daha fazla oldugu saptanmustir'®,

Vianna ve arkadaslar1 da; annelere cesitli enstriimanlar dinletilerek yaptig1 randomize
deneysel calismada miizik terapisinin emzirme oranlarini istatiksel olarak artirdigi ve

annede endiseyi azaltamada pozitif etki sagladig1 sonucuna varilmigtir'®,

Simavli’nin pirimipar 161 kadinla yaptigr miizigin dogum sonrasi annede anksiyete
diizeyi tlizerindeki etkisinin degerlendirildigi ¢aligmada miizik terapi grubunu (n = 80)
dogum esnasinda miizik dinletilmis ve dogum sonrasi miizik terapi uygulanan annelerin

anksiyete diizeyi kontrol grubundan daha diisiik bulunmustur'’.

Kayg1 diizeyini 6lgen bagka deneysel calismada miizik terapi yapilan deney grubunun
vital bulgulara daha stabil gozlenirken anksiyete diizeyinde de azalma saglandigi

degerlendirilmistir!'®®.

Carolan ve arkadaslari’nin yaptiklart nitel ¢alismada gebelerin miizik dinlemeleri
saglanmis ve miizik dinletilen kadinlar endiselerinin azaldigini ve maternal baglanmanin

arttigini ifade etmislerdir'®’.

Gebelik ve postpartum donemde yapilan miizik terapisinin bebeklerdeki stres
belirtilerinin azaldigi, annelerde gevsemenin saglandigi ve miizigin gebelikte ve

postpartum donemdeki ruhsal hastaliklarda kullanilabilecegi sonucuna varilmustir!”-168,

Yapilan ¢aligmalarda dogum agrisinin, anksiyetenin azaltilmasinda miizigin fayda

saglayan dogal bir yontem oldugu goriilmiistiir'®!.

Insanlarin intrauterin donemde duydugu ve alistig1 ses beyaz giiriiltiidiir. Bu tanidik sesin
isitilmesi rahatlama ve sakinlesme etkisi yaratir. Miizik gibi beyaz giiriiltiiniinde sedatif
bir etkisi oldugu diisiiniilmektedir. Beyaz giirtiltiiniin bu sakinlestirici etkisini dogum
oncesinde anne bebek baglanmasima dogum sonraki donemde agrili islemlerde kolik

agrisinda etksi olduguna yonelik ¢alismalar vardi > 1%,

Caksak saglikli yeni doganlarda agrili islem esnasinda en ¢ok hangi yonteminin etki
sagladiginmi 6lgmiistiir. Beyaz giiriiltiiniin cenin pozisyon verilmesinin ve iki uygulamanin
beraber yapilmasinin agriy1 azaltmakta fayda sagladigi ve beyaz giiriiltiinliin agriy1

azaltmakta daha etkili oldugu saptanmistir®,
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Agriy1 azaltmada beyaz giiriiltiiniin ninniden daha etkili oldugu sonucuna varilan
Doral’in ¢alismasinda, beyaz giiriiltii dinletilen bebeklerin solunum sayisi kalp atim hizi
gibi yasam bulgular1 degerleri dinletilmeyen kontrol grubundaki bebeklere gore daha

stabil bulunmustur'®.

Balci; 0-3 ay arasinda kolik yasayan bebeklerde beyaz giiriiltiinlin kolik agris1 tizerine
etkisini degerlendirmis ve beyaz giiriiltii dinletildikten sonra bebegin aglama siiresinin

dinletilmeden 6nceki durumuna gére kisaldig1 saptanmistur?S.

Koyli’niin spinal anesteziyle ameliyat olan hastalarla yaptig1 prospektif c¢alismada
miizigin, beyaz giiriiltiiniin ve ortam giiriiltiisiiniin anksiyete ve sedasyon lizerine etkileri
karsilastirilmis miizik ve beyaz giiriiltiiniin kaygiy1 azaltmakta etkili bir yontem oldugu

goriilmiistiir'4!.

Arastirmada kontrol grubundaki annelerin kaygisi beyaz giiriiltii dinletilen deney
grubundaki annelerden anlaml1 derecede yiiksek bulunmustur. Arastirma sonucunda ‘H1:
Deney grubundaki annelere dinletilen beyaz giiriiltii annenin kaygisini azaltir’ hipotezi

kabul edilmistir.

5.3. Deney ve Kontrol Grubundaki Annelerin Emzirme Basarisina iliskin
Bulgularin Tartisiimasi

Diinya Saglik Orgiitii dogum sonrasi ilk alt1 ay hicbir ek besin verilmeksizin, iki yasimna
kadar da uygun tamamlayici besinlerle beraber emzirmenin siirdiiriilmesini 6nermektedir
Ayrica dogum sonrasit ilk bir saatte emzirme Onemle vurgulamakta emzirilen
yenidoganlarin ise yasam siirelerinin Onemli derecede daha yiiksek oldugunu
bildirmektedir. Litaratiirde daha 6nce ¢ocuk sahibi olan annelerin LATCH puanlarinin
daha yiiksek olduguna yonelik ¢alismalar vardir.daha 6nce emzirme deneyimi yasamak

daha sonraki emzirme puan skorunu artirmaktadir 5.

Akga’nin ¢alismasinda aragtirma bulgularimiza benzer sekilde deney grubunda dogumu
takiben ilk 1 saat i¢ginde ve dogumdan 24 saat sonra beyaz giiriiltii dinletisi ile annelerin
bebeklerini emzirmeleri saglanmig, sakinlestirici etkisi ile bilinen beyaz giiriiltii
dinletisinin, kontrol grubuna gore deney grubunda emzirme ve emme basarisini arttirdigi

belirlenmistir. Ak¢a’nin sonuglar1 ¢alisma sonuglarimizi desteklemektedir?.
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Beyaz giiriiltii ve sessiz ortamin emzirme basarisina etkisinin degerlendirildigi deneysel
calismada beyaz giirtiltii grubunun medyan LATCH skorunun, sessiz ortam grubuna gore

daha yiiksek oldugu belirlenmistir®*.

Bebekler dogum sirasindaki hormonlarin etkisiyle dogduktan hemen sonra daha aktifdir.
Bu aktif olunan siire emzirme i¢in kritik bir dneme sahiptir ve bebegin emzirimesi
saglanmalidir. Emzirmenin baglatilmasi lizerine yapilan bir ¢aligmada yenidogan dort
grupta incelenmis beyaz giiriiltii grubu istatiksel olarak diger deney gruplarindan daha

erken emzirmeye baslamistir'7°,

Arastirmada, kontrol grubundakilerin LACTH arastirmaci ve LACTH gozlemci
puanlarinin beyaz giiriiltii dinletilen gruptakilerde anlamli dercede diisiik oldugu
belirlenmistir. Arastirma sonucu dinletilen beyaz giiriiltii, yenidoganin emme basarisini

arttirir H2 hipotezini desteklemektedir.
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6. SONUC ve ONERILER

Vajinal dogum yapan primipar annelerde beyaz giiriiltiiniin emzirme basaris1 ve kaygi

diizeyine etkisinin belirlenmesi amaciyla yapilan aragtirmamizda;

- Aragtirma kapsamina alinan deney ve kontrol grubundaki annelerin sosyo-
demografik ve obstetrik Ozellikleri, emzirme konusundaki bilgi diizeyleri
incelendiginde, gruplar arasinda dagilimin homojen oldugu ve gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmadig1 (p>0,05),

- Deney grubu ile kontrol grubu arasinda durumluk kaygi 2. gézlem ve 4. gozlem
puan ortalamalarima gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilhik oldugu,
(p<0,001).

- Deney grubu ile kontrol grubu arasinda LATCH 1. gozlem ve 2. gbézlem puan
ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu (p<0,001),
kontrol grubu LATCH 1. gozlem ve 2. gdzlem puan ortalamalarinin deney grubu
LATCH 1. gozlem ve 2. gézlem puan ortalamalarindan anlamli derecede daha

diisiik oldugu belirlenmistir.
Yapilan arastirmanin sonuglari;
H1: Deney grubundaki annelere dinletilen beyaz giiriiltii annenin kaygisini azaltir.

H2: Deney grubundaki annelere dinletilen beyaz giiriiltii, yenidoganin emme basarisini

arttirir.
Hipotezlerimizi dogrulamaktadir.
Oneriler;

Arastirmamizdan elde edilen; beyaz giiriiltlinlin emzirme basarisini artirdigi, kaygi

diizeyini azaltmada etkili bir yontem oldugu sonucu dogrultusunda;

Saglik calisanlarinin beyaz giiriiltii dinletisini emzirmeyi destekleyici yontem olarak

etkili sekilde kullanmalari,

Literatiire katki saglayacak olmasiyla nedeniyle multipar ve sezeryanla dogum yapan

annelerinde dahil edildigi yeni arastirmalarin planlanmasi onerilir.
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8.1 Kisisel Bilgi Formu

Tarih:
KIiSISEL BiLGI FORM Anket no:

Degerli katilimcei;

Anne karninda bebegin maruz kaldigi seslere benzerligi ile bilinen g¢evreden gelen
rahatsiz edici sesleri baskilayan sakinlestirici 6zelligi olan ugultu seklinde ve stirekli
monoton olan sesler ‘‘Beyaz Giiriiltli’”” diye adlandirilmaktadir .Beyaz giiriiltiiniin
bebeklerin anne karninda duyduklar1 seslere benzerligi nedeniyle bebege anne karnini
animsatarak rahatlatacagini ve annenin bu sayede daha basarili emzirme saglayacagi
diistiniilerek planlanan bu arastirmaya katilmay1 kabul etmeniz ve dogru bilgiler vermeniz
anne-bebek sagligina 6nemli katki saglayacaktir.Assagida litaratiir ve uzman goriisii
alinarak hazirlanmis ‘Sosyo-Demografik Ozellikler’ ve ‘Dogurganlik Ozellikleri nizi
iceren 15 adet soru vardir. Bu arastirma siiresince kimliginiz ile ilgili kayitlar kesinlikle
gizli tutulacaktir ve higbir rapor /yayinda sizin adiniz gegmeyecektir. Vereceginiz yanitlar
bu ¢aligma disinda hicbir yerde kullanilmayacak ve gizli tutulacaktir. Aragtirmada anket
formu ile yiizylize goériisme yontemi kullanilarak toplanan veriler analiz edilerek,

ozetlenecek ve Yiiksekogretim Kurumu’na iletilecektir.
Tesekkiir ederiz.

Sosyo- Demografik Ozellikler

1. Yasmmz? .................

2. Egitim Durumunuz

1( ) Okur yazar-ilkokul ~ 2( ) Ortaokul 3( ) Lise 4( ) Yiiksekokul ve iizeri

3. Mesleginiz?

1( )Evhanmmi 2( )Is¢i 3( ) Memur 4( ) Diger (Liitfen agiklaymiz)...............
4.Calisma durumunuz?

1( ) Evet 2( ) Hayrr

57



5. Sosyal giivenceniz nedir?

1( ) Var 2( ) Yok

6. Aylik geliriniz asagida yer alan bilgilerden hangisine uymaktadir?
1( ) Gelir giderden az

2( ) Gelir gidere esit

3( ) Gelir giderden fazla

4( ) Diger(Liitfen agiklaymiz)........................

Dogurganlik Ozellikleri

7.Gebelik sayisi........... ?

8.Bu gebeliginiz planlt miydi?

1( ) Evet 2( ) Hayrr

9.Dogum sekliniz

1( ) Normal(Vaginal) 2( ) Sezeryan 3( ) Miidahaleli
Epizyotomi)

10.Dogum sonrasinda sizde herhangi bir sorun gelisti mi?

1( ) Evet(Liitfen aciklaymiz)...............ccoooeiiiiiinin.. 2( ) Hayir
11. Refakat¢iniz var m1?

1( ) Var (Liitfen kim oldugunu belirtiniz)........................ 2() Yok
12. Refakatginizin sizin bakiminiza katkis1 oldu mu?

1( ) Evet 2( ) Hayrr

13. Refakatciniz hangi konularda size yardim etti?

1( ) Bebek bakimi

2( ) Kendi bakimim

( Vakum,
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3( ) Emzirme

4( ) Hareket etme

5( ) Diger(Liitfen agiklayiniz)...........ccoooeviiiiiiiiiiiiii e,

14 Emzirme ile ilgili daha once herhangi bir bilgi aldiniz m1?

1( ) Evet 2( ) Hayrr

15.Yanitiniz evet ise nereden/kimden bilgi aldigiizi belirtiniz.

1( ) Ebe-hemsire  2( ) Doktor  3( ) Diger saglik personeli

4( ) Aile 5( ) Arkadas 6( ) Diger (Belirtiniz) ............
16.Emziren tiim annelerin, dogru emzirme konusunda bilgi ve destek almasini
ister misiniz?

1( ) Evet 2( ) Hayrr
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8.2 Durumluk Kaygi Ol¢egi

DURUMLUK KAYGI OLCEGI
LSTIMI: ettt ettt ettt et eene
Yasicoounn.... MesleK:......cooveeeeviiieeeeiieeee, Tarih

Asagida kisilerin kendilerine ait duygularini anlatmada kullandiklar1 bir takim ifadeler

verilmigtir. Her ifadeyi okuyun, sonra da o anda nasil hissettiginizi ifadelerin sag

tarafindaki parantezlerden uygun olanini isaretlemek suretiyle belirtin. Dogru ya da yanlis

cevap yoktur. Herhangi bir ifadenin iizerinde fazla zaman sarf etmeksizin aninda nasil

hissettiginizi gdsteren cevabi isaretleyin

HIC | BIRAZ | COK | TAMA
MIYLE
1 | Suanda sakinim (1) ) 3 | @
2 | Kendimi emniyette hissediyorum (1) (2) 3) 4)
3 | Su anda sinirlerim gergin (1) 2) 3) 4)
4 | Pismanlik duygusu igindeyim (1) (2) 3) 4)
5 | Su anda huzur igindeyim (1) 2) 3) 4)
6 | Su anda hig keyfim yok (1) (2) 3 |[@
7 | Basima geleceklerden endise ediyorum (D) 2) 3) “4)
8 | Kendimi dinlenmis hissediyorum (1) (2) 3) “4)
9 | Suanda kaygiliyim (D 2) 3) 4)
10 | Kendimi rahat hissediyorum (1) 2) 3) 4)
11 | Kendime giivenim var (1) (2) 3) 4)
12 | Su anda asabim bozuk (1) (2) 3 @
13 | Cok sinirliyim (1) (2 3 1@
14 | Sinirlerimin ¢ok gergin oldugunu (D) 2) 3) 4)
15 | Kendimi rahatlamis hissediyorum (1) 2) 3) 4)
16 | Su anda halimden memnunum hissediyorum | (1) 2) 3) “4)
17 | Su anda endiseliyim (1) 2) 3) 4)
18 | Heyecandan kendimi saskina donmiis (D) 2) 3) 4)
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Hissediyorum

19

Su anda sevingliyim

(1)

2)

3)

4)

20

Su anda keyfim yerinde

(1)

2)

3)

4)
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8.3 Latch Emzirme Tanilama Ol¢iim Araci

LATCH Emzirme Tanilama Ol¢iim Araci Degerlendirme Y 6nergesi

Degerlendirme Puanlar

Kfriterleri 0 1 2

Memeyi tutma Uyur ya da | Tekrar dener, | Areolayr da agzina
isteksizdir, memeyi | sadece meme | alacak sekilde
tutmay1 bagaramaz | ucunu agzina alir, | memeyi tutar,

emme hareketi | ritmik bir sekilde
goriliir. emer. Dudaklar disa
dogru doniiktiir.
Bebegin yutma | Yok Birkag emme | Yutma  sirasinda
hareketlerinin hareketi kisa siireli giicli
goriilmesi aspirasyonlar
goriiliir.
Meme ucunun tipi | Cokiik Diiz Uyaryla disar1
¢ikmis
Annenin meme ve | Hiperemi, catlak, | Doku kizarik, | Yumusak gogiisler
meme ucuna iliskin | kanama, eziklik kiiciik ezikler, | ve annede rahatlik

rahathig1 rahatlikta azalma
Bebegi tutus | Tamamiyla Minimal yardim Yardimsiz
pozisyonu yardimla
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8.4 Bilgilendirilmis Onam Formu

Bilgilendirilmis Onam Formu

Arastirmanin adi: Vajinal dogum yapan primipar annelerde, beyaz giiriiltiiniin emzirme

basarist ve kaygi diizeyine etkisinin belirlenmesi

Bu arastirmada beyaz giiriiltiinliin vajinal dogum yapan primipar annelerde emzirme
basarisi ve kaygi diizeyine olan etkinliginin belirlenmesi amaclanmaktadir. Bu arastirma,
yiiksek lisans tezi i¢in planlanmistir. Arastirmada sizlere arastirmaci tarafindan
hazirlanan “Anne ve Bebek Bilgi Formu”, “Latch Emzirme Tanilama Olgiim Arac1 ” ve
“Durumluk Kaygi Olgegi” uygulanacaktir. Calismaya katihm goniilliiliik esasina
dayalidir. Kararinizdan 6nce arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek istiyoruz. Bu bilgileri

okuyup anladiktan sonra arastirmaya katilmak isterseniz formu imzalayiniz.

Bu arastirmay1 yapmak istememizin nedeni, beyaz giiriiltiiniin bebeklerin anne karninda
duyduklart seslere benzerligi nedeniyle onlara anne karnin1 animsatarak rahatlatacagini
ve annenin bu sayede daha basarili emzirme saglayacagini beklemekteyiz. Eger
arastirmaya katilmay1 kabul ederseniz arastirmaci hemsire NUKET EKICI tarafindan
bebeginizi emzirdiginiz sirada bebeginize beyaz giiriiltli isimli bir miizik parcasi
dinletilecek ve bebeginizin ne kadar iyi emdigi gozlenecektir.Uygulama Oncesinde ve
sonrasinda size “Durumluk Kaygi Olcegi” uygulanacaktir ve emzirme etkinligini 6lgen
“Latch  Emzirme  Tamlama  Olg¢iim  Aract  Vile  emzirme  basarmiz

degerlendirilecektir. Arastirma sirasinda herhangi bir olumsuz durum veya risk yasamaniz

s0z konusu degildir.

Bu c¢aligmaya katilmaniz i¢in sizden herhangi bir {icret istenmeyecektir. Calismaya
katildiginiz i¢in size ek bir 6deme de yapilmayacaktir. Arastirmaya katilmama ya da daha
sonra ayrilma hakkiniz vardir. Bu arastirma siiresince kimliginizle ilgili kayitlar
kesinlikle gizli tutulacaktir ve higbir rapor /yayinda sizin adimiz ge¢meyecektir.
Vereceginiz yanitlar bu calisma disinda hi¢bir yerde kullanilmayacak ve gizli tutulacaktir.
Arastirmanin sonunda, toplanan tiim veriler analiz edilerek, 6zetlenecektir. Bu bilgiler,

Yiiksekogretim Kurumu’na iletilecektir.
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Calismavya katilma onayi:

Yukaridaki metni okudum. Arastirmayla ilgili bana yazili ve sézlii agiklamalar yapildi.

Aklima gelen tiim sorular1 aragtirmacitya sordum.Calismaya katilip katilmama karar

vermem i¢in yeterli zaman tanindi.Bu aragtirmadan gerekceli ve gerekgesiz olarak

istedigim zaman ayrilabilecegimi biliyorum.Arastirmaya katilmayi kendi rizamla ve

hicbir zorlama olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Katilimei

Acgiklamay1 yapan

yapan arasgtirmaci

Olur almaya

taniklik eden kisi

Adi, soyadi

Nuket EKICI

Tel.

Imza
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8.5 Etik Kurul Onay1

GIRISIMSEL OLMAYAN SAGLIK ARASTIRMALARI ETIK KURULU KARAR FORMU

DUZCE UNIVERSITESI

ARASTIRMANIN ACIK ADI

Vajinal Dogum Yapan Primipar Annelerde Beyaz Giriiltdnin Emzirme
Basansi ve Kaygi Diizeyine Etkisinin Belirlenmesi

-

VARSA ARASTIRMANIN PROTOKOL KODU

GUVENLILIK BILDIRIMLERI

| DIGER:

OLGU RAPOR FORMU Turkge [] ingilizee [ Diger []
ARASTIRMA BROSURU Torkee [1  Ingilizee [J Diger (1
Belge Ady Aciklama

- SIGORTA = [w] - =

- ARASTIRMA BUTCESI O

i< BIYOLOJIK MATERYEL TRANSFER 0

=5 FORMU

a2 ILAN =] —

oe YILLIK BILDIRIM in|

= & SONUGC RAPORU [m]

=S ]

=X D

Karar No:2019/106

Tarih: 15.05.2019

§ ve uygun t

KARAR
BILGILERI

$ olup arag

1 bagvuru dosyasinda belirtilen merkezlerde gergeklegtinil
sakinca bulunmamgma loplnnuya kaudan etik kurul uyc tam saysinin salt coguniugu ile karar verilmigtir.

Yukarda btlg,llm \'cnlcn bagvuru dosyass ile ilgili belgcl:r aragirmaninigalgmania gerekge, amag, yaklagim ve yontemleri dikkate alnamk

etik ve bili

KLINiK ARASTIRMALAR ETIK KURULU

ETIK KURULUN CALISMA

Tlag ve Biyolojik Urfinlerin Klinik Aragtirmalan Hakkmda Yanetmelik, Iyi Klinik

ESASI ! Uygulamalar: Kilavuzu
s UNVANL/ ADY/ } Dog.Dr.Gilbin SEZEN
UnvanvAdvSoynds Uzmanhk Alam Kurumu Cinsiyet A"’l:::zl ile Katlim *
Prof. Dr. Haseyin YOCE Tibbi Genetik E:‘::ﬁgi"""“"“‘ T ER |kO |e0 @ |e® | vO
Dog.Dr.Ege GULEG BALBAY Gogus Hustaliklan Exﬁgi““‘”““‘ Tip e0 |x® |e0 | um | e® | wO
 Doc.DxMuhammet Ali KAYIKGI | Uroloji :’::l‘;gi“"“’“ﬁ' Tp B [xO |e0 | u® [e® | 1O
Dog.Dr.Birgill ONEG ic Hastaliklan DAme Vet T e0 |x® |e0 |v@® le®m | uO
Dog.Dr.Mehmet GAMSIZKAN Patoloji ?ﬁf&““"“‘“i T ER | kO |0 |u® |e® |[uD
Dr Ogr. Oyesi Nuri Cenk COSKUN | Farmatkoloj Diieon Cibvaraliant T ER® kO |0 |u® |ER |uO
&%‘{;’M‘ Filiz SCZER Hemgirelik Bolami gﬁk‘;“gi’:l"‘:fl' Saglik 0 |x® [e® |u0 |ER® |uO
zuog;;’;‘\’;"“’" Cocuk Saghi: ?'"9.‘ Oniversitesi Tip ER | kO |e0 |u® |e® | u0O
Dr.Ofr Uyesi Abdullah BELADA | KBB ,f:ﬂ;ﬁfcﬂ“i“""“i Tip e@ | k0O &0 |u® |e® | 1O
i il | el LN LN R TN A
?lrJ Sgul:ivcm Mehmet Al _?:z::sg:::::: ve gi::;:(:ini\'crsilcsi Tip e® k0O |e0 |u® |em | vO
Mustafa Salih EROL 32:3‘.""“" f’:;‘;%{::“x;;"g"" e® k0O |0 |u® | e® | O
e St | ybmeh |om [x0 [0 B |v@ |w0
Metin POLAT Avukat g‘:}‘;})ﬂ"’;‘l“i‘d Hukak e® |xk0O [0 |H® |e® | 1O

“:Toplantida Bulunma

Not: Etik kurul bug

"

yer

dign her sayfaya imza atmalider.
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DUZCE UNIVERSITESI
GIRISIMSEL OLMAYAN SAGLIK ARASTIRMALARI ETIK KURULU KARAR FORMU

ARASTIRMANIN ACIK ADI Vajinal Dogum Yapan Primipar Annelerde Beyaz Giiriiltiniin Emzirme
Basarisi ve Kaygi Dizeyine Etkisinin Belirlenmesi

VARSA ARASTIRMANIN PROTOKOL KODU

i ETIK KURULUN ADI Ditzee Universit
[~ 7
v 3 = ACIK ADRES!: Diizce Universit
= AT TELEFON
2=
= FAKS
E-POSTA

KOORDINATOR/SORUMLU | ) )
ARASTIRMACI Dr.Ogr.Uyesi Filiz SUZER OZKAN
UNVANI/ADISOYADI

YARDIMCI ARASTIRMACILAR

UNVANVADUSOYADI Hemgire Nuket EKICI

KOORDINATOR/SORUMLU
ARASTIRMACININ UZMANLIK | Hemgirelik
ALANI
KOORDINATOR/SORUMLU 5
ARASTIRMACININ Diizce Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi
BULUNDUGU MERKEZ
VARSA IDARI SORUMLU

UNVANUADLSOYADI
o DESTEKLEYICl
= PROJE YORUTUCUSU
= UNVANI/ADI/SOYADI
G (TUBITAK vb. gibi kaynaklardan
N destek alanlas igin) _
E DESTEKLEYICININ YASAL
= TEMSILCISI
% FAZ
%. FAZ2
< | -
f=-] FAZ3
FAZ 4

Gozlemsel ilag caligmasi

ARASTIRMANIN FAZI VE - —

TOR( Tibbi cihaz klinik aragtirmasi
In vitro tibbi tam cihazlan ile
yapilan performans
degerlendirme ¢ahigmalan
ilag digi klinik aragtirma
Diger ise belirtiniz

EEEE

0| O (Oo|o|ojgajo|o

ULUSLARARASI ]

TEKMERKEZ | COKMERKEZL! | ULUSAL |
O O O

-

7 2 Versiyon =
%, = lge A i e
4z = Belge Adr Tarihi Numarasi o
Zo3 v 5 .
EEC ARASTIRMA PROTOKOLU Turkge []  Ingilizee [ Diser (1
22 &  |BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR )

| FORMU Turkge []  ingilizce ] Diger (0

Etik-Kurul Bagkaninin
Unvany/Ady/Sovadi: Do¢.Dr.Giilbin SEZEN

ot: Etk kurul bagkami, imzastmn yer almadign her sayfaya imza atmalidir.
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8.6 Arastirma Uygulama Izni

iI.C.
 YALOVA iL SAGLIK MUDURLUGU
BiLIMSEL ARASTIRMA iZiN KOMISYONU

Sayi: 2019/3 07/03/2019

Konu: Yiiksek Lisans Tezi

BiLIMSEL ARASTIRMA KOMISYON KARARI

Diizce Universitesi'nde Yiiksek Lisans yapan Nuket EKICI tarafindan Bilimsel

Arastirma izin Komisyonuna sunulan “Vajinal Dogum Yapan Primipar Annelerde Beyaz

Giiriiltiiniin Emzirme Basansi ve Kaygi Diizeyine Etkisinin Belirlenmesi” konulu tezli

yiiksek lisans projesinin Bilimsel Arastirma Izin Komisyonu tarafindan/iiyelerince uygun

olduguna, oybirligi ile karar verilmistir.

Dr. Derya OZKILIC
Uye
(izinli)

Esen Evrim GUNAY
Uye

KCI
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FVALOUA 2 KASLIE MUTR R OO0 Yad O BOSTIN o8
Azos

o

B e Lt
CoosE IRl

YALOVA VALILIGL
1L SAGLIK MUDORLOGO

Sayi ;0 14507970-799
Konu : Nuket EKICI/Arasturma lzni

Sayin Nuket EKICI
(Yalova Devlet Hastanesi)

Madurlogimuze  yapmug oldugunus basvurunuza  istinaden; “"Vajinal Dogum
Yapan Primipar Annclerde Beyaz Gardltdntn Emzirme Basarisi ve Kaygt Diizeyine
Etkisinin Belirlenmesi” konulu Yuksck | isans Teziniz, Muadarlogmuz Bilimsel Arastirma
Komisyonu tarafindan deferlendinilerek uy pun gdrtilmigtir,

Bilgileriniz ile gereini rica ederim.

c-imzahidir,
Uzm.Dr.Halim Omer KASIKCI
11 Saghik Madard

Ek: Nuket EKICUAragtirma lzni

Mabgebavter Mabaliosi, Stadyumn Cd No X7, 77200 Yalows Morkes Valon g Migs cowe BAVZA APAYINN
Telefon Faks Neo 1 MR
ePouta ravea apaydin @xaghik gov tr baternes Adresic yalonaism 3ag' & gow 1 Telefion N 19 J28) K56 31 18

Evrakan clektrondk umzal surstioe hep e-delge saghh povw = 58 soden 160710054070 Bt T 1 6 BRate T 2710 T30 huutls e eripelenins
B Beige $27T0 iy clektromk ioes kamara gove gavents clak Bt
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8.7 Beyaz Giiriiltii Cd Kullanim izni

ON Muzik Yapim
SOORoNMUZIEVARIm.com
Zik@onmuzikyapin.com

04.11.2019

Diizce Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti'nde yiiksel lisans égrencisi Nuket EKICiin,
Doktora Ogretim Uyesi Filiz Stzer Ozkan danismanliginda yapilacak “Vajinal dogum yapan
primipar annelerde, beyaz glraltaniin emzirme basarisi ve kaygl diizeyine etkisinin belirlenmesi"
konulu tez ¢alismasinda;

“Beyaz gurditu" dinletisi igin ON Mizik Yapim tarafindan tm haklari korunan, besteleri Orhan
Osman’a ait olan KOLIK® albiiminden Bebeginiz Aglamasin Pt3 adli sarkinin kullanilmasi uygun
bulunmustur.

Segcilen parganin bilgilerine arastirma projesinde agagidaki gibi yer verilmesi'; makale
yayinlandiktan sonra pdf/kitapgik olarak tarafimiza da génderilmesi icin izin veriyoruz.

Eser Sahibi Doktora Ogretim Uyesi Yiiksek Lisans Ogrencisi
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9. 0ZGECMIS

_da dogdu. Lise Egitimini Niksar Damisment Gazi Lisesinde

tamamladi. Lisans Egitimini 2003-2008 yillar1 arasinda Gazi Universitesi Saglik
Yiiksekokulu Hemsirelik Béliimiinde egitim gordii. 2018 yilinda Diizce Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitlisii Hemsirelik Anabilim Dalinda yiiksek lisansa basladi. 2009-
2011 yillar1 arasinda Ankara Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde
ameliyathane biriminde ¢alisti. 2011 tarihinden itibaren Yalova Devlet Hastanesi’nde

ameliyathane biriminde gérev yapmaktadir.
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