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Ö Z E T

Doğankent Beldesi’nde yapılan bu çalışmada, 0-3 yaş 
grubundaki çocukların anne sütü alma durumu ve etki­
leyen faktörlerin araştırılması amaçlandı. Çalışma gru­
buna alman 234 çocuk, Doğankent Sağlık Ocağı 'na ka­
yıtlı 0-3 yaş grubundaki 784 çocuk arasından yaşa gö­
re tabakalı örnekleme metodu ile seçildi. Çocukların 
226 (% 96.6ysına ulaşılarak veri toplandı. Çalışmaya 
alman 226 çocuğun 118 (%52.2)’i erkek, 108 (%47.8)'i 
kız idi. Çocukların 128 (%65.0)'ine ilk 6 ayda iadece  
anne sütü verildiği, anne sütü alanlarda ortalama anne 
sütü alma süresinin 10.6 ± 0 .7  ay, ortalama ek besine 
başlama zamanının da 5.6 ± 0.3 ay olduğu saptandı. 
Yirmi yaş altındaki annelerin ek besine daha erken baş­
ladığı ve daha kısa süre anne sütü verdiği, okuryazar 
olmayan annelerin ek besine daha geç başladığı tespit 
edildi. Çocuğun cinsiyeti, doğum sırası, aile tipi ve ai­
lenin aylık geliri ile anne sütü verme süresi arasında is­
tatistiksel olarak anlamlı bir ilişki olmadığı saptandı. 
Ülkemizde anne sütü yaygın kullanılmasına rağmen ek 
besinlere erken başlanmaktadır. Konu ile ilgili sağlık 
eğitimine ve uygulamalarına ağırlık verilmesi gerek­
mektedir.

A nah tar  Sözcükler: Anne sütü, ek besin, çocuk beslen­
mesi

A B S T R A C T

Investiga tio ıı  o f  B rea s t-F eed in g  o f  Children Aged  
0-3 Years  at D o ğ a n k e n t , A d a n a

This study performed at Doğankent Coıınty aitned to in- 
vestigate the breast-feeding status o f  children aged 0 t o 
3 years and the affecting fac tors . The stııdy groııp con- 
sisted o f  234 children selected by age stratified-sanıp- 
liııg nıethod among 784 children, under 3 years o f  age, 
registered at Primary Health Çenter o f  Doğankent Co- 
ıınty. The study groııp w a s constituted o f  226 (96.6%) 
children \vith boy to girl ratio o f  118 (52.2%) to 108 
(47.8%). İt \vas foımd that 128 (65.0%) children \vere

exclusively breast-fed in the fırst 6 months o f  the life 
and, the nıean period o f  breast feeding 10.6 ± 0.7 
months among breast-fed children, beginning o f  sup- 
plementary feeding was at the age o f  5.6 ± 0.3 months. 
The mothers aged 20 years or yoıınger vvere found  to 
begin the sııpplementary feeding earlier, \vith shorter 
breast-f eeding period, while illiterate mothers t o begin 
the sııpplementary feeding at mor e advaııced age o f  
children. The gender, the birth order, the fanıily type, 
the monthly inconıe o f  the fanıily w er e not statistically 
affecting the breast-feeding period. The sııpplementary 
feeding is begun earlier in Turkey, althoıtgh the \videsp- 
read ııse o f  breast-feeding. İt is ııecessary to emphasize 
the health edııcation on breast-feeding in eveıyday  
practice.

Key \Vords: Breast-feeding, sııpplementary feeding, 
child nutrition

* Ç ukuro va Ü niversitesi T ıp  Fakültesi Halk Sağlığı 

Anabil im Dalı

GİRİŞ

Beslenme eylemi, hayatımız boyunca dengeli, yeter­
li ve sürekli olarak yapmamız gereken bir davranış­
tır. Erişkin çağdaki insanlar imkanları çerçevesinde 
kendi başlarına beslenebilirken, bebek ve çocukların 
bu davranışı yalnız başlarına yapmaları mümkün de­
ğildir.

Bebek ve çocukların beslenmesinde uluslararası ka­
bul edilen kurallara göre; bebeğe doğum sonrası en 
erken dönemde anne sütü başlanması ve emzirmenin 
ilk 4-6 ay ek besine başlanmadan, 2 yaşına kadar de­
vam ettirilmesi önerilmektedir (1).

Anne sütü; içerdiği besin öğeleri ile bebeğin tüm ih­
tiyaçlarını karşılarken, temiz, her zaman hazır, eko­
nomik, kullanımının kolay olması, anne ile bebek 
arasındaki ilişkiyi güçlendirmesi ve başta enterit o l­
mak üzere pekçok mikrobik hastalığa karşı koruması 
ile alternatifsiz bir bebek besinidir. Anne sütünün bu 
özelliklerine rağmen bebeklere erken dönemde ek 
besin başlanması ve emzirme süresinin kısa olması 
önemli bir halk sağlığı sorunudur (2,3).
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Ek besinlere erken başlanmasında en önemli neden 
annenin bebeğine sütünün yetmediğini düşünmesi­
dir. Bu düşünce tam amen yanlış bir düşüncedir, çün­
kü bebeklerin annelerini etkin bir şekilde emmesi 
sağlansa, 1 ya da 2 bebeğe yetecek kadar anne sütü 
olacaktır. Emzirmenin fizyolojisi gereği, bebek ne 
kadar emerse o kadar anne sütü oluşmaktadır. Erken 
dönemde ek besine başlanması bu fizyolojiyi alt üst 
ederek anne sütünün oluşmasını engellemekte ve an­
ne ile bebek arasındaki bedeni ve duygusal ilişkiyi 
kesintiye uğratmaktadır (2,3).

Ülkemizde bebeklerin % 95’ine anne sütü verilmekte 
olup medyan anne sütü verme süresi 12 aydır. Anne 
sütünün yaygın kullanılmasına rağmen bebeklerin 
% 33’üne 1. ayda ek besin başlanması ülkemizde anne 
sütünün doğru kullanılmadığını göstermektedir (2).

Bu çalışma ile sosyoekonomik yönden zayıf ve bir 
göç bölgesi olan Doğankent Beldesi’nde bebeklerin 
anne sütü alma durumu ve bunu etkileyen faktörlerin 
araştırılması amaçlandı.

A R A Ş T IR M A  Y Ö N T E M İ  ve A R A Ç L A R I

Çalışma, 1999 yılı içinde A d an a ’ya bağlı Doğankent 
Beldesi’nde yapıldı. Çalışma grubuna alınan 234 ço­
cuk Doğankent Sağlık O cağ ı’na kayıtlı 0-3 yaş 
grubundaki 784 çocuk arasından yaşa göre tabakalı 
örnekleme metodu ile seçildi. Çalışma grubuna seçi­
len çocuklar Nisan-Haziran ayları arasında anneleri 
ile beraber sağlık ocağına davet edildi. Araştırıcı he­
kim 226 (%96.6) çocuğun annesi ile görüşerek önce­
den hazırlanan ve denemesi yapılan veri formlarını 
yüz yüze soru cevap tekniğini kullanarak doldurdu. 
Çalışmada; ilk 6 ayda anne sütü alma, toplam anne 
sütü alma süresi ve ek besinlere başlama zamanı ba-
w 1 1 ^ * 1  U • • w •ğımlı değişken, anne yaşı, anne eğitimi, çocuğun cin­
siyeti, doğum sırası, aile tipi ve ailenin aylık geliri 
bağımsız değişkenler olarak belirlendi. Veriler SPSS 
8.0 paket programı kullanılarak bilgisayara girildi, 
istatistiksel değerlendirmeleri yapılıp, gerekli yerler­
de Ki-kare ve t-testi kullanılarak sunuldu.

B U L G U L A R

Ç alışm a g rubuna  alınan 234 çocuğun 226 
(% 96.6)’sına ulaşılarak veri toplandı. Çocukların 
118 (% 52.2)’i erkek, 108 (% 47.8)’i kız olup, 29 
(% 1 2 .8 ) ’u 0-6 ay, 46 (% 2Q.4)’sı 7-12 ay, 80 
(% 35.4)’i 13-24 ay ve 71 ( % 3 1.4)’i de 25-36 ay ara­
sında idi.

Sıfır-altı ay arasındaki 29 bebeğin 25 (% 86.2)’inin 
yalnız anne siitü, 2 (% 6 .9 )’sinin anne sütü ile beraber 
mama veya inek sütü ve 2 (% 6 .9 )’sinin de mama ve­
ya inek sütü ile beslendiği saptandı.

Altı ayını ta m a m la y a n  197 ç o c u k ta n  128 
(% 6 5 .0 ) ’inin ilk 6 ayda  y a ln ız  an n e  sü tü ,  57 
(% 28.9)’sinin anne sütü ile beraber  m a m a  veya  inek 
sütü ve 12 (% 6 .1 )’sinin de m a m a  veya  inek sütü ile 
beslendiği tespit edildi.

Altı ayını ta m a m la y a n  e rk e k  ç o c u k la r ın  73 
(% 70.2)’ünün ilk 6 ayda yalnız  anne sütü ile b es len ­
diği, 27 (% 26 .0 )’sinin anne sütü ile b e rabe r  m am a  
veya inek sütü aldığı, 4 (% 3 .8 ) ’ünün  ise sadece  m a ­
ma veya inek sütü ile beslendiğ i ,  kız ço cu k la r ın d a  ise 
bu oranların sırasıyla 55 (% 59 .1 ) ,  30 (% 32 .3 )  ve 8 
(%8.6) olduğu tespit edildi. E rkek  ço cu k la rd a  ilk 6 
ayda yalnız anne sütü ile beslenen lerin  o ram  daha  
yüksek olsa da aradaki fark is tatistiksel o la rak  an ­
lamlı değildi (Tablo 1).

Bir ve 2. sırada doğan çocukların 60 (% 6 2 .5 ) ’ımn ilk
6 ayda yalnız anne sütü aldığı, 30 (%3 1.3)’unun anne 
sütü ile beraber m am a veya inek sütü aldığı, 6 
(%6.2)’sının ise sadece m am a veya inek sütü aldığı, 3 
ve üzeri sırada doğan çocuklarda ise bu oranların  sıra­
sıyla 68 (%67.3), 27 (%26.7) ve 6 (6.0) o lduğu  sap tan­
dı. Üç ve üzeri sırada doğan çocukların  ilk 6 ayda an­
ne sütü ile beslenme oranı daha yüksek  olsa da arada­
ki fark istatistiksel olarak anlamlı değildi (Tablo 1).

A nnesi 20 yaş ve a l t ın d a  o lan  ç o c u k la r ın  21 
(% 55.3)’inin ilk 6 ayda yalnız  anne sütü a ld ığ ı,  12 
(% 31.6)’sinin anne sütü ile beraber  m a m a  veya  inek 
sütü aldığı, 5 (% 1 3 .2 )’inin ise sadece  m a m a  veya  
inek sütü aldığı, annesi 20 yaş üzer inde  o lan  ç o c u k ­
larda ise bu oranların sırasıyla 107 (% 67 .3 ) ,  45 
(%28.3) ve 7 (%4.4) o lduğu  tespit edild i.  Y irm i yaş 
üzerindeki annelerin ilk 6 ayda  bebek le r ine  d aha  fa z ­
la oranda yalnız anne sütü verdiği g ö zü k se  de a ra d a ­
ki fark istatistiksel olarak anlam lı değildi (T ab lo  1).

Okuryazar o lm ayan annelerin  75 ( % 6 7 .5 ) ’inin ç o ­
cuklarına ilk 6 ayda yalnız anne sütü verd iğ i,  33 
(% 28.2)’ünün anne sütü ile beraber  m a m a  veya  inek 
sütü verdiği, 5 (% 4 .3 ) ’inin ise sadece  m a m a  veya 
inek sütü verdiği, okuryazar  olan anne le rde  ise bu 
oranların sırasıyla 49 (% 61.3) ,  24 (% 3 0 .0 )  ve 7 
(%8.7) olduğu saptandı. O k uryazar  o lm ay an  an n e le ­
rin çocuklarına ilk 6 ayda daha  fazla  o ran d a  yalnız  
anne sütü verdiği saptansa da, aradaki fark is ta t is t ik ­
sel olarak anlamlı değildi.

Çekirdek aile o r tam ında  y aşay an  ç o c u k la r ın  86 
(% 6 5 .1 ) ’sının ilk 6 ayda yalnız anne  sütü a ld ığ ı,  38 
(% 28 .8 )’inin anne sütü ile beraber  m a m a  veya  inek 
sütü aldığı, 8 (% 6 .1 )’inin ise sadece m a m a  veya  inek 
sütü aldığı, geniş aile o r tam ında  yaşayan  ço cuk la rda  
ise bu oranların sırasıyla 42 (% 64 .6 ) ,  19 (% 29 .2 )  ve
4 (%6.2) olduğu saptandı. Ç ek irdek  aile o r tam ında
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Tablo 1. İlk 6 Ayda Anne Sütü Almayı Etkileyen Faktörlerin Dağılımı

Anne Sütü ve Mama/İnek
Anne Sütü Mama/İnek Sütü Sütü Toplam

S % S % S % S %**

Erkek 73 70.2 27
Kız 55 59.1 30
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05 SD= 2

Doğum sırası < 2 60 62.5 30
Doğum sırası > 2 68 67.3 27
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05 SD= 2

Anne yaşı < 20 21 55.2 12
Anne yaşı > 20 107 67.3 45
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05
NIIQC/D

Anne OYD 79 67.5 33
Anne OY 49 61.3 24
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05 SD= 2

Çekirdek aile 86 65.1 38
Geniş aile 42 64.6 19
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05 SD= 2

Aylık gelir < 200$ 73 67.6 29
Aylık gelir > 200$ 55 61.8 28
Toplam %* 128 65.0 57

p > 0.05 SD= 2

* Satır %, ** Sütun %, OYD: Okuryazar değil , OY: Okuryazar.

ya da geniş aile o rtam ında yaşayan çocukların ilk 6 
ayda anne sütü ile beslenmeleri arasında istatistiksel 
olarak anlamlı bir ilişki tespit edilmedi (Tablo 1).

Aylık geliri 200 A m erikan  doları ve altında olan ai­
lelerde çocukların  73 (% 6 7 .6 )’üne ilk 6 ayda yalnız 
anne sütü verildiği, 29 (% 2 6 .9 )’una anne sütü ile be­
raber m am a  veya inek sütü verildiği, 6 (%5.5)’sına 
ise sadece m am a  veya inek sütü verildiği, aylık geli­
ri 200 A m erikan  dolarının üzerinde olan aile çocuk­
larında bu oranların  sırasıyla 55 (% 6 1 .8), 28 (% 3 1.5) 
ve 6 (% 6.7) o lduğu saptandı. Aylık geliri 200 Ame­
rikan doları ve altında olan aile çocuklarına, ilk 6 ay­
da yalnız  anne sütü verme oranı daha fazla olsa da 
fark istatistiksel olarak anlamlı değildi (Tablo 1).

Anne sütünden kesilen 149 (%65.9) çocuğa ortalama 
10.5 ± 0.6 ay anne sütü verildiği tespit edildi. Cinsi­
yet, doğum  sırası, anne eğitimi, aile tipi ve ailenin 
aylık kazancı ile çocukların  ortalama anne sütü alma 
süreleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
yokken , 20 yaş üzerindeki annelerin çocuklarına da­
ha uzun süre anne sütü verdiai ve farkın istatistiksel

w

olarak da anlamlı o lduğu tespit edildi (Tablo 2).

26.0 4 3.8 104 52.8
32.3 8 8.6 93 47.2
28.9 12 6.1 197 100.0

rfIIX

31.3 6 6.2 96 48.7
26.7 6 6.0 101 51.3
28.9 12 6.1 197 100.0

x2= 0.5

31.6 5 13.2 38 19.3
28.3 7 4.4 159 80.7
28.9 12 6.1 197 100.0

x2= 4.7

28.2 5 4.3 117 59.4
30.0 7 8.7 80 40.6
28.9 12 6.1 197 100.0

x2= 1.9
28.8 8 6.1 132 67.0
29.2 4 6.2 65 33.0
28.9 12 6.1 197 100.0

x2= 0.0

26.9 6 5.5 108 54.8
31.5 6 6.7 89 45.2
28.9 12 6.1 197 100.0

x2= 0.7

Ek besin başlanan 194 (%85.8) çocuğa ortalama 5.6 
± 0.3 ayda ek besin başlandığı saptandı. Cinsiyet, do ­
ğum sırası, anne yaşı, aile tipi ve ailenin aylık kazan­
cı ile çocukların ek besine başlama zamanları arasın­
da istatistiksel olarak anlamlı bir fark yokken, okur­
yazar olmayan annelerin ek besinlere daha geç başla­
dığı, farkın istatistiksel olarak da anlamlı olduğu tes-w ^
pit edildi (Tablo 2).

T A R T IŞM A

Anne ve çocuk sağlığına ait sağlık göstergeleri o ül­
kenin gelişmişlik düzeyini gösteren en duyarlı ölçüt­
lerdir. Ülkemizde sağlıkta sosyalleştirme yasası uy­
gulaması sonrasında, son 20 yıl içinde bebek ölüm 
hızı binde 114’ten 42 .7’ye düşmüştür. Bu önemli bir 
gelişmedir, fakat gelişmiş ülkeler ile karşılaştırıldığı 
zaman (gelişmiş ülkelerde ortalama bebek ölüm hızı 
binde 4-8) daha yapmamız gereken çok şeyin olduğu 
görülmektedir (4-7).

Bebek ve çocukların beslenmesi onların büyümesini, 
gelişmesini ve hatta hayatta kalmasını direkt etkile­
mektedir. Bugün ülkemizde 5 yaş altındaki çocukla­
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Ortalama Anne Sütü Alma Süresi (Ay) Ortalama Ek Besine Başlama Zamanı (Ay)

Cinsiyet Erkek (n= 78) = 10.7 ±0.8 Erkek (n= 98) = 5.4 ± 0.3
Kız (n= 71) — 10.5 ±0.9 

p > 0.05
Kız (n= 96) — 5.8 ± 0.4 

p > 0.05

<2 (n= 77) — 9.9 ±0.7 <2 (n= 94) — 5.5 ± 3.4
Doğum sırası > 2 (n= 72) — 11.4 ± 1.0 

p > 0.05
> 2 (n= 100) —- 5.7 ±0.4  

p > 0.05

<20 (n= 33) — 8.3 ± 1.1 < 20 (n= 38) = 4.3 ±0.4
Anne yaşı (yıl) > 20 (n= 116) = 11.2 ±0.7 

p < 0.05
>20 (n= 156) — 5.9 ±0.3  

p < 0.05

OYD (n= 87) — 11.4 ±0.8 OYD (n= 114) — 6.0 ± 0.4
Anne eğitimi OY (n= 62) — 9.5 ±0.8 

p > 0.05
OY (n= 80) = 5.0 ±0.3  

p < 0.05

Çekirdek (n= 95) = 10.7 ±0.8 Çekirdek (n= 131) — 5.8 ± 0.4
Aile tipi Geniş (n= 54) — 10.4 ± 1.0 

p > 0.05
Geniş (n= 63) — 5.3 ± 0.4 

p > 0.05

<200$ (n= 76) = 10.8 ±0.8 < 200$ (n= 107) — 5.6 ± 0.3

Aylık kazanç > 200$ (n= 73) — 10.3 ±0.9 
p > 0.05

>200$ (n= 87) = 5.6 ± 0.4 
p > 0.05

OYD: Okuryazar değil ,  OY: Okuryazar.

rın %o 52.1 ’i ölmekte ve % 9.1-22’si kronik beslenme 
yetersizliği sonrası bodur kalmaktadır. Genel olarak 
ülkemizde yaşayan ve beslenme bozukluğu olan ço­
cuklardaki bu beslenme bozukluğunun, doğumdan 
sonraki ilk 6 aydaki yanlış beslenmeye bağlı olduğu 
rapor edilmektedir (1,7-9).

Bebek beslenmesinde anne sütünün yeri ve önemi 
tartışılmazdır. Bütün bebeklerin bu besini yeterince 
kullanması doğal hakkıdır. Dünya Sağlık Örgütü, be­
beklere doğar doğmaz anne sütü başlanıp ilk 4-6 ay 
ek besine başlanmadan 2 yıl boyunca emzirmenin 
devam ettirilmesini önermektedir (1). İnce ve arka­
daşları İs tanbul’da yaptıkları bir çalışmada, annelerin 
% 79 .0 ’ının anne sütünün ilk 4-6 ay bebeğe yeteceği­
ni bildiği ve % 71 .6 ’sının da bebeklerini 6-24 ay bo­
yunca emzireceğini düşündüğünü yayınladılar (10). 
Türkiye Nüfus ve Sağlık Araştırması (TNSA 98) so­
nucuna göre doğumdan sonraki ilk ayda bebeklerin 
% 96 .1 ’ine anne sütü verilirken, 5. ayın sonunda bu 
oran %82.3, 11. ayın sonunda %60.3 ve 23. ayın so­
nunda da % 14 'e  düşmektedir (1). Genel olarak ülke­
mizde bebeklerin % 9 5 ’ine anne sütü verilmekte ve 
medyan emzirme süresi 12 olarak hesap edilmektedir
(11). İnandı, bölgemizde göçer işçi çocuklarında 
yaptığı bîr çalışmada, bebeklerin tamamına anne sü­
tü başlandığı ve % 7 3 .0 ’ıııa 13 ay ve üzerinde anne 
sütü verildiğini rapor etli (12). Egemen ve arkadaşla­
rı da Çubuk bölgesinde yaptıkları bir çalışmada, 0-2

yaş grubundaki çocuklarda  o r ta lam a  e m m e  süresinin
10.3 ± 0.3 ay olduğunu yayın lad ıla r  (13). Ç a l ı şm a ­
mızda anne sütü almayı tam am lay an  ço cu k la rd a  o r ­
talama anne sütü alma süresi 10.6 ± 0.7 ay o larak  h e ­
sap edildi. Bu süre Türk iye  geneline  yak ın ,  İnandı ve 
Egemenin sonucuyla benzerdir ,  fakat öneri len  e m z i r ­
me süresinin çok altındadır.

Bebek beslenmesinde ilk 4-6 ay önem lid ir .  Bu sü re ­
de bebek yalnızca anne sütü ile bes lenm elid ir .  T N S A  
98 sonuçlarına göre bebeklerin  % 9 4 .1 ’ine ilk 3 ayda  
ek besin başlanmakta ve % 3 .9 'u n a  da hiç anne sütü 
verilmediği rapor ed ilm ekted ir  (1). Ö ztü rk  ve a rk a ­
daşları İsparta’da yaptıkları bir ç a l ışm ad a ,  0-3 ay 
arasındaki bebeklerin % 7 0 .0 ’ının, 4 -6  ay a ras ındak i 
bebeklerin de % 1 4 .7 ’sinin yaln ız  anne sütü ile b es ­
lendiğini rapor ettiler (14). U N I C E F ’in 2000  D ünya  
Çocukları R ap o ru ’nda ise T ü rk iy e ’de 0-3 ay a ra s ın ­
da yalnız anne sütü alan bebeklerin  oranın  % 9.0  o l ­
duğu rapor edilmiştir (15). İnandı,  b ö lg em izd e  y ap t ı ­
ğı bir çalışmada, bebeklerin  % 3 3 .4 ’üne ilk 6 ayda, 
% 66 .6 ’sına ise 6. aydan sonra ek besin başlandığ ın ı 
rapor etti (12). Ç a lışm am ızda  0-6  ay a ras ındak i be ­
beklerin % 8 6 .2 ’sinin, 6 ayını tam am lay an  çocuk la r ın  
ise % 65 .0 ’ının ilk 6 ayda yalnız anne sütü ile b e s len ­
diği ve sonucun İn a n d ı’nın rapor ettiği ile b enze r  o l ­
duğu saptandı. Ü lkem izde T N S A  98 ve U N IC E F 'in  
raporlarına göre ilk 3 ayda yalnız  anne sütü ku llanm a 
oranının çok düşük olduğu görü lm ek ted ir .  Ç a l ı ş m a ­
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mızda bu oranın yüksek olması, ailelerin ekonomik 
durumlarının  zayıf  olması ve gebeliğin önlenmesin­
de em zirm enin  aktif  olarak kullanılması ile açıklana­
bilir.

Bebek beslenm esi başta ebeveynlerin eğitim ve sos­
yoekonom ik  durum u olm ak üzere çeşitli çevresel 
faktörlerden etkilenmektedir . Kentsel bölgelerde an­
nenin ça lışm aya  başlaması ile artan stres faktörleri, 
kırsal alanda ise bebeğe doğar doğmaz şekerli su ve­
rilmesi, 3 ezana kadar anne sütü verilmemesi ve ilk
4-5 hafta içinde ek besin başlanması gibi gelenek gö­
renekler bebeklerin  yeterince anne sütü almasını en­
ge llem ektedir  (1 ,10,16,17). Dalgıç ve arkadaşlarının 
yaptıkları bir ça lışm ada , annenin eğitim düzeyi art­
tıkça bebek beslenm esi hakkındaki bilgi düzeyinin 
artm asına karşın , eğitim  düzeyi yüksek olan annele­
rin ek besinlere daha  erken başladığı rapor edilmiştir 
(18). E m ek  ve arkadaşlarının  yapığı bir çalışmada ise 
annelerin eğitim  durum u, çalışma durumları, ailede 
kişi başına düşen gelirin artması ile mama kullanım 
sıklığının arttığı rapor edilmektedir (19). Aykut ve 
arkadaşlarının  K ay se r i ’de yaptıkları bir çalışmada da 
okuryazar o lm ayan  annelerin % 46.0 'ı ,  okuryazar 
olan annelerin  % 6 0 .1 ’i ve ortaokul mezunu olan an­
nelerin % 7 5 .0 ’ı bebeklerine  ilk 3 ayda ek besin baş­
ladığını rapor ettiler (20).

Yapılan ça lışm alarda ,  annelerin eğitim durumunun 
artışının bebek beslenm esini menfi yönde etkilediği 
öne ç ıkm aktad ır .  Bu ters ilişki geniş katılımlı bir ça­
lışma olan ve T ürk iye  genelini yansıtan TNSA 9 8 ’de 
de göste rilm iş tir .  Bu çalışm anın  sonucuna göre, 
okuryazar o lm ayan  annelerin daha fazla süre anne 
sütü verdiği sap tanm ıştır  (1). Biz de çalışmamızda 
okuryazar o lm ayan  annelerin daha fazla süre anne 
sütü verdiğini ve ek besinlere daha geç başladığını 
saptadık. Ek besinlere başlamadaki fark istatistiksel 
olarak da anlam lı bulundu. Burada, eğitim düzeyi 
yüksek olan annelerin , bebek beslenmesi hakkında 
yanlış b ilg ilenm eleri  ve çalışma hayatına girmelerin­
den dolayı çocuk la r ına  daha az zaman ayırmaları, 
okuryazar o lm ayan  annelerin ise gelenek görenekle­
rine daha  bağlı kalarak aile planlamasında modern 
yön tem ler  yerine “anne sütünün koruduğu” düşünce­
sinden hareketle  daha  fazla süre anne sütü vermeleri 
bu ters ilişkiyi açıklayabilir .  Yirmi yaş üzerindeki 
annelerinde çocuk lar ına  daha fazla süre anne sütü 
vermesi ve ek besinlere daha geç başlamasında da 
aynı düşünce le r in  etkili o lduğu kanısındayız.

Ç alışm a bö lges inde  yaşayan insanların çoğunluğu 
(% 87.3) Do<lu ve G ü n ev d o au  Anadolu Bölsesi'ndeıı' ' L, ~ W  c-

göç ederek g elen a ile le r  o lu p , ortalam a hane b ü yü k ­

lüğü 5.7, bağımlılık oranı % 61.5’tir (21,22). Toplu- 
mumuzda erkek çocuğuna kız çocuğundan daha faz­
la ilgi gösterilmektedir. Bu farklılıktan dolayı aile 
içinde kıymetli sayılan veya daha az bulunan besin­
ler öncelikli olarak erkek çocuklarına verildiğinden 
kız çocukları beslenme açısından riskli bir grup oluş­
turmaktadır. İnandı, bölgemizde yaptığı çalışmada 
kız çocuklarındaki malnütrisyon prevalansının (yaşa 
göre ağırlık= %47.9, yaşa göre boy= %43.6) erkek 
çocuklarından (yaşa göre ağırlık= %42.7, yaşa göre 
boy= %39.1) daha fazla olduğunu rapor etti (12). 
Bölgemizde okul çocuklarında yapılan başka bir ça­
lışmada ise kız çocuklarında malnütrisyon prevalan- 
sı (yaşa göre ağırlık= % 21 .1, yaşa göre boy= %23.4) 
erkek çocuklarından (yaşa göre ağırlık= %13.8, yaşa 
göre boy= %15.9) daha fazla bulunmuştur (23). Ç a­
lışmamızda ilk 6 ayda anne sütü alma, toplam anne 
sütü alma süresi ve ek besinlere başlama zamanları 
ile cinsler arasında anlamlı bir ilişki olmadığı saptan­
dı. Çalışmalar kız çocuklarındaki beslenme bozuklu­
ğunun anne sütüyle olan beslenmeden kaynaklanm a­
dığını göstermektedir.o c

Geniş aile, parçalanmış aile çocukları, istenmeyen 
çocuklarda ve yetersiz ekonomik şartlarda yaşayan 
çocuklarda beslenme yetersizliği daha sık görülmek­
tedir. Gelir dağılımındaki bozukluğun giderilmesi 
yeterli bir beslenme için zorunlu bir harekettir (12). 
Çalışmamızda doğum sırası, aile tipi ve aylık kazanç 
gibi sosyoekonomik faktörlerin bebek beslenmesin­
de anne sütü kullanılmasını etkilemediği saptandı.

SONUÇ ve Ö N E R İL E R

Bölgemizde yaşayan çocukların % 65.0’ı ilk 6 ayda 
yalnız anne sütü almaktadır. Anne sütü alan çocukla­
ra ortalama 10.6 ± 0.7 ay anne sütü verilmekte, 5.6 ±
0.3 ayda ek besin başlanmaktadır.

Yirmi yaş altındaki anneler ek besinlere daha erken 
başlamakta ve daha kısa süre anne sütü vermektedir. 
Okuryazar olmayan anneler ise ek besinlere daha geç 
başlamaktadır.

Yaşlı ve okuryazar olmayan annelerdeki daha yaygın 
anne sütü kullanma alışkanlığı bilimsel doğrular ile> w
yeni nesillere aktarılmalıdır.

Toplu iletişim araçlarında anne sütünü de içine alan 
ana çocuk saölıSı ile ilgili eğitimlere aöırlık verilme­
lidir.

Bütün bebeklerin anne sütünü ilk 4-6 ay ek besine 
başlamadan 2 yaşına kadar alması sağlanmalıdır.

Adölesan evliliklerinin önüne geçilmeli ve adölesaıı 
dönemde tzebe kalan kadınlara bebek beslenmesini



34 ŞAŞM AZ T, TANIR F, DEM İRHİNDİ H. AYTAÇ N. AKBABA M.

de içine alan ana çocuk sağlığı ile ilgili konularda ön­
celikli eğitim  yapılmalıdır.

Tem el sağlık hizmetlerine gereken önem ve yatırım 
yapılarak, buradaki çalışmalar özendirilmelidir.
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