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0-36 AY ARASI iSHALLI COCUKLARIN EMZIRILME

GIRIsS

ishal, gelismekte olan Ulkelerde cocuklari 6lime sirukleyen en
buyiik etken ve ¢cogu kez de cocukluk cagindaki kotl beslenmenin
baslica nedenidir. Son arastirmalar, ishale bagh enfeksiyonlarin
kotl beslenme lzerindu 6nceki tahminlerin ¢cok uUstiinde rol oyna-
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Bil arastirma, Diyarbakir il merkezinde bulunan bir
saglik ccagina basvurup ishal taiusi koyulan 0-36 ay
arasl 968 cocuk Uzerinde yUrutulmustir. Arastirmada,
0-12 ay arasi ¢ocuklarin % 54.4’'min malndtrisyonlu
oldugu saptanmistir. Annenin egitim dizeyi yuksel-
dikce cocukta malnitrisyon gérilme oraninin 6nemli
derecede dustigu ve !3 aydan daha uzun sire emzir-
menin annenin egitim dizeyi ile 6nemli derecede ilis-
kili oldugu sonucuna varilmistir. 0-12 ay arasl ¢o-
cilklarin 9% 72.0'sinm ishal sirasinda emzirildlgi, em-
zirilenlerin G 37.30 malndtrisyonlu iken, emziriime-
yenlerde hu oranin ¢ 62.7ye cikti§i saptanmistir. is-
hal sirasinda, 0-12 oy arasi c¢ocuklarin % 12.3"iule
yogurt, 97 9.1'ine inek sitd, % 4.2sine seftali, elma
gibi meyvelerin verildigi. 13-36 aylarda ise en basta
kurubaklagil ve ekmegin yer aldigi, bunu yogurt,
patates, seftali, elma ve siiun izledigi belirlenmistir.
Cocuklarin yasadiklari  cevresel kosullarin oldukga
yetersiz olup, paraziter ve enfeksiyon hastaliklarinin

yayilmasi icin uygun bir zemin olusturdugu saptan-
mistir.

digim gostermekledir (1, 2).

(m) D.t). Tip Fak. Halk Saghg: Anabilim Dal.
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Anne sitd ile beslenen bebeklerde tim enfeksiyonlar, daha az
gorilmektedir. Mama ile beslenen bebeklerin sindirim yolu enfek-
siyonlarina, anne sitl alan bebeklere oranla 3 defa daha fazla ya-
kalandiklari gosterilmistir (3).

Bebegin saghgim ve gelismesini korumak i¢in annenin yapa-
bilecedi en iyi sey bebegini ilk aylarda emzirmektir. Anne sitlnin
en sik rastlanilan cocuk hastaliklarindan bazilarina karsi en azin-
dan 6 bagisiklik maddesi tasidigr artik bilinmektedir (4-6). Ay-
ni zamanda anne sitl bebegin alabilecedi en besleyici ve en temiz
gidadir.

Anne ve babalarin ishal hastaliklari sirasindaki ortak reaksi-
yonu c¢ocuga verilen besinleri hatta sttind kesmek olmaktadir. Oy-
sa ishalli cocugu ac¢ birakmak kotli beslenmeyi baslatabilir veya
var olan kotu beslenmeyi artirabilir. Bu noktadan hareketle ishal
durumunda c¢ocuklarin emzirilme durumlarini belirlemek, emzir-
me ile malnutrisyon arasindaki iliskiyi ortaya koyarak bu konuda
yapilacak egilim calismalarina yon vermek amaciyla bu arastirma
planlanmistir

ARASTIRMA YONTEMI VE ARACLARI

Arastirma, Diyarbakir il merkezinde bulunan bir saglik ocagin-
da 1987 Temmuz-Agustos aylari icerisinde yuritilmdistir. Bu sire
icerisinde saglik ocagina basvuran ve ishal tanisi koyulan 968 c¢o-
cuk arastirmanin 6rneklemini olusturmaktadir.

Cocuklarin agirlik yoninden degerlendirilmesinde Tlrkiye i¢in
gelistirilmis standartlar kullaniimistir (7). Olmasi gereken agirligin
% 30’ine sahip olanlar hafif, % 60'mda asag! olanlar a§ir malnutris-
yonlu olarak degerlendirilmistir.

Arastirmada cocuklarin emzirilme durumlari ile verilen ek be-
sinler, sorusturma ve go6zlem yoluyla belirlenmis, annenin egitim

dizeyinin ¢ocugun gelisimi ve beslenme durumu {lzerindeki etkisi
istatistiksel yontemlerle test edilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Orneklerni olusturan cocuklarin % 52%i 0-12 ay, % 48'i 13-36
ay arasi olup 0-12 aylik cocuklarin % 43.1'i, 13 -36 aylik ¢ocuklarin
ise %52.5'i agirhik yoéninden standartlarin altinda bulunmustur
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(Tablo 1). Malnitrisyonun go6rulmesi bakimindan iki vas grubu
arasindaki farkliligin énemli oldugu saptanmistir (p < 0.005). Ayni
yorede yapilmis bir baska arastirmada (8) malnltrisyon oraninin
% 37.6 civarinda bulunmasi, beslenme vyetersizliginin giderek art-
makta oldugunu gostermektedir. Diyarbakir b6lgesi kirsal kesimin-
de 0-6 yas grubu cocuklarin % 22.9'u malnitrisyonlu iken ishalli
cocuklarda bu oranin % 48.6%ya cikmasi, ishal durumunda beslen-
me yetersizliginin cocuk sagligr Uzerindeki etkisini ortaya koy-
maktadir (9).

Tablo 1: 0-36 Ay Arasi ishalli Cocuklarin Agirhk Yéniinden
Degerlendirilmesi

Olgllen Normal Hafif Mahiut. Agir Malnut.
Yas Gruplari Cocuk Sayisi S % S % ¢ /o
0- 12 ay 504 287 56.9 8 = 30 6.0
13-36 ay 464 211 455 205 442 48 10.3
Toplam 963 498 514 392 405 78 81
X- = 1547 SD = 2 p < 0.005

Annelerin egitim durumlarina gére dagilimlari ve bunun, co-
cukta malnitrisyonun gelismesindeki etkisi Tablo 2’de gosteril-
mistir. Annelerin % 69.6°sinin okur-yazar olmadidi, ancak % 10.5
oraninda annenin ilk ve orta okul diizeyinde egitim gdérdukleri sap-
tanmistir. Kayseri Saghk Grup Baskanligina bagh koylerde anne-
lerin egitim dlzeyi bu yoreye gore oldukga yiliksektir (10). Cocugdun
saglikli gelisimi Gzerinde annenin egitim durumunun &nemli rol
oynadigi bilinmektedir. Bu calismada okuryazar olmayan annele-
rin cocuklarinda malnutrisyon go6rilme orani % 52.4 iken, orta
okul mezunlarinda bu oran % 52.0'ye dismektedir. Bu farklilik is-
tatistiksel ydnden dénemli bulunmustur (p < 0.005). Bir¢cok c¢alis-
mada, anne egitimi ylkseldikce malnitrisyon hizinin distigu gos-
terilmistir (11, .12).

Anne sitl, bebekler icin en ideal besin olup onun yerine tama-
men gecebilecek baska hi¢ bir besin yoktur. Anne sitl ishalli ¢o-
cuklar igin, ozellikle de anne sutlinin biricik yuksek kaliteli pro-
tein kaynag! olabildigi yoksul topliimlarda degerli bir besindir.
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Tablo 2: Annenin Egitim Durumu ile Malnitiisyon Arasindaki iliski
Anne Normal Cocuk Maludtrisyonlu Cocuk

Egitim Durumu S % S % S %
Okuryazar degil 674  69.6 321 476 353 524
Okuryazar 192 198 117 60.9 75 391
ilkokul 77 80 43 558 34 442
Ortaokul 25 2.6 17 68.0 8 320
Toplam 968 100.0 498 514 470 486

X- = 13.78 SD = 3 p < 005

Arastirmada, 0-12 ay arasi ishalli ¢ocuklarin & 72.0 si, 13-36
ay arasl cocuklarin ise cc 45.7’sinin emzirildigi saptanmistir (Tab-
lo 3). Turkiye 1974 Beslenme arastirmasina gore (13) Glneydogu
Anadolu Bdlgesinde ¢ocuklarin % 46.8’i 13 aydan uzun silre emzi-
rilmektedir. Ankara-Etimesgut ve Cubuk Bdlgelerinde c¢ocuklarin
9c 26.9'unun 12 aydan daha uzun sire emzirildigi bulunmustur (14).
Calismamizda saptanan 13 aydan uzun emzirme siresi Kayseri bol-
gesi ile benzerlik godstermektedir (10). Kirsal alanda yapilmis bir
calismada (12), yeterli anne sutu alan bebeklerin malnitrisyona
daha az yakalandiklari, malnuatrisvonlu ¢ocuklarin daha c¢ok ishal
olduklari saptanmistir.

Tablo 3: ishalli Cocuklarin Emzirilme Durumu
Emzirilen Emzirilmeyen
Yas Gruplari Cocuk Sayisi S % S %
0-12 av 504 363 72.0 141 28.0
i3-36 ay 464 212 457 252 543
Toplam 968 575 594 393  40.6
= 69.20 SD=1 p < 0.05

Annenin egitim durumuna go6re emzirme sireleri arasindaki
farklilik 6nemli bulunmustur (Tablo 4, p < 0.005). 13 aydan uzun
sire emziren anne oram ilk ve ortaokulu bitirmis annelerde olduk
ca distktir (do25.9, % 20.0). ilkokul mezunu annelerin % 82.0’si
cocuklarini 12 aya kadar emzirmektedirler. 0- 12 ay arasi ishalli ¢o-
cuklarda emzirilme oraninin yliksek olmasi, yerinde bir uygulama-
dir.
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Annenin sutiniun kolay hazmedilir olmasi ve 6zellikle gastroin-
testinal enfeksiyonlara karsi dogrudan koruyucu olmasi, anne su-
tinin degerini daha fazla artirmaktadir (15).

Tablo 4: Annenin Egitim Durumu He Emzirme Arasindaki iliski

0-12 ay 13-36 ay

Emzirilen Emzirilen

Egitim Durumu Anne Sayisl S % S %
Okuryazar degil 674 261 711 144 46.9
Okurvazar 192 53 736 59 49.2
ilkokul 77 41 820 7 259
Ortaokul 25 15 533 2 200
Toplam 968 363 720 212 457
X2  23.72 SD = 3 p < 0.05

Tablo 5°te goruldugiu gibi anne siti alan 0- 12 ay arasi ishalli
cocuklarin % 37.3%ii malniitrisyonlu iken, emzirilmevenlerde bu
oran % 62.7'dir. Emzirilme durumu dikkate alindiginda malndt-
risyonun gorilmesi bakimindan yas gruplari arasindaki farklilik
Khi-kare testi ile kontrol edilmis, farkliligin 6nemli oldugu saptan-
mistir (p < 0.01). Anne sitinin gereginden uzun sure verilmesi,
bunun yaninda ek yiyeceklerin zamaninda ve yeterince verilmeme-
si sonucu malndtrisyonun olustugu bilinmektedir (16). Baysal ve
Ark. (17), 7-12 aydan sonra m”~”~eden Kkesilenlerde malnitrisyon

oranini % 16.6, 13 aydan sonra kesilenlerde ise % 24.2 olarak bul-
muslardir.

Tablo 5: ishal Olgularinda Malniitrisyonun Gelismesi Uzerinde
Emzirmenin Etkisi

Emzirilen Cocuk Emzirilmeyen Cocuk Toplam

Yas Gruplan Nor. Mal. Nor. Mal. Nor*. Mal.
0-42 av 187 8l 100 136 287 217

of (52 37.3 34.8 62.7 56.9 43.1
13-36 av 98 131 113 22 211 253

% 46.4 518 53.6 48.2 45.5 54.5
Toplam 285 212 213 258 498 470

% 57.2 45.i 42.8 54.9 5i.4 48.6

X2 = 9.852 SD :-1 p < 0.05
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0- 12 ay arasi emzirilen ishalli ¢cocuklarin % 37.3'Gnin malnit-
risyonlu olmasi, annelerin sitlerinin yetersiz olabilecedini ve uy-
gun eklemelerin yapilmasinin gerekliligini gostermektedir.

Normalde 4 -6 aya kadar, anne sitinin yeterli oldugu durum-
larda ishalden dolayl herhangi bir diyetin uygulanmasi gerekmez.
Sadece anne siti verilmeye devam edilir. Ogin aralarinda oral
sivi icirilir. Hafif dehidratasvonda bu uygulama cok basarilidir.

Anne sutd almayan ishalli ¢cocuklarda sit yari yariya sulandi-
rilarak verilir. Bunun yaninda 6zellikle potasyumdan zengin meyve
sulari, haslanmis piring, patates, yogurt gibi besinler verilir. Yag,
cmilimi bozulmamis olmasina ragmen barsaklardan gecisi hizlan-
dirdigr icin verilmez.

Arastirmada, 0- 12 ay aras! ishalli cocuklarin % 12.3’lne yogurt,
éc 7’sine pirin¢g unu, % 4.2’sine meyve suyu, % 3.4°Une kurubaklagil-
lerin verildigi 13-36 ayhik cocuklarin ise %41.2’sine kurubaklagil,
% 27.6sIna yogurt % 19.2'sine patates, 19.8’ine  meyve sularinin
verildigi saplanmistir.

Tablo 6: ishalli Cocuklarin Ek Yiyccek Verilme Durumlarina
Gore Dagilimi

0- 12 ay 13-36 ay
Ek Yiyecek S % S %
inek siti 16 9.1 84 181
Yogurt 62 12.3 128 27.6
Pevnir 10 2.0 33 7.1
Et 4 0.8 22 4.7
Piring ve unu 38 7.5 62 134
Patates 7 14 89 19.2
Diger sebzeler 5 0.9 60 12.9
Seftali, elma 21 4.2 92 19.8
Ekinek 13 2.6 173 384
Kuru baklagiller 17 3.4 191 4i.2
Yumurta 2 0.4 6 13

Kuru baklagil tuketiminin yilksek, hayvansal protein kaynak-
lari de sebze ve meyve tuketiminin disik bulunmasi, ailelerin sos-
vo-ekonomik durumu ile ilgilidir.

Yapilan calismalar sonucu, ishal olgularinin baslica nedenleri
arasinda; igcme ve kullanma suyunun Kkirliligi, sosvo-kilturel dize-
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vin disik olmasi ve kisisel hijyen kurallarina 6nem verilmemesi
gibi faktorlerin ilk sirayr aldigr belirtilmektedir (18, 19).

Arastirma kapsamina giren cocuklarin i¢inde bulunduklari
cevresel kosullar incelendiginde, konutlarin % 28.7'sinde akarsuyun
olmadigi, do 30.6'sinm suyunun Kklorlanmadigdi, % 10.6 konutta he-
lanin olmadigi, konutlarin % 63.5%inde ¢dpliklerin evin ¢ok yakinin-
da bulundugu saptanmistir (Tablo 7). Bu durum, cocuklarin c¢ok
sagliksiz kosullar altinda yasadiklarini géstermektedir.

Tablo 7 : Cocuklarin Yasadiklari Cevre Kosullan

Kosullan Sayi %
Evde hela yok 33 10.6
Hela septik cukura batili 75 24.2
Evde akarsu yok 89 28.7
Suyu klorlanmayan 95 30.6
Evde ayri mutfak yok 104 335
A”wd@ banyo yok i 10 35.5
COpu; klor evin yakininda 197 63.5
Evde gubrelik var 45 4.5
Diyarbakir iii kirsal kesiminde konutlarin % 65.1°'inde su ve

helanin olmadigi, % 97.2’sinde ¢Op ve glbrelerin evin hemen yanin-
da ve acikta bulundugu saptanmistir (20). Cevre saghigi kosullarinin
olumsuzlugu, bu yodrede parazitler ve diger enfeksiyon hastalikla-
rinin sdrekli bir saglik sorunu olmasina neden olmaktadir.

SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada, Diyarbakir il merkezinde bulunan bir saghk
ocagina Temmuz-Agustos aylari siresince ishal nedeniyle basvuran
0-36 ay arasl 968 cocugun fiziksel gelisimleri ile beslenme durum-
lari ve yasadiklari cevresel kosullar incelenmistir.

Arastirma sonuclari cocuklarin % 40.5°inin hafif, % 8.1’inin ise
agir malnitrisyonlu oldugunu gostermektedir. Annelerin egitim du-
rumunun c¢ocukla malnutrisyonun gelismesindeki etkisi énemli bu-
lunmustur (p < 0.005).

incelenen 0-12 ay arasi cocuklarin '% 72.0%i, 13-36 ayliklarin
% 45.7°sinin ishal sirasinda emzirildigi, annenin egitim duzeyi yuk-
seldik¢ge 13 aydan uzun emzirme oraninin distigd saptanmistir.
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Anne sitd alan 0- 12 ay arasi ishalli ¢ocuklarin % 37.3’0 mal-
natrisyonlu iken, emzirilmeyenlerin % 62.7°sinde beslenme yeter-
sizligi gorulmustir.

Ishal sirasinda verilen ek besinlerin yeterli olmadi§i, 6zellikle

bu donemde verilmemesi gereken kurubaklagillerin 13-36 ay arasl
cocuklara siklikla verildigi (% 41.2) saptanmistir.

Arastirmada, cocuklarin ¢ok sagliksiz kosullarda yasadiklari
Ozellikle icme ve kullanma sularinin yetersiz ve sagliksiz oldugu,

atik ve glbreliklerin de ciddi bir enfeksiyon kaynagi olusturdugu
belirlenmistir.

Cocuklar icin ishalin iki 6énemli tehlikesi vardir. Biri 6lim,
digeri malnitrisyondur. ishalli hastaliklarin azaltilmasinda kisisel
ve hijyen kosullarinin duzeltilmesi ¢cok dénemlidir. Ailelerin bu ko-
nuda egitilmeleriyle ishal kismen 0Onlenebilir. Bunun yaninda be-
beklerin 4-6 aylhik oluncaya kadar mutlaka emzirilmeleri, bu doé-

nemden sonra uygun ek gidalara baslanilmasinin gerekliligi Gzerin-
de durulmahdir.

ishal sirasinda emzirmeye devam edilmesi, emzirilmeyen ¢o-
cuklarda yeterli beslenmenin saglanmasi ve ishal duruncaya kadar

oral sivi tedavisinin (ORT) uygulanmasi ile tedavide buyik basari
saglanacagl soylenebilir.

SUMMARY

THE IMPORTANCE OF BREAST FEEDING ON CHILDREN
WITH DIARRHOEA AND ITS EFFECTS ON
IMPROVEMENT OF MALNUTRITION

Toksoz, P., ilcin, E.

This study had been conducted on 918 children aged between
0 -36 months old who were suffering from diarrhoea at Health Center
in Diyarbakir. in this survey the prevalence of malnutrition was
54.5% among the children aged between 0-12 moths old. There
was a correlation between malnutrition and educational level of
mothers. Same correlation was also found with breast feeding du-
ration. It was found that 72 % of children were breast-fed during
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the diarrhoea. Malnutrition percentages was 37.3 % in breast
feeding group and 62.7 % in none breast fed group. During the
diarrhoea, children aged between 0- 12 months old were fed with
yogurt (12.3 %), milk (9.1 %) and apple or peach (4.2 %). At the
aged between 13-36 months, children were fed legumes, bread,
yogurt, potato, peach, apple and milk respectively. As a result of
this study children were living in unsanitary enviromental conditions
which were caused for infection diseases and intestinal parasites.

KAY NAK LAR
1 — Diinya Cocuklarinin Durumu, UNICEF, 19S6.

2 — Mata, L., The Evolution of Diarrhoel Diseases and Malnutrition in
Cosia Rica, Assignment Children V. 61, 62, 1983.

3 — Masse-Raimbault, A.M., How to Feed Young Children, Children in the
Tropics, No: 138- 139 1982.

4 — Chandra, R. K. : Immulogical Aspects of Human Milk, Nutr. Rev, 36:
265, 1978.

5 — Hanson, LA, Winberg, J. : Breast Milk and Defense Against infection
in the Newborn, Arch. Dis Child, 47 : 485, 1972.

6 — d/alp, i. : Anne sttiniin Verimi, Beslenme ve Diyet Dergisi, 11 : 30, 1982.

7 — Koksal, O : Tiurkiye Kosullarina Goére Hazirlanmis Normal Agirhik ve
Boy Uzunlugu Mimogiaf, 1972.

8 — Tokséz, P, Durtas, A, Uzcan, M. : Diisiik Sosyo-Ekonomik Diizeyde Bu-
lunan Cocuklarda ishal-Malniitrisyon iiliskisinin incelenmesi, D.U. Tip
Fak. Der., 13 : 39, 1986.

0 — Toksdz, P ve Ark.: Diyarbakirin Bismil ilgesine Bagli Koylerde Genel
Saghik ve Beslenme Arastirmasi, Tirk Hijyen ve Deneysel Biyoloji
Der. 43 : 49, 1986.

10 —Aykut, M. ve Ark: Kayseri Saghk Grup Baskanligi Bdlgesinde 3-36

aylik Cocuklarda Malnutrisyon Durumu, Tirk Hijyen ve Den. Biy. Der.
44: 223, 1987.

1 — Biliker, M. A: Yenice Saglik Ocagi Bdlgesinde 4-72 Aylhik Cocuklarda

Beslenme Dizeyi ile ilgili Bir Arastirma, Uzmanhk Tezi. Hacettepe
Uni., 1976.

12 — Bayri, S., Egemen, A, Kirsal Alanda Malnitrisyon Prevalansi ve Etki-
leyen Faktorler, Beslenme ve Diyet Dergisi, 13: 21, 1984.

13 — Koksal, O : Tirkiye'de Beslenme, Tiii kiye 1974 Beslenme-Saglik, Gida
Tiketimi Arastirmasi, Ankara, 1977.



ToksOz, P., ilgin, t.

14 —Bozkurt, N., Guneyli, U : Ankara-Etimesgut ve Cubuk Kodylerinde Yasa-
yan 0-36 ay Arasi Cocuklarin Beslenme ve Gelisim Etkilesmeleri I,
Beslenme ve Diyet Dergisi, S-9: 74, 1979- 1980.

15 — .Telliffe, D.B.ve Digerleri : Symposium, The Uniqueness of Human Milk,
Amer. Join Clin. Nulr. 24 : 968, 1971.

16 — Baysal, A: Beslenme, Hacettepe Uni. Yayini 3-13, Ankara, 1984.

17 Baysal ve Ark : Cocuk Beslenme Aliskanliklari ve Malnitrisyon, Turk
Hijyen ve Den. Biy. Der., 41 : 263, 1984.

IS — Giinav 0., Kiyak, M : 1986 Avcilar-Halkali Saglik Grup Baskanh§r Bol-
gesinde Gastrocntcrit Arastirmasi, Halk Saghg) Bulteni, 1: 8, 1987.

19 Ozkaynak, F.: ishal Sorunu ve Agizdan Alman Tozlarla Tedavinin Ba-
sarisi, Toplum ve Hekim, 40 : 24, 1934

20 — Toksoz, P. ve Ark : Kirsal Alanda Sosyo-Kiiltirel Durum, Saghk ve

Beslenme Arasindaki iliskiler Uzerine Bir Arastirma, Beslenme ve Di-
yet Dergisi, 15: 93, FiS6.



