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Ozet

Anne siitii, optimal bebek beslenmesi ve sagligi igin kiiresel altin standarttir.
Diinya Saglik Orgiitii emzirmenin dogumun ilk saatinde baglatilmast,
bebegin ilk 6 ay sadece anne siitiiyle beslenmesini daha sonra bebegin 2
yas ve sonrasina kadar emzirilmesini onermektedir. Tlk alti ay boyunca
yalnizca emzirmenin hem anne hem de bebek i¢in hayati 6nem tagidig
bilinmektedir. Anne siitiiniin bilegimi dinamiktir ve emzirme boyunca
degismektedir. Demografik ve genetik faktorlerin, annenin yagam tarzinin
bir sonucu olarak siit bilegenleri ile biyoaktif bilesiklerde meydana gelen
degisiklikler, bebek saglig: iizerinde olumlu etkilere sahiptir. Emzirmenin
bir¢ok faktorden etkilendigi bilinmekte ve bu faktorler fizyolojik, psikolojik,
bireysel, ¢evresel ve toplumsal olarak degismektedir. Emzirmenin baglatilmas:
ve stirdiiriilmesini etkileyen bireysel faktorler anne ile ilgili olan faktorlerdir.
Bu faktorler igerisinde, annenin emzirme bilgisi ve becerisi, ebeveynlik
deneyimi, yagsamis oldugu dogum deneyimi, annenin iyilik hali yer
almaktadir. Yenidoganda herhangi bir saglik sorunu olmasi, erken dogum ve
diisitk dogum agirlig: gibi nedenlerden dolay: erken dénemde emzirmenin
baglatilmasina engel olabilmektedir. Hem anne hem de bebek ile primer
ilgilenen ebelerin pek ¢ok rolleri bulunmaktadir. Ebeler bakim verme, hasta
haklarini savunma, karar verme, egitim verme gibi rollere sahiptir. Ebelerin
bu rollerini kullanmasi sayesinde annelerin emzirme davraniglarinda pozitif
etkiler meydana gelmektedir. Ebeler dogum sonu ilk saat iginde anneyi tegvik
ederek emzirmenin baslatilmasinda Oncti olmalidir. Anneler emzirmenin
stirdiirtilmesi agamasinda da desteklenerek dogru emzirme aliskanliklarini
kazanmalarinda ebelerin destegi 6nem saglamaktadir.

1 Ars. Gor. Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Boliimii,
ORCID: 0000-0002-5999-1166, emine. kilic@gop.edu.tr

2 Arg. Gor. Tokat Gaziosmanpaga Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Bolimii,
ORCID: 0000-0002-7836-8046, yasemin.yucel@gop.edu.tr

@88 A1 hipsfoi.or/10.58830)0zunpub385.c1625 53



54 | Anne Siitii ve Laktasyon

1.GIRIS

Anne siitii, optimal bebek beslenmesi ve saghgi igin kiiresel altin
standarttir (Hermansson ve ark., 2019; Piwoz ve ark., 2015). Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) emzirmenin dogumun ilk saatinde baglatiimast,
bebegin ilk 6 ay sadece anne siitiiyle beslenmesini daha sonra bebegin 2
yag ve sonrasina kadar emzirilmesini 6nermektedir (WHO, 2013). Anne
siitii, bebeklik doneminde biiyiimeyi ve bagisiklik gelisimini destekleyen
kritik besinleri ve biyoaktif bilegikleri saglamaktadir (Lyons ve ark., 2020;
Rio-Aige ve ark., 2021). Tlk altr ay boyunca yalnizca emzirmenin hem anne
hem de bebek i¢in hayati 6nem tagidigr bilinmektedir (Gokduman-Keleg
ve ark., 2023). Ayrica emzirme ile anne bebek arasindaki bag olugmakta
ve gliclenmektedir (Ekti Geng, 2020). Anne siitliniin bilegimi dinamiktir
ve emzirme boyunca degismektedir (Ballard ve Morrow, 2013; Rio-Aige
ve ark., 2021; Sriraman, 2017). Emzirmeyi bir¢ok fizyolojik, psikolojik,
bireysel, gevresel ve toplumsal faktor etkilemektedir (Diindar, 2021).
Emzirmeyi olumsuz etkileyebilecek olumsuz faktorler ebeler tarafindan
degerlendirilmelidir (Tiryaki ve Altinkaynak, 2021). Annelerin emzirme
hakkindaki bilgi ve tutumunun iyilestirilmesi, gebelik siirecinde emzirme
konusunda ebeler tarafindan egitilmesi ile ilk alt1 ayda yalnizca anne siitii ile
beslenme oranlarinin arttirilmasi i¢in daha fazla anneye ulagilarak egitim ve
danigmanlik verilmelidir (Soyhan ve Demirci, 2020).

2.ANNE SUTUNUN ONEMI

Anne siitli, optimal bebek beslenmesi ve saghgi igin kiiresel altin
standarttir (Hermansson ve ark., 2019; Piwoz ve ark., 2015). Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) ve Birlesmis Milletler Uluslararast Cocuklara Acil
Yardim Fonu [United Nations International Children’s Emergency Fund]
(UNICEF) emzirmenin dogumun ilk saatinde baglatilmasi, bebegin ilk 6 ay
sadece anne siitiiyle beslenmesini ve daha sonra bebegin 2 yasina veya daha
sonrasina kadar emzirmeye devam edilmesinin yani sira tamamlayici gidalar
almasini 6nermektedir (WHO ve UNICEE 2003; WHO, 2013). UNICEF
ve DSO’niin Kiiresel Emzirme Ortakligr kapsaminda hazirladigi rapora gore,
ilk alt1 ayda sadece anne siitiiyle besleme oranmnin 2025 yilina kadar %50’ye
ulagmasi hedeflenmektedir. Bu dogrultuda kapsamli emzirme hizmetlerinin
saglanmas i¢in saglik kurumlarinda emzirme politikalar1 ve programlar ile
kigileraras: iligkileri gii¢lendirerek emzirmeyi desteklemek ve tegvik etmek
gerekmektedir (Gokduman-Keles ve ark., 2023; Gupta ve ark., 2017). Her
yil 800.000°den fazla 5 yas alt1 ¢ocuk yetersiz emzirme nedeniyle 6lmektedir.
Bu oliimlerin 250.000’ini zatiirre ve ishal olusturmaktadir (Piwoz ve ark.,
2015).



Emine Kilig Dojgan / Yasemin Yiicel | 55

Hem UNICEF hem de DSO’niin Diinya Emzirme Haftasindaki ortak
agiklamasina gore; son 10 yilda birgok lilke emzirme oranlarimni artirma
konusunda 6nemli ilerleme kaydetmistir. Ayrica son on yilda yalnizca anne
siitiiyle beslemenin yayginligi % 10 gibi dikkat gekici bir artig gostererek
diinya genelinde % 48% yiikselmistir. Ancak % 70’lik kiiresel 2030
hedefine ulagmak i¢in kadinlarin ve ailelerin emzirme hedeflerine ulagmada
kargilagtiklar1 engellerin ortadan kaldirilmasi gerektigi vurgulanmaktadir
(UNICEF ve WHO, 2023).

Siirdiiriilebilir Kalkanima Hedefleri ile, anne ve bebek sagligin
giiclendirmede UNICEF ve DSO tarafindan kiiresel emzirme oranlarini
artirmak amaciyla “Kiiresel Emzirme Ortakligl” olarak giincel faaliyet
raporu yayimlanmustir. Bu raporda onerilen standartlara gore %100 uyum
gosteren herhangi bir tilkenin olmadig1 6n plana ¢ikmaktadir (Uludasdemir
ve Kaya, 2023). Raporda; 194 iilkenin “Kiiresel Emzirme Skor Tablosu”
degerlendirilmesi sonucunda alt1 aydan kiigiik bebeklerin yalnizca %40’ mnin
anne siitii aldig1 goriilmektedir. Tk altr ay yalnizca anne siitii ile beslemede
23 iilkenin beslenme oran1 %60’1n iizerinde oldugu belirlenmistir (Global

Breastfeeding Scorecard, 2017).

Ulkemizdeki TNSA 2018 verilerine gore; cocuklarin %98’ hayatlarinin
bir noktasinda emzirilmektedir. 2 yag alti gocuklarin %711 dogumdan sonraki
ilk 1 saat iginde emzirilmistir. 6 aydan kiigiik bebeklerin %41°1 sadece anne
stitii ile beslenmistir ve sadece anne siitii alan gocuklarin ortalama emzirilme
stiresi 1.8 aydir. Sadece anne siitii alan ¢ocuklarin orani yagla birlikte hizla
azalmakta; 0-1 aylik ¢ocuklar arasinda %59dan 2-3 aylik ¢ocuklar arasinda
%45’e ve 4-5 aylik gocuklar arasinda %14’°e diigmektedir (TNSA, 2018).

Uluslararas: platformlarda yiiriitiilen faaliyetler kapsaminda emzirmeye
ozendirmeye ve tesvik etmeye yonelik ulusal diizeyde de pek ¢ok program
yuriitiilmekte olup, yasal diizenlemeler yapimaktadir. Saglik Bakanlig:
biinyesinde etkin olarak yiiriitiilen programlar arasinda Anne Dostu Hastane
Programi, Anne Siitiiniin Tegviki ve Bebek Dostu Hastane Programi ve Ureme
Saghigi Egitim Modiilleri yer almaktadir. Bunlarla birlikte analik izni, ticretsiz
izin verilmesi ve igyerlerinde emzirme odalarinin olugturulup diizenlenmesi
ve ¢ocuk bakim yurtlart da 6ne ¢ikan yasal diizenlemeler arasindadir. Ayrica
“Emzirme Haftas1” nda iilkemizde emzirmenin 6nemi vurgulanarak,
toplumsal farkindaliga yonelik ¢esitli faaliyetler vyiiriitiilmektedir. Ancak
tilkemizde anne siitiine tegvik etmek i¢in yapilan diizenlemelere ve faaliyetlere
ragmen emzirme oranlari, ilk alti ay sadece anne siitii alma ve ek besine
baglama zamani istenilen diizeyde olmadigr goriilmektedir. Bu sebepler
dogrultusunda emzirmenin desteklenmesi, tesvik edilmesi ve stirdiiriilmesi
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hususunda ¢aligmalara devam etmek gerekmektedir (Uludasdemir ve Kaya,
2023; Yesildere Saglam ve ark., 2020).

3.EMZIRMENIN FAYDALARI

Anne siitli, bebeklik doneminde biiylimeyi ve bagisiklik geligimini
destekleyen kritik besinleri ve biyoaktif bilegikleri saglamaktadir (Lyons ve
ark., 2020; Rio-Aige ve ark., 2021). Demografik ve genetik faktorlerin ve
annenin yagam tarzimin bir sonucu olarak siit bilesenlerinde ve biyoaktif
bilesiklerde meydana gelen degigiklikler, bebek saglig: tizerinde hem olumlu
hem de olumsuz etkilere sahip olabilmektedir (Lyons ve ark., 2020). Ek
olarak anne siitii, yeni dogan bebek igin siirekli bir bakteri kolonizasyonu
kaynagi olarak da hizmet edebilecek benzersiz bir mikrobiyotay1
barindirmaktadir (Hermansson ve ark., 2019). Ik alt1 ay boyunca yalnizca
emzirmenin hem anne hem de bebek i¢in hayati 6nem tagidig: bilinmektedir
(Gokduman-Keles ve ark., 2023). Ayrica emzirme ile anne bebek arasindaki
bag olugmakta ve giiglenmektedir (Ekti Geng, 2020). Emzirme, bebek ve
anne saghigina olumlu katki saglarken ayni zamanda anne siitii yerine gegen
trtinlerin maliyetini (farkli topluluklarda kisi bagina diigen gelirin %15-
20’s1) azaltarak toplumun ekonomik yiikii tizerinde de etkiye sahiptir (Dalili
ve ark., 2020).

3.1 Emzirmenin Bebege Faydalar:

Besleyici faydalarinin 6tesinde emzirmenin Ozellikle bebek oOliimlerine
neden olan solunum ve mide-bagirsak enfeksiyonlarini azalttigy (ishal ve
zatiirre gibi), nekrotizan enterokolit, ani bebek Oliimii sendromu, otitis
media, ¢ocukluk ¢ag1 kanserleri ve neonatal sepsis gibi hastaliklarin riskini
azalttigl, ozellikle erken dogmus bebeklerde noro-geligimsel sonuglar
tyilestirdigi bilinmektedir (Ekti Geng, 2020; Gokduman-Keles ve ark.,
2023; Hermansson ve ark., 2019; Lyons ve ark., 2020; Yuen ve ark., 2022).
Ayrica, uzun siireli ve yalmzca anne siitiiyle besleme, bebeklerde biligsel
geligimin iyilesmesiyle iligkilendirilmigtir (Lyons ve ark., 2020).

Emzirme yalnizca yagamin erken donemlerinde 6liim ve hastalik riskini
azaltmakla kalmay1p, ayn1 zamanda yetigkin yagami boyunca da kalict saglik
yararlar1 saglamaktadir. Anne siitiiyle beslenen bebeklerin ¢ocuklukta ve
yetigkin yagamda alerji, astim, diyabet, obezite, irritabl bagirsak sendromu
ve Crohn hastaligi gibi kronik hastaliklara yakalanma riskinin azaldigi da
bildirmistir (Lyons ve ark., 2020). Bunun yansira, anne siitii alan bebeklerde
ag1z ve ¢ene gelisimine ait bozukluklar ve dig ¢lirtiimesi daha az goriilmektedir
(Ekti Geng, 2020).
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3.2 Emzirmenin Anneye Faydalar1

Kisa donemde emzirmenin anne igin birgok faydasi bulunmaktadir.
Emzirme yoluyla memenin uyarilmasi anne kanindaki oksitosin
konsantrasyonunu artirarak uterusun daha hizli gerilemesi (uterus
involiisyonu) saglanmaktadir. Bu sayede kan kaybini azaltmakta ve
endometriti 6nlenmektedir. Psikolojik olarak da emzirmenin anneye birgok
faydas1 bulunmaktadir. Emzirme ile annedeki stres ve dogum sonrasi
depresyon riski de azalmaktadir (Abou-Dakn, 2018; Karaca Saydam,
2020a). Ayrica emziren anneler diizenli ve saglikli beslendikleri takdirde
gebelik oncesi kilosuna da kolayca donmektedir (Karaca Saydam, 2020a).
Emzirmenin uzun vadede birgok faydas: bulunmaktadir. Kadinlarin emzirme
ile meme ve yumurtalik kanseri, diyabet ve hipertansif kalp hastaligina
yakalanma riski de azalmaktadir (Gokduman-Keles ve ark., 2023).

4. ANNE SUTU URETIMI-LAKTASYON

Anne siitii, bebegi beslemek ve bebegin kendi bagigiklik sistemi
olgunlagana kadar onu hastaliklardan korumak i¢in memeli olan canlilarda
anne memeleri tarafindan iiretilen biyolojik sividir (Andreas ve ark., 2015).
Emzirmenin ger¢eklesebilmesi i¢in meme bezinin rahimde baslayip doguma
kadar devam eden bir dizi gelisimsel degisiklie ugramasi gerekmektedir
(Truchet ve Honvo-Houéto, 2017; Lyons ve ark., 2020). Bu siiregte meme
bezi dallanip uzamakta ve dogumun ardindan aktif hale gelen, tam iglevli
bir siit salgilama ag1 olusturmaktadir (Lyons ve ark., 2020). Ayrica anne
stitii, insanin evrimi sirasinda bebegin ihtiyaglarini kargilayacak sekilde
uyarlanmugtir. Anne siitiiniin bilesimi, beslenmeye gore giin iginde ve anneler
arasinda degisiklik gostermektedir (Ballard ve Morrow, 2013).

Meme olugumu ergenlik doneminde baglasa da gebelige kadar tam
olarak tamamlanmamaktadir. Alveol hiicrelerinin siit salgist igin maksimum
olgunluga ulagmas1 ve gelismesi hormonlarin etkisi ile gebelik sirasinda
ger¢eklesmektedir. (Lyons ve ark., 2020).

Laktasyon, meme bezinden siitiin salgilanmasi olarak tanimlanmaktadir
ve karmagik bir hormonal agdan etkilenmektedir. Laktogenez, laktojenez 1 ve
laktojenez 2 olarak iki farkli agamada meydana gelir. Gebeligin 12. haftasinda
hiicre boliinmesi ve epitel yiizey alaninin artmasi sonucu lobiillerin sayist
hizla artmaktadir (Lyons ve ark., 2020). Alveol hiicrelerinde siit yapimi
ise gebeligin 10-22. haftasinda baglamaktadir (Karaca Saydam, 2020D).
Emzirmenin baslangici olarak da bilinen laktojenez 1, gebeligin ortasinda
meydana gelmektedir ve alveolar meme epitel hiicrelerinin, siit bilesenlerini
sentezleme kapasitesine sahip laktositlere salgilayict farklilagmasi ile
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tanimlanmaktadir (Lyons ve ark., 2020). Bu siire¢te meme bezi, meme
alveollerine, sonrasinda meme bagina ulasan ve disar1 atilan az miktarda
protein agisindan zengin siviy1 salgilamak igin yeterlidir. Bu salgrya kolostrum
denir; ancak yiiksek progesteron seviyeleri tipik olarak dogumdan 6nce siit
salgilanmasini engeller (Lyons ve ark., 2020; Truchet ve Honvo-Houéto,
2017).

Dogumdan sonra plasentanin atilmasi ile progesteron ve ostrojende ani
bir azalma meydana gelmekte ve bu duruma prolaktin, insiilin ve kortizol
hormonlarindaki artig eglik etmektedir. Boylece bol siit tiretimi uyariimakta
ve dolaysiyla laktogenez 2. agamanin baglangicina giris yapilmaktadir (Lyons
ve ark., 2020; Truchet ve Honvo-Houéto, 2017). Bu siire zarfinda meme
epitel hiicrelerinin siit sentezleme yetenegi hizla gelismekte ve siit hacminin
dogumdan sonraki dort giinde 100 mEden 500 mLye, sekizinci giinde ise
650 mLye ¢iktig1 ve bunun endokrin sistemin hormonal olarak tetiklenmesi
sonucunda meydana geldigi rapor edilmistir. Eger Laktogenez 2 evresinde
bol siit liretiminin baglangict dogum sonrasi 72 saate kadar ger¢eklesmemigse
“gecikmig” olarak rapor edilmektedir (Lyons ve ark., 2020).

Siit iretimi ve salinmminda prolaktin ve oksitosin olarak temelde iki

hormon iglev gormektedir (Karaca Saydam, 2020b).

Siit sentezinin gergeklesebilmesi igin  prolaktinin mevcut olmasi
gerekir. Baglangicta meme bezinin morfolojik geligimi ve farklilagmasi
igin gerekli olmasina ragmen prolaktin, siit proteini ve laktoz sentezinin
uyarilmasinda 6nemli bir role sahiptir (Lyons ve ark., 2020). Prolaktin meme
bag1 uyari ile 6n putuiter bezden salgilanmaktadir ve dopamin ise fizyolojik
olarak inhibitor kontroliinden sorumlu olan hormondur (Karaca Saydam,
2020b). Siit sentezi i¢in gerekli besin maddeleri ve elementler, kan ve lenf
sistemi yoluyla meme bezindeki meme epitel hiicrelerine ulagir ve burada
paraseliiler ve transseliiler yollar olarak bilinen ¢ok sayida diizenlenmig tagima
yolu ile siite salgilanir. Siit sentezi igin gerekli olan zorunlu bilegenler, ok
sayida diizenlenmig tagima mekanizmasi yoluyla meme bezine ulagmaktadir
(Lyons ve ark., 2020). Dogumda serum progesteron seviyesinin diigmesi
ile yiiksek kalan prolaktin seviyelerine bagl olarak siit salinimi gergeklesir
(Karaca Saydam, 2020b).

Siit iiretimi bir “arz talebi” siirecine baghdir ve siitiin ¢ikarilmasi, arzin
stirdiiriilmesi i¢in birincil kontrol mekanizmasidir. Oksitosin, meme bezinden
stitiin uzaklagtirilmasi igin gereklidir (Lyons ve ark., 2020; Triansyah ve
ark., 2021). Bebegin emzirilmesi, farklilagmig alveoller ve laktiferéz kanallar
tizerinde yer alan miyoepotelyal hiicre reseptorleri ile etkilesime giren arka
hipofizden oksitosin salinimini tetiklemektedir. Bu, meme bezinden siitiin
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salgilanmasini saglayan hiicrelerin kasilmasina neden olmaktadir. Siit sentezi,
emzirme saglandiktan sonra siit tretimini diizenleyen “laktasyonun geri
besleme inhibitorii” ad verilen bir polipeptidin kontrolii altindadir (Lyons ve
ark., 2020). Anne siitii bebegin emmesi veya sagma yoluyla uzaklagtirilmazsa,
emzirmenin geri bildirim inhibitorii birtkmektedir ve siit tiretiminde bir
azalmaya neden olmaktadir. Emzirmenin kesilmesi, siit sentezleyen epitel
hiicrelerinin apoptozu nedeniyle siit {iretiminin azalmasina neden olmaktadir
(Lyons ve ark., 2020; Kent ve ark., 2012). Bebek siitten kesildiginde ise
stit tiretimi durmakta, meme alveolleri gerilemekte (involiisyon) ve meme
epiteli gebe olmayan bir duruma doénmektedir (Truchet, S., & Honvo-
Houéto, 2017).

birth p» puberty p»gestation P lactation P involution

¢ 4.8 ¢

Sekil 1: Meme Bezi Gelisimi (Truchet ve Honvo-Houéto, 2017)

5. ANNE SUTU ICERIGI

Anne siitiintin %87si su iken, geri kalan %13 besinsel olmayan yararli
islevlere sahip besin bilesenleri ve biyoaktif bilegiklerdir (Rio-Aige ve ark.,
2021). Bubilesikler, digerlerinin yani sira gok gesitli antimikrobiyal faktorlert,
mikroorganizmalari, sitokinleri, hormonlari, biiyiime modiilatorlerini
ve sindirim enzimlerini igerir, ancak Ig’ler bebegin bagisiklik korumas:
ve geligimi igin 6zel 6neme sahiptir (Martin ve ark., 2016). Anne siitii
aslinda esas olarak yaklagik %87-88 oraninda su ve makro besinler gibi kati
bilesenlerden olusur. Bunlar, biiyiime, viicut fonksiyonlar: ve aktivitesi igin
enerji saglayan, temel viicut bilegiklerinin yapr taglarini saglamak ve insan
bagirsak mikrobiyotasinin metabolik aktivitelerini sekillendirmek igin gerekli
olan yaklagik %7 (60-70 g/L) karbonhidratlar1 igermektedir. Makro besinler
ayrica gorsel ve beyin gelisimi igin %3,8 (35-40 g/L) yag ve biiylime ve
gelisme i¢in 6nemli yapr taglart olarak %1 (8-10 g/L) protein igermektedir
(Hatmal ve ark., 2022).
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Anne siitii salgilanan doneme ve bilesimine gore isimlendirilmektedir.
Bunlar;

1-Kolostrum: Dogum sonu ilk 5 giin siiresince salgilanan siittiir.
2-Gegis Siitii: Dogum sonu 5-15. giinlerde salgilanan siittiir.

3-Olgun Siit: Dogum sonu 15. giin sonrasinda salgilanan siittiir
(Tungkalig ve ark., 2019).

Anne siitliniin bilegimi dinamiktir ve emzirme boyunca degismektedir.
Dogumdan sonraki ilk 2-4 giin i¢inde meme bezleri tarafindan tretilen
stitiin ilk formu, diigiik hacimlerde (300-400 mL/giin) iiretilen, daha
yiiksek protein, daha diisitk karbonhidrat ve yag igerigine sahip olan
kolostrumdur. Ayrica kolostrumun immiinoglobulinler (Igs), laktoferrin,
lokositler ve oligosakkaritler gibi immiinolojik bilesenler agisindan daha
zengin olmasi, birincil fonksiyonlarinin beslenmeden ziyade immiinolojik
oldugunu diisiindiirmektedir (Ballard ve Morrow, 2013; Rio-Aige ve ark.,
2021; Sriraman, 2017).

Dogumdan 4-5 giin sonra kolostrum, daha yiiksek verim (500-800
mL / giin) ve daha diigiik protein ve Ig icerigi ile karakterize edilen gegis
stitiine dontiglir ve buna biiylime taleplerini kargilamak igin laktoz, yag ve
suda eriyen vitaminlerde bir artig eglik etmektedir. Son olarak olgun siit,
dogumdan 6 hafta sonra bilesim agisindan nispeten benzer kalmaktadir
(Ballard ve Morrow, 2013; Cacho ve Lawrence, 2017).

Dogum sonrast 14. Giinde 700-1000 mL siit iiretimi gergeklegmektedir.
Bu oran bebek sayist 2 ve iizerine ¢iktiginda 2000mInin iizerine de
¢ikabilmektedir (Olukman ve Goksel, 2020).
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Sekil 2: Anne Siitiiniin Bilesimi ve Iliskili Faydalar (Lyons ve ark., 2020)
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6. EMZIRMEYI ETKILEYEN FAKTORLER

Emzirmeyi birgok fizyolojik, psikolojik, bireysel, ¢evresel ve toplumsal
faktor etkilemektedir. Bireysel faktorler anne ile ilgili olan faktorlerdir.
Annenin emzirme bilgisi ve becerisi, ebeveynlik deneyimi, yagamig oldugu
dogum deneyimi, annenin iyilik hali gibi faktorleri igermektedir. Bu faktorler
emzirmenin baglatilmasi ve stirdiiriilmesini etkilemektedir. Ayrica bu faktorler
genellikle sosyo-demografik degiskenlerle de iligkilidir. Sosyo-demografik
degiskenler, kisiden kisiye degisen faktorlerdir (Diindar, 2021). Annenin
yasi, egitim diizeyi, aile tipi, ¢aliyma durumu, gebeligin istenme durumu,
dogum sayisi, sosyoekonomik durum, sigara ve ila¢ kullanimi ve emzirme
0z yeterliligi gibi pek ¢ok faktor emzirmeyi etkilemektedir (Balogun ve ark.,
2015; Diindar, 2021; Er¢in ve Koseoglu, 2022).

Anneye ve yenidogana ait saghk sorunlar1 da emzirmeyi etkilemektedir.
Yenidoganda herhangi bir saglik sorunu olmasi, erken dogum ve diigiik
dogum agirhig1 gibi nedenler erken dénemde emzirmeye baglanmasina
engel olugturmaktadir (Ergin ve Koseoglu, 2022). Ayrica yenidoganda yarik
damak ve dudak olmasi, bebegin memeyi reddetmesi, bebegin biberonla
beslenmesi ve emzik kullanimy, kolik, sarilik, ankiloglossi ve bebekte kalitsal
metabolizma hastalig gibi faktorlerde emzirmeyi olumsuz etkilemektedir.
Anne de mastit, memede apse olmasi, meme kanseri, memede dolgunluk
(engorjman), tikali siit kanallari, az siit olusumu, agrili ve gatlak meme bas1,
diiz veya ige ¢okilk meme bagi ve bazi enfeksiyonlarin olmasi emzirmeyi
olumsuz etkilemektedir (Caka ve ark., 2017; Cerger ve Nazik, 2023).

Annenin bebegi hatali teknik ile beslemesi, emzirmeye ge¢ baglanmasi,
annenin emzirme hakkinda yeterli bilgilendirilmemesi, saghk profosyenelleri
tarafinda emzirme hususunda annenin desteklenmemesi, annenin siitiinii
yetersiz algilamasi, aile i¢i desteginin eksik olmasi, anne ve bebegin ayri
kalmas1 da emzirmeyi olumsuz etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir
(Gaka ve ark., 2017; Cerger ve Nazik, 2023; Ergin ve Koseoglu, 2022;
Soyhan ve Demirci, 2020).

Anneler bu siiregte olumsuz faktorler nedeniyle emzirme siirecini iyi
yonetememektedir. Bu stirecin iyi yonetilmesi hususunda gerek gebelik
stirecinde gerekse dogum ve dogum sonu siiregte annelere uzmanlagmig saghk
profesyonelleri tarafindan emzirme danigmanlig: verilerek desteklenmesi
sorunlarin ¢oziimiinde anahtar roli iistlenmektedir (Soyhan ve Demirci,
2020).

Annenin iginde bulundugu ortam, yasadigi ¢evreyi toplumsal faktorler
temsil etmektedir. Dogumun gergeklestigi hastanelerin emzirmeyle ilgili
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politika ve uygulamalari, emzirme danigmanlikla profesyonel destek
saglanma durumlari, annenin aldigr sosyal destek, calisan anneler igin
emzirme hususunda saglanan kolayliklar, toplumun emzirmeye olan bakig
agis1 ve emzirme ile ilgili mitlere olan inanglar bu faktorler arasinda yer
almaktadir. Toplumsal faktorler, tilkeler arasinda ve hatta tilke igerisinde bile
tarkliliklar gosterebilmektedir. Bu sebeple her iilkenin, emzirmeyi etkileyen
toplumsal faktorleri kendi toplumu agisindan belirlemeli, degerlendirmeli ve
diizenlenmelidir (Diindar, 2021).

7. EMZIRMEDE EBENIN ROL VE SORUMLULUKILARI

Emzirmeye dogum sonu ilk bir saat iginde baglanmali ve en az alt1 ay
valnizca anne siitiiyle devam edilmelidir. Emzirmenin erken donemde
baglamas ve siirdiiriilmesini etkileyen pek gok faktor mevcuttur (Cetinkaya
ve Sar1, 2023). Emzirme anne-bebek arasindaki bag: olugturan 6ne gikan
faktorler arasinda da yer almaktadir. Ulkemizde emzirme yaygin olmasina
ragmen dogum sonu emzirmenin ge¢ baglatilmasi ve ek besinlere erken
baglanmasi 6nemli bir problemdir (Tungkilig ve ark., 2019). Bu dogrultuda
anne ve bebegin en yakininda olan ebelere bu noktada 6nemli gorevler
diigmektedir. Ebeler dogum sonu ilk saat iginde anneyi tegvik ederek
emzirmenin baglatilmast Oncii  olmalidir.  Ayrica anneler emzirmenin
stirdiiriilmesi agamasinda da desteklenerek dogru emzirme aliskanliklarini
kazandirilmalidir (Arga ve Isik, 2019; Cetinkaya ve Sar1, 2023; Tungkilig ve
ark., 2019).

Ebeler bakim verme, hasta haklarini savunma, karar verme, egitim verme
gibi pek ¢ok rol tstlenmektedir. Ebeler bu rollerini kullanarak annelerin
emzirme davraniglarinda pozitif etkiler saglamaktadir (Arga ve Isik, 2019).
Emzirme davraniginin siirdiiriilmesi ve istendik diizeye gelmesi igin annelere
gebelik, dogum ve dogum sonu siiregte gerekli egitimler verilerek emzirme
danigmanliginin yapilmast gerekmektedir (Tungkilig ve ark., 2019). Ayrica
annenin yani sira babayr da bu konuda bilgilendirilerek cesaretlendirmek
onemlidir (Cetinkaya ve Sari, 2023). Anneye dogum 6ncesi siiregte verilen
egitim ve danigmanhk dogum sonu doneme uyum saglamasi hususunda
fayda saglamaktadir (Arga ve Isik, 2019). Yapilan bir arastirmada doguma
hazirlik sinifi egitimine katilan gebelerin dogum sonu ten tene temasi talep
ettigi, dogum sirasinda yapilan miidahalelerin azaltilmast ile de ilk emzirme
stiresini olumlu etkiledigi saptanmistir (Esencan ve ark., 2018). Yapilan
bagka bir aragtirma da ise hem gebelik siirecinde hem de dogum sonrasi
emzirme danigmanhigr alan annelerin emzirme &zyeterlilikleri ve bagarilari,
danigmanlik almayan annelere gore istatiksel olarak anlamli ve yiiksek oldugu
belirlenmistir (Ince ve ark., 2017).
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Dogum 0Oncesi siiregte anne ile kargilagildiginda annenin diisiinceleri ve
hissettikleri 6grenilmelidir. Ozellikle emzirmeye yonelik bireysel 6zellikleri,
tutum ve inanglart degerlendirilerek emzirme igin gerekli egitimler ve
danigmanliklar yapilmahdir. Dogum 6ncesi siirecte emzirme agisindan egitim
verilmezse, dogum sonu siirecte bebek ile hem emzirme hususunda temel
bilgilerin verilmesi hem de emzirme ile ilgili yaganilan sorunlarin ¢oziilmesi
konularinda giigliikler yaganilabilecegi belirtilmektedir. Gebelik doneminde
alinan oOnlemler sayesinde dogum sonu siiregte yaganabilecek olan olasi
sorunlar ortadan kaldirilacaktir (Arga ve Isik, 2019).

Emzirme damigmanligina dogum oncesi stiregte baglanip dogumu takiben
dogum sonrasi siiregte de devam etmesi 6nem arz etmektedir. Emzirmenin
onemini annenin tam olarak kavramasi igin anne ve bebek agisindan yararlari
ve etkileyen faktorler anneye agik bir gekilde anlatiimalidir (Arga ve Isik,
2019). Ideal bir emzirme igin annenin yani sira tiim gevresinin de dahil
edilmesi saglanmalidir. Ciinkii annenin emzirmeye olan algisini, tutumunu ve
inancini gevresi etkilemektedir (Soyhan ve Demirci, 2020). Ozellikle ailenin
emzirme siirecindeki kiiltiirel uygulamalar1 dinlenmeli, egitimde esnasinda
bu konu goz ardi edilmemelidir. Eger anne veya bebek agisindan zararh bir
uygulama varsa kanitlar diizeyinde nedenleri ile birlikte aileye agiklanmalidir
(Arga ve Igik, 2019).

Emzirmeyi olumsuz etkileyebilecek olumsuz faktorler ebeler tarafindan
degerlendirilmelidir. Meme ile ilgili problemler belirlenerek erken donemde
¢oziim iretilmeli ve bu konuda anneye egitim verilmelidir. Ayrica meme
problemlerinin olugmamasi igin uygulanabilecek girisimler ve meme
problemlerine neden olabilecek hatali emzirme uygulamalar ile ilgili
bilgilerde bu egitimde yer almalidir (Tiryaki ve Altinkaynak, 2021).

Dogum sonu ilk bir saat iginde bebegin emzirilmeye baglanmasi ile
emzirmenin siirekliligini ve annenin emzirmeye olan olumlu tutumu
artirmaktadir.  Bu sebepler dogrultusunda bebek dogduktan sonra
emzirmeye en kisa siirede baglanmast i¢in anneyi desteklemek ebenin 6nemli
sorumluluklarindandir. Emzirme anne bebek arasindaki olugan duygusal bag
iginde biiyiik bir katki saglamaktadir (Cetinkaya ve Sar1, 2023; Donmez ve
Yeygel, 2022).

Emzirmeye baglanmasini etkileyen 6nemli faktorlerden biri de dogum
seklidir. Sezaryen dogumda annenin anestezi almasi, daha ge¢ mobilize
olmas1 operasyona bagl daha fazla agri yasamasi emzirmeyi olumsuz
etkilemektedir. Bu sebepler dogrultusunda emzirmeye vajinal doguma
kiyasla sezaryen dogumda daha ge¢ baslanmaktadir. Ebeler tarafindan
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sezaryen dogum yapan anneler ve ailesi emzirmeye olan tutum ve bilgisi
degerlendirilerek desteklenmelidir (Cetinkaya ve Sar1, 2023).

Emzirmenin siirdiiriilmesi noktasinda 6nemli faktorlerden biri de annenin
caliyma durumudur. Ebeler tarafindan ¢alisan annelere verilen danigmanhk
konularinda siit saklama kogullar1 mutlaka anlatilmalidir. Ayrica ebeler,
emzik ve biberon kullanilmasi nedeniyle bebegin memeyi reddedilecegi
igin emzirme diginda emzik ve biberon kullanmamalar1 hususunda anneyi

bilgilendirmelidir (Cetinkaya ve Sar1, 2023).

Annelerin emzirme hakkindaki bilgi ve tutumunun iyilestirilmesi, gebelik
stirecinde emzirme konusunda ebeler tarafindan egitilmesi ile ilk alt1 ayda
yalnizca anne siitii ile beslenme oranlarmnin arttirlmas: igin daha fazla
anneye ulagilarak egitim ve danigmanlik verilmelidir. Bu nedenle emzirme
oranlarinin istenilen seviyeye ulagmast i¢in Oncelikle nitelikli ebelere ve iilke
politikalarinin diizenlenmesine ihtiya¢ bulunmaktadir (Soyhan ve Demirci,
2020).

8.SONUC

Anne siitili, optimal bebek beslenmesi ve saglig: i¢in altin standart degeri
tagimaktadir. Emzirme, bebek ve anne saglhigina olumlu katki saglarken ayni
zamanda anne siitii yerine gegen {irlinlerin maliyetini azaltarak toplumun
ckonomik vyiikii {izerinde de etkiye sahiptir. Uluslararast platformlarda
yuriitiilen faaliyetler kapsaminda emzirmeye Ozendirmeye ve tegvik
etmeye yonelik ulusal diizeyde de pek ¢ok program yiiriitiilmekte olup,
yasal diizenlemeler yapilmaktadir. Emzirmeyi bir¢ok fizyolojik, psikolojik,
bireysel, ¢evresel ve toplumsal faktor etkilemektedir. Emzirmeyi olumsuz
ctkileyebilecek olumsuz faktorler ebeler tarafindan degerlendirilmelidir.
Ozellikle annenin ve ailenin emzirmeye yonelik bireysel 6zellikleri, tutum ve
inanglar1 degerlendirilerek emzirme igin gerekli egitimler ve danigmanliklar
yapimalidir.
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