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OZET Amag: Bu calisma, 0-12 aylik bebegi olan annelerin bebek baki-
minda kullandiklar1 geleneksel uygulamalar belirlemek amaciyla ta-
nimlayict olarak yapilmistir. Gere¢ ve Yontemler: Bu tanimlayici
caligma, Subat-Agustos 2019 tarihinde Giimiishane Kelkit Ilgesinde ya-
sayan ve 0-12 aylik bebegi olan 186 anne ile ger¢eklestirilmistir. Calig-
manin verileri, Aile Tanitict Ozellikler Formu ve Bebek Bakimina
iliskin Geleneksel Uygulamalari Belirleme Formu ile toplanmistir. Ca-
lisma oncesi etik kurul ve kurum izni alinmis, ¢alisma esnasinda anne-
lerden yazili onam alimmistir. Verilerin degerlendirilmesinde,
tamimlayici istatistikler (ortalama, standart sapma, frekans, medyan, mi-
nimum, maksimum) kullanilmistir. Bulgular: Annelerin %85,5’inin be-
bege ilk olarak anne siitii verdikleri, %71,5’inin bebeklerini ilk 15 dk
icinde besledikleri, %57,5’inin al basmast i¢in bebekleri ile yalniz kal-
madiklari, %36,0’1n1n ise bebegini kundakladiklari belirlenmistir. Anne-
lerin %61,8’inin pamukguk gelistiginde bebegin agzini karbonatli su ile
sildikleri, %57,5’inin pisik gelistiginde pisik kremi kullandiklar,
%57,1inin ishalde bol su verdikleri, %36,4’{iniin ateste bebegin kiyafe-
tini ¢ikarttig1 ve %39,3 linlin oksiiriikte bebegin sirta havlu koyduklari
saptanmustir. Sonu¢: Bu ¢alismada, annelerin biilyiik ¢ogunlugunun be-
bege ilk olarak anne siitii verdikleri ve bebeklerini ilk 15 dk i¢inde bes-
ledikleri, bebegin gobeginin ¢abuk diismesi i¢in herhangi bir uygulama
yapmadiklari, yarisindan fazlasinin pamukguk gelistiginde bebegin agzint
karbonatli su ile sildikleri, yarisindan fazlasmin ishalde bebeklerine bol
su verdikleri, 1/3’ten fazlasinin ateste bebegin kiyafetini ¢ikarttigi ve k-
stiriikte bebegin sirtina havlu koyduklart saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Bebek bakimi; geleneksel uygulama; hemsirelik

ABSTRACT Objective: This study was conducted descriptively to
determine the traditional practices used by mothers having infants
aged 0-12 months in infant care. Material and Methods: This des-
criptive study was conducted with 186 mothers living in Giimiishane
Kelkit and having infants aged 0-12 months in February-August 2019.
The data were collected using the Questionnaire Form and the Tradi-
tional Practices Regarding Infant Care Form. Ethics committee and
institution permission was obtained before the study, and written con-
sent was obtained from the mothers during the study. Descriptive sta-
tistics (mean, standard deviation, frequency, median, minimum,
maximum) were used to evaluate the data. Results: Of the mothers;
85.5% gave breast milk to the infant first, 71.5% of them fed their in-
fants in the first 15 minutes, 57.5% of them were not alone with their
infants for fincubus, and 36.0% of them swaddled their infants. Of the
mothers; 61.8% wiped the infant's mouth with carbonated water for
moniliasis, 57.1% gave plenty of water in diarrhea, 36.4% took off
the infant's clothes in the fever and 39.3% put a towel on the infant's
back for coughing. Conclusion: In this study, it was determined that
the majority of mothers gave breast milk to the infant first fed their in-
fants within the first 15 minutes, they did not make any application for
the infant's navel to fall quickly, more than half of them wiped the in-
fant's mouth with carbonated water for moniliasis, more than half gave
their infants plenty of water in diarrhea, more than one third took off
the baby's clothes for fever and put a towel on the infant's back for
coughing.

Keywords: Baby care; traditional practice; nursing

Kiiltiirel 6zelliklere bagl gelisen tutumlar, davra-
niglar ve inanglar, insanlarin yagsam tarzlarini ve saglk
bakim uygulamalarini etkileyebilmektedir.* Saglik
alaninda meydana gelen gelismelere karsin birgok top-
lumda sagligin bozuldugu durumlarda, insanlarin ge-
leneksel uygulamalara bagvurduklart bilinmektedir.?

Geleneksel saglik uygulamalari; toplumun inang, ge-
lenek, deger ve kiiltiirleri ile ilgili yaptiklar1 tibbi uy-
gulamalardir. Bu uygulamalar, insanlarin davraniglarini
yonlendirerek, onlarin saglik durumlarmi etkilemekte-
dir.** Geleneksel uygulamalardan en ¢ok etkilenen
gruplar arasinda bebekler yer almaktadir.”
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Bebeklerde sik goriilen gaz sancist, ishal, 6ksii-
riik, ates gibi saglik sorunlari, annelerin anksiyete ve
stres yasamalarina neden olmakta ve bebeklerine
bakim vermelerini olumsuz etkiyebilmektedir.® Anne-
ler, hem kendilerini rahatlatmak hem de bebeklerinin
bakimindaki siirekliligi saglayabilmek i¢in dogal
tirlinler ve integratif tip/bakim yontemlerinin kulla-
nilmasina iliskin artan trend nedeniyle bebek baki-
minda geleneksel uygulamalari tercih edebilirler.
Ayrica anneler, yakin cevresindeki aile iiyeleri
(anne/kayinvalide) ve arkadaglarinin yonlendirmeleri
sonucu bebek bakiminda geleneksel uygulamalara
bagvurabilmektedirler. Ulkemizde yapilan galigma-
larda, annelerin bebek bakiminda; ilk gelen anne sii-
tiinli (kolostrum) vermedikleri, ada ¢ayi/aci elma yagi
gibi bitkisel yag kullandiklari, tuzlama ve kundak-
lama, pisik oldugunda pudra kullanma, kirk1 ¢iktiktan
sonra tirnaklarini kesme, sarilig1 6nlemek igin sar1 tiil-
bent 6rtme gibi degisik geleneksel uygulamalari kul-
bebek
bakiminda kullandiklar1 yanlis geleneksel bilgi ve uy-

landiklar1  belirlenmistir.>*!*  Annelerin
gulamalar, bebeklerin sagligini olumsuz etkileyebil-
mekte, erken tam ve tedaviyi geciktirebilmektedir.'

Hemsireler, farkli kiiltiirel 6zellikleri olan ¢ocuk
ve ailelerle ¢alistiklari i¢in onlarin geleneklerini ve
kiiltiirel 6zelliklerini iyi bilmelidir. Bebeklerin sagli-
gin1 olumsuz etkileyebilecek geleneksel uygulamala-
rin belirlenmesi, bu uygulamalarin zararlarinin aileye
anlatilmasi, aileye saglikli yasam bicimi davranisla-
rinin 6gretilmesi ve yararli uygulamalarin desteklen-
mesi, hemsirelerin temel sorumluluklarindandir,'%!4-16
Bu nedenle bu ¢alismanin amaci, 0-12 aylik bebegi
olan annelerin bebek bakiminda kullandiklar1 gele-
neksel uygulamalari belirlemektir.

GEREC VE YONTEMLER

Bu tanimlayici ¢aligma, annelerin bebek bakiminda
kullandiklar1 geleneksel uygulamalari belirlemek ama-
ciyla 0-12 aylik bebegi olan annelerle yapilmustir.

EVREN VE ORNEKLEM

Caligma, Glimiishane ili'nin Kelkit ilgesinde yer alan
Kelkit 1 No'lu Aile Sagligi Merkezinde, 1 Subat 2019
ve 30 Agustos 2019 tarihleri arasinda gergeklestiril-
mistir. Caligmanin evrenini; asi, hastalik ya da kont-
rol amagli bebeklerini muayene ettirmek {izere
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ASM’lere basvuran anneler (0-12 aylik bebegi olan
753 anne) olusturmaktadir. Calismanin 6rneklemi,
evreni bilinen 6rneklem hesabi ile 185 anne (6rnek-
leme hatas1=0,05; p=0,8; q=0,2) olarak hesaplanmis
olup, caligmaya 0-12 aylik bebegi olan, iletisim so-
runu olmayan ve ¢aligmaya katilmayi kabul eden 186
anne dahil edilmistir. Calisma sonrasinda GPower’da
caligmanin giicii (0=0,05; etki boyutu=0,17) 1-$=0,99
olarak hesaplanmistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Aile Tamitict Ozellikler Formu: Bebeklerin ai-
lelerinin tanitic1 &zelliklerine (yas, cinsiyet, egitim
durumu vb.) iliskin sorulardan olusmaktadir.

Bebek Bakimina Iliskin Geleneksel Uygula-
malart Belirleme Formu: Bu form; annelerin
yenidogan doneminde ve bebeklik doneminde be-
beklerinin bakiminda kullandiklar1 geleneksel uygu-
lamalar1 sorgulayan 2 boliimden olusmaktadir.

VERI TOPLAMA YONTEMI

Arastirmanin  verileri, “Aile Tanitict Ozellikler
Formu” ve “Bebek Bakimina iliskin Geleneksel Uy-
gulamalar1 Belirleme Formu” ile annelerle yliz yiize
goriisiilerek anket yoluyla toplanmistir. Bebegin mua-
yenesi sonrasi annelere gerekli agiklamalar yapilmis
ve anket formu uygulanmistir. Anket uygulamasi, her
bir anne i¢in yaklagik 10 dk stirmiistiir.

Calisma i¢in Giimiishane Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yayinetigi Kurulu (2019/1 sayili ve
21.01.2019 tarihli) ve kurum izni (38032705/
730.08.03 sayili ve 27.03.2019 tarihli) alinmigtir. Ay-
rica veri toplamadan 6nce, annelere ¢alismanin amact
aciklanmis, goniilli olur formu doldurulmustur.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Calisma verilerinin degerlendirilmesinde, SPSS 25.0
istatistik paket programindan yararlanilmistir. Verile-
rin analizinde tanimlayici istatistikler (ortalama, stan-
dart sapma, frekans, medyan, minimum, maksimum)
kullanilmustir.

BULGULAR

Calismaya katilan annelerin %80,6’sinin 19-35 yas
arasinda oldugu, %50,0’min lise mezunu oldugu,
%91,9’unun ¢alismadigi, %71,0’1min gelirlerinin gi-
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dere denk oldugu, %70,4 {iniin 2-3 ¢ocugu oldugu,
%83,3’linlin ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu be-
lirlenmistir. Ayrica annelerin yasi, evlenme yasi, ilk
kez gebe kalma yas1 ve bebeklerin yas ortalamasi si-
rastyla 30,65+4,53, 22,85+2,42, 23,744+2,46 yil,
6,93£2,62 ay idi (Tablo 1).

Annelerin %85,5°1 bebege ilk olarak anne siitii
verdiklerini, %71,5’1 bebeklerini ilk 15 dk i¢inde bes-
lediklerini belirtmiglerdir. Annelerin %57,5’inin al
basmasi i¢in bebekle yalniz kalmadiklari, %94,1’inin
bebegin gobeginin ¢cabuk diismesi i¢in herhangi bir
uygulama yapmadiklari, %41,4 linlin gobek diistiik-
ten sonra banyo yaptirdiklari ve %36,0’inin bebegini
kundakladiklar belirlenmistir. Caligsmaya katilan an-
nelerin %95,2’sinin yenidogan sarilig1 i¢in herhangi
bir uygulama yapmadiklari, %94,6’sinin ise sarilik
i¢in doktora bagvurduklari, %33,3’{iniin bebegin tir-
naklarini uzadig1 zaman kestikleri, %34,4’tinlin be-
begin kirki ¢iktiktan sonra tirnaklarini kestikleri
saptanmistir (Tablo 2).

Annelerin %37,1°1 bebegi nazardan korumak igin
muska taktiklarmi/dua ettiklerini, %60,2’°si nazar deg-
diginde dua ettiklerini belirtmislerdir. Caligmaya kati-
lan annelerin %61,8’inin pamuk¢uk gelistiginde
bebegin agzini karbonatli su ile sildikleri, %46,2’sinin
bebekte
%57,5’inin pisik gelistiginde pisik kremi kullandiklar

isilik gelistiginde banyo yaptirdiklari,
belirlenmistir. Annelerin %48,9’unun bebegin yiiziine
giizel olmasi i¢in anne siitli stirdiigii, %37,6’sinin be-
begi uyutmak icin salladigi, %46,8’inin bebegin disi-
nin kolay c¢ikmasi igin dis kasiyicist kullandigi,
%S51,1inin dis ¢ikaran bebege agr1 kesici jel siirdiigl
ve %28,0’1n1in gaz sancisi oldugunda doktora gittikleri
saptanmigtir. Annelerin %71,5°1 bebek bakiminda kul-
lanilan geleneksel uygulamalar1 anne/kayinvalidesin-
den 6grendiklerini ifade etmislerdir. Annelerin tamami
ishal, ates ve Oksiiriik gelistiginde bebeklerini doktora
gotiirmenin yani sira %57,1°1 ishalde bol su verdigini,
%36,4°1 ateslendiginde bebegin kiyafetini ¢ikarttigini
ve %39,3’1 Oksiiriikte bebegin sirtina havlu koyduk-
larmi belirtmislerdir (Tablo 3).

TARTISMA

Insanlarin saghga iliskin inang ve uygulamalari, icinde
yasadiklart kiiltiiriin bir pargasini olusturmaktadir.
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TABLO 1: Anne ve aileye iligkin tanitici 6zellikler.
Tanitici 6zellikler n %
Annenin yas!

19-35 yas 150 80,6
36 yas ve Ustl 36 19,4
Babanin yasi
19-35 yas 115 61,8
36 yas ve Ustl 7 38,2
Annenin egitim durumu
ilkdgretim 48 25,8
Lise mezunu 93 50,0
Universite mezunu ve Uzeri 45 242
Babanin egitim durumu
ikdgretim 33 17,7
Lise mezunu 82 441
Universite mezunu ve Gizeri Al 38,2
Annenin ¢alisma durumu
Galisiyor 15 8,1
Galismiyor 171 91,9
Ailenin gelir durumu
Gelir giderden diisik 26 14,0
Gelir gidere denk 132 71,0
Gelir giderden yiiksek 28 15,1
Gocuk sayisi
1 54 29,0
2-3 131 70,4
4 ve lzeri 1 0,5
Annenin medeni hali
Evli 184 98,9
Bosanmis 2 1.1
Aile tipi
Cekirdek 155 83,3
Genis 29 15,6
Parcalanmis (Oliim-bosanma vb.) 2 11
OrtalamaxSD Medyan
(minimum-maksimum)
Anne yasi 30,65+4,53 31(21-39)
Evlenme yasl 22,85+2,42 23 (19-34)
ilk kez gebe kalma yag! 23,74+2,46 24 (20-34)
Gebe kalma sayisi 2,04+0,76 2,0 (1-5)
Yapilan canli dogum sayisi 1,93+0,72 2,0 (1-4)
Bebeklerin yasi 6,93+2,62 7,0 (1-12)

SD: Standart deviasyon.

Dogum o6ncesi, sirast ve sonrasi verilen bakimin ye-
tersizligi, aile bilyiliklerinin baskisi, dini inanglar, sag-
lik merkezlerinin uzak olmasi ve saglik personeline
glivenmeme gibi faktorler, insanlarin saglik sorunla-
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TABLO 2: Yenidogan déneminde yapilan geleneksel uygulamalara iliskin 6zellikler.

Geleneksel uygulamalara iligkin dzellikler n %
Bebege verilen ilk besin

Anne siitl 159 85,5
Sekerli su 6 32
Hazir mama 12 6,5
Zemzem 5 2,7
Diger 4 22
Bebegin ilk beslenme zamani

ilk 15 dk 133 71,5
ilk 30 dk 39 21,0
ilk 2 saat 8 43
2 saat ve sonrasi 6 32

Dogumdan hemen sonra emzirmeme nedenleri (n=53)

Anne siitli olmamasi 31 58,5
Dogum sonrasi annenin toparlanamamasi 16 30,2
Bebegin kuvézde kalmasi 3 5,7
Bebegin emmesi 3 57

Dogum sonras! al basmasindan korunmak icin yapilanlar

Anne ve bebegi yalniz birakmama 107 57,5
Lohusanin yanina adetli kadin gelmemesi 15 8,1

Gece 15131 aclk birakma 17 91

Odada Kur'an bulundurma 27 14,5
Lohusa kadina kirmizi tiilbent/kurdele baglama 20 10,8
Gobegin cabuk diismesi icin yapilanlar

Higbir uygulama yapmama 175 94,1
Geleneksel yontem uygulama (Anne siitii/kolonya stirme, bezin disinda birakma 1" 59

Dogum sonrasi bebegin ilk banyosunu yaptirma zamani

Gobegi dustiikten sonra 77 41,4
Yari kirki ¢iktiktan sonra 12 6,5
Kirki ¢iktiktan sonra 30 16,1
Gobegi dismeden dnce 67 36,0
Bebegin viicudunu tuzlama durumu

Yapan 13 7,0
Yapmayan 173 93,0
Bebegi tuzlama nedenleri (n=13)

Kokmamasi icin 9 69,2
Pisik olmamasi icin 4 30,8
Bebegi kundaklama durumu

Kundaklayan 67 36,0
Kundaklamayan 119 64,0
Bebegi kundaklama nedenleri (n=67)

Bacaklarinin diizgiin olmasi igin 8 11,9
Bebegin 1sinmasi igin 24 358
Bebegin rahat uyumasi igin 27 40,3
Bebegin belinin batmamasi igin 8 11,9

Yenidogan sariliginin gelismemesi igin yapilanlar
Herhangi bir uygulama yapmama 177 95,2
Geleneksel yontem uygulama (Altin takma, bebegin bezini bagkalarinin yaninda degistirmeme 9 48

devami...—

329



Yagmur SEZER EFE ve ark.

J Tradit Complem Med. 2021;4(3):326-35

TABLO 2: Yenidogan déneminde yapilan geleneksel uygulamalara iliskin 6zellikler (devami).

Geleneksel uygulamalara iligkin 6zellikler
Sarilik olan bir bebegin sariliginin gegmesi icin yapilanlar

Doktora gétirme

Bebegin tirnaklarinin kesilme zamani
Uzadigi zaman

Kirki giktiktan sonra

Bebek 2 haftalikken

Bebek 3 aylikken

Bebegin tirmaklarini kesmeme nedeni
Uzamasini bekleme

Kirkinin gikmasini bekleme

Kendisi dokulstin diye bekleme

Bebege zarar vermemek icin bekleme

Geleneksel yontem uygulama (Altin takma, sari kiyafet giydirme/értii 6rtme)

%

176 94,6
10 54
62 33,3
37 19,9
35 18,8
52 28,0
85 45,7
64 34,4
22 1.8
15 8,1

rin1 ¢ozmek i¢in geleneksel uygulamalara yonelme-
lerine neden olmaktadir.'” 0-12 aylik bebegi olan an-
nelerin, bebek bakiminda kullandiklar1 geleneksel
uygulamalar1 belirlemek amaciyla yapilan bu ¢alis-
mada, annelerin ¢ogunlugunun yeni dogan bebekle-
rine ilk besin olarak anne siitii verdigi ve ilk 15 dk
igerisinde bebeklerini besledigi belirlenmistir (Tablo
2). Bunun nedeni, son yillarda anne siitii ve dogum
sonrasi erken dénemde emzirmeye verilen dnemin
artmast, anne ve bebek dostu hastane sayilarinin art-
masi ve saglik personelinin emzirmeye iligkin ver-
dikleri
refleksinin uyarilmasi ve involiisyon siirecinin basla-

egitimler olabilir. Yenidoganin emme
masi i¢in dogumdan sonraki ilk 30 dk igerisinde em-
zirilmesi 6nerilmektedir.'® Tiirkiye Niifus ve Saglik
Aragtirmasi 2013 ve 2018 raporlarinda, dogumdan
sonraki 1 saat i¢erisinde beslenen yenidoganlarin si-
rastyla %50 ve %71 oldugu bildirilmistir.!*?° Litera-
tiirde, annelerin dogumdan sonraki ilk 30-60 dk
igerisinde bebeklerini besledikleri ve ilk besin olarak
anne siitli verdiklerini gosteren caligmalar bulun-
maktadir.»6%11,13.1421-25 Chjchiabellu ve ark., annelerin
%45,6’sinin dogumdan sonraki ilk 1 saat igerisinde
bebeklerini emzirdiklerini belirlemislerdir.” Ayrica li-
teratiirde, bebegin ilk emzirilmesinin daha ge¢ do-
nemde oldugunu goésteren caligmalar da vardir.
Ornegin Senses ve Yildizoglu, annelerin %58,5’inin
3 ezan bekledikten sonra, Biltekin ve ark. ise annele-
rin %69’unun en yakin ezandan sonra bebeklerini
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emzirdiklerini belirlemislerdir.?*?’ Pakistan’da yapi-
lan bir ¢alismada ise annelerin %50’sinin bebeklerini
dogumdan 1 saat sonra emzirdigi ve %44,8’inin be-
beklerine kolostrum vermedigi saptanmustir.?®

Ulkemizde bazi bolgelerde lohusa kadimlar1 kor-
kutan ve yenidogana zarar veren kotii ruhlarin oldu-
guna inanilir. Giiniimiize kadar gelen bu inanis al
basmasi olarak tanimlanmaktadir. Al basmasindan
korunmak i¢in yenidoganin kundagina ¢engelli igne
veya nazar boncugu asma, istiine kirmizi tiilbent
ortme, yenidogan ve lohusay: 40 giin disar1 gikar-
mama gibi geleneksel uygulamalar yapilmakta-
dir.?>2%30 Bu ¢aligmada, annelerin yaridan fazlasinin
al basmasindan korunmak i¢in anne ve bebegi yalniz
birakmadiklar1 saptanmistir (Tablo 2). Yapilan bazi
caligsmalarda, al basmasindan korunmak i¢in kirmizi
tiillbent ortiildiigii ya da anne ve bebeklerin yataginin
yanina bazi esyalar (igne, makas, ekmek vb.) koy-
duklar1, bebek ve lohusay1 yalniz birakmadiklart be-
lirtilmistir,?22%30

Ulkemizde geleneksel uygulamalarin gogun-
lukla uygulandig1 gruplardan birini yeni dogan be-
bekler olusturmaktadir.’’ Bebeklere yapilan bazi
geleneksel uygulamalarin higbir etkisi bulunmazken,
baz1 geleneksel uygulamalarin ise enfeksiyon, hipo-
termi, dehidratasyon, hipoglisemi ve hipernatremi ris-
kini artirdigir ve bebek 6liimlerine neden oldugu
belirtilmistir.'” Bu ¢alismada, annelerin ¢gogunlugu-



Yagmur SEZER EFE ve ark. J Tradit Complem Med. 2021;4(3):326-35

TABLO 3: Bebeklik doneminde yapilan geleneksel uygulamalara iligkin ézellikler.

Geleneksel uygulamalara iliskin 6zellikler n %
Bebegi nazardan korumak igin yapilanlar

Muska takma/dua okuma 69 37,1
Nazar boncugu takma 53 285
Gorek otu bulundurma 50 26,9
Bebegi fazla kisiye gostermeme 14 75
Bebege nazar degdiginde yapilanlar

Dua okuma 12 60,2
Kursun dékme 46 24,7
Kbz sondirme 28 15,1

Bebekte pamukguk gelistiginde yapilanlar

Karbonatli su ile silme 15 61,8
Doktora gétirme 30 16,1
Yumusak bezle silme 24 12,9
Sirke/soda uygulama 17 9,1

Bebekte isilik gelistiginde yapilanlar

Banyo yaptirma 86 46,2
Doktora gétirme 37 19,9
Krem siirme 34 18,3
Anne siitli siirme 29 15,6

Bebekte pisik gelistiginde yapilanlar

Pisik kremi kullanma 107 57,5
Pudra kullanma 19 10,2
Sik sik altini degistirme 26 14,0
Altini havalandirma 34 18,3
Bebegin giizel olmasi igin yapilanlar

Bebegin ylziine anne siitl stirme 91 48,9
Hamileyken giizel gocuklara/fotograflara bakma 38 20,4
Burnunu sikma 17 9,1
Temiz tutma 30 16,1
Hamileyken ayva gibi yiyecekler yeme 10 54
Bebegi kolay uyutmak igin yapilanlar

Ninni sdyleme 64 344
Sallama 70 37,6
Emzirerek uyutma 26 14,0
Kundaklama 19 10,2
Dua okuma 7 38
Bebegin disinin kolay ¢ikmasi icin yapilanlar

Dis kagtyicisi kullanma 87 46,8
Dis jeli stirme 23 12,4
Eline sert bir seyler verme 44 23,7
Doktora gétirme 32 17,2
Dis gikaran bebek igin yapilanlar

Agri kesici jel stirme 95 51,1
Dis kastyici verme 64 34,4
Soguk sebze/meyve verme 27 14,5
Bebekte gaz sancisi oldugunda yapilanlar

Doktora gétirme 52 28,0
Karnina masaj yapma 44 23,7
Rezene cayi igirme 31 16,7
Kucaga alma/sallama 23 12,4
Mizik dinletme 18 9,7
Karnini sicak tutma 18 9,7 devam...—

331



Yagmur SEZER EFE ve ark.

J Tradit Complem Med. 2021;4(3):326-35

TABLO 3: Bebeklik doneminde yapilan geleneksel uygulamalara iligkin ézellikler (devami).

Geleneksel uygulamalara iligkin 6zellikler
Bebekte ishal gelistiginde yapilanlar (n=121)
Bol su verme

Sekerli-tuzlu su verme

Sik sik emzirme

Patates, muz gibi posasiz yiyecekler verme
Bebek ateslendiginde yapilanlar (n=148)
Kiyafetini ¢ikartma

Dus aldirma

Ates dUsdrlic ilag verme

Sirkeli/aspirinli su ile viicudunu silme
Bebekte oksrlik oldugunda yapilanlar (n=79)
Sirtina havlu koyma/terletme

Balli siit igirme

Viks (Vicks Baby Balm, Sanofi llag San., Tiirkiye) siirme
Pekmezttereyadi icirme

Ihlamur cay! icirme

Gogse gazete koyma

Bal+turp suyu igirme

Geleneksel uygulamalari 6grenme kaynaklari
Anne/kayinvalide

Akraba

Komsu/arkadas

n %
69 57,1
16 13,2
27 22,3
9 74
54 36,4
42 28,4
40 27,1
12 8,1
31 39,3
1 14,0
8 10,1
9 1,3
1 14,0
4 5,0
5 6,3
133 71,5
35 18,8
18 9,7

nun gobegin erken diismesi i¢in higbir uygulama yap-
madiklari, bebegin viicudunu tuzlamadig1 ve yarisin-
bebegini kundaklamadig1
belirlenmigtir (Tablo 2). Hacihasanoglu Asilar ve

dan fazlasinin
Bekar, annelerin %88,4’iiniin gobegin erken diismesi
i¢in hi¢bir uygulama yapmadiklarini belirlerken, be-
begin gdbeginin erken diismesi i¢in alkol, yag ve kiil
kullanildigin1 gosteren c¢aligmalar da bulunmakta-
dir.5%11-232Yenidoganlarda gébek bakimindaki hijyen
eksikligi ya da yag, kiil, komiir gibi uygun olmayan
geleneksel uygulamalar ile gobek bakiminin yapil-
mast omfalit (gobek iltihab1), yenidogan sepsisi ve
mortalite i¢in yiiksek risk faktoriidiir.** Bu nedenle
Diinya Saglik Orgiitii, yenidoganlarda gobek baki-
minda temiz, kuru kordon bakimii énermektedir.**
Mevcut ¢aligmada, annelerin biiyiik ¢cogunlugunun,
bebegin gobek bakimi i¢in herhangi bir uygulama
yapmamalar1 olumlu olarak degerlendirilmistir. Ay-
rica anneler, bebek bakiminda bebeklerinin kokma-
mas1t ve terlememesi ig¢in tuzlama ydntemini
kullanabilmektedirler. Kokmamasi i¢in bebeklerini
tuzlayan annelerin oldugunu gosteren ¢alismalarin
yant sira bu ¢alismanin bulgusuna benzer sekilde be-
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begini tuzlamayan annelerin oldugunu gosteren ¢a-
lismalar da literatiirde bulunmaktadar. %2230

Cogunlukla bebeklerin bacaklarinin diizgiin
olmasi ve rahat uyumasi i¢in yapilan kundaklama,
bebeklerde gelisimsel kalga ¢ikigina yatkinligi arti-
rabilir.!”!8 Hacihasanoglu Asilar ve Bekar ile Kara-
bulutlu’nun yaptiklari ¢alismalarda, annelerin yaridan
fazlasinin bebeklerini kundakladiklari, Arisoy ve ark.,
Ergin ve ark., Ak¢ay ve ark. ise annelerin ¢ogunlu-
gunun bebeklerini kundaklamadiklarini bildirmisler-
dir.0*11:2230 Ayrica Tirk kiiltiiriinde hirsiz olmasin
diye annelerin, bebeklerinin tirnaklarini ge¢ kestik-
leri bilinmektedir.!” Bu galismada, annelerin yaklagik
1/370 bebeklerinin tirnaklarini uzadikga keserken,
Arisoy ve ark. ile Ak¢ay ve ark., annelerin yaridan
fazlasinin bebeklerinin tirnaklarini1 uzadikga kestik-
lerini belirlemislerdir (Tablo 2).5!

Yenidogan sarilig1, hem fizyolojik (dogumdan
24 saat sonra) hem de patolojik (ilk 24 saat icerisinde)
olarak goriilebilmektedir. Sarilik meydana geldiginde
kernikterus gelisimini 6nlemek i¢in mutlaka izlem ve
tedavisi yapilmalidir.? Caligmada, annelerin ¢ogunlu-
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gunun sarilik gelismemesi i¢in herhangi bir uygulama
yapmadig1 ve sariligin gegmesi i¢in bebeklerini dok-
tora gotiirdiikleri belirlenmistir. Arisoy ve ark., anne-
lerin %78,5’inin sariliktan korumak i¢in bebeklerini
sik emzirdiklerini, Hacthasanoglu Asilar ve Bekar,
annelerin %60,9’unun higbir uygulama yapmadikla-
rin1, Karabulutlu ile Acikgoz ve ark. da annelerin ya-
ridan fazlasinin bebeklerine sar1 renkli kiyafetler
giydirdiklerini- saptamiglardir.®-30-35

Bebek bakimi toplumun inang, gelenek ve dav-
ranislar ile yakindan iliskili olup, bu inanglar man-
tikli ya da mantiga aykir1 olabildigi gibi zararh
sonuglart da olabilmektedir.>* Bebegin agzinda pa-
mukcuk gelistiginde; annelerin agza soda uyguladi-
g1 gosteren bazi g¢aligmalar bulunurken, bu
calismada annelerin ¢ogunlugunun karbonatli su kul-
landiklar1 belirlenmistir (Tablo 3).%* Ayrica bebekte
pisik gelistiginde pisik kremi, zeytinyagi ve pudra
kullanilmaktadir.**>** Bu ¢alismada da annelerin yak-
lasik yarisinin pisik gelistiginde, pisik kremi kullan-
diklar1 saptanmistir (Tablo 3). Pamukguk gelistiginde
karbonatli su ile agiz bakimi ve pisik gelistiginde
cinko oksit igerikli pisik kremlerinin kullanim1 ve
pisik bolgesinin havalandirilmasi 6nerilmektedir.?
Caligsma bulgularina gére pamukguk goriilen bebek-
lerin ag1z bdlgesinin karbonatli su ile silinmesi ya da
doktora gotiiriilme sikligiin yiliksek olmasi olumlu
bir durumdur. Ayrica pisik gelistiginde, pisik kremi
kullanmak ve bebegin doktora gotiiriilmesi de olumlu
bir saglik davranisi olarak degerlendirilmistir.

Ulkemizde geleneksel uygulamalar bebeklerde
ishal, kabizlik, gaz sancisi, ates ve oksiiriik gibi has-
talik durumlarinda da ¢ogunlukla uygulanmaktadir.?
Hastalik durumlarinda geleneksel uygulamalarm kul-
lanilmasi tibbi tedavinin ertelenmesine, dolayisiyla
hastanin klinik tablosunun kotiilesmesine neden ola-
bilmektedir.* Yapilan ¢alismalarda, annelerin ¢ogun-
lugunun ishal, Oksiiriik ve ates durumlarinda
bebeklerini doktora gotiirdiikleri saptanmigtir.*6%!!
Bu calismada, annelerin tamaminin ishal, ates ve k-
siiriik durumunda bebeklerini doktora gotiirdiikleri
bulunmustur (Tablo 3). Ayrica bu ¢alismada, annele-
rin ishal gelistiginde bol su verdikleri, bebek ateslen-
diginde bebegin kiyafetlerini ¢ikardiklar1 ve oksiiriik
gelistiginde ise bebegin sirtina havlu koyduklar belir-
lenmistir (Tablo 3). Literatiirde ve ¢alismada ulasilan
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bulgular 15181nda, annelerin gelisebilecek hastaliklarin
uyarici belirtileri olan ates, oksiiriik ve ishal gibi du-
rumlarda saglik merkezlerine bagvurmalarinim olumlu
bir sonug oldugu sdylenebilir.

Aile yapisi, toplumun hastalik ve saglik konu-
sunda inang, tutum ve davraniglarini etkileyen dnemli
bir kiiltiirel faktordiir.! Calismaya katilan annelerin
cogunlugunun geleneksel uygulamalari, anne veya
kayinvalide gibi aile biiyliklerinden aldiklar1 belir-
lenmistir (Tablo 3). Calisma bulgusuna benzer se-
kilde yapilan ¢aligmalarda, annelerin ¢cogunlugunun
geleneksel uygulamalari aile biiyliklerinden 6gren-
dikleri belirtilmistir.>*??3° Postpartum donemin
zorlu bir gecis donemi olmas1 ve saglik hizmetle-
rinden yeterince faydalanamama, bu dénemdeki sag-
lik problemlerini 6nleme/¢c6zme arayisi ya da aile
biiyiiklerinin baskist annelerin geleneksel uygulama-
lara yonelmelerine neden olabilir.

SONUG

Bu ¢alismada, annelerin biiyiik cogunlugunun bebege
ilk olarak anne siitii verdikleri ve bebeklerini ilk 15
dk iginde besledikleri, bebegin gdbeginin ¢abuk diis-
mesi ve yenidogan sarilig1 i¢in herhangi bir uygulama
yapmadiklari, yarisindan fazlasinin al basmasi i¢in
bebekle yalniz birakilmadiklari ve 1/3’{inlin bebegini
kundakladigi, bebegi nazardan korumak i¢in muska
taktiklari/dua ettikleri belirlenmistir. Calismaya kati-
lan annelerin yarisindan fazlasinin pamukgukta be-
begin agzini karbonatli su ile sildikleri, pisikte pisik
kremi kullandiklari, ¢ogunlugunun bebek bakiminda
kullanilan geleneksel uygulamalar1 anne/kayinvali-
delerden 6grendikleri bulunmustur. Ayrica annelerin
tamaminin ishal, ates ve oksiiriik gelistiginde bebek-
lerini doktora goétiirdiikleri ve ishalde bebeklerine bol
su verdikleri, ateslendiginde bebegin kiyafetini ¢1-
karttiklar1 ve Okstiriikte bebegin sirtina havlu koy-
duklar1 saptanmustir.

Annelerin yenidogan ve bebek bakimiyla ilgili
bilgiyi dogru kaynaklardan 6grenmesini saglamak
amactyla anne adaylarina dogum oncesi, sirast ve
sonrast saglik profesyoneli tarafindan bebek baki-
mina iliskin egitimler verilmelidir. Bu egitimler, ge-
leneksel uygulamalarin  bebek sagligma olan
zararlarma iliskin bilgileri de icermelidir. Ayrica daha

genis 6rneklemde ve farkli yerlesim bolgelerinde kul-



Yagmur SEZER EFE ve ark.

J Tradit Complem Med. 2021;4(3):326-35

lanilan bebek sagligina iliskin geleneksel uygulama-
lar1 belirlemek i¢in tanimlayici ¢aligmalar ve gele-
neksel uygulamalarin, bebek sagligina olan olumsuz
etkilerine iliskin analitik ¢caligmalarin yapilmasi 6ne-
rilebilir. Bu ¢aligmalarin sonuglarina gore geleneksel
uygulamalara iligkin ebeveynlere egitim programlari
diizenlenebilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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