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OZET Amag: Dogumdan sonraki ilk aylar, bebegine yeni alismaya ga-
lisan anneler i¢in oldukga zor bir donemdir. Ozellikle sik aglayan be-
bege sahip anneler igin daha da zor olabilir. Bu ¢alismanin amaci, 1-4 ay
aras1 bebeklerin anneleri tarafindan sarsilma ve sallanmalarina neden
olabilecek etkenlerin belirlenmesidir. Gere¢ ve Yontemler: Tanimlayici
ve kesitsel tipteki aragtirmamiza toplam 180 anne dahil edildi. Arastir-
manin verileri, Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi, Kirilgan
Bebek Algisi Olgegi ve anne ve bebek tanimlayici 6zellikler formu kul-
lanilarak toplandi. Bulgular: Anne ve bebeklere ait degiskenler ile be-
begin anneleri tarafindan sarsilma durumlari incelendiginde higbir
degiskenin etkili olmadig1 goriildii. Ayrica bebeklerin giin iginde sal-
lanma siklig1 5,3+3,2, uyumasi i¢in sallanma siklig1 5,7+3,8, arabasinda
sallanma siklig1 2,9+2,8 ve havaya atilip tutulma oyunu oynama siklig
3,4+3,3 olarak belirlenmistir. Aglama siklig1 fazla olan bebekler, agla-
mayan bebeklere gore yaklasik 1,5 kat daha fazla sallanmaktadir. An-
nelerin depresyon puan ortalamalar1 12,1+7 ve kirilgan bebek algis1 puan
ortalamalar1 31,9+5,3 olarak bulundu. Korelasyon analizinde, annelerin
depresyon Olgegi puani ve kirilgan bebek algisi dlgegi puani ile bebek-
lerini sallamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski buluna-
madi. Bebekleri aglamaya basladiginda annelerin tercih ettikleri ilk 3
uygulamanin sirastyla kucakta sallama (%66,6), emzirme/mama verme
(%63.8) ve emzik verme (%23,3) idi. Bebeklerin aglamast siirdiigiinde
annelerin tercih ettikleri ilk 3 uygulamanin ise sirasiyla kucakta sallama
(%61,1), emzirme/mama verme (%58,3) ve havaya atip tutma oyunu
oynama (%53,8) oldugu belirlendi. Sonug: Ozellikle koronaviriis has-
tal181-2019 salgminda glindeme gelen kisitlamalar ile birlikte cocuklara
yonelik istismarin arttiginin kaydedildigi bu donemde, ¢alismamizin so-
nucunda aragtirmada yer alan annelerin bebeklerinin sarsilmis bebek
sendromu agisindan diisiik risk tasidigi belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Postpartum depresyon; kirilgan bebek algist;
sarsilmis bebek sendromu; anne;
bebegin aglamasi

ABSTRACT Objective: The first months after birth is a very diffi-
cult period for mothers who are trying to get used to their baby. In
particular, it can be even more difficult for mothers with frequent cry-
ing babies. The aim of this study is to determine the factors that may
cause shaking and shaking of babies aged 1-4 months by their moth-
ers. Material and Methods: A total of 180 mothers were included
in our descriptive and cross-sectional study. Research data were com-
piled using the Edinburgh Postpartum Depression Scale, the Fragile
Infant Scale, and the mother and infant descriptive characteristics
form. Results: When the variables of mothers and babies and the state
of being shaken by their mothers were examined, it was seen that none
of the variables were effective. In addition, the frequency of swing-
ing during the day was 5.343.2, the frequency of rocking to sleep was
5.743.8, the frequency of swinging in the car was 2.9+2.8, and the
frequency of playing the game of being thrown into the air was
3.443.3. Babies with a high frequency of crying shake about 1.5 times
more than babies who do not cry. The mothers' mean depression
scores were found to be 12.1+7, and the fragile infant perception mean
score was 31.9+5.3. In the correlation analysis, no statistically sig-
nificant relationship was found between mothers' depression scale
score and fragile baby perception scale score and shaking their ba-
bies. The first three practices preferred by the mothers when their ba-
bies started to cry were shaking (66.6%), breastfeeding/feeding
(63.8%) and pacifier (23.3%), respectively. It was determined that the
first three practices preferred by the mothers when the babies contin-
ued to cry were shaking (61.1%), breastfeeding/ feeding (58.3%), and
playing the throwing game (53.8%), respectively. Conclusion: The
results of our study showed that the babies of the mothers included in
the study had a low risk for shaken baby syndrome, especially in this
period when abuse against children increased with the restrictions that
came to the fore in the coronavirus disease-2019 epidemic.

Keywords: Postpartum depression; vulnerable baby perception;
shaken baby syndrome; mother; baby cry

Sarsilmis bebek sendromu (SBS), genellikle 2
yasin altindaki ¢ocuklarda goriilen, bebegin siddetli
bir sekilde sallanmasiyla meydana gelen travmatik

beyin hasar1 ile genellikle ndrolojik islevi etkileyen
bir durumdur. Bebeklerin baglar1 biiylik ve boyun
kaslar1 zayiftir. Bu nedenle sallanmak bebeklerin ka-
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fasinda morarma, sisme ve kanamaya neden olarak
kalic1 beyin hasarina hatta 6liime bile neden olabilen

bir fiziksel istismar turidiir.'-

Bebegin sallanmasi, siklikla aglayan bebegi sus-
turamadiklar1 zaman sinirlenen ebeveynler tarafindan
yapilmaktadir. Bu nedenle primer bakim verici olarak
kabul edilen annelerin postpartum dénemdeki du-
rumlar1 son derece 6nemlidir. Postpartum depresyon,
dogumdan sonraki 1-12 ay sonra ortaya ¢ikan depres-
yon olarak tanimlanmaktadir.”® Bebek aglamasinin,
ozellikle sakinlestirilemeyen aglamanin, ebeveynlerde
strese ve diisiik ebeveyn yeterliligine neden olabile-
cegi boylece de postpartum depresyon gelisimine kat-
kida bulunabilecegi 6ne siiriilmektedir. Dogum
sonras1 depresyonu, siklikla SBS igin tetikleyici fak-
tor olarak bildirilmektedir.”! Daha once yapilan ¢a-
lismalar, bebegin aglamasimnin annede dogum sonrasi
depresyona neden oldugunu, bu durumunda bebegi
daha fazla sarsmaya neden oldugu bildirilmistir.”*!!

Annelerin bebekleri hakkinda diisiincelerinin de
onlarin bebeklerini sarsma davranislarini etkileyecegi
disiiniilmektedir. Annenin bebegini kirilgan olarak
algilamasi, bebegin biiylime-gelisme siirecini, anne-
bebek baglanmasini etkileyebilir ve annelik roliinde
yetersizliklerin ortaya ¢ikmasina neden olabilir. Bu
durum, bebegin aglamasim tetikleyerek sarsilmasi
icin risk faktorii olacag: gibi annenin bebeginin kiril-
gan olacagmi diistindiiglinden dolay1 tam tersine riski
de azaltabilir.'>" Bilindigi kadar1 ile literatiirde an-
nelerin bebeklerini sarsmasinda etkili olabilecek post-
partum depresyon, kirilgan bebek algi diizeyini ve
bebegin aglamasini hep birlikte inceleyen bir ¢calisma
bulunmamaktadir. Bu caligmanin amaci, 1-4 ay arasi
bebeklerin anneleri tarafindan sarsilma ve sallanma-
larina neden olabilecek faktdrlerin belirlenmesidir.

I GEREC VE YONTEMLER

Kesitsel ve tanimlayici tipteki bu aragtirma, uzaktan
(cevrim i¢i) gergeklestirilmistir. Arastirmaya, Ocak-
Mart 2021 tarihleri arasinda 1-4 ay aras1 bebegi olan,
Tiirkce okuyup yazabilen, sosyal medya kullanan 180
anne dahil edilmistir. Calisma sonucunda 180 anne-
den elde edilen sonuclar dogrultusunda yapilan gii¢
analizinde, ¢aligmanin etki biiyiikliigii d=0,43 olarak
bulunmus ve %95 giiven diizeyinde ¢caligmanin giicii
%99 olarak hesaplanmaistir.
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Veri toplama araglar1 olarak aragtirmacilar tara-
findan literatiir dogrultusunda gelistirilen anne ve be-
bege ait demografik sorular ve bebegin aglamasi,
sarsilmas ile ilgili sorular1 igeren anne ve bebek ta-
nmimlayici 6zellikler formu, Edinburgh Dogum Son-
ras1 Depresyon Olgegi ve Kirilgan Bebek Algisi
Olgegi kullanilmustir.

Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Ol-
cegi: Olgek, Cox ve ark. tarafindan gelistirilmistir.'*
Tiirk¢eye uyarlanmasi, Engindeniz ve ark. tarafindan
yapilmistir. Dogum sonrasi donemde depresyon yo6-
niinden riski belirlemek, diizeyini ve siddet degisi-
mini degerlendirmek amaciyla kullanilir.' Olgek,
4’14 Likert tipinde olup, toplam 10 sorudan olus-
maktadir. Olgek puani arttik¢a kisinin depresyonda
olma durumu artmaktadir. Olgekten alman en yiiksek
puan 30, en diisiik puan ise 0 puandir. Olgegin ge-
gerlilik-giivenirlik ¢alismasinda kesme puani 12/13,
Cronbach alfa degeri ise 0,79 olarak bulunmustur. Bu
calismadaki Cronbach alfa degeri 0,91 olarak bulun-
mustur.

Kirilgan Bebek Algisi Olgegi: Olgek Kerruish
ve ark. tarafindan 2005 yilinda gelistirilmistir.'® Tiirk-
ceye, Yavas Celik ve Cigdem tarafindan uyarlanmis-
tir.'” Olgek 10 sorudan olusmaktadir ve 5°1i Likert
tipindedir. Olgek toplam puam 50°dir. Olgekten ali-
nan puanin 27 ve iistiinde olmasi, kirllganlik algisinin
yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgek 0-4 ay arasi
bebek sahibi annelere uygulanabilir. Olgegin gecerli-
lik-giivenirlik ¢calismasinda Cronbach alfa degeri ise
0,84 olarak belirlenmistir. Bu ¢alismadaki Cronbach
alfa degeri 0,74 olarak bulunmustur.

Anne ve Bebek Tamimlayici Ozellikler
Formu: Annelerin demografik 6zellikleri (yas, egi-
tim diizeyi, gelir diizeyi vb.) ile bebeklerin yasi, cin-
siyeti, dogum haftas1 gibi sorular1 igermektedir.
Ayrica bebeklerin aglamasi ve sarsilma-sallanma du-
rumunu inceleyen sorular bulunmaktadir. Formda
coktan segmeli, agik uglu ve sayisal derecelendirme
Olcegi iceren sorular yer almaktadir. Bebeklerin sar-
silmas1 ve giin i¢indeki aglama sikligin1 degerlen-
dirmek i¢in gorsel bir analog 6l¢ek kullanildi.
Formdaki bu 6l¢egi igeren her madde “1=Hig¢” ve
“10=Hep” olmak iizere 1’den 10’a kadar puanlan-
mistir. Olugturulan anket formu i¢in cocuk sagligi ve
hastaliklar1 ve cocuk sagligi ve hastaliklart hemsire-



Cigdem ERDOGAN ve ark.

Turkiye Klinikleri J Pediatr. 2022;31(2):106-12

liginde 7 uzmanin goriisii alinmistir. Formun uzman
gorisleri, Davis yontemi ile hesaplanmis ve 0,90-
1,00 arasinda degistigi bulunmustur. Son sekli veri-
len formun goriiniis gecerligi icin 20 anne ile pilot
uygulama yapilmistir. Pilot uygulama sonrasinda
herhangi bir degisiklik yapilmamis ve arastirmaya
baglanmistir.

Arastirma verilerinin toplanabilmesi i¢in Pa-
mukkale Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulundan yazili izin alinmistir
(tarih: 10 Aralik 2020, no: 60116787-020/73339).
Ayrica arastirma kapsamina alinacak bireylerin oku-
yabilmesi i¢in anket formundan dnce arastirmanin
konusu, amaci ve anketi doldurmak i¢in harcanacak
zaman gibi konularda bilgi yazilmis ve aragtirmaya
katilmaya goniilli olduklarini anketin ilk sorusunda
onayladiktan sonra ¢alisma anketini doldurabilmis-
lerdir. Ek olarak bu aragtirma, Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri dikkate alinarak yapilmistir.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

SPSS 21.0 (SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) paket
programi ile yapildi. Calismada yer alan kategorik
degiskenler, frekans (yiizdelik) olarak verildi. Para-
metrik test varsayimlari saglandiginda bagimsiz
grup farkliliklarin karsilastirilmasinda iki ortalama
arasindaki farkin dnemlilik testi; parametrik test
varsayimlari saglanmadiginda ise bagimsiz grup
farkliliklarin karsilagtirllmasinda Mann-Whitney U
testi kullamlmistir. Tkiden fazla grup oldugunda tek
yonlit ANOVA ya da Kruskal-Wallis H testi kulla-
nilmistir. Ayrica siirekli degiskenlerin arasindaki
iliskiler Spearman ya da Pearson korelasyon analiz-
leriyle incelenmistir. Bebeklerin sarsiima-sallanma
risk faktorlerini belirlemek i¢in lojistik regresyon
analizi kullanildi1 ve olasilik oranlar1 giiven araligi
ile sunuldu. Calismada kullanilan 6lgeklerin Cron-
bach alfa degerleri hesaplanmistir. Calisma sonrasi
caligmanin giicii G Power V3.1.9.2 istatistiksel ana-
liz programi (G-Power, Almanya) ile hesaplanmstir.
Sonuglar %95°1ik giiven araliginda, anlamlilik diize-
yinde degerlendirilmistir (p<0,05).

I BULGULAR

Tablo 1’de annelere ve bebeklerine ait sosyodemo-
grafik 6zelliklerin dagilimlar1 verilmistir. Arastir-
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TABLO 1: Arastirmaya katilan annelerin ve bebeklerinin
sosyodemografik 6zellikleri.
Sosyodemografik 6zellikler Ortalama sD p degeri
Annelerin yas ortalamast (y1l) 31,7 94 r=0,233
p=0,895
Bebeklerin yas ortalamasi (ay) 1,8 1,6 r=0,123
p=0,626
Bebeklerin dogum haftasi 37,6 3,3 r=0,095
p=0,600
n %
Bebeklerin cinsiyeti
Kiz 103 57,2 t=1,716
Erkek 7 42,8 p=0,095
Annenin egitim durumu
ilkokul 10 55 F=1,235
Ortaokul 5 2,7 p=0,318
Lise 35 19,4
Universite 130 724
Gelir durumu
Gelir giderden az 40 22,2 F=1,691
Gelir gidere esit 95 52,7 p=0,146
Gelir giderden fazla 45 251
Aile tipi
Gekirdek 160 88,8 F=1,604
Genis 15 8,5 p=0,170
Pargalanmig 5 2,7
Toplam 180 100

SD: Standart deviasyon.

maya katilan ebeveynlerin 24-33 yaslar1 arasinda ol-
dugu ve yas ortalamalarinin 31,7+£9,4 yil oldugu
saptanmistir. Bebeklerin %57,2’sinin kiz, yas orta-
lamalariin 1,8+1,6 ay, dogum haftalarinin 37,6+3,3
oldugu bulunmustur. Katilimcilarin %89’a yakini-
nin ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu, %52,7’sinin
gelirinin giderine esit oldugu belirlenmistir. Anne-
lerin %72,4 {iniin tiniversite mezunu oldugu goriil-
mektedir. Anneler ve bebeklere ait degiskenler ile
bebegin anneleri tarafindan sarsilma durumlari in-
celendiginde higbir degiskenin etkili olmadig1 sap-
tanmigtir.

Tablo 2’de goriildiigii gibi annelerin bebekleri-
nin giin i¢inde aglama sikliklarina verdikleri deger 10
iizerinden 5,6+2,1°dir. Ayrica bebeklerin giin i¢inde
sallanma siklig1 5,3+3,2; uyumasi igin sallanma sik-
lig1 5,7£3,8; arabasinda sallanma siklig1 2,9+2,8 ve
havaya atilip tutulma oyunu oynama siklig1 3,443,3
olarak belirlenmistir.
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TABLO 2: Bebeklerin aglama ve sallanma sikliklari.
Degiskenler Ortalama SD
Niitrisyonel risk skoru puani
Aglama 5,6 2,1
Sallanma 53 32
Uyumasi icin sallanma 57 3.8
Arabasinda sallanma 29 2.8
Atilip tutulma oyunu oynama 34 &9

SD: Standart deviasyon.

Tabloda yer almamakla birlikte bebegin aglama
siklig1 ile bebegin sallanma siklig1 (r=0,473;
p=0,004), bebegin uyurken sallanma sikligi (r=0,427;
p=0,009) ve bebegin atilip tutulma oyunu oynama
siklig1 (r=0,453; p=0,006) arasinda pozitif yonde ista-
tistiksel olarak anlamli bir iligski oldugu belirlenmis-
tir.

Yapilan lojistik regresyon analizi sonucunda be-
begin sallanmasi ve bebegin aglama siklig1 arasinda
anlaml bir iligki vardir (Wald=4,817; p=0,028). Ag-
lama siklig1 fazla olan bebekler, aglamayan bebek-
lere gore yaklagik 1,5 kat daha fazla sallanmaktadir

Ayrica yapilan korelasyon analizi sonucunda, anne-
lerin depresyon 0Ol¢ek puani ve kirillgan bebek algisi
0l¢ek puani arasinda istatistiksel olarak bir iliski bu-
lunamamistir (r=0,115; p=0,505).

Tablo 4’te goriildiigii gibi annelerin %72,2’si be-
beklerinin aglamasinin zararli oldugunu diisiinmek-
tedir. Ayrica %58,3’1 bebegini sallamanin zararli
oldugunu bildigini ve %44,4’liniin daha énce SBS’yi
duydugu goriilmektedir. Tablodaki degiskenlerin hig-
birisinin annelerin bebegini sallamasi ile iligkili ol-
madig goriilmektedir.

Tablo 5’te annelerin aglayan bebeklerini sus-
turmak icin yaptiklart uygulamalar goriilmektedir.
Annelerin bebekleri ilk aglamaya basladiginda ter-
cih ettikleri ilk 3 uygulama sirasiyla kucakta sal-
lama (%66,6), emzirme/mama verme (%63,8) ve
emzik verme (%23,3) seklindedir. Bebekleri 1srarla
aglamaya devam eden annelerin tercih ettikleri ilk
3 uygulama ise sirastyla kucakta sallama (%61,1),
(%58,3) ve
atip tutma oyunu oynama (53,8) oldugu goriilmek-
tedir.

emzirme/mama verme havaya

[Exp(B)/goreceli olasiliklar orani=1,555, giiven ara- — -
. TABLO 3: Annelerin Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon
ligi=1,04-2,30]. Olgegi ve Kirilgan Bebek Algisi Olgegi puan ortalamalari.
Tablo 3’te annelerin Edinburgh Dogum Sonrasi > deger
Dep resyon Olgegl Ve Kmlgan Bebek AlgISI Olgegl Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Olgegi 12,1 7 t=0,495
puan ortalamalari goriilmektedir. Annelerin depres- 0=0,624
yon puan ortalamalar1 12,17 ve kirilgan bebek al- Kirilgan Bebek Algisi Olcegi 319 53 t=1401
gist puan ortalamalar1 31,9+5,3 olarak bulunmustur. p=0,170
TABLO 4: Annelerin aglama ve sallama ile ilgili yanitlari.
n % p degeri
Asiri aglamanin bebege zarari olur mu?
Evet 130 72,2 22=0,087
Hayir 50 21,7 p=0,139
Gocugunuzu sallamanin zararli oldugunu distintiyor musunuz/biliyor musunuz?
Evet 105 58,3 %2=0,463
Hayir 75 417 p=0,516
Sarsilmis bebek sendromunu daha 6nce duydunuz mu?
Evet 80 444 x*=0,086
Hayir 100 55,6 p=0,106
Toplam 180 100
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TABLO 5: Annelerin bebeklerini uyutabilmek icin yaptiklari uygulamalar.
Bebek ilk agladiginda susturmak Bebek israrla aglamaya devam ettiginde
icin yapilanlar susturmak igin yapilanlar
n % n %

Kucakta sallama

Evet 120 66,6 110 61,1

Hayir 60 33,4 70 38,9
Emzirme/mama verme

Evet 115 63,8 105 58,3

Hayir 65 36,2 75 41,7
Bezini ¢6zme

Evet 60 33,4 85 47,2

Hayir 120 66,6 95 52,8
Sarilip sakinlestirme

Evet 3 1,6 2 1,1

Hayir 177 98,4 178 98,8
Emzik verme

Evet 42 28%3 70 38,9

Hayir 138 76,7 10 61,1
Besiginde sallama

Evet 38 211 45 25

Hayir 142 78,9 135 75
Gazini gikartmaya calisma

Evet 1 0,5 0 0

Hayr 179 99,5 180 100
Ayaginda sallama

Evet 30 16,6 81 45

Hayir 150 83,4 99 55
Havada atip tutma

Evet 50 21,7 97 53,8

Hayr 130 72,3 83 46,2
Toplam 180 100 180 100

I rica bebeklerin giin i¢inde aglama sikliklarinin orta-
TARTISMA

Anne-baba olmanin ilk zamanlar1 olduk¢a zor gecen
bir siirectir. Bu siirecte bebeklerin aglamasi, anne ve
babalara sinir bozucu gelebilmekte; bebeklerde sarsil-
manin ve siddetin en yaygin nedeni olabilmektedir.'®
Yeni dogan bir bebege bakim veren ebeveynlerde
sarsma davranisini etkileyen aglamanin dogumdan
sonraki ilk ayda arttigi, 2. ayda zirve yaptig1 ve sonra-
sinda daha aligilabilen seviyelere diisttigii bilinmekte-
dir.”!*?° Bu nedenle 1-4 ay arasi bebegi olan annelerin
dahil edildigi bu ¢aligmanin sonucunda bebeklerin
giin i¢cinde aglama sikliklarinin annelerin bebeklerini
sallama riskini 1,5 kat artirdig1 tespit edilmigtir. Ay-
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lama degerin lizerinde oldugu ve annelerin bebekleri
ilk agladiginda ve 1srarla aglayama devam ettiginde
susturmak i¢in ilk sirada bebeklerini kollarinda sal-
lamay tercih ettikleri belirlenmistir. Tirkiye’de ya-
pilan bir ¢alismada, annelerin yarisindan fazlasinin
bebeklerinin sik¢a agladigini diisiindiigii ve bebek-
lerini susturmak igin en sik kullandiklar1 3 yatis-
tirma yonteminin; kucaga alma, emzirme ve
sallama olarak belirlendigi goriilmektedir.?! Cin’de
yapilan bir ¢alismada, zamaninin yarisindan fazla-
sinda bebegin aglamasi nedeniyle sinirli hissederek
geciren ebeveynlerin bebeklerini en yiiksek sallama
riskine sahip olduklar1 bildirilmistir.”> Hem bu ¢a-
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lismanin verileri hem de literatiirdeki veriler bebe-
gin aglamasi ile sarsilmasi arasindaki iliskiyi
acikca ortaya koymaktadir. Bu nedenle saglik cali-
sanlarinin bu durumun farkinda olarak annelere ve
babalara bebekleri agladiginda giivenle nasil sakin-
lestirebileceklerini anlatmalarinin ve 6gretmeleri-
nin gerekliligi agikardir.

Yapilan bir ¢aligmada, ebeveynlerin yarisina
yakininin bebegin aglamasini azalttigi icin bebegi
uyumaya ikna etmek ve oyun oynamak i¢in bebek-
lerini en az bir kere siddetli bir sekilde sarstiklari
belirlenmistir.”? Bu ¢aligmada da annelerin bebek-
lerini giin iginde herhangi bir nedenle sallama sik-
l1§1nin ve uyumasi i¢in sallama sikliginin ortalama
degerin tizerinde oldugu bulunmustur. Ayrica an-
nelerin bebekleri ile atip tutma oyunu oynadiklari
da goriilmektedir. Bebeklerin cesitli nedenlerle sal-
lanmasi ve sarsilmasit SBS’ye neden olmakta ve be-
Bu
caligmada, annelerin yariya yakininin bebegi salla-
manin tehlikeli oldugunu bildigi ve SBS’yi duy-
dugu belirlenmistir. Buna ragmen bebeklerin
sallanma ve sarsilma oraninin yiiksek olmas1 dii-
siindiiriiciidiir. Daha onceki yapilan ¢alismalarda,

beklerin Olimiine kadar varabilmektedir.

bu ¢aligmanin bulgularina benzer oranda ebeveyn-
lerin SBS’yi duyma orani oldugu gibi ¢ok yiiksek
oranda duyma orani olan ¢alismalarda bildirilmis-
tir.?>>° Bu ¢alismalarin hepsinin farkli farkli tilke-
lerde yapildig1 goriilmektedir. Bu durum, kiiltiirel
farkliliklarin SBS’yi ebeveynlerin duyma oranini
etkiledigini diistindiirmektedir. Tiirkiye’de yapilan
bir caligma da ise ebeveynlerin SBS hakkinda bilgi
sahibi olma orani, bu ¢alismadakine oranla ¢ok dii-
sikkken; “Bebegi sarsmanin bebege zarari var
midir?” sorusuna “Evet” yaniti verenlerin orani ise
oldukga yiiksektir. Bu durumun 2 nedeni olabile-
cegi diisiiniilmektedir. Ilki verilerin toplandig1 se-
hirlerin tilkenin farkli cografi bolgelerinden olmasi,
2.si de ¢alismalar arasindaki 5 yilda meydana gele-
bilecek degisimdir.

Bu calismadan elde edilen verilerde, annelerin
bebeklerini sarsma davraniglari ile postpartum dep-
resyon ve kirilgan bebek algilart arasinda bir iliski
tespit edilememistir. SBS i¢in risk faktorleri arasinda;
siirekli aglayan bebek, ebeveynin 6fke kontrol bo-
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zuklugu, postpartum depresyon yer aldig: belirtil-
mektedir.”!® Bu ¢alismada bebeklerin aglamasi, sar-
silmasi i¢in risk faktori olarak belirlenmis olsa da
postpartum depresyon bebeklerin sarsilmasinda etkili
bir faktor olarak belirlenmemistir. Bu ¢alismadaki ve-
rilerin literatiirdekinin aksine ¢ikma nedeninin, galis-
mada yalnizca 1-4 ay arasi bebeklerin dahil edil-
mesinden kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. Ancak
bu konuda yapilacak yeni ¢alismalar ile durumun net-
lestirilmesi Onerilmektedir.

Annenin bebegini hassas, kirilgan olarak algila-
mast/degerlendirmesi “kirilgan bebek sendromu”
gelisimine neden olabilir. Bu durumun da annele-
rin bebeklerini sarsma ve sallama durumlarini
pozitif ya da negatif yonde etkileyebilecegi diigii-
niilmiistiir. Ancak annelerin kirilgan bebek algila-
rinin, bebeklerini sarsma ve sallama davranislarini
etkilemedigi bu ¢alismadan elde edilen diger bir
veridir. Yani annelerin bebeklerini kirilgan algila-
masi, bebeklerin sarsilmasini ve SBS’yi etkileme-
mektedir.

[l SONUC

Bu calismanin sonucunda, annelerin bebekleri igin
risk olusturan sallama ve sarsma davranislarini etki-
leyen tek ve en 6nemli etkenin bebegin aglamasi ol-
dugu belirlenmistir. Annenin, postpartum depresyon
durumunun, kirilgan bebek algisinin ve sosyodemo-
grafik ozelliklerinin bebegi sarsma ve sallama davra-
misini etkilemedigi goriilmiistiir. Ozellikle koronaviriis
hastalig1-2019 salgininda giindeme gelen kisitlamalar
ile birlikte gocuklara yonelik istismarin arttiginin bil-
dirildigi bu donemde, ¢caligmamizin verileri caligmada
yer alan bebeklerin SBS’ye iliskin diistik risk tasidi-
S gostermektedir. Bu durum, sevindirici bulunmakla
anne babalarin, bebeklerinin aglamasi ile nasil bas ede-
bileceklerinin 6gretilmesi, giivenli sakinlestirme yon-
temlerinin gosterilmesi risk etkenlerini daha da
azaltabilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan aragtirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi

bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢calisma
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ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamustir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiyeligi veya iiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlart yoktur.
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