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OZET Amag: Calisma, erken postpartum donemdeki kadinlarm
dogum hafizasi ve emzirme basarist arasindaki iliskisinin incelenmesi
amaciyla planlanmistir. Gere¢ ve Yontemler: Arastirma, tanimlayici
ve iligki arayici tiirdedir. Bir tiniversite hastanesinde, Kasim 2021-
Subat 2022 tarihleri arasinda dogum yapan kadinlar ¢alismanin evrenini
olusturmustur. Caligmaya, 18 yasin tizerinde saglikli, termde ve tekil
dogum yapan, emziren, Tiirk¢e okuryazar ve herhangi bir saglik prob-
lemi olmayan 295 kadin dahil edilmistir. Verilerin toplanmasinda, ka-
tilimer bilgi formu, Dogum Hafizas1 ve Hatirlama Olgegi ile LATCH
Emzirme Tanilama Araci kullanilmistir. Verilerin analizinde, tanimla-
yicu istatistikler, t-testi, tek yonlii varyans analizi, Tukey testi, Kruskal-
Wallis testi, Mann-Whitney U testi, Pearson korelasyon ve c¢oklu
dogrusal regresyon analizi kullanilmistir. Bulgular: Katilimeilar, orta-
lama 27,4146,18 yasinda ve 5,24+4,69 yildir evlidir. LATCH Emzirme
Tanilama Araci’ndan alinan toplam puan ortalamasi 8,99+1,23; Dogum
Hafizas1 ve Hatirlama Olgegi’nden alinan toplam puan ortalamasi,
126,61+6,65’tir. Sonug: Erken postpartum donemde, kadmlarin em-
zirme basarisinin “yiiksek” ve dogum hafizasinin “olumsuz” oldugu
belirlenmistir. Emzirme basarisi ile dogum hafizasi arasinda anlaml
bir iliski yoktur. Ancak “dogum hafizasi” ve “annenin ¢ocugunu em-
zirmeyi diisiindiigii siire” emzirme basarisini yordayan 2 degisken ola-
rak saptanmistir. Bu ylizden 6zellikle dogumu olumsuz/travmatik bir
deneyim olarak algilayan/gegirmis kadinlarmn, laktasyon siirecinde em-
zirmeye tesvik edilmesi ve desteklenmesi bu olumsuz duygulara karsi
bir iyilestirici gii¢ olabilir.
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ABSTRACT Objective: The study was planned to examine the rela-
tionship between birth memory and breastfeeding success of women in
the early postpartum period. Material and Methods: The research is
descriptive and relationship-seeking. Women who gave birth at a uni-
versity hospital between November 2021-February 2022 constituted
the population of the study. The study included 295 healthy women
who were over 18 years old, had a singleton birth at term, were breast-
feeding, were literate in Turkish and did not have any healthy prob-
lems. In collecting data; participant information form, Birth Memory
and Recall Questionnaire and LATCH Breastfeeding Diagnostic Tool
were used. Descriptive statistics, t- test, one-way analysis of variance,
Tukey test, Kruskal-Wallis test, Mann-Whitney U test, Pearson corre-
lation and multiple linear regression analysis were used to analyze the
data. Results: The mothers were average 27.4146.18 years old, married
for 5.24+4.69 years and married at 22.17+3.74 years. The total mean
score from the LATCH Breastfeeding Diagnostic Tool was 8.99+1.23
and the total mean score from the Birth Memory and Recall Scale was
126.61+6.65. Conclusion: According to the results of the research, it
was determined that the breastfeeding success of the mothers in the
early postpartum period was “high” and the birth memory was “nega-
tive”. However, “birth memory” and “the time the mother thought about
breastfeeding her child” were found to be 2 variables that predicted
breastfeeding success. Therefore, encouraging and supporting breast-
feeding during the lactation process, especially for women who per-
ceive birth as a negative/traumatic experience, can be a healing power
against these negative emotions.
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Dogum, kadin hayatini fiziksel, psikolojik ve
sosyal yonden etkileyen 6nemli bir olaydir.! Dogum,
kadin hayati i¢cin hem fizyolojik bir olay hem de 6n-
ceden tahmin edilemeyen, kontroliin tamamryla ka-
dinin elinde olmadig1 bir siiregtir. Bu yiizden dogum,
baz1 kadinlar i¢in heyecan verici giizel bir deneyim
iken, bazilar1 i¢in oldukga zor ve stresli bir deneyim-
dir.? Bu deneyimi kadin, hafizasina kaydederek bir
“dogum hafizas1” olusturur. Dogum hafizasi, “kadi-
nin hafizasinda tutulan ve gerektiginde kullanilan do-
guma iliskin bilgiler”dir.> Dogum hafizasi, yasanan
deneyimlere bagli olarak olumlu/olumsuz ve
kisa/uzun siireli olusur.* Baz1 kadinlar, dogumlarini
olumlu bir sekilde hatirlayarak “kendilerini giiclen-
mis olarak hissetmelerini saglayan bir deneyim” ola-
rak adlandirir. Bazilar i¢in dogum bir travmadir ve
etkisini uzun siire hissederler. Dogum hafizasi, do-
gumun, postpartum dénemin ve annelige uyumun bi-
ligsel olarak anlamlandirmasini etkiler.® Dogum
hafizasi, anne ve bebegin saglik sonuclari ile dogru-
dan iliskilidir.®

Olumlu dogum hafizasi, kadinlarin 6z giivenle-
rini artirma, bebekleri ile daha giiglii iliskiler kurma
ve gelecekteki dogum planlamalarina olumlu katki
saglar. Bunun yani sira olumsuz dogum hafizasi, ma-
ternal baglanmada yetersizlik, bebegi emzirememe,
postpartum depresyon, ¢cocugun bakimini erteleme,
cinsel isteksizlik ve bir sonraki dogum i¢in endise
kaynagi olabilir.!"” Literatiirde, travmatik dogum
yapan kadinlarin, yetersiz siit iretimi, fiziksel rahat-
sizlik, yabancilagsma ya da duygusal kopukluk sorun-
lar1 nedeniyle emzirme siirecinde zorluk yasadiklari
bildirilmistir.® Ayrica literatiirdeki sinirli sayida ga-
lisma, travmatik dogum algisini, emzirme tutumunu
olumsuz etkileyen bir faktor olarak bildirmistir.’

Emzirme, yenidoganin yasamini saglikli sekilde
stirdiirebilmesi i¢in en yararli beslenme bi¢imi olup,
saglikli bebek, saglikli birey ve saglikli toplum ilis-
kisinin temelinde yer almaktadir.'” Emzirme, kiiresel
olarak siirdiiriilebilir kalkinma ve refah i¢in de 6nemli
bir bilesendir. Bu bileseni etkileyen pek ¢ok bireysel
ve kiltiirel nedenler vardir. Bu nedenlerin arastiril-
masi, emzirme oranlari agisindan olduk¢a dnemlidir.
Yapilan literatiir taramasinda, dogum hafizasi ve em-
zirmenin degerlendirildigi bir ¢alismaya rastlanilma-
mistir. Bu konudaki ¢aligmalar, daha ¢ok travmatik

dogum iizerine yogunlagsmistir.!''!® Caligma, bu
alanda literatiire katki saglayabilir. Caligma, erken
postpartum donemdeki kadinlarin dogum hafizasi ile
emzirme basaris1 arasindaki iliskinin incelenmesi
amaciyla planlanmistir.

I GEREG VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TiPI

Aragtirma, tanimlayici ve iligki arayici tiirdedir.

ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER

Calisma, bir iiniversite hastanesinin obstetri servi-
sinde ger¢eklestirilmistir. Obstetri servisi, 28 yatak-
lidir. Sozii edilen hastane, sosyodemografik yonden
farkli bir¢ok kadin dogum yaptig1 igin tercih edil-
mistir.

ARASTIRMANIN ORNEKLEMI

Arastirma 6rneklemini, 8 Kasim 2021-20 Subat 2022
tarihleri arasinda bir iiniversite hastanesinde dogum
yapmis olan tiim kadinlar olusturmustur. Veriler,
dogum sonras1 obstetri kliniginde yatan annelerin
kendilerini iyi ifade ettiklerini belirtmeleri lizerine,
taburculuk gergeklesene kadar gecen siirede arastir-
maci1 tarafindan toplanmistir. Annelerin emzirme ba-
sarist (LATCH Emzirme Tanilama Araci puan) ile
dogum hafizas1 ve hatirlama puani ile diger bagim-
s1z degiskenlerin kiiciik etki diizeyinde (2: 0,08) ola-
cag1 ongoriilerek; %5 alfa hata payi (iki yonlii) ve
%090 giicle G*Power 25 programi ile ¢caligmaya en az
276 anne alimmasi gerektigi belirlenmigtir. Veri kaybi
olasiliga karsi, calismaya %10 fazlasi ile yaklagik
304 annenin alinmasina karar verilmistir. Calisma,
295 anne ile tamamlanmustir.

LATCH Emzirme Tanilama Arac1 puanini etki-
leyen 2 bagimsiz degisken ile yiiriitiilen ¢oklu dog-
rusal regresyon analizinden elde edilen R2 degerine
gore G*Power 25 programi ile 295 kisi ile yapilan
“post hoc” gii¢ analizinde 0,05 etki biyikligi, %5
yanilma pay1 ve %95 giiven araliginda hesaplanan
giic 0,94 olarak bulunmustur. Boylelikle 6rneklem
sayisiin yeterli oldugu goriilmiistiir. Veriler, olasi-
liks1z se¢im yontemlerinden gelisigiizel 6rnekleme
yontemi ile toplanmistir. Calismaya, 18 yas ve iize-
rinde saglikli, termde ve tekil dogum yapan, emziren,



Tiirkce okuryazar ve herhangi bir saglik problemi ol-
mayan (diyabet, hipertansiyon, postpartum kanama,
psikiyatrik sorunlar vb. 6z bildirime dayali) anneler
dahil edilmistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Veriler, tanitic1 bilgi formu, Dogum Hafizas:1 ve Ha-
tirlama Olgegi (DHHO), LATCH Emzirme Tanilama
Degerlendirme Araci ile toplanmustir.

Taniticr Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan
ilgili literatiir dogrultusunda hazirlanmistir. Form,
sosyodemografik 6zellikler, obstetrik 6zellikler, be-
bege ait ozellikler ve emzirme 6zellikleri olmak
iizere 4 alt basliktan ve toplamda 19 sorudan olus-
maktadir.

Dogum Hafizas1 ve Hatirlama Olcegi: Foley
ve ark. tarafindan kadinlarin dogum anilarinin nite-
liklerini ve postpartum ruh durumlarini 6lgmek ama-
ciyla gelistirilmistir.> Olgegin Tiirkge gecerlilik
giivenirlilik ¢aligmasi, Topkara ve Cagan tarafindan
yapilmstir. Olgek 7°1i Likert tipte olup, toplam 21
madde ve 6 alt boyuttan (duygusal hafiza, hafizanin
merkezliligi, ambivalan duygusal hafiza, tutarlilik ve
tekrar yasama, duyusal hafiza ve istemsiz hatirlama)
olusmaktadir. Olgekten aliabilecek en diisiik 21, en
yilksek 147 puan alinabilmektedir. Topkara ve
Cagan, ol¢egin Cronbach alfa degerini 0,79 olarak
belirtmistir.> Caligmada ise Cronbach alfa degeri 0,74
olarak bulunmustur.

LATCH Emzirme Tanilama Araci, emzirmeyi
objektif olarak tanilamak, uygun egitimi planlamak
ve ortak dil olusturmak i¢in Jensen ve ark. tarafindan
1994 yilinda gelistirilmigtir.'* Tiirk¢e gecerlilik ve
giivenirlilik ¢aligmasi, 1997 yilinda Demirhan, 2001
yilinda Koyun, 2003 yilinda Yenal tarafindan yapil-
mistir. Olgek, bebegin memeyi tutmasi, bebegin
yutma hareketinin goriillmesi, meme ucunun tipi, an-
nenin meme/meme ucuna iligkin rahatlig1 ve annenin
bebegini tutus pozisyonunu olmak iizere 5 degerlen-
dirme kriterinden olusmaktadir. Olgekten alinabile-
cek toplam puan 10°dur. Puanlarin toplanmasi ile
emzirme degerlendirilir. Olgegin Cronbach alfa de-
geri; Yenal 0,95, Demirhan 0,94 ve Koyun 0,96 ola-
rak bulunmustur.!>!” Calismada ise Cronbach alfa
degeri 0,75 olarak bulunmustur

ANALIZ

Calismada verileri SPSS 25,0 programi ile analiz
edilmistir. Tanimlayici istatistikler, say1, yiizde, or-
talama, standart sapma, medyan, en yiiksek deger ve
en diislik deger ile sunulmustur. Verilerin normal da-
gilima uygunlugu, ¢arpiklik, basiklik, histogramlar
ve Q-Q plot degerleri ile incelenmistir. Elde edilen
sonuglar, veri setinin normal dagilim sagladigini1 gos-
termistir. Gruplar arasi karsilastirmalarda 2 grubun
oldugu karsilagtirmalarda, bagimsiz gruplar i¢in t-
testi, 3 ve daha fazla grubun oldugu karsilastirma-
larda ise tek yonlil varyans analizi (analiz sonucunun
anlamli oldugu durumlarda Tukey coklu karsilas-
tirma analizi) ve Kruskal-Wallis (analiz sonucunun
anlamli oldugu durumlarda Mann-Whitney U) ana-
lizleri kullanilmistir. Degiskenler arasindaki iliskileri
incelemek i¢in Pearson korelasyon analizi yiiriitiilm-
dstiir. Veriler, p<0,05 anlamlilik diizeyinde deger-
lendirilmistir.

ARASTIRMANIN ETIK BOYUTU

Arastirmanin yiritiilebilmesi i¢in ilk 6nce Necmettin
Erbakan Universitesi Saglhk Bilimleri Bilisel Aras-
tirmalar Etik Kurulundan onay (tarih: 6 Ekim 2021;
n0:2021/14-84) alinmstir. Daha sonra ¢aligmanin ya-
pilmasi planlanan hastaneden kurum izni alinmistir.
Arastirmanin yiiriitilmesinde Helsinki Deklarasyonu
prensipleri geregi arastirmaya katilmaya goniillii olan
annelere aragtirmanin amaci, verilerin nasil toplana-
cag1 ve kisisel tiim bilgilerin gizli kalacag: aciklana-
rak s0zIi onamlar1 alinmgtir.

I BULGULAR

Anneler ortalama 27,41+6,18 yasinda, 5,24+4,69 y1l-
dir evli ve 22,17+3,74 yasinda evlenmistir. Annelerin
diger sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleri Tablo
1’de belirtilmistir.

Annelerin %58 inin, bebeklerini ilk 30 dk iginde
emzirdikleri ve %29,8’inin bebeklerini, 24 ay bo-
yunca emzirmeyi diislindiikleri belirlenmistir (Tablo
2).

Katilimcilarin ¢ocuk sayisina gore emzirme ba-
saris1 ile dogum hafizasi ve hatirlamanin karsilasti-
rilmasi Tablo 3’te verilmigtir. Dogum hafizasi ve
emzirme basarisinin dogum sayisina gore karsilasti-



TABLO 1: Katilimcilarin sosyodemografik ve obstetrik dzellikleri
Degiskenler XSS Minimum-maksimum
Yas (yIl) 27,41+6,18 18-40
Evlilik siiresi (yil) 5,24+4,69 1-22
Evlilik yas! (yil) 22,17+3,74 16-34
n %

Egitim diizeyi

Okuryazarfilkégretim 17 58

Lise 100 33,9

Universite 178 60,3
Galisma durumu

Calistyor 151 51,2

Galismiyor 144 48,8
Gelir diizeyini dederlendirme

Gelir giderden az 77 26,1

Gelir gidere denk 17 39,7

Gelir giderden fazla 101 34,2
Alle tipi

Cekirdek aile 178 60,3

Genis aile 17 39,7
Gebeligin planlanmasi

Planli gebelik 159 53,9

Plansiz gebelik 136 46,1
Dusiik dykist

Var 121 41

Yok 174 59
Kiirtaj Sykisi

Var 123 417

Yok 172 58,3
Cocuk sayisl

1 188 63,7

2 ve Uzeri 107 36,3
Son dogum sekli

Vajinal dogum 61 20,7

Sezaryen 234 79,3

SS: Standart sapma

rilmas1 amaciyla 2 ayr1 bagimsiz gruplar igin t-testi
analizi yiritiilmistiir. Elde edilen sonuglar, her iki
degiskenin ortalamalarinda da gruplar arasinda an-

TABLO 2: Bebek ve emzirme ozellikleri
Degiskenler n %
Bebegin cinsiyeti

Kiz 147 49,8

Erkek 148 50,2
Istenen bebek cinsiyeti

Kiz 160 54,2

Erkek 135 45,8
ilk emzirme zamani

ilk 30 dk 171 58

30 dk'dan sonra 124 42
Diglintilen emzirme siresi

6ay 72 244

12 ay 69 234

18 ay 66 224

24 ay 88 29,8
Emzirme egitimi

Aldim 223 75,6

Almadim 72 24,4

Katilimeilarin élgek ortalama puanlari, LATCH 8,99+1,23 ve DHHO 126,61+6,65'tir.

lamli bir farklilagsma olmadigini gostermektedir
(p>0,05, Tablo 3).

Katilimcilarm, DHHO niin alt boyutlarmin puan
ortalamasi Tablo 4’te sunulmustur. Katilimcilarin
LATCH ve DHHO toplam puan ortalamasi arasinda
diisiik diizeyde, pozitif yonde bir iligski oldugu ancak
iligkinin anlamsiz oldugu belirlenmistir (r=0,106,
p>0,05). Ancak LATCH puani ile DHHO alt boyut-
larindan hafizanin merkezliligi (r=0,134, p<0,05), ile
tutarlilik ve tekrar yasama (1=0,130, p<0,05) puan or-
talamas1 arasinda pozitif bir korelasyon (p<0,05,
Tablo 4), istemsiz hatirlama (r=-0,119, p<0,05) ile
negatif bir korelasyon saptanmstir.

Regresyon modeline alinan bagimsiz degisken-
ler (yas, evlilik siiresi, evlilik yasi, DHHO toplam
puani ve annenin bebegini emzirmeyi dislindigi

TABLO 3: Dogum hafizasi ve emzirme basarisinin dogum sayisina gore karsilastirimasi

Degiskenler Dogum sayisi n X

Dogum hafizasl Primipar 194 127,09
Multipar 110 126,73

Emzirme basarisi Primipar 194 8,89
Multipar 110 8,75

% 95 Giiven aralig

SS Alt sinir Ust sinir t degeri p degeri
10,55 -1,93 2,66 0,313 0,754
8,26
1,45 -0,24 0,52 0,715 0,475
1,85

SS: Standart sapma



TABLO 4: Katilimcilarin DHHO puan ortalamalari ve puan
ortalamalari arasindaki iligki

Minimum LATCH
Olgekler puanlari XSS  -maksimum rdegeri p degeri
DHHO toplam 126,61£6,65 98-146 0,106  >0,001

DHHO alt boyutlari
Duygusal hafiza 18,94£2,55 3-21 0,054  >0,001
Ambivalan duygusal hafiza 12,66+12,53 2-14 0,030 >0,05
Hafizanin merkezIiligi 24,5942 90 4-28 0,134  <0,001
Tutarlilik ve tekrar yasama 37,78+3,12 13-42 0,130  <0,001
Duyusal hafiza 25,18+2,03 9-28 0,046 >0,05

istemsiz hatirlama

7,47+2,80 2-14 -0,119  <0,001

DHHO: Dogum Hafizasi ve Hatirlama Olgegi; SS: Standart sapma;
r: Pearson korelasyon analizi

siire) arasinda yiiksek diizeyde otokorelasyon bulun-
mamustir. Regresyon modeline alinan degiskenlerden 3
bagimsiz degisken (yas, evlilik siiresi ve evlilik yasi),
LATCH puani iizerinde yeterli etkiye sahip olmadigi
icin modelden ¢ikarilmistir (p>0,05). Modelde, anne-
nin bebegini emzirmeyi diisiindiigii siire (p<0,001) ve
DHHO toplam puani (p=0,05) degiskenleri kalmustr.
Bu 2 bagimsiz degisken, LATCH puanina ait varyansi
%S5 olarak agiklamaktadir. Degiskenlerdeki 1 puanhk
arti, LATCH puaninda sirastyla 0,187 ve 0,111 puan-
lik artisa neden olmustur (Tablo 5).

I TARTISMA

Emzirme siirecinin, dogumdan sonra en kisa stirede
baslatilmast ve siirdiiriilmesi anne ve bebek sagligi
i¢in oldukg¢a 6nemlidir.'® Bu ¢alisma, erken postpar-
tum donemde kadinlarin dogum hafizast ve emzirme
basarisi arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla ya-
pilmistir. Arastirmada, kadinlarm emzirme basarila-
rinin “yiksek” ve dogum hafizalarmin “olumsuz”
oldugu belirlendi.

Literatiirde, dogum deneyiminin olumlu ve gii¢-
lendirici ya da olumsuz ve travmatik olabilecegi bil-

dirilmistir.? Beck, travmatik bir dogum deneyimi so-
nucunda, kadinlarin bu travmaya 2 tiir tepki verdi-
ginden bahsetmistir. Birincisi, emzirme kadina
travmatik dogum deneyimini hatirlattig1 icin kadin bu
durumdan zihinsel agidan kaginmaya ¢aligarak bebe-
gini emzirmez. Ikincisi, dogum travmasindan sonra
emzirme iyilestirici bir siire¢ olabilir. Yani dogum
travmasi kadin1 ya emzirmeye tesvik eder ya da em-
zirmeden kag¢inmasina neden olur.! Yapilan nitel bir
aragtirmada, annelerin bazilar1 bebeklerini emzirme-
nin travmatik dogum hafizasi ile basa ¢ikmalarina
yardimci oldugunu belirtmistir.?° Elmir ve ark. em-
zirmenin, bazi kadinlarin annelik rollerine olan gii-
venlerini ve gli¢lerini artirarak travmatik dogum
deneyiminin iistesinden gelme firsati sunabilecegini
bildirmistir.?! Calismamizda da annelerin olumsuz
dogum hafizasina ragmen emzirme basarilar1 yiik-
sektir. Calisma, literatiir ile uyumludur.

Calismada, emzirme basarisi ile dogum hafizasi
arasinda bir iliski bulunmamistir. Fakat yapilan ileri
istatistiklerde, “DHHO toplam puani” ve “annenin
¢ocugunu emzirmeyi diisiindigi siire” emzirme ba-
sarisinin %35 oraninda aciklayan yordayicilar olarak
saptanmustir. Literatiirde, emzirme basaris1 ve dogum
hafizasi ile ilgili caligma olmamakla birlikte emzirme
basarisini yordayan farkli degiskenlerin oldugu bil-
dirilmistir. Evcil ve Zoroglu emzirme basarisinin,
daha once canli dogum yapma durumu, emzirme de-
neyimi, dogum sekli ve dogum sirasinda anestezi
alma durumundan %15,4 oraninda etkilendigini bil-
dirmistir.?? Bagka bir ¢aligmada, Kurnaz ve Hazar
emzirme basarisinin plansiz gebelik, bebege anne
siitii disinda besin verme, gebelikte saglik personeli
disindaki kaynaklardan bilgi alma, gebelikte anne
siitli ve emzirmeyle ilgili bilgi alma ve 4’ten fazla
dogum yapmadan %37 oraninda etkiledigini bildir-
mistir.>? Calisma sonucundaki farkliligin, 6rneklem

TABLO 5: LATCH puanina bagimsiz degiskenlerin etkisi: goklu dogrusal regresyon analizi sonuglari

Degiskenler pxSS t degeri
Sabit 7,01+1,285 546
DHHO toplam 0,111+ ,010 1,94
Disiinilen emzirme stiresi -0,187+,010 -3.27

p degeri

%95 Giiven araligi Tolerans VIF
0,000 4,490 9,548
0,053 0,000 0,039 0,999 1,001
0,001 -0,053 0,013 0,999 1,001

Dogrusallik istatistikleri*

*Backward yontemi R=0,342, R2=0,117; Ayarlanmig R2=0,070 (F=13,499, p<0,001); Criterion variable: LATCH scores; SS: Standart sapma; DHHO: Dogum Hafizas! ve Hatirlama Olgegi



grubunun sosyodemografik, obstetrik, bebege ait ve
emzirme Ozelliklerindeki farkliliklar ile iligkili olabi-
lecegi diistiniilmistiir. Calismada, annelerin %75,6’s1
gebelik siirecinde emzirme egitimi aldigini ve
%24,4°10 6 ay, %23,4’1 12 ay, %22,4’1 18 ay ve
%29,8’1 24 ay bebeklerini emzirmeyi diisiindiigiini
ifade etmislerdir. Ayrica gebelikte alinan emzirme
egitimleri sonucunda, annelerin emzirmeye istekli ol-
dugu ve bu durumun ¢alismanin bu sonucunu etkile-
digi distintilmiistiir. Literatiirde, annenin emzirme
isteginin emzirme basarisini artiran 6nemli bir etken
oldugu bildirilmistir.>*

SINIRLILIKLAR

Bu caligmanin, birtakim smirliliklart bulunmaktadir.
Birincisi, arastirma, tanimlayici ve iligki arayici ol-
dugu i¢in dogum hafizasi ile emzirme basarisi ara-
sindaki iligkileri rapor etmekte ve bu degiskenler
arasinda nedensel bir iligki ¢ikarimi yapamamakta-
dir. Ikincisi, bu ¢alismada, DHHO 6z bildirim yénte-
miyle toplanmistir. Olgegin Cronbach Alfa degerinin
0,74 olmasindan dolay1 bu sinirliligin kontrol altinda
oldugu varsayilmstir.

I SONUG

Erken postpartum dénemde kadinlarin emzirme ba-
sarisinin “yiiksek” ve dogum hafizasinin “olumsuz”
oldugu saptanmistir. Emzirme basarisi ile dogum ha-
fizas1 arasinda anlamli bir iligki yoktur. Ancak
“dogum hafizas1” ve “annenin ¢ocugunu emzirmeyi
diisiindiigii siire” emzirme basarisini yordayan 2 de-

gisken olarak belirlenmistir. Saglik profesyonellerine,
gebelikte emzirmeye karar verilmesi ve dogumdan
sonra emzirmenin baslatilarak devam ettirilmesinde
onemli gorevler diismektedir. Clinkii annenin em-
zirme istegi, basarisini etkileyen en 6nemli faktorler-
den biridir. Ozellikle dogumu olumsuz/travmatik bir
deneyim olarak algilayan ya da daha 6nceden olum-
suz/travmatik dogum deneyini olan kadinlarin, em-
zirmeye tesvik edilmesi ve desteklenmesi bu olumsuz
duygulara kars1 bir iyilestirici gii¢ olabilir.

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 alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ikar ¢atismast potansiyeli olabilecek bilimsel ve t1ibbi komite tiye-
ligi veya tiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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