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OZET

Amag: Bu calismada, diyetisyen tarafindan verilen kapsaml bir tamamlayici beslenme egitiminin annelerin bilgi diizeyi ve
tamamlayici beslenme uygulamalari iizerine etkisinin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Bireyler ve Yontem: Arastirmaya heniiz tamamlayici beslenmeye baslamamis 3-5 aylik bebegi olan 83 anne dahil edilmistir.
Katilimcilar egitim grubu (n=42 anne ve bebek) ve kontrol grubu (n=41 anne ve bebek) olmak tizere iki gruba ayrilmistir.
Verilerin toplanmasinda sosyo-demografik 6zellikler ve tamamlayici beslenme konusundaki bilgi diizeyine yonelik sorulari
iceren anket formu kullanilmigtir. Egitim grubundaki annelere ilk goriismede tamamlayici beslenme hakkinda bilgisayar
destekli bir egitim ve bilgilendirici bir kitapcik verilmistir. Kontrol grubundaki anneler ise rutin poliklinik izlemlerinde
bilgilendirilmis ve poliklinikte kullanilmakta olan brostir verilmistir. Anneler tamamlayici beslenmeye basladiklarinda
yapilan 2. gorugsmede annelerin tamamlayici beslenmeye baslama nedenleri ve bebeklerine ilk olarak verdikleri tamamlayici
besinler sorgulanmistir. Tamamlayici1 beslenmeye bagladiktan 3 ay sonra yapilan 3. goriismede ise tamamlayic1 beslenme
bilgi diizeyine yonelik sorular tekrarlanmistir.

Bulgular: Egitim grubundaki annelerin tamamlayici beslenme bilgi diizeyi puanlarinin kontrol grubundan daha yiiksek
oldugu saptanmigtir (egitim: 20.0, kontrol: 14.0 puan, p<0.001). Ayrica egitim grubundaki annelerin tamamlayici beslenme
bilgi dizeyi puanlarinin ilk gérismeye gore 3. gorusmede anlamlh sekilde arttif1 belirlenmistir (ilk gortsme: 13.0, 3.
gorisme: 20.0 puan, p<0.001). Ek olarak egitim grubunda tamamlayici beslenmeye 6. ayda baglayan annelerin oraninin
kontrol grubundan daha ytiksek oldugu gorulmustir (egitim: %64.3, kontrol: %17.1, p<0.001). Egitim grubunda tamamlayici
besinlere tuz ve seker ekleme orani da kontrol grubundan daha dusuk bulunmustur (p<0.05).

Sonug¢: Annelerin tamamlayici beslenme konusunda bilgi diizeylerinin artirilmasi ve yanhs uygulamalarin énlenmesi i¢in
cocuk saghgi izlemlerinde uygun siire ayrilarak, gorsel sunularla birlikte yazih bilgi notlarinin kullanilmasi 6nemlidir.

Anahtar kelimeler: Bebek beslenmesi, tamamlayict beslenme, bilgi diizeyi, tamamlayict beslenme egitimi

ABSTRACT

Aim: This study aimed to evaluate the effect of comprehensive complementary feeding education given by dietitian on
maternal nutritional knowledge and complementary feeding practices.

Subjects and method: Eighty three mothers and their 3-5 months-old infants who did not start complementary feeding were
included in the study. Subjects were divided into two groups: education group (n=42 mothers and infants) and control
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group (n=41 mothers and infants). Data was collected by a questionnaire including socio-demographic characteristics
and maternal knowledge on complementary feeding. At the first interview, mothers in the education group were given a
computer-assisted training and a booklet about complementary feeding. The mothers in the control group received a routine
care in the outpatient clinic, and a simple brochure previously used in the outpatient clinic. In the second interview, when
the mothers started complementary feeding, the reasons for starting complementary feeding and first complementary foods
given to infants were questioned. In the third interview (at 3" months of complementary feeding), the questionnaire on
maternal knowledge level on complementary feeding was repeated.

Results: Maternal knowledge level on complementary feeding in the education group was found to be higher than the
control group (education: 20.0, control: 14.0 points, p<0.001). It was also determined that knowledge on complementary
feeding scores of mothers in the education group significantly increased at 3™ interview compared to baseline (baseline:
13.0, 3" interview: 20.0 points, p<0.001). The percentage of mothers who started complementary feeding at 6™ months was
higher in the education groups than control group (education: 64.3%, control: 17.1%, p<0.001). Salt and sugar addition to
complementary foods was also less frequent in the education group (p<0.05).

Conclusion: To increase the knowledge level of mothers about complementary feeding and to prevent improper practice, it

is important to use written information notes together with visual presentations while allocating appropriate time.

Keywords: Infant nutrition, complementary feeding, knowledge level, complementary feeding education

GiRiS

Anne siit, hem anne hem de bebek acisindan
kisa ve uzun donemde bir¢ok yarar1 olan, bebegin
beslenmesi i¢in en uygun besindir (1-3). Altinci aydan
itibaren yalnizca anne stti ile bebegin artan enerji
ve besin Ogesi gereksinimlerini karsilamak mumkuin
olmamaktadir (4). Anne sitinin tek basina bebegin
ihtiyac¢larini karsilayamadigl bu dénemde baglatilan
ve tamamen anne sutu ile beslenmeden cocuk
beslenmesine gecis yapilan dénem “tamamlayici
beslenme donemi” olarak adlandirilmaktadir (5).
Diinya Saghk Orgiiti (DSO) ve Birlesmis Milletler
Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF) her bebegin ilk 6
ay boyunca sadece anne stti almasini, 6. ayda uygun
sekilde tamamlayici beslenmeye gecilmesini ve
tamamlayici besinlerle birlikte en az 2 yasina kadar
anne sutine devam edilmesini onermektedir (6).
Tamamlayici beslenmenin zamaninda, yeterli, giivenli
ve uygun besinlerle olmasi durumunda c¢ocukluk
cagl malnitrisyon oranlarinin disirilmesi, uygun
bliylime-gelismenin saglanmasi1 ve bircok kronik
hastaligin 6nlenmesi mimkiin olmaktadir (7,8).

Turkiye Nufus ve Saghk Arastirmasi (TNSA) 2018
verilerine gore tlkemizde emzirme yaygin bir
uygulamadir. Ancak yasamin ilk 4-5 ayinda tek
basina anne sitd ile beslenme orani %14’tir ve

bebeklere erken aylardan itibaren bebek formili
verilmektedir (9). Bununla birlikte literatiirde
tamamlayici beslenmeye erken veya gec baglamanin
bebek acisindan bazi olumsuz sonuclari olabilecegi
belirtilmektedir (10,11). Tamamlayic1 beslenmeye
erken basglamak genellikle alerji, demir eksikligi
anemisi ve tip 1 diyabet ile (10), ge¢ baslamak ise
yetersiz buyume ve gelisme ile iliskilendirilmigtir
(11,12). Bu sekilde uygun olmayan tamamlayici
beslenme uygulamalar1  genellikle annelerin/
bakicilarin bilgi eksikliginden ve yanlis geleneksel
inaniglarindan kaynaklanmaktadir (12). Bu durumun
duzeltilmesi icin annelere ayrintii tamamlayici
beslenme egitimleri verilerek bilgi dizeylerinin
artiritlmasi 6nemlidir (13).

Ulkemizde annelerin anne siitii ve tamamlayicl
beslenmeileilgilibilgidiizeyleri,inan¢veuygulamalar:
uzerine yapilan bircok kesitsel calisma mevcuttur (14-
18), ancak annelere verilen anne stti ve tamamlayici
beslenme egitiminin etkinligini arastiran mudahale
calismalar: simirhdir (19,20). Bu ¢alismada annelere
verilen tamamlayict beslenme egitiminin annelerin
bilgi diizeyi ve tamamlayict beslenme uygulamalar:
uzerine etkisini degerlendirmek amaclanmigtir.
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BIREYLER VE YONTEM

Arastirma Yeri, Zamani ve Orneklem Secimi

Bu prospektif arastirma, Erciyes Universitesi Mustafa
Eraslan-Fevzi Mercan Cocuk Hastanesi Saglam Cocuk
Poliklinigi'nde yapilmistir. Orneklem biiytkliginiin
hesaplanmasinda daha once Isgor ve ark. (19)
tarafindan yapilan c¢alismadan faydalanilmistir.
Annelerin tamamlayicit beslenme bilgi dizeyindeki
degisim %5 olarak planlanmis, %80 gii¢ ve %95 giiven
duzeyinde glc¢ analizi yapilmig, egitim grubuna
25, kontrol grubuna 25 olmak tzere, toplam 50
anne ve bebeginin calismaya dahil edilmesi uygun
gorilmistiir. Izlem sirasinda olusabilecek Kkayiplar
g0z onlunde bulundurularak her iki gruba da 50’ser
anne ve bebeginin dahil edilmesi planlanmigtir.
Aragtirmaya zamaninda dogmus, tekil gebelik ile
dinyaya gelmis, normal dogum agirlifina sahip,
dogumsal bir anomalisi ve herhangi bir kronik ve
metabolik hastalig1 olmayan ve yalnizca anne stutiyle
beslenen 3-5 ay arasindaki bebekler ile herhangi
bir kronik ve metabolik hastalif1 olmayan, cekirdek
aileye sahip, daha 6nce tamamlayici beslenme ile ilgili
bir egitim almamis ve calismaya katilmaya gonulli
olan anneler dahil edilmistir. Anne ve bebekleri
egitim grubu (n=50) ve kontrol grubu (n=50) olarak iki
gruba ayrilmistir. izlem sirasinda egitim grubundaki
annelerden biri tip 1 diyabet tanisi aldig1 i¢in ¢alisma
disinda birakilmistir. Kontrol grubunda bebeklerden
birinde yutma gugcligu, bir bebekte yumurta alerjisi
ortaya ciktif1 icin calismadan cikarilmigtir. Ayrica
egitim grubundan 5, kontrol grubundan 7 anne
calismaya devam etmek istemedigi icin c¢aligsma,
egitim grubundan 42, kontrol grubundan ise 41 anne
ve bebek ile tamamlanmuistir.

Calismaya baglamadan o6nce Erciyes Universitesi
Tip Fakiltesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu’'ndan
2016/85 karar numaral etik kurul izni alinmigtir.
Katilimcilar Helsinki Deklarasyonu’na uygun olarak
arastirma konusunda bilgilendirilmis, onam formu
imzalatilmigtir.

Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirilmesi

Verilerin toplanmasinda sosyo-demografik
ozellikler ve “Tamamlayict Beslenme Bilgi Diizeyi”
sorularin iceren anket formu calisma baslangicinda
arastirmaciar tarafindan yuz yize uygulanmigtir.
Cocuk saghigy izlemlerinin ardindan egitim
grubundaki annelere “Anneler i¢in Tamamlayicl
Beslenme Egitimi” yapilmis, ornek tamamlayici
besin tarifleri sunulmusg ve “Tamamlayici Beslenme
Kitapcigl” verilmistir. Kontrol grubundaki anneler
ise saglam cocuk poliklinik izlemlerinde verilen rutin
beslenme egitimi ve bilgi brostiri ile izlenmistir.

Anneler tamamlayici beslenmeye basladiklar: zaman
(bebeklerin yas1 3-7 ay arasinda iken) yapilan 2. yuz
yuze goriusmede annelerin tamamlayici besinlere
baslama nedenleri ve bebeklerine ilk olarak verdikleri
besinler sorgulanmigtir. Anneler tamamlayicl
beslenmeye basladiktan 3 ay sonra (bebeklerin yasi
6-10 ay arasinda iken) ise li¢linci yuz yuze gorisme
yapimig, “Tamamlayici Beslenme Bilgi Duzeyi”
sorular1 tekrar sorulmus, tamamlayici besinlere tuz,
seker, baharat ekleme durumlar1 sorgulanmistir.
Bebeklerin boy uzunlugu ve vicut agirhigi 6l¢timleri
arastirmaci tarafindan teknigine uygun olarak (21)
yapimistir.

Annelerin tamamlayici beslenme konusundaki bilgi
diizeylerini 6l¢mek icin DSO (6), Amerikan Pediatri
Akademisi (American Academy of Pediatrics, AAP)
(22) ve T.C. Saglik Bakanhig (23) rehberlerinden
derlenerek olusturulmus 25 soruluk bir anket formu
hazirlanmigtir. Anneler “dogru” veya
“yanlis” olarak cevap vermislerdir. Sorular, annelere
arastirmaci tarafindan sorulmus ve isaretlenmisgtir.
“Tamamlayic1 Beslenme Bilgi Diizeyi” anketi Tablo
1’de verilmigtir.

sorulara

Tamamlayici beslenme konusundaki bilgi diizeylerini
artirmak amaciyla egitim grubundaki 42 anne tek
basina ayr1 bir odaya alinarak, DSO (6), AAP (22) ve
T.C. Saghk Bakanlig1 rehberlerinden (23) derlenerek
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Tablo 1. Tamamlayici beslenme bilgi diizeyi anketi

Bilgi Diizeyi Sorular1

Yanlis

© 0 N O U b W N

1
1
1
1

. Bebek doymuyorsa 6. aydan énce tamamlayici besin verilebilir.

. Anne, siitiiniin az geldigini diistintiyorsa bebek kac aylik olursa olsun tamamlayici besin verebilir.

. Bebegin farkl tatlara alismasi i¢in 6.aydan 6nce az miktarda besin verilebilir.
. Farkli besinler bebegin beslenmesine yavas yavas eklenmelidir.

. Bebek bir besine alistiktan birka¢ giin sonra yeni besine gecilmelidir.

. Tamamlayici besinlere tuz, seker ve baharat eklenmesinde bir sakinca yoktur.
. Besinler kasik ya da bardak yerine biberonla verilmelidir.

. Bebeklere besinler plastik kaplarla verilebilir.

. Meyve piiresi meyve suyundan daha besleyicidir.

0. Mercimek gibi kuru baklagillerin ete benzer yararlar: vardir.

1. Bebegin yemekleri gunltik hazirlanmaldir.

2. Bebek beslenmesinde hazir ve konserve besinler kullanilabilir.

3. Bebege 6. aydan itibaren bal verilebilir.

14. U¢ yasina kadar kuruyemis gibi sert kabuklu besinler bebege verilmez.

1
1
1
1
1
2
2
2
2

5. Yemeklerin suyu ¢ok besleyicidir, (ekmek banarak) bebege verilmelidir.

6. Bebege bir yasina kadar et verilmez.

7. Et yerine bebege et suyu, kemik suyu verilmesi daha uygundur.

8. Pastorize siit yerine sokak siitu tercih edilmelidir.

9. Keci stiti inek siitinden daha besleyicidir.

0. Bebege 8. aydan itibaren pastorize peynir verilebilir.

1. Bebek icin hazirlanan besinler iki saatten daha fazla oda sicakliginda bekletilmemelidir.
2. Bebege verilecek besinler blenderdan gecirilerek tamamen purtzsiiz hale getirilmelidir.
3. Bebege haslanmis yumurta verilecek ise az pisirilmelidir.

24. Bebege ilk aylardan itibaren kaynatilmis su verilmelidir.

X
X
X

MM

Mo oMK K X

25. Bebege cay verilebilir.

MM MM

olusturulmus, 20 dakikalik bilgisayar destekli “Anneler
icin Tamamlayic1 Beslenme Egitimi” bireysel olarak
yapimis ve aylara gore bebeklere verilebilecek rnek
tamamlayici besin tarifleri gosterilmistir. Daha sonra
sunumda anlatilan bilgilerin bir 6zeti niteliginde olan
“Tamamlayici Beslenme Kitapcigl” verilmistir.

Verilerin istatistiksel Degerlendirilmesi

Verilerin degerlendirilmesinde Sosyal Bilimler icin
Istatistik Paket Programindan (versiyon 22.0, USA,
IBM Corp., 2013) yararlanilmistir. Verilerin dagilimi
Shapiro-Wilks testi ile incelenmistir. Kategorik
degiskenler icin say1 (S), yiizde (%), sayisal degiskenler
icin ortalama (X), standart sapma (SS) ve ortanca
degerleri verilmistir. Bagimsiz iki grup oranlarinin
karsilastirllmasinda ki-kare testi, ortancalarinin

karsilastirilmasinda Mann-Whitney U testi, bagimh
iki grup ortancalarinin karsilastirmasinda Wilcoxon
testi kullanilmugtir. Istatistiksel degerlendirmelerde
P<0.05 degeri anlamli kabul edilmistir.

BULGULAR

Tablo 2’de katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri
gosterilmistir. Yas, efitim dizeyi, calisma durumu,
sosyoekonomik durum ve cocuk sayisi acgisindan
egitim ve kontrol grubundaki anneler arasinda fark
bulunmamistir (p>005). Ayrica bebeklerin ortanca
dogum agirlign (egitim grubu: 3167.5 g, kontrol
grubu: 3250.0 g) ve boy uzunlugu (egitim grubu: 50.0
cm, kontrol grubu: 50.0 cm) acisindan her iki grup
arasinda anlaml bir fark olmadig1 belirlenmistir
(p>0.05) (veriler tabloda gosterilmemistir).
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Tablo 2. Katilimcilarin sosyo-demografik ézelliklerinin dagilimi

Egitim grubu (n=42)

Kontrol grubu (n=41)

Ozellikler p
S % S %
Annenin yasi (y11)
19-24 5 11.9 4 9.8
25-29 18 42.9 19 46.3
0.166 1.00
30-35 13 30.9 12 29.3
35+ 6 14.3 6 14.6
Annenin egitim diizeyi
fkokul 6 14.3 17.1
Ortaokul 4 9.5 12.2
. 0.605 0.895
Lise 12 28.6 21.9
Universite ve tizeri 20 47.6 20 48.8
Annenin calisma durumu 0.978 0.372
Calismiyor 28 66.7 33 56.1
Calisiyor 14 33.3 18 43.9
Sosyo-ekonomik durum
Geliri giderinden az 10 23.8 12 29.3
Geliri giderine esit 20 47.6 17 414 0.413 0.813
Geliri giderinden fazla 12 28.6 12 29.3
Baska bir cocuga sahip olma durumu
Evet 23 54.8 21 51.2
0.105 0.746
Hayir 19 45.2 20 48.8
Dogum sekli
Vajinal 17 40.5 17 41.5
0.008 1.000
Sezaryen 25 59.5 24 58.5
Bebegin cinsiyeti
Tablo 3. Katihmcilarin tamamlayici beslenme bilgi diizeylerinin karsilastirilmasi
Egitim grubu (n=42) Kontrol grubu (n=41)
Bilgi diizeyi sorular: Baslangic 3.gorisme Baslangic 3. goriisme p p'
Ortanca Ortanca Ortanca Ortanca
(Alt-Ust) (Alt-Ust) (Alt-Ust) (Alt-Ust)
Ortanca dogru cevap say1s1/soru sayisl 13.0/25 20.0/25 12.0/25 14.0/25 0170 <0.001
(2.0-21.0) (12.0-24.0) (4.0-20.0) (4.0-21.0) ' '
p<0.001 p=0.850
Egitim sonras1 ve 6ncesi arasinda dogru 6.0 0.0
cevaplanan soru farki ortancasi (5.0-9.0) (-1.0-1.0)
p<0.001
“"Baslangicta gruplar arasinda bilgi diizeyinin karsilastirimast
'Ugiincti goriismede gruplar arasinda bilgi diizeyinin karsilastirilmast
Tablo 3’te katiimcilarin tamamlayici beslenme  (egitim grubu: 13.0, kontrol grubu: 12.0 puan,

konusundaki bilgi dizeyleri Kkarsilastirlmigtir.

Baslangicta egitim ve kontrol grubu arasindaki

annelerin ortanca bilgi diizeyi arasinda fark olmadig:

p=0.170),

annelerin ortanca bilgi diizeyinin kontrol grubundan

uclincu gorismede egitim grubundaki

daha yiiksek oldugu gorulmustir (egitim grubu: 20.0,
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kontrol grubu: 14.0 puan, p<0.001). Ayrica uc¢uncu
gorusmede egitim grubundaki annelerin ortanca
bilgi diizeyi baslangica gore anlamli olarak artmistir
(baslangic: 13.0, 2. gorusme: 20.0 puan, p<0.001).
Iki grubun egitim sonrasi ve éncesi arasinda dogru
cevapladigl soru farkina bakildiginda ise egitim
grubunda dogru cevaplanan soru fark: ortancasinin
(6.0) kontrol grubundan (0.0) anlamli olarak daha
yuksek oldugu belirlenmistir (p<0.001).

Tablo 4’te annelerin tamamlayici beslenmeye
baslama aylar1 ve ilk olarak verdikleri tamamlayici
besinler karsilastirilmistir. Gruplarin tamamlayici
beslenmeye basladiklar1 aylarin ortalamasina
bakildiginda, egitim grubundaki annelerin 5.5+0.6
ayda, kontrol grubundaki annelerin ise 4.5+1.0
ayda bebeklerine ilk tamamlayici besini verdigi
belirlenmistir (p=0.001). Tamamlayic1 besine baglama

aylarinin dagilimi incelendiginde, kontrol grubundaki

bebeklerin %17.1’ine 3-4 ay arasinda tamamlayicl
beslenmeye baslanirken, egitim grubunda 4. aydan
once tamamlayic1 beslenmeye baslanan bebek
bulunmadig1 gorulmustur. Egitim grubundaki
annelerin %64.3’i tamamlayic1 beslenmeye 6. ayda
baslarken, kontrol grubunda bu oran %17.1°dir. Egitim
grubundan bir anne ise tamamlayic1 beslenmeye 7.
ayda baslamistir. Tamamlayic1 beslenmeye baslama
zamanlar1 acgisindan iki grup arasinda anlaml bir
farklilik oldugu gorilmistiir (p<0.001).

Bebeklere en sik verilen ilk tamamlayici besinlin her
iki grupta da sirasiyla yogurt (egitim grubu: %61.9,
kontrol grubu: %31.7), bebek formiili (egitim grubu:
%11.9, kontrol grubu: %24.4) ve meyve suyu/puresi
(egitim grubu: %11.9, kontrol grubu: %17.1) oldugu
belirlenmistir. Bunlara ek olarak kontrol grubundaki
bebeklere ilk tamamlayici besin olarak verilmesi
Onerilmeyen tam yumurta (n=1, %2.4), yemek sulari

Tablo 4. Annelerin tamamlayici beslenmeye baglama zamanlari ve ilk olarak verdikleri tamamlayici besinlerin

karsilastirilmasi
Egitim grubu (n=42) Kontrol grubu (n=41) P
. 5.520.6 4.5+1.0
Tamamlayici besine baslama yas1 (ay) (4.1-7.0) (3.0-6.2) p=0.001
S S % X2 P
Tamamlayici besine baslama yasina
gore dagilim (ay)
23-<4 - 7 17.1
24 -<5 3 7.1 13 31.7
>5-<6 11 26.2 14 341 26.366 0.000
>6-<7 27 64.3 7 17.1
7 1 24 - -
ilk olarak verilen tamamlayici besin
Yogurt 26 61.9 13 31.7
Bebek formuli 5 11.9 10 244
Meyve suyu/puresi 5 11.9 7 17.1
Yumurta sarisi 5 11.9 2 4.9
Sebze puresi - - 3 7.3
Tam yumurta - - 1 2.4 17.610 0.023
Yemek sular1 - - 2 4.9
Bebek biskuvisi - - 1 2.4
Bal-seker - - 1 2.4
Pirin¢ unlu muhallebi 1 24 - -

Hurma ezmesi

1 2.4
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(n=2, %4.9), bebek biskuvisi (n=1, %2.4), bal-seker
(n=1, %2.4) gibi besinlerin de verildigi belirlenmistir
(Tablo 4).

Tablo 4.Tamamlayic1 beslenmeye 6 aydan once
baglayan annelerin tamamlayici beslenmeye baslama
sebepleri sorgulandiginda her iki grupta da benzer
sekilde “bebek doymadig1 i¢in” (egitim grubu: %42.9,
kontrol grubu: %32.4, p=0.522), “farkl tatlara alismasi
icin” (egitim grubu: %35.7, kontrol grubu: %44.1,
p=0.750) ve “sitim az geldigi i¢in” (egitim grubu:
%14.3, kontrol grubu: %29.4, p=0.465) yanitlar ilk U¢
siradadir (veriler tabloda gosterilmemistir).

Tablo 5’te tamamlayici beslenmeye basgladiktan 3 ay
sonra annelerin tamamlayic1 besinlere tuz, baharat
ve seker ekleme durumlar1 karsilastirilmistir. Her
iki grup arasinda tamamlayici besinlere tuz (egitim
grubu: %28.6, kontrol grubu: %61, p=0.004) ve seker
ekleme durumu (egitim grubu: %14.3, kontrol grubu:
%39, p=0.013) acisindan anlamh bir farklilik oldugu,
baharat ekleme oraninin ise her iki grupta benzer
oldugu (egitim grubu: %?7.1, kontrol grubu: %17.1, p=
0.194) gérulmustir.

TARTISMA

Yasamin ilk iki yii uygun biiyime ve gelisme icin
“kritik bir pencere” olarak kabul edilmektedir.
Bu donemdeki beslenme uygulamalar1 kisa ve
uzun donemde cocuklarin fizyolojik, norolojik
ve psikolojik gelisimleri ac¢isindan Onemlidir
(24). Genellikle annelerin bilgi eksikliginden
ve toplumsal inaniglardan kaynaklanan yanhs
tamamlayic1 beslenme uygulamalari, bebeklerin
biiytime-gelismesini olumsuz etkilemektedir (12,13).

Verilen uygun egitimlerle annelerin tamamlayicl
beslenme konusundaki bilgi diizeylerinin
artirlmas1 saglanmakta ve yanlis uygulamalarin
oniine gecilebilmektedir (7,25). Ancak literatir
incelendiginde ulkemizde tamamlayici beslenme ile
ilgili egitim caligmalarinin sinirh oldugu gorulmustir
(19,20). Bu nedenle bu calismada, annelere cocuk
saghgl izleminden sonra ayri bir poliklinik odasinda
yeterli zaman ayrilarak, diyetisyen tarafindan
verilen ayrintili bir tamamlayici beslenme egitiminin
annelerin bilgi diizeyi ve tamamlayici1 beslenme
uygulamalar1 tUzerine etkisinin degerlendirilmesi
amaclanmuistir.

Egitim, annelerin tamamlayic1 beslenme konusundaki
yanlis bilgi ve uygulamalarinin diizeltilmesinde etkili
ve dusuk maliyetli bir yoldur (26). Calismalar, egitim
sonrasinda annelerin bilgi diizeyinde anlaml bir artis
oldugunu gostermektedir (19,25,27). Bu calismada
baslangicta egitim ve kontrol grubundaki annelerin
tamamlayic1 beslenme bilgi duzeyleri benzerken,
egitimin verilmesinin ardindan anneler tamamlayici
beslenmeye basladiktan 3 ay sonra yapilan uc¢incu
gorusmede baglangica gore bilgi diizeylerinde anlamli
bir artis oldugu gorilmustir. Kontrol grubundaki
annelerin bilgi dizeyi puanlarinda ise baglangic ile
3. goriisme arasinda bir fark bulunamamaistir. Ancak
egitimin etkinliginin degerlendirilmesinde yalnizca
bilgi dizeyindeki artig yeterli degildir. Uygun bir
efitim sonucu annelerin tamamlayici beslenme
uygulamalarina dogru davraniglarin yansimasi
beklenmektedir (28).

Ulkemizde tamamlayici besinlere erken baslamak
yaygin bir uygulamadir. Tirkiye Nufus ve Saghk
Arastirmasi 2018 raporuna gore 4-5 aylik bebeklerde

Tablo 5. Egitim ve kontrol grubundaki annelerin tamamlayici besinlere tuz, baharat ve seker ekleme durumlarinin

karsilastirilmasi

Egitim grubu (n=42)

Kontrol grubu (n=41)

Tuz, baharat ve sseker ekleme*™ X? P

S S %
Tuz ekleme 12 28.6 25 61.0 8.818 0.004
Baharat ekleme 3 7 171 1.931 0.194
Seker ekleme 6 14.3 16 39.0 6.518 0.013

*Tamamlayict beslenmeye basladiktan 3 ay sonra
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sadece anne stitu ile beslenme oranlarinin %14 oldugu
belirtilmektedir (9). Ancak calismalarda dogum
sonrasi verilen egitim ile annelerin bilgi diizeylerinin
arttigy, tamamlayici
uygulamalarinda gelismeler oldugu gosterilmektedir
(29,30). Bu calismada da annelerin tamamlayici
beslenme uygulamalarini degerlendirmek amaciyla
ilk olarak annelerin tamamlayici besinlere baslama
zamanlari
annelerin ¢ogunlugunun (%64.3) onerildigi sekilde
tamamlayict beslenmeye 6. ayda basladigi, kontrol
grubunda ise bu oranin %17.1 oldugu goérulmustir.
Ahmad et al. (31) tarafindan yapilan bir ¢alismada
da annelere verilen egitim sonrasi benzer sekilde
egitim grubunda tamamlayici besinlere 6. ayda
baslama oraninin %68, kontrol grubunda ise %16
oldugu belirlenmistir. Ulkemizde yapilan benzer
bir calismada ise egitim sonrasi efitim grubundaki
annelerin %43’iinln, kontrol grubundaki annelerinise
%23’ inun tamamlayic1 beslenmeye 6. ayda basladig:
gorulmustir (32). Bu sonuglar ve calismamizin
sonuglari degerlendirildiginde ulkemizde
tamamlayici beslenmeye 6. ayda baslama oranlarinin
dusik oldugu, ancak annelere bu konuda ayrintil
bir egitim verilmesi ile tamamlayici beslenmeye
zamaninda baglama oranlarinin artirilabilecegi
sonucuna varilabilir.

emzirme ve beslenme

kiyaslandiginda, egitim grubundaki

Annelerin tamamlayic1 beslenmeye erken baslama
sebeplerinin temelinde de bilgi eksikligi ve yanlis
inaniglar yatmaktadir. Bu calismada annelerin
tamamlayic1 besine erken baglama sebeplerinin
basinda bebegin doymadig1 diistincesi, farkh tatlara
alismasi distiincesi ve sttlerinin az geldigi distincesi
gelmektedir. Literatiirde de benzer sekilde anneler
sutlerinin yetmedigini
dusundukleri icin ve bebegi farkl tatlara aligtirmak
icin tamamlayici beslenmeye erken bagladiklarini
belirtmiglerdir (14,16). Bu sebeplerin belirlenmesi
ve egitimlerde bu konular tizerine odaklanilmasi
tamamlayic1  besinlere  zamaninda  baslama
oranlarinin artmasini saglayabilir.

ve bebegin doymadigin

Tamamlayic1 besinlere sadece zamaninda basglamak
yeterli degildir. Tamamlayici besinler bebegin ayina
ve fizyolojik durumuna uygun olmasi gerekmektedir
(8). Optimal buiiyime-gelismenin saglanmasi agisindan
bebek Dbeslenmesinde tercih edilen besinlerin
enerji yogunlugunun yiiksek olmasy, tim elzem
aminoasitleri, vitamin-mineralleri (demir, folik asit ve
kalsiyum gibi) icermesi, tat-kivam acisindan bebege
uygun olmasi onemlidir (33). Bu baglamda annelerin
bebeklerine ilk olarak verdikleri tamamlayici besinler
sorgulanmistir. Egitim grubundaki anneler bebege ilk
tamamlayicit besin olarak genellikle yogurt, meyve
suyu/puresi, yumurta saris1 gibi besinleri vermeyi
tercih ederken, kontrol grubundan az sayida annenin
bunlara ek olarak ilk tamamlayict besin olarak
verilmesi uygun olmayan tam yumurta, yemek sulari,
bebek biskiivisi, bal-seker gibi besinleri de tercih
ettigi gorulmiustir. Yapilan diger calismalarda da
calismamizla benzer sekilde annelerin bebeklerine ilk
tamamlayicibesin olarak daha cok meyve-sebze ptresi
ve yogurt vermeyi tercih ettikleri gorulmustir (14,19).
Egitimlerde annelere aylara gore bebeklere verilmesi
onerilen besinler ve miktarlar1 konusunda ayrintili,
gorsel sunularla bilgi verilebilir ve 6rnek tamamlayici
beslenme tarifleri gosterilerek sunulabilir.

Tamamlayic1 besinlere tuz, seker ve baharatlarin
eklenmesi tamamlayici  beslenme  konusunda
yapilan yanlis uygulamalardan biridir. Seker ve
sekerli besinler bos enerji kaynagidir ve bebegin
beslenmesinde bir yarar saglamamaktadir. Ayricaileri
donemde cocuklarda dis c¢uruklerine, istahsizliga ve
yanlis beslenme aligkanliklarinin gelismesine neden
olabilmektedir (23). Erken yaslarda asir1 tuz alimi
ise ileri donemlerde bebegin tuzlu tatlar1 daha fazla
tercih etmesine ve arteriyel basincin artmasina neden
olabilmektedir (34). Ayrica bebeklerin bobrekleri
hentiz tam olarak gelismedigi i¢in tamamlayici
besinlerine eklenecek tuz bobrekler Uzerinde de
olumsuz etki olusturabilmektedir (35). Baharatlar ise
bebeklerde alerjik reaksiyonlara neden olabilecegi
icin kullanimi konusunda dikkat etmek gerekmektedir
(36).Bucalismada egitim grubuna verilen tamamlayici
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beslenme egitiminde tamamlayici besinlere tuz, seker
ve baharat eklemenin uygun olmadig1 anlatilmistir.
Anneler tamamlayici besine bagladiktan ¢ ay
sonra bu durum sorgulanmig ve egitim grubundaki
annelerin tamamlayici besinlere tuz ve seker ekleme
durumlarinin kontrol grubundakilerden daha dusik
oldugu belirlenmistir. Bu durum egitimin bilgi
diizeyindeki artigin yani sira, tamamlayicit beslenme
konusundaki bazi1 yanlis davranglarini azaltma
konusunda da yararh oldugunu gostermektedir.

Bu calismanin gugcli yanlary; tilkemizde literatiirde
sinirli olan tamamlayici beslenme egitimi konusuna
odaklanmis olmasidir. Annelerin hentiz tamamlayici
beslenmeye baslamadiklar: dénemde calismaya dahil
edilmesi de bir diger gii¢cli yanidir. Ancak annelerin
tamamlayici beslenme konusundaki bilgi diizeylerini
degerlendirmede kullanilan “Tamamlayic1 Beslenme
Bilgi Duzeyi Anketi”nin gecerlik-giivenirligi yapilmis
bir anket olmamasi ¢alismanin sinirhiliklarindandir.

Sonu¢ olarak, cocuk saghg: izlemleri kapsaminda
poliklinikte verilen egitim ile karsilastirildiginda,
yeterli stire ayrilarak ve gorsel sunularla annelere
ayrintili egitim verildiginde annelerin bilgi diizeyi
artmis, buna bagh olarak altinci ayda tamamlayici
besine baglama oranlar1 yukselmigtir. Egitim
sonucunda annelerin bilgi diizeyinin artmasinin
yaninda tamamlayici beslenme ile ilgili bazi yanlhs
davranislarin da azaldig gorulmustir.

Tamamlayici  beslenme  donemindeki  hatali
davranislari 6nlemek i¢cin anneler tamamlayici besine
baslamadan 6nce tamamlayici beslenme konusunda
ayrintili egitimler verilmeli, basladiklarinda ise
duzenli olarak damigsmanlik hizmeti sunulmalidir.
Ayrica bebeginin doymadigini, sutunin yetersiz
oldugunu diisiinen ve tamamlayici besinlere geciste
problem yasayan anne ve bebekler diyetisyen
tarafindan yakindan izlenmelidir. Daha genis
kapsamli egitim calismalar1 yapilarak annelerin
biling diizeyi artirilmahdir.
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