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Anne Siitiinii Artirmaya Y onelik Bitkisel Cay Kullanimi ve Etkileyen Faktorler’

Mine GOKDUMAN** Nevin AKDOLUN BALKAY A***

Ozet
Giris: Bebeklerin ilk alt1 ayda sadece anne siitiiyle beslenmesi halen istenilen diizeyde degildir. Anneler siitlerinin yetmedigi ve bebeklerinin
doymadig1 diisiincesiyle gesitli geleneksel uygulamalara ve siklikla bitkisel ¢aylara bagvurmaktadirlar. Amag: Arastirma, 0-6 aylik bebegi
olan annelerin siitlerini artirmaya yonelik bitkisel ¢ay kullanma durumlarini ve bunu etkileyen faktorleri belirlemektir. Yontem: Orneklemi
Kiitahya ili belediye simrlari icindeki Merkez Saglik Ocaklari’na kayitli 216 anne olusturmustur. Veriler arastirmaci tarafindan hazirlanan
soru formu kullanilarak, gériisme sirasinda soru-cevap yontemiyle toplanmistir. Veriler ylizdelik Ki-kare ve Fisher Kesin Ki-kare testiyle
degerlendirilmistir. Bulgular: Yas ortalamas1 26.85 + 4.87 olan annelerin %89.4’1 ev hanimi, %53.2’si ilkokul mezunu ve %45.8’1 diisiik
gelirlidir. Annelerin %65’ bebeklerini ilk alti ayda sadece anne siitiiyle beslemis, %22.2’si emzirme ve anne siitiinii artirict
uygulamalar/6nlemler konusunda egitim almislardir. Annelerin %30.1°i anne siitiinii artirmak i¢in bitkisel ¢ay (genellikle rezene cayu,
%76.9) kullanmis ve bunlarmn %57’si kullandiklar1 ¢ayin siitlerini artirdigim belirtmislerdir. Annelerin egitim diizeyi, ¢alisma durumu,
dogumu izleyen ilk giinlerde ek gida verme ve siitlerinin yeterliligine iliskin diislinceleri bitkisel ¢ay kullanmalarinda etkili bulunmustur
(p <.05).
Sonug: Anneler siitlerini artirmak i¢in bitkisel ¢ay kullamimimi 6nemsemektedirler. Bitkisel ¢ay kullaniminda bazi anne o6zellikleri ile
bebekleri besleme 6zellikleri etkilidir. Ebe/hemsirelerin bunlar degerlendirmeleri ve egitimde annelerin bireysel ve kiiltiirel dzelliklerini
dikkate almalar1 6nemli olacaktir.
Anahtar sézciikler: Dogum Sonrasi Dénem, Anne Siitii, Bitki Cayt Kullanimi, Etkileyen Faktorler.

The Use of Herbal Tea to Increase Breast Milk and Influencing Factors

Background: The rate of exclusive breastfeeding of newborns during the first six months is still not high enough. Mothers use various
traditional methods to increase their breast milk because they thoughts that their milk is insufficient and babies are not satiated.
Objectives: This study aimed to determine the use of herbal tea to increase breast milk supply and factors influencing it among mothers with
infants of 0-6 months. Methods: The study sample consisted of 216 mothers registered at Public Health Care Centers in Kiitahya. Data were
collected via a questionnaire developed by researchers in accordance with literature. Data were collected by question-answer method during
face-to-face interviews. Descriptive statistics, Chi-square, and Fisher’s Exact Chi-square tests were used in data analysis. Results: The mean
age of mothers was 26.85 + 4.87, 89.4% were housewives, 53.2% were primary school graduates, 45.8% had low income and 94.9% had
social security. 65% of mothers fed their babies only with breast milk in their first six months. 22.2% of them were trained about
breastfeeding and practices/measures to increase breast milk. For this, 30.1% of mothers used herbal tea (generally fennel tea 76.9%). 57% of
women using herbal tea told that the tea they consumed increased their breast milk supply. Mothers’ education level, working status, giving
additional foods in early postpartum period and thoughts about the sufficiency of their breast milk were found to be effective on their use of
herbal teas (p <.05). Conclusion: This study showed that mothers pay attention to the use of herbal teas to improve their breast milk supply,
and that certain characteristics of mothers, the type of their feeding of babies and their thoughts about sufficiency of their breast milk are
effective on their use of herbal teas. Thus, it would be important that nurses and midwifes should evaluate these practices and should keep
the individual and cultural characteristics of mothers during their educations in mind.

Key words: Postpartum Period, Breast Milk, Herbal Tea, Influencing Factors.

nne siitiilyle beslenme yenidoganin gelismesi, sag-

liginin korunmasi ve siirdiiriilmesi i¢in son derece
gerekli ve 6nemlidir (The United Nations Children’s Fund
[UNICEF], 2008). Diinya Saglik Orgiitii [DSO] ve UNI-
CEF bebeklerin dogumdan itibaren ilk alt1 ay su dahil hig-
bir ek gida almadan sadece anne siitii ile beslenmelerini
onermektedir (Dewey, 2002; World Health Organization
[WHO], 2009; WHO, UNICEF ve United States Agency
for International Devolepment [USAID], 2008). Ancak,
sadece anne siitiiyle beslenme orani diinyada %34.8-%38
(UNICEF, 2007a; WHO, 2009), gelismekte olan iilkelerde
%37 (UNICEF, 2007a, 2007b) iken, az geligmis iilkelerde
%20’lere kadar diigmekte (UNICEF, 2007a), buna paralel
olarak da ek gidalarla besleme orami artmakta ve az
gelismis llkelerde %55-%80’1lere yaklagsmaktadir (UNI-
CEF, 2005, 2007b, 2008).

Ulkemizde de ilk alt: ayda sadece anne siitii ile bes-
lenme istendik diizeyde degildir. Tiirkiye Niifus ve Saglik
Arastirmast 2008 verilerine gore son bes yillik donemde
sadece anne siitilyle beslenen bebeklerin orani ve beslenme

siiresinde artis oldugu goriilmekle birlikte, altt ayliktan
kiiciik bebeklerin %40’1 sadece anne siitii ile beslen-
mektedir. Tki ayliktan kiigiik bebeklerin %21.3’ii anne siitii
yaninda hazir mama ve %22.4’l ise su veya diger sivilar
ile beslenmektedir (Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri
Enstitiisii [HONEE], 2009). Calismalar ek gidaya baslama
zamaninin ¢ok erken oldugunu ve ilk 6 ay igerisinde ek
gida verilen bebeklerin oraninin %80’lere kadar ulagtigini
ortaya koymaktadir (Al-Jassir, El-Bashir, Moizuddin ve
Abu-Nayan, 2006; HUNEE, 2009). Bebek beslenmesinin
ilk alt1 ay boyunca sadece anne siitiiyle gerceklesmedigi
durumlarda bebek mamasi, sekerli su, yogurt, peynir, siit,
su ve bitkisel ¢aylar gibi diger ek besinlere gegis artmak-
tadir. Bu durum emzirmenin erken sonlandirilmasinin bas-
lica nedenlerinden biridir (Dingtiirk, 2006; HUNEE, 2009;
Kahriman, 2007; Sibeko, Dhansay, Charlton, Johns ve
Gray, 2005; Unalan, Akgiin, Ciftcili, Boler ve Akman,
2008; Unsal, Athihan, Ozkan, Targan ve Hassoy, 2005).
Annelerin ilk alti ayda bebeklerini sadece anne
siitiiyle beslememeleri ve erken dénemde ek gidalara geg-
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melerinde en 6nemli neden siitiin yetersiz oldugu diisiin-
cesidir (Akgiin, 2006; Demirtas, 2005; Kahriman, 2007;
Sacco, Caulfield, Gittelsohn ve Martinez, 2006; Sibeko ve
ark., 2005; Taveras, Capra, Brevans, Jenvold ve Lieu,
2003). Her kadm iki bebek biiyiitecek kadar siit iiretme
kapasitesine sahip olmasina ragmen (Gdokgay, 2007), aras-
tirmalar siitiiniin yetmedigini diisiinen annelerin oldukca
fazla oldugunu gostermektedir (Ding, 2005; Egri ve
Golbasi, 2007; Gegkil, Sahin ve Ege, 2009; Ozsoy ve
Katabi, 2008; Sacco ve ark., 2006; Sibeko ve ark., 2005;
Sahin, 2007). Siitiiniin yetmedigini diisiinen ve bebeklerini
emzirmek isteyen anneler siitlerini artirmak igin gesitli
yontemlere bagsvurmakta, geleneksel olarak bazi besinlerin
ve bitkisel iceceklerin tiiketimine Onem vermekte ve
yaygin olarak da bitkisel ¢aylari kullanmaktadirlar (Chu-
ang ve ark., 2009; Demirtas, 2005; Egri ve Golbasi, 2007;
Sibeko ve ark., 2005; Ozsoy ve Katabi, 2008). Egri (2006),
annelerin %89’ unun siitlerini artirmak i¢in 6zel uygulama-
lar yaptigini ve bunlarin %63.7’sinin agik ¢ay igtigini sap-
tamistir. Diger lilkelerde de benzer uygulamalar yaygindir
(Damanik, Wahlqvist ve Wattanapenpaiboon, 2006; Da-
manik, 2009; Tiran, 2003). Ozsoy ve Katabi (2008),
Tiirkiye ve Iran’daki iki kdyde logusalik doneminde siitiin
bol olmasi i¢in yapilan uygulamalari incelemisler ve Tiir-
kiye’deki annelerin %21.3’{iniin modern, %77.4’linlin ge-
leneksel, Iran’l1 annelerin ise %52 sinin modern, %44.6’s1-
nin geleneksel uygulamalar1 yaptiklarini saptamislardir.
Geleneksel uygulamalar arasinda iilkemizde birgok yiyece-
ge ek olarak ihlamur, rezene, adagayr ve 1sirgan otu cayi
i¢cme, Iran’da ise serbet tiiketilmesi yer almaktadr.

Bingel ve Farnsworth (1994), yaptiklar1 genis kap-
saml1 bir derleme ¢alismasinda etnomedikal olarak kulani-
lan ve literatiire galaktagog olarak giren 400’den fazla tib-
bi bitki oldugunu vurgulamaktadirlar. Bazi bitki ¢aylarinin
anne siitiinii artirdigi belirtilmekle birlikte (Gokgay, 2008),
heniiz bu konuda yapilmis kanita dayali bir ¢alisma da
bulunmamaktadir. Ayrica, bitkisel ¢aylarin fazla miktarda
veya bazi ilaglarla birlikte alinmasi durumunda zararli
etkilerinin olabilecegini ve ¢ay yapiminda kullanilan bitki-
lerin toplandiklar1 zamana ve bolgeye (6r. flordan zengin
volkanik bolgelerden toplanan bitkiler kullanildiginda)
bagli olarak etkilerinin degisebilecegini ve ¢esitli yan
etkilerinin olabilecegini de degerlendirmek gerekir (Aron-
son, 2009; Barnes, Anderson ve Philipson, 2007; Doyle,
Harold vr Johnson, 2001; Mills, Dugoua, Peri ve Koren,
2006). Bu nedenle bugiin emzirme danismanliginda sik
emzirme gibi modern yontemlerin Onerilmesi 6nem tasi-
maktadir. Varol ve Yildiz (2006), annelere sadece anne sii-
tiiyle besleme konusunda egitim verilmesi ve takip edilme-
sinin anne siiti ile besleme siiresini uzattigini ve bebegin
fiziksel gelisimini artirdigini belirtmektedirler. Ancak, iil-
kemizde genellikle saglik personeli emzirme ve siitlin arti-
rilmast konularinda annelere bilgi vermemektedir (Bay-
ram, 2006; Gokduman, 2009). Bayram (2006), calis-
masinda kadmnlarin %33 {iniin emzirme ve anne siitii konu-
sunda bilgi aldiklarini ve bunlarin da sadece %24.9’unun
saglik personelinden bilgi aldiklarini belirtmektedir. Bu
bulguya gore her 100 anneden sadece 8-9 anne saglik
personelinden bilgi almaktadir.

Zorlu bir gecis donemi olan dogum sonrast donemde
anneler biiyiik oranda ailelerinden ve ¢evrelerinden destek
almakta ve Onerilen geleneksel uygulamalara yonelmekte-
dirler (Egri ve Golbasi, 2007; Ergin, Basar, Karahasanoglu
ve Beser, 2005; Geckil ve ark., 2009; Senol, Unalan ve
Cetinkaya, 2004; Senses ve Yildizoglu, 2002). Gegkil ve
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arkadaslar1 (2009), kadinlarin postpartum dénemdeki gele-
neksel uygulamalar1 i¢in en ¢ok (%66.7) anne ve kayin-
validelerinden destek aldiklarini saptamislardir. Annelerin
dogum sonrasi dénemde siitlerini artirmaya yonelik yaptik-
lar1 geleneksel uygulamalar ile sosyo-demografik ozel-
likleri arasinda iliskiler olduguna isaret eden bulgular da
giderek artmaktadir (Kaewsarn, Moyle ve Creedy, 2003;
Kannan, Carruth ve Skinner, 2004; Yatkin, Sancak, Kamg1
ve Ertem, 2005). Bu da geleneksel uygulamalarin bolgeler,
sehirler ve ayn1 sehri paylagan topluluklar arasinda farkli-
liklar olabilecegini gdstermesi bakimindan énemlidir.
Ulkemizde dogumu izleyen donemlerde anne siitiinii
artirmaya yonelik uygulamalar1 da igeren geleneksel uygu-
lamalar olduk¢a yaygindir. Ancak, anne siitiinii artirmak
amaciyla bitkisel ¢aylarin kullanilmasini etkileyen faktor-
ler konusunda ¢alismaya rastlanamamustir. Bu nedenlerle
annelere bakim veren hemsire ve ebelerin bu uygulamalar
ve bunlarm kullanimim etkileyen faktorler konusunda bilgi
sahibi olmalar1 ve anne ve bebekleri olasi etki ve yan
etkileri agisindan degerlendirmeleri son derece dnemlidir.

Amacg

Dogum sonu donemde anne siitiinii artirmak igin
kullanilan bitkisel ¢aylarn ve annelerin bitkisel c¢ay
kullanmalarmi etkileyen faktorlerin bilinmesi annelere ve
ailelere verilecek egitim ve danismanlik hizmetlerinin
planlanmasi, etkinliginin saglanmasi ve anne ve bebek
sagligma olas1 olumsuz etkilerinin degerlendirilmesi agi-
sindan yol gdsterici olacaktir. Bu nedenle ¢alisma, anne-
lerin dogumdan sonra ilk 6 ayda anne siitiinii artirmaya
yonelik Dbitkisel ¢ay kullanma durumlarini ve bunu
etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir.

Arastirma Sorulart

e Anneler siitlerini artirmak i¢in dogum sonrasi ilk 6
ayda bitkisel ¢ay kullantyor mu?

e Anneler siitlerini artirmak i¢in dogum sonrasi ilk 6
ayda hangi bitkisel ¢aylar1 kullaniyor?

e Annelerin sosyodemografik ozellikleri (yas, egitim,
calisma ve gelir durumu, sosyal giivence, en uzun siire
yasadiklar1 yer, aile tipi ve yasayan ¢ocuk sayisi) ilk 6
ayda bitkisel ¢ay kullanimim etkiliyor mu?

e Annelerin bebeklerini besleme 6zellikleri ilk 6 ayda
bitkisel ¢ay kullanimin1 etkiliyor mu?

e Annelerin dogum sonrasi siitlerinin yeterliligine
iligkin diisiinceleri ilk 6 ayda bitkisel ¢ay kullanimini
etkiliyor mu?

e Annelerin dogum sonrasi emzirme ve anne siitiinii
artirict uygulamalar/6nlemler konusunda egitim alma
durumu ilk 6 ayda bitkisel ¢ay kullanimini etkiliyor
mu?

Yontem
Arastirmamnn Tipi ve Yeri
Tanimlayici olarak yapilan ¢aligma, Kiitahya ili belediye
sinirlart i¢indeki tim Merkez Saglik Ocaklari’nda gergek-
lestirilmistir.
Arastirmamn Evreni ve Orneklemi
Arastrmanin  evrenini 2008 yili Temmuz ayr sonunda
Kiitahya ili belediye smirlar1 igindeki 14 Merkez Saghk
Ocagi’na kayitli ve 0-6 aylik bebegi olan 1180 anne olus-
turmustur. Anne siitiinii artirmaya yonelik olarak bitkisel
cayin hangi siklikta kullanildigr ile ilgili bir bilgi olmadigi
i¢in, Tiirkiye Niifus ve Saglik Aragtirmasi 2003 verilerine
gore 0-6 aylik donemde sadece anne siitii ile besleme
sikligr (%20.8) dikkate alindiginda, drneklem biiyiikligii
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%95 giiven araliginda ve %5 yanilma olasiligi ile 208
olarak hesaplanmistir. Annelere ulasgamama ve aragtirmaya
katilmama olasiligr nedeniyle %30 yedek ile (62 anne)
ornekleme 270 kisinin alinmasi 6ngériilmiistiir. Ancak, 20
kadina ulasilamadig1 ve 34’0 de arastirmaya katilmayi ka-
bul etmedigi i¢in 6rneklemi 216 anne olusturmustur. Or-
neklemi olusturan anneler sistematik 6rnekleme yontemi
ile belirlenmistir. Bu amagla saglik ocaklarindaki Bebek ve
Cocuk Izlem Fisleri’nden 0-6 aylik bebegi olan annelerin
sayilar1 ve adresleri belirlenmis ve birden baslayarak nu-
maralandirilmistir. Saglik ocaklarindaki toplam 0-6 aylik
bebegi olan kadinlarm sayisi (1180) éngériilen 6rneklem
sayisina (270) boliinerek bir katsayr belirlenmistir (4.37).
Rasgele bir sayidan baslamak iizere, belirlenen bu katsa-
ymin geldigi numaralarin karsiliginda bulunan adresler-
deki anneler belirlenmistir. Ornekleme bebegini bir siire
emzirmis olan anneler alinmis, dogum sonrasi bebegi 6len
anneler alinmamustir.

Veri Toplama Araglar

Veriler arastirmaci tarafindan literatiire gore hazirlanan
veri toplama formuyla toplanmistir. Form hazirlanmadan
once Kiitahya’daki tiim Merkez Saglik Ocaklari’nda ¢ali-
san birer ebe ile goriigiilmils ve konuya yonelik goriisleri
ve gozlemleri alinmistir. Goriismeler ve literatiir dogrultu-
sunda hazirlanan soru formu kapsam gegerligi ve anlagilir-
lik yoniinden Halk Sagligi alaninda ii¢ tip doktoru, Halk
Sagligi Hemsireligi alaninda {i¢ 6gretim iiyesi, Kadin Do-
gum Hemsireligi alaninda bes 6gretim iiyesi ve Istatistik
alaninda Ui¢ Ogretim iyesi tarafindan incelenmistir. Uz-
manlarin 6nerileri dogrultusunda formda gerekli diizeltme-
ler yapilmigtir. Diizenlenen veri toplama formunun 6n
uygulamasi 10.06.2008 - 15.06.2008 tarihleri arasinda 3
No’lu Saglik Ocagi’na kayitli ve 0-6 aylik bebegi olan 10
anneye uygulanmistir. On uygulama sonunda formda
gerekli degisiklikler yapilmis ve veri toplama araci olarak
kullanilmustir.

Veri toplama formu annelerin sosyo-demografik
ozellikleri (12 soru), obstetrik oykiileri (8 soru), emzirme
durumlar1 (19 soru) ve anne siitlinii artirmaya yonelik bit-
kisel ¢ay kullanma durumunu (7 soru) igeren toplam 46
sorudan olusmustur.

Verilerin Toplanmast

Veriler ~ 01.07.2008-20.07.2008  tarihleri  arasinda
arastirmaci tarafindan veri toplama formu kullanilarak,
annelerin evlerinde ziyaret edilmesi ve yiiz yiize gériisme
sirasinda soru-cevap yontemiyle 15-20 dakikada toplan-
mistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler ile
Ki-kare ve Fisher Kesin Ki-kare analizi kullanilmistir. p <
.05 anlamli kabul edilmistir.

Bagimsiz Degiskenler

Annelerin  sosyo-demografik o6zellikleri (yas, egitim,
calisma ve gelir durumu, sosyal gilivence, en uzun siire
yasadiklar1 yer, aile tipi ve yasayan g¢ocuk sayisi), dogum
sonras1 bebekleri besleme sekli, siitlerinin yeterliligine
iligkin diistinceleri ile emzirme ve anne siitlinii artiran
uygulamalar/6nlemler konusunda egitim alma durumlart.

Bagimh Degiskenler

Annelerin anne siitlinii artirmak igin bitkisel ¢cay kullanma
durumlart.

Arastirmamn Etik Yénii

Verilerin toplanabilmesi i¢in Kiitahya i1 Saglik Miidiirlii-
gii’nden resmi izin ve Adnan Menderes Universitesi Tip
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Fakiiltesi Etik Kurulu’ndan etik onay alinmistir. Calismaya
goniilli olarak katilan anneler bilgilendirilerek sozli ve
yazili onamlar1 alinmigtir. Verilerin toplanmasini takiben
her anneye literatiir bilgileri dogrultusunda anne siitiinii ar-
tiran uygulamalar ve bitkisel c¢aylar hakkinda bilgi ve-
rilmig, siitlerini artirmak ic¢in gerekli bilgi ve destegi
alabilmeleri i¢in ebe/hemsirelerine ve/veya doktorlarina
danismalar1 ve Onerilerine goére davranmalar1 gerektigi
agiklanmustir.

Arastirmamn Stmirliliklart

Bu aragtirmanin 6rneklemini Kiitahya il merkezinde yasa-
yan anneler olusturmustur. Arastirma siirecinde il¢elerden
ve koylerden veri toplama olanagi bulunmadigindan, elde
edilen sonuglar Kiitahya il merkezindeki anneleri temsil et-
mektedir. Ayrica, arastirma verileri yliz ylize goriisme
yontemi ile toplanmistir. Bu nedenle verilerin giivenirligi
goriismecilerin verdigi bilgiler ile smirlidir.

Bulgular

Annelerin Sosyodemografik Ozellikleri

Annelerin yas ortalamasi 26.85 + 4.87 olup %35.8°1 25-29,
%32.6’s1 20-24, %18.6’s1 da 30-34 yas grubundadir.
Adolesan (%4.5) ve ileri yas (%8.8) grubundaki annelerin
orani oldukca diisiiktiir. Annelerin %53.2’si ilkokul,
%11.1°1 ortaokul, %24.1°’1 lise ve %7.4’0 universite
mezunudur. Annelerin sadece %10.6’s1 bir iste ¢alismakta,
%89.4’t ev hanimidir. Annelerin  %45.8’1 gelirlerini
yetersiz, %36.1°1 kismen yeterli, %18.1’1 de yeterli olarak
gormektedirler. Ornekleme alnan annelerin %81.5%i en
uzun siire sehirde yagamistir. Annelerin %70.41 ¢ekirdek
ve %29.6’s1 genis aileye ve yaklasik %60°1 birden fazla
¢ocuga sahiptir (Tablo 1).

Tablo 1. Annelerin Sosyodemografik Ozellikleri (n= 216)

Sosyodemografik Ozellikler n %
Yas
15-19 9 4.2
20-24 70 324
25-29 77 35.6
30-34 40 18.5
35 ve tizeri 20 9.3
Egitim Durumu
Okur-yazar 4 1.9
Tlkokul mezunu 115 53.2
Ortaokul mezunu 24 11.1
Lise mezunu 52 24.1
Universite mezunu 16 7.4
Okur-yazar degil 5 2.3
Calisma Durumu
Calisan 23 10.6
Calismayan 193 89.4
Gelir Durumu
Yeterli 39 18.1
Kismen yeterli 78 36.1
Yetersiz 99 45.8
En Uzun Siire Yasadig1 Yer
Koy 18 8.3
Kasaba 22 10.2
Sehir 176 81.5
Aile Tipi
Cekirdek aile 152 70.4
Genis aile 64 29.6
Yasayan Cocuk Sayisi
1 86 39.8
2 102 47.2
>3 28 13.0
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Tablo 2. Annelerin Ilk Alt Ayda Bebeklerini Besleme
Sekli (n=126)
ilk Altt Ayda Besleme Sekli n %
Sadece Anne Siitii 26 65.0

Anne Siiti+Ek Gida 14 35.0

Annelerin Ilk Alti Ayda Bebeklerini Besleme Sekli
Annelerin %75’1 bebeklerini ilk alt1 ayda sadece anne sii-
tiiyle beslemeyi diisiinmiis, ancak %65’ bunu gercekles-
tirebilmistir (Tablo 2).

Annelerin Siitlerinin Yeterliligine Iligkin Dﬁsi{pceleri Ile Em-
zirme ve Anne Siitiinii Artirict Uygulamalar/Onlemler Konu-
sunda Egitim Alma Durumlar

Tablo 3. Annelerin Siitlerinin Yeterliligine Iliskin Dii-
siinceleri (n =216)
Siitiin Yeterliligi n %
Yeterli 157  72.7
Yetersiz 59 273

Annelerin %72.7’si siitlerinin yeterli, %27.31 yetersiz oldugunu
diisiinmektedir (Tablo 3).

Tablo 4. Annelerin Emzirme ve Anne Siitiinii Artiric
Onlemler/Uygulamalar Konusunda Egitim Alma Durum-
lart (n =216)
Egitim n %
Alan 48 222
Almayan 168  77.8

Annelerin sadece %22.2’si emzirme ve anne siitlinii artirict
uygulamalar/onlemler konusunda egitim almuslardir (Tablo 4).
Egitimler en ¢ok ebeden (%77.1) ve doktordan (%20.8), en diisiik
oranda da hemsireden (%2.1) alinmustir.

Annelerin  Bitkisel Cay Kullanma Durumlari ve
Kullandiklar: Bitkisel Caylar

Tablo 5. Annelerin Anne Siitiinii Artirmak Icin Bitkisel
Cay Kullanma Durumlar: (n = 216)

Bitkisel Cay n %
Kullanan 65 30.1
Kullanmayan 151 69.9

Annelerin  %30.1’inin anne siitiinii artirmak amaciyla
geleneksel olarak bitkisel cay kullandiklar1 saptanmistir
(Tablo 5).

Annelerin bebeklerinin yasina gore anne siitiinii artir-
maya yonelik bitkisel ¢ay kullanma durumlar1 karsilastiril-
diginda, 1, 2 ve 6 aylik bebegi olan annelerin sirayla
%23.5, %29.4 ve %25’inin bitkisel ¢ay kullandiklar1 goriil-
miistiir. Bitkisel ¢ay kullanimi 3-5. aylarda bir miktar artis
gostermektedir (%35.6, %30.2, %32.4). Ancak, bu artis
istatistiksel olarak anlamli bulunmanustir (X*> = 1.584, p =
.903) (Tablo 6).
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Tablo 6. Annelerin Bebeklerinin Yaslarina Gore Anne
Siitiinii Artirmaya Yonelik Bitkisel Cay Kullanma
Durumlart (n =216)

Bitkisel Cay

Yas
Kullanan Kullanmayan
(Ay) Y
n % n % X2 p
1 4 235 13 76.5
2 10 294 24 70.6
3 16 356 19 64.4
1.584 .903
4 13 302 30 69.8
5 12 324 25 67.6
6 10 250 30 75.0

Anne siitiinii artirmak i¢in kullanilan bitkisel ¢aylar
Tablo 7°de goriilmektedir. Annelerin 6nemli bir boliimii
siitiinii artrrmak amaciyla rezene ¢ay1 igmektedir. ikinci
sirada siit artirict olarak pazarlanan ve amber c¢igegi,
rezene, Afrika kizil ¢ayi, mine ¢igegi, aga¢ cilegi, gemen
otu ve kegi sakal1 gibi galaktagog bitkiler ile maltodekstrin
ve vitamin C igeren ticari bir ¢ay (galaktagog bitki karisi-
mi ¢ayl) kullanilmaktadir. Annelerin bir giinde 100 ml ile
800 ml (ortalama 410 + 178 ml) bitkisel ¢ay tiikettikleri ve
bitki ¢aymi genellikle kaynatma (%70.8) ve demleme
(%29.2) seklinde hazirladiklar1 bulunmustur. Bitkisel ¢ay
kullanan 65 annenin 37’si (%57) kullandiklar1 bitkisel
caylarm siitlerini artirdigina ve 30’u (%46.2) da rezene
¢ayinin siitlerini artirdigia inanmaktadir.

Tablo 7. Annelerin Anne Siitiinii Artirmak Icin
Kullandiklar: Bitkisel Caylar (n = 65)

Kullanilan Bitkisel Caylar n* %
Rezene 50 76.9
Galaktagog bitki karigimi ¢ay1 6 13.8
Thlamur 3 4.6
Adagayr 2 3.1
Isirgan 2 3.1
Anason 1 1.5
Kusburnu 1 1.5

* Birden fazla yanit verildigi i¢in “n” katlanmustir.

Annelerin Anne Siitiinii Artirmaya Yonelik Bitkisel Cay
Kullanimim Etkileyen Faktorler

Annelerin egitim diizeyi ve ¢alisma durumu anne siitiinii
artirmaya yonelik bitkisel ¢ay kullanimini etkileyen 6nemli
faktorler olarak saptanmugtir. Annelerin egitim diizeyi art-
tikga bitkisel ¢ay kullanimi1 da belirgin olarak artmaktadir.
Bu artis istatistiksel olarak ta anlamli bulunmustur (X* =
6.223, p = .013). ilkdgretim ve alti egitim alanlarm
%23.4’1, ortadgretim ve iizerinde egitim alanlarin ise
%39.1'1 anne siitiinii artirmak i¢in bitkisel ¢ay kullanmak-
tadirlar. Caligmayan annelerin %26.9°u siitlerini artirmak
i¢in bitkisel ¢ay kullanirken, calisan annelerde bu oranimn
%56.5’¢ yiikselmesi dikkati ¢eken bir bulgu olmustur.
Aradaki fark istatistiksel olarak anlamhdir (X*= 8.547, p =
.003, Tablo 8).

Annelerin yasi, yagsayan ¢ocuk sayilari, gelir durumu,
sosyal giivenceye sahip olma durumlari, en uzun siire
yasadiklart yer ve aile tipi siit miktarlarmi artirmak
amaciyla bitkisel ¢ay kullanimini etkilememistir (p > .05,
Tablo 8).
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Tablo 8. Annelerin Sosyodemografik Ozelliklerine Gire
Bitkisel Cay Kullanma Durumlar: (n = 216)

Bitkisel Cay

Sosyodemografik

iy Kullanma
Ozellikler Kullanan ~" an y
n %*** n %*** X2 p

Yas

<25 yas 23 29.1 56 709 "

> 25 yas 42 309 94 69.1 0.074 785
Egitim durumu

< [lkdgrenim 29 234 95 76.6 *

> Ortadgrenim 36 39.1 56 60.9 6.223 .013
Calisma Durumu

Calisan 13 565 10 435 -

Caligmayan 52 269 141 73.1 8.547 003
Gelir Durumu

Diisiik 28 283 71 71.7

Orta 23 295 55 705 0.792 .673*

Iyi 14 359 25 64.1
Sosyal Giivence

Olan 64 312 141 68.8 o

Olmayan 1 9.1 10 90.9 2430179
En Uzun Siire
Yasadig1 Yer

Sehir 56 31.8 120 68.2 %

Koy, Kasaba 9 225 34 715 1345246
Aile Tipi

Cekirdek Aile 45 29.6 107 70.4 "

Genis Aile 20 313 44 68.8 0.058 810
Yasayan Cocuk
Sayisi

54 289 133 7I1.1
=2 11379 18 621 0078 323
>3

* Pearson ki kare analizi

** Fisher kesin ki-kare analizi

*#* Satir yiizdesi alinmgtir.

Dogum sonras1 bebeklere ilk ii¢ giinde ek gida verilmesi,
anne siitiinii artirmak amaciyla bitkisel ¢ay kullanimini etkile-
mistir. Dogum sonrasi ilk {i¢ giinde bebeklerine ek gida veren
annelerin %42.9’u, ilk ii¢ glinde ek gida vermedigini belirten
annelerin ise daha az1 (%25.6) bitkisel cay kullanmuglardir. Ara-
daki fark istatistiksel olarak énemli bulunmustur (X>= 5.855, p=
.016). Buna karsimn, annelerin ilk alti ayda bebeklerini besleme
sekli siitlerini artirmaya yonelik bitkisel ¢ay kullaniminda etkili
bulunmamustir (p > .05) (Tablo 9).

Annelerin siitlerinin yeterliligine iliskin diisiinceleri siitle-
rini artirmak icin bitkisel ¢ay kullanmalarinda etkili bir faktor
olarak saptanmustir. Bu bulgu, istatistiksel olarak ta onaylanmistir
(X* = 4324, p = .038). Siitiiniin yeterli oldugunu diisiinen
annelerin %26.1°1, siitiiniin yetersiz oldugunu diigiinen annelerin
ise %40.7’si bitkisel ¢ay kullanmaktadir (Tablo 9).

Tablo 9. Annelerin Dogum Sonrast Bebeklerini Besleme
Ozellikleri ve Siitlerinin Yeterliligine Iliskin Diisiin-
celerine Gore Bitkisel Cay Kullanma Durumlari (n=216)
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Dogum sonrasi emzirme ve anne siitiinii artiran uy-
gulamalar/6nlemler konusunda egitim aldigmi soyleyen
annelerin %37.5°1, egitim almadigin1 belirten annelerin ise
%281 anne siitiinli artrmak amaciyla bitkisel ¢ay kullan-
maktadir. Ancak, aradaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmamustir (X* = 1.610, p > .05, Tablo 10).

Tablo 10. Annelerin Dogum Sonrast Emzirme ve Anne
Siitiinit  Artinct  Uygulamalar/Onlemler  Konusunda
Egitim Alma Durumlarina Goére Bitkisel Cay Kullanma
Durumlart (n =216)

Bitkisel Cay
Kullanan Kullanmayan
n %* n %* X2 p
Alan 18 375 30 62.5
Almayan 47 28.0 121 72.0

Egitim

1.610  .205

Bitkisel Cay
Kullanan Kullanmayan

Besleme Ozellikleri ve

Siitiin Yeterliligi
n %** n %** XZ

Ik U¢ Giinde Ek Gida

Veren 24 429 32 571

Vermeyen 41 25.6 119 74.4 5855 016
Tk Al Ayda Besleme Sekli

Sadece Anne Siitii 41 27.3 109 72.7 1777 183*

Anne Siiti+Ek Gida 24 364 42 636 )
Siitiin Yeterliligine fligkin
Diisiinceleri

Yeterli 41 26.1 116 73.9

Yetersiz 24 407 35 593 4.324 .038*

* Pearson ki kare analizi. ** Satir yiizdesi alinmistir.
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Annelerin Ilk Alti Ayda Bebeklerini Besleme Sekli
Arastirmada annelerin %75’inin bebeklerini ilk alt1 ayda
sadece anne siitliiyle beslemeyi diisiindiikleri, buna karsin
%65’inin bunu gergeklestirebildigi, %35’inin ise anne siitii
yaninda ek gida verdigi dikkati ¢ekmistir (Tablo 2). Ulke-
mizde ulusal diizeyde yapilan galismaya goére annelerin
%41.6’s1 bebeklerine ilk alt1 ayda sadece anne siitii ver-
mektedir (HUNEE, 2009). Cesitli ¢alismalarda annelerin
%352-85’inin bebeklerini ilk 4-6 ay sadece anne siitiiyle
beslemeyi diisiindiikleri (Akyiiz, Kaya ve Senel, 2007),
ancak %40-55’inin alt1 aydan 6nce ek gidalara basladiklar
ve ek gida olarak en fazla mama ve diger sivi gidalari ver-
dikleri belirtilmektedir (Agik, Ding, Benli ve Tokdemir,
1999; Akgiin, 2006; Akyliz ve ark., 2007; Demirtas, 2005;
HUNEE, 2009; Kahriman, 2007; Marques, Lira ve Lima,
2001; McCann, Baydar ve Williams, 2007; Ozyazicioglu,
2000). Arastirmada, ilk alti ayda bebeklerini sadece anne
siitiiyle beslemeyi diisiinen anne orani literatiirle benzer
olmakla birlikte, bunu gergeklestirebilen anne oraninin
literatiire gore daha yiiksek, ek gida veren anne oraninin
ise daha diisiik olmas1 annelerin emzirmeye karsi olumlu
tutumlarin1 gostermesi bakimmdan o6nemli bulgulardir.
Ancak, ilk alt1 ayda sadece anne siitliyle besleme oraninin
2015 yili hedeflerinin ¢ok altinda olmast da dikkat
cekicidir (Unalan, Kog, Hancioglu ve Ergogmen, 2004).

Annelerin Siitlerinin Yeterliligine Iliskin Diisiinceleri ile
Emzirme ve Anne Siitiinii Araricc  Uygulamalar
/Onlemler Konusunda Egitim Alma Durumlar
Calismalar annelerin neredeyse tamammim dogumdan
sonra bebeklerini emzirdiklerini, ancak ayni zamanda
erken donemde ek gidalara da bagladiklarini ve bunda en
¢ok siitlerinin yetersiz oldugu ve bebeklerinin doymadigi
diistincesinin etkili oldugunu gostermektedir (Akyiiz ve
ark., 2007; Demirtag, 2005; HUNEE, 2009; Kahriman,
2007; Sibeko ve ark., 2005; Taveras ve ark., 2003). Buna
karsin saglik personeli emzirme ve siitiin artirilmasi
konularinda annelere yeterli bilgi vermemektedir (Bayram,
2006; Gokduman, 2009). Bu ¢aligmada da annelerin
%27.3’0 siitlerinin  yetersiz oldugunu diisiinmektedir
(Tablo 3). Ayrica, emzirme ve anne siitiinii artirict uygula-
malar/Onlemler konusunda bilgi/egitim alanlar %22. 2’dir
(Tablo 4). Bu bulgular annelerin emzirme ve anne siitiinii
artirict uygulamalar konusunda egitime gereksinimleri
olduguna isaret etmektedir.
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Annelerin  Bitkisel Cay Kullanma Durumlari ve
Kullandiklar: Bitkisel Caylar

Anne siitlinii artirmada bebeklerin dogru teknik ve sik ara-
liklarla emzirilmesi, memelerin bosaltilmasi, yeterli uyku
ve dinlenme ile annelerin &zgiivenlerinin artirtlmast etkili
uygulamalar olarak bildirilmesine ragmen (Gdkgay, 2008),
pratikte daha cok cesitli kiiltiirel uygulamalar yapilmak-
tadir (Demirtas, 2005; Egri ve Golbasi, 2007; Ozsoy ve
Katabi, 2008; Twrak, Dilli, Emeksiz ve Dallar, 2008).
Bunlarin genellikle besin ve sivi tiiketimine yonelik uygu-
lamalar oldugu dikkati ¢cekmektedir (Chuang ve ark., 2009;
Egri ve Golbasi, 2007; Ozsoy ve Katabi, 2008; Sibeko ve
ark., 2005). Calismalar annelerin %30-60 kadarmin siitleri-
ni artirmak amaciyla bitkisel ¢aylar1 kullandiklarini ortaya
koymustur (Akgiin, 2006; Demirtag, 2005; Kahriman,
2007). Genellikle anneler rezene, thlamur, anoson, galak-
tagog bitki karigimi cayi, ayva yapragi gibi bitkisel cay-
larm anne siitiinii artirdigim belirtmiglerdir (Atilgan, Oguz
ve Dilmen, 2009; Tirak ve ark., 2008; Tiirkyilmaz ve ark.,
2009). Rezenenin bir miktar anne siitiinii artirici etkisi ol-
dugu ileri siiriilse de, bitkisel ¢aylarin anne siitiine ve be-
bek beslenmesine etkisi bilimsel olarak kanitlanmis degil-
dir. Ayrica, giinde 600-700 ml bitkisel ¢ay tiiketiminin
sakincali olabilecegi de vurgulanmaktadir (Gokgay, 2008).
Bu arastirmada da annelerin %30.1’inin siitlerini artirmak
amaciyla bitkisel ¢ay kullandigi saptanmustir (Tablo 5).
Annelerin emzirme sirasinda giinde ortalama 410 ml (en az
100 ml - en fazla 800 ml/giin) bitki ¢ay1 tiikettikleri bulun-
mustur. Bitkisel ¢aylar genellikle kaynatilarak (%70.8) ya
da demlenerek (%29.2) hazirlanmistir. Bitkisel ¢ay kulla-
nim1 bebeklerin yasina gore dnemli bir farklilik gosterme-
mistir (X* = 1.584, p > .05, Tablo 6). Bulgular, annelerin
onemli bir kisminin siit miktarlarini artirmak amaciyla
bitkisel ¢ay kullanimini dnemsediklerini ve olas1 etki ve
yan etkileri agisindan degerlendirilmeleri gerektigini gos-
termektedir.

Laktasyon doneminde bilimsel olarak &nerilen
diizenli ve dengeli beslenme, dogru emzirme teknigi ve stk
emzirme gibi uygulamalara ek olarak bitkisel ¢aylarin da
kullanilmasi siitiin artirilmasinda yararli olabilir. Ticari bir
galaktagog bitki ¢ayr karigimiyla yapilan  klinik
calismalarda 3. ve 7. giinlerde sagimla elde edilen siit mik-
tarlar1 (Temizsoy, Karakog¢ Tari ve Ovali, 2010) veya
birinci aydaki tartt alimi (Tirak ve ark., 2008) agisindan
yapilan karsilagtirmalarda, plaseboya veya su ve thlamur
cayma gore karigim ¢aym anne siitiinii artirdigi belirtil-
mektedir. Katabi (2002) Tiirkiye’de annelerin ihlamur
tiketiminin, Demirtas (2005) ise daha ¢ok sivi besin
tiiketiminin stit miktarmi artirdigini  diislindiiklerini ve
biiyiikk bir ¢ogunlugunun bu amagla ¢ay tiikettiklerini
saptamiglardir. Chuang ve arkadaslar1 (2009) emzirme
sirasinda annelerin %82.8’inin bitki ¢ayi, Egri (2006) de
%63.7’sinin agik ¢ay tiikettiklerini belirtmektedirler. Bu
calismada bitki ¢ayr kullanan annelerin en ¢ok rezene
cayini tiikettikleri goriilmistiir (%76.9). Ayrica, alt1 anne
bir galaktagog bitki karisimi gay1, ii¢ anne thlamur, ikiser
anne adagay1 ve 1sirgan, birer anne de anason ve kusburnu
cay1 tiiketmislerdir (Tablo 7). Bitkisel ¢ay kullanan anne-
lerin %57’si kullandiklar ¢ayin siit miktarmi artirdigini ve
onemli bir kismi rezene ¢aymin (%46.2) siitlerini artir-
digmi belirtmislerdir. Bu bulgu, anneler arasinda rezene
caymin siitii artirdigina iliskin bilgilere inanildigin1 goster-
mesi bakimindan énemlidir. Rezene ve thlamur gibi ¢ay-
larin gercekten siit yapimini artirict bir etkisi varsa,
ekonomik giicii yetersiz olan aileler igin iyi bir alternatif
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olabilir. Ancak, bu konuda bilimsel kanita gereksinim
bulunmaktadir.

Annelerin Anne Siitiinii Artirmaya Yonelik Bitkisel Cay
Kullanimim Etkileyen Faktorler

Literatiirde dogum sonu dénemde geleneksel uygulamalara
basvurulmasi ve anne siitiiyle beslemeyi etkileyen faktor-
lere iligskin bilgiler bulunmaktadir (Kaewsarn ve ark.,
2003; Kannan ve ark., 2004; Sibeko ve ark., 2005; Unsal
ve ark., 2005; Yatkin ve ark., 2005). Unsal ve arkadaslari
(2005), ilk emzirme zamanmin ge¢ olmasi, sezaryenle
dogum, dogumda saglik problemi varligi, diisik dogum
agirligy, iyi gelir diizeyi, multiparite ve emzik-biberon kul-
lanimmin sadece anne siitiiyle beslemeyi etkileyen 6nemli
faktorler oldugunu saptamislardir. Dogum sonu dénemde
geleneksel uygulamalara bagvuran annelerin ise daha ¢ok
diisiik egitim diizeyine sahip, genis ailede ve kirsal
bolgede yasayan anneler oldugu bildirilmektedir (Kaew-
sarn ve ark., 2003, Kannan ve ark., 2004, Yatkin ve ark.,
2005). Ancak, anne siitiinii artirmak igin bitkisel cay
kullanimim etkileyen faktorlere iliskin bilgilere rastlana-
mamistir. Bu nedenle burada anne siitiinii artirmaya
yonelik bitkisel ¢ay kullanimm etkileyen ve etkilemeyen
anne Ozellikleri/faktorleri ile ilgili karsilagtirmalar yapila-
mamis, arastirmadan elde edilen ana bulgular tartisilmistir.
Bu c¢alismada bitkisel ¢ay kullanimimi sosyodemografik
faktorlerden sadece annelerin egitim diizeyi ve ¢aligsma du-
rumu etkilemistir (p < .05). Egitim diizeyi yiiksek olan
(%39.1, X* = 6.223, p = .013, Tablo 8) ve calisan
annelerde (%56.5, X? = 6.223, p = .013, Tablo 8) bitkisel
cay kullaniminin arttig1 saptanmigtir. Bu durum kadmlarin
egitim diizeylerinin artmasma bagl olarak internet gibi
kaynaklardan bilgilere daha kolay ulagsma imkanlar1 ile
iligkili olabilecegi gibi, calisma ortamindaki arkadaglarin-
dan da etkilenmis olabileceklerini diistiindiirmektedir.
Annelerin dogum sonrasi ilk {i¢ giinde bebeklerine ek gida
verme durumlari ile siitlerinin yeterliligine iliskin diisiince-
leri de bitkisel cay kullanimini etkileyen diger 6nemli
faktorlerdir. Dogum sonrasi ilk {i¢ giinde ek gida veren-
lerin %42.97u (X* = 5.855, p = .016, Tablo 9) ve siitlerinin
yetmedigini diiglinen annelerin %40.7°si bitkisel c¢ay
kullanmaktadir (X* = 4.324, p = .038, Tablo 9). Bulgular,
bitkisel ¢ay kullaniminda bazi anne 6zellikleri ile dogum
sonrasi erken dénemde yapilan uygulamalarin etkili oldu-
gunu gostermektedir. Bu nedenle emzirme déneminde olan
tim annelere verilecek egitimlerde bu faktorlerin de
dikkate alimmasi yararl olacaktir.

Bayram (2006), emzirme ve anne siitii konusunda e-
gitim alan annelerin sayisinin ¢ok az oldugunu ve bunlarin
da sadece %24.9’unun saglik personelinden bilgi aldigini
belirtmektedir. Egitim ve destek ile emzirme siiresinin uza-
dig1 ve sadece anne siitiiyle beslemenin saglandigi gosteril-
migtir (Ingram, Johnson ve Greenwood, 2002; Schack ve
Michaelsen, 2006). Ancak, annelerin genellikle dogum
sonu donemde verilen yetersiz egitim ve saglik hizmet-
lerine bagli olarak sorunlarini ¢ézmek igin geleneksel
uygulamalara yoneldikleri belirtilmektedir (Egri ve Golba-
s1, 2007; Ergin ve ark., 2005; Gegkil ve ark., 2009; Senol
ve ark., 2004; Senses ve Yildizoglu, 2002). Calismada
emzirme ve anne siitlin{i artirict uygulamalar/6nlemler ko-
nusunda egitim aldigimi belirten annelerin %37.5°1 siitlerini
artirmak i¢in bitkisel cay kullanirken, egitim almadigini
bildiren annelerin %28’1 bitkisel ¢ay kullanmistir. Aradaki
fark anlamlidir (X*> = 1.610, p > .05, Tablo 10). Bulgular,
saglik personelinin anne siitiinii artirmaya yonelik verdigi
egitimlerin yeterli olmadigint ve annelere bu konuda tam
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ve dogru bilgiler verilmedigini diistindiirmektedir.

Son olarak bitkilerin etkili maddelerinin de bir ilag
oldugunu disiinmek ve yan etkilerinin olabilecegini unut-
mamak gerekir. Bu nedenle ebe ve hemsirelerin bitki ¢ay-
lar1 konusunda bilgi edinmeleri, anneleri izlerken bitki cay
kullanma durumlarmi da sorgulamalari, olasi yan etkileri
konusunda bilgi vermeleri ve izlemlerde bu etkiler yoniin-
den degerlendirme yapmalari gerekli ve yararli olacaktir.

Sonuclarin Uygulamada Kullammm

Annelerin siitlerini artrma konusunda geleneksel olarak
bitkisel ¢ay kullanimmi o6nemsedikleri, bitkisel ¢ay
kullanmalarinda egitimleri, ¢aligma durumlari, dogum
sonrast ilk giinlerde bebeklerini besleme o&zellikleri ile
stitlerinin yeterliligine iliskin diisiincelerinin etkili oldugu
gOriilmiigtir. Bu nedenle ebe ve hemsireler tarafindan
annelere ve aile yakinlarina anne siitiiniin nasil artirilacagi
ve bitki caylarinin anne siitiine bilinen etkileri ile olasi yan
etkileri konusunda dogum oOncesi donemden baslayarak
egitim yapilmasi ve egitimlerde annelerin bireysel ve
kiiltiirel 6zelliklerinin géz oniinde bulundurulmasi, ayrica
izlemlerde buna yonelik degerlendirmelerin yapilmasi son
derece onemlidir.

Annelerin 6nemli bir kismmnin basta rezene cayi
olmak tizere kullandiklar1 baz1 ¢aylarin siitlerini artirdigini
bildirmeleri, bu amagla kullanilan tiim bitki ¢aylarinin siitii
artirmadaki olasi etkilerinin daha biiyiik 6rneklem grupla-
rinda ve randomize kontrollii ¢aligmalarla degerlendirilme-
si gerektigine isaret etmektedir.
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