Saglik ve Toplum 202131 (3) 77-84

ARASTIRMA / Research Articles

COVID-19 Pandemi Siireci Annelerin Emzirme Oz Yeterlilik

Algilarim Etkiledi mi?

Has COVID-19 Pandemic Period Affected Mothers’ Breastfeeding

Self-Efficacy Perceptions?

Nihal SAHIN UYSAL', Duygu TUGRUL ERSAK?, Ash AZAMI’, Khayala ALIYEVA®,

Ebru DURAN, Serta¢ ESIN

(/4

Amag: COVID-19 pandemi siirecinde, Tiirkiye'de ilk vakanin ta-
mmlandigi tarihin (11 Mart 2020) éncesinde ve sonrasinda hasta-
nemizde dogum yapan hastalarin emzirme oz yeterlilik algilarin
karsilastirmak.

Gereg ve yontem: Baskent Universitesi Ankara Hastanesi 2020 yili
dogumlari, 1 Ocak 2020-10 Mart 2020 (Grup 1) ve 11 Mart 2020-
1 Haziran 2020 (Grup 2) (iilkemizde ilk vakamn tammlandigi ta-
rih-normallegsme siirecinin basladigi tarih) olarak 2 gruba ayrildi.
Dogum sonrast bebegi anne yaninda olan tekil gebelikler ¢alismaya
dahil edildi. Hastalara kigisel bilgi formu ve emzirme 6z yeterlilik
olgegini iceren anket email olarak gonderildi. Istatistiksel analizler
SPSS programi ile yapildl.

Bulgular: Emzirme oz yeterlilik skoru ortalamasi, grup 1 hastala-
rinda 55.66 + 11.13 iken, grup 2 hastalarinda 58,0 + 9.31 idi ve iki
grup arasinda istatistiksel anlamli fark yoktu (P= 0.233).

Sonug¢: Bu ¢alismada, hastalarin emzirme oz yeterlilik algilart her
iki grupta benzer ¢ikmigtir ve pandemi stirecinin annelerin emzirme
oz yeterlilik algilarinda belirgin degisiklik yapmadigi ortaya konul-
mustur.

Anahtar Kelimeler: emzirme oz yeterlilik algisi, COVID-19

ABSTRACT

Aim: To compare the breastfeeding self-efficacy perceptions of wo-
men delivered in our hospital before and after the date of the first
case defined in Turkey (March 11, 2020) during COVID-19 pande-
mic period.

Material method: Baskent University Ankara Hospital 2020 delive-
ries were divided into 2 groups as January 1, 2020 — March 10,
2020 (Group 1) and March 11, 2020 — June 1, 2020 (Group 2) (the
date when the first case was defined in our country - the date when
the normalization process started). Singleton pregnancies, whose in-
fants were with their mothers after birth, were included in the study.
A questionnaire including personal information form and breastfe-
eding self-efficacy scale was sent to patients via email. Statistical
analysis was performed with SPSS program.

Results: The mean breastfeeding self-efficacy score of group 1 pa-
tients was 55.66 £ 11.13, while it was 58.0 + 9.31in group 2 patients
and there was no statistically significant difference between two
groups (P = 0.233).

Conclusion: In this study, the breastfeeding self-efficacy perceptions
of the patients were similar in both groups, and it was revealed that
the pandemic period did not significantly change the mothers’ bre-
astfeeding self-efficacy perceptions.

Keywords: breastfeeding self-efficacy perception, COVID-19
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ve alt1 aydan sonra uygun ek gidalara baslanarak
emzirmenin en az iki yasina kadar siirdiiriilmesini
onermekte ve salginlar gibi  olaganiistii
durumlar sirasinda da anne siitii ile beslenmenin
sirdliriilmesi ~ ve  korunmasi  gerektigini
belirtmektedir (1). Emzirmek, bebegin fizyolojik
ve psikososyal gereksinimlerini saglamanin yani
sira, anneyi de bir ¢ok hastaliktan korur ve ruhsal
olarak dengeler (2,3).

Bircok faktdr, emzirme siirecini ve devamliligim
etkilemektedir, bunlardan bazilari; sosyo-
demografik 6zellikler, fiziksel ve psikolojik saglik,
sosyal destek kaynaklarinin varligr ve emzirme
0z yeterliligidir (4). Bu siirecte en 6nemli faktor
annenin emzirme 0z yeterlilik algisidir.
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Bir annenin emzirme 06z yeterlilik algisini,
bebegini emzirmeye yonelik cabasi, emzirme ile
ilgili diistinceleri, emzirmeye duygusal hazirligi,
emzirme sirasinda zorluklarla baga ¢ikma yetenegi
ve emzirme siiresi olusturmaktadir (5-7).

COVID-19 enfeksiyon hastaligi, 2019 yilinin
Aralik ay1 basinda Cin’de ortaya cikmis ve
etkilenen vakalarin cogunlugunun 30-79 vyas
araliginda oldugu gortilmistiir (8). Mart 2020°de
DSO durumu degerlendirerek pandemi ilan
etmistir (9).

Gebeliginde COVID-19 enfeksiyonu gegirenler,
gebe olmayan hastalardan daha fazla risk
tagimamakta ve COVID-19 enfeksiyonu diger
solunum yollar1  enfeksiyonlarmin  aksine
gebe hastalarda daha siddetli enfeksiyona yol
agmamaktadir (10).

COVID-19  enfeksiyonu  gegiren  hastada
dogum sonrasinda emzirme konusu neonatoloji
dernekleri tarafindan tartigilmakta ve politikalar
ilkeden ilkeye degisiklik gostermektedir.
Tiirkiye’de Saghk Bakanligi Halk Saglig
Genel Miidiirliigii'niin 6nerisinde bebegin anne
ile gorisildiikten ve gerekli bilgilendirmeler
yapildiktan sonra, Oonlemler alinarak
beslenebilecegi belirtilmektedir. Buna gore, eger
anne bebegini emzirmeye karar verir ise el hijyeni
saglandiktan sonra tibbi/cerrahi maske takarak
bebegini emzirebilir. Eger anne siitiinli sagarak
vermek ister ise el hijyenini saglayip, meme
basi temizligini yaptiktan sonra ve tibbi/cerrahi
maske ile sagma islemini gerceklestirebilecegi
belirtilmigtir (11).

Mayis 2020’de yayinlanan bir derlemede, 211°1
(%71,5) laboratuvar, 84’1 (%28,5) ise klinik
ozellikler ile COVID-19 tanis1 alan 324 gebe
degerlendirilmistir. Bu hastalardan 22’sinde anne
stitiinde polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ile
COVID-19 g¢aligilmis ve hepsi negatif olarak
bildirilmistir (12). Literatiirde anne siitii ile bulas
bildirilmemistir (13,14).

Anne emzirme konusunda kendinden emin
oldugunda ve bebeginin bakimina aktif olarak
katildiginda, hem annenin hem de bebegin fiziksel
ve zihinsel etkilenimi olumlu olmaktadir (15).
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Bu ¢aligmada, COVID-19 pandemi siirecinde,
Tiirkiye’de ilk vakanin tanimlandig: tarihin (11
Mart 2020) 6ncesinde ve sonrasinda hastanemizde
dogum yapan hastalarin emzirme 6z yeterlilik
algilarini karsilastirmay1 amacladik.

Gerec ve Yontem

Calisma gozlemsel kesitsel calisma olarak
planlanmis olup, Baskent Universitesi Ankara
Hastanesi 2020 yili dogumlari, 1 Ocak 2020-
10 Mart 2020 (Grup 1) ve 11 Mart 2020-1
Haziran 2020 (Grup 2) (iilkemizde ilk vakanin
tanimlandigi tarih-normallesme stirecinin
basladig1 tarih) olarak 2 gruba ayrildi. Caligma
grubunu 11 Mart 2020 ile 1 Haziran 2020 tarihleri
arasinda dogum yapan hastalar olustururken (
N=46), kontrol grubunu 1 Ocak 2020 ile 10 Mart
2020 tarihleri arasinda dogum yapan hastalar
olusturdu (N=76). Dogum sonrast bebegi anne
yaninda olan tekil gebelikler calismaya dahil
edildi. Emzirmeyi engelleyecek ilag kullanimi
ve kronik hastaligi olan hastalar calisma dis1
birakildi. Olgulara hastane kayitlarindaki telefon
numaralari ile ulagildi ve ¢alisma hakkinda bilgi
verildikten sonra, ¢calismaya katilmay1 kabul eden
hastalarin email adresleri alindi. Hastalara kigisel
bilgi formu ve emzirme 6z yeterlilik lgegini
iceren anket email olarak gonderildi. Anket google
docs iizerinde hazirlanip, hasta email adreslerine
yoOnlendirildi. Hastalara ait yas, egitim ve ¢alisma
durumu, gelir durumu, sigara kullanimi, gebelik
stiresince takip yeri ve sayisi, kaginer gebeligi ve
dogumu oldugu, dogum sekli, yenidogan agirligi,
emzirmeye iliskin bilgiler (anne siitii egitimi alip
almadigi, egitim aldiysa kaynagi, ilk emzirme
zamani, ek gida kullanimi) ve 14 soruyu iceren
emzirme 0z yeterlilik 6lgegi verileri kaydedildi.

Emzirme 6z yeterlilik dlgegi 1999 yilinda Dennis
tarafindan 33 madde olarak gelistirilmistir
ve 2003 yili revizyonunda 14 maddelik
kisa formu olusturulmustur (16).Bu olgek,
emzirirken annelerin kendilerini ne kadar yeterli
algiladiklarin1 belirler. Bu 06lgegin kisa formu
(14 madde) Cronbach alfa katsayist 0.94’tiir.
Olgeklendirme; “emin degilim” (1 puan) ile “her
zaman eminim” (5 puan) arasinda degisen 5°li
Likert olcegidir. Puanlama 14 ila 70 arasinda
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degismektedir ve puan ne kadar yliksek olursa
emzirme Oz yeterliligi de o kadar yiiksek
olmaktadir (16). Emzirme 06z yeterlilik ol¢egi
kisa formu, Alus ve Okumus tarafindan Cronbach
alfa katsayis1 0,86 ile Tirkceye cevrilmistir ve
yeterli gilivenilirlik gosterilmistir (17). Bizim
calismamizda emzirme 6z yeterlilik 6lcegi kisa
formu Cronbach alfa degeri 0.92 olarak bulundu.

Hastalarmn tamamladigr anketler arastiricilar
tarafindan google docs iizerinden excel dosyast
ile alinip, SPSS programina aktarildi. Istatistiksel
analizler SPSS programi 22. versiyon ile
yapildi. Siirekli degiskenler, ortalamalar ve
standart sapmalar (SD’ler) veya ortancalar
ve araliklar olarak belirtilirken, kategorik
degiskenler ise frekans ve yiizde olarak ifade
edildi. Normal dagilim Kolmogorov-Smirnov
testi ile degerlendirildi. Siirekli degiskenleri
karsilastirmak icin iki Ornekli t-testi veya
Mann-Whitney U-testi kullanilirken, kategorik
degiskenler igin ki kare testi veya Fisher testi
kullanildi. P degerinin 0,05’in altinda olmas1
istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Saglik Bakanlig1 Bilimsel Arastirma
Platformundan ve Baskent Universitesi Tip
Fakiiltesi Arastirma Kurulundan calisma igin
21.07.2020 tarihinde KA20/293 no ile onay alind1.

Bulgular

Calisma gruplarinda sirasiyla grup 1’de 76
(kontrol grubu), grup 2 (calisma grubu)’de 46
hasta vardi. Anket kabul orant %72,61 idi. Grup
1 ve 2 anne yasi acisindan karsilastirildiginda,
iki grup arasinda istatistiksel anlaml fark vardi
(P=0.02), grup 1’deki ortalama maternal yas
34,12 + 4,58 (23-43) iken, grup 2’de 32,02 +
5,04 (20-43) idi (Tablo 1). Gravidite, parite,
dogumda gestasyonel hafta, yenidogan agirligi
ve yenidogan cinsiyetleri acisindan iki grup
arasinda istatistiksel anlaml fark tespit edilmedi
(P> 0.05) (Tablo 1). Grup 1 ve grup 2 hastalari;
egitim, ¢alisma ve gelir durumu, sigara kullanimi,
planli gebelik, takipli gebelik, takip sayisi ve
tedavi sonrast gebelik parametreleri agisindan
karsilastirldiginda iki grup arasinda istatistiksel
anlamli fark bulunmadi (P > 0.05) (Tablo 2).
Calisma ve kontrol grubu hastalar1 riskli gebelik
oranlar1 agisindan Kkarsilastirildiginda, kontrol
grubunda riskli gebelik oram1  %53.,9 iken,
calisma grubunda %28,3 idi ve iki grup arasinda
istatistiksel anlamli fark vardi (P= 0.006) (Tablo
2). Grup 1 ve grup 2; emzirmeye iligkin degiskenler
acgisindan karsilagtirildiginda, emzirme ve anne
siiti egitimi, emzirmeler arasi siire ve mama
kullanim1 agisindan iki grup arasinda istatistiksel
anlamli fark bulunmazken (P > 0.05), emzirme

Tablo 1. Calisma ve kontrol grubundaki anne ve yenidoganlarin demografik 6zellikleri, Ankara 2020

Kontrol grubu (Grup 1) Calisma grubu (Grup 2)

n=76 n =46

Ortalama+SD (aralik) Ortalama+SD (aralik)

Median (aralik) Median (aralik) P
Maternal yas (y1l) 34,12 + 4,58 (23-43) 32,02 + 5,04 (20-43) 0.02?
Gravida 2 (1-5) 1 (1-5) 0.907°
Parite 1 (0-4) 0(04) 0.373°
Dogumda gestasyonel hafta 38 (35-40) 38,5 (34-41) 0.737°
Dogum agirligt (gram) 3311,60 £ 417,16 3435,87 £ 434,16 0.123®

(2570-4980) (2560-4700)
Yenidogan cinsiyeti (K/E) % 61,6/38,4 54,3 /45,7 0.431¢

a: Student t testi
b: Mann—Whitney U testi
¢: Ki-kare testi

SD, standart deviasyon.
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Tablo 2. Calisma ve kontrol grubu hastalarinin tanimlayici bilgileri, Ankara 2020

Kontrol Grubu Calisma Grubu
Grup | Grup 2 P
N % N %
Egitim durumu 0,563¢
Ilkokul 6 7,9 3 6,5
Ortaokul 4 5,3 1 2,2
Lise 17 22,4 7 15,2
Universite 49 64,5 35 76,1
Calisma durumu 0,375¢
Calisiyor 40 52,6 28 60,9
Caligmiyor 36 47,4 18 39,1
Gelir durumu 0,375¢
Geliri giderinden az 14 18,7 9 19,6
Geliri giderine esit 36 48,0 27 58,7
Geliri giderinden fazla 25 33,3 10 21,7
Sigara kullanimi1 0,056°
Kullanmryor 65 85,5 32 69,6
Ara sira 5 6,6 5 10,9
Diizenli 3 3,9 1 2,2
Birakmisg 3 3,9 8 17,4
Planli gebelik 0,448¢
Evet 53 69,7 35 76,1
Hayir 23 30,3 11 23,9
Riskli gebelik 0,006°
Evet 41 53,9 13 28,3
Hayir 35 46,1 33 71,7
Takipli gebelik 14
Evet 75 98,7 46 100
Hay1r 1 1,3 0 0
Takip sayist 0,174¢
0-2 0 0 2,2
3-4 0 0 0 0
5-6 3 4,2 0 0
>6 69 95,8 45 97,8
Tedavi sonras1 gebelik 0,688¢
Evet 14 18,4 7 15,6
Hayir 62 81,6 38 84,4

b: Mann—Whitney U test
c¢: Ki-kare testi
d: Fisher exact testi
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Tablo 3. Calisma ve kontrol grubu hastalariin emzirmeye iligkin bilgileri ve emzirme 6z yeterlilik

skorlar1, Ankara 2020
Kontrol Grubu Calisma Grubu P
Grup | Grup 2
Emzirme ve anne siitii egitimi 0,135¢
Evet 46 63,9 23 50,0
Hayir 26 36,1 23 50,0
Emzirme ve anne siitii egitimi kaynagi <0,001¢
Hastane 41 80,4 18 439
Yakin arkadas ve akraba 2 39 3 7,3
Internet 0 0 10 24,4
Gebe okulu 2 39 0 0
Diger 6 11,8 10 24,4
[lk emzirme zamani 0,024¢
Dogum sonrasi ilk saat i¢inde 56 80,0 26 60,5
Dogum sonrasi ilk saatten sonra 14 20,0 17 39,5
Emzirmeler arasi siire 0,980¢
1-2 saat 52 73,2 33 71,7
3-4 saat 12 16,9 8 17,4
Bebek her agladiginda 7 9,9 5 10,9
Emzirme siiresi 0,048
<5 dk. 6 8,5 0 0
6-10 dk. 12 16,9 9 19,6
11-15 dk. 21 29,6 15 32,6
16-20 dk. 22 31,0 11 23,9
>20 dk. 10 14,1 11 23,9
Mama kullanimi 0,511¢
Evet 30 41,7 22 47,8
Hay1r 42 58,3 24 52,2
Emzirme 6z yeterlilik skoru 55,66 + 11,13]58.,0 + 9,31
0,233°
(Ortalama + SD, aralik) (16-70) (30-70)

b: Mann—Whitney U test
c: Ki-kare testi

ve anne siiti egitimi kaynagi, ilk emzirme
zamani ve emzirme siireleri agisindan istatistiksel
anlamli fark bulundu (P= 0.001, P= 0.024 ve P=
0.048, sirasiyla) (Tablo 3). Grup 1 hastalarinda
ilk bir saatte emzirme orant %80 iken, grup
2 hastalarinda bu oran %60,5 olarak bulundu
ve iki grup arasinda istatistiksel anlamli fark
vardi (P=0.024). iki grubun emzirme ve anne
siitii egitimi alma oranlar1 benzerken, egitim
kaynaklar1 agisindan grup 1’de hastanede egitim
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orani %80,4 iken, grup 2’de bu oran %43,9 idi
ve yine grup 2 hastalarinin internetten egitim
alma oran1 %24,4 idi. Calisma grubu hastalarinin
emzirme 0z yeterlilik skoru ortalama 58,0 = 9.31
iken, kontrol grubu hastalarinin emzirme 06z
yeterlilik skoru ortalamas1 55.66 + 11.13 idi ve iki
grup arasinda istatistiksel anlamli fark yoktu (P=
0.233) (Tablo 3).
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Tartisma

Bu calismada, COVID-19 pandemi siirecinde
iilkemizde ilk vakanin tanimlandigi tarihin
oncesinde (Grup 1) ve sonrasinda (Grup 2)
hastanemizde dogum yapan hastalarin emzirme
0z yeterlilik algilar1 karsilastirildi ve iki grup
arasinda istatistiksel anlamli fark bulunmadi
(P= 0.233). COVID-19 pandemi siirecinde
annelerin emzirme 06z yeterlilik algilarinin
degerlendirildigi bir calismada annelerin emzirme
0z yeterlilik skorlar1 58.19+10.48 bulunmus olup,
calismamizdaki ile benzer iken, pandemi Oncesi
doneme ait bir calismada annelerin emzirme
0z yeterlilik skorlar1 ¢alismamizdaki kontrol
grubu emzirme 0z yeterlilik skorlari ile benzer
bulunmustur (18).

Kontrol ve g¢alisma grubu hastalar1 demografik
ozellikleri ve tanimlayic1 bilgileri agisindan
kargilagtirildiginda; ortalama maternal yas ve
riskli gebelik orani, grup 1 hastalarinda grup
2 hastalarina kiyasla istatistiksel anlamli daha
yliksek bulundu (P=0.02, P=0.006, sirasiyla).
Riskli gebelik tanilari; ileri anne yasi (> 35 yas),
kronik hipertansiyon, preeklampsi, servikal
yetmezlik, tekrarlayan gebelik kaybi hikayesi,
fetal intrauterin biiyiime kisitlilig1 ve trombofiliyi
icermekteydi. Calismamizda, iki grup hastalarinin
takip sayilar1 benzerdi (P>0.05).

DSO, lohusalar dogumdan sonraki 1 saat i¢inde
emzirmeye baslanmasini, bebekler alt1 aylik olana
kadar siirekli olarak anne siitii ile beslenmesini ve
ardindan yagsamin ilk iki yili boyunca emzirmeye
devam edilmesini 6nermektedir (19). Tiirkiye’de
dogumdan hemen sonra emzirme orani% 96,4
olmasina ragmen, dogumdan sonraki ikinci
ayda bu oran %57,9’a ve dogumdan sonraki
dordiincii ayda %9,5’e diismektedir (20). Bizim
calismamizda, grup 1 hastalarinda, grup 2
hastalarina kiyasla hem ilk bir saatte emzirme
orant hem de emzirme ve anne siitii ile ilgili
hastanede egitim orani istatistiksel anlamli yiiksek
bulundu (P<0.05). iki grup arasindaki egitim
kaynaklarindaki farkliligm, pandemi siirecinde
hastalarin muayene dis1 nedenlerle hastaneye
daha az basvurma egilimlerine bagli oldugunu
diistinmekteyiz. Emzirme ve anne siitii egitiminin
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hastaneden alinmasi ile diger kaynaklardan
alinmast annelerin emzirmeye iliskin  bilgi
diizeylerini etkilemis olabilir. Noel-Weiss ve
arkadagslari, etkin bir emzirme egitiminin annelerin
emzirme Oz yeterlilik algilarinda istatistiksel
anlamli fark yarattigimi vurgulamiglardir (21).

Emzirmenin devaminda 6nemli bir faktor emziren
annelerde 6z-yeterlilik algisidir (22). Emzirme 6z-
yeterliligi, annenin bebegini emzirmek i¢in kendi
yetenegine olan giiveni (23) olarak tanimlanir
ve dogumdan sonraki ilk 6 ayda emzirmenin
devamini etkileyen faktorlerden biridir (24). Oz-
yeterlilik, Bandura’nin sosyal biligsel teorisinin
(1997) yap1 taglarindan biridir ve kisinin 6zel ve
basarili emzirme de dahil olmak iizere saglikl
davraniglar sergileme yetenegine olan inanci ve
giivenini igerir (25). Dennis annelerde emzirme
oz-yeterliliginin artmasinin tek basina anne siitii
ile besleme siiresinin artmasi ile anlamli bir
iligskisi oldugunu bildirmistir (23). Bandura’nin
teorisine gore, emzirme Oz-yeterliligi dort ana
bilgi kaynagindan etkilenir: onceki emzirme
deneyimi, emziren basarili kadinlar1 gozlemleme,
yorgunluk, stres, kaygi, arkadaslar, aile ve onceki
danigmanlik dahil olmak iizere etkili kisiler
tarafindan tesvik (26). COVID-19 pandemi
stirecinde annelerin emzirme 6z yeterlilik algilarini
etkileyen faktorlerin arastirildigi bir galismada,
emzirme 0z yeterlilik algis1 ile eslerin postpartum
sosyal destegi ve annenin emzirmeye olan egilimi
arasinda pozitif korelasyon bulunurken, emzirme
0z yeterlilik algis1 ile depresyon ve anne siitii
ile birlikte mama verilmesi arasinda negatif
korelasyon bulunmustur (18).

COVID-19 pandemisinin kritik bir durum oldugu
diisiiniildiigiinde, diger krizlerin ve salgmlarin
emzirme  lizerindeki  etkisinden  farklidir.
Calismamizda COVID-19 pandemi siirecinin
annelerin stress, kaygi diizeylerini artirmasi ve
emzirme tesvigi yapabilecek yakin cevresi ile
gorligmelerinin az olmasi nedenleri ile annelerin
emzirme 0z yeterlilik algt skorlarmin pandemi
oncesi doneme gore daha diisik olabilecegi
hipotezimiz dogrulanamamistir. Bu, c¢aligmanin
kisithiliklan ile ilgili olabilecegi gibi, COVID-19
pandemi siirecinde bebeginin hastaliga yakalanma
korkusu nedeniyle bebeklerinin  bagisiklik
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sistemini giiclendirmek i¢in annelerin emzirmeyi
stirdiirme ¢abalariyla da ilgili olabilir.

Her kadinin dogal olarak emzirme yetenegi
vardir ve her bebegin de emme refleksi vardir;
ancak emme ve emzirme eylemleri sadece anne
siiti  verme siireci olarak diisiiniilmemelidir.
Emme ve emzirme daha kapsamlidir; annelerin
ve bebeklerinin birbirine baglandigr ve ayni
zamanda birbirlerinin psikolojik ihtiyaclarm
tamamladiklar1 bir stiregtir (27).

Salginlar sirasinda anne siitii ile beslenmenin
devam etmesi ¢ok Onemlidir, ¢iinkii anne
stitiinlin besinsel 0Ozelliklerinin  yan1 sira
immiinolojik, antiinfektif ve immiinmodiilator
etkileri de bulunmaktadir (2,3). Emziren
anneler, viral hastalik gecirdiklerinde bagisiklik
sistemlerinin iirettigi savunma molekiilleri siit
yolu ile bebege gecer ve annenin gecirmekte
oldugu hastaliktan bebegin korunmasini saglar
(2). Emzirmek oksitosin hormonunu artirmak
suretiyle depresyona karsi koruyucu etki saglar
ve oksitosinin anneyi ruhsal agidan rahatlatici
etkisinin oldugu saptanmistir (3). Salgin
hastaliklar ve diger olaganiistii durumlarda
emzirmek annenin dayanikligini artirmaktadir (2).
Sadece anne siitii ile beslenmenin kiiresel 5nemine
ve saglanan istatistiklere gore ve emzirme 0z
yeterliliginin emzirme durumu iizerinde 6nemli
bir etkisi oldugundan ve bir¢ok faktdriin emzirme
0z yeterliligini etkileyebileceginden emzirme 6z
yeterliliginin COVID-19 pandemi kosullarindan
etkilenme durumunu arastiran bu calisma ile,
annelerin emzirme 6z yeterlilik algilar1 pandemi
Oncesi ve sonrasi donemde benzer ¢ikmistir ve
pandemi siirecinin annelerin emzirme 6z yeterlilik
algilarinda belirgin degisiklik yapmadigi ortaya
konulmustur.

Calisma kisithiliklarindan biri, hasta sayisinin
gruplar arast daha kiigiik bir farki ortaya
koyabilecek kadar genis olmamasi, bir digeri ise
tek merkezde yliriitiilen ¢aligma katilimcilarinin
benzer sosyo-kiiltiirel, egitim ve ekonomik
ozelliklerinin olmasi ve toplumun diger annelerini
temsil etmeme ihtimali olabilir. Calismada elde
edilen sonuglarin daha genis hasta gruplarinda
dogrulanmast ve uzamig pandemi siirecinin
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annelerin emzirme 6z yeterlilik algilar1 {izerine
etkilerinin arastirilmasi sonraki c¢ok merkezli
calismalar ile degerlendirilebilir.
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