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OZET

Ayla Giindogdu Karakaya, Yenidogan Bebek Annelerine Verilen Presentasyon
ve Demonstrasyon Destekli Bebek Masaji  Egitiminin  Etkinliginin
Degerlendirilmesi. Biilent Ecevit Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii, Cocuk
Saghg1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali, Yiiksek Lisans Tezi,
Zonguldak, 2016.

Yenidogan dokunma sayesinde dis diinya ile iletisim kurarak c¢evresini tanir.
Dokunmanin terapdtik uygulanmasi masajdir. Bebek masaji 6zel olarak bebeklere
uygulanir, anne-baba-bebek icin faydalidir. Bu ¢alisma, primipar annelere farkli
Ogretim yontemleri kullanilarak verilen bebek masaji egitimin etkinliginin
degerlendirilmesi amaciyla yar1 deneysel 6n test-son test calismasi olarak yapilmistir.
Aragtirmanin evrenini Karadeniz Eregli Devlet Hastanesi Kadin Dogum ve Yenidogan
Yogun Bakim Servisinde yatan 400 primipar anne olusturmustur. 192 primipar anne
evren olarak belirlenmis ve Orneklem secim kriterlerine uyulmustur. Verilerin
toplanmasinda; Kisisel Bilgi Formu, Masaj Bilgisi Degerlendirme On Test- Son Test
Formu kullanilmistir. Annelere kisisel bilgi formu ve on test uygulanmig, video
gosterimi ve arastirmaci tarafindan maket iizerinde masaj uygulamasi yapilmistir.
Devaminda annelere maket iizerinde masaj uygulamasini yaptirilmis ve arastirmaci
tarafindan masaj evrelerini bilme, dogru sekilde uygulama durumu son test formuna
kayit edilmistir. Bebek masaji egitimi 6ncesi annelerin %41’inin (n= 79) bebegine
masaj yapabilecegi, %93.8’inin (n=180) bebek masaji yapma konusunda kendisini
yeterli hissetmedigi belirlenmistir. Egitim sonras1 annelerin masaj dncesi hazirlik
(p=0.000), masaj sirasinda dogru teknikle masaji uygulayabilme(p=0.000), masaj
sonras1 bebegi uygun sekilde rahatlatmay1 bilme diizeyinin yapabilme diizeyine gore
anlamli olarak yiikseldigi saptanmistir (p=0.000). Sonug¢ olarak; masaj bilgisini
arttirmak i¢in annelere verilen egitimin etkin oldugu, farkli 6gretim teknikleri

kullanilarak egitimin etkinliginin arttig1 belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Anne, Bebek Masaj1, Egitim, Yenidogan



ABSTRACT

Ayla Giindogdu Karakaya, Evaluation of the Effectiveness of Presentation and
Demonstration Assisted Baby Massage Training for Newborn Baby Mothers.
Biilent Ecevit University Health Sciences Institute, Child Health and Diseases
Nursing Department, Postgraduate Thesis, Zonguldak, 2016.

The newborn recognizes the environment by communicating with the outside world
through touch. Therapeutic application of touch is the massage. Baby massage is
especially applied to infants, and it is useful for mother-father-infant. This study was
conducted as a quasi-experimental pre-test - post-test study to evaluate the
effectiveness of the baby massage training given to the primipara mothers using
different teaching methods. The target population of the study was formed by 400
primipara mothers who were in Karadeniz Eregli State Hospital, Gynecology and
Newborn Intensive Care Unit. 192 primipara mothers were determined as target
population and sample selection criteria were met. Personal information form and
massage knowledge evaluation pre-test - post-test form were used to collect the data.
Personal information form and pre-test were applied to the mothers, video
demonstration and massage application on the model were done by the researcher.
Afterwards, massage application on the model was practiced to mothers, and the
knowledge of massage phases and the correct application status were recorded by the
researcher on the post-test form. It was determined that 41% (n = 79) of the mothers
could massage their baby before baby massage training, and 93.8% (n = 180) of them
did not feel competent enough about making a baby massage. After the training, it was
determined that the mothers' pre-massage preparation (p = 0.000), the massage with
right technique during the massage (p = 0.000) and the level of knowing how to
comfort the baby properly after the massage were significantly higher than those of
the level of being able to do it (p = 0.000). As a result, it has been determined that the
training given to the mothers to increase the massage knowledge was effective and the

effectiveness of the training was improved by using different teaching techniques.

Keywords: Mother, Baby Massage, Training, Newborn
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1. GIRIS

Bebeklerin ve ¢cocuklarin saglikli bir bliylime gelisme gostermesi igin fiziksel
temasa ihtiyaglart vardir (1). Yenidogan bir bebekte en hizla gelisen duyu olan
dokunma duyusu bebegin gelisiminin bir parcasi olarak diisiiniiliir. Ozellikle
dogumdan sonraki ilk haftalarda bebegin ¢evresiyle iletisimini saglamada rolii cok
onemlidir (2, 3).

Yenidogan donemi, bebeklerin intrauterin hayattan ekstrauterin hayata gecisini
ve uyumunu kapsayan kritik bir donemdir. Bu uyum siirecinde bebegin kendi i¢
dengesini kurabilmesi/ kendi kendini diizenleyebilmesi i¢in destege ihtiyaci vardir. Bu
baglamda, masaj bu destegi veren basit, ucuz ancak ¢ok etkili bir yontemdir (4, 5).

Anne-bebek baginin kurulmasinda temel anahtardan biri olan dokunmanin
sarilma, kucaga alma, oksama ve masaj gibi farkli yollar1 vardir. Bunlardan en etkilisi
masajdir. Masaj yiizyillar igerisinde farkl kiiltiirlerde farkli sekil, isim ve niteliklere
biirlinmiistiir ancak 06zlinde viicudun rahatlamasini saglayan, dinlendiren ve
sakinlestiren bir aktivitedir. Bir yandan anne-bebek baginin kurulmasini, diger yandan
da bebegin fiziksel, duygusal ve psikososyal gelisimini olumlu yonde etkileyen bir
stire¢ olarak tanimlanabilir (2, 4-7).

Bebek masaj1 yetiskin masajindan farkli bir tekniktir. Bu teknikte amag bebege
sevecen, sicak ve nazik dokunuslar iletmektir. Bebege masaj yavasca, nazik ve ritmik
hareketlerle yeterince baski uygulayarak yapilmadir. Masaj esnasinda sevgi ve gliven
iletilirken ayn1 zamanda baglanma da geliserek artar (6).

Bebek masajinin bebek i¢in pek ¢ok faydasi vardir. Masaj sonrasi bebek daha
kolay beslenir ve kilo alimi1 hizlanir. Gaz, kusma, kolik, kabizlik gibi sindirim ve
bosaltim sistemi problemleri masaj yapilan bebeklerde daha az goriiliir. Ayrica masaj
bebegin dolasim ve solunum sisteminin diizenlenmesini saglayarak bebegin
rahatlamasina, daha uzun ve konforlu uyumasina yardimci olur. Kas giiciinii artirir,
motor gelisimi destekler ve hareket koordinasyonunu saglar. Agriy1 azaltir. Bagisiklik
sistemini giiclendirir. Sinirlerin myelinizasyonunu arttirir (1, 6, 8).Katekolaminlerin
(stres hormonlar1) diizeyini azaltip, serotonin (mutluluk hormonu) diizeyini artiran
bebek masaji, bebegin daha mutlu olmasini saglar (8). Masaj sirasinda annesi ile goz
gdze temasa giren, ten tene temas kuran, farklt mimikleri gozlemleyen bebek daha
kolay sosyallesir, ¢evresine daha fazla olumlu tepki verir. Masaj sirasinda sevgiyi

yogun yasayan bebekte beden imaji, benlik saygis1 ve 6z giiven duygusu da olumlu



yonde gelisir (3-5, 8, 9). Psikososyal gelisim olumlu etkilenir. Sirt {istii yatan bebek,
anne veya babayla goz temasi kurar ve bu temas tam bir iletisim, odaklanma ve
destekle sonuglanir ve ebeveyn bebek arasindaki iletisim artarak derinlesir ve giiven
duygusu gii¢lenir (1, 4, 10, 11).

Masajin bebek, cocuk ve insan sagligima olumlu etkileri géz Oniinde
bulunduruldugunda, toplumda, bireylerde, anne-babalarda ve beklerde saglik
sorunlarinin onlenmesi, azaltilmasi ve giderilmesinde yasam kalitesini arttirmak
amaciyla hemsirelik alaninda kullanilmasi onerilir (12). Saglikli ¢ocuk gelisimi
saglikli toplum i¢in atilmig 6nemli adimlardan biridir. Bebegin fizyolojik ve psikolojik
sagligin1 gelistirmede kullanilan bebek masaji yontemi konusunda hemsirelerin
annelere yapacagi egitim, saglikli bebek, saglikli toplum yaklasimina katki saglar.
Ayrica hemsirelerin sagligin gelistirilmesi alanindaki roliinii vurgulamasi agisindan
onemlidir (2).

Yapilan arastirmalarda farkli 6gretim teknikleri kullanilarak verilen egitim ve
danmigmalik hizmetlerinin, egitimin etkinligini arttirdigi sonucuna ulagilmistir (13, 14).
Bu aragtirmanin amaci, yenidogan bebek annelerine verilen prezantasyon ve
demonstrasyon destekli bebek masaji egitiminin etkinligini degerlendirmek olarak

belirlenmistir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Dokunma ve Masaj

Nesneler arasinda iletisimi saglayan dokunma insan viicudunun en biiyiik organi
olan deri ile ilgili en ilkel duyudur (10, 15). Fiziksel dokunma ve terapotik dokunma olarak
ikiye ayrilir. Fiziksel dokunma ten tene temas seklinde, terapotik dokunma ise masaj
uygulanan viicut bolgesine yumusak bir sekilde sivazlama seklinde dokunmadir (5).
Dokunmanin belirli bir sistem dahilinde ve belirli bir diizen igerisinde uygulanana haline
masaj denir (15).

Dokunma duyusu diger biitiin duyularin gelisimi i¢in Onceliklidir ve bebek
dogmadan baglar (10, 16). intrauterin dénemin sonlandigi, dogum esnasinda, bebegin
dogum kanalindan gecisinin yasam fonksiyonlarmi uyaran bir ¢esit masaj islevi gordigii
diistiniiliir (2, 16). Ebelerin yenidoganlari kuruturken onlara dokunmalari ve ilk nefeslerini
almalari i¢in tegvik etmeleri masaj islevi goren dokunmadir (17).

Bebekler kendisine dokunulmasindan hoslanir (1). Dogum sonrasi ilk aylarda
dokunma dis ortam ile fiziksel ve psikolojik bag kurmak ve anlaml iligkiler
gelistirebilmek i¢in isitme, gérme ve koku almaktan daha 6nde gelir ve daha fazla
kullanilir (18). Dokunma ayni zamanda bebegin ¢evresini algilamasi ve bakim vericisi ile
iletisim kurmasida onceliklidir (4, 10, 19, 20). Dokunma sayesinde bebekler bakim
vericinin onun hakkinda ne diisiindiigiinii hissedebilir (10, 16). Yenidogan bebekler
dokunmaya ¢ok hassastir. Agladigi zaman sevgi dolu, yavas ve yumusak bir dokunus
bebegi sakinlestirir (18).

Yenidoganlar da dudaklar, dil, kulaklar ve alin da olmak tizere dokunma duyusu tiim
viicutta ¢ok iyi gelismistir (4, 10, 18, 20). Dokunma duyusu sayesinde anne ve bebek
arasindaki tensel temas dolayisiyla iletisim stirerek bebegin giiven duygusu giiglenir (2, 16).

2.2. Bebek Masaji

Bebek masaji bebeklerde dokunma duyusunu uyaran, sistematik bir insan
dokunusudur (21). Ozel olarak bebekler icin gelistirilen bebek masaji, anne-baba veya
bakim verici tarafindan uygulanan, yiiz, kollar, eller, gogiis, karin, sirt, bacak ve ayaklarin
yumusak bir sekilde nazik¢e ovulmasini igceren erken donemde baglanmanin olusmasimin

yant sira anne ve bebek i¢in bircok yarari olan masaj olarak tanimlanir (4, 16, 22). Bir



diger tanima gore; anne ile bebek arasinda, bebegin anlasildigi, dinlenildigi ve yanmitlandigi
bir dans olarak diistiniiliir (19).

Invaziv islem gerektirmeyen, ucuz, kisa zamanda ve kolay uygulanabilen, diisiik
riskli, glivenli bir tekniktir (20, 23, 24-26). Bu nedenlerle, bir¢ok ailenin ilgi duymaya
basladig1 bir uygulama olarak goriilmektedir ( 20).

Bebek masajinda, masaj terapisine 6zgii farkli oksayislarin yani sira gesitli
tekniklerde kullanilir. Gaz1 ve koligi olan bebekleri tedavi etmek igin 6zel dokunuslar
vardir. Bu dokunuslar "Hint usulii siit sagma” olarak bilinir. Normal Isve¢ masajinda
kullanilan hafif dokunuslar, masajin sonunda uygulanir. Islem belli bash yetiskin masajt
bigcimlerinden farkli olarak bebegin narinligi g6z oniinde bulundurularak ekstra 6zen

gosterilerek uygulanir (27).

2.3. Bebek Masajimin Tarihi

Masajin tedavi yontemi olarak kullamlmast M.O 400 yillarmda Hipokrat
kaynaklarinda gériilmiistiir (26). Ikinci yiizyildan beri Hint ve Cin kiiltiirlerinde bebek
bakiminin 6nemli bir parcasi haline gelmistir (15, 28). Hindistan da bir gelenek haline
gelmis olan yenidogan masaji, bebekleri ve ¢ocuklar1 rahatlatmak ve kuvvetlendirmek
amacityla uygulanmistir (12). Eski ¢aglardan beri 6zellikle Afrika ve Asya iilkelerinde,
Banglades, Nepal ve komsu iilkelerde de bebek masajinimn uygulandig: bilinmektedir (15,
27, 29).

Masajin, tedavi amach kullanomina Misirlilar’in - Eber Papiriisleri’nde
rastlanmaktadir (30). Bir¢ok farkli kiiltiirde, bebeklerin dogumda itibaren gelisim siirecleri
boyunca karsilagilan sindirim sorunlari, infantil kolik, uyku diizensizlikleri gibi
problemlerde masaj bir tedavi yontemi olarak halk arasinda yaygin olarak kullanilmistir
(9, 27). Aristo dokunma duyusunu ilk kez milattan 6nce dordiincii yiizyilda bes duyudan
biri olarak tanimlamustir. Masaj1 terapotik amagla ilk kez Hipokrat kullanmustir (30).

Masaj Maoriler ve Hawaililer de bebegin banyo rutininin normal bir parcasi
olmustur. Bu kiiltiirlerde dokunmanin hem fiziksel hem de ruhsal olarak saglikli oldugu
diistiniilmistiir. Bat1’da bebek masaji, dogal dogum ve ebe yardimiyla yapilan dogumlarin
tesviki ile birlikte daha fazla dikkate alinmaya baslamistir. Dogal dogum hareketinin
liderlerinden olan Fransiz hekim Dr. Frederic Leboyer, Hint bebek masaji sanati
hakkindaki, fotograf gazeteciligine dayanan kitab1 ile bebek masajinin yayilmasina

yardimet olmustur (6, 27).



Kuzey Hindistan’da bir yetimhanede gorev yapmis ve Hindistan’da anneleri
tarafindan masaj yapilan bebeklerde masajin olumlu etkilerini goren yogaci Vimala
Schneider bu konuda ¢alismalar yapmis, dogum egitimcilerinin talebi tizerine egitmenler
icin bir program gelistirmis boylelikle bebek masaji 1977°de Amerika Birlesik
Devletleri’ne resmen girmistir. 1980 den sonra anne-babalara masaj egitimi veren
okullarin agilmasi ile yayilarak popiilerlik kazanmistir (12, 30).

Schneider, Hindistan’daki egitimi, Isve¢ masaji, refleksoloji bilgisi ve daha
onceden bebekler igin uyarladigi yoga duruslari ile bebek masajinda 6nde gelen
otoritelerden biri olmustur. 1986 yilinda, 2000 yili itibariyle diinya genelinde 27 kolu olan
Uluslararas1 Bebek Masaji Dernegi’ni (IAIM) kurmustur (6, 27).

1940’larda Psikiyatris Margaret Ribble tarafindan dokunmanin yenidoganin
solunumunu ve dolasimini hizlandirdigimi gézlemlenmistir. Kaynaklarda Ribble’in;
bebeklerin sik sik kucaklanmasinin, dogumdan sonraki ilk haftalar boyunca yiizeysel,
ansitabil ve yetersiz olan solunum ve dolasimini uyararak diizenlenmesine katkida
bulundugunu belirtmektedir (31).

Bizim iilkemizde bebek masaj uygulamasi ile ilgili yazili bir kaynaga
ulasilamamustir fakat toplumumuzdaki kundaklama gelenegi nedeni ile bebeklerle ¢ok
kisa stireli tensel temas saglandigi bilinmektedir. Bunun yani sira, geleneksel olarak
bebegin alt bakimi yapilmast i¢in kundagi agildiginda, kollarinin ve bacaklarmin

jimnastige benzeyen hareketlerle esnetildigi bilinmektedir (8).

2.4. Bebek Masajimin Etki Mekanizmasi

Bebek masaj1 bebegin bedensel ve ruhsal saghig, kisisel yagam kalitesi, anne ve
babasi ile etkilesimi agisindan degerli ve 6nemlidir. Masaj sayesinde bebegin dolagima,
solunumu ve sindirim sistemi diizenlenmesiyle birlikte kaslar1 da geliserek fiziksel
biiyiimesine, bebegi rahatlatarak uyumasima yardimci olur. Ayrica dokunma viicudun
savunma sistemini uyararak antikor tiretimini destekler ve bagisiklik sistemini giiclendirir
9).

Cocugu ile kopuk iligkileri olan depresif annelerden dogan bebeklerin biiylime
geriligi ve gelisimsel testlerde diisiik performans gosterdigi bilinmektedir. Belli bir siire
masaj yapilan ve yalmzca besikte sallanan bebekler incelendiginde masaj uygulanan

bebeklerin daha kolay uykuya daldiklar1 ve anneleri ile daha yakin davranislar



sergiledikleri daha ¢ok ve daha kolay iletisime gectikleri gozlenmistir bu sayede anne
bebek baglanmasi giiglenir (9).

2.5. Bebek Masajinin Faydalari

Yapilan aragtirmalar sonucunda; yenidoganlara yapilan sistematik dokunma
sekli olan masajin, pek ¢cok organ ve sistem iizerinde 6nemli etkiler meydana getirdigi

gorilmistir (18). Masajin faydalari;

Sekil 1. Saghkl Term Bebege Faydalar

Kilo alimim arttirir (15, 19, 23, 32-49).
Biiyiime gelismeye yardimeidir (25, 38, 40, 42, 46, 47, 50).

Serum insiilin seviyesini diizenler ve biiyiime hormonu (IGF 1) salmimm artirir (40, 51).
Vagal stumilasyonu ve gastrik aktiviteyi diizenler (40, 41, 43, 46, 47).

Sindirim ve bosaltim sistemini uyarir, sindirime yardimei olur (9, 22, 31, 52).

Enerji kaybim azaltir (32, 33, 40, 41, 44).

Uyku uyamkhk davramslarim diizenler, uyku biitiinliigiinii ve derinligini saglar (15,16, 19, 22, 34, 40, 46-48,
53-55).

Viicut isistm diizenler (46).

Dis ¢ikarmaya yardimcidir (19).

Beyin gelisimini mental gelisimi destekler (15, 24, 37, 44, 45, 48, 56, 57).

Motor gelismeyi ve koordinasyonu saglar (31).

Immiin sistemi destekler (35).

Oksijen doygunlugunu artirir, saturasyonu diizenler (48, 58)

Kemik olusumunu destekler ve kas giiciinii gelistirir (3, 43).

Uyaricidir, hareketliligi arttinr (19).

Cilt biitiinliigiinii gelistirir (44).

Stres hormonlarimin diizeyini azaltir, serotonin diizeyini arttirir (19).

Bebegi sakinlestirir ve daha az aglamasim saglar (15, 22, 39).

Karin agrisi, gaz, kolik ve kabizhigin azaltilmasim saglar (19, 22, 31, 48, 46).

Gorsel olgunlasmayi arttirir (48, 56).

Burun tikamkliklarim ve dis ¢ikarma sikintilarim rahatlatir (22, 59).

Iyi bir kas, koordinasyon ve esneklik gelisimine yardimci olur (22).

Viicut farkindalhigim gelistirir, Beden imaji, benlik saygisi ve kendine giiveni arttirir (31, 22, 59).
Bagisiklik sistemini gelistirir (22).

Kan dolasim arttirir (59).

Toksin atilmasi saglar (59).

Cilt dokusunu iyilestirir (22, 44).




Sekil 2. Prematiire Bebege Faydalar:

Hospitalizasyon siiresini kisaltir ve boylece hastane maliyetini diisiiriir (23, 38, 41, 43, 60-62).
Nazokomiyal enfeksiyon oranim azaltir ve buna bagh olarak neonatal 6liim oranin azaltir
(15).

Preterm bebeklerin daha uzun siireler uyamk kalmasim saglayarak bebegin iliski kurmadaki
pasifligini azaltmakta, cevresi ve annesiyle daha erken, sik ve giiclii iliski kurmasim
saglamaktadir (38, 48, 63).

Kalp atim hizim diizenler (43, 64, 65).

Prematiirelerde kardiyak vagal aktiviteyi attirir (34, 59, 66).

Prematiirelerde hastaneden erken taburculuga yardimcidir (59).

Prematiirelerde biiyiime hormonu ve insiilin seviyesini arttirir (51, 59, 66).

Prematiirelerde kemik gelisimini ve bityiimesini destekler (59).

Prematiirelerde kilo artisini saglar (30, 32, 59, 60, 62, 66).

Prematiire bebeklerde viicut sicakliginin artmasina yardimeci olur (46).

Masaj sayesinde enerji harcanmasi azaltilir dolayisi ile bityiime artar (67).

Stresi azaltir (56, 68).

Gormeyi diizenler (56, 68).

Beynin elektriksel aktivitesini diizenler (56, 68).

Norolojik gelismeyi saglar (54).

Sekil 3. Anne Babaya Faydalar:

Anne baba roliine uyum saglamayi kolaylastirir, stresi azaltir (69).
Bebegin verdigi gizli mesajlar1 anlamayi saglar (47, 57).

Hem anne-babanin hem de bebegin rahatlamasim saglar (19, 22, 44),
Erken anne bebek baglanmasina yardimei olur (57).

Anne ve babanin bebegi daha giivenle tutmalarim saglar (22).

Anne- baba- bebek baglanmasim saglar (22, 47, 57).

Oksitosin iiretiminin stimiilasyonu saglar (40, 59).

Anne siitiiniin artmasim saglayan prolaktin hormonunun salgilanmasim artirir (22).

Anne babanin kendine giivenmesini saglar ve yeterlilik duygusunu gelistirir (19).

Bebek masaji anne ile bebek arasindaki iliskiyi gelistirir, annenin zihinsel
sagligini korumaya yardim eder ve ruh halini olumlu yonde etkiler (34, 70). Masaj
anne babanin sevgi endige gibi duygularmin bebege iletilmesine olanak saglayan
miitkemmel bir uygulamadir (19). Dogum sonras1 bebeklerine masaj yapan babalarin

ebeveynlik roliinii daha kolay benimsedigi ve stresin azaldigi goriilmiistiir (71, 72).



Kisa siireligine bebeklerinden ayri kalan anneler bebek masaji sayesinde bebegi ile
tanigip daha kolay iletisime gegebilecegi belirtilmistir (19).

Masaj hem fiziksel, hem de biyokimyasal etkileri sayesinde bebek icin kolay
yoldan yararli olabilecek bir girisimdir. Bu nedenle yenidogan yogun bakimlarda order
edilmeye baslanmistir (42). Hastanede yatan bebekler i¢in dokunma tibbi amagli olup,
agr1 ve aci ile iligkilidir. Bebek masaji sayesinde dokunmanin sevecen ve pozitif
oldugu deneyimi bebege kazandirilabilir (19). Yenidogan yogun bakimlarda masaj
uygulanan prematiire bebeklerin daha az stres davranigi gosterdikleri goriilmiistiir
(26).

Masaj uygulamasi karin agris1 ve gaz problemlerinin giderilmesinde ve
semptomlarin hafifletilmesinde de etkili bir yontemdir (73). Masajin, kolik ataklari
geciren bebeklerde, ataklarin azaltilmasina ve kolik semptomlarinin hafifletilmesine
yardimet oldugu bildirilmistir (19).

Bebek ve c¢ocuklarda masaj uygulamasinin; anne bebek iletisimini
giiclendirmenin yan1 sira (47), bebegin seratonin diizeyini arttirmak ve stres
hormonlarinin diizeylerini azaltmak (26), uykuyu diizenlemek (5), motor gelisimi ve
koordinasyonu arttirmak (2), tartt alimini desteklemek (48) gibi birgok olumlu etkileri
oldugunu ortaya koyulmustur. Bebek masaji, anne bebek etkilesimini kolaylastirir
(34).

Bebegine masaj uygulayan anne babalar bebeklerinin verdigi duyusal tepkileri
kolaylikla anlarlar, masaj sayesinde bebekler sosyallesir ve kendilerini daha rahat ifade
ederler (19). ABD’de kokain bagimlisi anneler ve bebekleri igin gelistirilen IMPEP
programi ile kokain bagimlis1 anneler masaj yoluyla bebeklerinin stiimilasyonunu
saglamaya odaklanmig ve annelerde ebeveynlik davraniglari ile biligsel davranigsal
lyilesme goriilmiistiir. Annelerin kendine gilivenleri ve duyarliligi IMPEP sayesinde
artmis ve masajin anne ve bebek i¢in olumlu etki sagladig: belirtilmistir (74).

Dogum sonrast ilk 15 ile 60. dakika arasinda anne ve bebek arasinda olusan ten
tene temasin, ileriki donemde beslenme sirasinda anne ve bebek davranislarini olumlu
yonde etkileyecegi belirtilmektedir. Bununla beraber dogum sonrasi erken temasin
memeyi arama, tutma ve emme, davranisini anneye ihtiya¢ duymadan basarmayi
destekledigi belirtilmistir (75).

Anne ve bebek arasindaki tensel temas hem baglanmaya hem de emzirmeye
yardimct olmaktadir. Bebekleriyle uzun zaman gegiren, dokunsal temas kuran ve

bebegine masaj uygulayan annelerin, emzirme yeteneklerinin arttigr ve bebeklerini



daha uzun siire emzirdikleri belirtilmektedir (5, 76). Annenin bebegine dokunmasi ve
masaj uygulamasi, rahatlamasini, prolaktin ve oksitosin salgilanmasinin uyarilmasi ile
anne siitiinliin tretiminin artmasimi sagladigi belirtilmistir (4, 7, 19, 76, 77). Bu
mekanizma bebegin anne siitii ile daha fazla ve daha uzun siire beslenmesine olanak
sagladig1 i¢in, dolayli yoldan bebegin biiyiime ve gelismesini desteklemektedir ( 2, 7).
Bebek ile anne arasindaki erken dokunsal temasin siire ve niteligini artirmanin, anne
ve bebek arasindaki bagi giiclendirdigi ve annenin bebegine daha sefkatli

davranmasina neden oldugu gosterilmistir (7, 4, 76, 77).

2.6. Bebek Masaji Uygulama Evreleri

2.6.1. Masaja hazirhk evresi

2.6.1.1. Masaj yapilan yer i¢in alinacak 6nlemler

e Bebegin lisiimemesi i¢in sicak (24-26 c) olmali ve hava akim1 bulunmamalidir.

o Los isikta ve giiriiltli seviyesi diisiik olmalidir.

e Yere battaniye veya benzeri yumusak bir oOrtii serilmelidir bu sayede bebegin
rahatlig1 saglanirken ayn1 zamanda bosaltim yapmasi durumunda koruyucu olur.

e Masaj esnasinda bebegin ilgisini ¢ekebilecek ve masaj yapan kisiyle iletigimini
koparacak cisimler etrafta olmamali bebegin gérme alaninda kaldirilmalidir (3, 5, 7,

15, 22, 78, 79).

2.6.1.2. Masaj uygulayici igin alinacak onlemler

e Masaj1 yapacak kisi masaj i¢in hazirlanmalidir.

e Takilarimi ¢ikarmali, tirnaklarini kisa kesmelidir.

e Miimkiin oldugunca rahat giysiler giymelidir.

e Ellerini 1lik bir suyla yikamali ve 1sitmalidir.

e Masajin rahat yapilmasmi saglayan bebek yagi veya losyon yakin bir yere
koyulmali ve baglamadan 6nce eller ve bebegin viicudu yaglanmalidir.

e Upygulama sirasinda ¢ay ve kahve gibi sicak icecekler i¢ilmemelidir.



e Bebekle tiim masaj sirasinda yumusak bir ses tonuyla konusulmali ya da sarki
sOylenmelidir. Bu sayede etkilesim daha olumlu saglanmis olur (3, 5, 7, 15, 22, 78,
79).

2.6.1.3. Bebek i¢in alinacak onlemler

e Bebege giydirilecek giysilerin 6nceden hazirlanip kolaylikla ulasilabilecek yakin
bir yere koyulmalidir. Bu sayede masaj sonrasi bebegin uzun siire ¢iplak kalmasi
Onlenmis olur.

e Masaja baslamadan 6nce bebegin alt1 kirliyse degistirilmelidir.

e Masaj esnasinda bebek igin giivenli bir c¢evre saglanmalidir. Ornegin; kaza
olusumunu Onlemek amaciyla masaj uygulanan yerin yakininda, bebegin iizerine
diisebilecek nesnelerin olmamasina dikkat edilmelidir.

e Masaj siiresince bebek asla yalniz birakilmamalidir.

e Evcil hayvanlar varsa odadan ¢ikarilmalidir (3, 5, 7, 15, 22, 78, 79).

2.6.2. Masaji uygulama evresi

2.6.2.1. Masaj i¢in gerekli malzemeler

e 1-2 havlu,

e Yumusak bir minder,

e Bebek yagi losyonu,

e Masaj sirasinda bebegin yatacagi yumusak bir yiizey,
e Temiz alt bezi,

e Temiz giysiler (5, 7, 22, 44, 78, 80).
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2.6.2.2. Uygulama i¢in uygun zaman Seg¢imi

Masajin zamanini ve yontemini agiklayan standart bir yonerge yoktur (17),
ancak uygulama i¢in en ideal zaman banyo sonrasi bebek ¢iplak oldugu zamandir. Her
giin, bebegin a¢ olmadig1, huzurlu ve masaja hazir oldugu bir zamanda uygulanmalidir.
En ideal olan beslenme saatinden 1-1.5 saat sonrasidir. Bunun yani sira anne ve bebek
i¢in uygun olan herhangi bir zamanda da yapilabilir. Bebek bazen yorgun olabilir ve
masajin verdigi uyar1 onu huzursuz edebilir. Bu durumda bebegin dinlenmesine firsat
verilmeli, hazir degilse kesinlikle masaja zorlanmamalidir (5, 7, 8, 22, 79).

Masaj esnasinda bebek dik pozisyonda oturmak istiyor olabilir, masaj bu
durusa uygun sekilde degistirilebilir. Bebege dik oturur pozisyonda masaj yapmak,
onun destek almadan oturmaya aligsmasina yardime1 olur ve sirt kaslarini giiclendirir.
Bebek, masaj yapilirken bir oyuncak ile oynamak isteyebilir, engel olunmadan sevdigi

bir oyuncak kendisine verilmelidir (8, 22).

Masaja Baslarken;

Bebegin uyanik oldugu bir zaman dilimi tercih edilmelidir. Karni ne ¢ok a¢ ne
de cok tok olmali iki beslenme arasinda yapilmalidir (bu sayede kusma riski azaltilir)
(15, 29, 82). Odanin sessiz ve 1lik oldugundan ¢ok fazla aydinlik olmadigindan emin
olunmalidir. Thtiyag¢ olan malzemeler ulagilabilecek bir yere alinmalidir (bebek yagi,
havlu, temiz bez ve kiyafet). Eller yitkanmali ve saat gibi aksesuarlar ¢ikarilmalidir.
Masaj i¢in uygun ve giivenli bir yer secilmeli ve bebek, uygulayicinin yiiziinii rahatca
gorebilecegi sekilde yatirilmalidir. Baslamadan 6nce derin bir nefes alinarak rahat bir
pozisyon segilmeli, bebekle goz temasi kurulmalidir (29, 79).

Masaj siiresi olarak, her hareketin iki kez tekrarlandigi 15 dakika yeterlidir
(ilk bes dakika dokunsal uyaran, devaminda bes dakika kinestetik stimiilason ve
sonuncu bes dakika da dokunsal uyarim olarak toplam 15 dakika) (32). Masaj
sistematik bir sira ile yapilmali, maksimum etki saglamak icin orta basingta

uygulanmalidir (2, 5, 29).
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2.6.2.3. Masaj uygulamasi i¢in bebekten izin istenmesi

Bebekten elbiselerini ¢ikarmak ve masaj uygulamak igin “izin istemek”
uygulayiciya karst giiven gelistirmesine olanak saglar. Bu sayede, sevgi, saygi dolu bir
tensel temasa karsilik saglikli bir tutum gelisimine de destek olunur. Masaji bebegin
yonlendirmesi gerekir. Bu nedenle hareketlerin hizi bebegin tepkisine gore
belirlenmelidir. Bu tepkilere “viicut dili” veya “bebek ipuglar’” denir. Masajin hem
uygulayict hem de bebek i¢in mutluluk verici bir aktivite olmasi1 6nemlidir Bebegin masaj
i¢in hazir oldugundan emin olununca, ellere birka¢ damla yag dokiiliir ve bebekten izin

istenir: “Sana masaj yapabilir miyim, bebegim?” seklinde olabilir (8, 22).

2.6.2.4. Masajin tesekkiir ederek bitirilmesi

Uygulayict ve bebek masajin bitmek iizere oldugunu hissettiginde, bebege
nazikge tesekkiir edilir. Eller bebegin omuzlarindan ayak parmaklarina kadar gecirilir

ve ona bir opiiciik verilebilir, kucaklanabilir veya bir sarki sdylenebilir (8, 22).

2.6.2.5. Masaj sirasinda dikkat edilecek noktalar

Uygulama i¢in pek ¢cok bebek masaj terapisti, besir pozisyonunu 6nermektedir.
Bu pozisyonda masaj uygulayacak kisi yere veya yataga sirtin1 bir yere dayayacak
sekilde oturur. Bacaklar uzatilip dizler hafifce disa dogru biikiiliir ve ayak tabanlari
birbirine dokunacak sekilde bacaklara besige benzer bir sekil verilir, bebek bacaklarin
ortasina masaj1 uygulayacak kisi ile yiiz ylize temas saglayacak sekilde yerlestirilir.
Bu pozisyon bebegin giiven duygusunu pekistirdigi ve bebegi sicak tuttugu icin
oldukga yararlidir (7, 22).

Masaj sirasinda eller hafifce yaglanmalidir. Yagin azaldig: hissedildiginde eller
yaglanarak isleme devam edilmelidir. Yagin miktar1 ¢ok fazla olmamalidir (masaj
sirasinda yag kullanmanin amaci siirtiinmeyi 6nlemektedir) (15). Masaja 6nce hafif
dokunuslarla baslanmali, daha sonra bebek masaja alistikca hafifce bastirarak
stirdiiriilmelidir. Masajin, siiresi, hiz1 ve basincini yavas yavas arttirmak bebegi masaja
alistirmak igin yararl olacaktir (5, 7, 8, 22).

Bebek Opiip oksanarak, konusarak masaja katilmasi ve zevk almasi

saglanmalidir. Uygulama esnasinda bebegin iizerine asla gereginden fazla
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egilmemelidir. Bebegin rahatlamasini saglamak i¢in, dikkatini bedenin bir noktasina
toplamas1 saglanmal1 ve ona nasil davranacag égretilmelidir. Ornegin koluna masaj
uygularken, bebege giiliimseyerek ve gozlerinin igine bakarak yumusak bir sesle
rahatla denebilir. Bu islem, bebegin dikkatini kendi viicudu iizerinde
yogunlastirmasini saglayacaktir. Ayrica bebek bu ruh halindeyken dokunuslardaki
olumlu mesajlar1 daha kolay alacaktir. Bebegin masaja pozitif tepki verdigi kikirdama,
cirpinma ve isleme katilma gibi hareketlerden anlasilabilir (5, 7, 8, 22).

Yeni dogmus bebeklerin dikkatlerini yogunlastirabildikleri stire ¢cok kisithdir.
Bu nedenle her hareketin iki kez tekrarlandig1 15 dakikalik bir masaj yeterlidir (26, 29,
44). Uygulama sirasinda bebekte siddetli aglama olursa, masaj devam ettirilmemeli,
bebegi rahatlattiktan sonra uygulama gergeklestirilmelidir (44). Bebek emmek ya da
uyumak istiyor olabilir. Bu durumda sakinlestikten sonra isleme kaldig1 yerden devam

edilir (5,7, 8, 22).

2.6.2.6. Masaj uygulama teknigi

Basamaklar halinde verilen uygulama teknigi yalnizca bir yol gésterici kilavuz
olarak disiiniilmelidir. Masaj uygulamast bebek ve uygulayicinin istek ve
gereksinimlerine gore kisiye 6zel degisiklikler gosterebilir. Uygulayici, bebek ile
arasindaki iletisime gore, kendi yontemini gelistirebilir. Masaj esnasinda teknigin ve
basamaklarinin hatirlanmasini kolaylastirmak icin hareketlere 6zel isimler verilmistir
(7, 22, 78).

Bebek masaj1 tekniginde uygulama adimlarinin her birinin 2 defa tekrarlandig:

toplam uygulama siiresi 15 dakikadir (7, 8, 16, 22).

2.6.2.6.1. Yiiz masaji

Bebegin yiiz kaslari, emme, dis ¢ikarma, aglama gibi ¢esitli durumlar
nedeniyle gerilir ve yorulur. Yiiz kaslarini rahatlatmak ve gevsetmek icin yiliz masaji
uygulamak yararli olmaktadir (7, 22, 78).

e Parmaklar bebegin alninin ortasina koyulup sakaklara dogru masaj yapilir.
e G0z kapaklar sakaklara dogru hafifce ovulur.

e Burnu yanaklara dogru hafifce bastirilarak ovulur.
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e Dis etlerinin iistiine gelecek sekilde agiz, kulaklar yoniinde giilimseme yaptirilir
gibi sivazlanir.

e Ceneden kulak arkasina dogru hafif¢ce masaj yapilir.

e Her iki elin basparmaklari bebegin ¢enesinin altindan sakaklara dogru ylize

giilimseme ifadesi verilecek sekilde (giilimseme hareketi) ovulur (5, 7-9, 22, 79).

2.6.2.6.2. GOglis masaji

e Eller gogsiin ortasina her iki el agik parmaklar diiz bir sekilde bebegin gdgsiine
paralel yerlestirilir.

e Koltuk altlarina dogru avug igleri hafifce bastirilarak kitap sayfalarini diizeltir gibi
her bir omuza dogru ayni1 anda hareket ettirilerek sivazlama hareketi yapilir (Kitap
sayfasi agma hareketi).

e FEller gdgsiin ortasindan ¢apraz sekilde her bir el kars: tarafta ki omuza pes pese
hareket ettirilerek (¢aprazlama hareketi) ileri geri ovusturulur (5, 7-9, 22, 78, 79).

2.6.2.6.3. Kol masaji

e Bebegin kolu kaldirilir ve koltuk altlar1 nazik¢e ovulur.

e Omuzdan bileklere kadar sivazlanarak dnce bir elle sonra diger elle masaj yapilir.
Amag u¢ dolasimi hizlandirmaktir.

e Ayni teknikle bu kez bilekten omuza dogru islem tekrarlanir.

e Bebegin kolu avug i¢ine alinarak ice dogru dairesel hareketlerle (burma hareketi)
ovulur. Eller agilir, her parmak sirayla ovulur.

e Ayni islem diger kola da uygulanir. Amag hayati organlara donen kanin miktarini
arttirmaktir. Bebegin avug ici, el sirt1 ve her bir parmak tek tek sira ile minik dairesel
hareketlerle ovulur. Bebegin kolu iki el arasinda yukaridan asagiya ve asagidan
yukariya dogru olacak sekilde eller ileri geri hareket ettirilmek sureti ile yuvarlanir
(yuvarlama hareketi).

e Son olarak iki elle bebegin kolu kavranir, bir el iceriye dogru ovustururken, diger
el disariya dogru ovusturacak sekilde dairesel hareketlerle yukaridan asagiya
stvazlanir (burma hareketi). Ayni hareket bebegin diger koluna da uygulanir (5, 7-9,
22,78, 79).
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2.6.2.6.4. Karin masajt

Karma uygulanan masaj sadece bebegin rahatlamasini saglamakla kalmaz,
sindirimine, gaz ¢ikarmasina, karin agrisinin ve kabizligin giderilmesine de yardime1
olur (2). Karin masaji sirasinda yapilan hareketlerin tiimii, barsaklarin igeriginin
atilmak i¢in gonderildigi kisim olan sol alt boliimde biter. Karin masajinin amaci, her
seyi bu boliime yonlendirmektir (7, 8, 22, 78).

e Karmn masajina (su ¢arki) da denilen bir teknikle baslanabilir.

¢ Anne ya da masaj1 uygulayan kisi, ellerini kendine dogru sira ile bebegin karnindan
kasiklarma dogru hareket ettirir.

e Avuglarinin i¢ kisimlarin1 bebegin karnina yatirarak yapilan bu harekette eller
hafifce kubbelestirilerek, sanki avuclarin arasinda bir avu¢ kum varmis ve onu
kasiklara dogru cekiyormus gibi kasiklara dogru sivazlanir. Bu harekete bebegin
gobegi diistiikten bir hafta sonra baglamak daha uygundur.

o Tek elle bebegin karninda ayni islem yapilirken diger elle de bacaklarindan tutulup
karna dogru bastirilir.

e Parmaklarin ucu soldan saga dogru yiiriitiilerek masaj bitirilir (5, 7-9, 22, 78, 79).

2.6.2.6.5. Ben seni seviyorum hareketi

Ben: Sag el ile bebegin karnmin sol tarafi diiz olarak asagi dogru I sekli
yapacak bi¢cimde tek hareketle sivazlanir. Bu hareket inen kolonu izler ve igerigin
rektuma ilerlemesini kolaylastirir (5, 8, 22).

Seni: Anne veya masaji yapan kisi, elini bebegin sag tarafina kaburgalarinin
altina yerlestirir. Sagdan sola dogru ve sol tarafi bir dnceki harekette oldugu gibi
yukaridan asagiya inerek bir ters L harfi seklinde parmaklarin i¢ yiliziiyle karin masaji
uygulanir. Bu hareket transvers ve inen kolonu izleyerek i¢erini rektuma dogru ilerletir
(5, 8, 22).

Seviyorum: Anne veya masaj yapan kisi sag elini bebegin sag kasigina
yerlestirerek, bebegin karnin {izerinde sag kasiktan sol kasiga kadar ters bir U harfi
cizer. Bu hareket sira ile, ¢ikan kolon, transvers kolon ve inen kolonu izler (5, 8, 22).

Her bir hareket pes pese sira ile tekrarlanir: Masaj1 yapan kisi veya anne

ben-seni-seviyorum hareketini yaparken, bebek ile iligkiyi stirdiirmek igin, bir elini
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bebegin kalcasina yerlestirip diger elini masaj i¢in kullanir. Hareketin her {i¢
boliimiinde de anne, ellerinin her birinin bebek ile siirekli temasta oldugundan emin
olmalidir. Bu hareket yapilirken ben seni seviyorum ciimlesi sevgi dolu bir tonla

yinelenerek karin masaji tamamlanir (7, 8, 22, 78).

2.6.2.6.6. Bacak masaji

Bacak masaj1, bebegin viicut farkindaligini artiran eglenceli bir aktivitedir.
Bebek bu hareketten keyif almaya bagladiginda, masaja bir sark: ile devam edilebilir.
Ellerle, bebegin bacagina, iist bacaktan ayak bilegine dogru masaj yapilir. Bebegin
bacaklari uzunsa, dizlerinden ayak bileklerine dogru da yuvarlanabilir (8, 22).
e Bebegin bacag: kaldirilir. Bacag: bileklere dogru 6nce bir elle sonra diger elle
stvazlanir. Ayni teknikle bu kez bilekten kalgcaya dogru islem tekrarlanir.
e Bacak bilekten, her iki elin parmak uclariyla, eller paralel olacak sekilde tutulur.
Kalgadan bilege dogru eller ters yonde hareket ettirilerek yuvarlanir (yuvarlama
hareketi).
e Kollara uygulanan ige dairesel burma hareketi bacaga da uygulanir (burma

hareketi). Daha sonra ayni islem kalg¢aya dogru stirdiiriliir (2, 7-9, 22, 78, 79).

2.6.2.6.7. Ayak masaji

e Topuktan parmaklara dogru ayak tabani ovulur.
e  Ayak parmaklarinin her biri teker teker ovulur.

e  Ayak iist kismi bilekten parmaklara dogru ovulur (2, 5, 7-9, 22, 78, 79).

2.6.2.6.8. Sirt masaj1

Anneler cogunlukla bebek masajini sirt masaji ile bitirmeyi tercih etmektedir.
Bebek bir yastik, bir battaniye veya yumusak bir zemin {lizerine yiiz listii yatirilir. Bunu
yaparken ellerin yagh oldugu ve bebegin kayabilecegi unutulmamali, bebek c¢ok
dikkatli tutulmahdir. Eger bebek ¢ok kiiciik ise sirt masaji uygulayicinin dizinde
gerceklestirilebilir (2).
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e Bebek, masaj uygulayicinin 0Oniinde, masaj uygulayicinin elleri bebegin
omurgasina dik ac1 yapacak sekilde yatirilir.

e ki el birbirine paralel olarak omuzlarin hizasindan sirta yerlestirilir.

e Bir el ileri giderken diger el ona ters yonde hareket eder. Bu islem sirasinda
bebegin omuzlarindan kalcalarina dogru yavas yavas ovusturma hareketi yapilir.

e Her iki elin isaret ve orta parmaklarinin uglar1 yan yana omurganin her iki yanina
(tstline degil) konur.

e  Omuz hizasindan baslayarak kal¢aya kadar minik dairesel hareketlerle her iki taraf
paralel ilerleyecek sekilde kalgaya kadar nazik¢e ovusturulur.

e Bebek masajini sonlandirmak igin bebegin sirti, boyundan asagi dogru yavasca

stvazlanir (stvazlama hareketi) (2, 7, 8, 22, 79).

2.6.3. Masaji sonlandirma evresi

Masaj hangi hareketle bitiriliyorsa, her giin ayni hareketle bitirilmeye 6zen
gosterilir. Bu sayede bebek belli bir siire sonra bu hareketi masajin bitirme hareketi
olarak algilayacak ve masaja iliskin beklentileri sona erecektir (5, 7, 8, 22).

Masaj sonrasinda bebek uygun sekilde rahatlatilir, viicudunda ki fazla yag temiz
bir havlu ile silinir, kirli ise alt bezi degistirilir, tistimesini énlemek i¢in uygun sekilde

giydirilir, eller el yikama standardina gore yikanir ve islem sonlandirilir (8, 22).

2.7. Masaj Yapilmamasi Gereken Durumlar

e Bebekte kemik kirig1 ya da eklemlerde hareket sorunu varsa,

e Bebegin cildinde enfeksiyon, egzama vb. varsa,

e  Masaji uygulayan kiside cilt enfeksiyonu varsa,

e Bebek masaj1 istemiyor masaj yapilmasini reddediyorsa,

e Uygulayict masaj i¢in kendini hazir hissetmiyorsa,

e Dogumdan sonraki 6-8 hafta icinde yapilmasi gereken kontrol yapilmamissa,
e Son bir hafta icinde as1 olmussa ya da asinin yan etkilerinden tam olarak
kurtulamamuissa,

e Tedavi amaci ile ilag igiyorsa, bebek masaj1 yapilmaz (5, 7, 8, 22, 78).
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2.8. Bebek Masaji Konusunda Hemsirenin Islevleri

Hemsire anne ve bebek arasinda erken donemde etkili ve basarili iletisim
stirecini baglatmakta 6ncelikli sorumluluga sahiptir (80). Yasam siirecinde karsilasilan
ilk sevgi duygusu anne ve bebek arasinda olusan derin bagdan kaynaklanir.
Hemgireler, dogum oncesi, dogum esnasi ve dogum sonrasi bilingli hemsirelik
yaklasimlar1 ve bagimsiz rolleri sayesinde, anne-baba-bebek iliskisi, baglanma siireci
ve sevgi baginin olusumunun baslatilmas: ve gelistirilerek siirdiiriilmesine yardimci
olmalidir (81).

Annelerin  birgogu 0Ozellikle primipar deneyimsiz olanlar, yenidogan
bebeklerini kolayca incitebilecekleri diislincesindedirler ve uyarida bulunma sayesinde
bebeklerinden yanit alabileceklerini bilmezler. Bu nedenle annelere, hemsireler
tarafindan, dokunsal, gorsel, isitsel temas gibi ¢esitli etkilesim yollar1 gosterilmesi
Onerilmistir (82, 2). Hemsirelerin egitim verirken, bebek masaji egitimlerini anne ve
bebek bakimina ait rutinler i¢erisine katmalari, yenidogan hemsirelerinin bebek masaji
konusunda annelere danigmanlik yapmalari, ev ziyaretleri sirasinda bebek masajina

yer verilmeleri 6nerilmistir (4).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Amaci ve Tipi

Bu g¢alismada yenidogan bebek annelerine “presentasyon= gdorsel/video
gosterimi” ve “demonstrasyon= gostererek dgretme” teknikleri kullanarak verilen
bebek masaj1 egitiminin etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla yar1 deneysel 6n
test-son test modeli kullanilarak gergeklestirildi.

Amag kapsaminda;

1.Yenidogan bebek annelerinin bebek masaji konusundaki bilgi diizeyleri
belirlemek,

2. “Video gosterimi” ve “gostererek 6gretme” teknikleri kullanilarak annelere
verilen bebek masaji egitimin etkinligini degerlendirmek alt amaglar olarak

belirlenmistir..

3.2. Arastirmanin Onemi

Intrauterin dénemi saglikli bir sekilde gegiren bebegin, saglikli biiyiime ve
gelismesini silirdiirebilmesi i¢in dis ¢evre tarafindan desteklenmelidir. Ebeveynleri
tarafindan beslenme, uyuma, hijyen gibi temel gereksinimleri karsilanan bebegin farkl
yontemler kullanilarak rahatlatilmasi da gereklidir. Masaj bu yontemlerden birisi
olarak ylizyillardir bebek bakimini destekleyici bir uygulamadir. Masaj bebegi
rahatlatirken anne-bebek baginin olusumunu kolaylastiran bir siirectir.

Ulkemizde biitiin anne adaylarmin gebelikleri boyunca bebek bakimu ile ilgili
egitim alma olanaklari bulunmamaktadir. Cok sayida anne bebegini kulaktan duyma,
cevresinden edindikleri ya da daha 6nceki deneyimlerine dayanarak biiyiitmeye ¢alisir.
Masaj gibi teknik gerektiren konularda annelerin egitilmesi gerekir. Iyi bilgilendirilen
ve bakim siireci konusunda desteklenen annelerin masaj yapabilme becerileri
artmaktadir. Bu noktada bebek/cocuk hemsirelerinin ebeveynlerin Oniinde yol

gosterici olmasi ve bakima katilimini desteklemesi 6nemlidir.
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3.3. Arastirmanin Hipotezleri

H1: Annelerin bebek masaji konusunda ki bilgi diizeyi sosyo-demografik
ozelliklerden etkilenir.

H2: Annelerin bebek masaj1 konusunda ki bilgi ve beceri diizeyleri farkli 6gretim
teknikleri kullanilarak arttirilir.

H3: Annelere presentasyon ve demonstrasyon teknikleri kullanilarak verilen

egitim etkindir.

3.4. Arastirmanin Degiskenleri

Arastirmanin  bagimsiz degiskeni bebek masaji uygulamasi, bagimlh
degiskenleri bebek masajini 6grenme ve bebegine masaj uygulayabilmedir.
Annenin yasi, egitimi, evde yasayan kisi sayisi, annenin bebek bakimi ve ev

islerinde birinden destek almasi ise arastirmanin kontrol degiskenleri olarak belirlendi

3.5. Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Tarih

Zonguldak ilinde bulunan T.C. Saglik Bakanlig1 Tiirkiye Kamu Hastaneler
Birligi Karadeniz Eregli Devlet Hastanesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi ve Kadin

Dogum Servisi’nde 01.03.2016-01.08.2016 (5 ay) tarihleri arasinda gergeklestirildi.

3.6. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin yapilacagi kurumda Ocak-Aralik 2014 tarihleri arasinda 400
saglikli dogum gerceklestirilmistir. Bu evrenden; bilinmeyen siklikla %5 olasilikla ve
%95 gliven seviyesi ile belirlenen ve aragtirmaya katilmayi kabul eden 192 yeni dogum

yapmus, bebegi saglikli primipar anne 6rnekleme alindi.

3.7. Arastirma Grubunun Se¢im Kriterleri

1. Annenin en az okuma-yazma biliyor olmasi.
2. Annenin bebege masaj uygulamaya engel bir fiziksel (gorme, isitme, dokunsal

duyu kayb1 gibi) engelinin olmamasi.
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3. Daha once bebek masaj1 egitimine katilmamig, bu konuda kitap okumamis
ve/veya video izlememis olmasi.

4. Normal dogum yapan anneler i¢in dogum sonrasi ilk 24 saat, sezeryanla dogum
yapmis anneler icin ilk 48 saat ¢erisinde olmasi.

5. Annenin primipar olmasi.

6. Bebegin 38-42. gebelik haftasinda dogmasi, 2600-4000 gr. dogum agirligina sahip,

1. ve 5. dakika APGAR puanina 7’nin iizerinde ve saglikli olmasi.

3.8. Veri Toplama Araclari

Veriler “Kisisel Bilgi Formu” ve “Bebek Masaji Bilgi Degerlendirme
Formu” ile yiiz yiize gériisme yontemiyle toplanacaktir.
e Bilgilendirilmis goniillii onam formu (EK 1).
e Kisisel Bilgi Formu (Ek I1).
e  Bebek Masaji Bilgi Diizeyi Degerlendirme On Test Formu (EK 111).
e  Bebek Masaj1 Bilgi Diizeyi Degerlendirme Son Test Formu (EK 1V).
e Johnson & Johnson “Adim Adim Bebek Masaji” Video CD’si (EK V).
e Dokunma: Ebeveynler I¢in Bebek Masaj1 Rehberi (EK V1).

3.8.1. Kisisel bilgi formu

Sosyo-demografik ozelliklerin degerlendirilmesinde kullanilan anket
formu; anneler ve bebekleri ile ilgili bilgileri belirlemek amaciyla konuyla ilgili
literatiir incelemesi sonucu, arastirmaci tarafindan hazirlandi. Bu formda; annenin
yasi, egitim durumu, meslegi, ¢alisma durumu, sosyal giivencesinin varligi, evde
kac kisi yasadig, aile tipi, bebek bakimi ve ev islerinde yardimci olacak kisinin
varligi, bebegin dogum sekli, bebegin cinsiyeti, kaginct ¢ocuk oldugu, birinci ve
besinci dakika apgar skoru ve bebegin fiziksel Olgiilerini igeren toplam 13 soru

bulunmaktadir (EK 11).

21



3.8.2. Bebek masaji bilgi diizeyi degerlendirme 6n test formu

Yenidogan bebek annelerinin bebek masaji konusundaki bilgi diizeylerini
degerlendirmek amaciyla Dog. Dr. Ayse PARLAK GUROL tarafindan gelistirilen
bir formdur. On test uygulamasi igin kullanilmgtir (EK 111).

3.8.3. Bebek masaj1 bilgi diizeyi degerlendirme son test formu

Yenidogan bebek annelerine bebek masaji konusunda verilen egitimin
Ogrenilme ve uygulayabilme diizeylerini degerlendirmek icin Dog. Dr. Ayse
PARLAK GUROL tarafindan gelistirilen bir formudur. On test uygulamasindan
sonra, son test yapabilme ve uygulayabilme durumunu degerlendirmek icin

kullanilmistir (Ek 1V).

3.8.4. Johnson & Johnson “Adim Adim Bebek Masaj1” video cd’si

Yenidogan annelerine bebek masaji egitimi vermek i¢in Dog. Dr. Sevil
INAL GUNGORDU tarafindan Johnson & Johnson destegiyle hazirlanan adim
adim bebek masajini anlatan bebek masajinin agsamalarini ve uygulamada dikkat

edilecek noktalar1 uygulamali olarak gosteren 15 dk’lik bir cd’dir (Ek V).

3.8.5. Dokunma: ebeveynler icin bebek masaji rehberi

Annelere bebek masajini 6gretmek amaciyla Johnson & Johnson tarafindan
hazirlanan “Dokunma: Ebeveynler Igin Bebek Masaji Rehberi” bebek masajini
O0gretmeye yardimei olmast ve 6grendikten sonra evde masaj uygulama sirasinda
basvuru kaynagi olusturmasi amaciyla egitim sonunda annelere verildi. Brosiir;
masajin dnemini, masaja hazirligi, bebek masajinin agamalarini ve dikkat edilmesi

gereken durumlart anlatan boliimlerden olusmaktadir (Ek V1).
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3.9. Arastirmanmin Uygulanmasi

Arastirmanin baglamasi i¢in veri toplama siirecine baglamadan 6nce gerekli

kurumlardan izinler alinmis ve devaminda 6n uygulama yapilmaistir.

3.9.1. On uygulama asamasi

On calisma orneklem grubuna dahil edilmeyen 30 anne iizerinde
01.01.2016-25.02.2016 tarihleri arasinda yapilmis olup, elde edilen sonuclar
dogrultusunda kisisel bilgi formu tekrar diizenlenmistir. On uygulamaya alinan
anneler arastirma grubuna dahil edilmemistir. On uygulama grubundaki anneler,
orneklem grubu belirlenen kriterlere uygun olarak olarak se¢ilmis ve

bilgilendirilmis onam formu imzalatilmistir.

3.9.2.Uygulama asamasi

Sekil 4. Uygulama Semasi

EVREN

T.C Saghik Bakanligr Tiirkiye Kamu Hastaneler Birligi Karadeniz Eregli Devlet Hastanesi
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi ve Kadin Dogum Servisi'nde yatan yeni dogum yapmis
primipar anneler (N=400)

ON UYGULAMA

Arastirma grubuna dahil edilmeyen 30 anne ile, kigisel bilgi formu, bebek masaji bilgisi 6n
degerlendirme formu uygulanmig olup, Johnson & Johnson bebek masaji CD’si izlettirilmis,
maket bir bebek {izerinde arastirmaci tarafindan bebek masaji uygulanmig, aynit maket bebek
iizerinde annelerin de bebek masajini uygulamalari saglanmis ve bu esnada aragtirmaci tarafindan
bebek masaj1 bilgisi degerlendirme son test formu doldurulmus, son olarak 6n uygulamaya alinan
annelere bir adet Johnson & Johnson bebek masaji CD’si ve bir adet Dokunma: Ebeveynler Igin
Bebek Masaji Rehberi verilmistir.

ORNEKLEM SECIMi

Bu evrenden; bilinmeyen siklikla %5 olasilikla ve %95 gliven seviyesi ile belirlenen ve
aragtirmaya katilmayi kabul eden 192 yeni dogum yapmis, bebegi saglikli primipar anne
ornekleme alind1.

UYGULAMA (N=192)

Birinci Asama

*Kisisel Bilgi Formu,

*Bebek Masaj1 Bilgisi On Degerlendirme Formu

Ikinci Asama
*Johnson and Johnson adim adim bebek masaji Cd “si,
* Maket Bebek Uzerinde Bebek Masaj1 Uygulamasi

Ugiincii Asama
*Maket Bebek Uzerinde Annenin Bebek Masaji Uygulamast,
*Bebek Masaj1 Bilgisi Son Degerlendirme Formu
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Birinci agamada, Kdz Eregli Devlet Hastanesi Kadin Dogum Servisinde
01.03.2016 - 01.08.2016 tarihleri arasinda dogum yapan ve aragtirmaya alinma
kriterlerine uygun olan annelerle arastirma hakkinda kisaca goriisiilmiis ve
arastirmaya katilmay1 kabul edip etmedikleri sorulmustur. Arastirmaya katilmay1
kabul eden annelere Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu imzalatilmis, Kisisel
Bilgi Formu ve Dog. Dr. Ayse PARLAK GUROL tarafinda gelistirilen Bebek
Masaj1 Bilgisi On Degerlendirme Formu uygulanmustir.

fkinci asamada, annelere Dog. Dr. Sevil INAL GUNGORDU tarafindan
Johnson & Johnson destegiyle hazirlanan 15 dk’lik Johnson & Johnson Adim Adim
Bebek Masaji CD’si izlettirilmis, sonrasinda arastirmaci tarafindan maket bir
bebek iizerinde bebek masaj1 uygulanmistir.

Ugiincii asamada, anneler maket bebek iizerinde bebek masaji uygulamis
bu esnada arastirmaci tarafindan Dog. Dr. Ayse PARLAK GUROL tarafindan
gelistirilen Bebek Masaj1 Bilgisi Son Degerlendirme Formu uygulanmistir. Tim
bu islemler esnasinda arastirmaci tarafindan kronometre acilmis ve islem siiresi
kayit edilmistir. Tiim islemler sonunda annelere bir adet Johnson & Johnson Adim
Adim Bebek Masaji CD’ ve Dokunma: Ebeveynler i¢in Bebek Masaji Rehberi

verilmigtir.

3.10. Arastirmanin Etik ve Yasal Yonleri

e Arastirmaya katilmay1 kabul eden annelerden yazili ve s6zlii onam alinmistir
(Ek 1).

e Arastirma igin etik kuruldan izin alinmistir (EK V11).

e Arastirma i¢in TC Saglik Bakanligt Kamu Hastaneleri Birliginden gerekli
izinler alimmugtir (Ek 1X).

e Johnson & Johnson Adim Adim Bebek Masaji CD’ si kullanimi i¢in Dog. Dr.
Sevil INAL GUNGORDU ‘den izin almmustir (Ek X).

e Arastirmada kullanilan Bebek Masaj1 Bilgisi Degerlendirme Formu i¢in Dog.

Dr. Ayse PARLAK GUROL’DAN izin alimustir (EK XI).
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3.11. Verilerin Degerlendirilmesi

Calismanin istatistiksel analizinde frekans, yiizde, ortalama, standart sapma,
karsilastirmalarda ki-kare ve on test-son test analizlerinde McNemar ve P anlamlilik

testleri kullanilmistir.

3.12. Arastirmanin Stmirhihiklar:

e  Saglikl1 bir bebege sahip, daha 6nce hi¢ masaj egitimi almamus, ¢alismaya
katilmay1 kabul eden ve 6rneklem segiminde belirtilen kriterlere uygun 192 primipar
anne ile siirhdir.

e Arastirmanin tek merkezde yapilmis olmasinin ¢alismanin genellenebilirligini
sinirlamasi,

e Arastirmanin siiresinin kisitli olmasi, annelerin bilme ve 6grenme diizeyini ve
masajin taburculuk sonrasi devamliliginin gozlemlenememesi, ¢alismanin takip
edilebilirligini sinirlamast,

e Bebek masaji, rutin dogum 6ncesi ve dogum sonrasi bakim protokolii igerisinde

olmadigindan, canli bebekler lizerinde degil maket {izerinde yapilmasi.

25



4. BULGULAR

Bu boliimde, arastirma probleminin ¢oziimii i¢in, arastirmaya katilan annelerden
Olcekler yoluyla toplanan verilerin analizi sonucunda elde edilen bulgular yer
almaktadir. Elde edilen bulgulara dayali olarak agiklama ve yorumlar yapilmistir.
Arastirmadan elde edilen bulgular istatistiksel analizleri yapilarak tablolar halinde

sunulmustur.

4.1. Arastirma Bulgulan

Annelerin sosyo-demografik 6zellikleri;
1. Bebeklerin APGAR puanlari ve fiziksel 6lgtim 6zellikleri,
2. Egitim 6ncesi annelerin bebek masaji konusunda bilgi ve tutumlari, bebek masaji
bilgisinin sosyo-demografik 6zelliklerden etkilenme durumu,
3. Egitim sonrasi annelerin bebek masajin1 bilme ve uygulama durumlarinin

karsilastirilmasi, basliklari altinda incelenmistir.

Tablo 1. Annelerin Sosyo-Demografik Ozellikleri (N=192)

Frekans(n) Yiizde
Ozellikler (%)
Yas 18-25 76 39.6
26-35 93 48.4
36 Ve lizeri 23 12.0
Egitim Durumu Ilkokul Mezunu 56 29.2
Ortaokul Mezunu 53 27.6
Lise Ve Dengi Okul 51 26.6
Universite Mezunu 32 16.7
Meslegi Ev Hanim 132 68.8
Isci 29 15.1
Memur 31 16.1
Calisma Durumu Calisiyor 60 31.2
Calismiyor 132 68.8
Bebegin Bakiminda Ev Islerinde Var 108 56.2
Destek Aldlgl Biri Yok 84 43.8
Toplam 192 100.0

Anneler yas degiskenine gore 76's1 (%39.6) 18-25, 93'i (%48.4) 26-35, 23'i
(%12.0) 36 ve iizeri olarak, egitim durumu degiskenine gore 56's1 (%29.2) ilkokul

mezunu, 53" (%27.6) ortaokul mezunu, 51'i (%26.6) lise ve dengi okul mezunu, 32'si
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(%16.7) tiniversite mezunu olarak, meslegi degiskenine gore 132'si (%68.8) ev hanimi,
29'u (%]15.1) is¢i, 31" (%16.1) memur olarak, ¢alisma durumu degiskenine gore 60"
(%31.2) calistyor, 132'si (%68.8) caligmiyor, bebegin bakiminda ev islerinde destek
aldig1 biri degiskenine gore 108'i (%56.2) var, 84" (%43.8) yok olarak dagilmaktadir
(Tablo 1).

4.2. Bebeklerin APGAR Puanlan ve Fiziksel Ol¢iim Ozellikleri

Bu bolimde bebeklerin fiziksel Olgiimlerin ile apgar puani ortalamalar

degerlendirilmistir

Tablo 2. Bebeklerin Apgar Puam ve Fiziksel Ol¢iimlerinin Ortalamalar1 (N=192)

N Ort Ss Min. Max.
Apgar
Skoru
Birinci 192 7.410 0.747 7.000 10.000
Dakika
Besinci 192 8.990 0.639 8.000 10.000
Dakika
Bebegin 192 3,328.910 304.546 2,750.000 4,000.000
Kilosu
Bebegin 192 48.290 1.475 46.000 52.000
Boyu

Bebeklerin “birinci dakika apgar skoru” ortalamasi (7.410 + 0.747); “besinci
dakika apgar skoru” ortalamasi (8.990 + 0.639); “bebegin kilosu™ ortalamasi (3, 328.910
+ 304.546); “bebegin boyu” ortalamasi (48.290 + 1.475) olarak bulunmustur (Tablo 2).

4.3. Egitim Oncesi Annelerin Bebek Masaji Konusunda Bilgi ve Tutumlari, Bebek

Masaj1 Bilgisinin Sosyo-Demografik Ozelliklerden Etkilenme Durumu
Bu béliimde, egitim oncesi annelerin bebek masaji konusunda bilgi diizeylerini

belirlemek ve bebek masaji bilme diizeyinin sosyo-demografik 6zelliklerle iligkisi olup

olmadigina dair bulgular incelenmistir.

Tablo 3. Bebege Masaj Yapabilme Bulgular: ( N=192)
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Frekans(n) Yiizde (%)

Bebeginize Masaj Yapabilir Misiniz?

Evet 79 41.1

Hayir 38 19.8

Belki 75 39.1
Bebeginize Masaj Yapma Konusunda Kendinizi Yeterli Hissediyor Musunuz?

Evet 12 6.2

Hayir 180 93.8

Toplam 192 100.0

Anneler bebeginize masaj yapabilir misiniz? degiskenine gore 79'u (%41.1) evet,
38'1 (%19.8) hayir, 751 (%39.1) belki olarak, bebeginize masaj yapma konusunda
kendinizi yeterli hissediyor musunuz? degiskenine gore 12'si (%6.2) evet, 180'i (%93.8)
hayir olarak dagilmaktadir (Tablo 3).

Tablo 4. Yas Grubuna Gore On Test Bilme Bulgularimin Karsilastirllmasi: (N=192)

18-25 26-35 36 ve iizeri P
n % n % n %

Uygulama icin Giivenli Bir Cevre Saglarim

Hayir 40 %52.6 32 %34.4 8 %34.8 X?=6.224

Evet 36 %47.4 61 %65.6 15 %65.2 p=0.045
Bebegimin Alt Bezini Degistiririm

Hayir 2 %2.6 0 %0.0 2 %8.7 X?=7.020

Evet 74 %97.4 93 %100.0 21 %91.3 p=0.030

Bebek masaji uygulama i¢in gilivenli ¢evre saglama ile yas arasinda anlamli
iliski bulunmustur. Yasi 18-25 olanlarin %52.6’s1 (n=40) hayir, %47.4’i (n=36)
evet; yast 26-35 olanlarin %34.4°1 (n=32) hayir, %65.6’s1 (n=61) evet; yas1 36 ve
tizeri olanlarin %34.8’1 (n=8) hayir, %65.2’si (n=15) evet oldugu goriilmektedir. Yas
grubu arttikca masaj i¢in giivenli ¢evre saglama oraninin da arttifi goriilmektedir
(Tablo 4).

Masaj sonrasi bebegimin alt bezini degistirme ile yas arasinda anlamli iliski
bulunmustur. Yas1 18-25 olanlarin %2.6’s1 (n=2) hayir, %97.4’1i (n=74) evet; yas1 26-
35 olanlarin %100.0’i (n=93) evet; yas1 36 ve lizeri olanlarin %8.7’si (n=2) hayr,
%91.3’1 (n=21) evet olarak goriilmektedir. Yas grubu 26-35 olanlarin tamaminin
masaj sonrast bebeginin alt bezini degistirdigi gorilmektedir (Tablo 4).

Tablo 5. Egitim Diizeyine Gore On Test Bilme Bulgularinin Karsilastirilmasi
(N=192)
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Tlkokul Ortaokul Lise ve Universite P
Mezunu Mezunu Dengi Mezunu
Okul
n % n % n % n %
Uygulama I¢in Giivenli Bir Cevre Saglarim
Hayr 39 %69.6 21 %396 15 %294 5 %156 X?=30.204
Evet 17 %304 32 %604 36 %706 27 %84.4 p=0.000
Gerekli Malzemeleri Uygun Sekilde Hazirlarim
Hayrr 52 %929 50 %94.3 43 %843 21 %65.6 X?=16.833
Evet 4 %71 3 %57 8 %157 11 %34.4 p=0.001
Masaja Baslangic icin Bebegin Hazir Oldugu Uygun Bir Zaman Secerim

Hayr 49 %875 39 %736 36 %70.6 17 %53.1 X?=12.658
Evet 7 %125 14 %264 15 %294 15 %46.9 p=0.005
Toplam Uygulama Siiresinin 15. Dakikay1 Asmamasima Ozen Gosteririm

Hayrr 55 9%98.2 49 %925 48 %94.1 25 %78.1 X?=11.880
Evet 1 %18 4 %75 3 %59 7 %219 p=0.008

Uygulama igin giivenli ¢evre saglarima ile egitim durumu arasinda anlaml
iliski bulunmustur. ilkokul mezunu olanlarin %69.6’s1 (n=39) hayir, %30.4’{i (n=17)
evet; ortaokul mezunu olanlarin %39.6’s1 (n=21) hayir, %60.4’i (n=32) evet; lise ve
dengi okul mezunu olanlarin %29.4’i (n=15) hayir, %70.6’s1 (n=36) evet; liniversite
mezunu olanlarin %15.6’s1 (n=5) hayir, %84.4°li (n=27) evet oldugu goriilmektedir.
Egitim diizeyi arttik¢a giivenli gevre saglama oraninin arttigi goriillmektedir (Tablo 5).

Gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirlama ile egitim durumu arasinda
anlamli iliski bulunmustur. Ilkokul mezunu olanlarin %92.9°u (n=52) hayir, %7.1’i
(n=4) evet; ortaokul mezunu olanlarin %94.3’i (n=50) hay1r, %5.7’si (n=3) evet; lise
ve dengi okul mezunu olanlarin %84.3°1i (n=43) hayir, %15.7’si (n=8) evet; liniversite
mezunu olanlarin %65.6’s1 (n=21) hayir, %34.4’1 (n=11) evet oldugu goriilmektedir.
Egitim diizeyi arttik¢a masaj malzemelerini uygun sekilde hazirlama oraninin arttigi
goriilmektedir (Tablo 5).

Masaja baslangi¢ i¢cin bebegin hazir oldugu uygun zaman se¢cme ile egitim
durumu arasinda anlamli iliski bulunmustur. Ilkokul mezunu olanlarin %87.5’i (n=49)
hayir, %12.5’i (n=7) evet; ortaokul mezunu olanlarin %73.6’s1 (n=39) hayir, %26.4’{
(n=14) evet; lise ve dengi okul mezunu olanlarin %70.6’s1 (n=36) hayir, %29.4’
(n=15) evet; {iniversite mezunu olanlarin %53.1°1 (n=17) hayir, %46.9’u (n=15) evet
olarak goriilmektedir. Egitim durumu arttik¢a masaja baslangi¢ i¢in bebegin hazir
oldugu uygun zamani segme oraninin da arttig1 goriillmektedir (Tablo 5).

Toplam uygulama siiresinin 15 dakikayr asmamasina 6zen gosterme ile egitim

durumu arasinda anlamli iliski bulunmustur. ilkokul mezunu olanlarin %98.2’si

29



(n=55) hayir, %1.8’1 (n=1) evet; ortaokul mezunu olanlarin %92.5’1 (n=49) hayur,
%7.5’1 (n=4) evet; lise ve dengi okul mezunu olanlarin %94.1°i (n=48) hayir, %5.9’u
(n=3) evet; tniversite mezunu olanlarin %78.1°1 (n=25) hayir, %21.9’u (n=7) evet
oldugu goriilmektedir. Egitim durumu arttikgca uygulama siiresinin 15 dakikay1

asmamasina lizen gosterme oraninin arttigi goriilmektedir (Tablo 5).

Tablo 6. Cahsma Durumuna Goére On Test Bilme Bulgularimin Karsilastirllmasi
(N=192)

Calisiyor Cahsmyor P
n % n %

Masaj Siiresince Bebegimin Ve Kendimin Rahat Edecegi Uygun Bir Ortam Hazirlarim

Hayr 15 %25.0 74  %56.1 X2=16.004

Evet 45 %750 58  %43.9 p=0.000
Gerekli Malzemeleri Uygun Sekilde Hazirlarim

Hayrr 45 %75.0 121 %91.7 X2=9.787

Evet 15 %250 11 %8.3  p=0.002
Islem Oncesi Opiip Oksayarak Ve Konusarak Bebegimi Masaja Hazirlarim

Hayr 7 %117 35 %265 X2=5.322
Evet 53 %883 97 %735 p=0.014

Masaja Baslangic icin Bebegin Hazir Oldugu Uygun Bir Zaman Segerim

Hayr 36 %60.0 105 %79.5 X2=8.078
Evet 24 %400 27 %20.5 p=0.004

Bebegi Masajin Dokunuslarina Yavas Yavas Alistirmaya Ozen Gésteririm
Hayrr 20 %33.3 87 %65.9 X?=17.742
Evet 40 %66.7 45 %34.1 p=0.000
Toplam Uygulama Siiresinin 15. Dakikay1 Asmamasina Ozen Gosteririm

Hayr 51 %85.0 126 %955 X?=6.260
Evet 9  %15.0 6 %4.5 p=0.016

Masaj siiresince bebegin ve kendinin rahat edecegi uygun ortam hazirlama ile
calisgma durumu arasinda anlamli iligki bulunmustur. Calisma durumu galisiyor
olanlarin %25.0’i (n=15) hayir, %75.0’i (n=45) evet; calisma durumu ¢alismiyor
olanlarin %56.1°1 (n=74) hayir, %43.9’u (n=58) evet oldugu goriilmektedir. Calisan
annelerin masaj siiresince kendinin ve bebeginin rahat edecegi uygun ortam hazirlama
oraninin, ¢aligmayan annelere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirlama ile ¢aligma durumu arasinda
anlaml1 iliski bulunmustur. Calisma durumu ¢alisiyor olanlarin %75.0’i (n=45) hayr,
%25.0’i (n=15) evet; ¢aligma durumu ¢alismiyor olanlarin %91.7’si (n=121) hayr,

%8.3’1 (n=11) evet oldugu goriilmektedir. Calisan annelerin gerekli malzemeleri
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uygun sekilde hazirlama oranmin, calismayan annelere gore daha yiiksek oldugu
goriilmektedir (Tablo 6).

Islem dncesi 6piip oksayarak ve konusarak bebegi masaja hazirlama ile calisma
durumu arasinda anlamli iligki bulunmustur. Calisma durumu ¢alistyor olanlarin
%11.7’si (n=7) hayir, %88.3’li (n=53) evet; ¢alisma durumu ¢alismiyor olanlarin
%26.5’1 (n=35) hayir, %73.5’1 (n=97) evet oldugu goriilmektedir. Calisan annelerin
islem Oncesi Opiip oksayarak bebegi masaja hazirlama oraninin, ¢alismayan annelere
gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Masaja baslangic icin bebegin hazir oldugu uygun zaman se¢me ile ¢alisma
durumu arasinda anlamli iliski bulunmustur. Calisma durumu ¢alistyor olanlarin
%60.0’1 (n=36) hayir, %40.0’1 (n=24) evet; calisma durumu calismiyor olanlarin
%79.5’1 (n=105) hayir, %20.5’1 (n=27) evet oldugu goriilmektedir. Calisan annelerin
masaja baslangi¢ i¢in bebegin hazir oldugu uygun zamani sagma oraninin, ¢alismayan
annelere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas alistirmaya 6zen gosterme ile
calisgma durumu arasinda anlamli iliski bulunmustur. Calisma durumu caligiyor
olanlarin %33.3’i (n=20) hayir, %66.7’si (n=40) evet; calisma durumu ¢alismiyor
olanlarin %65.9’u (n=87) hayir, %34.1°’1 (n=45) evet oldugu goriilmektedir. Calisan
annelerin bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas alistirmaya 6zen goOsterme
oraninin, ¢aligmayan annelere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Toplam uygulama siiresinin 15 dakikay1 asmamasina 6zen gosterme ile ¢alisma
durumu arasinda anlamh iligki bulunmustur. Calisma durumu c¢alisiyor olanlarin
%85.0’1 (n=51) hayir, %15.0’1 (n=9) evet; ¢calisma durumu ¢alismiyor olanlarin
%95.5’1 (n=126) hayir, %4.5’1 (n=6) evet oldugu goriilmektedir. Calisan annelerin
toplam uygulama siiresinin 15 dakikayr agsmamasina 6zen goOsterme oraninin,

calismayan annelere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Tablo 7. On test- Son Test Bilme Oranlar1 Fark Bulgular1 (N=192)
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On test Bilme Son test Bilme McNemar

durumu durumu p

n % n %
Masaj siiresince bebegimin ve kendimin 103 54 187 97 0.000
rahat edecegi uygun bir ortam hazirlarim
Uygulama i¢in giivenli bir cevre saglarim 112 58 187 97 0.000
Gerekli malzemeleri uygun sekilde 26 14 184 96 0.000
hazirlarim
Islem oncesi ellerimi yikarim 190 99 187 97 0.257
Islem éncesi 6piip oksayarak ve konusarak 150 78 191 99 0.000
bebegimi masaja hazirlarim
Masaja baslangig icin bebegin hazir oldugu 51 27 190 99 0.000
uygun bir zaman secerim
Uygun miktarda bebe yag1 kullanmaya ve 73 38 188 98 0.000
elimde ovusturarak yagi isitmaya dikkat
ederim
Bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas 85 44 189 98 0.000
alistirmaya 6zen gosteririm
Yiiz masaj1 uygularim 30 16 190 99 0.000
Gogiis masaji1 uygularim 54 28 189 98 0.000
Kol masaji uygularim 104 54 189 98 0.000
Karin masaji uygularim 164 85 189 98 0.000
Bacak masaji uygularim 152 79 189 98 0.000
Sirt masaji1 uygularim 118 61 189 98 0.000
Toplam uygulama siiresinin 15. dakikay1 15 8 191 99 0.000
asmamasina 6zen gosteririm
Bebegimi uygun sekilde rahatlatirnm 187 97 192 100 0.025
Fazla yag temiz bir havlu ile alirim 73 38 190 99 0.000
Bebegimin alt bezini degistiririm 188 98 192 100 0.046
Uygun sekilde giydiririm 191 99 191 99 1.000

On test —Son test bebek masaj1 bilme oranlari fark bulgular1 incelendiginde, son
testte masaj Oncesi hazirlik, masaj sirasinda dogru teknikle masaji uygulayabilme ve
masaj sonrast bebegi uygun sekilde rahatlatma maddelerini bilme diizeyi anlami olarak

yiikselmistir (Tablo 7).

Tablo 8. Son Test Bilme- Son Test Uygulayabilme Oranlar1 Fark Bulgular
(N=192)
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Son test Bilme Son test P

durumu Uygulayabilme
durumu
n % n %
Masaj siiresince bebegimin ve kendimin 187 97 138 72 0.000
rahat edecegi uygun bir ortam hazirlarim.
Uygulama icin giivenli bir ¢cevre saglarim. 187 97 116 60 0.000
Gerekli malzemeleri uygun sekilde 184 96 161 84 0.000
hazirlarim.
Islem oncesi ellerimi yikarim. 187 97 187 97 1.000
Islem éncesi 6piip oksayarak ve konusarak 191 99 189 98 0.157
bebegimi masaja hazirlarim.
Masaja baslangig icin bebegin hazir oldugu 190 99 174 91 0.000
uygun bir zaman sec¢erim.
Uygun miktarda bebe yag1 kullanmaya ve 188 98 159 83 0.000
elimde ovusturarak yag: isitmaya dikkat
ederim.
Bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas 189 98 173 90 0.000
alistirmaya 6zen gosteririm.
Yiiz masaj1 uygularim. 190 99 129 67 0.000
Gogiis masaji uygularim. 189 98 92 48 0.000
Kol masaji uygularim. 189 98 158 82 0.000
Karin masaji uygularim. 189 98 144 75 0.000
Bacak masaji uygularim. 189 98 159 83 0.000
Sirt masaji uygularim. 189 98 104 54 0.000
Toplam uygulama siiresinin 15. dakikay: 191 99 165 86 0.000
asmamasina 6zen gosteririm.
Bebegimi uygun sekilde rahatlatirom. 192 100 184 96 0.005
Fazla yag temiz bir havlu ile alirim. 190 99 163 85 0.000
Bebegimin alt bezini degistiririm. 192 100 188 98 0.046
Uygun sekilde giydiririm. 191 99 182 95 0.003

Son testte masaj Oncesi hazirlik, masaj sirasinda dogru teknikle masaji
uygulayabilme ve masaj sonrasi bebegi uygun sekilde rahatlatma uygulamalarini bilme
durumu ile uygulama durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik vardir (Tablo

8).
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5. TARTISMA

Bebek masaji1 anne bebek arasindaki iletisimi giiglendiren, bebegin psikososyal
ve fiziksel gelisimini destekleyen, anne bebek baglanmasini arttiran 6nemli bir aragtir
(2,4,5).

Yasamin ilk yillarinda, ozellikle postpartum ilk giinlerde anne-bebek
arasindaki giiven ve sevgi, bebegin ileriki donemlerde duygusal gelisimini ve sosyal
uyumunu olumlu etkilerken, ayn1 zamanda bu etkilesim sayesinde ¢ocugun gelecekte
saglikli bir kisilik olusturdugu ¢alismalarla desteklenmistir (83-86).

Bu c¢alisma, yenidogan bebek annelerine verilen presentasyon ve
demonstrasyon destekli bebek masaji egitiminin etkinliginin degerlendirilmesi
amactyla yapilmistir.

Arastirma  kapsamina alman annelerin  sosyo-demografik  6zellikleri
incelendiginde (Tablo 1);

Yas degiskenine gore anneler; %39.6 (18-25 yas), %48.4 (26-35 yas), %12.0,
(36 yas ve iizeri) olarak bulunmustur. Inal’m (2003) ¢alismasinda, deney grubunda
anneler yas degiskenine gore %23.1 (18-25 yas), %51.9 ( 24-29 yas), %25, (30-35 yas)
olarak, Giirol’un (2010) ¢aligmasinda anneler %47.4 (16-25 yas), %49.1 (26-35 yas),
%3.5 (36 yas ve lizeri) olarak bulunmustur (2, 4).

Egitim durumu degiskenine gore anneler; %?29.2 ilkokul mezunu, %?27.6
ortaokul mezunu, %26.6 lise ve dengi okul mezunu, %16.7 tiniversite mezunu olarak
bulunmustur. Giirol’un (2010) calismasinda deney grubunda annelerin egitim durumu
ortaokul mezunu %75.4, ise mezunu %14.0, {iniversite mezunu %10.5 olarak, Inal’in
(2003) c¢aligmasinda annelerin deney grubunda egitim durumu ilkokul %19.2, ortaokul
%21.2, lise %32.7, yliksekokul %26.9 olarak bulunmustur (2, 4).

Calisma durumu degiskenine gore anneler %31.2 (n=60) calistyor, %68.8
(n=132) ¢alismiyor olarak bulunmustur. Benzer calismalarda Giirol’'un (2010)
calismasinda deney grubunda anneler %10.5 calistyor, %89.5 calismiyor olarak, Inal’in
(2003) galismasinda deney grubunda anneler %63.2 ¢alisiyor, Bal Yilmaz’in (2004)
calismasinda deney grubunda anneler %30 ¢alisiyor olarak bulunmustur (2, 4, 5).

Bebeklerin apgar skoru ortalamalari incelendiginde; birinci dakika apgar skoru
ortalamasi (7.410 + 0.747); besinci dakika apgar skoru ortalamasi (8.990 = 0.639) olarak
bulunmustur (Tablo 2). Benzer ¢alisma sonuglari incelendiginde; Inal’in (2003)
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calismasinda bebeklerin deney grubunda birinci dakika apgar skoru ortalamasi 8.78 +
0.41 olarak bulunmustur (2).

Bebeklerin kilo ortalamas: incelendiginde; 328.910 + 304.546 olarak
bulunmustur (Tablo 2). Benzer ¢alismalar da: inal’in (2003) calismasinda, bebeklerin
deney grubunda dogum agirliklart ortalamasi 3360.5+293.8; Giirol’un (2010)
caligmasinda, bebeklerin deney grubunda dogum agirliklart ortalamasi 3195.08+
381.02; Calisir’in (2003) calismasinda bebeklerin agirlik ortalamasi (3337.0+502.8),
Yilmaz’in (2004) ¢alismasinda bebeklerin agirlik ortalamasi (3463.67+560.03) olarak
bulunmustur (2, 4, 5, 87).

Bebeklerin boy ortalamasi incelendiginde; 48.290 + 1.475 olarak bulunmustur
(Tablo 2). Benzer ¢alismalar da: Inal’in (2003) ¢alismasinda, bebeklerin deney grubunda
boy ortalamasi 50.234+0.80, Giirol’un (2010) ¢alismasinda bebeklerin deney grubunda
boy ortalamalari 50.24 £1.18 olarak bulunmustur (2, 4).

Aragtirmaya alinan anneler bebegine masaj yapabilme durumu agisindan
degerlendirildiginde; annelerin %41.1 ‘inin (n=79) bebeginize masaj yapabilir misiniz
sorusunu evet olarak yamitladigi goriiliirken,%93.8’inin (n=180) bebeginize masaj
yapma konusunda kendinizi yeterli hissediyor musunuz sorusunu hayir olarak
yanitladig1 goriilmiistiir (Tablo 3). Bebegine masaj yapma konusunda kendini yeterli
hissetmedigi bulgusu, annelerin masaj konusunda egitim gereksinimi oldugu sonucuna
ulasilmasina neden olmustur.

Arastirma kapsaminda On testte anneye bagli yas, egitim diizeyi ve ¢alisma
durumu demografik 6zellikleri ile bebek masaj1 bilgisi arasindaki iligki incelendiginde;
Yas ile bebek masaji uygulama igin giivenli ¢evre saglama (p=0.045<0.05)ve masaj
sonrast bebegin alt bezini degistirme arasindaki iliski anlamlidir (Tablo 4)
(p=0.030<0.05). Calismamizda 25-35 yas grubundaki annelerin bebegi i¢in giivenli
cevre saglama ve masaj sonrasi bebeginin alt bezini degistirme gibi annelige uyum ile
iligkilendirilebilecek davranislar1 diger yas gruplarindaki annelerden daha yiiksek
oranda bildigi goriilmektedir. Literatiirde anne yas ile annelige uyum arasindaki iliskiyi
aragtiran calismalar incelendiginde; Clemmens’in (2001) c¢alismasinda, adolesan
annelerin halihazirda kendi sosyal, psikolojik ve bedensel gelisimlerinde yeterli
olgunluga ulagsmamis dolayisiyla, yetiskin annelere nazaran bebeklerine karsi
sorumluluk, sabir ve hassas davranislar sergilemede ayrica sozIi iletisim yontemlerini

kullanmada daha yetersiz olduklart sonucuna ulagilmistir. Calisir’in  (2003)
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calismasinda, bir yetigkin rolii olan annelik i¢in en uygun yasin 20 ile 30 yaslar arasinda
oldugunu belirtilmistir. Bu veriler ¢alismamizla benzerlik géstermektedir (87, 88).

Egitim diizeyi ile; bebek masaji boyunca giivenli c¢evre saglama
(p=0.000<0.05), gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirlama (p=0.001<0.05), masaja
baslangi¢ i¢in bebegin hazir oldugu uygun zamani se¢me(p=0.005<0.05), toplam
uygulama siiresinin 15 dakikayr asmamasina 6zen gosterme (p=0.005<0.05) durumu
arasindaki fark anlamlidir. Calismamizin bulgularina gore egitim durumu artikca
bebek masaji evrelerini bilme oraninin da attig1 gériilmiistiir (Tablo 5). Literatiirde
egitim durumu ile annelige uyumu inceleyen arastirma sonuglarina gore; Calisir’in
(2003) yaptig1 ¢alismada, yiiksek egitim diizeyine sahip olan kadinlarin, kendilerine
olan giivenlerinin yiiksek olmasi, dogum oncesi donemde bebek bakimi konusunda
daha merakli ve dolayisiyla daha arastirict olmalar1 ve bu sayede bebek bakimi
konusunda 6zglivenlerinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Kog¢ ve ark.
(2016), yaptiklari calismada annelerin egitim diizeyinin annelik rol basarimini olumlu
yonde etkiledigi sonucuna varilmistir. Egitim diizeyi postpartum dénemde annelik
roliinii kabul siirecini etkilemektedir. Artan egitim diizeyi beraberinde kisisel gliven
ve artan benlik saygisini da getirmektedir. Yiiksek egitim diizeyine sahip olan
annelerin 6zgiivenlerinin yiiksek olmasi dolayisiyla bebek bakimi konusunda
kendilerine olan gilivenlerinin daha fazla olmasi beklenmektedir. Calismamizda egitim
durumu arttik¢a bebegin temel gereksinimlerini bilme ve yerine getirme ayni1 zamanda
masaj uygulamasi i¢in gerekli bilgi ve beceriye sahip olma durumu da artmis ve
literatiirii destekler nitelikte anlamli bulunmustur (87, 89).

Caligma durumu ile masaj siiresince bebegin ve kendinin rahat edecegi uygun
bir ortam hazirlama (p=0.000<0.05), gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirlama
(p=0.002<0.05), islem Oncesi Opiip oksayarak ve konusarak bebegi masaja hazirlama
(p=0.014<0.05), masaja baslangig i¢in bebegin hazir oldugu uygun bir zaman segme
(p=0.004<0.05), bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas alistirmaya 6zen gosterme
(p=0.000<0.05), toplam uygulama siiresinin 15 dakikayr agmamasina 6zen gosterme
(p=0.016<0.05) durumu arasindaki iligki anlamli bulunmustur (Tablo 6). Calisma
durumu ¢alisiyor olan annelerin (n=62) bebek masaj1 evrelerini bilme ve uygulama
basamaklarina dikkat etme diizeyi, ¢alisma durumu ¢alismiyor (n=132) olan annelere
gore daha yiiksek bulunmustur. Literatiirde annelerin ¢calisma durumu ile bebek bakimi
konusundaki becerilerini arastiran caligmalara bakildiginda calismamizla benzer

sonuclara ulasildigr goriilmiistiir; Calisir’in (2003) ve Ugar’in (2014) yaptiklar
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caligmalarda, iyi gelir diizeyine sahip annelerin annelik rol kazanimi puanlarinin diger
gruptaki annelerden yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Kog¢ ve ark.’nin (2016)
yaptiklar1 ¢alismada, ¢alisan anne olmanin annelige uyumu pozitif yonde etkiledigi,
kadinlarin is hayatinda yer almasi kendilerine olan giivenlerinin artmasini
saglayacagindan, annelik rolii kazanimlarini arttirdigi sonucuna ulasilmstir.
Figueiredo ve ark.’nin (2009) yaptiklar ¢alismada, ¢alismayan annelerin bebeklerine
kars1 olumsuz duygular sergileyebilecekleri sonucuna ulagilmistir. Bizim ¢alismamiz
da annelerin ¢alisma durumunun annelik rol kazanimini dolayisi ile masaj bilgi ve
becerisini olumlu yonde etkiledigi sonucu literatiirle benzer sekilde bulunmustur. Bu
sonuglar dogrultusunda calismamizin hipotezlerinden biri olan “Annelerin Bebek
Masaji Konusunda Ki Bilgi Diizeyi Sosyo-Demografik Ozelliklerden Etkilenir”
hipotezi dogrulanmistir (87, 89-91).

Son testte verilen egitim sonrasinda annelerin, bebek masajini bilme durumu
ile masaj1 dogru sekilde uygulama durumu arasindaki fark incelendiginde; son testte
bebek masajini bilme durumunun, uygulayabilme durumundan anlamli olarak yiiksek
oldugu sonucuna ulasiimigtir (Tablo 8). On test- son test bebek masajini bilme oranlari
fark bulgular incelendiginde, bilme diizeyinin son testte anlamli derecede yiikseldigi
goriilmiistiir (Tablo 7). Bu sonuglar galismamizin hipotezlerinden biri olan, “Annelerin
Bebek Masaji Konusunda Ki Bilgi Ve Beceri Diizeyleri Farkli Ogretim Teknikleri
Kullanilarak ~Arttirilir”  hipotezini dogrulamaktadir. Literatiirde farkli 6gretim
tekniklerinin 6grenmeyi nasil etkiledigi konusunda yapilan ¢aligmalarin sonuglarina
gore; Yilmaz (2016), dogum sonrasi erken dénemde ebeveynlere verilen emzirme
egitiminin bebeklerin ilk alt1 ay anne siitii alma durumuna etkisini incelemek amaciyla
yaptig1 caligmasinda; hastanelerde verilen emzirme egitimlerinin verilis zamant,
bicimi ve igerigi agisindan gézden gegirilmesi gerektigi, egitimin annelerin egitim
diizeyleri ve bireysel farkliliklar1 gozetilerek verilmesi gerektigi, egitimin bireysel
veya olabildigince kiiclik gruplar halinde, gorsel araclar kullanilarak, soru cevap
tekniginde ve uygulamaya dayali olarak farkli tekniklerle yapilmasinin egitimin
etkinligini arttiracagi sonucuna ulagilmistir. Aliogullar1 ve ark. (2016), anne siitiiniin
faydalar1 ve emzirme tekniklerini iceren goérsel mesaj igerikli brosiir ile annelere
verilen egitimin etkinliginin degerlendirilmesini incelemek amaci ile yaptigi
calismada egitimlerin sadece literatiir de bulunan bilgiler dogrultusunda hazirlanmis
diiz metinlerden ziyade, gorsel ve sekiller iceren brosiirler ile desteklenmesinin

egitimin etkinligini ve basarisini arttirmada etkili oldugu sonucuna ulasilmistir. Giirol
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(2010) bebek masajinin anne bebek baglanmasi ve emzirme basarisina etkisini
inceledigi caligsmasinda, yenidogan kliniklerinde hemsireler tarafindan annelere bebek
masaji egitimlerinin yapilmasi, ilgili kitapgik, brosiir, CD gibi materyallerin kullanimi
ve masaj egitimi uygulamalarinin rutin hale getirilmesi sonucuna ulasilmistir
(4,13,14).

On test bebek masajim bilme durumu ile son test, bebek masaj1 uygulayabilme
durumu karsilastirildiginda, son testte annelerin biiylik cogunlugunun masaj konusunda
yeterli bilgi diizeyine ulastigi ve bebek masajini biitiin evreleri ile dogru sekilde
uygulama becerisi kazandigi goriilmiistiir (Tablo 8). Literatiirde annelere verilen
egitimin etkinligini 6lgmek i¢in yapilan ¢alismalarin sonuglarina gore; Dogan ve ark.
(2013) annelere dogum oncesi verilen yenidogan bakimu ile ilgili egitimin dogum 6ncesi
ve dogum sonrasinda degerlendirilmesi amaciyla yaptiklar ¢caligmada, annelere verilen
egitimin bilgi, beceri ve kendilerine giivenlerini arttirdigi sonucuna ulagilmigtir. Cinar
ve Oztiirk (2014), primipar annelere verilen bebek bakimi egitiminin baglanma ve
kendine giiven diizeyini etkilemesini incelemek amaciyla yaptigi caligmada, egitim
verilen annelerin kendine giiven ve baglanma diizeyinin arttig1, egitimin anneleri olumlu
etkiledigi sonucuna ulasilmistir. Ozkan ve Polat (2011) primiparlarda annelik roliiniin
gelistirilmesi ve bebegin algilanisin1 degerlendirmek i¢in annelik rolii kazandirma
amactyla egitim verdigi ¢alismada, biitiin anne adaylarina hemsireler tarafindan dogum
sonrast erken donemde bebegin algilanmasimin gelistirilmesi, annelik kimliginin
kazanilmasi ve annelerin basarili annelik davranis1 gelistirmeleri i¢in egitim verilmesi
gerektigi sonucuna ulagilmistir. Yal¢in (2011) anne adaylarmma verilen egitimin
(ASBEP) gebelik, dogum, lohusalik ve bebek bakimina iligkin fonksiyonel olmayan
uygulamalara etkisini inceledigi ¢aligmasinda, yapilan egitimin annelerin bilgi diizeyini
arttirdig1 sonucuna ulagilmigtir. Wambach ve ark. (2011), adolesan annelerde emzirmeyi
desteklemek icin verilen egitimin etkinligini degerlendirdigi calismasinda, egitim
verilen adolesan annelerde emzirme basarisi ve siliresinin artti§i sonucuna ulasilmistir.
Onbas1 ve ark. (2009), dogum oncesi anne adaylarina verilen anne siitii ve emzirme
egitiminin emzirme oranina ve siiresine etkisini inceledigi ¢caligmasinda, egitim verilen
annelerin emzirme orani ve sliresinin arttig1, dolayisiyla verilen egitimin etkin oldugu
sonucuna ulagilmustir. Yildiz ve Akbayrak (2014), dogum sonrasi primipar annelere
verilen egitim ve danigmanlik hizmetlerinin bebek bakimi, kayg: diizeyleri ve annelik
roliine etkisini inceledigi ¢aligmasinda, egitim verilen grubun 6zellikle primiparlarin

bebek bakimu ile ilgili bilgilerinin artti§1 ve 6zgiiveninin gelistigi sonucuna ulasilmistir.
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Bizim ¢aligmamizda da, demonstrasyon ve prezantasyon (gosterip yaptirma) teknigi ile
verilen bebek masaj1 egitiminin, son testte annelerin bebek masajini bilme ve uygulama
durumunu anlamli derecede yiikselttigi sonucuna ulasilmistir. Bu sonug¢ dogrultusunda
arastirmamizin hipotezlerinden biri olan “Annelere Presentasyon ve Demonstrasyon
Teknikleri Kullanilarak Verilen Egitim Etkindir” hipotezi dogrulanmis ve benzer
calismalarla desteklenmistir (92-98).

Bir bebege giliven onunla konusarak, ninni sOyleyerek, temel yasam
gereksinimlerini gidererek ve en 6nemlisi de dokunarak verilir. Bebek masaji anne
babalarin bebeklerine bagimsizca uygulayabilecegi, sosyal, psikolojik ve fiziksel
gelismeyi olumlu yonde etkileyen, anne bebek etkilesimini arttiran ve anne bebek
baglanmasini1 olumlu yonde gelistiren bir uygulama olmasi nedeniyle kullanimi her
gecen giin artan bir teknik haline gelmistir. Bu teknigin anne babaya bebeginin bakimi
konusunda cesaret ve Ozgiliven vermesi, annenin psikolojik olarak rahatlamasi,
emzirmenin olumlu etkilenmesi, bebegin uyku periyodunun uzun ve diizenli hale
gelmesi, fiziksel biiytimenin desteklenmesi gibi birgok yarari olmasi nedeniyle
hastanelerde dogum yapmis annelere bebek masaji egitiminin verilmesi ve bu egitim
verilirken hangi tekniklerin kullanilabilecegi konusu bu ¢calismanin yapilmasinda etkili
olmustur. Calismamizda farkli tekniklerle verilen egitimin, 6grenme etkinligini
arttirdigi, sosyo-demografik ozelliklerin masaj bilgisi ve bilme diizeyini etkiledigi,
annelerin verilen egitim sonrasi bebeklerine masaj yapabilme bilgi ve becerilerinin

arttig1, masaj1 dogru ve uygun sekilde uygulayabildikleri goriilmiistiir.
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6. SONUCLAR

Yenidogan yogun bakim ve kadin dogum servisinde yatan yenidogan bebek
annelerine verilen presentasyon ve demonstrasyon destekli bebek masaji egitiminin
etkinligini degerlendirmek amaciyla yapilmis olan bu arastirmadan elde edilen
sonuclar asagida 6zetlenmistir.

» Arastirma kapsamina alinan annelerin tanitici 6zelliklerinin benzer c¢alismalarla
uyumlu oldugu belirlenmistir.

» Arastirma kapsamina alinan annelerin bebeklerinin 1. ve 5. dakika apgar puani
ortalamalar1 ve boy, kilo ortalamalarinin benzer calismalarla uyumlu oldugu
belirlenmistir.

» Bebek masaji egitimi Oncesi annelerin %41’inin (n=79) bebegine masaj
yapabilecegini belirttigi ancak, %93.8’inin (n=180) bebek masaji yapma konusunda
kendisini yeterli hissetmedigi saptanmuistir.

» Egitim Oncesinde anneler yas, egitim diizeyi ve c¢alisma durumu ozellikleri ile
bebek masajini bilme durumlari karsilastirilmis ve yas grubu 26-35 yas, egitim diizeyi
tiniversite ve ¢alisma durumu ¢alisiyor olanlarin bebek masajint bilme durumlarinin
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir

» Egitim Oncesi ve egitim sonrasi annelerin bebek masajint bilme oranlari
karsilagtirilmis ve yapilan istatistiksel analizde son testte masaj oncesi hazirlik, masaj
sirasinda dogru teknikle masaj1 uygulayabilme ve masaj sonrasi bebegi uygun sekilde
rahatlatma bulgular1 anlamli olarak yiikseldigi saptanmustir.

» Egitim sonrasi anneler bebek masajini bilme ve dogru sekilde uygulayabilme
durumlan acisindan karsilastirilmis ve yapilan istatistiksel analiz sonucunda, Son
testte masaj Oncesi hazirlik, masaj sirasinda dogru teknikle masaj1 uygulayabilme ve
masaj sonrasi bebegi uygun sekilde rahatlatma uygulamalarini bilme diizeyi yapabilme
diizeyine gore anlami olarak yiikseldigi saptanmistir.

» Anneler egitim Oncesi ve egitim sonrasi bebek masajini bilme oranlar agisindan
incelenmis ve yapilan istatistiksel analiz sonucunda, son testte masaj dncesi hazirlik,
masaj sirasinda dogru teknikle masaji uygulayabilme ve masaj sonrasi bebegi uygun

sekilde rahatlatma maddelerini bilme diizeyi anlami olarak ytikseldigi saptanmaistir.
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Arastirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda;

Farkli teknikler kullanilarak verilen bebek masaj1 egitiminin;

v' Egitimin etkinligini arttirmasi,

v" Annelerin bilme ve uygulama diizeyini arttirmasi,

v Ogzellikle servislerde ayakiistii verilen rutin egitimler hastalara sikict ve bos
gelmekte ¢cogunlukla dinlenmemekte ya da kisa zaman igerisinde unutulmaktadir. Bu
durumun zaman kaybinin yam sira, hemsireligin egitici roliinii kisitlamasi, hemsire
hasta iletisimini zayiflatmasindan dolayi.

v’ Hastanelerde verilen egitimlerin, fakli teknikler kullanilarak gelistirilmesi,
halihazirda ki egitim programlarinin gozden gecirilerek yeniden diizenlenmesi

onerilmektedir.
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8. EKLER

EK 1. Goniilliilerin Bilgilendirilmis Olur Formu

Degerli Ebeveynler;

“Yenidogan Bebek Annelerine Verilen Presentasyon ve Demonstrasyon Destekli Bebek Masaji
Egitiminin Etkinliginin Degerlendirilmesi” baslikli bu arastirma; Biilent Ecevit Universitesi Zonguldak
Saglik Yiiksekokulu Ogretim Uyesi Yrd. Dog. Dr. Miige UZUN ve Biilent Ecevit Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali Yiiksek Lisans Ogrencisi
Hemsire Ayla GUNDOGDU KARAKAYA tarafindan planlanmustir. Arastirma yeni dogum yapan ve
ilk gebeligi olan annelere “gdrsel- video gosterimi” ve “uygulamali-gostererek 6gretme” yontemleri ile
verilen bebek masaji egitiminin annelerin bilgi diizeylerine etkisini degerlendirmek amaciyla
gerceklestirilecektir. Bu kapsamda size sorulan sorulari yamtlamamzi rica ederiz. Size ya da
cocugunuza yonelik herhangi bir agrili girisim yapilmayacaktir. Bu arastirma tamamen bilimsel amagli
yapilacaktir. Elde edilen veriler baska hi¢bir alanda kullanilmayacaktir. Uygulamanin herhangi bir
asamasinda calismadan ayrilma hakkina sahipsiniz. Bu arastirmaya katilmay1 kabul ediyorsaniz liitfen

asagiya adinizi1 ve soyadinizi yazarak imzanizi atiniz. Yardimlariniz i¢in simdiden tesekkiir ederim.
Yrd. Dog. Dr. Miige UZUN

Yukarida goniillilye arastirmadan 6nce verilmesi gereken metni okudum. Bunlar hakkinda bana yazili
ve sOzlii agiklamalar yapildi. Bu kosullarla s6z konusu arastirmaya kendi rizamla, higbir baski ve

zorlama olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Goniilliiniin Adi- Soyadi: Tarih:
Imzast:

Aciklamalar yapan aragtirmacinin

Adi-Soyadi: Hemsire Ayla GUNDOGDU KARAKAYA

Il’l’lZélSl:

51



Ek II. Kisisel Bilgi Formu

1. Yasmiz?
1) 18-25
2) 26-35
3) 36 ve iizeri
2. Egitim durumunuz nedir?
1) Okuma-yazmas1 yok
2) ilkokul mezunu
3) Ortaokul mezunu
4) Lise ve dengi okul mezunu
5) Universite mezunu
3. Mesleginiz?
1) Ev hanimi
2) lsci
3) Memur
4. Calisma durumunuz?
1) Calisiyor 2) Calismiyor
5. Sosyal gilivenceniz var m1?
1) Evet2) Hayir
6. Evde kag kisi yastyorsunuz
1) 2
2) 3
3) 4 ve lizeri
7. Aile tipi
1) Cekirdek aile 2) Genis aile
8. Annenin kalic1 defekti var mi?
1)Yok
2) Isitme Engelli
3) Gorme Engelli
4)Dokunsal Problemi Olan
9. Bebeginizin bakiminda ve ev islerinde destek aldiginiz biri var m1?
1) Evet2) Hayir
10. Bebeginizin dogum sekli
1) Normal vajinal dogum
2) Sectio-sezeryan
11. Bebeginizin cinsiyeti
1) Kiz 2) Erkek
12. Kaginci cocugunuz
11
2)2
3)3
4) 4 ve lizeri

13.Bebegin dogum parametreleri
Kilosu

Boyu
APGAR puant: 1. Dakika

5. dakika

52



Ek II1. Bebek Masaj1 Bilgi Diizeyi Degerlendirme Formu

ON TEST

(Arastirmaci Tarafindan Doldurulacaktir)
1. Bebeginize masaj yapabilir misiniz?
1) Evet

2) Hayr

3) Belki

2. Bebeginize masaj yapma konusunda kendinizi yeterli hissediyor musunuz?

1) Evet
2) Hayir
Bebek Masajia Iliskin Asagidaki ilkeleri Bilirim

Degerlendirilecek kriterler

Bilme durumu

A. Islem 6ncesi hazirhk dénemi

Evet

Hayir

Masaj siiresince bebegimin ve kendimin rahat edecegi uygun bir ortam

hazirlarim.

Uygulama i¢in giivenli bir ¢evre saglarim.

Gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirlarim.

Islem 6ncesi ellerimi yikarim.

Islem 6ncesi 6piip oksayarak ve konusarak bebegimi masaja hazirlarim.

B. Masaj uygulama donemi

*Masaja baslangi¢ i¢in bebegin hazir oldugu uygun bir zaman secerim.

Uygun miktarda bebe yag1 kullanmaya ve elimde ovusturarak yagi 1sitmaya

dikkat ederim.

Bebegi masajin dokunuslarina yavas yavag alistirmaya 6zen gosteririm.

Yiiz masaj1 uygularim.

Goglis masaj1 uygularim.

Kol masaji uygularim.

Karin masaj1 uygularim.

Bacak masaj1 uygularim.

Sirt masaj1 uygularim.

Toplam uygulama siiresinin 15. dakikay1 asmamasina 6zen gosteririm.

C. Masaj uygulama sonrasi1 donem

Bebegimi uygun sekilde rahatlatirim.

Fazla yag1 temiz bir havlu ile alirim.

Bebegimin alt bezini degistiririm.

Uygun sekilde giydiririm.
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Ek 1V. Bebek Masajinin Etkinligini Degerlendirme Formu Son Test

(Arastirmaci tarafindan doldurulacak)

Degerlendirilecek kriterler Bilme Uygulayabilme
Durumu Durumu
A. Islem 6ncesi hazirlik dénemi Evet | Haywr | Evet | Hayir

Masaj siiresince bebegin ve kendisinin rahat edecegi uygun bir
ortam hazirliyor mu? (uygun 1s1, hafif miizik, kalabalik ve
giiriiltiiden uzak sakin bir ortam vb.)

*Uygulama icin giivenli bir ¢evre sagliyor mu? (telefonu
kapama, 1s1 kaynagindan uygun uzaklik, kullanilan
malzemelerin cocugun ulasacagi bir uzaklikta olmasi vb.)

Gerekli malzemeleri uygun sekilde hazirliyor mu? (temiz bir
bez, havlu, bebe yagi, battaniye, temiz camasir vb.)

*[slem &ncesi dogru sekilde ellerini yikiyor mu? (yumusak
formiillii bir sabun ve 1lik su ile)

*[slem &ncesi opiip oksayarak ve konusarak masajin
dokunuslarina bebegi hazirliyor mu?

B. Masaj uygulama donemi

*Masaja baslangi¢ icin bebegin hazir oldugu uygun bir zaman
seciyor mu? (bebegin ag, yorgun ya da uykusuz olmadigi,
tercihen banyodan sonra veya beslenmeden 1-1.5 saat sonrasi)

Uygun miktarda bebe yagi kullanmaya ve elinde ovusturarak
yagi1 1sitmaya dikkat ediyor mu?

Bebegi masajin dokunuslarina yavas yavas alistirmaya 6zen
gosteriyor mu? (baglangicta hafif, sonra biraz daha basing
uygulayarak vb)

*Y1iiz masajini 6gretildigi bicimde uyguluyor mu? (giillimseme
hareketi)

*Gogiis masajimi 6gretildigi bigimde uyguluyor mu? (kitap
sayfasi agma, ¢aprazlama hareketi)

*Kol masajini 6gretildigi bicimde uyguluyor mu? (koltuk alti,
sitkma, burma, sagma hareketleri)

*Karin masajim 6gretildigi bi¢imde uyguluyor mu? (kum
¢cekme, yiiriime, ben seni seviyorum hareketi)

*Bacak masajin1 6gretildigi bicimde uyguluyor mu? (stkma,
burma, sagma, yuvarlama
hareketleri)

*Sirt masajini 6gretildigi bigimde uyguluyor mu? (ileri-geri,
kiigiik daireler, kaydirma vb.)

*Toplam uygulama siiresinin 15. dakikay1 agmasina 6zen
gosteriyor mu?

C. Masaj uygulama sonrasi donem

Bebegi uygun sekilde rahatlatiyor mu?

Fazla yag1 temiz bir havlu ile aliyor mu?

Bebegin alt bezini degistiriyor mu?

Bebegi uygun sekilde giydiriyor mu?
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EK V. Johnson & Johnson Adim Adim Bebek Masaji1 Video CD’si
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EK V1. Dokunma: Ebeveynler i¢cin Bebek Masaji Rehberi

Enson ve en Gnemiisi mas3j rutin mekank bir
uygulama degildir. Bebegmnizle is birfigi ile
y\:plmﬂldur Sew:n;_evhtopeteknsaﬁank

ef}eydenomehebelmasa‘mmslz
vebebegmmkmbwownsaﬂlkhbt
vite olmasi amagdir.

Asadida verilen g y iz fast remel masa selniblers verimigtir
Bebedinize sakinfif.cevgi ve ilgi icerisindz yap fier tivfi dofunma ve sallama f inin Bebedinis icin yavarf oldid
ger fargs nazik 15 wyum icerizinde ofierlarsa, bebekler deder istenerek di ilelflerini, deer
Whﬁllnﬁﬁ;ln
BebeZiniz yorgun garindyor ve ziz daha rahat uyumazing
Iztiyorsunuz, bebeginize uyandiktan sonra mazaj yzpman deneyin. Mazajin
tadumi grikarmak igin bebeginiz ve siz rahat olmalizmz.
Bebegin yizind disinin, sme ve 3y
mmm&-mm
Emekiemeye baslarken yallasik 4 la 7. ayda
bebekler daha aktfdr ve masaja cok gerek < o et
clmayabilir. Siz

Kikirdama ve Sintma Hareketi

Bebeginizin ylizinde emme, dis gikarma,
agiama ve etrafinda siirekli genisleyen ve
etkilesen dinya nedeniyle biyiik bir gerilim
birikebilir. Bag parmaklannizla ait ve Gst
dudaklara gidimseme hareketi yaptirin.

agbgus

Sevgililer Giinii ( Seni Seviyorum)
sanki bir kitabin sayfalanin: diiziestirir gibi
g0gus kafesinin her iki tarafindan digariya
dogru ellerinizi hareket etttirin. Ellerinizi
bebegin Gzerinden kaldirmadan gogsiinde bir
kalp sekli olusturun ve onu sevdiginizi
‘mesajini iletin.

Koltuk Alt: Masaji

i ofarak bebeginizin kolunu kotuk aitina
dokru zvazlzyin. Bu massj o blgedeki lenf
nodian igin Gnemiidir. Bebeginizin omuzlannin
inden tutun (sanki bir bezbol zopazni
tutar gibi). Dahs zonra ellerinizi ileri
geri zit yénlerde hareket ettirin

Kollar

Kaynak: www.jjpi.com

a§lanadmonee

yansitacaktr. Masaja
hazir ve rahat oldugunuzdan emin olun.

mide
bebegin midesi
sistemini
rahatlatmaya gaz ve
kabizls gidermeye
yardsme: olur.
B hareketin amac
deghlamay: kolaylagtirmaker.
Kanindan Asag Sivazlama hareketi
Her iki elinizin dig yiizeyini kullanarak Parmak Ucu Hareketi
sanki kum ceker gibi birbirini takip Parmak uglarinizi k:ﬂan?'ak bebeginizin midesi
eden hareketlerle bebegin midesi lizerinde soldan saga dogru hareket ettirin.
iizerinde gekme hareketini yapin inizin altinda gaz k
hareketlerini hissedebilirsiniz.
Kanndan agagi sivazlama hareketi
Gﬁkkugaél
Sol elinzle ginizin bacaklanni
yukan dogn e e ayak lwmm elinzie br
biskiennden kawayin. Sonra sadece ,“"w w“‘j’" s
m‘m karek hareketini L% soldan saga dogru ters bir L
dinlendiri ve masaj siresini uzatr. o. "Gokke mﬁ-mmmmusuum
yapin.
Bacak
lar

Sirt Omurilik Masajt

Elierinzle bebedinai ters gevirin ve omurgay di
hale getrin bebedin srtina omuzlardan
baglayarak asagiya dogru dik acili hareketiere
hafifce bastirarak masaj yapm. Bu sekilde
‘ellerinizi ileri geri ters yonlerde hareket ettirin ve
son olarak omuzlardan kalkgaya dodru bir
svaziama hareketi yaparak masajt tamamlayin.
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Rulo Hareketi
bebegin diz kapaandan bileklerine dogru rulo
yapar selikde hareket ettirin.




EK VII. Etik Kurul izni

D Kayi Tacibi 14.03.2015 | Prokol o 4

20,/03/2015
L
AR
) [/t 5
P awblin
T
T.C
BULENT ECEVIT UNIVERSITESI
INSAN ARASTIRMALARI ETIK KURULU KARARI
CALISMANIN TURU: Ankel
BASLIK: Yenidajian Debek Annelerine Verilen Presentasvon ve

Demostrasyon Desiekli Bebek  Masajl  EZitiminin
Etkinliginirc Degerlendirilmesi

SORUMLU ARASTIRMACE: |y 4 noc iy, Milge UZUN
KARAR: ' UYGUN
ETIK KURUL UYELERI

1- Prot. Dr. Hamza CESTEPE [Bagkan)
2-Yrd. Dac. Dr. Hasan SANKIR [Bagkan Yrd.] é_i%?ll.’q__\

3- Doc. Dr. Ali ARSLAN (Bagkan Yrd.)

4- Doy, Dr. Ruza YILMAZ
5- Dac. Dr. ilhan KARATAS
6- ¥rd. Dog. Dr. Fatih BAYRAMOGLL

7-Yrd. Dog. Dr. Hasan OZER

29.05.20112 1arih ve 2014/08-13 sayil: Senato Kzvan ile kabul edilmiyr, /
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EK VIII. Yonetim Kurulu Karan

T.C.
BULENT ECEVIT UNIVERSITESI
Saghk Bilimleri Enstitiisit Miidirligi

ENSTITU YONETIM KURULU KARARI

TOPLANTI TARIHI TOPLANTI NO

24.02.2016 2016/07

MADDE 01

A_)_fla
GUNDOGDU

Tez Konusu

Enstitimiiz Cocuk Saghf ve Hastaliklart Hemsireligi Anabilim Dal
Bagkanliginin 18.02.2016 tarih ve 9071 sayith Yiksek Lisans Tez Bagvuru
Bildirim Formu (Form 10) incelendi.

Enstitimiiz  Cocuk Saghg ve Hastahiklan Hemgireligi Anabilim Dal
Yiiksek Lisans Programi 136283113001 nolu JSgrencisi  Ayla
GUNDOGDU’ nun tez konusunun Anabilim Dali Bagkanhgmun teklifi
dogrultusunda “Yeni Dofian Bebek Annelerine Verilen Presentasyon ve
Demonstrasyon Destekli Bebek Masaji Egitiminin Etkinliginin
Degerlendirilmesi” olmasina oybirligi ile karar verildi.

BE( Sagiik Bilimleri Enstitiisil Miidirlig0, 67600 Zonguldak,Tel: (0 372) 261 02 31, Fax: (0 372) 261 02 10
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EK IX. TC Saghk Bakanhg Kamu Hastaneleri Birligi Onay:

SR £ 1207 - WwiL Oy T, R u&;m%?ﬁ{%@%mm
N QQ e AT
‘ SAGLIK BAKANLIGI Ghetesoesst
» il Tiirkiye Kamu Hastancleri Kurumu

Zonguldak li Kamy p1astaneleri Birligi Genel Sekreterligi

Sayt @ 79914002/799
Konu . : Bilimsel ve Egitim Amagh Tez
Caligmas; -

ZONGULDAK KARADENIZ EREGLI DEVLET HASTANESI YONETICILIGINE

Biilent Ecevit Universitesi Ogrenci Isleri Daire Baskanhgi'nin 27.06.2016 tarih ve 9872

sayih yazisi geregi, Saghik Bilimleri Enstitiisii Cocuk Sagligi ve Hastaliklan Hemsireligi Anabilim
" Dali Yiiksek Lisans Programi ogrencisi Ayla GUNDOGDU KARAYA'mn "Yeni DoZan Bebek
Annelerine Verilen Presentasyoﬁ ve Demonstrasyon Bebek Masaji Egitiminin Etkinliginin

o Degerlendirilmesi” konulu tez galigmasin hastanenizde yapabilmesi, planlanan ¢ahigmalann
kesinlikle kisisel veri ya da baska bir deyisle kisilik mahremiyet hakkim ihlal edecek higbir bilginin
kullamlmamas: kaydiyla Genel Sekreterligimiz tarafindan uygun goriilmiis olup, aragtrmanin
hizmeti aksatmayacak sekilde ytriitilmesi, arastimaya katlmlann géaiillilik esasmna gore
yapilmas, kisiscl verilere ve 6zel hayatin korunmasina yénelik mevzuata aykir sorular ihtiva edip.
etmediginin tetkiki, aragtirmanin amaci, yontemi, kapsami ve siiresi, aragtirma metodu ve kavramsal
gergevesini agiklayan bilgiler gz oniinde bulundurularak, yapilacak galismanin sonucunun Genel

Sekreterligimiz bilgisi disinda ilan edilmemesi hususunda;
Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Uzm. Dr. Mustafa Ozkan GUN
Genel Sekreter

_-—..p{sLL g. L_,,.., Lrxa MJ'

' Qz Eiked
EK: Mem:
1-Yaz: Omegi ( 1 Takim) fvEnL] Kmoulg
v—’j (Al AYN'(?;?‘
X - A e o 1. ___[__.?---’2 fracee
B P W
5 TARIH P NO:
12 mmn 2016
i Exl SUBES) 04708
v 1T U0
- . 3
____ locivez Mzh Milli Egemenlik Cad No:130 Xat:4 Zonguldak Bilgi igin:Aylin OZTURK
T "7 Faks No:03722575757 Trnee ~ T Unvan:TIBBI SEKRETER
e-Postazaylin.ozurk] @saglik gov.tr Int Adresi: A.OZTORK Egitim Birimi/ TIf: Telefon No:0372 291 00 80

. == 03722910080-Dahili:6045 Faks:03722575757 E-Posta:khb67.ib@saglik.gov.tr I
Evrakm elekronik imzah suretine hitp-//e-belge.saglik.gov.tr adresinden 34:bd82d-3026—4397—8448~73624058Sth kodu ile erigebilirsiniz.
Bu belge 5070 sayil: elekronik imza kanuna gére givenli elektronik imza ile i
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EK X. Johnson & Johnson Adim Adim Bebek Masaji CD’ si Kullanim izni

28.01.2015

Sayin Ayla Gindogdu, Hazmlamms oldufum bebek masajn CDsim
arastrmamizda kullanmamzi memnuniyetle kabul ediyorum Iyi caliymalar

dilenm.

Dog. Dr. Sevil Inal
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EK XI. Bebek Masaj Bilgisi Degerlendirme Formu Kullanim izni

Sayin Ayla GU NDOGDU

» PeTL 53 . .‘.I B
Yitksek Lisans tezinizde kallmupaniz amaciyld doklom:e{s 1d
. 5 S - . A = & . VT t
¥ullandggm “Bebek Masap Cenligind DCgerl\.ndurAmL] T(;wlm;lm - 'q
leut! lgrnmamza izin veriyorum. Caligmalarmuzds bagarilar dilermi. . .90

Sayglarnmla

- o
vrd, Ddef Dr. Ayse GUROL
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Ek XI1. Islem Sirasinda Cekilen Fotograflar
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9. OZGECMIS

Bireysel Bilgiler

Adi1 - Soyadi: Ayla GUNDOGDU KARAKAYA

Dogum Tarihi ve Yeri: 1987/ KARADEN{Z EREGLI

Uyrugu: TC

Medeni Durumu: Evli

Tletisim Adresi: aylagndgdu@hotmail.com

Egitim Durumu

2006- 2010 Zonguldak Karaelmas Universitesi Saghk Yiiksekokulu Hemsirelik
Bolimii

2012-2013 Diizce Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Halk Sagligi Anabilim Dali
Yiiksek Lisans Ders Donemi

2013-2017 Biilent Ecevit Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Cocuk Sagligi ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Yiiksek Lisans

Mesleki Deneyim

2010- 2011 Karadeniz Eregli Ozel Anadolu Hastanesi Ortopedi Servis Hemsiresi

2011-2012 Zonguldak Atatiirk Devlet Hastanesi VIP Servis Hemsgiresi

2012-2014 Karadeniz Eregli Devlet Hastanesi Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Servis
Hemsiresi

2014- Halen Karadeniz Eregli Devlet Hastanesi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi

Hemsiresi
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