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Dogankent, Solakli, Yunusoflu kBylerinde 0-6 yag
gocuklarda biiyime Qe geligme, etkileyen nedenleri aragtair-
difaim bu galigmama imkan tanaiyan Hocam Prof.Dr. Ahmet Tun-
ger'e, Danigman Hocam Yrd,Dog.Dr. Pualine Aksungur'a, veri
dejerlendirmeme yardimci olan Yrd,Dog.,Dr. Refik Burgut'a,
Uz.Dr., Nazan Alparslan'a

Saha galigmalarimda yardamlarina esirgemeyen bagta
Dojankent S.E.A., Grup Baskani Yrd.Dog.Dr. Muhsin Akbaba'ya,
tim ocak hekimlerine, hemgirelere, ebelere ve dider tim
personele,

C.U, Bilgi Igslem Merkezi Bagkana Dog.Dr. Ilhami
Yedingil'e veri programlamamda yardaimci olan Uzman Bilent

Micair bagta olmak lUzere yardimlarani esirgemeyen tim galai-
sanlara,
faligma arkadaglarama, aragtirmama katilan tim

denek annelerine Tesekkiir ederim,

Rabia SOHBET
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TABLOLAR g
Tablo No: Sayfa No:s
1 0-6 yas grubunda ve denek grubunda cins 12
datjzlama
2 Deneklerin yas grubuna datalama 12
3 Denek anne yas grubunun kiylere gire day. 13
4 " "  efitim durumunun " " " 14
5 " annelerinin yas grubuna gbre efitim 14

durumu dafalama
6 baba é@itiminin kGylere gbre dafjilama - 15

7 Deneklerin anne ve babalarain eiitim durumu 15
karsailagtairmala dafalaima.

8 Deneklerin kidylere gore aile tipi dagailami 16
9 Kisi basaina diisen aylaik gelirin kdylere ¢
gbre dagalama. 1
10 Anng yag grubuna gdre yagayan gocuk sayaisa 17
dagalama
11 Anne yas grubuma gdre ortalama yagayan go-
cuk sayisa dagilama. 18
12 Anne yagina gdre digik sayisi dafilama 18
13 Denek anne yas grubuna gtre ortalama diglk 19
sayisi dafilama,
14 Hamilelikte gegirilen hastalaijin, donemlere 50
gore dafailamai.
15 Denek dofumu ile Snceki dofum arasindaki 51
gslirenin kdylere gdre dagilaima.
16 Denek dofumu ile bir Onceki dofum ara81ndak122
siirenin anne efitiming girc dafilama,
17 Denek dofumu ile bir &dnceki dodum arasinda- 29

ki slirenin anne yag grubuna gdre dagalaima.
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Tablo Na: : Sayfa Na:

18 Dojumdaki kilo ve boy uzunlufunun
percentil dadilimlara. 24

19 Dofum afarliklaranain k8ylcere gtre daf. 25

20 Doumagirlaiklarinin anne efitimine
gore datilama. 25

21 Riskli bebeklerin anne ei{itimine gGre
darlama, 26

22 Dofum geklinin kdylere gora dafilama 27

23 Daum yerinin kdylere gére degalama 28

24 Doum yaptiran kigilerin kdylere gbre daj. 28

25 Emme silirelerinin kdylere gGre dagilama 29

26 Emzirme sliresine anne efitiminin etkisi 10
dagalima

27 Emme sliresinin anna yag grubuna gire 31
dagilama

28 Emzirme siiresinin ailedeki yagayan gocuk 31
sayisina gOre dafalaima

29 Deneklerin 1 yasina kadar kullandiklara 32
ek gida dagalima

30 Ek gida kullanaimainin anne eft.gdre daf. 33

31 Ailede beslenme durumu daijalaima 34

32. Et yeme siklafainan kdylere gSre dadalama 35

33 Deneklerde et yeme saiklafainan baba efi- 36
timine gdre dafiilama

34 Et yeme saklaifinin yasayan gocuk sayasi- 16
na gore dafilama

35 Et veme saklaganan kisi bagana digen ay- 17
lak gelire gbre dafalama

36 Deneklerin gegirdifi hastalaklar dafilami. 38

37 Cocuk hasta olunca gétiirilen yerin kdy- 19
lere gbre dafalama

- 38 Cocuk hasta olunca g&tilriilen yerin baba A0

efjitimine gdre dafilaima
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Tablo No: Sayfa No:
39 Gocuk hasta olunca gdtlirilen yerin
kigi bagina digen aylik gelire gGre 41
datjzlama,
40 Deneklere yapilan rutin agzi dafilaima 41
41 BCG (verem) agisanin kdylere gﬁre dadg. 42
42 Deneklere uygulanan Polio agisi uygu-
lamasainain kdylere gdre dafjzlama 43

43  BDT (karma) as2 uygulamasanin kdylere

gbre dagilama 44
44 Deneklerin dig gakarma, oturma, yiirime,
komusma percentile deferleri dagalama 43
8 p
45 Deneklerin oturma aylarinin anne yas
grubuna giire dagilama 46
46 Anne yas grubuna gdre yardimsiz ylrime
ayil dafilama oL a1
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ciRrRigs

Bir toplumun saglaifainz deﬁerlendirirken o toplumun

safglik durumunu Blgen kriterleri bilmek gerekir. Bunlar:

Ana &lim hizi, Bebek 01tm Hiza, 0-4 yas 6lim hazi (Toddler),
Bulagici hastaliklardan 61Um hiza, Standartize 8lim haza,
Dogumda beklenen hayat siliresi, Hekim bagana digen niifus, has-
ta yatadar basana disen nifus, 5 yagsin altanda 50 yagain uUstin-
de olan Glimlerin tim 6limlere orani, en sik gidrilen ilk 10
6lim nedeni, Hastalik nedeni ile okul devamsizliganan efitim
giniine orani, Hastalik nedeni ile ig devamsizlifainin galigma

ginlerine oranaidar.

Bu deferlerin bilinmesi, o toplumda yapilmasi gere=-
ken saflik calismalarinin planlama ve programlamasainda dnem

kazanmaktadair,

Sajliga ait veriler arasainda, Bzellikle gocuklara
ait veriler, daha cok 8nem kazanmaktadir, 98yleki, ilkemiz-
de kaba ﬁﬁgw hizai % 0.10 iken, bebek 6lim hazi % 0.119'dur.
Ulkgmizde&ﬁlﬁm hizi cok yiliksektir, Toplam ﬁlﬁmlerin(l)

% 50.9'unu 0-4 yas blimler clugturmaktadir. O halde her Olen

iki kigiden birisi 0-4 yaglari arasaindadair.

Cocuklarda bliyime ve geligme, anne karnainda ovumun
spermle birlegmesiyle baglamakta ve 20-25 yaglaraina kadar
devam etmektedir. Biliyime ve geligmeyi engelleyecek gegitli
nedenler, zamaninda taninip, tedavi edilmezlerse, bunlara
yaratan olumsuz nedenler ortadan kaldirilmazsa, yagaman ile-
riki devrelerinde verilecek saflak hizmetlerinin niteligi
ne olursa olsun, ortaya gakan kdti sonuglar geriye dindiri-
lemez.

Spermin ovumu fekondasyonu ile baslayan hazla biiyime
ve geligme olayi, engok ilk i ayda dig etmenlerden, anneyi
ilgilendiren gesgitli problemlerden agaira etkilenir. Ginki bu

donemde (l,trimestr) bebedin +tim organ taslaklara olugmaktadar



Ayrica anneyi ilgilendiren gcegitli saflaik problemleri direkt
olarak bebefi etkiler. 2 RGntgen isanlara, antibiyotikler,

gegitli ilaglar,

Bebek anne karninda 280 gin, annenin problemi olma-
dan, yeterli kilo alarak uygun rutin kontrolleri yapailarak,
tam bir hamilelik donemi gegirip, normal dofum yaparsa, dodum
sonu bilingli bakim ile riskler engellenip salaikli yagama
saflanabilir, DofJumun erken veya ge¢ olmasi, yapildifi yer,
yaptaran kiginin olumsuz etkilemesi veya annenin 81lUmi gibi
durumlarda, gocukta biiylime ve geligme olumsuz etkilenir.-
Ornegin: Dggiik dogum afarlikli, prematiire dofan bebekler en
erken birinci yagta akranlarina yetigebilmektdﬁcygﬁum ehli-
yetsiz kigiler tarafandan yapilmasi sonucy @pxgqpa_gq}igx
Tortikolis ve sinir zedelenmeleriigbcukta bazi gekil bozukluk=-

lara, bliyiime durmasaina neden olabilir,

Anne ve bebegin saflikli olarak dogum sonuna ulag-

ti§ainda,,dnemli olén annenin onceki safligina kavugmasi, be-
befin dig ortama uyum saflamasadar, Dikkatli, bilingli ola-
rak beslenmesinin, saflik takibinin yapalmasi gerekir, Gin~
kii bebeklerde encok ©liGmiin ilk gilinde, ilk haftada, ilk ayda,
ilk'yilda oldufu kabul edilmektedir. Biyime ve geligme bir
yagina kadar gok hizladar. Bu hiza etkileyen birgok faktdr-
ler vardir, Oznefin: Annenin etkinligi en bagtadar, Anne=-
nin efitimi, yas grubu, babanain egitimi, ailenin ekonomik
durumu, ailenin sosyo-ekonomik ve kiiltiirel yapisanda gocugun
biiyiime ve geligmesinde Onemli olan beslenme, bulagici has-
taliklara yakalanma hiza, dojaya uyum gibi konularda Gnemli

etki saflarlar,

Cocukta biylme ve geligmeyi izlemede kilosu ve
dojum boyu Bnemlidir., Bu deferlers bagla olarak, beklenen .
degerleri izlemek gerekir, aksayan durumlari erken tana ile
zamaninda saptanairsa, gerekli midahale ve tedavi yapailaba-

lir. Bdylece hem daha ucuz tedavi edelir, hem de en az zarar

gbrmis olure



BliyUme, hacim olarak artmadair,

Bliyimeyi takip etmek igin:ngﬁceﬁ agjarligy, boy uzunluju,
: - W kalnlig,
bag, gogis ve kol gavresi&olgumlgrini kullaniraiz,

Geligme, vigudun fonskiyonel geligimidir,

Geligimi takip etmek igin dig g¢akarma, kemik yagi, ndro-
motor geligmeler (ref}eksler, oturma, ylirime gibi) zeka
8lgimleri, cinsel gelisme v.b, gibi faaliyetler takip edi-
lir. Bg geligmelerin takibine beklenen zamanlarda fonksi-
yonlarin baglamamasi, veya gecikmesi, aragtirilmasi gere-

ken konulardair,

Tim insanlari, encok da gocuklarin saflakla olarak
dis etmenlere, dayanikla gekilde yasamlaraini sirdirebil-
meleri icin, beslenme gok &nemli bir olaydar. Vicudun
ihtiyaci olan ayni zamanda biliylme ve gelismede kullanailan
tim kaynaklar, beslenme olayi sonrasinda viicutta gerekli

yerlerde depolanmakta, gerektikge kullanilmaktadar.

Bebeklerde en ideal beslenme anne siti ile olur.

Son bilgilere gdre bebeklerin en az 6 aya kadar anne siti
ile beslenmesi gerekir. 6.aydan sonra ek gidalara gegil=-
meli, bir yagtan?gzgggha anne sitii kesilmelidir. Anne si-
tli anne ve bebek saglikli ise herhangi bir engel yoksa dogum
dan sonra ilk yarim saat iginde emmeye baglanabilir. Halk
arasinda yanlis olarak bilinen, ilk olarak 7aldeile besleme-
den kaginmalaidar. f1k 3 giinde gelen saramsi koyu sivinin

b&ﬂ%gpebek tarafindan alinmasi, bunun igerifinde bulunan gegit-
1i koruyucu maddeler dolayisiyle mutlaka gocufja verilmesi

istenmektedir.

Ev halkinin beslenmesinde: Ekonomik durum, ydresel
aligkanliklar, egitim ve difer faktdrler etkilidir, bunlar
gocufun gelisimini direkt etkiler, ﬁrneﬁin; bol karbon-
hidratla beslenen, yeterli protein almayanlarda gbrilen, ye~
tersiz ve dengesiz beslenme;agsiri sigmanlak tablosu giste-
rebglir. Ayraca yetersiz ve dengesiz beslenenlerde gegitli
beslenme hastalaklari ve bu hastaliklara bagla direng karaik-



1182 sonucelgﬁrﬂlen gesitli enfeksiyon hastaliklari sak

gdriiliir, afir seyreder. Bu nedenle yetersiz ve dengesiz

beslenenlerde morbilité ve mortalite hazlara yiksektir.

0 halde saflakla toplum igin,saflikli gocuklar

gereklidir,



AMAC

Ulkemlzde ?neml1 blrﬁFroblem olan gocuk saflifa
oglertede
konusunda,#+ -6 yag grubu cocuklarda biyime ve geligmeyi

engelleyen faktdrleri tesbit etmek.

Aragtirdigimiz ydreler arasindaki farklilaklarin
tesbiti, bunlaran 0-6 yas grubundaki gocuklaran biiyime
_ve geligmelerini etkileme derecelerini tesbit etmek ve

ybresel tzellikleri belirlemek.

Biiyiime ve geligmede etkin oldufu diginilen: Hami-
lelikteki faktSrler, dofum sirasindaki etkin faktdrler,
ailesel ve gevresel faktdrler, emme, ek gida, agilama ve

gecirilen hastalaklarain etkinlifinin Blcgllmesi,

Bu sonuglarin, yBredeki saglak hizmetlerinin ak-

sayan ydnlerini belirleyerek planlama, programlama konu-

sunda yardamci olmak,daha etkin saglik hizmetinde gerekli

Bnerilerin yapilmasi amaglanmigtir.



MATERYAL ve METOD

Aragtirmamiz Karatag Ilcesine bagla Dogankent, So-
lakla, Yunusoflu kéylerinde, 0-6 yag grubu gocuklar iize-
rinde, biylime ve geligme, bunlara etkileyen faktérleri in-
celemektedir, Daere planlanmiy we  ugguloammshir,

Aragtirmamiza 0-6 yag grubu izlemesini yapan ebe-
lerden gocuk takip figlerini alap tek tek tesbit ederek
bagladik. Bu tesbit'te gegerli olan grublamayi calimamai-
za yansattik, Her iig kéyde 0-12 ay, 13-24 ay, 25 aylaik
ve daha biyiikleri (3-6 yag) olarak ayardifimiz grublar,
temsil edecek biyiiklikte basit tesadiifi Srneklem yolu ile
belirlendi, Kesin listeleri belirlenen denek grublarinin
ebelerde olan gocuk takip figlerinden: Deneklerin dofum
tarihleri, cinsleri, dofum kiloclara, doﬁum Qq&}%rl, ma-
halleleri tesbit edildi. Bu callgmalarJMayls 1985 tari-
hine kadar siirdii., Daha sonra deneklere uygulanacak anket
sorulara hazarlandi, Anket 3 sahife, 40 soru igeriyordu.
n caligma olarak 25 kigilik oOrnekle#® grubu belirlenip ig~
leméyen sorﬁlar tesbit edildi ve anket dizenlemesi yéniden

saflandi, uygulamaya hazair hale getirildi.

Yorede anket uygulamasina alinacak annelerin pamuk
tarlalarinda galaigmasi nedeni ile anket uygulamasa Eyliil
1985 tarihine barakildi. Eylil ayinda baglayan anket for=-
mu doldurmalar:. 419 denekle 3 ay surdu.‘*“‘?u.m ‘aaonrié’et uygu-
lamalara taraflmdan deneklerin evlerine tek tek gidile-
rek yapildi, Aksayan durumlarda ebeler ile birlikte zi-
yaretler ve anket uygulamalari saflanda. Yaptafim Blgim-
lerde farklalaiklari engellemek icin ayni mezure ve tarta-
lara kullandaim. Aralik 1985 tarihinden itibaren anket
kodlamalar: yapildi. G.U.Bilgi islem Merkezinde kodlanan
verilerin girimi saflandi. Gerekli programlamalar yapila-

rak dagailam ve gaprazlama tablolar saflandi. Gerekli
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istatiskiksel dadalimlar Onemlilik testleri uygulanairken,
¢.0. Bilgi Islem Merkezine yeni gelen SPSS~X paket prog-
ram ile galagmalar bagtan tekrarlandi. Tim dafilam ve so-
nuglar alindiktan sonra Nisan 1986 sonlarindan itibaren
alainan sonuglarla, 1985 Nisan ayinda baglayan, bir seng

siiren galagma sonrasanda tezin yazilmasina gecgildi.

Anket formu agiklamasai:

Ankette Bnce denefi tanitaci bilgiler olan, yasadila
kdy, yasi, cinsi sorularandan sonra, anne yagi, anne egi-
timi, baba editimi, yasayan kardeg sayisa, kisi bagina di-
sen gelir, aile tipi sorulari ile aileyi tanaitaicai bilgiler

'allndl.

Annenin hamilelik doneminde geg¢irdigi hastalaklar,
bu hastalifan hangi doneme geldifi, annenin daha &nce yap-
t1§a dislik sayisi, denegin dodumu ile bir Onceki dofum ara=.:
sindaki stirenin bilinmesi, hamilelik sliresi, dofumdaki ano-
meli, dojum gekli, dofumun oldufu yer, dofuma yardam eden
kigi, dofum kilosu ve dofum boyunun biyime ve geligme taki-

binde bilinmesi gerek@r soror soruldu.

Dogumdan sonra meme emme siresi, bir yasana kadar
aldi§a ek gada, gegirdigi hastalaklar, hasta olunca bagvuru
yeri, allenln beslenme aligkanlaiklari, et yeme siklaga, ya-
pilan agllarsbuyume ve geligmeye etkili onemli faktdrler-
dery arcshinldn

Diginin gikma ayi, oturma aya, yﬂrﬁme ayi, konugma
ayi geligimi takipte @nemlidir, Ayraica anket uygulandaga
andaki ki;o, boy, bas cevresi, gigilis gcevresi, kol cgevresi
lgcimleri yapilmastar. ‘

Arastirmamiz Dofankent S.E.A. bBlgesinde, Dofankent,
Solakli, Yunusoglu kiylerinde yapilda,.

Dofankent jlessi :

Adana'nin gineyinde, Adana~Karatag yolu izerinde,
Adana'ya 17 km. uzakliktadir., Dofusunda Ceyhan nehri, Ba~

tisinda Seyhan nehri, glineyinde Yiizbagi ve Tuzla Saglik

Ocafy bbdlgeleri, kizeyinde Adana il merkezi ile sanairladar.



Toplam niifusu 3276'dar, muhtarllkla 1%3re edilir, Dofan-
kent Saglak Ocafa'na bagla 23 koy{vardlr, Dogankent saglak
ocafi, Dofankent S.E.A. Grub Bagkanlifina bafladar,

Dofankent'e bafla kdyler birbirine uzak, yollar gose, ula-
gam glctiire Dofankent'in merkezle olan ulagaiminda problem
yoktur, ulagim dolmug ve otobiislerle saflanar, yolu asfalt-

tar,

Bilgenin deniz seviyesinden diigiik olmasa nedeni ile toprak
suya doymug, emme yetenedi azalmagtir. Bu nedenle Ceyhan

nehri boyunca yapilan set jit'lerin olusmasani saglamakta-
dar. Aylarca siiren bu su birikintileri sivrisinek lremesi-

3
ne neden olmaktafug%vEe sadlada problemi yaratmaktadar,

fklimi yazlari sacak ve kurak, kiglara ilik ve yafigli ol-
mak lzere tipik Akdeniz iklimi gésterir. Yail ortalama 1si-
s1 18° C'dir. (3)

Bélge halki, Gineydoju Anadolu bélgesinden (Besni, Adayaman,
Siverek, Urfa, Antakya) ve gevresinden, bir kismida eskiden
gelip yerlegen otoktan halktan olugmaktadir, Verimli top-
raklar iizerinde olan bdlgede yilda iki kez iriin alinmaktadax
Pamuk,-narenciye, piring, kavun, karpuz, hububat yetigtiri-
len ({riinlerdendir., Arazi genellikle Adana'da yerlesen bii-
yiik tarla ve giftlik sahiplerinin elindedir, BBlge halka,
taram igciligi, c¢iftlik, hayvancalaik, ticaretle ufragair.Ka-

dinlaran % 95'i ev hanaimadar. (4)

Mevsimlik taram isgilerinin 'yazin gelip, kisain gitmeleri,
ybdrehalkanain ise Adana'da allgma nedeni ile Dojankent, lge
ve diga gogler nedeni ile" hareketlldlr.

Dojankent'te 1947 de agilan bir ilkokul, 1980 yalainda ayni
binada hizmete giren bir ortaokul vardir. Ortackulun yeni
binasa 1986 yilinda hizmete girmigtir,

Halkin gelir diizeyi diigiiktiir, bBlgeye yazin gelen mevsimlik
1§g115r1npdaha digiuktlr.

dGaeyl
Halkin egitim diizeyi, dzellikle kadanlaran eok disiiktir,



okul mezunlari gok azdir. Gegici igsgilerde efitim dahada
digiktlir, Dofankent'te Saflik Ocafr, iki tane Eczane var-
dir, Icme ve kullanma suyu sebeke ve 42 adet tulumbala ku-
yudan saflanmaktadar. Binalar genellikle beton yapadar,
helasiz ev yok denecek kadar azdar, helasi olanlar gayri
sihhadir, Cdpllkler gayri sihhidir., Isinma - -odun sobalara,
ocaklar, gazya§a sobalari ile saflanir, Yorede aile yap_.: -
pisai anne, baba ve gocuklardan olugan gekirdek aile tipin=-
dedir, az sayada genig aileler ve bdlinmis aileler vardar,
Evlenmeler géricli usull iledir, % 90'dan fazlasi resmi ni-
kahla evlidir, imam nikahi ile evli olanlarda vardir. Dodan-
kent saflak ocafi blgesinde nifusun % 23.53'G hekimin
oturdufu bélgede, % 76.05'i ebenin oturdufu bblgede otur-
maktadar, (3)

Solaklas Koyid

Adanaya 22 km., Karatag'a 28 km., Dogankent'e 4 km,
uzaklikta Adana-Karatag yolu iizerinde, Tuzla-Karatag kav-
safjinda kurulmug bir kdydiir. Yol kavsaganda oldufu igin

ulagam problemi yoktur.

Ky 1972 yilainda 6 hane olarak Diyarbakar, Adiyaman
ve difer illerden gelen iggilerin yerlesmesiyle kurulmug-
tur, su anda 500 hanedir,

Solakla kdyl iklimi Akdeniz iklim Bzellikleri gdste-
rir, Halk giftgilik, hayvancilik ve ticaretle ufrasar,
birgoklara iggidir, igme suyu sebeke olarak dodankent'ten
karsilanir ayni zamanda, kiiydeki 6 tulumba'da kullanalmak-
tadir,. Kéyde‘elaktrik.vardlr, evler tek katli ve beton ya-
pidadar, helalar, ¢dplikler ve hayvan barainaklari gayri-
sihhi gartlardadir. Efitim durumu sosyo~ekonomik durum dii=-
gliktlir, kdyln bir ilkokuluy vardair, hizmet bimnasi olmayan
saflaikevi ve bir ebesi vardar, Iélnma pamuk gubuklaranan
yakami ile saflanair, kdyde okuma aligkanlifi ve ockuma odasa

yoktur,

Muhtarlakla idare edilir. Dotankent S5.E.A. bdlgesi iginde-

dir.
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Yunusoflu Koyli:

Yunusoglu kiyl Solakli'ya Tkm., Dodankent'e 11 km,
Adana'ya 28 km, uzaklikta olan idari ydnden Karatag ilge-
sine bafla, muhtarlikla ydnetilen, dizlik bir ova UlUzerin-

de bulunan toplu bir yerlesim birimidir.

Kdy 1800 yaillarainda kurulmugtur. Kdye yerleserek
kdyld kuran kiginin babasinin adi Yunus oldufu igin kdye
Yunuso§lu adi verilmigtir, o glinden beride Yunusoflu de-
nilmektedir, ‘

Kdy nﬁfusﬁ, 1985 yailinda yapilan nifus sayaimanda
3248 kigi oldufu tesbit edilmigtir, Kdy 450 hanedir. Gev-
rede Akdeniz bitki drtisiine rastlanar., K&ydeki evler ker-
pig ve beton yapadir, tek katlidar, 1980 yilaindaki sel-
den yikilan evlerin yerine afet evleri yapalmastair.

Halk eskiden gelip yerlegen otoktan halk ve Urfa,
Elazag, Diyarbaklr'dan yeni gbglerle ig edinmek lzere ge-
lip yerlegenlerdir.

'Is sahalara Yunusofdlu kdyiiniin yakinindaki Haciali
kdyiindeki c¢iftliklerdir. Ayrica Hacaiali kdyiinde Pamuk
Arastirma Enstitlisiide vardiz., Koyiin igme ve kullanma su-
lari tulumbala kuyulardan temin edilmektedir. 1984 yalin-
da devlet tarafindan igme suyu artezyen kuyusu agilmagtar,
Su depoéu yapimi bittigi zaman gebeke suyu dagatima bag-
layacaktir, Isinma odun ve pamuk gubuklarinin yakildaga
soba ve ocaklarla kargilanar., Elektrik vardar. Ulagam
diizenli minibilis ve otoblis seferleri ile sadlanir. Yollar
asfalttair, kdy igizgg'bozuktur.

Saflik hizmetleri Dofankent Saglak Ocafi'na bafla
- Saflak evi ve bir ebe tarafindan yirdtilir. 0Ocak hekimi

&% da bir poliklinik yapars, -

Kéyde 1937 yilinda agilan bir ilkokul vardir, 1965
yilinda yeni binasina tasinmaigtar. Ortaokul 1978 yilanda
agilmis, 1985 yilainda yeni binasina taginmagtar. 1981 ya-
linda baslatilan okuma yazma kurslarandan 70 kigi diploma

almigtar.
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kydeki sosyo-kﬁltdrel vapaiyi etkilemigtir.

Ky halkinan gelir dizeyi normaldir. Kdyde okuma

yazma odasi, okuma aliskanlagar yoktur,

Tipik Akdeniz iklimi hiikiimslrer (kiglar 1lak ve

yafisli, yazlar sacak ve kurak)
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BULG UL AR

A - Denek cevresinin biylime gelismeye etkisi:

Al.-~ Denek ve Ailesini Tanitica Bilgilir:

Aragtarma Dofjankent S.E.A. bilgesinde Dogankent,
Solakla, Yunuso3lu kéylerinde yapildi, burada yasayan
0-6 yas grubu toplam 419 cocuk basit tesadiifi Srneklem
yolu ile 2194 gocuk iginden secildi. (Tablo:l)

Tablo:l = 0-6 Yag grubunda ve denek grubunda cins dafalaima.

Katilan Katilmayan Toplam
Sayax Kolon% Sayr Kolon% Saya kolon%

Erkek 206 49,2 957 53,9 1163 53,0
Kiz 213 50.8 818 46.1 1031  47.0
Toplam 419 100.,0 1775 100.0 2194 100.0

A2 - Deneklerin Yag Grublarina Dafalamas

Toplam deneklerin % 4,3'G 0-3 ay, % 18,4'd 4-12 ay,
% 25,2'si 13-24 ay, % 52,1'i 25 ay ve daha biyligl idi.
(Tablo:2)

Tablo:2 =~ Deneklerin yas grublaraina dafalama

Yas (ay) Sayi Kolon %
0 -3 ay 18 4,3

4 =12 ay 17 18,4
13 =24 ay 106 25,2
25 + A ay 218 52,1

Toplam 419 , 100,0
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A3 - Denek annelerinin, yas grublarainan kéylere gire

dafilaima

Arastirmamizda % 3,3'G (15-19), % 25,1 (20-24),
% 31,7'si (25-29), % 17,4'G (39-34), % 15'i (35-39),
% 7,4'U 40+ isti yag grubunu olusturuyordu, (Tabla:3)

Kiyler arasinda anne yas grublari arasinda fark-
lilik yoktu. (P> 0,05)

Tablo:3 - Denek anne yas grubunun kdylere gire dagailaima

Dogankent Solakla Yunusodlu Toplam
Sayi kolon% Sayi kolon% Sayi kolon% Sayi kalon%

15 = 19 5 2,9 6 5,3 3 2,2 14 3,3
20 -~ 24 41 24,1 24 21,1 40 29,6 105 25,1
25 - 29 62 36,6 39 34,2 32 23,7 133 31,7
30 - 34 3o 17,6 20 17,5 23 17,0 73 17,5
35 - 39 22 12,9 18 15,8 23 17,0 63 15,0
40 + A 10 5,9 7 6,1 14 10,5 1 7,4

Toplam 170 100,0 114 100,0 135 100,0 419 100,0

X2 = 11,22 S.D, = 10 P> 0,05

A4 - Denek annelerinin, editim durumunun kdylere gdre dagi-

.lama

Toplam 419 annenin % 83.7'si (351 tane) cahil,
: 2.9'a (12 tane) okur-yazar, % 13,4'G (56 tane) okul me-

zunu idi. (Tablo:4)

Anne egitimi kdylere géire farklilaik gdsterdi.
(P { 0,05) En cahil anneler Solakli'da, en efitimli anne-

ler Dogankent'te idi.
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Tablo:4 - Denek anne efitim durumlarainain kdylere gdre

dagailamaz

Dogankent Solakla Yunusoglu Toplam

Sayi kolon%  Sayi kolon®% Sayi kolon% Saya kolon%
Okur-yaz. 129 75.7 107 93.8 116 85.1 351 83.7
yo
Okur-yaz. 6 3.6 2 1.8 4 3.0 12 2.9
Okul mezunu 35 20.7 5 4.4 15 11.8 56 13.4
Toplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100.0

X2 < 17.38 5.0, = 4 P ¢ 0.05

A5 - Denek annelerinin yas grublarana gbre efitim durumu

dagilamas

Aragtirmamizda annelerin okuma yazma bilmemesi, an-
ne yasi arttikga artmaktadir. 15-19 yag grubunda % 71.4 iken
40 yasain ustiindekilerde % 96.8'i bulunmugtur. Dkuma yazma
bilenlerde ve okul mezunu olanlarda da yas ilerledikce azal~
ma gbze carpmaktadir. (Tablo:5)

Anne efitimi yag grubuna gbre Onemli defigiklikler gostermek=-
tedir. (P £ 0.05)

Tablo:5 -~ Denek annelerinin yag grubuna gbre editim durumu
daarlaimas

" Okuma yazma Okur-yazar Okul mezunu Toplam

yok )
Say: Saten% Sayi Saten’ Sayi Roten% Sayi kolon%

15 - 19 10 71i.4 1 7.4 3 21.4 14 3.3
20 - 24 79 76.0 2 1.9 23 22.1 104  24.9
25 - 29 115 86.5 1 0.8 17 12.8 133 31.8
30 - 34 62  84.9 3 4,1 8 11.0 73 17.5
35 - 39 54  B5.7 4 643 5 7.9 63 15.1
40 + 7/ 30 96.8 1 3.2 - - 31 7.4
Toplam, <330 83.7 12 2.9 56 13.4 419  100.!

X2 < 20.63 S.D. =10 P 0.05
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A6 - Deneklerin baba editiminin kdylere gore dafilama:

Arastirmamizda babalaran % 32.5'i cahil, % 14,1'i
okur-yazar, % 53.5'i okul mezunudur, Okul mezunu babalar
Dogankent'te en fazla, cahil babalar ise Solakli'da en faz-
ladair. Okur-yazar olma oranlari, ockuma yazma kurslara ve

askerde ogrenme sonucu artmaktadair. Koyler arasinda fark-
lalik Bnemlidir. (PL0,08)

Tablo:6 - Denek baba efitiminin k8ylere gore dagalamuz:

Dogankent Solakli  NYunusoflu Toplam
Saya: kolon% Sayi kolon% Sayi kolon% Sayi kolon%

Okuma yazma

yok 24 31.8 48 42,1 34 25.2 136 32.8

Okur-yazar 14 18,2 21 18.4 24 17.8 59  14.1
Okul mezunu 102 50.0 45 39.5 77 57.0 224 53.6

Toplam 170 100.0 114 100.,0 135 10060.0 419 100.0
X2 =18, 30 " S.Du= 4 P £ 0.05
A7 - Deneklerin anne ve babalaranain egitim durumu kargllag—

tirmala dagalama:

Aragtarmamiza katailan anne ve babalara kargilagtarin-
ca onemli farklalaik gbze garpar. Annelerin cahillik oran %
% 83.7 iken babalaranki % 32.5 idi,(Tablo:7)

Tablo 7 -~ Deneklerin anne ve babalarainan egitim durumu karga-
lagtirmala dafjailama

Baba Baba Baba
Ok.yaz.yok Ukur-yazar Okul mezunu Toplam
Sayi Sat.% Saya Sat.% Sayi Sat.% Sayi Bet.%

Anne
Ok.yaz.yok 133 38,0 56 16.0 161 46.0 3sd  83.7
Anne
Okur-yazar 1 8.3 3 25,0 8§ 664 12, 2.%
Anne
Okul mezunu 2 3.6 - - 54 96.4 56 13.4
Toplam 136 32.5 59 14,1 223 53.3 ° 419 100.0

v2 _8a n9 SN oA p<Z n_ns
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Af - Deneklerin kiylere gdre aile tipi dafalama:

Arastairdigamiz kdylerde % 80,9 oraninda cekirdek
aile, % 18.6 oranda genig aile, % 05 oraninda bolinmig aile
tesbit edilmigtir. Aile tipi kbdyler arasinda farklailik gis-
termemektedir, (Tablo:8)

Tablo:8 - Deneklerin kylere gSre aile tipi dafilama:

Dojankent Solakla Yunusoglu Toplam
Saya kolon% Sayi kolon% Sayi kolon% Sayi kolon%

Cekirdek A, 135 19.4 94 B2,5 110 81.5 339 80.9
Genig Aile 33 19.4 20 17.5 25 18.5 78 18.6

Blinmis A. 2 1.2 - - - - 2 0.5
Toplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100.0
X2 =3.14 S.D. = 4 P> 0.05

A9~ Denek ailelerinde kigi basina diisen aylik gelir dafjalamai:

Aragtarmamizda kigi baglna digiin aylak gelir dagai-
liminda, % 14,8'i 1-3 bin, % 40.8'i 4-6 bin, % 25.1'i 7-9 bin,
% 14.6's1 10-12 bin, % 4.8'i 13 bin ve yukarasi yiksek.gelire’
sahiptir,

Gelir dafilaimi kByler crasanda farklilik gdstermemek-

tedir. (P ) 0,05) -

Tablo§9 - kigi bagina disen aylik gelirin kdylere gdre dafailaim

Dogankent Solakla Yunusogdlu Toplam
Sayis kalon% Sayi kolon% Saya kolon% Sayi kolon%
1-3 bin 28 16,5 16 14,0 18 13.3 62 14.8
4-6 bin 70 41,2 45 39.5 56 41.5 171 40.8
7-9 bin 36 21.2 30 26.3 39 28.9 105 25.9
10-12 bin 25 14,6 19 16,7 17 12.6 61 14.6
13+ 7 bin 11 6.5 4 Jo5 7 5 3.7 20 4.8

Toplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100.0

X% = 4.95 5,0, =8 Py 0.05
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Al0.a ~ Denek ailelerinde anne yas grubuna gdre yasayan

cocuk sayisi dagilama:

Aragtirmamizda annelerin % 9.3'niin 1, % 16.5'nin 2,
% 18.6'sanan 3, % 14.1'nin 4, % 41.5'nin 5 ve S'den fazla
gocufu vardair. Ortalama yagsayan gocuk sayisi 3.77'dir. An-
ne yagi arttikga yasayan cocuk sayasida artmaktadir.(P< 0.05)
(Tablo:10)

Tablo:10 - Anne yas grubuna giire yasayan gocuk sayisa dafilam

1'Cocuk 2 gocuk 3 gacuk 4 gocuk 5 gocuk Toplam
Sé.s;t. Sa, Sat. Sa.“s?t.sa; S?t;‘5a.sat. Say Ket.
Cl

o 0 0 0 (]

15-19 12 85.8 1 7.1 1 Tel = = = = 14 3,3
20-24 19 18,1 40 38,1 26 24.1 13 12,4 7 6.7 105 25.1
25-29 7 5.3 27 20.3 38 28,6 30 22,6 31 23.3 133 31.7
30-34 1 1.4 1 1.4 33 17.8 9 12,3 39 67.1 73 17.4
35-39 =« = - - - = 6 9.5 57 90.5 63 15.4
40+ 7 - - = - - - 1 3,2 30 96.8 31 7.4

Toplam 39 9,3 59 16.5 78 18,6 59 14,1174 41.5 419 100.0

S MSQS\
%=Satir % X

N

= 328.08 SJ4D. =20 P£ 0.05

Al10.b - Denek annelerinde yag grublarina gore ortalama ya-

gsayan cocuk sayisi dafailama:

Aragtardifamiz 419 ailenin 1578 gocufu vardar., Or-

talama yasayan gocuk sayisi 3.77'dir. En fazla yagayan go-
cuk 30-34 yas grubundadair. (Tablo:ll)
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sayasi dafailama,

Anne yas grubuna gtre ortalama yasayan gocuk

Y » i Y - [ ) . . L) - .
Yas gr. azdgi a::ZSll agayan_goc S Ort. goc. S
15 - 19 14 17 1.21
20 - 24 105 271 2.58
25 - 29 133 470 3.53
30 - 34 13 372 5.09
35 + & 94 448 4,77
Toplam 419 1578 3.77

X =33t

B - Biyime ve geligmeyi etkileyen faktSrlerden, dofumdan Gnce

anne kbdkenli olanlar:

Bl.a - Denek annelerinin yags grubuna gdre digilik sayisi dafa-

lama:

Arastirmamizda 419 anneden % 74.5'i hig dislik yap-

mamistir, % 17.7'si bir dlsik, % 7.9'u en az iki, engok sekiz
§

digik yapmiglardar.

‘Anne yas grubu yaptifa disgiik sayisana

etkilemektedir, (Tablo:12)Anne gon ariilco, duol. Sayisy artmaled,
Je oredal? Q—ot\c. BnemiRdie,
Tablo:12 = Anne yasina gbre diigiik sayisi dafalama:
1 disgik 2~8 disik hig dugik Y, Toplam
Sayy Sat.% Sayi Sat.% Say:i Sat.% Sayi.gel.%
15-19 2 14,3 - - 12 85.7 14 3.3
20-24 13 12.4 2 1.9 90 B5.7 105 25.7
25-29 19 14,3 14 10.5 100 75.2 133 31.7
30-34 22 30.1 4 5.5 47 64,4 73 17.4
35-39 10 15.9 8 12.7 45 71.4 63 159
40+ A 8 25.8 5 16,1 18 58,1 31 7.4
Toplam T4 17.7 33 7.9 312 14,4 419 100.0
X2 = 26,65 §.Dy=10 P £ 0.05



- 19 -

Bl.b -~ Denek anne yas grublarina gdre ortalama diisiik sayisi

dagilama:

Aragtarmamizda katailan 419 kadan 173 digik yap=-
tigana sBylemigtir., Ortalama diigiik 0.,41'dir. Anne yas

grfubu arttikga ortalama diisiik sayisida artmaktadar,(Tablo:l3

Tablo:13 - Denek anne yag grublarina gbdre ortalama digik sas
yisa dafalama;

Yag Gr, temsil Diigiik S, Ort.diigik 5.
Yas grubu eden anne
15-19 14 2 0.14
20-24 105 21 0.21
25-29 133 51 0.38
30-34 73 44 0.60
35-39 63 34 0.54
a0+ . a1 21 0.68
Toplam 419 173 0.41

¥: 0.4

Bl.c - Denek anne efitimine gbre disilik sayisa dafailama:

Araétlrmamlzda cahil annelerin % l6'sinda tek dislik,
% 9.1'inde birden fazla diigiik, % 74,9'unda hig diigiik dlmamlg-
tir. Okur-yazar annselerde, % 33.3'lnde tek digiik, % 66.7"
sinde hig diisiik olmamastar. Okul mezunu annelerde, % 25'inde
tek dlgiik, % 1.8'inde birden fazla diigiik, % 73.2'si hig di-

sk yapmamagtar,

Calismamizda anne editiminin disik sayasina drekt

etkilemedifi saptanmagtar.. X°=8,31 SD=4 P2 0.05Mdir,

Bl.d - Denek ailelerinde kigi bagina digen aylik gelire gbre

digiik sayisi daffalimzis

Aragtirmamaizda kigi bagina digen aylik gelire gire

diglk sayilara incelenince, endlisiik gelir grubu olan 1-3 bin
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lira grubunda, % 17.7'sinde bir diigiik, % 6.5'inde birden
fazla digiik, % 75.8'inde hig diisiik olmadiji, en fazla ge-
lir grubu olan 13 bin ve fazlasinda % 15'i bir diigiik, % 5'i
birden fazla diiglik, % 80'i ise hig digiik yapmadigini be-

lirttiler,

Aragtirmamizda kigi bagaina diisen aylik gelir, dii-
gik yapma hizani etkilememektedir, (P> 0.05) X%=7.32 SD =8

B2 - Denekannelerinin hamileliklerinde hastalik gecirme

dafalamas

Aragtirmamizda annelere, denefe hamile iken hasta-
lik gegirdi mi sorusuna % 27.4'G olumlu cevap vermigdir.
Bunlardan % 53.7'si ilk 3 ayda (l,trimestr), % 63.5'i ikinci
3 ayda (2.trimestr), % 59.1'i son lig ayda (3.trimestr) has-
talandi1faina ifade etmistir. Burdas hastalifin bazen bir
dénemden fazla slrdiflinl belirtmek gerekir, Yapilan ince-
lemelerde her ddnemdede ayni ayni hastalik gegirmenin &nem=-

1i farklilik gésterdidi bulunmustur, (Tablo:14)

Tablo:14 - Hamilelikte gecirilen hastalifin, dbnemlere gbre

dafilaima: N
1,Trimestr 2.Trimestr J,Trimestr Topla
Saya kolom% Sayi kolon% Sayi kolon% 5;§% 56?on%
Evet 63 13,1 13 17.3 69 16.5 115 7.4
Hayar 356 84,9 346 82.5 350 83.5 30 TA.6
AN
Toplam 419 100.0 419 100.0 419 100.0 419 100.0

B3 - Deneklerden dofustan gelen hastalik dafalima:

Aragtirmamizda deneklerin % 1.9'u dojustan gelen
anomalili olarak dofmuslardair, Dodugtan gelen anomalisi
olan gocuklar, kdyler arasanda farklalik gtistermemektedir.
(P> 0.05)



- 21 -

B4.a - Denek doBumu ile hir dnceki dofum arasandaki siire-~
k)
nin kdylere gBre dafilaima:

Aragtirdifamaiz 419 denckten 63 tanesi (% 14.8) ilk
doumdur, Geride kalan 356 denegin bir Bnceki doJumla ara-
daki silireyi incelendifimizde, % 24.7'sinin bir sene (riskli
sayilan dofumlar), % 47.5'in iki sene, % 27.8'inin iki sene~

den fazla siire oldudu bulunmustur.

Dojumlar arasindaki siirenin bir sene olmasi anne-
ve bebék,agisindan gegitli komplikasyonlara neden olabilmek-~
tedir. Incelememize en riskli dofumlar Solakli'da, en az
riskli dodumlarda Doﬁankent‘te olmaktadair, Yoreler arasin-
daki farklalaklar gok Bnemli bulunmamigtair.(P) 0.05) (Tablo:15)

Tablo:15 - Denek dofumu ile 8Bnceki dogum arasandaki sirenin
kbylere gbre dafilimz:

Dogankent Seolakla Yunusoglu Toplam

Sayi kolon% Saya kolon% Saya kolon% Sayi kolon%
1l sene 31 21.7 28 30,1 29 24,2 88 24.7
2 sene 12 50.3 45 48.4 52 43,3 169 47.5

2"sene faz.40 28.0 20 21.5 39 32.5 99 27.8

Toplam 143 100.0 93 100.0 120 100.0 356 100.0

X2 = 4.78 S.D.=4 P> 0.05

B4.b.~ Denek ile bir dnceki dofum arasindaki siirenin anne

ejitimine gdre dafilima:

Aragtairmamaizda riskli dodum kabul ettigimiz grub-
daki denek annelerinin % B81,8'i cahil, % 3.4'linlin okur-yazar
% 14.8'inin okul mezunu oldufu gdriilmektedir. Dofumlar ara-

simga anne efitiminin.etkisi Snemlidir, (p{0.05)
surede
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Tablo:1l6 - Denek dodumu ile bir Snceki dofum arasaindaki
slirenin anne ejitimine gbre dagilama:

Okuma iazma Oku-yazar Okul mezunu Toplam
yo _

Sayi Sat.% Sayi Sat.% Sayi Sat.% Saya Retl.%
1l sene 72 81,8 3 3.4 13 14.8 B8 24.7
2 sene 150 ©88.8 5 3.0 14 8.2 169 47.5
2 sene 82 82.8 4 4.0 13 13.1 99 27.8

fazla :

Toplam 304 85,4 12 3.4 40 11.2 356 100.0

X% 212,92 S.D. =4 P < 0.05

B4,c - Arastiralan gocuklarin bir Onceki dofumla arasindaki

slirenin, anne yas grubuna gbre dafalama:

Arastirmamizda toplasy annelerin % 14.8'i ilk
dofumlar: oldufu igin bu sayx incelemeys alinmadan yapilan
galigmada: 15-19 yas grubunda dofumlarin timi 1 sene ara
ile olurken, 20-24 yas grubunda % 40.5'e, 25-29 yas grubunda
% 28.2'si, 30-34 yas grubunda % 20.3'l, 35-39 yag grubunda
% 15.9'u bir sene ara ile dofum yapmaglardair. 40 yasin iis-

tinde 1 sene ara ile dogum yapan anne yoktur,

Dojumlar arasai siire, yag ilerledikge artmaktadar.
Aynai zamanda dofumlar arasi siire bakaimandan riskli sayilan
dojumlarda azalmaktadar.

Doumlar arasi sliregi, anne yag grubuna Onemli

oranda etkilemektedir. (P ¢ 0.05) (Geng annelerde,Tk? gebeltl aro.

sindakf sGre,‘ y\dan oz Senlar -Q-uz\m,sus\\\ordcs)i 3\\0100 a2 olon sare

02.0\ qu'\'@aé\r.)



- 23 -

Tablo:17 - Denek dodumu ile bir Bnceki dofum arasaindaki

slirenin anne yag grubuna gitre dafilama:

1 Sene 2 Sene 2 sene faz. Toplam
Sayi satair% Sayi satir% Saya satir% Sayi satix%

15-19 1 100.0 - - - - 1 100.0
20-24 30 40,5 29 39,2 15 20.3 74 100.0
25-29 33 28.2 59 50,4 25 21.4 117 100.0
30-34 14 20.3 39 56,5 16 23.2 69 100.0
. 35-39 10 15.9 31 49,2 52 34,9 63 100.0
40+ 7 - - 11 35,5 20 64,5 31 100.0

Ioplam 88 24,7 169 4745 99 27.8 356 100.0

X2=45.54 S.D,= 10 P<0.0S

B4.d - Arastiralan. gocuk ile bir Bnceki dojum arasindaki

siirenin kisi basina diigen aylak gelire gore dadailamas

, 356 vakadaki dofumlar arasandaki slireyi kigi bagaina
diigen aylaik gelire gire inceledifimizde, aylaik kigi bagina
diigen geliri en diigiik olan 1-3 bin lira grubunda, 1 sene

ara ile dofum orana %I123'iken, kigi bagana diigen aylak gelir
diizeyi en yiliksek olan 13 bin ve daha fazla gelirde, 1 sene
ara ile dogum orani % & .7 bulunmustur. Yapilan incelemede
dofumlar arasindaki sQrenin kigi bagana dlisen aylik geliri

ile ilgili olmadifana gdstermistir. (P> 0.05)

C - Blyime ve gelismeyi etkileyen faktdrlerden, dodum defer-

leri ve dofum olayini etkileyen olaylar:
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Zp

Cla~ Deneklerin dofumdaki kilosu ve boyunun percentil dadg.:

Deneklerin dofum kilolarinin 92 tanesinin tesbiti
yapilabilmigtir., Ortalama dojum agirlaga 3.295 gr. olarak
bulunmustur. S.percentil - 2000 gr,.,, 25.percentil - 3000 gr.,
95. percentil - 4.375 gr. olarak tesbit edilmigtir. Stan-
dart sapma: 0.911 gr.dair. 92 denefin dofum kilolara 2,384

gr. ile 4206 gr. arasinda defismektedir.

Cocufun dofumdaki boyu sorusuna 173 kigi cevap ver-
migtir. Bunlarda ortalama bay uzunlufu 49.566 cm. bulunmugtur.
Percentil dederlerine bakilainca S.percentil 45.700 c¢cm, 25.
percentil 49,000 cm., 95.percentil 52.000 cm. olarak bulun-
mustur. Standart sapma: 2.239 cm,'dir, 173 gocufun dodum
boyu uzunluklari 47.327 cm, ile 51,805 cm. arasinda defig-
mektedir, (Tablo:18)

Tablo:18 - Dojumdaki kile ve boy uzunlufunun percentil dag,.:

Percentil 5 10 25 50 75 95  X2SD
deger. Per, .Per. Per. .Per. Per. Per. &=e.

Coc.Doj. 2.000 2.500 3.000 3,200 3,500 4,375 3295 %

Kilosu 0.911 -
Dogdum
Boyu 45,700 48.00 49.000 50,000 50.000 52.000 49.566
r 2.239
Cl.b - Arastiralan deneklerin doifjum agarlaklarinin kidylere

gire dagilaimai:

Aragtirmamizda 419 denedin sadece % 21.95'inin
(92 tane) dofum afairliklari tesbit edilebildi. Bunlaran
% 18.5'i diigiik dogum afgarlikla, % 78,2*i normal dofum afar-
likta, % 3.3'li ise tosuncuk kilosuna sahipti. DoJum afar-
liklari kdylere gbre farklilik gdstermiyordu. En fazla

normal dofjum afarlikla gocuklar Yunusoflu'nda gdriilmekte,



AN
n

engok dligiik dojum afarliklaliklari Solakli'da girmekteyiz.
(Tablo:19) .

Tablo:19 = Dofum afairlaklarinin kylere gbre dadalamas

Dogankent Sclakla  Yunusoglu Toplam
Saya kolon% Sayi kolon% Sayi kolon% Sayi kolon%

8-2,5 kg. 6 18,7 2 25,0 9 17.3 17 18.5

2,5-4,5 " 23 71.9 6 75,0 43  82.7 72 78.2
4,5¢ » O 3 9.4 - - - - 3 3.3
Toplam 32 100.0 B 100.0 52 100.0 92 100.0

X2 6.15 5.0 4 P > 0.05

Cl.c - Arastarailan gocuklarin dofum afarliklarin anne efi-

timine gbre dafilaima?

Aragtirzlan, dofum agarlifar belli olan 92 denedin
riskli bebek kabul ettifimiz dofum afarliga 2500 gr'an al-
tinda olan bebek annelerinin % 64.7'si cahil, % 11.8'i
okur=yazar, % 23.5'ide okul mezunudur. DoJum afairlifa
4,5 kg.'an ilistlnde olan bebeklerde riskli kabul ettifimiz
bir grubta annelerin % 66.7'si cahil, % 33.3'iG okur-yazar-
dir. (P> 0.,05) Anne editimi dodum kilosunu direkt olarak
etkilemememektedir. (Tablo:20)

Tablo:20 - Dotjum éﬁlrllklarln anne efitimine gore dadailami:

0-2,5 2,5-4,5 4,5 Toplam
Say1 kol.% Say: kol,% Sayi kol.% Sayi kol.%

Dk;g;yaz' 11 64.7 51 70.8 2 66.7 64  69.6
Okur-yaz, 2 11.8 3 4,2 1 33,3 6 6.5
Okul mez. 17 23.5 18 25.0 = - 22 23.9
Toplam 17 100.0 72 100.0 3 100.0 92 100.0

X245.46 ‘hakolon % S.De=4 P> 0.05
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Tablo:21 - Riskli bebeklerin anne efitimine dagalama:

2,5 kg. 4.5 kg, Toplam
Saya kolon%  Saya kolon% Saya kolon%
Cahil 11 64.7 2 66,6 13 65.0
Okur-yazar 6 35.3 1 33.3 7 35.0
Toplam 17 100.0 3 100.0 20 100.0
xX2=0.833 b=l £> 9,08

Cl.d - Arastarzlan cocuklarin dofjum afarlaiklarinan baba

egfjitimine gdre dafalaimas

Aragtirmamizda dofum afarlifja belli olan 52 denedin
babalarinin dodum afirliklara incelenerek bunlarain % 17.4'd
cahil, % 10.9'u okur-yazar, % 7l.7'sininde okul mezunu ol-
dufunu gormekteyiz. Dofum afairlaiklari riskli olarak kabul
edilen 2,5 kg. altindalar ve 4,5 kg.'ain lUstinde olan go-
cuklaran babalarainin % 18,8'inin cahil, % 21.2'sihin baba-
larinin ise okul mezunudur.

Babanin egitim durumu gocufun dodum afzrrlaidana

Bnemli olarak etkilemektedir. (P) 0,05)

Cl.e - Dofum afairlaifinin kigi basana dilgen aylik gelire gdre

dagalamas

92 denedin kigi hasina diigen aylik gelirini ince-
lersek % 13'G 1-3 bin, % 37'sinin 4-6 bin, % 23.9'unun 7-9 bin
% 19.6'sainan 10-12 bin, % 6.5'inin ise 13 bin liradan faz-
ladzir,

Riskli olan (2.5 kg.dan asaa % 4,5 kg.'dan fazla)
grubta ise % 33.3'niin geliri en az olan grubdadir. Geliri
en yiiksek otan grubta ise riskli bebek orani % 16.7'dir.

Gelir arttikga riskli sayilan dofum adarlakli be-
bebekler azalmaktadir. Fakat direkt olarak kigi bagina di-
sen aylik gelir dofum afarlagini etkilememektedir. (P 0.05)
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C2 - Aragtaralan deneklerin dofum sekli dagalama:

Deneklerin % 96.2'si normal, % 3.8!si miidehaleli
(sezeryen, forseps, vakum) olmugtur, Midahaleli dofumlar

kfyler arasinda farklilik gdstermemektedir. (P> 0.05)

Tablo:22 - Dofum seklinin kdylere gtre dagalama:

Dofankent Solakla Yunuseoglu Toplam
Sayi kol.% Sayi kol.% Saya kol.% say:r kol.%

Normal 164 96,4 112 97.3 127 54.1 403 96,2
Miidahale 6 3.6 2 2.7 8 5.5 16 3.8

Toplam 170 100.0 114 100,0 135 100.0 419 100.0

XL:: 2,923 Sh-2. °) .05

C3 - Deneklerin dofum sekli dafalama:

) Arastirmamizda 419 denegin % 0.5'i erken dofum
% 98.3'U0 miyadinda dogum, % 1.2'si silirmatiirasyon her g

kiydede farklilik gdstermedi. (P> 0.05)

C4 - Arastairalan derneklerin dofum yerlerinin kdylere gére

dagailima:

Aragtirmamizda 419 dencgin % 79.7'si evde dofum,
% 17.7'si hastanede dofum, % 2.6'sy ise saflaik ocafinda
dogum olarak belirlendi. KByler arasanda dojum yaglara

farklilaik gdstermiyordu. (P> 0,05)



Tablo:23 - Dofum yerinin kéylere gdre dafilimi:

Dojankent Solakla Yunuso§lu Toplam

Saya kol.% Sayi kol.% Saya kol.% Sayi kol.%
Evde 128 75.7 97 85.§ 108 80.0 333 79.7
Hastanede 34 20.1 15 13,2 25 18,5 74 17.7
Saglik Oc, 8 4,2 2 1.2 2 1.5 12 2.6
Toplam 170 100.0 114 100,0 135.100.0 419 100.,0

{
%=Kolon % P» 0.05 X°=5,16 S.D.=4d

C5 - Aragtaralan denek dofumlarina kimin yardaim ettifinin

kiylere gire dafilamza:

Arastirmamizda 419 denciin % 19.3'G kendi kendine,
% 18.6's1x Ebenine ile, % 57'si Ebe hemgire ile, % S5.1'i

doktor yardimi ile.olmustur., Kdyler arasinda farklilaik var-

dir. (P€0.05)&be jord\m\ ?\e ‘(qf\u;d‘a\q'm\m °[o}97 Dogon kent'te °[sSQ
Selell/ de %Ly ?Q“.
Tablo:24 - Dofum yaptiran kigilerin kBylere gdre dafalama:

Dojankent Solakla Yunusoglu Toplam

Sayi kol.% Sayx kol.% Saya kol.% Sayi kol.%
Kendi' ken=.
dine 49 28.8 24 21,1 B 5.9 81 19.3
Ebenine 25 14.7 30 26,3 23 17,0 78 18.6
Ebe Hemgire 85 50.0 ~ 56 49,0 98 72.0 239 57.0
Doktor 11 6.5 4 3.6 6 5.1 21 5.1
Toplam 170 100.0 114 100,0 135 100.0 419:100.0

%ekolon % P€0.05  S.D.=6 x%= 35,63

!

D - Dofjumdan sonra biiyime geligmeyi etkileyen faktorler:




Dl.a - Arastairilan deneklerin meme emme slirelerin kdylere

gre dagilama:

Aragtirmamizda 419 .denekten % 3.1'i hig meme emme-
mistir, % 23,4°l halen emmeye devam edenlerdi. Bunlara
gaikainca geriye kalan 308 denegin meme emme silirelerini in-
celeyecegiz, Bunlarain % 43.2' si 1 yil, % 48.4'l 2yaila
kadar, % B8,4'l de 2 yildan fazla emmiglerdir. Ydrelere
gére dafalamlarai incelenince: kdylere gire emme silreleri
farklilik gstermemektedir., (P » 0,05)

Tablo:25 - Emme slrelerinin kﬁylgre gbre dagilaimaz:

Emen Dogankent Solakla Yunusoglu Toplam
Sayi kol.% Saya kol.% Saya kol.% Sayi kol.%
1-12 ay 61 45.9 30 39.5 42 42.4 133 43,2
13-24 ay 60 45,1 38 50.0 51 51.5 149 48.4
25¢ .7 ay 12 9.0 B 10.5 6 6.1 26 8.4
Toplam 133 100.0 76 100.,0 99 100.0 308 100.0
X% = 2.24 S.Dv= 4 P > 0.05

Dl.b -~ Arastiralan deneklerin emme siiresine, anne efitiminin

etkisi dadailama:

Aragtirmamizda 419 denekten hig meme emmeyenler 13
kigidir, Bunlaran % 46.2'sinin annesinin cahil oldugu,
% 53.8'nin annesinin okul mezunu oldufu gdriliyor.

Bir yal meme emen deneklerin % 79.9'nun annesi cahil
% 1.5'i okur-yazar, % 18.8'nin okul mezunu efitimlidir.

Iki yildan fazla emen deneklerin % 3.8'nin annesi
okul ‘mézunu eyitimli, % 3.8'nin annesi okur-yazar, % 92.3'
nun annesi cahildir.(P< 0.05)

' 0 halde annelerin efitim diizeyi digtiikge emme si-

resi artmaktadir. Emme siliresinin artmasa ve tek annesiti
kullanilmas: cesitli beslenme bozukluklari olugturmakta,

.
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vucut drencinin kirilmasina baigli geligen gegitli enfeksi-

yon hastaliklari artarak afar seyretmektedir,

Tablo:26 = Emzirme siiresine anne egitiminin etkisi daf.:

Hig Ha. 1-12  13-24 25+
Emmeyen Emen emen emsn emen
Sa.Kol% Sa.kol% Sa.kol% Sa.kol% Sa.kol% Sa.kol%

Toplam

Ok.
yob "™ 6 46.2 B2 83.7106 797132 892 24 92.3 350 83,7

. Okur-yaz., = - 5 81 2 1.5 4 2.7 1 3.8 12 2.9

Okul mez. 7 53.8 11 11.2 25 1, B 13¢8.1 1 3.8 57 13.4

Toplam 13 1000 98 1000 133 1040 140 1000 26 100,0 419 100.0

% =Kolon% X% =30.2 5.0, =8 P<0.05

Dl.c - Arastarilan deneklerin emme siirelerinin anne yasgaina

gbre dagalama:

Arastirmamizda emme siiresinin, anne yagi arttikga
artifi gBrilmektedir, 15-~19 yag grubunda; hig emmeyen ve
25 aydan fazla emen'e rastlanmamistir. Halen emenler % 50,
1 yil emenler % 35.7, 2 yil emenler % 14.3'tiir. 40+ yas
grubunda emzirmeyen anne yoktur, % 29'u halen emziriyor,
% 16,1'i 1 yal emzirmig, % 45.2'si 2 yil emzirmig, % 9.7'
si ise 2 yildan fazla emmigtir, P 0.05, o halde annenin
yasi ile gocufun emme sliresi arasanda Snemli iligki vardar.
1 yil emzirenler anne yagi arttikca azalmakta, 2 yil em-
zirenler ise anne yagsi arttikca artmaktadar, 2 yildan faz-

la emzirenlerde anne yagi arttikga artmakfadlr. (pg;mggﬁ

(Table: 2%)
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Tablo: 27 = Emme siliresinin anne yag grubuna gdre dafilama:

Hig Dev.. 1-12ay 13-24ay 25+
Emmeyen eden emen emen emen
Sa,sat% Sa.sat% Sa.sat® Sa.sat% Sa.sat% Sa.keb%

Toplam

15-19 - - 7 50.0 5 235,72 14,3 - - 14 3.3
20~24 32,838 36,230 28,628 26.7T 6 5.7105 25,1
25-29 4 3,0 20 5.0 62 39,1 49 36.9 8 6.0 133 37
30-34 5 6,8 11 13.7 25 35.6 25 34,2 7 9.6 73174
35-39 11.6 14 22.2 15 23,8 31 49,2 2 3.2 63 15.4

40+ 7 - - 9 29,0 5 16,1 14 45,2 3 9.7 31 7.4
Toplam 13 3.1 98 23.4133 31,7 149 35.6 26 35.6 419 0.0

fmSatach - X2 =42.90 S.D#20 P£0.05

Di.d - Arastarilan deneklerin emzirme silirelerinin vasgavan
cocuk sayisina gbre dafjalamas

Arastirmamizda 419 denekten toplam oclarak hig meme
emzirmeyenler % 3.1', halen emenler % 23.4, 1 yil emenler
% 31.7, 2 yil emenler % 35.6, 2 yildan fazla emenler % 6.2
idi. (P€ 0.05) oldufu igin ailedeki yagayan gocuk sayisi ile
emzirme sliresi arasinda bnemli bir bafilanta vardar. diyebi-
liriz. Cocuk sayisi arttikga emzirme siresi uzamaktadair.

Tablo:28 = Emzirme silresinin ailedgki yasayan gocuk sayisaina
gore dadailaima:

Hig Halen l-l2ay 13-24ay 25+
Emmeyen emen emen emen emen
Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat% Sa.ket%

Toplam

2.6 39 9.3

1 gocuk 1 2.6 21 53.8 11 28.2 5 12.8 1
2 cocuk 4 5,817 24.6 21 30,4 21 30,4 6 B.T 69 16.5
3 cocuk 4 5.1 22 28.2 24 30,8 22 28,2 6 7.7 78 18.6

4 gocuk - - 5 8,5 27 45,8 25 42,4 2 3.3 5% 14,1
5¢ Acoc, 4 2.3 33 19.0 50 28,7 76 43.7 11 6.3 174 41,5

Toplam 13 3,1 98 23,4133 31.7 149 35.6 26 6.2 419 100,.0

% =Satarh X2=46.51  S.D,=l6  P0.05



Dl.e - Aragtirailan deneklerde emzirme siiresinin, kisi

bagaina digen aylik gelire gdore dagilaimai:

Aragtirmamizda 419 denekten 13 tanesi hig emmemig-
tir., Emzirmeyenlerin % 7.7'nin geliri enaz (1-3 bin),
% 38,5'nin geliri (4-6 bin), % 23.1'nin geliri (7-9 bin),
% 23.1'nin geliri (10-12 bin), % 7.7'nin geliri ise 13+ bin
idi.

25 aylaktan sonra meme emenlerin % 11,5'nin geliri
1-3 bin, % 38.5'nin geliri 4-6 bin, % 30.8'nin geliri 7-9bin
% 19.2'nin geliri 10-12 bin, geliri 13 binin yukarisinda
olanlaran 25 aydan fazla meme emmedigini goriyoruz.

(P> 0.05 emzirme siiresi ile kigi bagina diigen aylaik

gelir arasinda bir ©6nemli baglanta yoktur.

D2.a - Arastiralan deneklerde 1 vasaina kadar ek gaida

kullanma dagilamas

Aragtlrmémlzda 419 deneyge sorulan ek gadalarda

oranlarina gbre siralayanca:l)cay-biskiivi, 2)siit, 3)YoJurt,
4)Yumurta, 5)Peynir, 6)Dijer ek gadalar, 7)Meyve suyu,

B) Muhallebi, 9)Sebze corbasi, 10) Hazair mama ek gida_
plarak enfazla Cay-biskiivi, en az ise hazair mama kullanil-
maktadar, (Tablo:29)

Tablo:29 - Deneklerin 1 yasina kadar kullandaiklara ek gada

dafjalamas
Aliyor Almayor

Sayir Satar%h Sayi Satar%

(ASut ‘ : 285 68,0 134 32.0
(§-Muhallebi 130 31,0 289 69.0
A Yojurt 278 6643 141 33.7
(3-Peynir . 171 40.8 247 58,9
(@)Yumurta 212 50,6 207 49.4
()-Cay-biskiivi 319 76,1 100 23.9
(9-5ebze corbasa 73 17.4 345 82.3
. U&H321r mama 38 9.1 3Bl 90.9
(A-Meyve suyu 159  37.9 260 62.1

(B-Diger gadalar 168 40,1 251 59.9




D2.b - Arastiralan deneklerde ek gida kullanilmasinan anne

egitimine gdre dafilamazis

Her denefe ayrai ayri sorulan gidalar daha sonra bir-
lestirildiginde agafjadaki tabloda her ek gida igin Onemli
testi uygulanmastir, P< 0,05 di o halde tim ek :gida kul-

lanamlarinda anne editimi farklilaik saflamaktadar.

Tablo:30 -~ Ek gida kullaniminain anne efditimine gbre dadalamas

Ok,yaz.Yekli y-.. Okur Yazar Okul mezunu Toplem
Alaiyor Almyiyor Alayor Almiyor Alayor Almayor Aliyor Almayor

Says sat% Sa.sath Sa.sat% Sa,sat% Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat? Sa.sat?

54t 230 65.7 120 34,3 10 T3 3 28.4 45 80.4 11 19.5 285 67.9 130 32.1
Muhallebi 93 26.6 257 73.4 6 SBO 6 50,0 31 55.4 25 44,6 130 31.1 288 68,9
Yofurt 221 63.1 129 36,9 9 WS 3 28,0 47 83,9 9 15.1 277 66.3 141 33.7
Peynir 131 37.1 219 62.5 B8 66.7 4 33.3 33 5B8.9 23 41.1 171 40.9 246 56.9
Yumurta 163 46,6 187 53.4 B8 66.7 4 33.3 40 71.4 16 28.5 211 50.5 207 49.5
Cay-biskivi 257 73,4 93 26,6 11 91.7 1 6.3 50 89.3 6 10.7 318 76.1 100 23.9
Sebge corba 44 12.6 306 87.4 6 00 6 530 24 42.9 32 57.1 73 17.5 344 82,5
Hazar mame 26 7.4 324 92.6 ¥ 66.7 B 66,7 B 66,7 B 14,3 3B 9,1 380 90.9
Meyve suyu 119 33,7 231 65.7 6 S0 6 0 32 58.9 23 41.1 157 37.6 259 62.0
Sut: 3 X2=5.03 SD=2 P 0.05 CGay-biskiivi SXZ'.': B.31 SDe2 P<0.05

Muhallebi :X¢2320.72 SD_2 P<D.05 Sebze gorbasz:x2=40.46 SD=z2 P<0.05
YoRurt X229.75 SDw2 P< 0.05 Hazar mame  :X°ml1.53 SD=2 P<0.05

Peynir 2

x212,95 SD=2 P 0.05 Meyve suyu :X°=14.08 SD=2 P<0.05
%%413.22 SD=2 P<0.05

.

Yumurta
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D3 - Aragtairailan deneklerin ailelerinde beslenme durumu dag.:

Denek ailelerinin beslenme durumunu belirlemek igin
sorulan sorularda haftada kag kere yedikleri soruldu, daha

sonra hig¢ olmayan, haftada 1-2 alanlar, haftada 3-4 alanlar,
haftada 6-7 giin alanlar seklinde grublandi. Sorular sorular
ise:Karbon hidrattan zengin gaidalar (Bulgur, piring, ve

her gcesit hamur isleri), proteinden zengin gadalar Qpercime@,
%uru fasulyﬂ, slit, yumurta, peynir), kuru baklagiller (bezelys,
&asulye barbunya), taze sebzeler meyvalar ise(pairasa,ispanak,
faze fasulye, kiraz ve erik) olarak soruldu, daha sonra bun-
lar birlegtirilerek ortalamasi alinda.

Asafidaki tablo ortaya cgiktajainda yBrede kuru bakla-
giller haftada 1-2 kere,%98.8 oranda, karbonhidrat gadalar
haftada 1-2 kere % 94.2 oranda tercih edildifjini gdrmekteyiz.,
Proteinden zengin gidalar % 59,8 haftada 1-2 kere, % 20.5'i
haftada 3-4 kere % 15.2 si ise haftada 5-6-~7 kere almaktadair.,

Sebze ve meyvelar daha sak yenmektedir haftada 5-6-7
kere % 61.4 oraninda pekmez ydrede % 54 oraninda yenmemakte-.
dir. Bulamadiklari seklinde aglklaaﬁggiadanﬁ yiyenlerin
memleketten geldifi seklinde ifade edilmektedir. Ydredeki
halkan biylk goéunluﬁu dofuive glineydogu bdlgesinden gelen

kigilerdi,

Tablo:31 - Ailede beslenme durumu dafzlama:

Hi¢ olm. HgléEZ Hféfgﬁ Hfé ;2-7 Toplam
Sayi sat% Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat® sSaya
Karbonhidrat"
zengin ve ha= .5 1.6 297 94,2 12 3,8 2 0.6 315

muT igleri

Proteinden 10 4.3 137 59.8 47 20.5 36 15.2 230

zengin

Kuru bakla. 1 0.2 414 98.8 3 0.7 1 0.3 419
8

meyvalar
Pekmez 178 54,1 101 30,6 46 13.9 5 1.2 419

B2+, Toplam l3%?-40 9‘6(?9523.55 24,3'3.‘3 ZSL'g.ﬂ 1928

Not: (Toplam sayadaki farklalaklar boza seceneklerin birleg-
tirilmesinden dofmustur.)
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D4.a -~ Aragtirilan deneklerin ailelerinde etyeme siklifinan

-kBylers giire dafiilimzi:

Aragtirmamizda 419 ailenin % 12.4'i hergiin, % 17.4"'
i haftada iki, % 45.1'i haftada bir, % 25.1'i ayda , yilda
bir kere et yemektedir.

Her giin etyiyenler % 16,3 ile Yunuso§lunda enfaz-
ladar. % 6,1 ile Solakli(da en azdir., Ayda, yilda bir et
yiyenler % 32.5'i Solakli'da en fazla, % 19.3'i Yunuso§ly'
nda en azdar,(P < 0.05)dir, Etyeme siklifa kByler arasinda
farklalik giistermektedir, Yunusoflu'da et yeme daha fazla,

Solakli'da en azdar.

Tablo:32 - Et yeme saklifinin kiylere giire dagalaimai:

Dofankent Solakli  Yunusoglu Toplam

Saya kolon% Sayi kolon% Sayi kolon% Saya kolon%
Hergiin 23 13.5 T Gol 22 16.3 52 12.4
Haf.2 30 17.6 25 21.9 18 13.4 73 17.4
Haf.l : 75 44,0 45 35,0 69 51.0 189 45.1

Ayda,yilda 42 24,7 37 32.5 26 19.3 105 25.1

Toplam - 170 100.0 114 100,0 135 100.0 419 100.0

% =Kolon%  X°=14.28 SD=6 P 0.05

D4,b ~ Arastarilan deneklerin et veme siklafinin baba edi~
timine agbre dafizlama:

Aragtirmamizda babasi cahil olan denekler % 5,1'i
herglin, % 11'i haftada iki, % 49,3'G haftada bir, % 34.6'sa
iée ayda, yilda birkez etyemektedir, Baba okul mezunu ise
% 17 herqin, % 22.3 haftada 2, % 42.9 haftada 1, % 17 ayda
yilda birkez et yemektedir.

' Babanan egitim durumu arttikga, ailelerde et yeme

siklifa artmaktadar. (P 0.05) olmasi artmanin Snemli oldufu=~

nu gosterir,
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Tablo:33 - Deneklerde etyeme saklifjanan baba efitimine gbre
dafjarlamzas

Hergiin Hf.2 Hf,1 Ay.Y1l 1 Toplam
Sa.sat® Sa.sat% Sa.sat% Sa.sat® Sa.kel%
Uk.yaz.-. |
yok 7 5.1 15 11,0 67 49,3 47 34.6 136 32.5

© Dk.yazar 5 B.8 8 13.6 26 44,1 20 33.9 59 14,0
Ok.mezunu 40 17.9 50 22.2 96 42.9 38 17.0 224 53.5

Toplam 52 12.4 73 17.4189 45.1 105 25.1 419 100.0

% =Satirh x2=32‘.03 SD=6 P<0.05

D4a.c - Denek ailelerinde etyeme siklaidinin yasayan cocuk

sayisana gdre dafailamas

Aragtirmamizda ailelerde bir gocufu olan 39 kiginin
% 20.5'i hergiin, % 28.2'si haftada 2 kere, % 35.9'u haftada
bir kere, % 15.,4'u ayda yilda birkere et yemektedir.

Bes ve daha fazla gocufu olan 174 ailede % 7.5'i
hergiin, % 10,9'u haftada iki kere, % 55.7'si haftada bir
kere, % 25.9'u ayda yilda bir kere et yemektedir.

Et yeme siklifi yagayan chuk‘saylsl arttikga Bnemli
oranda azalmaktadair. (P < 0.05)

Tablo:34 - Et yeme saklifanan yagayan gocuk sayisina gbre dag,

Herqln Hf,2 Hf.1 Ay.yil.l Toplam
Sa.5at% Sa.sat® Sa.sat® Sa.sat® Sa.ket%

1 Gocuk 8. 20,5 11 28.2 14 39.9 6 15,4 39 9.9
2 Gocuk 10 14,5 20 29.0 22 31.9 17 24.6 69 16,5
3 Cocuk 14 17.9 12 15.4 34 43.6 18 23,1 78 18,6
4 Gocuk T 11.9 11 18,6 22 37.3 19 32.2 59 14.1
S5+« Agoc. 13 7.5 19 10.9 97 55,7 45 25.9 174 41.5

Toplam 52 12.4 ‘73 17.4 189 45,1 105 25.1 419 100.0

% ~satirh  X°=31.46 SD=12 P<£0.05



D4.d - Arastairilan denzklerde etveme siklaiginain ki§i'ba§1na

diigen aylik gelire gbre daijilamas

Argstairmamizda hergiin etyiyenler, kigi bagana dii-
sen aylik geliri 4-6 bin olan grubdan baslar daha az geliri
olanlarda hergiin et yeme yoktur. Bu grubda ise % 10.5 hizan-
dadir., Enyiiksek geliri olan 13 bin ve fazlasai, kisi basa
gelirde hergiin etyeme orani % 25 cranandadar.

Ayda yilda bir etyeme, kisi bagaina diigsen aylaik ge-
lir 1-3 bin lira ise % 45.2, 13 bin ve daha fazla geliri
olanlarda % 5 tir.

P<0,05 oldufu igin etyeme siklafa kisi' bagina di-
sen aylak gelir ile 8nemli oranda iligskilidir. Gelir arttik-

ca etyeme siklaifas artar.

Tablo:35 -~ Etyeme saiklafainzin, kigi bagina disen aylaik gelire

gore dafalamz:

Herglin  Hf.2 Hf.l1 Ay.yal.l Toplam
Sa.sath Sa.sat% Sa.,sat% Sa.sat% Sa.kal%

1-3 bin - = 7 11,3 27 43,5 28. 45.2 62 14.8
4-6 bin 18 10.5 19 11.1 91 53,2 43 25,2 171 40.8
7-9 bin 15 14,3 17 16.2 48 45,7 25 23.8 105 25.0
10-12. bin 14 23.0 20 32.8% 19 31.1 B 13.8 61 14.6
13+ A bin 5 25,0 10 50.0 4 20.0 1 5.0 20 4.8

Toplam 52 12,4 73 17.4 189 45,1 105 25,1 419 100.0

% =Satirh X2~ 66.99 5D 12 P¢ 0.0S /

D5 - Ara§t1rilan deneklerin gecirdikleri hastalik dafalaima:

Aragtarmamaizda 419 gocukta tek tek sorulan hastalik-
lar birlegtirildiginde en fazla gorilen hastaliklar sarala-
ninca: “pnomani % 53.9 oraninda gecirilmig, genel kulak has-
talaklar: % 49.9 oraninda gdriilmiig, kizamik % 25.1 orananda
gbriilmiig, su gicefi % 19.1 orananda gériilmis, kabakulak

% 13.6 oraninda gdrllmig, cilt hastaliklara % 10 oraninda,
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sarilik % 8.6 oraninda, kizil % 3.1 oraninda gbrilmigtir.
Genel olarak deneklerimizde ortalama hastalik gegir-

me hiza % 21,93 bulunmustur.

Tablo:36 - Deneklerin gegirdikleri hastaliklar dagilama:

hegirdi Gegirmedi
Sayi Satar % Saya Satar%

(-Pinomoni 226 53.9 193 46.1
(@K1zamak 105 25.1 314 74.9
()Su gicedi 80 19.1 339 80.9
($Baralak 36 B.6 383 91.4
(&-Kabakulak 57 13.6 362 86.4
(HKizal 13 3.1 406 96.9
(dKulak hast. 209 49.9 210 50.1
($Cilt hast, 42 10,0 aT7 90.0
(Dijer hast. 59 14.1 360 85.9
Urt.Higg:lel 92..6 21.98 419 1089

D6.a - Arastairailan denek hasta olunca gotiiriildigii yerin,

kiylere gbire dafjilamzi:

Aragtirmamizda deneklerin % 80.7'si saflik ocadani,
% 19.3'G Bzel doktor veya hastaneyi,(hastalandlklarlnda)ter-

cih etmektedirler,
Dojankent'te oturanlaran % 98,.8'i S.0., tercih et~

mekte, % 1.2 si 6zel doktor veya hastaneyi tercih etmektedir.
Solakli'da % 59.6 s1 S.0.n1 tercih etmektedir, % 40.4'G
tzel doktor Qeya hastane tercih etmektedir, Yunusoflu'nda
oturanlaran % 74.9'u 6.0,'n1 tercih etmekte, % 25.1'i &zel
doktor veya hastane tercih etmektedir,

Safglak Ocafini en cok DoYankent'te oturanlar, enaz
Solaklai'da oturanlar tercih etmektedir. Bu tercih farka

Bnemlidir. (P < 0.05)
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Tablo:37 -~ Cocuk hasta olunca gdtirilen yerin kiylere gbre

dagilama:

Dojankent Solakl Yunusoglu Toplam
Sayi kol% Sayi kol% . Sayai kol% Sayi kolon%

Saglik Ocaga 168 98.8 68 59,6 102 74.9 338  80.7

Uzel Dr,.,veya 2 1.2 46 40,4 33 25.1 81 19.3

Hastane
Toplam 170 100.0 114 100,0 135 100.0 419 100.0
% = Kolon% x2a70.62 5D =2 P< 0.05

D5.b - Aragtiralan deneklerin hasta olunca gétilirilen yerin

anne yas grubuna gtre dagilama:

Aragtirmamizda Saglak Ocafini tercih eden 338 anne-
den, % 3.3't 15-19 yas grubunda, % 23,4'20-24 yjas .grubunda,
% 33.6 25=29 yas grubunda, % 15.9 30-34 yas grubunda, % 15,3
35-39 yag grubunda, % 8.4 40 yasin Ustlndekilerdir.

Uzel doktor veya hastaneyi tercih eden 81 anneden
% 3.7'si 15-19 yag grubunda, % 29.6'sa 20-24 yas grubu,
% 24.7'si 25-29 yas grubunda, % 23,5 30-34 yas grubunda,
% 14,8'i 35-39 yas grubunda, % 3.7'si ise 40 yasan istlndeki-
lerdir,

Beklenen sonug anne yag grubu kigildikce saflik ocafw-
ni1 tercih etmenin artmasidar. Arastirmamizda bu anlamli bir
farklilik gdstermemektedir, (P > 0,05)

D6.c - Arastiralan denekler hasta olunca gdtiirilen verin

baba efitimine gdre datffilama:

Arastirmamazda 419 babanin % B0.6's1 sadlik ocafaina
tercih etmekte, % 19.,4'l 8zel doktor veya hastane tercih et-
mektedir. Babalari cahil olan deneklerin % 79.3 orananda
saflik ocafina gittikleri, % 20.7 oraninda dzel dr.veya has-

taneye gittikleri gdrilmektedir.
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% 8l.3 oraninda safjlik ocafa-

babasi okur~yazar olan denekler
na gittikleri, % 17.7 oraninda 6zel doktor veya hastaneye
gittikleri gorilmektedir,

Baba e§itimi gocuk hasta olunca gétiirilen yeri fark-
la oranda etkilememektedir, gofunlukla saflik ocaga tercih

edilmektedir. (P2 0.05)

Tablo:38 - Cocuk hasta olunca gdtlirelen yerin baba:efitimime

gbre dafailamas

ﬁzel dr,+

Saglik Oc. Hastane Toplam
Bayi satar% Sayy satir® Sayi satair%
Cahil 107 79.3 28 20,7 135 100.0
Okur-yazar 231 81.3 53 17.7 284 100.0
Toplam 33e BO.6 81 19.4 419 100,0
X% 0,27 SD =1 P> 0.05

D6.d -~ Arastairilan denekler hasta olunca gBtiiriilen verin kisi

bagsina diisen aylik gelire gfire dafalama:

Aragtairmamizda gelir diizeyi enaz olan (1-3 bin) grub-
ta, % 88.7'si saflik ocafini, % 11,3'l Bzel doktor veya has-
taneyi tercih etmektedir. Kigi bagina dligen aylik geliri en
fazla olan grub ise % B4.4 oraninda safglik ocafana, % 15.8
oraninda Bzel doktor veya hastaneyi tercih etmektedir,

Aradaki farklilik gok Snemli degildir, fakir veya
zengin olanlar gocufu hasta oldufjunda saflaik ocafaini tercih
etmektedir. (P> 0.05)
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Tablo:39 - Cocuk hasta olunca gétiiriilen yerin kigi basana

diigen aylik gelire g{ore dafalaimzi:

Saglak Ocada

Uzel dr.+

Topl
hastane opLam
Sayi satar% Sayi satir® Sayi1 kolan%
1-3 bin 55 88.7 T 11,3 62 15.0
4-6 bin 137 81.1 32 18.9 169 40.3
7-9 bin 79 76.0 25 24,0 104 25.0
10-12 bin 48 76.7 14 23.8 63 14,9
13+ 4 bin 18 B4.2 3 15,8 19 4.8
Toplam 338 80.7 B1 19.3 419 100.0
2
X 4,77 = 4 P2 0.05
D7 - Aragtirilan cocuklarda asi daijilama:

Aragtairmamizda 419 dencie lUlkemizde yapilan rutin

agi uygulamasi sorulmugstur, bunlardan kizamik agisi etkili

sekilde yapilmlg, pol;o ve karma agilar eksiklik orani cgok

farklilak gdstermemig, BCG agsisi ise bilyllk oranda eksiklik

gistermigtir,

Tablo:40 - Deneklere yapilan rutin asi dagilama:

BCG

. DT

(Verem) Polio ?Karmal Kizamak

Sayi kol% Sayi kol%  Saya kol% Sayi kol%
1 Agila 240 57.3 12 2.8 11 2.6 351 83.8
2 Agila - - 34 8.8 37 8.8 3 0.7
3 Agaila - - 83 19.8 80 19.1 - -
Tam asilas = - 270 64.4 271 64.7 - -
Yasi tutw,. 4 1.0 11 2.6 11 2.6 a7 11,2
Agisiz 175 41.8 9 2.2 9 2.1 18 4.3
Toplam 419 100.0 419 100,0 419 100.0 419 100.0




D7.a - Deneklere yapilan BCG (Vercm) asisi dafdilima:

Aragtirmamizda % 57.3 oraninda agi uygulamasai ya-
pilmis % 1 oraninda o ay iginde dofan bebekler oldufu igin
heniiz agisa yapilmamig, % 41.8 oraninda asisiz olanlar dik-
kati éekmigtir. Bu eksik agalailik orana kﬁylére gdire arag-

tirailinca 6nemli bir farklilak gtze carpmaktadar.

D7.al - BCG (verem) asisi uygulamasinin kbylere gbre daf.:

Arastirmamizda Dofankent'te asisaiz olanlar % 2.9
oraninda, Solakli'da % 40.6 oraninda, Yunusodlunda % 56.6
oraninda farkliliklar g8stermigstir, Bu farklailaik &Snemlidir.
(P<0.05)

Tablo:4) - BCG (verem) asisanain kiylere gdre dagalaima:

Dogankent Solakla Yunusoglu Toplam
Sayi kol% Saya kol%  Sayi kol% 2aya kolon%

Asily 164 96.5 42 36.8 34 25.2 240 57.3
Asisiz 5 2.9 71 62.3 99 73.3 175 41.9
Yasi tutm. 1 0.6 1 0.9 2 1.5 4 1.0
Toplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100.0
X%:183.86 + SD.ad P& 0,05 %=Kolon%

D7.b - Deneklere yapilan Polio agisa dagalaima:

Aragtirmamizda % 2.1 oraninda eksik agili, % 2.6
oraninda yasai tutmadia igin aga yapalamayan gocuk saptan-
mistir. Tam asila orani % 64.4 tiir, Diferlerinin asilara
halen devam etmektedir. Kdyler arasainda Polio agisi uygula-~

mas1 dafilama farklilik gdstermektedir. (P< 0.05)

D7.bI -~ Deneklere yapilan Polio asasi uygulamasainin kdylere

gdre dafailama:

Aragtirmamizda tam asila olanlarain % 72.9'u Dojan-
kent'te, % 50.9'u Solakli'da, % 65,2'si Yunusoflundadar.
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Ayr1c§ yasi tutmayanlar oranida: % 1,8'i Dojankent'te,

% 5.3't0 Solakla'da, % 1.5'i Yunusoijlun'dadar. (P 0.05)

Tablo:42 - Deneklere uygulanan FPolio agisainin kdylere gbre
dagalamzs

Dogankent  Solaklaz Yunusoglu Toplam
Say:i kol% Sayai kol% bayl kol% Saya kol%

1. asila 3 1.8 3 2.6 6 4.4 12 2.9

2 asila T 4,1 21. 18.4 6 4.4 34 8.1
3 asila 30 17.6 23 20.2 o 22.2 83 19.8
Tam asila 124 72.9 58 50.9 88 65.2 270 64.4
Yagy tutme 3 1.8 6 5.3 2 1.5 11 2.6
Asisiz 3 1.8 3 2.6 3 2.8 9 2.1

Taplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100.0

% = Kolon% X%=32.82 SD, = 10 P<0.05

D7.c - Deneklere yapilan BDT (karma) asisi dagilaima:

Arastirmamizda karma agi uygulamasa % 64.7 kigiye
tam olarak yapalmastir, % 2.1 eksik asailadar. Yasi tutma-
yip yapilamayanlar ise % 2,6 oranandadir, difer grublara

halen agai uygulamasi devam etmektedir.,

D7.cl - BDT (karma) asi uygulamasanin kdylere gire dadilamas

Karma asi uygulamasi kiyler arasanda farklilaik g8s-
termektedir,.Doﬁankent'te tam agalilar % 72.9'iken, Solakla'
da % 51,8, Yunusoflunda % 65.2 dir, Agisiz olanlar DoJan-
kent'te % 1.2, Solakla'da % 4.4, Yunusoflunda % 1.5 dir.

Asi uygulamasa Solakla'da eksik oldufu igin farkla-

11k gistermektedir, (P ¢ 0.05)
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Taqlo:43 - BDT (karma) agisinin kdylere gdre uygulama dag.:

Dogankent Solaklza Yunusogdlu Toplam
Saya kol% Sayi kol% Sayi kol% Sayi kaol%

1 asili 3 1.8 2 1.8 6 4.4 11 2.6

2 asila 8" 4.7 22 19.3 7 5.2 37 8.8

3 agxla . 30 17.6 20. 17.5 30 22.2 80 19.1

Tam agila 124  72.9 59 51,8 B8 65.2 271 64.7

Agisaz 2 1.2 5 4,4 2 1.5 9 2.1

Toplam 170 100.0 114 100.0 135 100.0 419 100,0
%eKolon®%  X°=35.58 5D =10 P<0.05

D7.d - Deneklere uygulanan Kizamik asisi dafalaima:

Aragtairmamizda % 4.3 oraninda eksik asila tesbit
edilmig, % 84,5 oraninda agsilanmas grub, % 11.2 oranainda
ise yagi tutmadigi nedeniyle agilanamayan denek tesbit
edilmigtir,. Bu agi dagilami kdyler arasanda farklailak

géstermemigtir. (PX 0.05)

olgen
E - Geligmeyi ewkiteyen faktérlerden dig gikarma, oturma,

yiirtime, konusma' gibi €&tmenlerin incelenmesi:

Arggtlrmamlzda geligim takiplerini yapabilmek igin
dis gikarma (kemik gelisimi), oturma ve yliriime (norémotor
geligih), konugma (zihinsel geligim) faktdrleri incelendi.

Bu incelemede dis gikarma ortalama aya 7.ay ola-
rak, oturma ortalama ayi T7.ay, ylirime ortalama ayi 12.ay
ve anlamla konugma ogytalama aya ise 1l8.ay olarak tesbit

edilddé. Bunlar normal kabul edilen standartlar igindedir.
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Tablo:44 - Deneklerin dis cikarma, oturma, yﬁrﬂme,J‘O““ﬁwq
percentil degerleri dafzlaima:

5 10 25 50 75 25 i T SD
Perco. Perc, Perc. Perc., Perc. Perc.

_ 8.583%

Dig gaks 5,0 6.0 7.0 8,0 10,0 12.0 4,606

- 7.5781’ :

Oturma 6,0 6.0 7.0 7.0 8.0 11.0 2.015
‘ 14,332%

Yiirime i0,0 11.0 12.0 13,0 18,0 21.0 3.934
17.710+

Konugma 12,0 12.0 14.5 18.0 18.0 24,0 5.714

El1 - DeneKlerin dis cikarmasi dafilamas

Aragtairmamizda deneklere sorulan ilk dis gaikarma
ay:r ortalamasai 7. ay olarak bulunmugtur. 419 denekten
, 367 tanesi dig gakarmastar, 52 tanesi halen dis gikarma-
mistair, DigAglkartanlarln anne efitimi, baba efitimi
anne yas grubu ve ailede kisi bagina diisen aylak gelir
dagilaimaina gtire inceleyince anlamli somuglar bulunama-

mistar,
Deneklerimizin dig gakarmalari 4,5 ajha“aﬁﬁ ay

arasinda nynamaktadair.

E£2 - Deneklerin oturma ayi dafailimlarai:

Aragtarmamizda ndromotor geligmeyi incelemek ama-
ciyla sordufumuz bu soruda 419 denefdin halen 377 tanesi
oturabilmekteydi, bunlarin oturma bagladifi ay dagiliman-
da % 2.7'si erken oturan, % 91.5'i 6 ve 10. aylar arasan-
da oturmakta, % 5.8'i ise 10,aydan sonra'oturmaya bagla-

migslardir, Ortalama oturma ayir T.aydair.
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Deneklerimizin oturma dafailami, anne efitimi, baba
efitimi ve kigi bagana digen aylik gelire gdre incelenin-
ce anlamla: Sfarklalaik gorilmemigtir. Anne yas grubuna gire

incelenince anlamli farklilik gdze garpmistar,

E2.a - Deneklerin oturma aylarinin anne yas grubuna gbre

daglllml:

Aragtirmamizda en geng anne grubunda % B1.8 oraninda
6-10. aylar arasainda oturma, % 18.2'sinde ise 10.aydan son-

ra oturma dagilaima gdrilmektedir,

40 yasain listindeki annelerde ise % 16.7'si 6.aya
kadar oturmakta, % 91.5'i normal 6-10bayda oturmaktadair.
10.aydan geg oturan denek yoktur,

Anne yag: arttikga deneklerin oturma aya kiicllmek-

tedits (P<D.05ﬁ-h~b‘dda o AQ&"”M“ D olmen s0Auearm aj-”'ﬂtm
?/}h\tyb't’et?k 3\'&42&"-)

Tablo:45 ~ Deneklerin anne yag grubuna géire oturma ayi day.:

6.aya kad. 6-10,ay ara. 10.ay.son. Toplam

cturan oturan

sa§E“§SQ% Sayi sath Saya sat% Sayi kol%
15-19 - - 9 81,0 2 18,2 11 2.9
20-24 2 2.4 77 90.6 6 7.1 B85 22.5
25-29 3 2.4 114  91.9 7 5.6 124 32.9
30"34 - - 64 92 a.B 5 7n2 69 1803
35-39 - - 56 96.6 2 3.4 58 15.6
40+ 2 .5  16.7 25 83,3 - - 30 0.8
Toplam 10 2.7 345 91,5 22 5.8 377 100.0

%eSatirh %=Kolon% X°= 32.09 SD=10 P 0.05



E3 - Deneklerin yardamsiz yiiriime aya dagilaima:

Aragtairmamizda 419 deneijin 314 tanesi halen ylirii-
yordﬁ, bunlaran yardamsiz ylirlimeye baglama aya incele-
nince % 1.6's1 9 aydan &Gnce % 91,4't 9-18 ayda, % 7'si

~19.aydan sonra yilirimeye baglamiglardi,

Yiirimede anne, baba egitimi ve kigi bagina digen
aylik gelir dafalaimi etkili bulunamamastar. (P2 0.05)

Anne yas grubu dafalamairma gbre ise anlamli sonug
bulunmustur. (P € 0.05)

E3.a - Deneklerin anne yas grublarina gdre yardimsiz yirlme

ayi déﬁlllmlz

Arastardagamiz 314 denekten en geng anne grubuna
dahil olan deneklerin yiirimesi, % B80'i beklenen siirede

% 20'si ise 18. aydan sonra yiiriimeye baglamagtar.

40 yasan istinde annesi olan denekler ise timi nor-
mal kabul ettifimiz 9-18, ay arasanda ylrimiglerdir,
Anne yasa arttikga gocuklaran beklenen silirede yi-

rimeleri art aktac‘lr. (P £ 0.05)'7«510'&@ bou Jegutb‘m O olmasi sonveun
Jom oy evClegeDits

Tablo:46 - Anne yag grubuna gdre yardimsiz yilirime aya dag.

9.aya kad. 9-18.ay ara.l8.aydan

Siiztyen,” o yuilyen. gon yiljen, Tomien
15-19 - - 4 gc,.0 1 20.0 5 1.6
20-24 3 4.8 51 81,0 9 14,3 63 20.1
25-29 - - 98 93,3 7 6.7 105 33.4
30-34 2 3.3 55 90,2 4 6.6 61 19.4
35~39 - - 51 98.1 1 1.9 52 16.6
40+ 7 - - 28 100,0 - - 28 8.9

Toplam 5 1.6 287 91.4 22 7.0 314 100.,0

% = Satar®h % ekolon% X2==l9.33 SD =10 P 0.05
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F - Biylme takibinde Gnemli bazi antopemetrik Blgimler:

Aragtirmamizda deneklerin anket uygulandifi andaki

Slgimleri (af¥arlaik, boy uzunlufu, géfls gevrssi Blgimi, bag

Gevresi dlgilmii, kol gevresi &lgiimii) yaglara ve kbylere gbre

verilmigtir,
Table:47-

F1 - Denek afirliklarinin kidylere ve yag grublarana gbre daj.

Sayi X + SD Farklilak
Degankent 38 8.34 3.60
1-12 ay Selakla 28 6.79 2.41
Yunusofly 29 T7.55 2.29
Toplam(ort.) 95 7.69 2,92 P:0,105
Dogankent 38 10,63 l1.14
13-24ay Selakla 41 9.44 1,82
Yunusoglu 27 10,00 1.59
Toplam(ort.) 106 10.01 1.89 P: 0,025
Degankent 16 13,25 2.98
25~-36ay Selakla 12 11,58 1.93
Yunusoﬁlu 16 llo 56 1.90
Toplam(ort.) 44 12.18 2.35 P: 00879
Degankent 27 ¥4.70 2.61
37-48 Selakla 11 14,09 1.87
Yunusoglu 26 13,69 1.38
Toplam(ort.) 64 14,19 2.66 P: 0,2096
Defankent 31 15.58 2;69
49-60 Selakla 18 16,28 3.94
Yunusoglu 23 15.48 1.53
Toplam(ort.) 72 15,72 2.78 P: D,6156
Dejankent 20 17.05 2.44
61+ 7 Selakla 4 18,25 2.75
Yunusoflu 14 17,00 2.63
Teplam(ort.) 38 17.16 2.54 Ps: 0,6635




Aragtirmamizda ilk ilig yas grubunda Solakla koy -
nin,difjer kdylerden ve genel ortalamadan farkli olduju gd=-
rilmektedir, Egitim veg@sye-gkenmilc fak}iir}erin fark}alaga
88k1TARYL . diglntilebilir. (Tablo; /)

Tables: 4@
F2 - Denek bey uzunluklarinin kdylere ye yas grublarina gbre

dajailama:
Saya X +5D Farklalak
Defankent 38 7¥.76cm. 11,81lcm.
1-12 ay Selakla 28 67.14cm. 11,57cm,
Yunuso§lu 29 69.97cm, 10.2%cm.
Teplam(ort.) 95 69.86em 11,30 P: 0.,2642
Defankent 38 78,95 5.62
'13-24ay  Solakla 41 75.27 5.77
Yunusoglu 27 T7.93 5.14
Teplam(ort.) 106 77.26 5.57 P: 0.0126
Doankent 16 87.19 8.12
25-36 Selakla 12 81,42 8.40
Yunusoflu 16 86,19 5.89
Toplam(ort.,) 44 85,25 7.47 P: 0,1187
Dejankent 27 94,52 8.93
37-48 Salakla 11 93.73 7.85
Yunusoilu 26 93.04 5,48
Teplam(ort.) 64 93.78 7.51 R:s 0,7739
Defankent 31 99.52 T.78
49-60 Selakla 18 103,61 11,50
Yunusoglu 23 100,26 5.15
Teplam(ort.) 72 100,78 8.21 P: 0,2340
Yo¥ankent 20 106,15 7.15
614/ Selakli 4 108,50 3.87
Yunusoglu 14 104.7% 6.26

Toplam(ort.) 38 105.87 6,60 P: 0,5821
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Aragtirmamizda ilk lg yag ¢rubunda Selakli kdylin-
deki densklerde boy uzunlugu dafilaimlaraiman difer kdylerden

ve genel ortalamadan agafida oldufu giriilmektedir.(Tablosg)
Tables49

F3 - Denek bag gevresi dlgimlerinin kdylere ve yag grublarana

gire dafilaima:

Saya X +SD Farklilak
Defankent 38 44,68 4,09
1-12ay Selakla 28 42,61 3.82
Yunuseflu 29 43,76 3.17
Teplam(ort.) 95 43,79 3.75 R: 0,0899
Dejankent 28 47.50 1,61
13-24 Selakla 41 47.22 1,56
Yunusoglu 27 47.59 1,97
Toplam(ort.) 106 47.41 1,69 P: 0,6243
Dojankent 16 48,75 2.82
25-36 Solakla 12 49.67 2.50
Yunusoglu 16 48,688 1.60
Teplam(ort.) 44 49,05 2,34 P: 0,5587
Dogankent 27 49,96 2,29
37-48 Selakla 11 50,55 2,16
Yunusoglu 26 .50, 50 1.94 P: 00,5879
Toplam(ort.) 64 50,28
Dofankent 31 50,19 2.69
49-60 Selakla 18 51,27 2.59
Yunusoflu 23 50,52 1.44
Teplam(ort.) 72 50,57 2.34 P3: 0,2973
Dogankent 20 51,55 2.21
6147 Selakla 4 51,00 1,15
Yunusof§lu 14 51.49 1.87
Toplam(ort.) 38 51.45 2,07 P:0.8830

Aragtirmamizda bag gevresi 8lglmleri 0-12 ay hari-

cinde yéreler arasanda dnemli bir farklilik gostermemektedir,

(Birinei yagtaki farklilik solaklz kdyilnden olugmaktadir.)
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Table :50

F4 - Denek giglis gevresi Olgilimlerinin kéylere ve yag grub-

larina gore dagilama:

Saya X +SD Farklalaik
Dofankent 38 49,26 3.86
0-12ay Selakla 41 48,61 2.55
Yunusoglu 27 47,70 4.04
Teplam(ort.) 106 48,61 3.46 B30,5087
Daankent KI:] 45,18 5,12
13-24 Selakla 28 43,79 4,51
Yunusoglu 29 44,38 4.90
Teplam(ort.) 95 44,52 4,88 P30,2067
Dogankent 16 51,81 3.60
25-36  Selakla 12 50,83 2.82
Yunusoilu 16 50.18 2.07
Toplam(ort.) 44 50,95 2,91 P:0,2933
Defankent 27 52,85 3.74
37-48 Selakla 11 54,18 3.12
Yunusoglu 26 53,69 2.63
Toplam(ort.) 64 53.42 3.23 P:0,4459
Dogankent K} 54,39 3.03
49-60 Selakla 18 54,67 4.39
Yunusofly 23 54,78 3.19
Teplam (ort.) 72 54,87 3.46 P:0,9259
Dojankent 20 55,30 3.21
61+/ Selakla 4 5750 4,93
Yunusoglu 14 55,86 2.85
Teplam{ort.) ]| 55.74 3.27 P:0,4716

Aragtirmamizda gdflis gevresi Glgilmleri arasandaki

farklalak " Bnemli defildir.
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F5 - Denek kol gevresi Slgimlerinin kSylere ve yags grubla-

rina gore dafalama:

Saya X +SD Famklailak

Dofankent 38 13.63 1.76 "

0-12ay Selakla 28 13,57 l.62
Yunusoglu 29 13.14 2.29
Teplam(ort.) 95 13.46 1.90 P:0,.5416
Dafankent 38 14,79 2.12

13-24 Selakla 41 13.90 1,22
Yunusofluy 27 14,44 1,34
Toplam(ort.) 106 14,36 1.63 P:0,0551
Dojankent 16 15,31 1,30

25-36 Selakla 12 15,33 0.89
Yunusoilu 16 14,56 1.03
Toplam(ort.) 44 15,05 1,10 P:0,1030
Dogankent 27 15.63 1.80

37-48 Selakla 11 15,55 1.37
Yunusoglu 26 15.38 1.10
Toplam(ort.) 64 15,52 1.48 P:0,8317
Defankent 3l 15,97 1.14

49-60 Sglakla 18 15,61 2.06
Yunusolu 23 16,22 1.38
Toplam(ort.) 72 15,96 1.48 P:0,4373
Dogankent 20 16.40 1.05

61+/ Solakla 4 18,00 4,08
Yunuso§lu 14 16.43 0.76
Toplam(ort.) 38 16,58 1,50 P:0,1477

Aragtirmamizda ikinci yas grubu haricinde dijer
yas grublarinda kdyler arasanda dnemli bir farklilak bulu-
namamastar. (Farklalak solakli kiyiine bagla eolarak Heligmig-

tiro)
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TARTIGSHA

0-6 yas grubunda biiylme gelisme ve etkileyen ne-
denleri inceledifimiz galasmamizda demekler Dofankent
S.E.A, bBlgesine bajlar Dogankent, Solakli, Yunusodlu kidy-
lerinde secilmig 419 kisi lzerinde yapilmistar. Denek yasg
grublarani temsil eder sayidaki dagilamlaraindan (95 kigi)
% 22.68'i 0-12 aylak grupta, (106-kisi) % 25.20'si 13-24
aylik grupta, (218 kisi) % 52.02'side 25 aylaiktan biyik

gruba aitti,

Denek annelerinin yas grublaraina gdre dajilamina
bakarsak,15-19 yas grubunda % 3.3 anne, 20-24 yag grubun-
da % 25,1 anne, 25-29 yas grubunda % 31.7 anne, 30-34 yas
grubunda- % 17, 35-39 yas grubunda % 15,0 anne, 40 ve da-
ha yukari yag grubunda % 7.4 anne seklinde dafilmiglar-
dir. Gok geng ve gok yasl:i anneler riskli anne grubunu
olusturmaktadar. Beyazova 1982 yilanda yaptifi galaigma-
sinda, 19 yasandan kiiglk, 35 yasaindan bilyik annelerin go-
cuklarainda 81lUm orani agisindan risk tegkil- ettiklerini
gostermektedir. (5) Bizim caligmamizda bu oran % 25.7 dir,
yani her 4 anneden birisi yasg grubuna gdre riskli sayil-
maktadar, Biiylme ve geligmeye direkt olarak etki edebi-
lir,

Anne ejitimi galagmamaizda:cahil, okur-yazar, okul
mezunu olarak incelendifinde % 83.7 oraninda cahil anne,
% 2.9 oraninda okur-yazar anne, % 13,4 oraninda da okul
mezunu olan anne gdrmekteyiz, Kiyler arasinda anne efi-
timi baklﬁlndan farklalaik Bnemli bulunmugtur, en fazla

cahil olan anneler % 93.9 orana ile Solakli, en az cahil

anneler ise % 75.7 orani ile Dofjankent'tedir, Okul mez.anne

% 20.7 ile Dodankent'te en fazla, % 4.4 ile Solakla'da en
az oldujunu (Tablo:4) gdrmekteyiz. Bu sonyg gocuun bi-

yiime ve geligmesin@eMnemli bir fakibrdir.
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Gérlr'lUn 19681 yilanda yaptifs calismada kadinlarda okuma
yazma bilmeme orani % 94.3 olduljunu gdstermistir.{(6) Bu
aragtirma ydremizde gezici toraim iggilerinde yapailmastar,
Sonug kendi galigmalarimiza yakinlak gBstermektedir, Szel=-

likle Solakli kdyili deferine cok benzemektedir.

Tulay 1979 yailanda yaptif:i calasmasanda annelerin okuma
yazma bilmeme oranini % 88 olarak bulmustur. Bu caligma~-
da ydremizde taram isgilerinde yapilmastar. Deferler bir-

birine benzerlik gdstermektedir, (7)

Erbilgin 1983 yilinda Istanbul ‘da yaptifa galaigmasainda
annelerin okuma yazma bilmeme oranini % 71.8 bulmustur.
Bu defer ile bizim galigmamizdaki deider farkljyﬁrelerden

kaynaklanmaktadar. (8)

Bayik 1983 yilinda Bornova'da yaptiatfi galigsmada annelerin
okuma yazma bilmeme oranaini % 16 olarak gbstermigtir, ay-
rica okur-yazarlik orani % 14,2, okul mezunu olma orani
ise % 69.8 dir. Burdaki asira farkan bu yérenin kentsel

Bzellik gistermesinden kaynaklanmaktadar.(9)

Annenin cahil olmasi, gocuk geligimi ve biiylimesinde Bnem-
1li olan geleneksel uygulamalar, batil inanglar, yanlag
tutum ve davraniglara daha baijli olmasani safladigaindan
k6t sonuglar getirmektedir, Annenin okuma yazma bilmesi
veya editim yapmaig olmasi saiflik e@fitimine ve yeniliklere
daha acik olmasi nedeni ile yanlig ve hatali “olan davra-
niglar daha kolay engelleneceyinden, biyime ve geligme

olumlu ybnden etkilenir,

Baba efitimi calasmamizdaki sonuglara gbre kabaca
her Ug babadén birinin cahil oldugunu sbyleyebiliriz, Yi-
ne her iki babadan biriasimin okul mezunu oldufu gdriilmek-
tedir, Babalarin en efitimli oldufu kdy Dofankent, en
cahil oldufu kdy Solakli'dir., Kdyler arasindaki farkla-
lik dnemlidir.(P < 0.05)
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Bayik 1983 yilinda Bornova'da yaptifiz gcalismada babhalarain
% 9.5'ini okur~-yazar, % B87.1'ni okul mezunu olarak gés-
termigtir., Bizim galismamazda farkla sonug ybBremizin- -kir-

sal ybre olmasindan kaynaklanmaktadir.(9)

Tulay 1979 yilinda yaptifa galismasanda erkeklerde cahil-
lik oranani % 63 bulmustur. Caligmasini gezici taram ig-

gilerinde yaptidi icin bizimkinden daha kdtidir. (7)

Yéremizde anne baba e{jitimini kargilastarirsak,
annelerin babalara nazaran iki kat fazla cahil olduklarai-
ni goéririz, Glnkii erkekler okuma yazma kurslarina daha
fazla katilmalari,ayrica askerlikte okuma yazma Gfrenme-

leri efitim dizeylerini yilkseltmektedir.

Genel niifus sayimi sonuglarina gdre Tlrkiye'de 1980 ya-
linda erkeklerde okuma yazma bilmeme orani % 18.5, kadin-
larda ise % 50,2 dir.(10¥fine niifus sayimi sonuglaranan
Ankara'daki deerlerine bakacak olursak erkeklerde okuma
yazma bilmeme % 9.1 iken, kadinlarda % 33.5 tir.(11)

Bizim arastirmamizla aradaki farklilak nedenini ydremizin
kirsal ydre olmasina ve sosyo-ekonomik, kiiltiirel ydnden

geri olmasina baflayabiliriz,

btlmeme,
Etimesgut bdlgesi kayitlarinda erkeklerde okuma yazma¥% 7

kadanlarda ise % 21.8 dir.(12) Bizim galigmamiz sonugla-
randan asari farkli olma nedeni kentsel Gzellikler taga-
masi ve bircok ydnden pilot bdlge olarak segilmesinden

kaynaklanmaktadar,

Ailelerimizin yapisi incelendifinde % 80.9 oranan
da anne, baba ve gocuklardan olugan cgekirdek aile tipi
yapisinda % 18.,6'sanan genig aile tipi yapasinda oldufu-
nu gérmekteyiz.% 0.5 oraninda ise b8liinmiiy aile tipi var~
dar,

1969 yilanda Ankara yenikent bOlgesinde yapilan caligmada
% 58 oraninda gekirdek aile, % 42 oraninda genis aile tes-

bit edilmistir.(13)
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[ki yére arasindaki farklilak &a@ﬂkent bdlgesinin daha
fazla karsal Gzellik tagimasindan kaynaklanmaktadar.

Tiirksoy 1977 yalinda yaptidi calismada % 54.7 oraninda
gekirdek, % 45.3 oraninda genig aile tipi gostermigtir,

Farklalik yBrenin kirsal Bzellik tasamasina bafladar.(14)

Bayik 1983 yilinda Izmir Bornova'da yaptigi galagmada

% 78.9 oraninda cekirdek aile, % 20.3 oraninda genig
aile tesbit etmigtir. Sanuglarimiz benzemektedir. Y&-
remizin sehre olan yakinligi bu benzerlifi getirmekte-
dir. (9) '

Kigi bagina digen aylak gelirin ySremizdeki dafa-
limini inceledifimizde,' % 40'nin 4-6 bin, % 25.1'nin’
7-9 bin, % 14,8'nin 1-3 bin, % 14.6'sinin 10-12 bin,
% 4.8'nin ise 13 bin ve fazlasidair. Kigibasina diisen ge-
lir et yeme siklifaini ve annelerin dofumlari arasindaki
stireyi 6nemle etkilemektedir. Bunun yanisirada gocuun
dofum afirlaga, annenin yaptilja disik sayisi, gocuk hasta
olunca g&tlirlilen yer aylik gelir ile anlamla bir farkli-

lik gdstermemektedir.

Tliirksoy 1977 yilinda yaptaidz caligmada yillaik geliri 18
bin liranan altinda ve i{istinde olan grup olarak ayirdigin--
da iki grup arasanda onemli farkliliklar tesbit etmig=-
tir,(14) Ekonomik durum dsha dnce yapilan aragtirmalar-
la karsilagtirmak istendiginde yeterli ve anlamlia sonug
vermemektedir., Enflasyonu buna neden alarak gOsterebi~
liriz., Clnkil; enflasyone bafli para deferi ve alam glci

rakamlaran etkinligini ortadan kaldairmaktadar.

Yéremizde ortalama her ailenin yasayan gocuk sa-
yisi 3,77 bulunmustur. Toplam 419 ailenin hemen hemen
yarisanda 5 veya daha fazla gocuk saptanmigtir. Beklen-
difdi gibi anne yasi arttaikca yagayan gocuk sayisai artmak-
tadar, (Tablo:10) Aragflrmamlzda dnemli farklilaik goster-

mistir, 40 yagin Ustlindeki anncelerin % 96.8'nin 5 veya
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daha fazla gocufu varken 19 yag ve daha kiglk annelerin

% B5.7'sinin bir gocufu vardar,

Goriir 1981 yilinda Karatag ydiresindeki gezici taram iggi-
lerinde yagayan ortalama gocuk sayisins 4.03 bulmugtur.
Sonug bizimkine yakandar. Gezici taraim iscileri Giney
ve Gineydofiu illerinden geldifinden pek farklalik gbster=-

memistir, (6)

Bayak 1983 ylilnda Bornova'daki galigmasinda ortalama ya-
sayan cgocuk sayisaina 2.4 bulmugtur, farklilik yGrenin
kentsel 8zellik tasimasindan kaynaklanmaktadar.(9)

0.8

Annelerin digik yapma haiza incelememizde 0,40 ola-
rak saptanmastir. Yapailan 152 digiligin anne yas grubu
dafialamana bakilinca en gok digiik 30-34 yas grubundaki
annelerde gbriilmektedir,(0,60) Daha sonra 25-29 yasg
grubu ve 35 yasandan yukari diiglik haza artmaktadar. En
az digik hiza beklendidi gibi en geng annelerdedir. Bu
durumda en gok diiglik yapan annelerin, en gok yasayan
cocufa sahip anne grubunda oldufjunu gidrmekteyiz. Bu yas
grubundan sonra istenmeyen gocuklarin artmasa diigik sa-
yisinin artmasini saflamaktadair, Bu nedenle bu yas gru-
bu ve daha blyik yags grubundaki annelere aile planlamasai
galigmalarini daha etkin sekilde yapilmasi saflanmaladar
denilebilir. Incelememizde anne eijitimi ve kigi bagina
dilgen aylak gelir didsik haizainai anlamli olarak etkileme-
mistir, Burda saflak efitimin yetersiz oldudu stylene-
bilir, 1984 Dojankent S.E.A. bBlgesi galisma verilerin-
.de toplam 26 diigiik kayat edilmigtir. Burda her yiiz ha-
milelikten 2.5 tanesi diisiikle sonuglanmakta ve disik haiza
% 0.24 olarak gosterilmektedir{3)Caligmalarimizla arada-
ki farklailaik saflaik ocafina digiiklerin tam olarak bildi-

rilmemesinden kaynaklanmakta oldufu diglncesindeyiz.
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Gérlr 1981 yilainda yaptifar aragtarmasinda disiklerin ile-
ri ve orta yag grubunda gocuk sayisa 5 den yukari ve evli-
lik siiresi 10 yili gegmig kadanlarda daha fazla olduunu
gistermigtir, Ortalama diigiik sayisani 0.91 olarak bulmug-
tur.(6) Farklilafain nedeni a¥agtirmanah gezici tarim iggi~-
lerinde yapilmasindan kaynaklanmaktadar., Hacettepe Univ.
niifus etiidleri enstitilisii tarafindan yapilan bir aragtar-
mada Tidrkiye'de 1968 yilainda diigiik hizi 0.64 olarak, 1973
yilindaki galagmada ise 0.57 olarak bulunmustur.(15) ga-
ligmamizla aradaki fark ydremizde yagayan gocuk sayisa-

nin fazla olmasayla agaiklanabilir,

5.5.Y,B, aile planlamasi ve A.[.S, genel midirligl 1982
yayinlaranda, Tiirkiye'de 1963 yalinda 45 yagindan kiiglk ev-
1i kadinlarda diigiik hiza % 8 iken 1978 yalainda % 17 dir.
Ulkemizde 1981 yilinda 450 bin dislik yapilmagstir. Bun-
laran % 7'si saglakla ilgili nedenlerle, % 93 gebelik ara-
s1 sldrenin azllﬁi nedeni ile fazla gdcuk, ekonamik sikin®a
gibi nedenlerlede diigiik yapalmistar., 450 bin digigin 360
bini kayitlara gBre kendi kendine olan. dislklerdir. He-
kimin yaptafa diigliklerin baslangaica kadanlar tarafandan bag-
1at11m1§t1r sayisa 90 bin'dir.(16) Diislife bafdli anne 51 Gm-
leri % 00,40 iken dofumdaki anne Sllmleri % 00.8 dir. Di-
gk tibbi bakaim altinda olmussa anne B1limi % 0002.5 dir.J1i6)

Bayik 1983 yilinda Bornova'da yapti§i galaismasainda % 45,8
kadainan en az bir diisik yaptitana gBstermigtir. Kadan ba-
sina dilgen optalama dilgiik sayasi 0.96 dar.(9) Farkain ne-
deni yBrede yagayan gocuk sayisainin azlafa ve istenen go-
cuk sayisinin az olmasina bafla olarak diigiiklerin artma-
sadar, 1973 yilinda aile yapaisa ve nifus sorunlari arag-
tirmasainda Tirkiye'de 25 yas ve Ustiindeki digiklerin hiz~
la arttaifiz gisterilmistir.(17) Bu durum kadinlarin 2§ ya-
sana kadar ideal gocuk sayisana ulagtiklarinai bundan son-
ra istenmeyen gebelikler nedeni ile digiklerin arttigana
styleyebiliriz, Tlrkiye'de 1968 ve 1973 yallari arasainda
yapilan arastirmalarda, 1968 de 270 bin, 1973 de 222 bin
olarak bir yallik tahmini disiik sayilari verilmigtir,(16)
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farklilifain nedeni aile planlamasi calasmalaraina baflana-
bilir, Bulut 1979 yailinda gubuk bBlgesinde yaptifas arag-
tirmada kadanlarin % 36.6 sinin vasam boyu en az bir kere
diiglk yaptaganai, disik sayisainin kadin basina 0.7, 100, -
gebelife 15, 1000 canli dofuma 17 olarak saptamigtar., Ay-
rica dligiik sayisi &le kadain yasi arasi pozitif, efitim
diizeyi ile negatifiligkibulmistur. Bulut yaptida bu caligma=-

da, kadinlarain bellek faktSrinin eksik ve yanlig bildirim-
leri ortadan kaldaran ilk prospektif arastirmaya yapmaig-
tar. (18)

Ozbay 1963 yilinda kadinlaran % 7.6 sinain 1968 de % 10.1
inin gegmigte enaz bir ' .° diiglk yaptiklarani bildirmig-

tir.(19)

Akin 1975 yalanda Ankara'da kadan bagina disen ortalama
digik sayaisinan 1 oldufunu, kadin yagi, efitim dizeyi ve
gelir dlizeyi ylikseldikge digik sayisan arttifaina saptamig-
tar.(19) 1967 yalinda Ozbay ve Shorter, Etimesgut bdlge-
sinde kadinlarda yaptidi arastarmada diigiik sayisai ortala-
masaini 0.26 ve 100 canli dofjuma karga 6 olarak saptamag-

lardar. (20)

Yapllén incelemelerle bizim sonuglaramaizin farklailaga ge-
nellikle bizdeki diiglik sayisinin daha az olmasinin nedeni
k6ylerdeki yagayan gocuk sayisanan fazla olmasi, istenen
gocuk sayaisinan:fazla olmasi ve ydredeki aile planlamasa

galigmalaranan yeterli olmamasina baflayabiliriz.

Hamilelik d&neminde gegirilen hastaliklar anne ha~-
yataina etkileyen baza hastaliklar direkt olarak bebegin
safjlifjanada etkiler, Uzellikle bu hastali%in hamileligin
ilk ic¢ ayanda gegirilmis olmasi dnemlidir, Kizamaikcik, .in-
filuenza, rontgen asanlari, toksoplazma vb. hastaliklar
cocukta konjénital anomali meydana getirme olasilaifa fazla
olan durumlardar. Ayrica disiilkler s8z konusu olabilir, Ge-
belijin son Ug ayainda gegirilen hastalaklar da erken dofum

prematiire dofum, dislk dofum afrirlaikli bebek dodumu gibi
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dojumlara yol agmaktadar,. Aragtirmamaizda her dort anne-
den biri hastalak gegirmis, Ugl gegirmemistir, gecirilen
hastalikengeok 2, trimde,en az l,trim.de olmugtur. Buna
ragmen konjenital anomali gdrilme hiza % 1.9 dair. Hami-
lelikte yapalan tibbi kontroller annedeki hastalifa er-
ken yakalama ve tedavi etme gansi vermektedir. Ayraca
riskli anneler tesbit edelerek drjumlari en uygun gekil-
lerde yapalmasa igin gerekli Onlemler alanar. Daha son-
raki ddnemlerde gdrilen hastalaiklar hastanede dofum yap-

mayas gerektirebilir,

1973 yilinda Courtney Nijerya'da 5 bin anne ve bebedin
kayitlarina inceleyerek, hamilelikte anemi gBriilen anneler-
de prematiire ve diglk dofjum agirlakla bebek gdriilme ora-

ninin daha fazla oldufjunu gdstermistir.(21)

1974 yalinda gada tiketimi arastirmasainda iUlkemizde gebe
annelerin % 50'si kansizdir. Gebe anne muayenelerinde
dig bozuklufu, troid bezi biliylinesi, yiliksek oranda bulun-
dufu gdsterilmistir.(22) Y&remizde annelerin gecirdigi
hastaliklar daha cok saitma ve kronik difer hastalaklar
olarak dikkati gekmistir, =satma hastaligi normalde di-
siik nedeni olabilen bir hastnlaiktar annelerimizde daha

cok 2., Bzellikle 3.trimestr'de gdrildigl saptanmigtar,

Deneklerimizde % 1.9 oraninda gdrllen konjenital
anomali her lg kdyde de farkla detjildi, 1984 yili Dojan-
kent saglaik aragtairma bdlgesinde yapailan galaigmalarda
% 0.6 olarak saptanmistir{3) Bulgularin benzememesi galig-
malarimizdan kapai kapi gezilerck inceleme yapildifandan
kaynaklenmaktadir, Difer calismada ise poliklinife bag-

vuranlar kaydedildifinden oran az gdrinmektedir,

Doumun normal veya forseps, vakum, sezeryan gibi
miidahaleler sonucu olmasa dofiumdan sonraki biliyiime ve ge-
ligmeyi Bnemli oranda etkiler. Galismamizda % 3.8 oram

ninda miidahaleli dofum tesbit edilmisgtir. Bu dofumlar
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kdyler arasinda 8nemli farklalik gBstermemektedir. Bu ko=
nuda yapilmig arastirma bulamadaijzmaizdan sonuglaramizi kar=-

gilagtairma olanadar bulunamadi,

Incelememizde % 05 (2 tane) erken dofum, % 1.2 (5
tane) silirmatrasyon giirilmistiire % 98.3'0 ise miyadanda

dofdmuglardar.

Erken ve .gdeg ~ dofjumlar dofum sonrasinda dis ortama uyum
ve direng kiraklida nedeni ile,hastalaklar daha saik olmak-
ta ve afair seyretmektedir. Bizdeki riskli olan bu grup
orani % 1.7 P Vasama gansi bulabilenlerdir. Misiurewicz
ve arkadaglari dofumdaki ilk ayda prematiire yeni dofan &-
limlerinin, zamaninda dodanlara nazaran 40 kat fazla oldfju-

nu géstermistir, (23)

Dogumlar arasi sire gocuun bilylme ve gelismesinde
6nemlidir, Normal kabul edilen siire 2 yal ile 5 yil arasin
dadar, 2yila kadar olan siire annenin kendini toparlamasa
gocufun gerekli bakiminin yapailmwmasi igin istenen silredir,

5 yildan fazla dogumlar arasinda siire olmasa pirihiparlar—
daki zorlufu getirir. Aragstirmamizda dodumlar arasi siire

1 y1l olan anneler % 24.72 orananda riskli olan annelerdir.
Dojumlar arasainda 2 yil olan % 47.48 anne, 2 yildan fazla
% 27 anne tesbit edilmistir. Genel olarak deneklerimizin
dorte birinin riskli dodum oldufunu sdyleyebiliriz, Riskli
dofum orana kdyler arasinda farkli bulunamamiskir.(Tablo:15)
Bu slreyi etkileyebilen anne eijitimi, sanne yas grubu ve
kigi basina diigsen aylik geliridnemli oranda etkiledifi g&-
rﬁlmﬁstﬂr.. Riskli dofumlarin cahil annelerde % B2.8 ora-
ninda, okuma yazmasi olanlarda ise % 17.2 oranainda saptan-
mistar, Riskli olan dojumlar 20 ile 29 yag grubunda en
fazla olmustur. Gelir dizeyi arttaikga riskli dofumlar azal-
makta,yani sik dojumlar azalmaktadair, Bayik 1983 yailanda
Bormova'da yaptifai arastairmada iki hamilelik arasindaki
siirenin % 26.8 orananda 1 yal, % 23,5 orananda 2 yail,

% 50.7 orananda 2 yaldan fazla siire oldufunu saptamigtair.
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Riskli dofum hizlaraimiz benzemektedir.(9)

Diinya dofjurganlik arastirmasi sonuclaraina gére Polonya,
Kolombiya ve Jamaika'da on kadindan dioirdi, dominik cum=
huriyetinde on kadindan begi kisa araliklarla dofum yap-
maktadirlar, (24) Bu bulgular sonuclarimiza benzerlik
gistermektedir, Ulkelerde/sosoyo—ekonomik ve diger yon-

lerle Tirkiye'yve benzemektedir.

Arastairmamizda deneklerin dodum kilosu ve boyu
gocuk tipi figlerinden tesbit edilmistir, ,dodum boyu bel=-
1i olan 173 denek (toplam deneklerin % 41.3'nin dofum boyu
bellidir.) tesbit edilmistir, dojum afarrlifa belli olan
92 denek (% 21,95 oraninda dotjum agarliga belli olanlar
vardar.,) tesbit edildi. Dofum atjiarliga belli olan denek-
lerin % 18,.5'i diigiik dojum aiizrlakli, 2,5 kg. altinda
dofum kilosuna sahiptir., % 3,3'4 4,5 kg, Ustiinde olan to-
suncuk kilosuna sahipti, geri kalan % 78.3'UG normal dofum
kilosu kabul ettigimiz 2,5 ki. ‘ils’. 4,5 kg. arasinda
dofjum kilosuna sahip bebeklerdis Dogum agairlifaini etki-
leyen hamilelik donemi ve ona etki eden deferleri incele-
yince, anne editimi arttikca gocudun normal deferler igin-
deki dcﬁumﬂaélfllﬁl artmaktadir diyebiliriz. Baba egiti-
minin artmasida bebeklerin normal kilolar iginde olmasi-
ni1 saflayabilir, ekonomik durum iyilestikge doJum afirlaik-
larainan.-normal deferler iginde olmasai beklenir, aragtirma-
mizda bu iig etkende iligki vardar fakat Snemli bir farkla=-
11k gbze carpmamaktadar, (Tablo:19-20) Dofum agarliklara-
ni ve boylarini percentil defjerlerine gdre incelefimizde
ortalama dofum afirlifa 3.295 gr.dar g 0,911 standart sap-
masi vardar, yani alt ve Ust sanarlari hesaplarsak (range)
2.384 ve 4,206 deferleri arasanda dofum afirliklaranan

yer defigtirdifii gorilir,

Beyazova 1982 yilinda Ankara'da yaptidi galigmasinda gebe=-
lik siiresi ne olursa olsun, beheiin doﬁum agairlifr yasgama

sansani etkilemektedir, (5)
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Erbilgin 1981 yailanda istanbul vantifar galigmasinda bebek-
lerin dofum afarlaiklarinin annenin 15-35 yaglari arasanda
anlamlay bir artis gdsterdifini 35 yastan sonra ise diigtigl-
ni belirtmistir. Dofum kilosunu etkileyen etmenleri. saira-
ladiginda ilk sirayi gebelik siliresi 2. bebe@in cinsi, 3.cdi
ise gocugdun kagainci gocuk oldufjunu gseklinde devam etmekte-
dir. Erbilgin anne ve bababditiminin bebegin doum agar-
latiana direkt etkilemediiini gdstermigtir., Bizim bulgu-
muza benzemekte idi.(8) Giirson 1951 yilinda Istanbulda
yaptifa galigmasinda erkeklerin dofum afirlagana 3.440 gr.
kizlaran dofum afirlaga 3.365 gr., ortalama 3.4025 gr. ola-
rak tesbit etmigtir.(25) Doijramacai 1953 yilinda Ankara'da
yaptigas caligmada erkelerin doljum agarligana 3.167 gr.,
kizlaran dofum afarlagaina 3,072 gr., ortaiama dodum afjir-

1181 3.1195 gr. olarak gdstermigiir. (26)

Kutsal 1961 yilinda Ankara'da yaptiji galigmasinda, erkek-
lerde dogum afjairlafini 3.287 gr., kizlarda dodum
agirlatiz 3,200 gr., ortalama dotjum afjarlida 3.248 gr. tes-
bit etmistir. (27) Ortalama dofum aidarliklarani galaigmamiz-
la ‘kargilastirdigamizda deferimize en yakan olan Erbilgin'

in yaptiga galasmadar.

Dofumun oldufu yer incelenirse,% 79.7 oraninda ev-
de, % 17.7 oraninda hastanede, % 2.6 oraninda saflik ocagin
da oldufju gze garpar. Her lg kidyde de bu dadilam farkla-
lik gistermemistir, Dodum olayinda meydana gelebilecek
tehlikeleri en aza indirmek igin ve aninda uygun midehale-
yi yapabilmek igin, 6zellikle primiparlar da dogumlaran has
fahede yapilmasi en uygundur, Riskli doumlarin 8nceden
éaptanm381 ve hastanede dofjumu saiilanmasi birgok olumsuz
sonucu engellemektedir. 1973 yalinda Irak'ta Al Rubaie ve
arkaﬁaglarlnln yaptifa arastairmada, bebek 8limlerinin % 90!
nainin evde olan dofumlar olduiiunu gstermislerdir. (28) 1984
yilanda Déﬁankent 5.E.A, bBlgesinde % 21.69'u hastanede,

% 71.59'u evde olmustur, % 6.72'si ise saflik ocafainda ol-
mustur. Bulgularamiz yakinlik gistermektedir, Isvegteki

dofumlaran % 99'u hastanede olmoktadar, ((29)
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Etimesgut bdlgesi galagmalarinda 1967 yilinda dofumlarin

% 11'i hastanede, % B89'u evde olmaktaydi. 1984 yilinda
dofumlarain %77.1'i hastanede, % 22.9'u evde olmaktadair.(12)
Bu farklilagan nedeni bBlgede agilan hestanenin etkin ga-
ligmasadar, Tilirksoy 1977 yilinda yaptafja arastarmada doFum
laran % 56'si hastanede, % 44'U evde olarak gistermigtir.
(14) Tirkiye'de frtaanadoludaki dogumlarin % 79.2'si, £ge
ve Marmara bélgesindeki dojumlarin % 65.6'sa halen evde ol- .
maktadir, bu dofumlaran bliylk bir kasmi sadlaik kosullarin-

dan uzak, efitimsiz kisilerin yardami ile olmaktadar. (38)

Dofumu yaptiran kisiler incelenince: % 19,3'0 yar-
dimsiz kendi kendine, % 18.6'si ebeninelerle, % 57'si ebe
ve hemgirelerle, % 5.1'i ise doktorla oldufu gdriiliir., Ge-
nel olarak % 37.9'u kendi kendine, % 62.1'i ise saflak per-
soneli yardami ile dodum yapmaiglar diyebiliriz. inceleme-
mizde saflik personeli ile en Fézla dojum yapan kdy Yunus=-
o§lu'dur, en az dofum yapan kiy Solakli'dar, Kdéyler ara-
sinda dofum yaptiran kisgi farklalifa Gnemli derecededir.

(P € 0,05) Yunuso§lunda ebe ve hemgirelerin yaptirdiklara
dogum % 72.6 iken, Solakli'da % 49.1 dir. Bu oran ebele-

rin kendilerini yBre halkina kabullendirmelerini acgaklar.

1973 yilinda Irak'ta yapilan Al Rubaie ve arkadaglariman
yaptifar incelemede evdeki dofumlarda % B0'nin ehliyetsiz
kisilerle' ve kendiikendine olan dofjumlarda bebek tlimleri
cok fazladir.(28) Dodnkent S.E.A, bilgesi 1984 galigma
raporunda % 27.64'0 kendi kendine, % 72.36's1 ise saflak
personeli yardami ile olmaktadir., Bulgularamiz farkli ol-
masana ragmen yakinlak qﬁstermektedirJS)GSrUr caligmasanda
gezici taram iggilerinin % 77.4'niin sadlik personeli yar-
dim1 olmadan, % 22.6'sinan saflik personeli yardami ile
dofum yaptiklaraini gostermistird6)Sonug gezici tarim iggi-
lerinden yapilan aragtarma oldugu igin bizim sonoglarimiz-
dan daha kdtiidir. Glnki ydredeki sadlak personelini ve

saflak kuruluglarana kullanma alaskanliklari yoktur.
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Etimesgut bGlgesinde 1967 yilinda kendi kendine olan dofjum-
lar % 58.iken, 1984 yilinda % 10.6'ya diigmiistiir. Ebe ile
olan dofumlar 1967 de % 31 iken, 1984 de % 12.3 olduiu,
difer saglaik pérsoneli yardimi ile olan dodumlarain %1967 ya~
landa % 11 iken, 1984 yilinda % 77.1 oldufu gdsterilmistir,
(12) Bbdlgedeki bu dejer farklilaklari efitim ve hizmet
galigmalarinan etkinligini g8stermektedir., Bizim galigma-
laramazdan farkli olmasi nedeni uzun sireden beri saglaik

hizmetlerinde pilot b&lge olarak kullanilmasa dUgUnUlebilir.'

Bebek beslenmesinde Onemli yertutan emzirme olaya in
celememizda su dafalim:r gbstermistirs:s hig meme vermeyen an-—
neler % 3.1, halen meme veren annaler % 23.4 tiir, Diger
datfalamlar emzirme siliresini tamamlayan annelerdir, bunlar
308 kigidir % 43,1B8'i 1 yal emzirmig, % 48.38'i 2 yal em-
zirmig, % 8,44'U 2 yildan fazla emzirmistir. Kdyler arasin-
daki farklilak incelenirse 1 y21l emzirenler Do@ankent'te en

fazla Yunuso@lu 'nda en azdair, 2yal emzirenler Dofankent'te
en azdar, 2 yildan fazla emzirenler Solaklal’da en fazla,
Yunusojlu'nda en azdxr. Tunger 1974 yalinda Ankara'da yap-
tif1 calagmasainda 1 yil emzirme oranani % 51.25, 1 yildan
fazla emzirenleri % 28.98, 2 yildan fazla emzirenler ise
% 19,76 olarak bulmustur. Farklilaga ybre farkina bagla=-
yabiliriz, 2 yildan fazla emenler yaridan fazla azalmig
1-2 yil afa51nda emenler ise 2 kataina yakain artma gOstermig-
tir(3) Anne efitim dizeyi dilgtiikge emzirme siiresi artmakta-
dir. Anne yasi arttikga emzirme siresi etkilenmekte arttaik-
ga artmaktadar, Kisi basaina diisen aylik gelir emzirme siire-
sini etkilememektedir. Annenin yagayan gocuk sayisaemzirmeyi
artarmaktadar, Bu tutum emzirmenin gebelifi engelledifi
dilsiincesini agaklar. Tiirksoy emzirme siiresi ile anne editimi-
hgn'jjggnlmadlﬁlnl gbstermigtir,. (14) Farklalafan nedeni
ybrelere bafla olarak geligen gelenek ve gbrenekler, diglinii-
lebilir, Tulay aragtairmasinda anneAsﬂtG almayanlar oranini

% 7.7 olarak bulmustur, bizim deferimizin 2 katidair. Fark-
11118an nedeni annelerin tarladaki caligmasina baflanabi-
1iri(7) 1Incelememizde ortalama memc emme siireleri Dogan-

kent'te 14,07 ay ay, Solaklai'da 14.50 ay, Yunusoflunda



14.13 ay olarak bulunmugstur. Orvalama 14.23 ay olarak gds-
terilebilir, Tirkiye'de 1974 beslcenme, saglik ve aile gada
tiketimi aragtirmasinda, 1-3 ay meme emenler enfazla Ege,
Marmara,Tﬁakya-bﬁlgelerindedir. (% 20.4), Karadeniz (18.8)
Ic Anadolu (%.18), Akdeniz (% 13.4), Dodu ve Gineydodu Ana-
dolu bdlgelerinde (% 9.5) daha azdir. 12 aydan sonraki em-
zirmeler batadan dotjuya dodru gittikgé artmaktadir., Ege,
Marmara, Trakya da % 16.9 iken, Dolu Anadolu ve Gineydofu
Anadolu b@lgesinde % 42.8 diz. Ayraica biyilk sehirledde
bebeklerin % 26.8'i 1-3 ay meme emerken kdylerde % 9.2 dir.
Yine bliylk sehirlerde 12 aydan fazla anne siiti alma orana

% 14 iken kéylerde % 39.6 dar. Annenin efitim diizeyi ylk-
seldikge 12 aydan fazla siren emzirmeler azalmaktadair, yal-
niz annenin efitim dizeyi ylkselmesi 1-3 ay meme verme sii-
resini artairmaktadir, nedeni anneni calaigmasi olarak digi-

niilebilir. (22)

B&lgemizdeki galasmaya katilan ailelerin-beslenme
alaiskanlaiklarana bakacak olursak Karbon hidrattanzengin
gldalari % 89 oraninda haftada 1-2 kez yedikleri, pro-
teinden zengin gidalari % 59.8 orananda, haftada 1-2 kez
% 20.5 oranda, haftada 3-4 kez yedikleri, % 15.2 oranda
hergiin 5-6-7 kez yedikleri, hic olmayanlar % 4.3 oldugu
dikkati gekmigtir. '
Kuru bakl;giller en fazla haftadé 1-2 kez yedikleri
(#98.8) gbzlenmektedir. Taze sebzeler haftada 3-4-5-6-7
kez gibi fazla sayida yendigi g@riilmektedir, hamur isles
rini daha cok haftada 1-2 kez, scbze ve meyveleri hafta-
da daha cok 5-6-7 kez gibi orcnda, pekmezi ise yarasi hig
yememekte yiyenlerin en fazlasaida haftada 1-2 kez yemek-
tedir, Beslenme; blylme, yagamain slrdiirllmesi, salaifin
korunmasi igin besinlerin yeterli ve dengeli olarak ali-
nip kullanilmasadar.(|S5) Bu tanim gadalarin beslenmede
ve beslenmeninde insan saglifjanda tnemini aglklamaktadlr.
Genel olarak Tiirkiye temel besin maddesi ekmek ve bufday
firtinleridir. Tiiketilen giinlik kalorinin % 44'G ekmekten,

% 58'i tahallardan kargilanmaktadar,
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St ve siit Urinlerinin total kglori igindekipayx % 4.9,
hayvansa} besinlerin dejerleri ise % 6.3 diir.(22) Eko-
nomik problem halledilmedigi siirece ailelerin 6zellikle
gocuklarm beslenmesinde siit ve etin yerini ekmek ve makar-
'na "alacak yanlig ve kotli beslenme,birgok sorunlar geti-
recektir,. (32)

Tulay'in yaptiJ: arastairmada taram iscilerinin enerjile-
rinin % 11 proteinden, % 15 yatjdan, % 73.4 karbonhidrat-
lardan sagladiklarana vitamin ve minerallerin yetersiz
oldufunu belirtmistir. Yine pekmezi % 98 ailenin yeme-
digini g&stermistir.(7) Farklailafan nedeni deneklerinin

gezici iggiler olmasi olarak gisterilebilir.

Yalgin Gukurovada yaptifi arastirmasinda en gok bulgur,

un, patates ve sofan tlketimi saptamigtir. Beslenme be-
sinlerin satan alma gliclini etkilerken besin segimi iginde
kiiltlirel dizeyin ve efitimin etkin oldufunu gdstermistir.

(33)

fncelememizde ailelerde et yveme dagilamaini % 12.4
orananda hexrgiin, % 45.1 oraninida haftada bir, % 17.4

oraninida haftada 2, % 25.1 oraninda ayda yilda bir yven-
difini belirledik, Bu dadilam her lig kdyde farklalik gds-
termektedir, Engok et yiyenler Doigankent'te, en az et
yiyenler Solakli'da dair. Nedeni ekonomik sartlar disini-
lebilir., £t yeme saiklifina etkileyen faktSrlerden kigi
bagaina diigen aylik gelir Gnemli oranda etki saglamakta ve
yasayan cocuk sayisa arttikca et yeme saklifar digmektedir,
Ayni zamanda baba efitiminin artmasida et yeme hizana
.arttlrlr. Ankara Kuscafiz gece kondu b8lgesinde yapailan
ailelerin % 20.7'si hayvansal protein almadiklari, % 41,5'i
ise hig et almadiklarini sdylemislerdir.{(34) Farki ydre-
sel farklailaik ve ekonomik durumun gok disik olmasina bagla-
yabiliriz. Tulay galigmasinda ailelerin % 69 nun et yeme-
diklerini g@stermigtir, Bizim aragtirmamizla olan farka

gezici iggilerdeki ekonomik yetersizlikiir.
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Ek gida kullanimani inceledifimizde bir yasaina ka~
dar. aldaklari ek @idalar dafilamaini sairalayanca cay+biskiivi
% 76.1 oraninda, siit, % 68 oraninda, yofurt % 66.3 ocranin-
da, yumurta % 50.6 oraninda, peynir % 40.8, meyve suyu
% 37.9 oraninda, muhallebi % 31 oranindg, sebze gorbasa
% 17.4 oraninda, hazir mama % 9.1 oraninda tercih edilmek=-
tedir. Peynir, meyve suyu ve scbze gorbasini tercih etme
oranai azdar, Anne efitiminde. bu konulara Gzellik verilmesi
gerekir, Ek gida kullanaiminda yapilan incelemede anne edi-
minin etkisi arastarilnca tek,tek her gida igin Bnemli fark-
lilaklar saptanmistar.(P< 0,05)

Kansu Turhal ilgesi gevresinde 3 aydan sonrq/normal dejer-
lerden uzaklagan gocuklarin 6.ay sonunda,kilo kayaplarainan
erkeklerde % 60.97'e, kizlarda % 63.40'a vardifaina bununda

beslenme yetersizlifinden kaynaklandigini glstermistir, (35)

1974 gaida tiketimi arastirmasinda:icocuklarin 4-6 aydansonra ek
anne sitiliyle beslenmeleri ve doymalara genel olarak imkansiz-
_dlr“deb.bu gocuklarda ek gida baglanmadifindan prta ve afar
derecede kalori malﬁﬁtrisyonu vardir, Yine bir arastirmada

0-6 yas grubu gocuklar arasinda % 20 oraninda protein mal-
nltrisyonu (1,5 milyon gocuk), % 15.20'sinde rasitizm has-
talafa (1,2-1,.5 milyon cocuk), % 25 oraninda kansizlaik

(1.8-2 milyon gocukta) seklinde gbtriilen beslenme yetersiz-
1igi sonuglari saptamislardar,(22) Ayni arastirmada ek ga-
daya baglamada anne efitimi iligkili gtisterilmigtir, editim

arttikga ek gidaya baglama orani artmaktadar.

Hasta olan gocuk gotirildigld yer agaisindan incelenin-
ce % 80.7 oraninda sajlik ocafi, % 19.3 craninda Gzel dr.
veya hastane tesbit edilmistir, KS8yler arasanda farklalak
vardar, Dofjankent kdyinde saljlak ocafainain olmasi bu orana
etkilemektedir, Yunusodlu'nda saijlikevi nin olmasai ve haf-
tada bir giin hekimin poliklinik yaphasi, ebenin etkin calig-
mas1 bu orani yiikseltmektedir. Saglaik ocadini en az tercih
edenler,Yunusoflu'ndan daha yakin olmasina ragmen gitmeyen-

ler Solaklai k@yilindedir.
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Burda saflak evi hizmet binasi yoktur, ebenin olmasi ye-
terli etkiyi saflayamamigtir, Hekimin gidip poliklinik
yapmasi saflik ocafir tercihini artaracaktir. Anne yas
grubu, baba efitimi kigi bagana diigen aylik gelir cocuk
hasta oldofunda gdtlrilen yeri etkilememektedir. Yére-
mizde‘gehal olarak halkin szafjlik ocafina kabullendifini
ve tercih ettifini gOrmekteyiz., Bilir bir yazisainda saf-
lik ocaklaraindan faydalanmayi etkileyen etmenleri mesafe
aile reisi efitimi, ebenin olumlu etkisi, ulasim proble-
mi geklinde siralar,(36) Bizim caligmamizda bu etmenler

tam olarak etki gdstermemektedir.

Ulkemizde rutin yapilan 4 aga vardar. Bunlardan
Verem agisi dodduktan sonra & aya kadar yapilabilir, kar-
ma ve polio agisi 2-4-6~F8 aylarda caira ile yapilarak da-
ha sonrégg%;el'leri yapilar, Kizamak ise 1 yagsandan gsonra ya-
pilmasi: tercih edilir. Ydremizde bu asilarin dadalimla-
rina bakilinca verem asisi % 57,3 oraninda yapilmigtair.
Agisiz olanlar % 41.8 dir, difjerleri ise heniz yeni dof-
duklarindan yapilmamigtair. Bu agida kdyler arasinda fark-~
11lik gbze garparfekdnemlidir. Dofankent'te saflik ocalja-
nin, bu agiyi yapacak §g¥%??ikull hemgirenin olmasz, bur-
da biylk oranda aginan yapaldiijani gbsterir. Daha sonra
ebelerin agi yapmaya yetkisi olmadafjandan ,gbrevli hemgi-
renin de ulagam yetersizligi nedeni ile bu asiya tam ola-
rak yapamadatjindan biiylk farkliliklar gbze garpar. 1984
Dodankent S.E.A. bBlgesi galaisma raporu BCG (verem) agi-
s1 yapilmasa % 63.78 gésterilmistir, farklialafin nedeni
aginin difer ydrelerde daha etkin yapilmasaidir. Etimes-
gut bﬁlgesi‘gallgmelarlnda bu asinin yapilma orani % 92
dar,
Polio agisinda ydrede % 2.1 asisaiz saptanmistar, karma
agida ise % 2.6 agsisiz gOrilmektedir, Bu agilarda da
kﬁyler arasainda farklilak gdze garpmaktadir, farklalaigan
nedenini tam agalilardaki farklalaifa baflayabiliriz,
Etimesgut bﬁlgeéinde 1984 yilinda Folio agisa uygulamasa
% 84, bizde % 64.4'tlir, karma asi uygulamasi Etimesgutta
% 85, bizde % 64.7 dir.
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farkliligan nedeni ydresel Gzellikler ayni zamanda asa

bulmadaki kolaylifa baflanabilir.

Kizamak agisi,bdlgemizde % 4.3 oraninda. eksik asila sap-
tanmagtir, Kbyler arasinda farklilak yoktur. Haznedar-

odlu 1984 ylllndﬁ % 21.1 oraninda asili olmasaina ragmen,
hastalik gegirme orani saptamigtar nedeni,as1 sevkinde ve
saklamasinda sofuk zinciring: dikkat edilmemesi seklinde

gbstermigtir. (3%) Normalde beklenen asaiya rajmen hasta-

lik olgusu % 5-10'dur.

Agoghenanizda deneklerimizin gegirdikleri hastalik=-

lar:.daBailimaina baktafimizda Pnomoni en bastadir. Her iki
gocuktan birisi gegirmigtir. Ulke capinda da Pnomoni en
sik gdrilen ve &ldiiren hastaliklar grubundadar.(3)Genel ola-
rak kulak hastalaklari afgrali ve akaintilai olanlari incelen-
difdinde yine iki kigiden birinin gegirdifi, nedeninin ise,
yetersiz bakam ,bazan da hatala besleme sonucu geligen otit-
lere baflayabiliriz, Kizamaik hastalaifa her 4 gocuktan bi-
rinde gegirilmig olarak tesbit edildi. Agilama tam olma-
sina ragmen gegirilen hastaliijan fazla olmasi againain etkin-
1igi konusnuda giiphe uyandairir, agi etkinligi ise tasainma
ve saklanmasinda sofuk zincirinin yeterli dikkatle saglan-
mamasindan kaynaklanmaktadar, 1984 Dogankent S5.E.A. bﬁl-
gesindeki sonuglara gtre kizamak gdrilme hizai % 6.29 dur.
Bu farklllléin nedeni hasta olanlaran poliklinife bag vur-
madiklara geklinde gﬁsferilebilir. Etimesgut bblgesinde
ise 1984 yilanda kizamik hastalaija haiza % 0.4'dir. Fark=
li1lagan nedeni asalaran daha etkin sekilde yapilmasaidar,
Su cicedi hastalifi incelememizde % 19,1 orananda gdril-

2l dak. gtk salaimnde
mektedir,#bakam yetersizlifinin neden oldufu sanilmaktadar,
Etimesqut bBlgesinde 1984 yilinda % 6 oraninda girilmesi
yore farklalafaina ve bakam farklilaifana bali olabilir,
Kabakulak % 13,6 oraninda goriilmistiix. Etimesgut bélgesin-
de 1984%% 4.oraninda gdrilmigtir, farkllliﬁ;n nedeni baklm‘
ve hasta olanlaran poliklinife bag vurmamasai gseklinde agak-
lanabilir, Cilt hastaliklari her 10 gocuktan birinde gé-

rilmektedir, nedeni gevre gartlarinan kdti olmasaidar, acikta
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olan su birikintileri vé hayvan atiklarai iginde oynayan
cocuklarda gdrilmesi normaldir, Bu gartlarin diizeltil-
mesi halinde,:bu hastaliklaran azalacafi muhakkaktar.
Dojankent S.E.,A, bdlgesinde galigma raporu sonuglaranda
cilt hastaliklari % 026 orananda giriilmis ve 1984 yai-
linda bagvuranlaran % 7.4'lU cilt hastasai tanis: konula-
rak tedavi edilmistir. Sonuglaramiz yakindar.(3) Enfek-
siyon hastalaiklarindan Saralak gegirme haza % 8.6 dar.
[evre sartlari ve ailenin gocufja olan ilgisizligi ile
aciklanabilir, Dodankent S.E.A., galigma sonuglarinda

38 vakada sarilaik saptanmaigtir, Etimesgut bdlgesinde ise
sarilik hiza 1984 yilinda % 02 dir. Yukardaki nedenler
bu farklilafar agiklar., Kizal hastalafa galigmamizda

% 3.1 hazainda giériilmektedir, Dofjankent S.E.A. bilgesi ga-
ligma sonuglarinda kizal hastalafa hiza % 1 dir. Etimes-

gut bblgesinde 1984 yilanda % 0.3 tiir.

Gegirilen hastaliklar ydremizde Gzellikle enfeksiyon has-
taliklarai biliyilk farkliliklar gocstermekte, bu da gevre gart-
lara ile églkl anabilmektedir, Baton bu olumsua etkenler, bs\siée'
yayagen goctlann, kiyome ve s’;\?{mes\’ﬂe olumsuz etk 3“’""""‘""&"“
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SONUC

Aragtairmamizda, Denekleri tanitica bilgi olarak;
Annelerin % 83 oranda cahil, babalarin % 32.5 oranda cahil,
% 80.6'sinin kisi basaina digsen aylak geliri 10 bin lira'-
dan az, % 80 ailenin cekirdek aile tipinde, ortalama 3.77

yagayan gocufju sayisi bilgilere alandi.

Aragtirmamizda 3 kdyde de bﬁyﬁme ve geligmeyi etki--

leyen faktdrlerin;

- Anne ve babalarin egitim durumu ile ilgili,
Ailenin ekonomik durumu ile ilgili,

- Beslenme durumu ile ilgili,

D oW N
!

Gegirilen hastalaklar ile ilgili oldufu sap-

tanda.

Aragtirmamizda deneklerinin her ilic kdyde ortalama,
3.77 yagayan gocufu oldugu, 0,40 digik yaptagaini, ortalama

anne siitli alma sliresinin 14,23 ay oldufunu girdik,

Deneklerimizin %41.9 oraninda konjenital anomali,
% 3.8 oraninda miidahaleli dojum, % 05 erken dogum, % 1l.2'de
geg dofjum, do@hmlar arasi slre acisandan % 24.72'sinde
riskli dogum, % 79.7 oraninda evde dotum, % 37.7 oraninda

kendi kendine do#um oldufu saptandi.. .

Her 3 kSyde asa uygulamalarai agaisandan incelendigin-
de: Kizamik haricinde farklilak gosterdi. Ozellikle BCG

agisi uygulamasanda farklilik gok dnemliydi.

Arastirmamizda halkin bdlgedeki saflik ocafas galaig-
malarani benimsedifini, gocuklari hasta olunca; baba editi-
mi, ekonomik durum, anne yas grubu etki etmeksizin hepsinin

Saglak Ocagini tercih ettiklerini gtrmekteyiz.
Her 3 kdydede gocuklaran biyimes ve geligmesini et-
kileyen saflak hizmetinin verig geklinin etkili oldufu gbze

carpmaktaydai,.
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ONERILER

Bliylime ve geligmeyé etkili faktdrlerin ince-

ledifimizde alinmasi gereken Gnlemleri sdyle siralaya-

biliriz.

Hamilelik d&@neminde annelerin zamaninda tesbiti ya-
pilip, riskli anne ve dofjumlad Gnceden belirlenip,

gerekli dnlemlerin alaimmasai,

Dogum olayanin hastanede olmasi, evde olacak dogum-
larain ise satfjilik personeli yardama ile olmasinan

saflanmasi, ebenineler ve kendi kendine olan dodum-
laran azalmasi, riskli dogumlarain azalmasini safla-

vacatfindan bu konuda gerekli eifitimin yapailmasa,

Dofumlar arasi sirenin 2 yildan az olmamasa gerekli-
liginin ve az cgocuk sahibi olmanain yasayan gocuklara

safladigir olumlu etkilerin agaklanmasa,

Hamilelikteki beslenmenin, gegirilen hastalaklaran
ve difjer etmenlerin, dofacak cocufun saglifina olan
etkilerinin acaiklanarak, gerekli ciitimle davranag

defigikliklerinin saglanmasa,

Anne siitlinln dejere, etkili olarak kullanilacafa
zaman, uzun siire tek besin olarak kullanaldiganda,
vetersiz ve dengesiz beslenmenin ortaya gikaracaga,
hastalak olabilecefi ve direng kiriklajinda, enfek-
siyon hastalaiklaranin daha sik goriilecedi belirti-

lerek, gerekli anne efditiminin sailanmasai,

Aile beslenmesinde karbonhidrat atiarlikla beslenme-
nin fazla oldutjundan, gerekli editimin yapalarak,
engellenmesi, hayvansal ve bitkiscl protein kaynak-
laranan, vitamin ve mineral kaynaklarainan efitimle

tanitalap kullanilmasi gereklilifjinin anlatalmasa,
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focuklarda anne siitl yani sira ek gidalara ne
zaman, ne sekilde baglanacaiji, hangi gadalarain

daha besleyici oldufunun tanitilip, anlatilmasaz,

Besleme teknifini agiklayarak anlatilap, hatala
besleme de ortaya gikacak olaylarinain belirtile-
rek, gerekli davranis defiisikliginin saglanmasa,
Arastirma yapilan kBylerin sosyo-ekonomik ybnden,
gok geri olmasi, dengesiz ve yetersiz beslenme,
BCG (verem) asisinain yetersiz olmasi gibi neden-
lerden kaynaklanan Tbc.un engellemek igin bafisak-

lama galagmalarina gereken Gnemin verilmesi,

Solakli kdyiinde saflakevi hizmet binasainan yepi-
larak halka saflik hizmetinin deha etkin gekilde

sunulmasz,

Annelerde okuma-yazma bilmeme orani gocuklarda
bliylime ve geligmeye direkt etki ettifi igin; oku-~
ma yazma sorununun ¢Ozimlenmeye calasilmasi, anne-

lere okuma-yazma kurslarinin agilmasa,

Yasli, cahil ve fakir annelerde diigiik hizi fazla

oldufu igip Szellikle bu kesimde aile planlamasa

gcalismalaranan daha etkin yapilmasainan saflanmasa,

Cocuklarin gecirdikleri hastalaklar gofunlukla
cevre gartlarana bafla oldugu igin dizeltilmesi-
nin saflanmasa,

Cocuklara gerekli oyun sahalaranin sailanaip, daha
ilgili bakim Onerilmesi,

Kizamik gibi hastaliklarda agailamanan daha etkin

. . o acic o . .
olmasi icin gerekli sogukﬁ%artlarln saglanabilmesi,
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focuklarda biiylme ve gelisme durumu ile bunlara
etkileyen faktdrler hakkaindaki arapgtirmamiz, Dofankent
S.E.A, bBlygesinde, Dofankent, Solakli, Yunusoflu kdyle~-

rinde yapilmistar,

Aragtirmaya Brnekleme y8ntemi ile anket formu
ile, her kdyl ayr:i ayra temsil eden soyida denek lizerin-

de yspilmagtar,

Anket formunda denekleri ve aileleri tanitaici bil-
giler yaninda, gocuklarin biylme ve gelismelirini etkilea-
difini diigiinddgimiz, annenin ve babanain editim durumu, An-
ne yag grubu kigi basaina diigen aylak gelir, aile genigligi,
yasayan gocuk sayisa, yapﬂudﬁgﬁk sayisi, dofjumlar arasa
siire, beslenme alagkanlaklari, ek gida kullanim, meme em-
me siliresi, yapilam agilar, gegirdifji hastalaklar, doJumun

oldufju yer, yardameden kigi gibi sorular varda.

Anket formu ile denek annelerinin % 83'niin okur-
yazar olmadifaini, % 17'sinin okuma yazma bildigini, baba-
larin ise % 32.5'i okuma yazma bilmedifini, % 67.5'in oku=

ma yazma bildifini saptadak.

Kigi basina disen aylaik gelir dafilaiminda ise
% 80.6'sinin kisi bagina diigen aylik gelirinin 10 bin Iira-
dan az oldufu, % 19.4'u ise 10 bin liradan fazla oldufunu

saptadik.

Cocuklarain biylime ve geligmelerinin: Anne editim
durumu, baba editim durumu, kigi basina digen aylaik gelir,
Anne yag grubu, ailede yagayan cocuk sayisi, dofumlar arasi
emme sireleri, ekgida dafjalami ve beslenme durumlari, ge-

girdikleri hastaliklar etkili bulundu,.

Denek ailelerinde yasayan artalama gocuk sayisa
3.77, ortalama dliglk sayisa 0,40, ortalama emme siiresi
14.23 ay idi.

Aragtlrmamléda 92 denefin dogum kilosu belli idi.
Bunlarin ortalama dofum afairlifi 3.295 gr. Fegalar ayrica
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173 denefin dofum boyu belli idi. Bunlarain ortalama boy
uzunlufu 49.566 cm. * 2,239 cm.dir. Bu bulgulara gire
dofum afarlifa ile dofum boyu uzunluju standartlarina u-
yan tlglilerde oldufu saptanda.

% 37.9'u saflik persone-

Ug ktiyde olan dofumlarain
1i digi, ehliyetsiz kigilerle, % 62,1'i ise saflik per-

soneli yardaima ile cldufu saptanmagtzar.

Ug ktyde ortalama emme silresi olan 14.23 aya, an=~-
nenin efitimi, yas grubu ve yagayan cocuk sayisi etki et-

mekteydi,

Cocuklaran biyime ve geligmesinde, etkili oldugu-
nu diiglndiigimiz beslenmede, deneklerin proteinli besin
maddeleri ile bsslenme durumlaraini, annelerin babalarain
egitim durumu, ekonomik durumu ve yasayan gocuk sayisa ile

etkili oldufu saptanda.

Ug kByde. agailama galigmalari yeterli idi, yalnaz
BCG agis: Solakla ve Yunusodlu kiylerinde yeterli degildi.
Bu aginin ¥ar$igakmBy ocak hemgiresi tarafindan yapilmasi
bu hemgirenin DoBankent'te oturmasi, arag ve benzin sikain-
tisa nedeni ile ocak disindaki kiylere BCG asi uygulama-

sainin yetersiz oldufu saptanda.
focuklaran bUyUme ve gelismesinde Gnemli olan kri-
terlerden: Di} c¢ikarma, oturma, yiirime, konusma gibi et-
kenlerin illke standartlaraina uygun oldufju saptandai.
Deneklerin su andaki Agairlak, hoy, basg, gdglis gev-
resi Gkimlerinin yaslarana uygun gsekilde dafilaimlar gdster-

digi saptanmaigtax,
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ANKET FORMU

Konu: D-6 Yas cocuklarda bilylime ve gelisme, bunlari et~

leyen nedenler:

Kot No:
1l - Anket No -3
2 - Kdy: Dofankent (1) Solakla(2) Yunusoflu(3) 4
3 - Cocufun Cinsi: Erkek(1) Kiz (2) 6
4 - Kagaincai Gocuk oldufu 6-7
5 - Annenin Yasa 8-9
6 - Gocufun Yaga Yal Ay Gin 10-11
T - Annenin Etiitim Durumu
Okuma-yazma yok (1)} Okur-yazar(2)
Okul mezunu(3) - I 12
8 - Babanain Efitim Durumu
Okuma-yazma yok(l) Okur-yazar(2)
Okul mezunu(3) o 13
9 -~ Ailenin Aylak Geliri
10.000'den az (1) 10-50,000(2) 50.000'den
Yiiksek (3) 14
10 - Kigi Bagsaina Diisen Aylik Gelir 15-16
11 - Yagayan Gocuk Sayasa ’ 17-18
Kiz 19
Erkek 20
12 - Gocuklardan Kag Tanesi 0-6 yas grubundadir. 21
13 - Hamilelik Esnasinda Hastalik Gecirdiniz mi?
Evet (1) Hayir (2) 22
14 - Hangi, Dineme Denk Geldi
1. Dénem (ilk 3 ay) 23
2. Dénem (ikinei 3 ay) 24
3. Dénem (son 3 ay) 25)
15- Bir Onceki Ne zaman Yaptainiz?
Bir sene tnce (1) Iki sene dnce(2)
fki yaldan fazla dogum(3) Wb Dogum(l) 26
16 - Diigiik Yaptiniz.ma? Sayasi[l] Hayar (9) 27



17,
18

19

20

21

22
23

25~

26~

27

28
29
30

Dogum Midshaleli 0ldu(1),Uormal Oldu (2) 28

Dofumu Kim Yaptairda
Kendi kendini(l) Ebening&(2)

Ebe~hemgire43) Doktor(4) 29
Dojum nerde oldu: Evde(l) Hastanede(2)

Saglik Ocafz(3) | 30
Dogum sekli Prematlire(l) Miyadanda(2)

Erken dogum(3) Sirmaturasyon (4) 31
Cocugun Dofjum Afarlifa: 32-33

Gocugun Dojum Boyu: - Olanlar bilinmeyen 34-35

Emzirme sliresi: Cocuk ne kadar emdi
(Devam &diyorsa  -50) Hig almadiysa go) 36-37

Bir Yasindayken verilen ekgidalacr:
Stit, Yofurt, Meyve suyu, Muhallebi,rhnr”“"“
Cay+biskiivi, "$ebze gorbasi, Peynir,

Yumurta (1 aliyor 2 almiyor) 38-59

Et yeme 91klifa

Hergiin (1) Haftada 1’ (2) Haftada 2 [(3)

Ayda 1 ~  Yalda 1 (5) 60
Beslenme alankanlaklara:

Kisan yedikleri Yiyeceklerj

Bérek, Bulgur, Piring, HNohut, Mercimek,

Kuru fasulye, Pekmez, Ispanak-pairasa,
Patates, Portakalyelma, Slt-yumurta-

Peynir

Yazan Yedikleri Yiyecekler;

Kuru Baklagiller, Taze sebzcler, birek ve
Hamur igleri, Meyvalar,

Haftada kagkere aliniyorsa sayi1si, )
Alinmayorsa (0) _ 61-T7

Cocuk hasta Olunca Nereye Gitmigsiniz?

Saglak Ocaga(l) Ozel Doktor(2)

Has tane(3) : 78
Dojjugtan Gelen Hastalifa var (1) Yok(2) 79
Digi Ne Zaman Gakti 80-81
Oturmaya Ne Zaman Bagladi g§2~-83
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31 -
32 -
33--

34 -

35 -~

T -
g -
39-

41 -
42 -

Kot No:

YiirUimeye Ne Zaman Bagladi 84-85
Konusmaya Ne Zaman Bagladi 86-87
Agilara: Polio, Verem, Kizamik, Karma

1-2=3-4 yapilan asilarin sayisa(5)

Yasi Tutmayip yapilmayan(6) Eksik agila B88-91
Gecirilen Hastalaklar

PnBmoni, Kizamik, Su cicefji, Saralak,
Kabakulak, Kizil, Kulak hastalaiklara,

Cilt hastaliklara, diferlerijgecirmig(l)

Gegirmemisg (2) 92-100
Ishal Olma Saklaiga 101
Grip Olma Slkll@i 102
Cocudun Kilosu 103-104
Gocufun Boyu 105-107
Gégls 108-109
Bag " ' 110-111
Kol 112-113

Aile Tipi Cekirdek(l) Genig Aile(2)
Bolinmis Aile(3) 114






