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OZET

Bu caligmada; dogum 0Oncesi ve dogum sirasinda bakim alma,
asilanma ve beslenme diizeyleri ile Caglayancerit 6rneginde
mevsimlik gdclerin ¢ocuk sagligi ve ¢ocuk Sliimleri iizerindeki
etkisi incelenmektedir.

Aragtirma evrenini Caglayancerit ilgesinde yasayan ve
mevsimlik go¢ yapan kadmlar olusturmaktadir. Orneklem ise
Caglayancerit ilgesinde yasayan ve mevsimlik go¢ yapan
tesadiifi 200 kadindan olugmaktadir.

Daha dnceden yapilmis arastirmalar ¢ercevesinde 20 soruluk bir
anket olusturulmustur. Anketler 2019 yili Subat aymin 2.
haftasinda uygulanmistir. Arastirmada toplanan verilerin
coziimlenmesinde SPSS 22 istatistiksel paket programindan ve
Excel programindan yararlanilmstir.

Caglayancerit 6rneginde mevsimlik goclerin ¢ocuk saghigi ve
cocuk Oliimleri iizerinde belirgin bir etki gostermektedir.
Mevsimlik go¢ eden kadmlarin gocuklarinin erken yas 6liim
hizlarinin yiiksek olusu cevresel o6zelliklerin kotii olusunun
otesinde saglik hizmetlerine ulasimda negatif bir durumun s6z
konusu oldugunu disiindiirmektedir. Nitekim ¢aligmada
mevsimlik go¢ eden kadinlarin dogum o6ncesinde ve dogum
sirasinda saglik hizmetlerinden yeterince faydalanamadiklari,
cocuklarmin agilanma oranlarinin diisiik oldugu, beslenme
yetersizliginin gd¢men kadinlarin ¢ocuklar1 arasinda yaygin
oldugu goriilmiistiir.

Mevsimlik go¢ eden kadinlarin &grenim diizeylerinin diisiik
olusu, kadinlarin ¢ocuk hastaliklar1 konusunda yeterince bilgi
sahibi olmamalarina yol agtyor olabilir.

Caglayancerit’te ~ kadinlarmm  erken  evlilik  konusunda
bilgilendirilmeleri, 6grenim diizeylerinin yiikseltilmesi, sosyal
giivenlik kapsaminda g¢alisma yasamina dahil olmalart igin
yogun c¢aba gosterilmelidir. Saglik hizmetleri planlanirken risk

ABSTRACT

In this study; prenatal and childbirth care, immunization and
nutrition levels and the effect of seasonal migration on child
health and child mortality in the case of Caglayancerit are
examined.

The research population consists of seasonal migrant women
living in Caglayancerit district. The sample consists of 200
random women living in Caglayancerit district who migrate
seasonally.

A survey of 20 questions was created within the framework of
previous researches. The data obtained from the survey were
analysed and interpreted.

In the case of Caglayancerit, seasonal migration has a significant
impact on child health and child mortality. The high early age
mortality rate of the children of women migrating seasonally
reveals that there is a negative situation in accessing health
services beyond poor environmental conditions. In fact, it was
observed in the study that women who migrated seasonally
could not benefit from health services before and during birth,
the vaccination rates of their children were low, and
malnutrition was common among the children of migrant
women.

The low educational level of seasonal migrants may cause
women not to have enough knowledge about childhood
diseases.

In Caglayancerit, intense efforts should be made to inform
women about early marriage, to increase their education level,
and to be included in working life within the scope of social
security.

Prioritizing these groups at risk while planning health services,
planning educational studies on mother-child health issues in
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altinda olan bu gruplara &ncelik verilmesi, birinci basamak
saglik kurumlarinda anne-¢ocuk sagligi konularinda egitim
calismalarnimn  planlanmasi, sunulan saglik hizmetlerinin
ulagilabilirliginin ~ artirilmasi,  siirekliliginin ~ saglanmasi,
niteliginin ytikseltilmesi erken yas g¢ocuk Oliim hizlarinda
o6nemli gelismeler kaydeden iilkemizde daha da iyi noktalara

Issue:72 pp:4582-4593

primary health care institutions, increasing the accessibility of
health services, ensuring the continuity, and improving the
quality will enable our country that has made significant
improvements in early childhood mortality rates to reach even
better points

Key Words: Seasonal migration, Child Health, Child Mortality

gelinmesini saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Mevsimlik gog, Cocuk Saghgi, Cocuk
Oliimleri

1. GIRIS
Tiirkiye uzunca bir siire yliksek bebek ve cocuk oliimliiliigiiniin yasandigi bir iilke olmasina ragmen ¢ocuk
olimliiliigiiniin belirleyenlerine iliskin az sayida ¢aligma bulunmaktadir. Gog, dogurganlik ve oliimler

niifus biiyiikliigiinii ve kompozisyonunu belirleyen {ic 6nemli etkendir. Fakat Tiirkiye’de mevsimlik gd¢iin
cocuk sagligi ve olimliiligii lizerindeki etkisine dair neredeyse higbir calismaya rastlanmamaktadir.

Caglayancerit ilgesinin ekonomik yapis1 agirlikli olarak tarim ve hayvancilik lizerine dayalidir.

Bunun yan1 sira meyvecilik, aricilik, ticaret ve tagimacilik da diger ge¢im kaynaklaridir. Halkin biiyiik bir
cogunlugu ise Cukurova’da ve cevre illerde mevsimlik isci olarak caligmaktadir. Caglayancerit;
Kahramanmaras il merkezine 110 km ve en yakin ilge Pazarcik’a da 60 km uzaklikta kis sartlarinin ¢ok
agir oldugu bir ilgedir. Caglayancerit’in ¢alisma evreni olarak uygun bir yerlesim yeridir.

Bu calismada; dogum oOncesi ve dogum sirasinda bakim alma, asilanma ve beslenme diizeyleri ile
Caglayancerit Orneginde mevsimlik goclerin ¢ocuk sagligi ve c¢ocuk Oliimleri iizerindeki etkisi
incelenmektedir.

2. YONTEM

Bu calisma, anket tekniginin kullanildigi bir alan aragtirmasidir. Projenin olusumunda bilimsel arastirma
asamalarindan katilimli gozlem, alan taramasi, deneysel arastirma (goriisme ve anket teknikleri ) ve
istatistiksel ¢oziimleme teknikleri uygulanmistir.

2.1. Evren ve Orneklem

Arastirmamiz Kahramanmaras ili Caglayancerit ilgesi ve kdylerinde yasayan tarim isgiligi i¢in mevsimlik
gbc yapan kadinlar1 kapsamaktadir. Calisma evreninin fazla olmasi ve biitiine ulasmanin miimkiin
olmamasi nedeniyle 6rneklem alma yoluna gidilmistir. Calisma 6rneklemi Caglayancerit ilgesinde yasayan
ve mevsimlik gé¢ yapan tesadiifi 250 kadindan olugsmaktadir.

2.2. Veri Toplama Araclar

Katilimli gozlem ile farkli yerlesim bolgelerinde yasayan ve farkli egitim gruplarinda yer alan 35
mevsimlik go¢ yapan kadin ile gériismeler yapilarak aragtirma konusunun alan1 ve etkisi saptanmustir.

Yapilan goriismeler ve alan taramasi neticesinde kapali uglu 20 soruluk bir anket formu hazirlanmigtir.
2.3. Veri Toplama Aracinin Dagitilmasi ve Toplanmasi

Anket formlarinin dagitilmasi islemi 2019 yili Subat ayinin 2. haftasi gergeklestirildi. Arastirma 6rneklemi
g6z Oniinde bulundurularak 300 anket formu hazirlandi ve 6rneklemi olusturan deneklere tarafimizca
uygulanmigtir. Anket formlarindan 91 tanesi doldurulmamis olup, 9 tanesi yeterli bulunmayarak
degerlendirmeye alinmamustir. Boylece gegerlilik ve gilivenirlik ¢alismasi i¢in 200 anket formu
degerlendirme kapsamina alinmistir.

2.4. Verilerin Analizi

Aragtirmada toplanan verilerin ¢oziimlenmesinde SPSS 22 istatistiksel paket programindan ve Excel
programindan yararlanilmistir. Veriler, tablolara ve grafiklere donistiiriilerek yorumlanmistir. Anketin
giivenirligini belirlemek amaciyla Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi hesaplanmistir. Cronbach Alfa
giivenirlik katsayis1 0,67 olarak bulunmustur.
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3. BULGULAR

Tablo.1: Orneklemin ilk evlenme yast

15 dncesi 24 Gzer

Kac yaginda evlendiniz?

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 96’s1 15-18 yas araliginda, 56’s1 19-24 yag araliginda,
32’si 15 yas ve Oncesinde ve 16°s1 24 yas ve lizerinde ilk evlilik yapmustir.

Tablo.2: Orneklemin ilk evlilik yas1 (TUIK)

Ilk defa evlenen kadinlarin yas dagilimi, 2014-2018 (Kahramanmaras ili, Caglayancerit ilgesinde)
Yil

Yas grubu 2014 2015 2016 2017
Toplam 372 308 246 321
16-19 85 91 70 88
20-24 157 115 107 135
25-29 84 64 53
30-34 34 26 25
35-39 6 7 13
40-44 6 3 5
45-49 - 2 2
50-54 - - -

TUIK ten alinan 2014-2018 yillar1 arasi ilk defa evlenen kadinlarin yas dagilimi Caglayancerit Ilgesinde
kizlarda erken evliligin yillara gore arttigini gostermektedir.

Genglik donemine iligkin saglik sorunlari arasinda, gesitli riskler getiren, erken yas evlilikleri ve buna bagh
olarak erken gebelikler dnemli bir yer tutmaktadir. Bilindigi gibi, iilkemizde evlilik ve gebelik yasi
ortalamas1 diisiiktiir (HUNEE,1989). Gelismis iilkelere bakildiginda da, hemen hemen hepsinde ergenlik
donemi gebelik insidansimin giderek arttifi ve bir halk sagligi problemi haline geldigi goriilmektedir.
Ancak, bu iilkelerle aramizda sosyo-kiiltiirel farkliliklarin olmasi, sorunun biraz daha farkli bigimlenmesine
neden olmaktadir. Ornegin; bu iilkelerde ergenlik dénemi gebelikler, evlilik dist olmakta, baz1 sosyal ve
psikolojik zorluklar1 icermektedir Ulkemizde ise, erken gebelikleri esas belirleyici faktdr, erken
evliliklerdir.(ICC,1979). Ergenlik donemi ¢aginda fiziksel, biyolojik ve en dnemlisi de sosyal gelisimin
tamamlanmamis olmasi bu donemdeki dogumlarda hem anne hem de ¢ocuk yoniinden riskler
getirmektedir. Erken evlilikler dogurganlik &zelliklerini de olumsuz etkilemekte ve dogurganlik hizini
artiran bir faktor olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Esinizle olan eviiliginiz akraba eviiligi mi?

Sekil.1: Orneklemin akraba evliligi
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Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %69°u akraba evliligi yapmisken %31°1 akraba evliligi
yapmamistir.

Akraba evliligi otozomal resesif gecis gosteren hastaliklarin goriilme sikligini artirir. Her insanda 23 ¢ift
kromozom vardir. Her bir ¢ift kromozomun bir tanesi anneden, digeri babadan gelmektedir. Kromozomlar,
DNA'y1 igerir. DNA'nin fonksiyonel iiriinleri kodlayan béliimleri ise Gen’dir. Her bir kromozomda binlerce
gen vardir. Her gen, kromozom iizerinde 6zel bir yere sahiptir. Genler bir kusaktan digerine aktarilan
kalitsal birimlerdir. Bazi1 hastaliklarin ortaya ¢ikmasinda sadece anneden veya babadan bozuk gen
aktarilmasi yeterliyken, bazi hastaliklarda hem anneden hem de babadan bozuk olan genin alinmasi sonucu
hastalik ortaya ¢ikar. Boyle bir durumda anne ve baba saglikli olabilirler, ancak bozuk gen tasimaktadirlar;
yani tip dilinde Heterozigot olarak adlandirdigimiz durum s6z konusudur. Hastaligin ortaya ¢iktig1 cocuk
ise Homozigot'tur yani her iki bozuk genide aldig1 igin hasta olmustur. Iste bu kalitma Otozomal Resesif
Kalitim denir. Otozomal resesif kalitimda, ayni bozuk geni tasiyan anne ve babanin hasta ¢ocuk sahibi
olma ihtimali %25'tir (AENS,2019).

egitimi ilkdgretim 1. |ilkdgretim 2 | lise ve (zen
yokfilkokulu | kademe kademe
bitirmemig

Ogrenim durumunuz nedir?

Sekil.2: Orneklemin 6grenim durumu

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 78’1 ilkdgretim 1. Kademe mezunu, 56’s1 ilkokulu
bitirmemis, 44’1 ilkogretim 2. Kademe mezunu, 28’1 lise ve lizeri egitim almugtir.

Tablo.3: ilk defa evlenen kadmlarin egitim durumu (TUIK,2019)
Ik defa evlenen kadinlarin egitim durumuna gére dagilim, 2018

(Kahramanmaras ili Caglayancerit il¢esinde)
Egitim durumu Say1
Toplam 206
Okuma yazma bilmeyen 11
Bir okul bitirmeyen 31
ilkokul 48
Ikogretim 68
Ortaokul ve dengi 3
Lise ve dengi 30
Yiiksek 6gretim 6
Bilinmeyen 9

Caglayancerit’te ilk defa evlenen kadinlarin egitim durumuna gore dagilim (tablo.3) tablosu bize
Caglayancerit ilgesinde ailelerin kiz ¢ocuklarinin egitimine bakis agilarini gosterir niteliktedir.

Erken yasta evlilikler dnce bireyi, daha sonra tiim toplumu etkileyecek yikici sonuglar dogurmaktadir.
Anne-cocuk Oliimleri, {ireme sagligina yonelik sorunlar, egitim eksikligi ve toplumsal izolasyon bu
sonuglardan bir kagidir(USAK,2019)
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Calisma sekliniz nedir?

Oyan zamanl
Etam zamanl

Omevsimlik

Sekil.3: Orneklemin calisma sekli

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %95°1 mevsimlik go¢ yaparken %4’( yar1 zamanl
%1°1 ise tam zamanl1 ¢alismaktadir.

Ulkemizde calisan kadinlarin biiyiik bir ¢ogunlugu ekonomik zorunluluklar nedeniyle; aile gecindirmek
veya aile biitgesine katkida bulunmak amacryla calismaktadir. Yasam standardimni yiikseltmek veya egitim
gordiigii bir alanda uzman oldugu icin calisanlarin orani ise oldukg¢a azdir (Aktas, 1994: 7). Kadinin
calismas1 beraberinde bazi sikintilar da getirmektedir. Ozellikle kadinin evli ve cocuk sahibi oldugu
hallerde bu durum daha da zorlasmaktadir. Bu zorluklarin basinda; annenin olmadig1 saatlerde ¢cocugun
bakimi, isinden yorgun ve gergin gelen annenin ¢ocuguna yeterince zaman ayiramamasi ve onunla saglikli
bir iletisim kuramamasi gelmektedir (Yavuzer, 2005: 60). Annenin c¢alismast ¢ocuk agisindan sakincali
midir, degil midir? Sorusuna genel bir cevap vermek miimkiin degildir, ¢iinkii verilecek cevap duruma gore
degisir. Annenin calismasinin ¢ocuk {iizerinde yaratacagi etkiler bazi faktorlere baghdir. Bu faktorler;
annenin isi, ¢calisma nedenleri, ¢alisma kosullari, annenin egitim diizeyi, anne -¢ocuk iletigimi, aile ici
iligkiler, annenin yoklugunda g¢ocuga bakanin &zellikleri, sagladigi bakimin uygun ve devamli olusu,
nihayet ¢ocugun hangi gelisim basamaginda bulundugu, kisaca ¢cocugun yasi gibi... Yas, iizerinde 6nemle
durulmasi gereken faktdrlerden biridir. Kosullar ne olursa olsun, annenin ¢alismasi 0—3 yas ¢cocugu ile 36
yas cocugunu farkl etkileyecegi gibi, okul cocugu ile ergeni de farkli etkileyecektir (Razon, 1995: 229).

yesil kart emekli
sandigi

Saghk givenceniz var mi?

Sekil.4: Orneklemin saglik giivencesi

Caglayancerit il¢esinde ankete katilan 200 kadindan 194’iiniin yesil karti varken, 3’4 bagkurlu, 2’si
SSK’l1, 1’1 ise diger bir saglik glivencesine sahiptir.

Tiirkiye’de ¢cocugun saglik hakkinin tam olarak yasama gecirilmesi, o iilkenin genel olarak ¢ocuk sagligi
politikalariyla yakindan ilgilidir. Bu anlamda Tiirkiye’ye baktigimizda, ¢ocugun saglik hakki agisindan da
bazi olumlu gelismelerden s6z edilebilir. Ancak, devam eden, hatta derinleserek ya da artarak siiren pek
cok sorun varligim siirdiirmektedir. Tiirkiye’de her ¢cocugun aldig: saglik hizmeti, merkezlere gore farklilik
gostermektedir. Bu farkliliklar agilama, tedavi ve diger hizmetlerde goriilmektedir ve saglik hizmeti alacak
kisilerin biling ve egitim diizeyinin diisiik olmasindan da kaynaklanmaktadir. Bebek 6liim hizinin diigmesi,
asilanma oraninin artmasi gibi gostergeler, cocuklarin ekonomik gerekgelerle saglik hizmetlerine ulagsmakta
dogrudan bir giigliik ¢cekmediklerini gdstermektedir. Ancak, saglik kurumlarindaki hizmet yaklagiminin
daha insancil olmamasi, saglik kurumlarinda kendileriyle kurulacak iletisim yoOntemlerinin cesitli
olmamasi, saglik hizmeti veren kisilerin de, bu hizmeti alacak kisilerin de saglik hakki konusunda
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farkindalik diizeylerinin yeterli olmamasi, ¢ocuklarin ve ailelerinin saglik hizmetlerine ulagsmasinin 6niinde
engeller olusturmaktadir(Kaya, 2019).

15 dncesi 15-18 19-24 24 Gzeri

ik dogumu kag yaginda yaptiniz?

Sekil.5: ik dogumu kag yasinda yaptiniz

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 112’si 15-18 yas araliginda ilk dogumunu yapmigken,
68’1 19-24 yag araliginda ilk dogumunu yapmuis, 8’1 24 yas ve iizeri ve 2’si 15 yas ve Oncesinde ilk
dogumunu yapmustir.

Bu yasta ki gocugun anatomik ve fizyolojik gelismesi heniiz tamamlanmamistir. Pelvisi dogum i¢in heniiz
uygun degildir. Bu yasta ki gebelerin saglik ve egitim diizeyi ¢cogunlukla diisiiktiir. Bu nedenlerle kiigiik
anne adaylarinda gebelik ve dogum komplikasyonlar sik goriilmektedir. Kiiciik yasta gebelik, yiiksek riskli
gebelik olarak degerlendirilmelidir. Kiigiik yasta gebelerde daha sik goriilen saglik sorunlari; kemik
mineral yetersizligi, demir eksikligi anemisi, beslenme yetersizligidir. Kiiciik yasta gebelerde daha sik
goriilen gebelik patolojileri “Preeklempsi ve eklepmsi” denilen gebelik toksemsisi diisiik Prematiire
dogum, diisiik dogum agirlikli bebek. Annelige heniiz hazir olmayan kendisi de ¢ocuk olan ergen anne
cocuk biiyilitmenin stresini tasiyamay1p, bebegini ihmal ya da istismar edebilir(KYG,2019)

6 ve lzeri

Kag gocudunuz var?

Sekil.6: Orneklemin cocuk sayisi

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 52’sinin 3 ¢ocugu, 38’inin 4 ¢ocugu, 34’iliniin 2
gocugu, 26’siin 2 gocugu, 24’liniin 5 gocugu ve 6’sinin 6 ve iizeri gocugu vardir.

19-24 ay | 25-30 ay | 31-36 ay 43 ve Gzeri

iki gocugunuz dogumu arasi ortalama kag ay?

Sekil.7: Orneklemin iki gocugu dogumu arasi ortalama gegen siire (Ay)
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Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 116’sinin iki ¢ocugunun dogumu arasinda 12-18 ay
varken, 44’linlin 19-24 ay, 22’sinin 25-30 ay, 16’simnin 31-36 ay, 2’sinin 37-42 ay varken 43 ay ve iizeri
olan yoktur.

Cok ve sik dogum yapmanin hem anne hem de ¢ocuk saglig agisindan énemli sakincalari vardir. Iki yildan
kisa aralarla ve ¢cok dogum yapan kadinlarda, gebelik, diisiik ve doguma bagli ana 6liimleri artar. Annenin
iireme organlarina ait hastaliklar artig gosterir. Sik ve ¢ok dogum yapmaya bagl olarak, gebelik ve doguma
bagli tehlikeli durumlar ortaya cikabilir. Asirn dogurganlik nedeniyle, istenmeyen gebelikleri
sonlandirmaya yonelik olarak diisiik ve kiirtaj sayisi artabilir. Anneleri kansiz ve halsiz birakir. Beslenme
bozukluklari ortaya ¢ikar. Asir1 dogurganlik sebebiyle annelerde gebe kalma korkusu ile psikolojik sorunlar
cikabilir. Aile huzuru bozulabilir. Sik ve ¢ok doguma bagh olarak prematiire ve diisiik dogum agirlikl
cocuk dogma riski artar. Fetiis ve bebek oliimleri artar. Cok ve sik doguma bagli olarak cocuklarda
beslenme bozukluklar ortaya ¢ikar. Cocugun zekasi, bedensel ve ruhsal gelisimi olumsuz yonde etkilenir.
Dogumsal anormallikler artar. Annenin ¢ocuklara ilgisi azalmasi sonucunda yetersiz sevgi goren
cocuklarin, psikolojik sorunlari ortaya ¢ikar. Beden ve ruh sagligi bozulur(APACSE, 2019)

Olen gocugunuz var mi?

O evet
& hayir

Sekil.8: Orneklemin ¢ocuk kaybi

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %56’smin 6len ¢ocugu varken %44’ {iniin 6len cocugu
yoktur.

Ozerinde
arasinda

Cocugunuzun élim dénemi nedir?

Sekil.9: Orneklemde ¢ocuk kaybi yasayan annenin ¢ocugunun liim dénemi

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 104’ii gocugunu kaybetmistir. Bunlarin 78’1 dogumdan
once, 16’s1 dogum sirasinda ve 10’u lay-1y1l i¢erisinde ¢ocugunu kaybetmistir. Dogumdan sonraki ilk 1 ay
ve 1 yasin iizerinde ¢ocuk 6limii olmamistir.

Yasamin ilk bir aymnda gerceklesen yenidogan (Neonatal) donemde gergeklesen bebek oliimleri daha ¢ok
biyolojik; sonraki 11 ayda gerceklesen yenidogan sonrasi (postneonatal) donemde gergeklesen bebek
Olimleri ise g¢evresel nedenlerden kaynaklanmaktadir (Stockwell 1962, Donabedian ve digerleri 1965,
Stockwell ve digerleri 1978, Johnson ve digerleri 2009).
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Dogum éncesi bakim hizmeti aldiniz mi?

Sekil.10: Orneklemin dogum 6ncesi bakim hizmeti

Caglayancerit il¢esinde ankete katilan 200 kadindan %59’u dogum 6ncesi bakim hizmeti almisken % 41’1
ise dogum Oncesi bakim hizmeti almamuistir.

P L LT O 00D
CoOooooOooo0D
R

hemsire- ebe
diger yardimel
personellerinden

Dogum éncesi bakim hizmetini kimden

Sekil.11: Orneklemde dogum &ncesi bakim hizmeti alan annelerin hizmeti aldig kisi

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 118’i dogum 6ncesi bakim hizmeti almis bunlarin ise
82’si ¢evreden, 32’si ebe-hemsireden ve 4’ii de doktordan dogum Oncesi bakim hizmeti almigken diger
yardimci saglik personelinden dogum Oncesi bakim hizmeti alan yoktur.

Gebeligin kaginci ayinda dogum éncesi bakim hizmeti almaya bagladiniz?

a0-3ay
m4. ay ve Uzerinde

Sekil.12: Orneklemde dogum dncesi bakim hizmeti alan annelerin hizmeti ald11 dénem

Caglayancerit ilgcesinde ankete katilan 200 kadindan 118’i dogum oncesi bakim hizmeti almig bunlarin
%951 gebeligin 4. Ay ve sonraki dénemde %5’1 ise gebeligin 0-3 ay ki dénemde dogum Oncesi bakim
hizmeti almigtir.

| .
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0-4 defa 5-Tdefa | 8-10defa [ 11-13 defa | 13 ve Gzeri

Dogum dncesi hizmetinden kag defa yararlandiniz?

Sekil.13: Orneklemde dogum 6ncesi bakim hizmeti alan annelerin hizmetin tekrarlanma say1si

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 118’1 dogum 6ncesi bakim hizmeti almig bunlarin 84’
0-4 defa, 16°s1 13 ve iizeri, 12°si 5-7 defa ve 6’s1 11-13 defa dogum 6ncesi bakim hizmeti almistir.

Dogumunuzu nerede yaptiniz?

O saglik kurumunda
3 evde
odiger

Sekil.14: Orneklemin dogum yaptig1 yer

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %89’u dogumu saglik kurumunda yapmigken,% 8’1
diger (arabada, ambulansta, vb.) derken %3’ii evde dogum yapmustir.

Dogum yapmaniza yardim eden kisi?

o doktor

® ebe - hemsire

O saglik personeli olmayan diger
kigiler

Sekil.15: Orneklemin dogumuna yardim eden kisi

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %62’sine dogumda ebe-hemsire, %28’inde doktor ve
%10’unda saglik personeli olmayan diger kisiler yardim etmistir.

Dogum 6ncesi bakim (DOB) annenin ve fetusun egitimli bir saglik personeli tarafindan (doktor-hemsire-
ebe) biitlin gebelik boyunca kontrol altinda tutulmasi ve diizenli olarak muayene edilmesidir (Afsar ve
Biliker, 1996). Dogum oncesi bakimin gebeligin basariyla sonlandirilmasi iizerinde etkili olup olmadig
konusu tartismali bir konudur. Literatiirde farkli goriislere ve bulgulara rastlanmaktadir. Ancak dogum
oncesi bakim almanin, yiiksek riskli gebeliklerin tespit edilmesi, yetersiz beslenen kadinlara besin destegi
yaptlmasinin saglanmast ve dogumun bir saglik kurumunda veya saglik personeli esliginde
gerceklestirilmesi olasiligini artirarak anne ve c¢ocuk sagligi iizerinde etkili olacagi konusunda genel bir
goriis oldugu soylenebilir.

Dogum oncesi bakim hizmetlerinin yeterliligi degerlendirilirken, temel olarak dogum oncesi bakimin
baglama zamanina, hizmetin egitimli bir saglik personelinden alinip alinmadigina ve alinan hizmetin say1si
ve Ozellikle kalitesi ¢ok Onemlidir. Dogum Oncesi bakim hizmetinin egitimli bir saglik personelinden
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alinmis olmas1; DOB igin ilk ziyaretin gebeligin 3. ayindan &nce yapilmis olmasi; gebeligin 28. haftasina
kadar ayda bir, 28. haftadan 36. haftaya kadar iki haftada bir ve daha sonra her hafta DOB hizmeti alinmis
olmas1 gerekmektedir (Ozvaris S.B ve Akin A., 2010).

as takip karti saglik rastgele takip
ile kurulugundan edemiyorum
bildirilerek

Cocuklann agilann nasil takip ediyorsunuz?

Sekil.16: Orneklemin cocuk as1 takibi

Caglayancerit ilcesinde ankete katilan 200 kadindan 152°si as1 takip kart1 ile, 42’si saglik kurulusundan
bildirilerek, 4’11 rastgele ve 2’si ise takip etmiyorum cevabini vermistir.

Tiirkiye’de her yil as1 ile korunabilir hastaliklar nedeniyle yaklagik 12 bin bebegin 6ldiigli gbz Oniine
almirsa, asilanmanin ve tekrar1 gereken asilarin takibinin 6nemi daha ¢ok ortaya ¢ikmaktadir. Kitle asilama
programlar1 ve ¢ocuklarin rutin asilanmalariyla difteri, tetanos ve c¢ocuk felci nadir goriilen hastaliklar
arasina girerken, giiniimiizde ¢i¢ek hastaligina hi¢ rastlanmamaktadir. Hastalik olusmadan, asiyla viicuda
verilen antijenle, antikor (viicudu koruyan madde) iiretimi saglaniyor ve hastalik etkeni ile karsilasildiginda
viicut kendini korumaya hazir oluyor. Asilar tek veya karma olarak uygulanabiliyor. Bazi agilar tek doz
verildiginde omiir boyu koruyuculuk saglarken, bazilarinin ise tekrar1 gerekiyor. Bir asinin koruyucu etki
gosterebilmesi i¢in uygun yaslarda ve araliklarda yaptirilmasi gerek. En iist seviyede koruma igin “As1
Takvimi’ne uymak gerekiyor. Hepatit B, Verem, Difteri, Tetanos, Bogmaca, Cocuk Felci, Menenjit,
Kizamik, Kabakulak, Kizamik¢ik, Su Cigegi, Hepatit A hastaliklart ile bunlara baglh 6liim ve sakatliklar
engelleyebilmek i¢in, ebeveynlerin bebeklerini dogduklar1 ilk aylardan itibaren agilatmaya baglamalar
gerekmektedir.(SAKUR,2007)

Cocugunuzun dogustan gelen bir hastahd var mi?

O evet
o hayir

Sekil.17: Orneklemin gocuklarinin dogustan gelen hastaliklari

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan %86’sinin ¢ocugunda dogustan gelen bir hastalik
yokken %14’tinde dogustan gelen bir hastalik oldugu cevab1 alinmistir.

Besin 6gelerinin sindirimi, emilmesi, tasinmasi, metabolizmasi, ¢esitli maddelerin degisiklige ugramasi ve
atilmasi gibi her tiirli olayda sayisiz enzim gorev alir. Dogustan gelen metabolizma hastaliklart; besin
Ogelerinin viicutta kullanilmasinda gorev alan enzimlerden birinin, genlerdeki hata nedeniyle yeterli
sentezlenemeyisi ya da hi¢ sentezlenmemesi sonucu ortaya ¢ikan bozukluklardir. Hastalikta, yetersiz ya da
eksik olan enzimin gorev aldigi tepkime normal yiiriimez, o enzimin yardimiyla kullanilan besin gesinden
yararlanilmaz.

Enzim yetersizligine bagh metabolizma bozuklugu su sekillerde zarar verir:
1. Kullanilamayan maddenin ve ondan yapilacak maddelerin yetersizligi goriiliir.

2. Normal sekilde kullanilamayan madde normal olmayan degisikliklere ugrar ve degisik maddelere
cevrilir.
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3. Normal sekilde kullanilamayan madde ile ondan olusan iiriinler dokularda birikir ve toksik etki gosterir.
Yetersiz olan enzim ¢esidine gore degismek iizere, bu maddeler sinir, sindirim ve bosaltim sistemleri gibi
cesitli sistemleri ve organlarin ¢alismasini bozar. Biiyiime, gelisme, zekd geriliklerine ve cok ¢esitli
bozukluklara yol agabilir.

4. Kullanilamayan ve ondan olusan maddeler kanda yiikselir ve idrarla atilir; bobreklerle atilmasi sirasinda
bu organa da zarar verebilir.

Dogustan metabolizma hastaliklari, kromozomlar {izerinde bulunan genlerdeki bozukluktan ileri gelir.
Bazen hastalik geni bulunan kisilerde hastalik onemli belirti vermeyebilir, ancak cocuklarinda siddetli
olarak ortaya ¢ikabilir(DMHSZ,2009)

altinda | ortalama st simir
arasi arasi

0 - & yag arasi gcocuklannin cinsiyete gére kilo durumu?

Sekil.18: Orneklemin 0-5 yas arasi cocuklarinin cinsiyetlerine gore kilo durumu

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 5 yas alti cocuklarin 76’sinin kilosu alt sinirin altinda,
78’1 alt sinir ile ortalama arasinda, 30’u ortalamada, 12’si ortalama ile Uist sinir arasinda, 4’1 ise iist sinirdan
yliksek ol¢tilmiistiir.

altinda | ortalama Ust simir
arasl arasi

0 - 5 yag arasi cocuklannin cinsiyete gére boy durumu?

Sekil.19: Orneklemin 0-5 yas arasi cocuklarinin cinsiyetlerine gore boy durumu

Caglayancerit ilgesinde ankete katilan 200 kadindan 0-5 yas arasi ¢ocuklarinin boylar1 84’{iniin alt sinir ile
ortalama arasi, 62’sinin alt sinirin altinda, 42’sinin ortalamada, 12’sinin ortalama ile {ist sinir arasinda ve
iist sinirdan yiiksek olan yoktur.

Cocuklarin beslenme durumlari erken yastaki ¢ocuklarin saglik durumlarini ve 6liim risklerini etkileyen
onemli faktorlerden birisidir. Yasa gore boy endeksi ¢ocuklarda lineer biiyiime geriligine isaret eden, uzun
bir dénem siiresince yetersiz beslenmenin, bir bagka ifade ile kronik yetersiz beslenme sorununun oldugunu
gbsteren ve mevsimsel olarak varyasyon gostermeyen bir gostergedir (HUNEE, 2004).

4. SONUC VE TARTISMA

Caglayancerit 6rneginde mevsimlik goglerin ¢ocuk sagligi ve ¢ocuk Oliimleri tizerinde belirgin bir etki
gostermektedir. Mevsimlik gé¢ eden kadinlarin ¢ocuklarinin hayatta kalma ihtimalleri oldukga diistiktir.

Mevsimlik go¢ eden kadinlarin ¢ocuklarinin erken yas 6liim hizlarinin yiiksek olusu ¢evresel 6zelliklerin
kotii olusunun otesinde saglik hizmetlerine ulagimda da negatif bir durumun séz konusu oldugunu
diisiindiirmektedir. Nitekim calismada mevsimlik gé¢ eden kadinlarin dogum oncesinde ve dogum
sirasinda saglik hizmetlerinden az faydalandiklari, ¢ocuklarinin asilanma oranlarmin diigikk oldugu,
beslenme yetersizliginin gocmen kadinlarin ¢ocuklari arasinda yaygin oldugu goriilmiistiir.
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Mevsimlik go¢ eden kadinlarin 6grenim diizeylerinin diisiik olusu, kadinlarin ¢ocuk hastaliklar1 konusunda
yeterince bilgi sahibi olmamalarina yol agiyor olabilir.

Caglayancerit’te kadinlarin  erken evlilik konusunda bilgilendirilmeleri, 6grenim diizeylerinin
yiikseltilmesi, sosyal giivenlik kapsaminda c¢alisma yasamina dahil olmalart i¢in yogun c¢aba
gosterilmelidir. Saglik hizmetleri planlanirken daha fazla risk altinda olan bu gruplara oncelik verilmesi,
birinci basamak saglik kurumlarinda anne-gocuk sagligi konularinda egitim caligmalarinin planlanmast,
sunulan saglik hizmetlerinin ulagilabilirliginin artirilmasi, siirekliliginin saglanmasi ve niteliginin
yiikseltilmesi erken yas ¢cocuk 6liim hizlarinda 6nemli gelismeler kaydeden tilkemizde daha da iyi noktalara
gelinmesini saglayacaktir.
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