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oz

Amagc: Prematiire yenidoganlarin emme davranislarini degerlendirmek, erken dénemde beslenme
ve gelisimlerini izlemek acisindan buylk 6nem tasimaktadir. Bu tlir degerlendirmeler, prematire
bebeklerin beslenme sorunlarinin erken tespiti ve miidahaleleri igin kritik rol oynar. Bu galisma,
"Prematiire Yenidoganlarda Emme Davranisi Degerlendirme (PYEDD) Olcegi'nin" Tirk toplumu icin
gecerlik ve glvenirliginin ortaya konmasi amaciyla gerceklestirilmistir.

Yéntem: Metadolojik arastirma yénteminin kullanildigl bu calismada, arastirmanin evrenini Turkiye'nin
kuzeyinde bulunan bir ildeki hastanede izlenmekte olan yenidoganlar ve anneleri olusturmustur.
Arastirma prematire olarak dogup dogum sonrasi anne yaninda izlenen 31-37. gestasyonel hafta
araliginda dogmus prematiire yenidoganlar, anneleri ve yenidogan hemsireleri ile gerceklestirilmistir
(n=172). Verilerin toplanmasinda PYEDD C")lc;egi, anne, bebek ve hemsirelerin bireysel 6zelliklerine
iliskin bilgilerin bulundugu tanitici bilgiler formu kullanilmistir. Arastirma verileri, IBM SPSS V27 ve
LISREL 8.7 ile analiz edilmistir.

Bulgular: Hemsirelerin degerlendirmesinde Olcek toplam Cronbach’s o katsayisi 0,801, Guttman
split-half katsayisi ise 0,761 olarak hesaplanmistir. Annelerin degerlendirmesinde toplam Cronbach's
a katsayisi 0,827, Guttman split-half katsayisi ise 0,830 olarak hesaplanmistir. Dogrulayici faktor
analizi sonucunda model uyum degerleri hemsire uygulamasinda x%/df=1,94; yaklasik hatalarin
ortalama karekdékii (RMSEA)=0,07, uyum iyiligi indeksi (GFI)=0,97; duizeltilmis uyum iyiligi indeksi
(AGF1)=0,92; normlandirilmamis uyum indeksi (NNF1)=0,95; karsilastirmali uyum indeksleri (CF1)=0,97;
standartlastirilmis kdk ortalama kare artigi (SRMR)=0,04 olarak elde edilmistir. Anne uygulamasinda x?/
df=2,18; RMSEA=0,079; GFI=0,96; AGFI=0,91; NNFI=0,96; CFI=0,98; SRMR=0,04 olarak elde edilmistir.
Sonug: Bu calisma, PYEDD'nin Tiirkce versiyonunun gecerli ve giivenilir bir 6l¢lim araci oldugunu ortaya
koymustur. Dil gecerliligi, yapi gegerliligi ve glivenilirlik analizlerinin tiimu dlgegin Tirkce versiyonunun,
hem anneler hem de hemsireler tarafindan kullanilabilir oldugunu desteklemektedir.

Anahtar Kelimeler: Prematire, yenidogan, emme davranisi, giivenilirlilik ve gecerlilik, 6lgek

ABSTRACT

Objective: Assessing the sucking behavior of preterm newborns is highly significant for monitoring
their nutrition and development in the early stages. Such evaluations play a critical role in the early
detection and intervention of preterm infants’ feeding abilities. This study was conducted to determine
the validity and reliability of the “Preterm Infant Breastfeeding Behavior Scale (PIBBS)” for the Turkish
population.

Methods: This methodological research was carried out with newborns and their mothers at a hospital
in a province in the northern region of Turkiye. The study included premature newborns born between
the 31t and 37* gestational weeks and monitored alongside their mothers postpartum and neonatal
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nurses (n=172). Data were collected using the PIBBS and a descriptive information form containing individual characteristics of mothers, infants,

and nurses. The data were analyzed using IBM SPSS V27 and LISREL 8.7.

Results: In the nurses’ evaluations, the total Cronbach’s a coefficient of the scale was calculated as 0.801, and the Guttman split-half coefficient
was 0.761. In the mothers’ evaluations, the total Cronbach’s a coefficient was calculated as 0.827, and the Guttman split-half coefficient was
0.830. Confirmatory factor analysis revealed model fit indices in the nurses’ application as x?/df=1.94; root mean squared error of approximation
(RMSEA)=0.07, goodness of fit index (GF1)=0.97; adjusted goodness of fit index (AGF1)=0.92; non-normed fit index (NNF1)=0.95; comparative fit
index (CF1)=0.97; standardized root mean square residual (SRMR)=0.04. In the mothers’ application, the values were y?/df=2.18; RMSEA=0.079;

GF1=0.96; AGFI=0.91; NNFI=0.96; CFI=0.98; SRMR=0.04.

Conclusion: This study demonstrated that the Turkish version of the PIBBS is a valid and reliable measurement tool. Analyses of linguistic validity,
construct validity, and reliability support both mothers and nurses’ Turkish version of the scale.

Keywords: Preterm, infant, breastfeeding behavior, reliability and validity, scale

GiRiS

Prematlre  yenidogan 37. gestasyonel  haftasini
tamamlamadan dogan bebeklerdir' (WHO, 2018) ve
genellikle intrauterin  gelisimlerini  tamamlayamadan
dogmaktadirlar? Bu durum yenidogan beslenmesi
gibi 6nemli sorunlari beraberinde getirebilir. Emzirme,
prematlre yenidoganda ndrogelisimsel immaturite
ve emme refleksinin tam gelismemis olmasi;, emme-
yutma ve soluk alma koordinasyonunu saglamaktaki
yetersizlik, kas gucu yetersizligi ve uyaniklik surelerinin
kisa olmasi nedeni ile term bebege kiyasla zorlagsmakta
ya da gecikmektedir?®> Prematire yenidoganlarda uzun
vadede iyi bir nérogelisimsel slireg ve daha disik morbite
oranlari, ideal beslenme slrecinin saglanmasi ile yakindan
iliskilidir3® Anne sttd, bu slrecte besinsel ve immunolojik
avantajlariyla kritik bir rol oynamaktadir’® Prematlre
yenidoganlarda anne sUtld, emme-yutma-solunum ve
koordinasyonunun yeterli olmadigl durumlarda genellikle
orogastrik  sonda araciligiyla  verilebilmekle, gecis
ddneminde ise anne sutul, bazi 6zel durumlarda biberon,
kasik, kap gibi besleme araclariyla veya emazirilerek
verilmektedir. Emzirme yoluyla bebegin beslenmesi diger
yontemlere gbre anne bebek baglanmasinin gelismesi,
sosyal Ogrenmenin baslamasi, fizyolojik stabilitenin
saglanmasina katkida bulunmaktadir*® Ancak, prematire
bebeklerde emzirme surecinde yasanan zorluklar, anne
sUtl alim oranlarinin dismesine neden olmaktadir!® TNSA
2018 raporuna gore Ulkemizde yenidoganlarin tamamina
yakini  (%98) belirli sureler ile emzirilmesine karsin
emzirmeyi sirdirme ve ilk alti ay yalnizca anne sttt alim
orani %41 oraninda kalmaktadir."

Premature yenidoganlarin emme davranisinin
degerlendirilmesi ve gelisiminin izlenmesi, emzirme
sirasinda  karsilasilan  zorluklarin  belirlenmesi  ve

emzirmenin surdurtlmesi igin kritik dneme sahiptir.
Emzirmenin objektif bir sekilde degerlendirilmesi zor
olsa da yenidogan bebegin emzirmeye hazir oluslugunun
ve gelisiminin degerlendirmesinin  mUumkin olan en
objektif sekilde belirlenebilmesi icin c¢esitli Slgekler
kullanilmaktadir#25 Literattrde; 2003 yilinda McGrath ve
Braescu' tarafindan gelistirilen ve 2008'de glincellenen
“The Premature Infant Nipple Feeding Readiness Scale”
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ile “Feeding Readiness and Progression in Prematures
Scale”™¢ 2005 yilinda Thoyre ve ark! tarafindan
olusturulan “Early Feeding Skills” degerlendirme o6lcegi
ve 2013 yilinda Fujinaga ve ark'® tarafindan gelistirilen
“Preterm Bebeklerde Oral Beslenmeye Hazir Oluslugu
Degerlendirme Olcegi” bulunmaktadir. Bu élcekler temel
olarak premature yenidoganin emzirmeye hazir oluslugunu
degerlendirmektedir.

Prematire yenidoganlarda emzirme surecinin etkinliginin
ve gelisiminin  degerlendirilmesi  surecin  kesintiye
ugramadan sorunsuz bir sekilde ilerlemesi i¢in dnem
tasimaktadir. Emzirme surecive gelisimin izlenmesi de tipki
emzirmeye haziroluslukta oldugu gibi dlgcekler yardimiyla
degerlendirilmektedir. Literatlirde Emzirme Degerlendirme
Aracl’” Anne-Bebek Degerlendirmesi: Emzirme icin bir
“"Apgar Puani”?° Bristol Emzirme Degerlendirme Araci?
emzirme slrecini degerlendirmek Uzere olusturulmus
olceklerden bazilaridir; ancak bu élceklerin baytk bir kismi
saglikli term yenidoganlara yonelik olup,?" prematlre
bebekler icin 6zel olarak gelistirilmis 6lcek sayisi sinirlidir2°
Mevcut olcekler genellikle saglik profesyoneli tarafindan
emzirmenin degerlendirilebilmesi amaci ile kullanilmakta
olup, annenin katilimini sinirli tutmaktadir.?2 Oysa anneler
emzirme suresince bebeklerini gézlemleme konusunda
disaridan bir goézlemciden farkli bir bakis acisina sahip
olabilirler ve yenidoganin dil, dudak ve ¢ene hareketlerini
algilayabilir ve bebegin solunumunda olusabilecek
degisiklikleri fark edebilirler.?

Annelerin  emzirme degerlendirme surecine katilim
gdstermeleri, bebeklerin emzirme strecindeki gelisimlerini
takip edebilmeleri ve emme surecindeki beklentileri
belirleyebilmeleri agisindan buytk 6nem tasimaktadir.
Nyqvist ve ark.222 1996 yilinda prematlre yenidoganlarda
emzirme surecini degerlendirilebilmek icin anneler ve
saglik profesyonellerinin kullanabilecegi Prematilre Bebek
Emme Davranisi (PYEDD) Olcegini gelistirmislerdir. Bu
olcek emme glicl, aerolayl kavrama, meme ucunu tutma
ve bu durumu sirdirme, emme, memeyi emme suresi
ve yutma olmak Uzere 6 kriteri degerlendirmektedir ve
olcekten alinabilecek minimum puan sifir ve maksimum

puan 20 olarak belirlenmistir.
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Turkiye'de prematire bebeklerde emzirme slrecinin
anne ve saglik profesyonelleri tarafindan etkili bir sekilde
degerlendirilebilecegi  Turkce gecerlilik  guvenilirligi
yapilmis bir 6lcek bulunmamaktadir. Emzirme surecinin
duzenli olarak degerlendirilmesi bebegin gelisiminin takibi
ve muhtemel sorunlarin erken fark edilmesi acisindan
6énem arz etmektedir. Bu calismanin amaci PYEDD
Olcegi'nin Turkiye popiilasyonu tizerinde Tiirkce gecerlilik
ve gUvenilirlik calismalarini yapmaktir.

Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin  amaci, prematire yenidoganlarda
emzirme davranisini  degerlendirmek icin kullanilan
PYEDD'nin Tark toplumu icin gecerlilik ve glvenirliginin
ortaya konulmasidir.

Arastirma Sorulari
PYEDD Olcegi Turk toplumu icin gecerli midir?
PYEDD Olcegi Tiirk toplumu icin giivenilir midir?

YONTEM

Arastirmanin Sekli

Arastirma, prematlire yenidoganlarda emme davranisini
degerlendirme araci olarak gelistirilen PYEDD 06lgegi'nin
Turk toplumu icin gecerlik ve glivenirliginin ortaya konmasi
amaciyla metodolojik olarak yapilmistir.

Arastirmanin Yapildigi Yer ve Ozellikleri

Arastirma, Turkiye'nin Kuzey Dogu bolgesinde bir il
merkezinden bulunan bir kadin dogum ve cocuk hastanesi
birinci basamak yenidogan kliniginde Nisan 2023-2024
tarihleriarasindayapilmistir. Hastane 185 yatak kapasitesine
sahiptir. Yenidogan 1. basamak kliniginde 12 acgik yatak
ve 1 radyant isitici bulunmaktadir. Klinikte 18 hemsire
calismakta olup, glindlz vardiyasinda 3, gece vardiyasinda
ise | hemsire gérev yapmaktadir. Hastanede normal dogum
yapan anneler postpartum 24 saat, sezaryenle dogum
yapanlar anneler ise 48 saat sonra taburcu edilmektedir.
Premattire bebegi olan annelerin bebek izlemi yenidogan
ekibi tarafindan yenidogan 1. basamak klinigi icerisinde
yapilmaktadir. Klinikten 24 saat icinde taburcu edilen
bebekler 2 glin sonra yenidogan poliklinigine kontrole
cagirilmaktadir.  Prematlre bebegi olan annelerin
bebeklerini beslenmeleri hastanenin yenidogan 1.
basamak kliniginde ve emzirme polikliniginde goérevli
hemsireler tarafindan postpartum ilk saatte baslamaktadir.
ilk beslenme sonrasi postpartum ilk 24 saatte yapilan
egitim ve izlemlerle yenidogan ekibi isbirlig¢inde yenidogan
ve anne takip edilmektedir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Arastirmanin evrenini  bir kadin dogum ve c¢ocuk
hastanesinde  izlenmekte olan yenidoganlar ve
anneleri olusturmustur. Olcek gecerlilik ve glvenilirlik
calismalarinda o6rneklem sayisi olarak olcek madde
sayisinin 5-10 katinin alinmasi ile drneklem buytkliglunin
belirlenmesi &nerilmektedir. Ancak Olgeklerde faktor
analizinin yapilabilmesi icin 6rneklemde 100 sayisinin
asgari 200 sayisinin ise tercih edilebilir sinirlarda oldugu
belirtilmektedir?* Arastirma kriterlerine uyan 172 katilimci
o6rnekleme dahil edilmistir.

Arastirma Kriterleri

Anneler i¢in dahil edilme kriterleri:

- 18-42 yas arasinda olmasi

- Turkge ve okuma yazma bilmesi

- Calisma icin onam vermis olmasi

- Annede psikiyatrik rahatsizligin bulunmamasi

- Emzirmeye engel bir durumun olmamasi
Anneler igin hari¢ tutma kriterleri:

- Annede psikiyatrik rahatsizligin bulunmasi

- Emzirmeye engel bir durumun olmasi
Anneler icin dislama kriterleri:

- Sonradan ortaya cikan emzirmeye engel durumun
olmasi

Yenidoganlar icin dahil etme kriterleri:
- 31-37. gestasyonel hafta arali§inda dogmus olmasi
- Emzirme yolu ile beslenme stirecine gecmis olmasi
- Anne yaninda kaliyor olmasi

Yenidoganlar icin hari¢ tutma kriterleri:
- Kromozom anomalisi olan bebekler
- Konjenital anomalisi olan bebekler

- 31. haftadan once ya da 37. haftadan sonra dogan
bebekler

- Yenidogan ndbetlerinin varligi

- Kafa i¢i kanamasi (derece 3-4) olmasi
- Kraniyofasiyal malformasyon varlig

- Perinatal asfiksisi olan bebekler

- Sedatif, kas
bebekler

gevsetici ve anti-epileptik kullanan

- Anneden uzun sureli ayrilik durumlarinin olmasi
(yenidogan yogun bakim Unitesine kabul gibi)
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Olcegi kullanacak hemsireler icin dahil edilme kriterleri:
- Klinikte en az 6 aydir ¢alisiyor olmasi
- Hastane ve klinik i¢i oryantasyon egitimi almis olmasi
Olcegin ingilizce'den Tiirkce'ye cevirisi icin:
- Her iki kulturt de iyi bilen,
- Terimlere hakim olmasi acisindan c¢alisma alanina
hakim

- Anadili ingilizce ve anadili Turkce olan iki bagimsiz
gcevirmen olmasi saglanacaktir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmada veriler soru-cevap ve godzlem ydntemi ile
toplanmustir. Verilerin toplanmasinda PYEDD Olcegi, anne,
bebek ve hemsirelerin bireysel 6zelliklerine iliskin bilgilerin
bulundugu tanitici bilgiler formu kullanilmistir.

Tanitic Bilgiler Formu

Tanitici bilgiler formu literatlr taranarak bu dogrultuda
olusturulmustur??>? Anne-bebek tanitici bilgiler formu
anne ve bebekle ilgili 12 sorudan,?? hemsire tanitici bilgiler
formu ise 6 sorudan olusmaktadir%

Prematiire Yenidoganlarda Emme

Degerlendirme Olcegi

Davranisi

Olcek 1996 yilinda Nyqvist ve ark. tarafindan prematiire
yenidoganin gelisimsel slUreci dikkate alinarak emme
davranisini degerlendirmek Uzere gelistirilmis ve 2020
yilinda Lober ve ark.2¢ tarafindan 6lgegin gec prematureler
icin gecerlilik ve glvenilirlik calismasi yapilmistir. Olcek
emme glcl, aerolayl kavrama, meme ucunu tutma ve
bu durumu surdirme, emme, memeyi emme slresi
ve yutma olmak Uzere 6 kriteri degerlendirmektedir.
Olgekten alinabilecek minimum puan sifir ve maksimum
puan 20 olarak belirlenmistir. Olcekte toplam puanlama
kullanilmadigindan alti PYEDD &gesi bagimsiz olarak
puanlanmaktadir. DUsUk puanlar olgunlasmamis emzirme
davranislarini gosterirken, ylksek puanlar gelismis olgun
emme davranisini gostermektedir. Bir bebegin alti 6genin
hepsinde en yuksek puanlari elde etmesi emzirme
davranisinin olgunlastigini géstermektedir.?

Olcek her beslenmenin dogru bir sekilde
degerlendirilebilmesi icin hem saglik profesyonelleri hem
de anneler tarafindan kullanilmak Gzere tasarlanmistir. Bu
durum ebeveynlerin 6lcegi, zamaninda besleme karari
vermek icin kullanabilmelerine olanak saglamaktadir.??

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin verileri, etik kurul onayr ve arastirmanin
yapilacagi kurumdan yazili izinler alindiktan sonra
toplanmistir. Arastirma prematire olarak dogup dogum
sonrasl anne yaninda izlenen 31-37. gestasyonel hafta
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araliginda dogmus prematire yenidoganlar, anneleri ve
yenidogan hemsireleri ile gergeklestirilmistir. Veri toplama
formunun hemsire ve anne tarafindan doldurulacak
bolimleri ayri ayri uygulanmis, sonrasinda bir araya
getirilmistir. Formlar yenidogan 1. basamak kliniginde
ortalama 10-15 dakikada doldurulmustur.

Olcegin Gegerlilik ve Giivenirlik Calismasi

Prematiire Yenidoganlarda Emme Davranisi
Degerlendirme Olgegi'nin Tiirkeye Uyarlama
Calismasi

Olcegin ingilizce'den Tirkce'ye ve Tirkce'den ingilizce'ye
cevirisi icin, her iki kiltiri de iyi bilen, ana dili ingilizce
ve ana dili Turkge olan bagimsiz cevirmen tarafindan
yapilmistir. ingilizce'den Tirkce'ye cevrilen ve geri cevirisi
yapilan élcek arastirmaci tarafindan karsilastirilarak gerekli
dizeltmeler yapilmistir. Boylece dlcegin geri ceviri yontemi
ile kavramsal ve dilsel esdegerligi saglanmistir.?®

Olcegin Kapsam Gegerliligi

Literatlr dogrultusunda Olgegin kapsam gecerliliginin
saglanmasi icin en az U¢ uzman gorust alinmasi
onemlidir? Bu dogrultuda olcegin kapsam gecerliligi icin
olcegin Tulrkce cevirisi iletilerek yenidogan konusunda
bilgisi olan ve doktora egitimini tamamlamis Cocuk
Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali'ndan bes,
Dogum ve Kadin Sagligi Hemsireligi Anabilim Dal’'ndan
ise iki 6gretim elemani olmak Uzere toplam yedi uzmanin
gorustne basvurulmustur. Uzmanlardan 6l¢cek maddelerini
dil ve icerik acgisindan degerlendirmeleri istenmistir.
Bu dogrultuda uzmanlarin her bir maddeyi anlasilirlik
yonunden 1den 4'e kadar puanlanmalari istenmistir
(I: Uygun degil, 2: Biraz uygun, 3: Oldukca uygun, 4: Cok
uygun). Puanlamada uygun olmayan maddelere y&nelik
gorusler alinmistir. Uzmanlarin her maddeye ydnelik
verdigi puan, dil bilgisi ve yazim acisindan verilen goérusler
dogrultusunda olcek duzenlenmistir. DlUzenlemelerden
sonra Olgek yeniden uzmanlara goénderilmis ve
geribildirimler dogrultusunda o6lcek son halini almistir.
Olcegin okunabilirlik ve anlasilabilirliginin test edilmesi
icin calismanin dahil edilme kriterlerini karsilayan 10
yenidoganin emzirme sureci anneleri ve iki hemsire
tarafindan degerlendirilmistir. On uygulama olumsuz
geri bildirim alinmamasi nedeni ile Olcekte revizyon
yapilmamis ve olgegin Turkce versiyonunun okunabilirligi
ve anlasilabilirligi yeterli kabul edilmistir. On uygulama
yapilan yenidoganlar calisma 6rnekleminden c¢ikarilmistir.

Olcegin Uygulanmasi

Yenidoganlar icin PYEDD Olgegi 6lcimcii guvenilirligi icin
gozlemciler arasi tutarlilik acisindan degerlendirilmistir.
Gozlemcilerarasi tutarlilik, emzirme davranislari konusunda
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bir hemsire ve anne tarafindan yapilan degerlendirmelerle
kontrol edilmistir. Hastalarin durumunda her an
degisiklik yasanabileceginden zamana goére degismezlik
bakilmamistir. ilgili servislerdeki tim hemsirelere,
verilerin toplanmasina baslamadan 6nce “emzirme sireci
degerlendirme” ve PYEDD Olcegi kullanimi ile ilgili egitim
verilmistir.

istatistiksel Analiz

Arastirma verileri, IBM SPSS V27 ve LISREL 8.7 ile analiz
edilmistir. Analiz sonuglari ortalama * standart sapma ve
ortanca (minimum-maksimum), frekans, ylzde seklinde
sunulmustur. istatistiksel anlamlilik/énemlilik diizeyi “p”
0,05 degerinin alti olarak kabul edilmistir. Olcegin kapsam

gecerliligi icin Davis teknigi kullanilmistir.

Gegerlik: Olcegin gecerlilik degerlendirmesinde yapi
gecerliligi ve 6lgut gegerliligi yontemleri kullanilmistir. Yapi
gecerliligi; bu asamada 6lcegin madde ve faktdr analizleri
gerceklestirilmistir. Olcegin yapi gecerliliginin analizinde
agimlayici faktér analizi (AFA), dogrulayici faktoér analizi
(DFA), kappa katsayisi ve AFA faktor ¢ikarimi icin ise temel
bilesenler analizi metodu ve déndlrme islemi icin de
Varimax yontemi kullanilmistir.

Giivenirlik: Olcegin guvenilirliginin degerlendirilmesinde
degerlendiriciler arasi uyum, i¢ tutarlilik analizi ve testin
iki yariya bélinmesi yéntemi kullanilmistir. Olcegin ic
tutariiginin 6lglst olarak Cronbach alfa (a) katsayisi
kullanilmis ve madde korelasyon katsayilari hesaplanmistir.
Cronbach a katsayisinin 0,00-0,39 arasinda olmasi él¢egin
glvenilir olmadigini, 0,40-0,59 arasinda olmasi o6lcegin
dustik glvenilirlikte oldugunu, 0,60-0,79 arasinda olmasi
olcegin oldukcga glivenilir oldugunu ve 0,80-1,00 arasinda
olmasi da olgegin yuksek guvenilirlige sahip oldugunu
gostermektedir. Testin iki yariya boélinmesi yonteminde
ise, test iki es pargaya bolunerek her iki yaridaki
maddelerin toplamindan olusan guvenilirlik katsayisi
(Guttman split-half glvenilirlik katsayisi) hesaplanmistir.
Degerlendiriciler arasi uyum Cohen'in kappa (k) katsayisi
ile degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonui

Veri toplama formlarinin uygulanmasi icin Gimushane
Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu'ndan
yazili onay alinmistir (karar no: E-95674917-108.99-152224,
tarih:  27.12.2022). Arastirmanin yapilacagl kurumdan
kurum izni alinmistir. Arastirmaya alinacak yenidoganlarin
ebeveynleri calismanin amaci ve ydntemi hakkinda
bilgilendirilmis ve kabul etmeleri halinde sézlu ve yazili
onamlari alinmistir. Katilimcilarin bilgileri gizli tutulmustur.
Formlarin uygulamasini yapacak hemsirelerde gonullulik
esas! ile calismaya katki vermislerdir.

BULGULAR

Tanimlayici Ozellikler

Calismada 172 yenidogan ve annesini iceren 172 emzirme
deneyimi degerledirilmistir. Calismaya dahil edilen
yenidoganlarin yarisindan fazlasini (%51,2) erkek bebekler
olusturmaktaydi. Yenidoganlarin %59,3'U ise sadece anne
sutl ile beslenmekteydi. Calismaya dahil edilenannelerden
%4, 7'si ilkogretim mezunu, %59,3'U lise mezunu ve %36'si
Universite mezunudur. Annelerin %20,3'G vajinal dogum,
%79,7'si ise sezaryen dogum yapmistir. Hemsirelerin
%81,3'U lisans mezunudur ve %68,8'i emzirme danismanlig
egitimi almistir (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri

Yenidoganin 5zellikleri n %
Cinsiyet
Erkek 88 51,2
Kiz 84 48,8
Beslenme icerigi
Sadece anne sitl 102 5973
Anne sitl ve formUl mama |70 40,7
Ortalama * SS | Min.-maks.
Gestasyon haftasi 35,01£1,55 32-37
Postnatal gliin 8,194 48 2-20
Vicut agirligi (gr) 2588,43+378,49 |1760-3440
Boy (cm) 46,4512, 45 38-50
Bas cevresi (cm) 32,9%1,51 29-36
Apgar 1. dakika 7,19+0,8 5-9
Apgar 5. dakika 8,31+0,63 6-10
Annelerin 6zellikleri Ortalama * SS | Min.-maks.
Anne yasi (yil) 29,94%5,07 21-40
n %
Egitim durumu
ilkdgretim mezunu 8 47
Lise mezunu 102 593
Universite mezunu 62 36,0
Dogum sekli
Vajinal dogum 35 20,3
Sezeryan dogum 137 79,7
Hemsirelerin 6zellikleri Ortalama # SS | Min.-maks.
Yasi (y1l) 31,69%6,68 22-47
E(;Jrl:;?;:[g)u birimde calisma 32541 88 1-8
SFS:(L;; l:();lri)mlerde calisma 8,42+5,46 2-18
n %
Egitim durumu
Lise-6nlisans 1 6,3
Lisans 13 813
Yuksek lisans 2 12,5

SS: Standart sapma, Min.-maks.: Minimum-maksimum
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Calismaya dahil edilen yenidoganlarin ortalama gestasyon
haftalari 35,01, dogum sonrasi giin ortalamalar 8,19, agirlik
ortalamalar ise 2588,43 gr olarak izlenmistir. Annelerin
yas ortalamasi 29,94 ve annelerin varsa sahip oldugu diger
cocuklarin yaslarinin ortalamasi 4,74 olarak izlenmistir.
Calismaya dahil edilen hemsirelerin ortalama yaslarinin
31,69 oldugu ve ortalama olarak 3,25 yildir calistiklar
géralmustur (Tablo 1).

Gecerlilik ve Giivenilirlik Analizinden Elde Edilen
Bulgular

Toplam 6 madde ve tek faktdrli DFA sonucunda model
uyum degerleri hemsire uygulamasinda x%/df=1,94
(iyi uyum sinirlar iginde); yaklasik hatalarin ortalama
karekokd (RMSEA)=0,07 (makul uyum), uyum iyiligi indeksi
(GF1)=0,97 (yuksek uyum); diizeltilmis uyum iyiligi indeksi
(AGFI1)=0,92; (ytksek uyum), normlandirilmamis uyum
indeksi (NNFI)=0,95 (yuksek uyum); karsilastirmali uyum
indeksleri (CF1)=0,97 (mikemmel uyum); standartlastirilimis
kok ortalama kare artigi (SRMR)=0,04 (iyi uyum) olarak

Tablo 2. Hemsirelerinin ve annelerin PYEDD 6&lceginin
AFA sonuglari (n=172)

Hemsire | Anne
Faktor ylikleri
Memeyi aranma (madde 1) 0,730 0,726
Areolayi kavrama (madde 2) 0,506 0,547
Memeyi sikica kavrama ve tutma (madde 3) | 0,759 0,811
Emme (madde 4) 0,673 0,778
En uzun emme atag (madde 5) 0,752 0,793
Yutkunma (madde 6) 0,717 0,758
Varyans
Ozdeger 2.900 3.293
Varyans ylzdesi 48,33 54.879
Kaiser-Meyer-Olkin 0,811 0,849
Bartlett's test of sphericity
Ki-kare 251.853 355.166
df 15 15
p 0,0001 0,0001

PYEDD: Prematiire Bebek Emme Davranisi Olcegi, AFA: Agimlayici
faktdr analizi

elde edilmistir. Bu sonuclar, hemsire uygulamasinin
genel model uyumu agisindan kabul edilebilir ve iyi
oldugunu gdstermektedir (Tablo 2). Anneler icin yapilan
DFA sonuclari da benzer sekilde gucli bulunmustur:
x> /df=2,18 (iyi uyum); RMSEA=0,079; GFI=0,96; AGFI=0,91;
NNFI=0,96; CFI=0,98; SRMR=0,04 olarak elde edilmistir.
Bu degerler, annelerin uygulamasinin da model acisindan
glcli bir uyum gosterdigini ortaya koymaktadir (Tablo 3).
Olcegin uygunlugunu ve yeterliliginin dogrulamasi DFA
ve uyum indeksleri ile saglanmistir. Grafiksel gdsterim
Sekil I'dedir. Faktoriyel yapinin tek boyutlu yapi ile uygun
oldugu gérulmustar.

Chi-Square=17.48, df=9, P-value=0.0417

B.

7, RMSEA=0.074

‘3,1?‘*‘3’,5‘3
0.45

0.13+| APBEDO§

Chi-Square=19.58, df=9, P-value=0.02068,

RMSEA=0.08

Sekil 1. Dogrulayici faktor analizi, A) hemsire, B) anne
RMSEA: Yaklasik hatalarin ortalama karekdki

Tablo 3. Hemsirelerin ve annelerin PYEDD 6l¢eginin DFA sonuglari (n=172)

PYEDD ¥/ df RMSEA GFI AGFI NNFI CFI SRMR
Hemsire 1,94 0,070* 0,97* 0,92* 0,95* 0,97* 0,04*
Anne 2,18 0,079* 0,96* 0,91* 0,96* 0,98* 0,04*
Referans standartlari 1-8* <0,80 >0,90 >0,90 >0,90 >0,90 <0,80

kare artigi

*Mikemmel uyum. PYEDD: Prematiire Bebek Emme Davranisi Olcegi, RMSEA: Yaklasik hatalarin ortalama karekokii, GFl: Uyum iyiligi indeksi, AGFI:
Duzeltilmis uyum iyiligi indeksi, NNFI: Normlandirilmamis uyum indeksi, CFl: Karsilastirmali uyum indeksleri, SRMR: Standartlastirilmis kok ortalama
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Degerlendiriciler Arasi Uyum

Cohen'in kappa katsayisi iki degerlendirici (hemsire ile
anne) arasindaki karsilastirmali uyusmanin guvenirligini
olgmek icin PYEDD o6lgeginin her bir maddesine iliskin
Cohen'in kappa katsayisi hesaplandi.

Hemsire ile anne arasinda memeyi aranma «=0,98 cok
iyi uyum; areolay! kavrama k=0,93 ¢ok iyi uyum; memeyi
sikica kavrama ve tutma k= 0,87 c¢ok iyi uyum; emme
k=0,79 iyi dizeyde uyum; en uzun emme atagi k =0,83 ¢ok
iyi uyum; yutkunma k=0,95 cok iyi uyum oldugu bulundu.
iki degerlendirici arasindaki uyum istatistiksel olarak
mukemmeldir (Tablo 4).

ig tutarlik: Glvenirlik, Cronbach a katsayisi kullanilarak
degerlendirilmisti. PYEDD Olcegi'nin test-tekrar test
glvenilirlik analizinde, hemsirelerin degerlendirmeleri igin
madde-toplam korelasyon degerleri “memeyi aranma”
maddesi icin 0,561, “areolayi kavrama” icin 0,613, “memeyi
sikica kavrama ve tutma” icin 0,767, “"emme” icin 0,857,
“en uzun emme atag” icin 0,832 ve “yutkunma” icin 0,685
olarak bulunmustur. Bu degerler, tim maddelerin dlgegin
genel puaniyla orta diizeyde (0,561) ya da yiksek diizeyde
(0,857) iliskili oldugunu goéstermektedir. Ayni maddeler igin

Cronbach’s a katsayilari sirasiyla 0,832, 0,831, 0,828, 0,827,
0,833 ve 0,830'dur. Bu katsayilarin 0,70'in Gzerinde olmasi,
her bir maddenin 6lgegin genel tutarliligina dnemli bir katki
sagladigini ve olcegin glvenilir oldugunu gostermektedir.
Toplam Cronbach’s a katsayisi 0,801 olarak hesaplanmistir.
Bu deger, olcegin genel olarak glvenilir oldugunu ve
tutarli sonuglar verdigini kanitlamaktadir. Ayrica, Guttman
split-half katsayisi 0,761 olarak bulunmustur, bu da
olcegin ikiye bolinerek yapilan analizlerde de tutarlilik
gosterdigini ifade etmektedir. Genel olarak, elde edilen
bu degerler, PYEDD Olcegi'nin hem maddeler bazinda
hem de toplamda yuksek bir i¢ tutarliiga sahip oldugunu
gostermektedir. Annelerin degerlendirmeleri icin madde-
toplam korelasyon degerleri, sirasiyla “memeyi aranma”
icin 0,699, “areolayl kavrama” i¢in 0,593, “memeyi sikica
kavrama ve tutma” icin 0,804, “"emme” icin 0,774, “en uzun
emme atagl” icin 0,812 ve “yutkunma” igin 0,729 olarak
belirlenmistir. Bu maddeler icin Cronbach’s a katsayilari
sirasiyla 0,83,0,832,0,828,0,828,0,826 ve 0,829'dur. Toplam
Cronbach’s a katsayisi 0,827 olarak bulunmus ve oldukca
guvenilir oldugu goérulmustir Guttman split-half katsayisi
ise 0,830 olarak hesaplanmistir; bu da élgegin tutarliigini
desteklemektedir (Tablo 5).

Tablo 4. Hemsirelerin ve annelerin PYEDD 6l¢eginin uyum sonuglari (n=172)
Cohen'’s kappa p

Memeyi aranma (madde 1) 0,98 <0,0001
Areolayi kavrama (madde 2) 0,93 <0,0001
Memeyi sikica kavrama ve tutma (madde 3) 0,87 <0,0001
Emme (madde 4) 0,79 <0,0001
En uzun emme atag (madde 5) 0,83 <0,0001
Yutkunma (madde 6) 0,95 <0,0001
PYEDD: Prematiire Bebek Emme Davranisi Olcegi

Tablo 5. Hemsirelerinin ve annelerin tekrar test giivenilirlik sonuclari (n=172)

Memeyi Areolayi Memeyi sikica kavrama En uzun emme
Emme - Yutkunma

aranma kavrama tutma atagi
Hemsire
Madde-toplam puan 0,561* 0,613* 0,767* 0,857* | 0,832* 0,685*
korelasyonu
Cronbach's alfa (o) (madde) | 0,832 0,831 0,828 0,827 0,833 0,83
Cronbach’s a (toplam) 0,801
Guttman split-half 0,761
Anne
Madde-toplam puan 0,699* 0,593* 0,804* 0,774* | 0,812* 0,729*
korelasyonu
Cronbach’s a (madde) 0,83 0,832 0,828 0,828 | 0,826 0,829
Cronbach’s a (toplam) 0,827
Guttman split-half 0,830
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TARTISMA

Prematlre yenidoganlarda emme ve yutma refleksleri
intrauterin  donemde  basglasa da, nodrogelisimsel
olgunlagmanin tamamlanmamasi nedeniyle bu refleksler
yeterince gelisemez. Bu durum, emme, yutma ve solunum
koordinasyonunda gecikmelere yol acarak beslenme
sureglerini zorlastirmaktadir303 Miadinda dogan
yenidoganlar gelismis emme refleksleri sayesinde anne
memesini etkili bir sekilde kavrayabilirken, prematire
yenidoganlarda bu slre¢ oral motor becerilerdeki
yetersizlik nedeniyle gliclesmektedir. Bu durum, prematire
yenidoganin emmeye hazir oluslugunun degerlendirilmesi
ve ardindan emme sulrecinin gézlemlenmesinin énemini
artirmaktadir#??2 Bu baglamda 1996 yilinda Nyqvist ve
ark Ztarafindan gelistirilen PYEDD Olcegi emme siirecinin
etkinligini degerlendirmede &énemli bir aractir. Bu
dogrultuda bu calismada ilgili dlgegin Tlrkge gecerlik ve
glvenilirlik degerlendirme calismasi gerceklestirilmistir.

Olcegin gecerlik calismalari dogrultusunda dil gecerligini
saglamak Uzere ceviri-geri ceviri yontemi kullanilmistir.
Bu yoéntem, uluslararasi olgekte o6lgek uyarlamalarinda
yaygin olarak kullanilan bir tekniktir ve bir 6l¢egin dil ve
kulttr gecgerligini saglamak icin etkili bir yontem olarak
kabul edilmektedir323* Sonraki asamada hazirlanan taslak
olcegin orijinal Olgek ile karsilastirmasi yapilmali ve
uzman gorusleri alindiktan sonra 6n calisma olarak pilot
uygulama yapilmalidir3? Uzman goérusleri, bir 6lcegin hedef
dile uyarlanmasinda hem icerik hem de dil gegerligini
saglamak acisindan kritik bir rol oynamaktadir?®> Benzer
sekilde, uzman degerlendirmelerinin 6lgek maddelerinin
kultarel uygunlugunu artirdigl rapor edilmistir3? PYEDD
Olcegi, iki bagimsiz terciman tarafindan ingilizce-
Turkce cevrilmis, ardindan Tirkce'den ingilizce'ye geri
cevrilerek karsgilastirma ve duzeltmeler yapilmistir. Tarkge
versiyon, yenidogan alaninda uzmanlara anlasilirlik
acisindan degerlendirilmek Uzere gdnderilmistir. Davis
teknigiyle uzman gérusleri alinmig, kapsam gecerlilik orani
(KGO) hesaplanmistir. KGO degerleri 0,80 ve Uzerinde
bulundugu icin tim maddelerin 6lgek icinde kalmasina
karar verilmistir. Bu sUrecte yalnizca dilsel ceviri degil,
olgegin hedef kultlre uygunlugu da degerlendirilmistir333*
Bir olgegin dil gecerligini desteklemek icin kapsam
gecerliliginin  degerlendirilmesi  dnerilmektedir. Davis
yontemi, uzman goruslerinin toplanmasiyla dil ve icerik
gecerliginin  paralel olarak saglanabilecegini ortaya
koymaktadir323¢ Prematlre yenidoganlarla ilgili baska bir
calismada, dilgegerligininuzman géruslerive pilottestlerile
desteklenmesi 6lgek uyarlama strecinde énemli bir adim
olarak gosterilmistir? Bu yontemle olcek maddelerinin
kapsayiciligi degerlendirilmis ve 6lgegin genel gecgerliligini
artirmak amaciyla gerekli dizenlemeler yapilmistir.

30

Yapi gecerligi bir 6lgegin dogrudan olcllemeyen ortik bir
ozelligi hangi oranda dogru élctugu ile ilgilidir. Olcegin
incelenen o6zelligi, 6l¢gme derecesi olarak tanimlanir. Yapi
gecerligi degerlendirilirken siklikla faktér analizinden
yararlanilir. Faktoér analizi sonucunda birbiri ile ylUksek
korelasyona sahip maddelerin ayni yapi altinda toplanmasi
beklenir33+ Olcegin yap! gecerligini belirlemek amaciyla
DFA yapilmistir. Faktériyel yapinin tek boyutlu yapi ile
uygun oldugu gdérulmustar. Her iki uygulamada da verilen
uyum indeksleri, modelin verilerle uyumunun oldukga
iyi oldugunu gostermektedir. Hemsire uygulamasinda
x*/df\chi?/dfy?/df, RMSEA, GFI, AGFI, NNFI, CFl ve SRMR
degerleri mukemmel veya kabul edilebilir dlzeyde
bulunmustur. Anne uygulamasi icin de benzer sekilde
degerler, kabul edilebilir ve iyi uyum duzeylerini
saglamaktadir. Literattrle uyumlu olarak bu bulgular333
olcegin gecerliligi ve uygunlugu acisindan gicli bir kanit
sunmaktadir.

Olcek guvenirligi, degerlendiriciler arasi uyum ile dlculir.
Bu uyum, bir form veya 06lcegin iki farkli degerlendirici
tarafindan uygulanmasi ve sonuglar arasindaki uyumun
hesaplanmasiyla belirlenir. Nimerik él¢cimler igin sinif ici
korelasyon katsayisi (ICC) kullanilir. Ayrica Phi, Kappa ve
Kendall's tau gibi katsayilar hesaplanabilir. %70 ve Uzeri
tutarlilik, glvenirlik icin yeterli kabul edilir. Cohen'in kappa
katsayisi ise iki degerlendirici, drnegin hemsire ve anne
arasindaki uyumu o6lcmek icin kullanilan bir yontemdir.
Uyum duzeyleri azdan ¢ok iyiye kadar genis bir aralikta
degerlendirilir2® Olcegin degerlendiricileri arasindaki
uyumu degerlendirmek icin hemsire ve annenin, ayni
emzirme seansl! icin es zamanli olarak degerlendirmeleri
alinmistir. PYEDD o6lgeginin her bir maddesine iliskin
Cohen'in kappa katsayisi hesaplanmistir. iki degerlendirici
arasindaki uyum iyi ila ¢ok iyi uyum arasinda bulunmustur.
Nyqvist ve ark?? (1996) tarafindan gelistirilen orijinal
Olcekte gdzlemciler arasi glivenilirlik testleri, gdzlemciler
ve anneler arasinda kabul edilebilir sinirlarda bulunmus,
bazi parametrelerde, bu calisma ile benzer sekilde biraz
daha dustk dizeyde bir mutabakat olmustur. Bu farkliligin,
bazi parametrelerde annelerin emzirme sirasindaki
deneyimlerine iliskin  subjektif degerlendirmelerinin
disardantamolarak gézlemlenememesinden kaynaklandigi
dustnulebilir.

Olcek giivenirliginin hesaplanmasinda 6zellikle Likert tiirt
dlceklerde a katsayisi siklikla kullanilir. Olcekte yer alan
maddelerin i¢ tutarliligi ve homojenligini belirlemede
Cronbach a katsayisi kullanilir. Olcegin o katsayisinin
yUksek olmasi, dlcek maddelerinin birbirleriyle tutarli ve
ayni ozelligi irdeleyen maddelerden olustugunu gdsterir.
Cronbach a katsayisi 0-1deger araliginda yer alir. ic tutarlilik
analizlerinde o&lgegin Cronbach a katsayilari hemsire
degerlendirmesinde 0,801 ve anne degerlendirmesinde
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0,827 bulunmustur® Literatlirde, benzer o&lgeklerin
a katsayilarinin  genellikle 0,70'in  Uzerinde oldugu
gorulmektedir>17182021 ve pu calisma bu baglamda

glvenilirlik acisindan olumlu sonuclar sunmaktadir. Ayrica,
6lgek maddelerinin madde-toplam puan korelasyonlari
incelendiginde  tim maddelerin olcegin  genel
yapisiyla yuksek uyum gosterdigi belirlenmistir. Madde
silindiginde Cronbach a katsayilarinin artis géstermemesi,
olcegin maddelerinin genel gecerliligi ve tutarliigini
desteklemektedir.

Olcekteki maddelerin dlcekileiliskisini belirlemek amaciyla
yapilan islemlere madde analizi denilmektedir. Madde
ile battin arasindaki korelasyon (item-total correlation),
madde silindiginde butln ortalamalardaki degisim (means
if item deleted) ve madde silindiginde gtvenirlik katsayisi
(reliability coefficient if item deleted) incelenir® Madde
ile butin arasindaki korelasyonlar, bir maddenin bu
madde digsindaki maddelerin toplanmasiyla ulasilan bittn
arasindaki  korelasyon katsayilarinin  hesaplanmasidir.
Madde-butlin korelasyon katsayisi maddenin gecerligi
ile ilgili bilgi verir ve 0,25'den blylk olmasi beklenir33>
Madde silindiginde hesaplanan ortalamalarda buyUk
degisiklik olmamasi istenir. Bu degerlendirme, maddenin
dlcegin butunt icin dnemini belirtmektedir. Olcegin
glvenirligindeki degisimleri degerlendirmek agisindan
madde cikarildiginda 6lgegin diger maddeleri igin
glvenirlik katsayisinin hesaplanmasi 6nemlidir. Bir madde
ctkanldiginda bulunan a katsayisinin, 6lgegin tamami igin
hesaplanan a katsayisindan buyldk olmamasi beklenir.
Alfa katsayisinin artis gdstermesi guvenirligi azaltan
bir durumdur ve ilgili maddenin o6lcekten cikarilmasi
gerektigi distnilir33 PYEDD Olceginin madde-toplam
puan korelasyonlar, hem anne hem de hemsireler
degerlendirmelerinde  yuksek bir test-tekrar test
glvenilirligi sergilemistir. Cronbach’s a degerleri hem tek
tek maddeler hem de toplam puanlar icin 0,80'in Gzerinde
bulunmus, budaédlceginylksekicgtutarliligasahipoldugunu
gostermektedir. Madde-toplam puan korelasyonlari da
genellikle 0,50'nin Uzerinde yer almakta olup, bu durum
maddelerin 6lgegin genel yapisina uygun oldugunu ortaya
koymaktadir. Olcegin Cronbach a katsayisi anneler icin
0,801 ve hemsireler igin 0,827 olup 6lgek maddelerinden
herhangi biri silindiginde elde edilen degerler bu sonuglara
yakin veya daha dustk bulunmustur. Bu ¢calismada, PYEDD
Olceginin Turkce gecerlik ve giivenirlik calismalari kapsamli
bir sekilde gergeklestirilmistir. Calismanin  sonuglari,
olcegin hem yapi hem de 6lcut gecerliligi agisindan yUksek
bir uygunluk sergiledigini ortaya koymustur. Olcegin ic
tutarliligi Cronbach a katsayisi ile degerlendirilmis ve
her iki degerlendirici grubunda da yuUksek degerler elde
edilmistir. Ayni zamanda degerlendiriciler arasi uyum
analizinde Cohen'in kappa katsayilarinin yiksek bulunmasi,
olcegin farkli uygulayicilar tarafindan tutarli bir sekilde

kullanilabilecegini gdstermektedir.

Calismanin Kisituliklari

Bu calismada kullanilan PYEDD Olcegi, prematiire
bebeklerin emme davranislarini degerlendirmeye ydnelik
olsa da, bebeklerin genel nérolojik ve beslenme gelisimini
tek basina 6l¢gmek igin yeterli olmayabilir. Ayrica ¢calismaya
sadece belirli kriterleri karsilayan anneler, bebekler ve
hemsireler dahil edilmistir. Psikiyatrik rahatsizlig olan
anneler veya belirli saglik sorunlari olan bebekler ¢calismaya
alinmadigi icin sonuglar bu gruplara genellenemez.

SONUC

Bu calisma, PYEDD Olceginin Tirkce versiyonunun
gecerli ve guvenilir bir 6lgim araci oldugunu ortaya
koymustur. Dil gecgerliligi, yapi gecerliligi ve glvenilirlik
analizlerinin timu Slgegin Turkce versiyonunun, hem
anneler hem de hemsireler tarafindan kullanilabilir
oldugunu desteklemektedir. Bu bulgular dogrultusunda,
olcek, prematire yenidoganlarin emzirme davranislarini
degerlendirmek ve bu surecte karsilasilan zorluklari
belirlemek amaciyla klinik uygulamalarda yaygin bir sekilde
kullanilabilecegi distintlmektedir. Egitim programlarinda,
yenidogan hemsirelerinin bu 6lcegi kullanma becerilerini
artirmaya yonelik moduller gelistirilmesi, bu uygulamanin
yayginlik kazanmasini saglayabilir. Gelecekte yapilacak
calismalarda, o6lgegin uzun dénem kullanimina iligskin
sonuglar ve yenidoganlarin beslenme sonuclarina olan
etkileri incelenebilir.

Etik
Etik Kurul Onayr: Gumishane Universitesi Bilimsel

Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu'ndan yazili onay alinmistir
(karar no.: E-95674917-108.99-152224, tarih: 27.12.2022).

Hasta Onayi: Arastirmaya alinacak yenidoganlarin
ebeveynleri ¢alismanin amaci ve ydntemi hakkinda
bilgilendirilmis ve kabul etmeleri halinde s&zlUi ve yazili
onamlari alinmistir.
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