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Bölüm 5

Doğum Şeklinin Emzirme Başarısı Ve Öz 
Yeterlilik Üzerindeki Rolü 
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Özet

Vajinal doğum ve sezaryen doğum gibi farklı doğum yöntemlerinin, anne 
ve bebek arasındaki erken etkileşim ve emzirme süreci üzerindeki etkileri 
önemli bir araştırma konusu haline gelmiştir. Vajinal doğumun, doğum 
sonrası dönemde anne ve bebek arasında hemen başlayan ten tene temas 
ve erken emzirme girişimlerini teşvik ettiği, böylece emzirme başarısını 
artırdığı bilinmektedir. Buna karşın, sezaryen doğumda ise bu doğal sürecin 
kesintiye uğrayabileceği, annede emzirme konusunda yeterlilik hislerinin 
zayıflayabileceği ve bu durumun emzirme süresinin kısalmasına yol açabileceği 
belirtilmektedir. Emzirme öz yeterliliği, annenin emzirme sürecine dair 
kendine güveni ve bu süreci başarılı bir şekilde yönetebilme yeteneği olarak 
tanımlanır. Bu öz yeterlilik duygusu, annenin emzirme sürecine devam 
etme motivasyonu üzerinde doğrudan etkilidir. Ten tene temas, doğum 
sonrası hemen başlatıldığında, annenin emzirme öz yeterliliğini artırabilir ve 
emzirme sürecine ilişkin olumlu bir deneyim yaşamasına katkıda bulunabilir. 
Ebe desteği ve eğitimi, emzirme sürecinin başarıyla yürütülmesinde hayati bir 
rol oynar. Doğum sonrası dönemde annelere sunulan profesyonel destek ve 
rehberlik, emzirme konusunda karşılaşılan zorlukların aşılmasına ve annenin 
öz yeterliliğinin güçlenmesine yardımcı olur. Bu destek, özellikle sezaryen 
doğum yapmış anneler için kritik öneme sahiptir. Bu bölümde, doğum 
şeklinin emzirme başarısı ve öz yeterlilik üzerindeki rolü ayrıntılı bir şekilde 
ele alınacak; vajinal doğumun avantajları, sezaryen doğumun olası zorlukları 
ve ebe-hemşire desteğinin önemi vurgulanacaktır. 
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GİRİŞ

1. Anne Sütü – Emzirme

Kadın vücudu, doğumun hemen ardından bebeğini besleyebilmesi için 
memelerle tamamlanmıştır. Bebek için en huzurlu ortam anne memesidir 
ve doğum sonrasında, memeler sütle dolarak, bebeğin her ağladığında 
emzirilmesi annenin en önemli görevlerinden biri haline gelir. Anne sütü, ilk 
altı ay boyunca yenidoğanın optimal büyüme ve gelişimi için gereken sıvı, 
protein, yağ, vitamin gibi tüm enerji ve besin öğelerini tek başına karşılayan, 
biyo yararlılığı yüksek, sindirimi kolay bir besin kaynağıdır. Hem anne sütü 
hem de emzirme, sadece beslenme açısından değil, aynı zamanda sağlık, 
bağışıklık, gelişim, psikolojik, sosyal ve ekonomik açıdan da anne ve bebek 
için birçok fayda sağlar (TCSB 2008). Anne sütü, yenidoğanın sağlıklı 
büyümesi ve gelişmesi için en temel besin kaynağıdır ve hem anne hem de 
bebek için uzun vadeli yararlar sağlamaktadır. Ancak emzirmeyi etkileyen 
faktörler arasında emzirme problemleri, doğum şekli, yenidoğanın sağlık 
durumu, meme başı sorunları, çalışma hayatı, ten tene temasın eksikliği, 
madde kullanımı, uyku düzeni, babanın rolü, sağlık personelinin ilgisi ve 
çeşitli hastalıklar bulunmaktadır (Cangöl ve Şahin 2014). Emzirme oranların 
artırılmasında ebe ve hemşirelere büyük sorumluluk düşmektedir. Emzirme 
eğitimi, doğum öncesi, sırası ve sonrasında önemlidir (Işık ve Arça 2019). 
Altı aylıktan sonra bebek, su da dahil olmak üzere başka hiçbir besin maddesi 
eklenmeden yaşamının ilk altı ayı boyunca sadece anne sütüyle beslenmelidir. 
Bu tamamlayıcı besinlere ek olarak, Dünya Sağlık Örgütü (WHO) 
annelere çocuk en az iki yaşına gelene kadar emzirmeye devam etmelerini 
tavsiye etmektedir (WHO 2016). Türkiye’de 2018 yılında gerçekleştirilen 
Türkiye Nüfus ve Sağlık Araştırması (TNSA) sonuçlarına göre, bebeklerin 
doğumdan sonraki ilk bir saat içinde emzirilme oranı %71 olarak tespit 
edilmiştir. İlk altı ay boyunca yalnızca anne sütü ile beslenme oranı %41 
olarak belirlenmiştir. Ayrıca, ilk iki yaşta emzirme oranı %33,5 olarak 
kaydedilmiştir (TNSA 2018). Emzirme öz yeterlilik beklentileri, bebeğini 
başarıyla emzirme yeteneğine ve bu süreci yönetebilme kapasitesine olan 
inancı içermektedir. Emzirme öz-yeterlilik algısı, annenin emzirmeyi tercih 
edip etmeyeceğini, bu süreç için ne kadar çaba göstereceğini ve emzirme 
sırasında karşılaşabileceği zorluklarla nasıl başa çıkacağını belirlemektedir 
(Dennis ve Faux 1999). Öz-yeterlilik, bireylerin belirli bir davranışı 
gerçekleştirme konusundaki yeteneklerine dair algılarını yansıtır. İnsanlar, 
yeteneklerinin üzerinde gördükleri görevlerden kaçınırken, kendilerini daha 
yetkin hissettikleri görevleri tercih ederler. Emzirme öz-yeterliliği düşük 
olan anneler, emzirmeyi başlatma ve sürdürmede zorlanmaktadır (Dennis 
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2002). Bir bebek dostu sertifikalı hastanede doğan ve formül süt desteği alan 
yenidoğanların faktörlerini incelemiştir. Formül süt kullanımının belirleyici 
faktörleri arasında düşük doğum ağırlığı, sezaryen ile doğum ve tüp bebek 
(IVF) gebeliği bulunmuştur. Ayrıca, annelerin çalışma durumu, sigara 
kullanımı gibi faktörlerin formül süt kullanımı ile ilişkisi değerlendirilmiştir. 
Çalışma sonucunda, hastanenin emzirme politikalarının uygulanmasının ve 
emzirme danışmanlığının formül süt kullanımını azaltmada etkili olduğu 
vurgulanmıştır. (Aktas vd. 2020).

1.1. Anne Sütünün Önemi ve Faydaları 

Emzirme doğal bir süreç olan, bebekler için bebeğin hayatta kalması ve 
sağlığını sürdürmesindeki en etkili faktörlerden biridir (Kramer ve Kakuma 
2012). Emzirmenin yararları doza bağımlıdır; birkaç hafta daha fazla 
emzirmek hem anne hem de bebek için önemli avantajlar sağlayabilir (Tarrant 
vd. 2010). Hastanelerde yenidoğan bakımı kalitesini artırmak amacıyla 
çeşitli uygulamalar geliştirilmektedir. Bu uygulamalar arasında en yaygın 
olanı, Bebek Dostu Hastane İnisiyatifi’ne bağlı bir uzman grup tarafından 
hazırlanan başarılı emzirme için 10 adım politikasıdır. Bu politikada yer 
alan 4. adım, doğumdan sonraki ilk bir saat içinde bebeğin anneyle ten 
temasını sağlamayı ve emzirmenin başlatılmasını amaçlamaktadır. 6. adım, 
tıbben gerekmedikçe yenidoğanlara anne sütü dışında besin verilmemesini 
öngörmektedir. 9. adım ise emzirilen bebeklere emzik verilmemesini tavsiye 
etmektedir (World Health Organization 2017)

1.2. Emzirmenin Anne ve Bebek Sağlığı Üzerindeki Etkileri 

Anne sütünün, büyüyen bir bebek için mükemmel bir besin kaynağı 
olmasının yanı sıra hem anne hem de bebekte çeşitli hastalık risklerini 
azalttığı bilinmektedir. Anne sütü, bebekleri gastrointestinal sistem, 
solunum sistemi ve genel enfeksiyonlara karşı koruma sağlamaktadır. Anne 
sütüyle beslemenin uzun vadede çocuklarda obezite ve tip 2 diyabet riskini 
azalttığı tespit edilmiştir. Annelerde ise meme ve over kanseri, tip 2 diyabet 
ve kardiyovasküler hastalık riskinin azaldığı görülmektedir. Ayrıca, annenin 
doğum sonrası daha az kanama yaşaması ve daha hızlı kilo kaybı ile de 
ilişkilendirilmektedir (Dieterich vd. 2013).

1.3. Anne Sütünün Emzirme Sürecinde Oynadığı Rol

Doğumdan itibaren ilk 6 ay boyunca yalnızca anne sütüyle beslenme, 
bebeklerin sağlıklı gelişimi ve hayatta kalmaları için kritik öneme sahiptir. 
Dünya çapında yeni doğan bebeklerin yalnızca %46’sı doğumdan sonraki 
bir saat içinde emzirilmektedir, bu da hayati tehlike yaratabilir. Anne sütü, 
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bebekleri ishal ve zatürre gibi hastalıklardan korur ve bağışıklık sistemlerini 
güçlendirir. Ancak, dünya genelinde 0-5 aylık bebeklerin sadece %48’i 
yalnızca anne sütüyle beslenmektedir (UNICEF DATA 2023). Emzirme, 
yenidoğan bebeklerin beslenmesinde hayati bir rol oynar ve hem bebek hem 
de anne için önemli sağlık yararları sağlamaktadır. Ancak, emzirme sürecinin 
başarısı birçok faktörden etkilenmektedir. Bu faktörlerden biri, doğum 
şeklidir. Doğum şeklinin (vajinal doğum ve sezaryen doğum) emzirme 
başarısı ve annelerin emzirme öz-yeterlilik düzeyleri üzerindeki etkileri 
hakkında literatürde çeşitli bulgular mevcuttur. Bu derlemenin amacı, 
doğum şeklinin primipar annelerin emzirme başarısı ve öz-yeterlilik düzeyleri 
üzerindeki etkilerini değerlendirmek ve bu konuda mevcut literatürü 
özetleyerek sağlık profesyonellerine rehberlik etmektedir. Bu bağlamda, 
vajinal ve sezaryen doğumların emzirme süreci ve annelerin kendilerine olan 
güvenleri üzerindeki farklı etkileri ele alınacaktır.

2. Ten Tene Temasın Emzirme Başarısına Etkisi

Yenidoğanın doğum sonrası adapte olacağı bu erken ve hassas evre, 
bağlanmayı ve çocuğun fizyolojik ile nörolojik gelişimini iyileştirmek için 
bebek ile anne arasında yakın temas gerektiren bir dönemdir (Alenchery vd. 
2018). Bu dönemde ten tene temas (TTT) uygulamasının, anne ve bebek 
arasındaki duygusal bağlanmayı artırdığı ve erken dönemde anne-bebek 
ilişkisinin başlamasına katkı sağladığı düşünülmektedir. Yenidoğanın doğum 
sonrası döneme uyumunu desteklemek ve ebeveynlerin yeni rollerine adapte 
olmalarını kolaylaştırmak amacıyla TTT uygulamasında, hemşireler ve ebeler 
önemli sorumluluklar üstlenmektedir (Ünal Toprak ve Erenel 2018). TTT 
(Ten Tene Temas), başarılı bir emzirmenin gerçekleşebilmesinde önemli bir 
rol oynar; bu, anne ve bebek arasındaki bağlanmayı güçlendirerek emzirme 
sürecini desteklemektedir (Cangöl ve Şahin 2014).

2.1. Emzirme Öz Yeterliliği ve Ten Tene Temas Arasındaki İlişki 

Amerikan Jinekoloji ve Obstetrik Derneği ile Amerikan Pediatri 
Akademisi, sağlıklı bebeklerin doğumdan sonraki ilk yarım saat 
içinde anneleriyle ten tene temasının sağlanmasını ve bu süreçte ilk 
emzirmenin gerçekleştirilmesini önermektedir. Yenidoğan açısından TTT 
uygulamasının, yaşam bulgularının sabitlenmesine, sinir sistemi gelişiminin 
desteklenmesine ve erken dönemde beslenme sürecinin başlamasına katkı 
sağladığı belirtilmektedir. Ayrıca, bebeğin kısa sürede doğum ağırlığını 
geri kazanması, daha az ağlaması, tıbbi sorunların azalması ve hastaneden 
erken taburcu olması gibi olumlu etkiler göstermektedir. Çapraz enfeksiyon 
riskini düşürdüğü, morbiditeyi azalttığı ve bebeğin daha derin ve kaliteli 
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bir uyku uyumasına destek olduğu bilinmektedir (Ertem ve Çeti̇nkaya 
2017). Yapılan bir çalışmada 117 hemşire ve ebe ile gerçekleştirilmiş olup, 
doğum sonrası ten tene temas konusundaki bilgi ve tutumları incelenmiştir. 
Katılımcıların %26,8’inin erken TTT uygulamasının anne sağlığı açısından 
“ilk emzirmenin başarılı olması ve emzirme döneminin uzamasını sağladığını” 
düşündüğü belirlenmiştir. Genel olarak, katılımcılar ten tene temasın önemine 
yönelik olumlu bir tutum sergilemiştir (Çelik ve Kök 2022). Ghanbari-
Homayi ve arkadaşlarının kamu ve özel hastanelerde normal doğum yapan 
800 primipar anne üzerinde gerçekleştirdikleri kesitsel çalışmada, ten tene 
temas (TTT) ve doğumdan sonraki ilk saat içinde emzirmeye başlamanın, 
özellikle ilk kez anne olan kadınlar için olumlu doğum deneyimi yaşamaları 
ve emzirme başarılarını artırmaları açısından son derece önemli bir faktör 
olduğu vurgulanmıştır (Ghanbari-Homayi vd. 2020). Yine bir çalışmada 
riskli gebelerin doğum korkusu, emzirme öz-yeterlik ve emzirme başarısı 
arasındaki ilişki incelenmiştir. 326 gebe katılımıyla yapılan çalışmada, 
işsiz, düşük gelirli ve kronik hastalığı olan gebelerde doğum korkusunun 
daha yüksek olduğu, ancak doğum korkusunun emzirme öz-yeterliliği ile 
ilişkisinin bulunmadığı tespit edilmiştir. Gebelere emzirme eğitimi ve 
danışmanlık hizmetlerinin verilmesi, özellikle genç ve düşük gelirli gebelerin 
desteklenmesi önerilmektedir (Konukoğlu ve Pasinlioğlu 2021). 

3. Doğum Şeklinin Emzirme Sürecindeki Kritik Rolü

Annenin emzirme öz-yeterlilik algısı emzirme başarısını etkileyen en 
önemli faktördür (İnce vd. 2017). Emzirmenin sağladığı faydalar hem kısa 
hem de uzun vadede anneler için önemli etkileri vardır. Emzirme, doğum 
sonrası kanama riskini azaltmaktadır, rahmin iyileşmesini hızlandırır, 
metabolik sağlığı olumlu yönde etkiler ve doğum sonrası kilo verme sürecini 
desteklemektedir. Ayrıca, emzirme stresini azaltır, devam ettirilmesi halinde 
kilo kontrolü sağlar, diyabet riskini azaltır, kardiyovasküler sağlığı iyileştirir 
ve kanser riskini azaltığı belirtilmektedir (Godfrey ve Lawrence 2010). 
Bebekler için emzirme en uygun beslenme yöntemi olarak kabul edildiği 
ve annelerin hamilelik sonrası sağlığını iyileştirmede rol oynayabileceği 
vurgulanmaktadır(Dieterich vd. 2013). Yapılan bir araştırmada primipar 
kadınların doğum sonrası emzirme ve bebek bakımında yetersiz kalmaya 
yönelik endişe düzeylerinin daha yüksek olduğu belirlenmiştir (Üst ve 
Pasinlioğlu 2015). İstanbul’da 442 anneyle vajinal doğum ile sezaryen 
doğum yapan annelerin postpartum dönemdeki ilk emzirme davranışları 
ve emzirme öz-yeterlilik düzeylerini incelenmiştir. Vajinal doğum yapan 
annelerin emzirme öz-yeterlilik puanı ile sezaryen doğum yapanların 
önemli bi fark saptanmamıştır. Ancak, doğum şekli bebeğe ilk dokunma 
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ve ilk emzirme zamanını etkilenmiştir (Cantürk ve Kostak 2020). Doğum 
şekli, annenin emzirme süreci üzerindeki etkileri bakımından önemli bir 
faktördür. Normal vajinal doğum ve sezaryen doğum, annenin doğum 
sonrası dönemde emzirme başarısı ve öz yeterliliği üzerinde farklı etkiler 
yaratabilir. Araştırmada, vajinal yolla doğum yapan kadınların emzirme öz-
yeterlilik düzeylerinin, sezaryen ile doğum yapan kadınlara kıyasla anlamlı 
derecede yüksek olduğu tespit edilmiştir. Bu farkın istatistiksel açıdan 
önemli olduğu görülmektedir. Vajinal doğum yapan kadınların emzirme öz-
yeterlilik düzeylerinin daha yüksek olduğu sonucunun, mevcut literatürdeki 
bilgilerle uyumlu olduğu belirtilmektedir (Amanak ve Demirkol 2023). 
Diğer taraftan, literatürde doğum şeklinin kadınların emzirme öz-yeterliliği 
üzerinde etkili olmadığını ortaya koyan çeşitli çalışmalar da bulunmaktadır 
(Cantürk ve Kostak 2020).

3.1. Vajinal Doğumun Emzirmeye Etkisi 

Vajinal doğumda uygulanan eksojen oksitosin indüksiyonunun 
doğrudan veya dolaylı yolla emzirmeyi etkileyebileceği düşünülmektedir. 
2015’te yapılan bir literatür incelemesinde, oksitosin indüksiyonunun 
endojen oksitosin seviyelerini düşürerek anne ve bebek arasındaki etkileşimi 
azalttığı, ilk 48 saat içinde emzirmeye başlamayı geciktirdiği ve oksitosin 
indüksiyonu alan kadınların, almayanlara göre daha kısa süre emzirdiği 
ve mamaya daha erken başladıkları tespit edilmiştir (Okumuş ve Aluş 
Tokat 2013). Benzer bir çalışmada doğal ve sentetik oksitosinin doğum 
sonrası emzirme başarısı ve bağlanma üzerindeki etkilerini incelemiştir. 
Mayıs-Haziran 2023’te Türkiye’de doğum yapan 398 kadınla yapılan 
çalışmada, doğal ve sentetik oksitosinle doğum yapan kadınların emzirme 
ve bağlanma puanlarının benzer olduğu bulunmuştur. Gestasyonel yaşı 41 
hafta ve üzeri olan kadınlarda sentetik oksitosin daha fazla kullanılmıştır. 
Sonuç olarak, sağlık profesyonellerinin doğum sonrası dönemde tensel 
temas ve emzirmeyi desteklemeleri önerilmektedir(Özçalkap, Uçar, ve 
Taştan 2024). Literatürde, multipar kadınların primipar kadınlara kıyasla 
emzirme başarısının daha yüksek olduğu ifade edilmektedir. Ayrıca, ten tene 
temasın doğal oksitosin salınımını desteklediği ve erken emzirmenin artan 
oksitosin salınımı ile daha fazla süt üretimi ve daha uzun süreli laktasyonla 
ilişkili olduğu belirtilmektedir (Yeygel Özcan ve Aluş Tokat 2015). Uvnäs 
Moberg ve arkadaşlarının çalışmalarında, sentetik oksitosin infüzyonunun 
ya da doğum indüksiyonunun prolaktin seviyelerini artırdığı ve bu durumun 
emzirme üzerinde olumlu etkiler sağladığı bildirilmiştir (Uvnäs Moberg vd. 
2020). Egelioğlu ve arkadaşlarının (2020) çalışmasında, sezaryen ile doğum 
yapan annelerin emzirme başarısının düşük olduğu tespit edilmiştir. Benzer 
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çalışmalarda da vajinal doğum yapan annelerin emzirme başarısının daha 
yüksek olduğu ve sezaryen ile doğum yapan annelerde doğum sonrası erken 
dönemde emzirme başarısının daha düşük olduğu bildirilmiştir (Egelioğlu 
Cetişli vd. 2020). Ayrıca, çalışmalarda vajinal doğum yapan annelerin, 
sezaryen ile doğum yapan annelere kıyasla doğum sonrası dönemde emzirme 
öz-yeterlilik düzeylerinin daha yüksek olduğu da ifade edilmektedir (Işık, 
Cetişli, ve Başkaya 2018), (Kılcı ve Çoban 2016). Güney Afrika’da yapılan 
nitel bir çalışmada, sezaryen ile doğum yapan annelerin doğum sonrası 
dönemde öz bakım aktivitelerini gerçekleştirmekte ve yenidoğan bakımında 
zorluk yaşadıkları tespit edilmiştir. Bu annelerin, emzirme ve öz bakım 
faaliyetlerinde desteğe ihtiyaç duydukları bildirilmiştir (Jikijela, James, ve 
Sonti 2018).

3.2. Sezaryen Doğumun Emzirmeye Etkisi

Sezaryen, vajinal doğumun mümkün olmadığı ya da anne ve fetüs sağlığını 
riske atabilecek herhangi bir komplikasyon meydana geldiğinde en yaygın 
olarak tercih edilen cerrahi bir yöntemdir (Khan vd. 2014) . Anne ve bebek 
sağlığını korumak için hayati bir müdahale olan sezaryen, fetüsün laparotomi 
ve histerotomi ile doğumunun sağlanması şeklinde tanımlanabilir (Vogel vd. 
2015) (Sung ve Mahdy 2023). Epidural anestezi, vakum cihazları ve forseps 
kullanımı gibi müdahaleler de emzirme başarısını olumsuz etkilemektedir. 
Doğum sonrası epizyotomi ağrısı, anne-bebek bağlanmasını ve emzirmeyi 
zorlaştırabilmektedir. Bu derlemede, vajinal doğuma yapılan müdahalelerin 
emzirmeyi olumsuz yönde etkilediği belirlenmiştir (Göksoy ve Tokat 
2023). Sezaryen doğumun anneler üzerindeki etkilerini değerlendirmiş 
bir araştırmada katılımcıların büyük bir kısmı, sezaryen sonrası yorgunluk 
ve uykusuzluk, emzirmede güçlük ve laktasyon gecikmesi yaşadıklarını 
belirtmişlerdir. Annelerin çoğu, evdeki rollerini sürdürememe endişesi 
yaşamakta ve doğum sonrası psikososyal sorunlar yaşamıştır. Araştırma, 
sezaryen doğuma yönlendiren faktörlerin azaltılması ve normal doğumu 
teşvik eden stratejilerin geliştirilmesinin önemli olduğunu vurgulamaktadır 
(Çuvalci ve Tüfekçi 2021). Benzer bir çalışmadaçalışmada, sezaryenle ilk kez 
anne olan kadınların deneyimleri incelenmiştir. Çoğu kadın vajinal doğum 
yapmak istemiş, ancak tıbbi nedenlerle sezaryen olmak zorunda kalmıştır. 
Sezaryen sonrası dönemi zor bulan kadınların en büyük zorlukları emzirme 
ve bebek bakımı olmuştur. Bu nedenle, emşireler ve ebelerin doğum öncesi 
ve sonrası emzirme desteği sağlamaları, anne-bebek bağlanmasını ve vajinal 
doğum oranlarını artırabileceği vurgulanmaktadır (Edis 2023). 
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4. Emzirme Sürecinde Ebe ve Hemşirelerin Rolü

Ebe ve hemşirelerin doğuma hazırlık sınıflarında sunduğu eğitim 
ve destekleyici yaklaşımlar sayesinde müdahaleli ya da sezaryen doğum 
oranlarının yanı sıra oksitosin, analjezi ve anestezi gereksinimlerinin 
azaltılabileceği belirtilmektedir. Bu tür eğitimlerin emzirme başarısını 
artırmada da önemli bir rol oynadığı vurgulanmaktadır (Kashanian, Javadi, 
ve Haghighi 2010) Primipar annelerde doğum şeklinin doğum sonrası 
konfor ve emzirme başarısına etkisi incelendiği çalışmada orta düzeyde 
konfor ve emzirme başarısı yaşadıkları belirlenmiştir. Bu nedenle, doğum 
sonu dönemde primipar annelere fiziksel ve psikososyal destek sağlanması 
önerilmiştir. (Ünal ve Şenol 2022). Aksoy Derya ve Pasinlioğlu’nun (2017) 
çalışmasında, annelerin doğum sonrası konfor düzeylerinin artmasının 
emzirme başarılarını olumlu yönde etkilediği belirtilmektedir (Aksoy Derya 
ve Pasinlioğlu 2017). Pınar ve arkadaşlarının (2009) yaptığı çalışmada ise 
emzirme konusunda desteklenen annelerde konfor düzeylerinin arttırdığı 
belirtilmektedir (Pinar vd. 2009). Genç anne yaşı, önceki emzirme 
deneyimi, anne-bebek arasındaki kısa ayrılma süresi, daha ileri gestasyon 
yaşı ve yüksek emzirme öz-yeterliliği, tam emzirme oranlarını olumlu 
etkilemektedir. Bu sonuçlar, preterm bebeklerin emzirme süresini artırmak 
için hastane ortamında daha fazla destek ve eğitim sağlanması gerektiğini 
ortaya koymaktadır (Wang vd. 2019). 

5. Doğum Sonrası Eğitim ve Desteğin Emzirme Öz Yeterliliğine 
Etkisi

Annelerin emzirmeye başlama ve sürdürme süreçlerinde birçok faktör 
etkili olmaktadır. Bu faktörler arasında annenin yaşı, kökeni, ailenin gelir 
düzeyi, eğitim seviyesi, gebelik sürecindeki kaygı durumu, önceki emzirme 
deneyimleri, kendine güveni, emzirmeye yönelik yaklaşımı, profesyonel 
emzirme desteği alması, gebelik öncesindeki eğitim durumu, doğum şekli, 
bebeğin doğum kilosu, annenin beden imajına ilişkin algısı, sosyal destek 
düzeyi ve motivasyonu yer almaktadır. Bu faktörler, emzirme başarısını 
etkileyen ve annelerin emzirmeye yönelik tutumlarını belirleyen önemli 
etmenlerdir. Bu bağlamda, emzirme sürecini desteklemek için bu faktörlerin 
dikkate alınması ve annelere uygun rehberlik ve destek sunulması önemlidir 
(Horsley vd. 2019), (Noh vd. 2019) (Wang vd. 2019) (Mangrio, Persson, 
ve Bramhagen 2018). Jikijela ve arkadaşları, emzirmenin anneliğin önemli 
bir kazanımı olduğunu ve anne-bebek arasındaki bağı güçlendirdiğini 
belirtmektedir. Bu nedenle, özellikle ilk kez annelik deneyimi yaşayan 
kadınların emzirme konusunda bilgilendirilmesi ve doğum sonrası dönemde 
emzirme desteği verilmesi, hemşireler ve ebeler için büyük bir öneme sahiptir 
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(Jikijela vd. 2018). Sağlık profesyonellerinin, emzirme sürecini desteklemek 
için annelere yönelik bireysel ve grup eğitimleri, doğum öncesi ve sonrası 
danışmanlık hizmetleri gibi müdahaleleri artırmaları önerilmektedir 
(Öcalan, Bektaş, ve Altun 2024). Ayrıca, bebek dostu hastane politikalarının 
yaygınlaştırılması ve emzirme konusunda farkındalığın artırılması önemlidir. 
Sonuç olarak, doğum şekline bakılmaksızın, annelerin emzirme süreçlerine 
yönelik destek ve eğitimlerin artırılması, hem annelerin hem de bebeklerin 
sağlıklarını olumlu yönde etkileyecek ve emzirme oranlarını artıracaktır (Sin 
ve Şener 2020).

Sonuç 

Bu bölümde doğum şeklinin emzirme başarısı ve emzirme öz-yeterlilik 
üzerindeki etkilerini incelemiştir. Literatür, vajinal doğum yapan annelerin 
sezaryen doğum yapan annelere göre daha yüksek emzirme başarısı ve öz-
yeterlilik seviyelerine sahip olduğunu göstermektedir. Amanak ve Demirkol 
(2023) tarafından yapılan çalışmada, vajinal doğum yapan kadınların 
emzirme öz-yeterlilik düzeylerinin sezaryen ile doğum yapan kadınlara 
göre daha yüksek olduğu belirlenmiştir. Ancak, bazı çalışmalar doğum 
şeklinin emzirme öz-yeterliliği üzerinde belirgin bir etkisi olmadığını öne 
sürmektedir (Cantürk ve Kostak 2020). Bu çelişkili bulgular, doğum şeklinin 
emzirme başarısı üzerindeki etkilerini belirlemek için daha fazla araştırmaya 
ihtiyaç olduğunu göstermektedir. Ayrıca, doğum sonrası dönemde 
emzirme desteğinin sağlanmasının emzirme başarısını artırabileceği de 
vurgulanmaktadır (Edis 2023). Araştırmamızın güçlü yönleri arasında geniş 
bir literatür taraması yapmamız ve farklı çalışmaları karşılaştırmamız yer 
almaktadır. Bununla birlikte, bazı çalışmalarda örneklem büyüklüğünün sınırlı 
olması ve farklı popülasyonların incelenmesi gibi sınırlılıklar bulunmaktadır. 
Sağlık profesyonelleri, doğum şeklinin emzirme üzerindeki etkilerini göz 
önünde bulundurarak annelere destek olmalıdır. Vajinal doğumu teşvik eden 
stratejiler ve sezaryen doğum yapan annelere yönelik özel emzirme desteği 
programları, emzirme başarısını artırabilmektedir (Esencan vd. 2018).
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