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1. COCUK BESLENMESININ ONEMI
Giris: Saglikli Toplumun Temeli

Saglikl bireyler, gelismis bir toplumun temelidir. Gelecek nesillerin fiziksel, zihinsel ve sosyal agidan saglikli
yetisebilmesi, erken yaslarda saglanan yeterli ve dengeli beslenme ile mumkun olur. Bu nedenle anne ve
¢cocuk saglhgi, sadece bireysel degil ayni zamanda kamusal bir sorumluluktur.

Dinya Saglik Politikalarinda Beslenmenin Yeri

WHO (1977)

Diinya Saglik Orgiitd, tim Ulkelerde temel saglik géstergelerini iyilestirmeyi hedefleyen kiiresel bir hareket
baslatmistir.

Alma-Ata Bildirgesi (1978)

"Temel Saglik Hizmetleri” konferansinda her tlkenin kendi toplumu icin ulasilabilir saglik hizmeti sunmasi
gerektigi vurgulanmistir.
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Temel Saglik Hizmetleri Kriterleri:
o Yeterli beslenme ve gida guvenligi

o Guvenli annelik ve ¢cocuk saglgi

o Bulasici hastaliklarin kontrolQ

« Bagisiklama hizmetleri

o Temelilaclara erigim

e Temiz su ve sanitasyon

o Saglik egitimi ve farkindalik

Bu kriterlerin saglanmasi igin toplumsal bilinclenmenin artiriimasi, kadinlarin statGstnun iyilestirilmesi ve
guclu birinci basamak saglik sistemi sarttir.

Beslenmenin Tanimi ve Onemi

Beslenme:

Bireyin yasina, cinsiyetine, fiziksel ve fizyolojik durumuna gore gereksinimi olan tim besin 6gelerini, yeterli
miktarlarda alip, vicudunda kullanabilmesi surecidir. Bu sure¢, yalnizca enerji saglamakla kalmaz, ayni
zamanda buyume, gelisme ve hastaliklardan korunma igin de elzemdir.
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Yeterli ve Dengeli Beslenme:

Besin 6gelerinin hem miktar hem de ¢esit agisindan dengeli alinmasi gerekir. Eksik veya fazla alinmasi
durumunda saglik sorunlari baslar.

Saglik: Butuncul Bir Yaklasim

Saglik yalnizca hastalik veya sakatlik halinin olmayisi degil; bedensel, zihinsel, ruhsal ve sosyal yonden
tam bir iyilik halidir.

Beslenme bu bilesenlerin her biri ile dogrudan iliskilidir:

» Zihinsel gelisim i¢cin omega-3 ve demir

« Bagisiklik icin vitamin A, D, C

» Kas-kemik sagligiicin kalsiyum, protein
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Sagligi Etkileyen Temel Faktorler
o Toplumun saglik statlsuU

o Iklim, cografi konum

» Sosyo-kultlrel yapi ve inanclar

 Ailenin gelir ve egitim duzeyi

e Anne egitimi ve saglik okuryazarligi

« Saglik hizmetlerine erisim kolayligi

Risk Altindaki Gruplar

Saglik hizmetlerinin ve beslenme politikalarinin odaklandigi dncelikli gruplar:
e 0-1yas bebekler

e 1-5yas cocuklar

» Okul 6ncesi ve okul cagi cocuklari

o Adoélesanlar

o (Gebe ve emzikli kadinlar
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o Yasl bireyler
» Kronik hasta ve dusuk gelirli isciler
Turkiye'de Anne-Cocuk Saglhgi Gostergeleri (TNSA 2008)
o <15 yas nufus orani: %27
e Ortalama dogurganlik hizi: 216
e <18 yas gebeliklerde bebek 6lum orani: 1.5 kat fazla

» Anne egitim duzeyi azaldik¢a bebek 6lum orani yukselir.

Dogurganlik ve egitim iliskisi:

Egitimsiz kadinlarda ortalama dogum sayisi 4-5; lise ve Uizeri egitimli kadinlarda bu sayi 1.5-2 diizeyindedir.
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Turkiye'de Beslenme Sorunlari

|. Malnutrisyon:

Yetersiz, dengesiz veya asir beslenme durumudur. Vicudun ihtiya¢ duydugu besin maddelerinin yeterince
alinamamasi ya da kullanilamamasi sonucu saglik sorunlarina yol acar.

o Kisa boyluluk, bodurluk, zayiflik
e (-5 yasta %10-20 oraninda gorulmektedir.

o Erken yaslarda yetersiz protein ve enerji alimi, blytme-gelisme bozukluklarina neden olur.

Il. Mikronutrient Eksiklikleri:

VUcutta yeterli miktarda vitamin ve mineral alinamamasi durumudur. Mikronutrient eksiklikleri, ¢esitli saglik
sorunlarina yol agabilir.

o Demir yetersizligi anemisi (%12-42)
e Rasitizm (%7-20)

o lyot yetersizligi (%30)

o A, C, B12, B6 vitamin eksiklikleri
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lll. Dis Curukleri ve Obezite:

o Dis curugu orani: %42-85

e Obezite:

e O-5yas: %2.9

e 8-10yas: kiz %9, erkek %11

e 12-15yas: %13-15

o Cocuk Saghgini Gelistirme Politikalari

o 1924 Cenevre Cocuk Haklari Bildirgesi (Turkiye 1928'de imzalamistir)
» 1959 BM Cocuk Haklar Bildirgesi

o 1984 Turkiye—UNICEF-WHO-UNDP Programi

» Saglikli gocuk
o Sagliklianne

o Saglikli toplum
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Cocuklarda Biiyiimenin izlenmesi

Yas Araligi izlem Sikug:

O0-2ay lk 48 saat + 15. + 41. gun
2-12 ay 2.4.,6.,9,12. aylar

13 ay -3 yas Her 6 ayda bir

4 -6 vyas Yilda bir

Bas cevresi — gogus ¢evresi orani, beslenme yetersizligi gostergesi olarak kullanilir.

Dogrudan Yontemler:

o Antropometrik dlcumler: Boy, kilo, bas cevresi, deri kivrimi
o Biyokimyasal testler: Hemoglobin, serum albumin

o Kilinik belirtiler: Anemi, deri-leke, rasitizm bulgulari

o Besin tuketim anketleri
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Dolayli Yontemiler:

o Vital istatistikler: Dogum, 6lim, buytme egrileri
o Sosyo-ekonomik analizler

 Aile egitimi ve saglik aligskanliklari

Beslenme Egitimi ve Toplum Saglig:
» Yanlis beslenme aligkanliklarinin degistirilmesi

e Mevcut besin kaynaklarinin en verimli kullanimi

e Toplumun her kesimine ulasabilecek planli, hizli, ekonomik ve etkili egitim programlari hazirlanmalidir.

 Eqitimlerde kulttrel yapi, yas, eqitim dlzeyi ve davranis kaliplari dikkate alinmalidir.

11 ANNE - COCUK BESLENMESI



http://www.gysakademi.com

www.gysakademi.com [l

2. GEBELIKTE BESLENME -1
1. Gebelik ve Tanimlar

Gebelik (Pregnancy): Diside yumurtanin dollenmesiyle baslayip fetlisin dogumuyla sona eren fizyolojik
surectir. Ortalama 40 hafta (280 gun) surer. Bu sure;

o <38 haftaise preterm,

o >42 hafta ise postterm olarak degerlendirilir.

o Embriyo: Gebeligin ilk 8 haftasindaki gelismekte olan canlidir.
o Fetls: 8. haftadan doguma kadar ge¢cen donemde gelisen embriyonik yapiya verilen addrr.

o Gestasyon: Dollenmeden doguma kadar olan tim sureci kapsar.

2. Gebelik Donemileri (Trimesterler)
1. Trimester (0-12. haftalar):

e Organ gelisiminin basladig kritik donemdir.

e Annenin metabolizmasi ve hormon dengesi degisir.
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2. Trimester (13-28. haftalar):

o Fetusun gelisimi hizlanir.

e Anne gebelige uyum saglar.

3. Trimester (29-40. haftalar):

» Bebegin akciger gelisimi ve doguma hazirlik sureci baslar.

« Annenin fiziksel yuku artar, doguma psikolojik hazirlik 6nem kazanrr.

3. Antenatal Bakimin Onemi

Antenatal donem: Gebeligin baslangicindan doguma kadar olan suredir. Bu surecte duzenli izlem, hem
anne hem de fetls saglgi icin kritik Gnemdedir.

Antenatal bakimin amaclari:

o Riskli gebeliklerin erken saptanmasi

o Beslenme bozukluklarinin onlenmesi

 Bilgilendirme, yonlendirme ve erken mudahale
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4. Gebelikte Beslenmenin Fizyolojik Temeli

Anne adayinin gebelik stresince saglikl beslenmesi sadece kendi sagligi icin degil, fetlistin fiziksel ve
zihinsel gelisimi icin de temel kosuldur. Bebegin plasenta araciligiyla tim besin 6gelerini anneden almasi,
annenin yetersiz beslenmesi durumunda hem bebegi hem de kendi saghgini riske atar.

5. Yetersiz ve Asiri Beslenmenin Riskleri

A. Yetersiz Beslenme Sonugclari:

e Prematlre dogum

e Dusuk dogum agirhgi (<2500 g)
e Mental-motor gelisim geriligi
« Konjenital anomaliler, 6l dogum

e [ntrauterin buyume geriligi (IUGR)
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B. Asiri Beslenme Sonugclari:
o (Gestasyonel diyabet

o Obeziteye bagl preeklampsi

o Zordogum, sezaryen orani artis|

o Bebekte mekonyum aspirasyonu riski

6. Gebelikte Eneriji ve Besin Ogesi Gereksinimleri

Enerji:
o 1. trimester: Ek gereksinim yok

o 2.trimester: +300 kcal/gun

o 3. trimester: +450 kcal/gUln

Protein:
o Gunluk +10-15 g ek protein gereklidir.

e Hucresel buyume, plasenta ve doku onarimi igin 6nemlidir.
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Karbonhidrat:
e Enaz1/5 g/gun alinmaldrr.

o Glukoz beyin ve plasenta icin temel enerji kaynagidir.

Yag:

e Omega-3 (DHA) ve Omega-6 yag asitleri beyin ve retina gelisimi icin kritiktir.
7. Gebelikte Artan Mikrobesin Gereksinimleri

Besin Ogesi Artan Gereksinim Nedeni

Folik Asit Noral tip defektlerinin dnlenmesi, DNA sentezi (400-600 mcg/gun)
Demir Artan kan hacmi, anemiden korunma (30-60 mg/gun)

Kalsiyum Kemik ve dis gelisimi, kas-sinir fonksiyonu (1000-1300 mg/gun)
Cinko Hucre bolunmesi ve bagisiklik (11-12 mg/gun)

lyot Tiroid hormon sentezi, beyin gelisimi (220 mcg/gun)

Vitamin D Kalsiyum emilimi, kemik mineralizasyonu (600 1U/gun)
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8. Gebelikte Beslenmeye Etki Eden Faktorler
o Anne yasi: 18 yas alti gebeliklerde yetersizlik riski yUksektir.
o Gebelik sayisi ve sikligi: Depolar tikenebilir.

o Gebelik oncesibeslenme durumu: Gebe kalmadan 6nceki beslenme aliskanliklar stireci dogrudan
etkiler.

o Adolesan gebelik: BUyumenin hala surdigu bu yas grubunda hem annenin hem bebegin gereksi-
nimleri artar.

9. Gebelikte Sik Gorilen Beslenmeye Bagli Sorunlar

a. Anemi (Demir Eksikligi):
e Hb <12 g/dL - Anemi
 %40'a yakin oranda gorultr

» Diren¢ dusuklugu, erken dogum, dtsuk dogum agirhigi riskini artirir.

b. Hipertansiyon ve Toksemi:

e Beslenme bozuklugu — hipertansiyon — édem — eklampsi
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o Ol dogum riskini artirrr.

c. Kemik Sorunlari (Osteomalasi):

D vitamini, kalsiyum, protein yetersizligine bagl gelisir.

» Dis kayiplari, pelvik deformiteler olusabilir.

d. Sismanlik:

e Dogum komplikasyonlarini artirir, gestasyonel diyabet riski olusturur.

e. Folik Asit Eksikligi:

» Noral tip defekti (spina bifida), megaloblastik anemi, dlsuk dogum agirligi gibi ciddi sorunlara yol acar.
10. Gebelikte Beslenme Danismanhginin Onemi

 Egitimli ve bilincli beslenme danigmanligi, hem annenin hem de bebegin yasam kalitesini belirler.

» Gebelik suresince duzenli kontroller, gerekli takviyeler ve dogru beslenme aligkanliklar edinilmelidir.

o Gebe kadin, sadece enerji degil ayni zamanda biyoyararlanimi yuksek, ¢esitli ve dengeli besin 6geleri
acisindan zengin bir diyet uygulamalidir.
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3.GEBELIKTE BESLENME -1
1. RISKLI GEBELIKLER ve BESLENME YAKLASIMI

Gebelik fizyolojik bir stre¢ olsa da bazi durumlarda “riskli gebelik” olarak degerlendirilir. Bu gebeliklerde
hem annenin hem de bebegin sagligi daha yakindan takip edilmelidir.

Riskli Gebelik Gruplari - I:
» 18 yas alti veya 35 yas Ustu gebeler

o Dogum sayisi 5'ten fazla olanlar

» ki dogum arasi sire 2 yildan kisa olanlar

» Onceki gebeliklerinde prematire, diisiik dogum adirlikl veya 61l dogum yasayanlar

 Gebelik dncesi zayif olan kadinlar (BKI <18.5)

o Gebelikte uygun kilo alamayanlar
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Riskli Gebelik Gruplari - l:

« Agrrlikh olarak bitkisel diyetle beslenenler (biyoyararlanimi disuk olabilir)
» Agir fiziksel iste calisan kadinlar

o Kronik hastaligi olanlar (diyabet, hipertansiyon vb.)

o DusUk sosyo-ekonomik duzeydekiler

» Sigara, alkol, ila¢ kullananlar

2.FETAL GELISIM ve BESLENMENIN ONEMI
Fetal Gelisim Sureci

Fetlsun saglikli gelisimi; anatomik yapilarin bayumesi, organ sistemlerinin olgunlagsmasi ve doku farkli-
lasmasi ile saglanir. Bu surecte annenin besin 6gelerine olan gereksinimi fetlisin gereksinimlerini de kar-
silayacak dlzeyde olmalidir.

Gelisim Evreleri:
 Implantasyon (1. hafta): Zigot endometriuma yerlesir.

 Organogenez (2-8. hafta): Major organlar olusur.
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o BuyumeveFarkhlasma (9. hafta-dogum): Hicre cogalmasi, organ gelisimi, sinir sistemi olgunlasmasi

1-9. Ay Arasi Fetal Gelisim Ozeti:

Dénem Biiyiime-Gelisim Ozeti

2 — 8 hafta Organ temelleri atilir, 1 g agirlik, 2.5 cm

12. hafta Cinsiyet olusur, kemik-konjonktif doku gelisir
3-6ay Hizli blylme, sinir miyelinizasyonu baslar

6. ay Deri alt1 yag artar, 600 g

/—-8.ay Vital organ gelisimi, kilo 1600-2000 g

9.ay 3000 -3500 g, 49-51 cm, organlar doguma hazir

3.BEYIN GELISIMI VE BESIN OGELERI

Beyin gelisimi 6zellikle 2. trimesterde baslar ve hizlailerler. Beyin hlicrelerinin %70'inden fazlasi dogumdan
once olusur. Bu sUrecte asagidaki ogelerin yeterli alinmasi gereklidir:

e Protein — Hucre yapimi
o Kalsiyum & Fosfor — Sinaptik iletim ve kemiklesme
o Demir — Oksijen tasima, miyelinlesme

 Folik Asit — DNA sentezi, noral tip gelisimi
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« Vitamin B12, C, D — Sinir sistemi gelisimi ve immuUn destek
4.PLASENTANIN GELISIMI ve FONKSIYONLARI

Plasenta; gebeligin 6. haftasinda olusan, 450 gram agiriginda, 15-17 cm ¢apinda oval-stingerimsi bir
yapidir.

Ana Gorevleri:

« 1. Besin transferi: Anne kanindan fetlse glukoz, amino asit, vitamin, mineral tasir

o 2. Atiklarin uzaklastiriimasi: Amonyak, Ure gibi metabolik atiklar annenin kanina aktarilir
o 3. Gaz alisverisi: Oksijen ve karbondioksit gecisi

o 4. Bagisiklik: Secici gecirgenlik, antikorlarin (IgG) gecisi

e 5. Endokrinislev: HCG, progesteron gibi hormonlarin tretimi

o 6. Depo gorevi: Protein, kalsiyum, demir, fosfor biriktirir

Plasenta, gebelikte karaciger ve bobrek islevlerinin bir kismini Ustlenerek fetistin metabolik gereksinim-
lerini dUzenler.
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5. GEBE KADINDA AGIRLIK KAZANIMI

Gebelikte agirlik artisi trimesterlere gore farkhlik gosterir:

Trimester Beklenen Kilo Artisi
1. trimester 1-3 kg

2. trimester 4-5kg

3. trimester 5-7/kg

Toplam 9 — 14 kg (tekil gebelik)
Ikiz gebelikte 1620 kg; adélesanlarda 14-16 kg énerilir.

Kilo Dagilimu:

e %62 su

e %32 yag

o« %7 protein

o Yaklasik 5.5 kg fetal doku, 2.5 kg anne dokusu, geri kalani 6dem ve destek dokudur.
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6. GEBELIKTE GUNLUK GEREKSINIMLER

Enerji:
o +250-300 kcal/gun

Protein:

 +10-20 g/gun (biyo-yararlanimi yuksek kaynaklar onerilir: yumurta, sut, et)

Vitamin-Mineral Ekleri:

Besin Ogesi Ek Gereksinim Gebe icin Giinliik Alim
Demir +15—20 mg 30-35mg

Kalsiyum +400 mg 1300 mg

Folik Asit +400 mcg 600 mcg

Vitamin C +10-20 mg 60 -70mg

Vitamin D +5-10 mcg 10 - 15 mcg

Cinko, B1, B2, A vitamini — gereksinimler

hafifce artar.
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7. GEBELER ICIN BESLENME ONERILERI

Besin Grubu Gulinluk Porsiyon
Sut ve urunleri 3 — 4 porsiyon

Et, yumurta, baklagil 2 — 3 porsiyon

Taze sebze-meyve 5 — 8 porsiyon

Tahil (ekmek, makarna) 4 — 6 porsiyon

Su 2 -3 litre

Alkol, sigara, kafeinli icecekler, yuksek doz vitamin/mineral takviyeleri 6nerilmez.

8.BESLENME DUZENI ve YASAM STILI

o Gunde 6-8 0gun (az az sik sik)

« Ogiin atlanmamali, uzun aglik stirelerinden kaginiimall
e Oruc tutulmamali

e Tuz alimi sinirlandiriimall (6dem riski igin)

e Yag, seker ve unlu mamuller sinirli tuketilmeli

o Fiziksel aktivite duzeyine uygun beslenme plani yapilmall

« llac ve takviyeler mutlaka hekim énerisiyle alinmalidir
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4.EMZIKLILIK ve EMZIKLILIKTE BESLENME - |

1. Emziklilik Déneminde Beslenmenin Onemi

Emaziklilik (laktasyon) donemi, dogumdan sonra annenin bebegdini yalnizca anne sttt ile besledigi, fiz-
yolojik agidan yuksek enerji ve besin ogesi gerektiren kritik bir strectir.

Bu donemde beslenme;
e Annenin fizyolojik gereksinimlerini kargilamak,
o SuUt Uretimini surdurmek ve artirmak,

o Bebegin saglkli blyumesini saglamak,

e Anne ve ¢ocuk saghgini uzun vadede korumak i¢in gereklidir.

Sut salinimiyla enerji ve besin 0gesi kaybi artar. Bu kaybin karsilanmasi i¢in diyetin nitelikli ve yeterli olmasi
gereKir.

2. Anne Beslenmesinin Siit Uzerindeki Etkisi

Anne sity; icerdigi protein, yag, karbonhidrat, vitamin, mineral ve bagisiklik dgeleriyle yenidoganin tek
ideal besin kaynagidir.
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Beslenmenin Anne Sutune Etkileri:

o Yetersiz enerji alimi: SUt Uretiminde %20'ye varan azalmaya neden olur.

 Diyetin protein icerigi arttikca stt hacmi artar.

« PUFA (coklu doymamis yag asitleri) alimi fazla olan annelerde stt yagi icerigi ve PUFA dUzeyi artar.

o Sivialimi: Azalirsa osmolalite artar, elektrolit dengesi bozulur.

o Vitaminler ve mineraller: C, A, B6, B12, tiamin, riboflavin gibi vitaminlerin ve iyot, selenyum gibi bazi
minerallerin sut icerigi annenin diyetine baghdir.

Ozellikle C vitamini, B vitaminleri, iyot ve selen gibi maddeler annenin giinliik diyetinden dogrudan
etkilenir.

3. Laktasyonun Fizyolojisi

Gebelikte Baslayan Hazirlik

Laktasyon sureci, aslinda gebelik doneminde baslar. Gebelik stresince annenin vicudunda yag dokusu
birikir ve dogumdan sonra bu rezerv sut Uretimi i¢in kullanilir.

Gebelikte alinan ~80.000 kcal’'nin yaklasik 32.000 kcal'si laktasyon icin harcanir.
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Meme Anatomisi ve Gelisimi

e Memede 15-20 adet sut bezi (lob) bulunur.

» Herlob, sut kanallarina acilan alveol adi verilen sut sentez hlcrelerinden olusur.

e Aerola adi verilen pigmentli bolge, dogum dncesi belirginlesir ve Montgomery bezleri sayesinde

antibakteriyel salg Uretir.

Hormonlar ve Siit Uretimi
Prolaktin:

 Hipofiz 6n lobundan salgilanir.

e Her emzirmeden sonra seviyesi artar ve bir sonraki emzirmeye sut uretimini hazirlar.
o Gece daha yogun salgilanir, ovulasyonu (yumurtlamayi) baskilar.

Oksitosin:

o Hipofiz arka lobundan salgilanir.

o Meme basli uyarisiile salinir ve sut salinimini saglar.

e Ayni zamanda uterus kasillmalarini da tetikler (dogum sonrasi kanamay! azaltir).
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Laktasyonu Destekleyen Diger Hormonlar:

o Kortizol, buyiime hormonu, tiroit hormonlari, insulin, paratiroid hormon st Gretiminde dolayli rol
oynar.

4. Emzirmeyi Etkileyen Faktorler

A. Anneye Bagh Faktorler:

e Anne yasl ve dogum sayisi

o Stres, depresyon ve yorgunluk

e Yetersiz destek

e Yetersiz beslenme

o Madde bagimliligi (prolaktin-oksitosin seviyesini %30-50 azaltir)

e Dogum kontrol hapt kullanimi
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B. Bebege Bagli Faktorler:

o Prematurelik (6zellikle <34 hafta)

o Emme refleksinin zayifligi
e Emzirme zorlugu

e Formul mama ile erken baslama

e Dogum sonrasi ilk emzirmeye ge¢ baslanmasi

5. Emzirme Teknigi

Basarill emzirmenin ilk adimi, annenin kendine gliven duymasi ve bebegini nasil emzirecegini bilmesidir.

Emzirme Pozisyonu:

 Yatarak emzirme: Ozellikle doumdan sonraki ilk giinlerde annenin dinlenmesine olanak tanr.

o Oturur pozisyonda emzirme: Dik oturus, kol ve sirt desteklenmeli. Ayak altina tabure konulabilir.
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Yerlestirme:
o Bebek, meme ucuyla birlikte aerolayi (kahverengi alan) da agzina almalidir.
» AQiz genisce aciimali, gene memeye dayanmalidir.

o Bebegin yanagina meme ucu temas ettirilerek emme refleksi uyarilir.

Emzirme Suresi:
o Her emzirmede iki goguisten de emzirilmeli, birer 1020 dakika emzirilmesi 6nerilir.

» Bebek doydugunda gazi ¢ikarilmall ve uyuyorsa uyandiriimalidir.

6. Yanlis Emzirme ve Sonuclari

Yanlis yerlestirme sonucu:
e Meme ucu catlagi ve agrisi

e Memenin tam bogsalmamasi

e SUt Uretiminin azalmasi

o Bebegin doymamasi, huzursuzluk, kilo alamama
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Nedenleri:

e Biberon kullanimi

e Annenin deneyimsizligi

 Meme basgi sekil bozukluklar

o Saglik personelinden yeterli destek alinmamasi

o Dusuk dogum agirlikh ya da zayif bebeklerde yetersiz refleks
7. Laktasyonun Sirdiiriilmesi igin Oneriler

« Dogumu takip eden ilk 30 dakika icinde emzirmeye baslanmalidir.
e Anne her agladiginda bebek emziriimelidir.

e Annenin sut Uretimine inanci guclu olmalidrr.

o Yeterli ve dengeli beslenme saglanmalidrr.

o Sivi alimi yeterli olmali (ginde 2-3 litre)

Emzirme sUreci sadece bir beslenme faaliyeti degil, ayni zamanda anne-bebek arasinda kurulan guclu bir
psikolojik bagdir.
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5.EMZIKLILIK VE EMZIKLILIKTE BESLENME - li

1. Sutun Yetersizliginin Belirtileri

A. Guvenilir Belirtiler

o Tartialimi yetersizse:
o llk ayda <500 g ise

o 2. haftadan sonra hala dogum kilosunun altinda ise

o Agirlik buyime egrisinde asagi yonlu ise
o Idrar miktari azsa:
e GUnde <6 kez, koyu sari, keskin kokulu idrar

Bu durumlar anne sttt miktarinin yetersiz oldugunu guvenilir sekilde gosterir.
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B. Olasi Belirtiler

e Emzirmeden sonra bebek doymamis gortiinuyorsa
o Surekli huzursuzluk ve aglama varsa

» Bebek ¢ok sik ve uzun slre emiyorsa

» Bebek memeyireddediyorsa
» Digki sayisi az ve sert-yesil renkte ise

e Annenin sut gelisi hi¢ baslamamissa

Not: Bu belirtiler tek basina kesin tani koydurmaz, ancak dikkatle izlenmelidir.

2.Bebegin Yetersiz Anne Sutu Almasinin Nedenleri

A.Emzirmeye Ait Faktorler:
 Emzirmeye gec¢ baslama
o Seyrek veya kisa sureli emzirme

o (Gece emzirmemek
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o Biberon veya yalanci emzik kullanimi

e Ek besinlere erken baglama

e Yanlis pozisyonda tutma, memeye kotu yerlesme

B. Annenin Psikolojik Durumu:

« Ozglven eksikligi

o Kaygql, stres, yorgun

o Emzirmeye isteksizli

uk

K

e Anneyi veya bebegi kabullenememe

C. Annenin Fiziksel Durumu:

e AgIr malnttrisyon

Yeni gebelik

llac, alkol, sigara

Plasenta parcasl

KU

Kd
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o Meme gelisim bozukluklari

D. Bebege Ait Nedenler:

o Dogumsal hastaliklar (kalp, nérolojik sorunlar)

e Prematurite

e Burun tikanikligi, agri, agiz ici yaralar

» Sedatif ilag etkisi

o Emme refleksinde zayiflik

Ozellikle emme reddi, emzirmeyi birakmanin en sik nedenidir.

3. Emzirme Tekniklerine Ait Sorunlar

o Biberon ve emzik kullanimi: Dogal emme refleksini bozar

» Bebegin uygun yerlestirilememesi

 Memeye basin itilmesi: Bebekle anne arasinda stres olusturur
o Sutun asiri birikmesi: Emmeyi zorlastirir

« Kisa sureli veya tek gogusten emzirme
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4. Emzirmeyi Engelleyen Diger Faktorler

e Annenin ise baslamasi

 Yeni bakicl veya ortam degisikligi

* Anne kokusunun degismesi (adet, sabun vs.)

e Annenin hastalanmasi veya meme sorunlari (agri, mastit)
o (Gebelik doneminde meme ucunun yeterince gelismemesi

 Meme ucunun duz, ice ¢okuk ya da buyuk olmasi

5. Meme Sorunlari ve Emzirme

A.Dolu Meme:

o Sicaktir, agirdir, stt akisi vardir

o Sertlik hissedilir ama ates yoktur
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B. Tikanmis Meme:
o Agnhdir, kirmizi ve 6demli gortunebilir
 Meme ucu gevsek ve sut akmaz

o Ates 24 saat icinde yUkselebilir

Bu durumlarda sut bosaltilmali, emzirmeye ara verilmemelidir.

6. Emzirmenin Desteklenmesi

o Gebeligin 5. ayindan itibaren meme ucu masaiji yapilmali

e Meme uglari kuru birakilmals

» Gerektiginde silikon meme basi koruyuculari kullaniimall

o llk 2-3 glinde siit az olabilir, bu normaldir

o Sik emzirme — sut Uretimini tegvik eder

o Bebegin huzursuzlugu her zaman sut azligina baglanmamal

» Hazir formulalar yerine anne sutt tesvik edilmeli
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7. Anne Sutunun Tesviki ve Saglik Politikalari
"Anne Sutunun Tesviki ve Bebek Dostu Saglik Kuruluslan” Programi
o UNICEF ve Saglik Bakanhgi is birligiyle yuruttlmektedir.

 Hedef: Ik 6 ay sadece anne siit{, ardindan 2 yasina kadar tamamlayici besinlerle emzirmeye devam

» "Bebek Dostu Hastane” — “Bebek Dostu Saglik Kurulusu” — “Bebek Dostu I kavramlarina genisletildi
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6. EMZIKLILIKTE BESLENME

1. Emzikli Kadinda Enerji Gereksinimi
Sut Uretimi icin gerekli enerji iki ana kaynaktan saglanir:
1. Gebelikte biriken vicut yag depolari

2. Gunluk besinlerden alinan enerji

0-6 Ay (Postpartum):

e Ortalama sut uretimi: 780 mL/gln

e Enerjiicerigi: 67 kcal/100 mL — Toplam 500 kcal

o Bunun 330 kcal'i diyetten, kalan 170 kcal'i yag depolarindan karsilanir

7-12 Ay:
o Ortalama sut uretimi: 600 mL/gun

o Artik depolar kullaniimaz — Gunluk 400 kcal ek enerji gerekir
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2. Protein Gereksinimi

Protein ihtiyaci sut hacmine ve kalitesine gore belirlenir

Ortalama gereksinim:

llk ay: 1.3 g/100 mL sit

Sonraki aylar: 115 g/100 mL sut
Ortalama: 1.2 g/100 mL sut

Gunltk 800 mL sut tretimine gore — 10-16 g ek protein alinmaldir
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3. Artan Vitamin ve Mineral Gereksinimleri
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Besin Ogesi Ek Gereksinim Toplam Gilinlik Gereksinim
Enerji (kkal) +500 ~2700

Protein (g) +15 ~B65

Kalsiyum (mg) +400 1300

Demir (mg) 0-5 15-20

A vitamini (IU) +500 5500

B1 vitamini +0.5mg 1.6 mg

B2 vitamini +0.5mg 1.8 mg

C vitamini +35 mg 85-95mg

D vitamini +5 mcg 10 - 15 mcg

4. Emziklilikte Glinliik Besin Gruplari Onerisi

Besin Grubu Normal Dénem |Emziklilikte Onerilen
Sit ve Urtinleri 2 porsiyon 4 — 5 porsiyon (+2-3 ek)
Et-Yumurta-Baklagil 2 porsiyon 4 porsiyon (+1 ek)
Sebze-Meyve 3 — 5 porsiyon 6 — 8 porsiyon (+3-5 ek)
Tahillar 3 — 6 porsiyon 5 —10 porsiyon (+2—-6 ek)
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7.0-1YAS BEBEK BESLENMESI (YENIDOGAN VE
SUT COCUGU BESLENMESI)

1. Beslenme Bicimleri

A.Dogal Beslenme

1. Tamamen anne sutu ile beslenme (ilk 6 ay)

2. Anne sutu agirlikh beslenme

3. Karisik beslenme (anne sutt + ek besinler)

4. Tamamlayici beslenmeye gecis (6. aydan itibaren)
B. Yapay Beslenme

o Bebek mamalari

» Inek siitii ile hazirlanan 6zel karisimlar

 Diyetin tamaminin ya da buyuk bolimunun anne sutu disindaki kaynaklardan saglanmasi
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2. Yapay Beslenmenin Riskleri

o Enfeksiyonlara duyarlilik artar (6zellikle ishal, solunum yolu enfeksiyonlar)
» Malnutrisyon ve A vitamini eksikligi gelisebilir

e Anne-bebek bagi zayiflar

« Inek sitline kars! aleriji ve intolerans gelisebilir

» Mental ve fiziksel gelisim yavaslayabilir

» Bebekte obezite ve anemi riski artar

» Anne daha erken gebe kalabilir (emzirmenin dogum kontrol etkisi azalir)

e Anne meme ve over kanserlerine karsi koruyuculugu kaybeder

3.0 -1 Yas Doneminin Beslenme Zorluklari

Bu donemde beslenme zordur ¢Unku:

» Organizmada fizyolojik olgunlasma tamamlanmamigtir.

 Sindirim sistemi, bobrek ve karaciger fonksiyonlari tam gelismemistir.

o Emme-yutma refleksi dogumda vardir, ancak ¢igneme fonksiyonu sonradan gelisir.
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o Besinler 6zel hazirlanmalidir; yumusak, sulu ve kolay sindirilebilir kivamda olmalidir.

4. Eneriji, Sivi ve Besin Gereksinimleri

A. Sivi Gereksinimi

Yas Grubu Giinliik Gereksinim (mL/kg)
O -1yas 150 -1/5
1-3yas 125 -150

e Su, hucre yapisinin temel 6gesidir (%60-90)

« Vucut isisini duzenler, metabolik atiklari uzaklastirir, iyonik dengeyi saglar.

B. Enerji Gereksinimi

Gunluk ener;ji ihtiyact = BMH + Aktivite + Buyume + Termik etki

Yas Ortalama Enerji (kkal/kg/giin)
O-6ay 108 - 115
6-12ay 95-100
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e 6. aydan sonra sadece anne sutlyle enerji ihtiyaci karsilanamaz.

e Ek besinler gerekli hale gelir.

C. Protein Gereksinimi

www.gysakademi.com [l

Yas Gereksinim (g/kg/giin)
O-6ay 2.2
6-12 ay 1.6

e Hucre buyumesi, onarimi ve immun sistem gelisimi icin gereklidir.
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5. Vitamin ve Mineral Gereksinimleri
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Besin Ogesi Gorevleri Gereksinim
A Vitamini Gorme, bagisiklik, RNA sentezi 375-400 mcg
D Vitamini Kalsiyum emilimi, kemik gelisimi 400 IU

C Vitamini Kollajen sentezi, demir emilimi, bagisiklik 30-35mg

K Vitamini Protrombin sentezi (kanama onleyici) 5-10 mcg

E Vitamini Antioksidan, eritrosit koruyucu 5-101U
Demir 3 — 4. aydan sonra dig kaynaklardan alinmali |6 —-10 mg
Cinko Enzim iglevleri, blyUume, bagisiklik 5-10mg
Kalsiyum Kemik ve dis geligimi 400 -800 mg
Fosfor Hucre ici yapl, kemik mineralizasyonu 300-600 mg
Folik Asit DNA sentezi, megaloblastik anemi 6nlenmesi |3 -6 mcg
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6. Sindirim Sistemi Gelisimi

Ay Ozellikler

O0-4ay Emme-yutma refleksi, cigneme yok
4-6 ay Agizda cevirme baslar

6-12ay Cigneme, yutma gelisir

o TukuUruk enzimleri ilk aylarda yetersizdir

» Nisasta sindirimi 4. aydan 6nce tam degildir

 Sindirimi kolay gidalar tercih edilmelidir
7. Tamamlayici Beslenmeye Gecis (Weaning)

Anne sUtune ek olarak, yasa ve gelisime uygun, hijyenik, besleyici diger besinlerin verilmesidir.
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Neden 6. Ay?

o Enerji ve demir ihtiyaci artar
e Motor beceriler gelisir (oturma, yutma, dil kullanimi)
o AgQiz-dil koordinasyonu ve tat tanima gelisir

o Beslenme aligskanliklar sekillenir

8. Uygun Tamamlayici Beslenme Ilkeleri

4 Temel Kriter:
1. Zamaninda:

e 6. ayda baglanmali

 Neerkenne gecg
2. Yeterli:

 Enerji, protein ve mikrobesinler agisindan zengin
3. Guvenilir:

e Temiz ortamda, uygun hijyenle hazirlanmis
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4. Uygun:

« Kivam, 6gun sikhgi, yeme sekli bebege gore ayarlanmal

o Kaslik, bardak kullanilmali; zorla beslenmemeli

9. Gunluk Beslenme Sayisi ve Miktari
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Yas Ogiin Sayisi Miktar (mL/6giin)
0-1 hafta 3-10 60-90

1-4 hafta 6-8 125-150

2-3ay 5-6 150-180

4-7 ay 4-6 180-210

8-12 ay 4-5 210-250
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10. Ek Besinlere Geciste Sik Yapilan Hatalar ve Sonuclari
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Uygulama Olasi Sonuclar

Erken gecis GIS enfeksiyonlari, anne siitiinden az yararlanma
Gecg gecis Gelisme geriligi, anemi, besin reddi

Yetersiz miktar Malnutrisyon, enerji-protein acigl

Asirt miktar Sismanlik, anne sutd az tuketimi

Zorla yedirme

Kusma, istahsizlik, davranis bozuklugu

Kendi haline birakma

Yetersiz beslenme, buyume geriligi

Yanlig pisirme

Besin kaybi, kontaminasyon, enfeksiyon

11. Temel Oneriler

« |k 6 ay sadece anne siiti

e 6. aydan sonra ek besinler + anne sutu

e 2 yasina kadar emzirmeye devam

o Emzirmeye dogumdan sonraki ilk yarim saat i¢cinde baslanmal

o Bebek dogdugu andan itibaren birey olarak degerlendirilmelidir

B1 | ANNE - COCUK BESLENMESI



http://www.gysakademi.com

www.gysakademi.com [l

8.0-1YAS BEBEK BESLENMESI
(TAMAMLAYICI BESLENME)

1. Tamamlayici Beslenme Tanimi

Tamamlayici beslenme; anne situyle beslenmenin surdugl donemde, bebegin yasina, gelisim dlzeyine
ve artan gereksinimlerine uygun sekilde ek besinlerin verilmesidir.

Amac yalnizca doymayi saglamak degil, bebegin ¢igneme, yutma, dil-koordinasyonu, tat tanima, yeme
davranisi ve besin ¢esitliligi kazanimi gibi gelisim basamaklarini da desteklemektir.

Temel ozellikleri:

e Anne sutu ile birlikte verilir

» Bebegin enerji ve besin dgesi ihtiyacini karsilar

e Bebegin birey olarak beslenme aliskanligi kazanmasini saglar

e Sosyal gelisimi, motor koordinasyonu ve bagimsiz yeme davranisini destekler
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2. Tamamlayici Besinlere Neden Baslanmalidir?

1. Enerji gereksinimi artar: 6. aydan sonra yalnizca anne sttu enerji intiyacini karsilamada yetersiz kalrr.

2. Demir, cinko gibi mikrobesin eksiklikleri baslar: Ozellikle dogumdan gelen demir depolari tiikenir.

3. Agiz-motor gelisimi: Cigneme, yutma, konusma gibi becerilerin gelismesi igin farkl kivam ve tatlar
onemlidir.

4. Beslenme aliskanliginin temeli atilir: lleri yaslarda olusabilecek beslenme sorunlarinin éniine gecilir.
3. Tamamlayici Beslenmeye Gegcisin Onemi

e Bu ddnem, beslenme bozukluklarinin en sik goruldugu donemdir.

o Bebek daha hareketli olur, metabolik gereksinimi artar.

e Anne sutunden aile yemeklerine gecisin koprusudur.

o Gelisimsel olarak néromuskuler koordinasyon kazanimi desteklenir.

» Bebegin kendi kendini besleme davranigi gelisir.
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4. Baslama Zamani: ZAMANINDA, YETERLI, GUVENLIi, UYGUN

A.Zamaninda

» Ek besinlere 6. aydan itibaren baglanmalidir.

» Butarih 180. gune denk gelir ve her bebek icin gecerlidir.

» Bebegin sadece anne sutuyle kilo aliyor olmasi bile tamamlayici besine gecisi geciktirmez.

B. Yeterli

» Bebegin buyume, gelisme ve hareketlilik dizeyine uygun eneriji, protein, vitamin ve mineral saglamalidir.

C. Guvenilir

o Besinler hijyenik ortamda hazirlanmali, temiz kaplarla servis edilmeli ve uygun sicaklikta saklanmalidir.

D. Uygun

» Kivam, tat, yapi ve 6gun araliklari bebegin yasina, istahina ve yutma becerilerine gore belirlenmelidir.

e PuUre, ezme ve klguk parca seklinde sunum yapilabilir.
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5. Tamamlayici Besinlere Baslarken Karsilasilan Sorunlar

Uygulama Hatasi Olasi Sorunlar

Erken baslama GIS sorunlari, anne siitlinden az yararlanma

Gecg baslama PEM, anemi, besin reddi

Yetersiz miktar Gelisme geriligi, ener;ji eksikligi, anemi

Fazla miktar Sismanlik, anne sutinden az yararlanma

Yanlis pisirme Besin degeri kaybi, kontaminasyon, ishal, enfeksiyon
Zorla yedirme Istahsizlik, kusma, yeme davranisi bozukluklari
Tamamen serbest birakma Yetersiz beslenme, gelisim geriligi

6. Glinliik Beslenme Sayisi ve Miktar Onerileri

Yas Araligi Giinliik Ogiin Sayisi Miktar (mL/6giin)
0-1 hafta 8-10 6gun 60-90 mL
1hafta—1ay 6-8 35N 125-150 mL

2-3 ay 5-6 6gun 150180 mL

4-7 ay 4-6 BN 180-210 mL

3-12 ay 4-5 6gUn 210-250 mL

Not: Miktarlar bebegin bireysel gelisimi ve istahina gore uyarlanmalidir.
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7. Oneriler ve Uygulama llkeleri

« Ik 6 ay yalnizca anne siitl verilmelidir.

e 6. aydan sonra ek besinlere baslanmali, anne sutu ile birlikte verilmelidir.

o 2 yasina kadar emzirmeye devam edilmelidir.

o ilk ek besinler yogun kivamli, demir acisindan zengin, kolay sindirilebilir olmalidir (6r: yogurt,
piring unu muhallebisi, sebze puresi).

» Besinler once tek tek, daha sonra karistirilarak sunulmaldirr.

» Biberon yerine kasik ve bardakla besleme tercih edilmelidir.

» Bebeqin aclik-tokluk sinyalleri dikkate alinmali, zorla besleme yapilmamalidir.

» Besinler pisirilip ezilerek verilmeli, kati parcali besinlere gecis kontrollG yapilmalidir.

8. Sosyal ve Davranigsal Gelisimin Desteklenmesi

» Ek besin donemi, sadece fizyolojik degil; ayni zamanda psikolojik, sosyal ve davranissal gelisimin de
desteklendigi bir donemdir.

» Bebek masaya oturtulmali, aile bireylerinin yeme davranigi model alinmalidir.

« Oyun, hikaye, odul gibi yontemlerle zorla yediriimekten kaginiimalidir.
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9. BEBEK, COCUK VE ADOLESANLARDA BUYUME VE
GELISMENIN TAKIBI

1. Bilyiime ve Gelismenin izlenmesinin Onemi

BlyUme, canli organizmanin boy, agirlik, hacim ve organlarinin boyutlarinin artmasi, gelisme ise fonksi-
yonel olgunluk kazanmasi anlamina gelir.

0 —19 yas arasi donemde, cocugun buyume sureci duzenli araliklarla izlenmeli, sapmalar erkenden tespit
edilmelidir.

Amaclar:
e Normal buyume ve gelisimin degerlendiriimesi
» Yetersiz beslenme, hastalik veya cevresel faktorlerin tespiti

o Uygun erken mudahale ve rehberlik saglanmasi
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2. Kullanilan Buyume Egrileri ve Standartlar

A.WHO (Diinya Saglk Orgiiti) Bilyiime Standartlan
O — 5 yas arasi cocuklar icin gelistirilmigtir.
2006'dan bu yana global gecerliligi vardir.

Saglikh, emzirilen ve uygun ¢evre kosullarinda buyuyen ¢ocuklar referans alinmistir.

B. Neyzi ve Arkadaslarinin Buyume Egrileri
o Turkiye'ye 6zgu, 018 yas arasi buyume verilerini icerir

o 0-2yas icin WHO egrileri onerilir

e 2yas ustlicin Neyzi egrileri kullanilir

C.CDC (Centers for Disease Control and Prevention) Egrileri
o ABD'de geligtirilmistir

e 0-2yasicin WHO;

o 2 vyas Uzeriicin CDC egrileri dnerilir
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D. Fenton Egrileri (Prematiire Bebekler Icin)

» 24 -50. haftalar arasi premature bebekler i¢in kullanilir

» B50. haftadan sonra WHO egrilerine gegilir

o Degerlendirme: Agirlik, boy uzunlugu, bas cevresi

3.1zlenen Antropometrik Gostergeler (O - 5 Yas)

Gostergeler Aciklama

Boy/Yasa gore (Length/Height-for-age) Kronik malntrisyonu gosterir
Agirlik/Yasa gore (Weight-for-age) Akut/kronik malnUtrisyon
AQirlik/Boya gore (Weight-for-height) Akut malnutrisyon (zayiflik)
Vucut Kitle indeksi/Ya§a gore (BMI-for-age) Asiri kilolu/obez tanisi

Bas cevresi/Yasa gore Beyin gelisimi takibi

Kol ¢evresi/Yasa gore Kas kitlesi — PEM tanisi
Triseps ve subskapular deri kivrimi Yag dokusu miktari

Agirlik, boy, bas cevresi hizi BuyUme hizindaki sapmalar
Motor gelisim basamaklari Noromotor gelisim takibi
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Yas SAA (Su Andaki Agirlik)
2 aylik 4,5 kg

3 aylk 51kg

4 aylik 5,/-6 kg
6 aylik 6 -/ kg
7 aylik /7 kg

8 aylk /.7 kg
10 aylk /.8 kg

11 aylk 8 kg

13 aylik 9 kg

18 aylik 11 kg

2 yas 12 kg

Bu degerler, blyime egrilerinde 50. persentil i¢in tipik orneklerdir.
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5.5 -19 Yas Buyume Referanslari
WHO 5-19 yas buyume referansi;

o Vucut agirhgi

e Boy uzunlugu

o Vicut kitle indeksi (BKI) gibi verileri icerir

Bu yas grubu icin obezite, zayiflik, gelisim geriligi gibi tanilar daha BMI-for-age Uzerinden konur.

6. Tuirkiye'ye Ozgli Referans Degerler

Yas Araligi Kullanilan Egri
0O-2vya WHO egrileri
2-18 yas Neyzi ve ark. TUrkiye referanslari

Turkiye'de pediatristler, hemsireler ve beslenme uzmanlari bu egrilere gore degerlendirme yapar.
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7. Premature Bebeklerde Takip: FENTON Egrileri

Premature dogan bebeklerde Fenton egrileri kullanilir:
o Dogum haftasina gore uygun degerlendirme yapilir

» Boy, bas cevresi ve agirlik temel alinir

e 50 . gebelik haftasindan sonra WHO egrilerine gecis yapilir
8. Beslenme Durumunu Degerlendirme Araclari

Cocuklarda malnttrisyon riskini erken tespit etmek icin kullanilan tarama olgekleri:

Olcek Adi Yas Aralig Degerlendirilen Kriterler

Nutrition Risk Score (Paris) 1ay-18 yas Besin alimi, yeme kabiliyeti, agri, tiblbi durum
SGNA (Subjective Global Nutritional| 1 ay — 18 yas Agirik oykist, Gl semptomlar, fiziksel
Assessment) bulgular

STAMP 1-17 yas Klinik tani, antropometri, besin alimi
STRONGKids 1ay-18 yas Subjektif gdzlem, hastalik riski, kilo kaybi
PYMS 1-16 yas BKI, agirlik kaybi, besin alimi, medikal gecmis
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9. Bliyiime Izleminde Oneriler
o Cocuk O-1yas arasi aylik, 1-5 yas arasinda 3 ayda bir, 5 yas Gzeri yilda bir izlenmelidir.

e Herizlemde:

e Boy, kilo, bas ¢evresi olgculmel

o Degerler uygun buyime egrisine islenmeli

o Buyume hizi, degil sadece mutlak degerler degerlendirilmelidir

o (Gerekirse gcocuk metabolizma, endokrinoloji veya beslenme uzmanina yonlendiriimelidir
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10. PREMATURE BEBEK BESLENMESI - |
1. Yenidoganda Siniflama

Gestasyonel Yasa Gore:
e Term (Miadinda): 38-40 hafta

o Postmatur: >42 hafta (genelde obez annelerde)

e Premature: <37 hafta

Premature Alt Siniflamasi:
o lleri prematiire: 24-31 hafta
o Ortapremature: 32-36 hafta

o Sinira yakin premature: 36—-37 hafta

) s
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Dogum Agirligina Gore:

 LBW (Low Birth Weight): <2500 g

« VLBW (Very Low Birth Weight): <1500 g

« ELBW (Extremely Low Birth Weight): <1000 g

Gebelik Haftasina Gore Buyume:
e AGA: Uygun gelisim (10-90. persentil)
o SGA: Intrauterin malnutrisyon (dogum agirhgi <10. persentil)

o LGA: Buyuk bebek (>4000 g; >90. persentil)
2. Turkiye'de Durum ve Risk Faktorleri

TNSA-2008 Verilerine Gore:

e Prematurelik orani: %/-11

e Dusuk dogum agirligi orani: %20-28
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Prematiire Dogum Nedenleri:
A. Maternal Faktorler:

e Malnutrisyon, uterin anomali, genc¢ ya da ileri yas annelik
o Kronik hastaliklar (HT, DM)

o Preeklampsi, stk dogum, cogul gebelik

o Enfeksiyon, travma, dusuk sosyoekonomik dlzey
B. Fetal Faktorler:

o Malformasyonlar, erken membran rlpturu

e Amniyon sivianomalileri

o Sigara, alkol, agir fiziksel aktivite
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3. Prematiire Bebeklerin Fiziksel Ozellikleri

Genis bas-govde oranl

Hipotoni

Ince, yar saydam deri

ZayIf yag dokusu, termoregulasyon bozuklugu
Gelismemis genital yapilar

Gelismemis kulak kivrimlari

Solunum kaslari zayif, uykuya meyilli

Emme refleksi zayif veya yok

4. Prematurelerde Gorulen Saglik Sorunlari

A.Respiratuvar Problemler:

Hiyalin Membran Hastalgi: Surfaktan eksikligi

e Apne: 6-/ saniyelik solunum durmalari (%30-40 siklik)
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B. Metabolik Problemler:
o Hipoglisemi: <20 mg/dL (prematirelerde %515 siklik)

o Hiperbilirubinemi: 5—/. giinde goruldr, 15 gin igcinde normale déner

 Isiregulasyonu bozuklugu: Kahverengi yag azligi, genis vicut ylzeyi nedeniyle

C. Gastrointestinal Problemiler:
e NEK (Nekrotizan Enterokolit):
o En ciddi GIS sorunu

 Sindirilemeyen karbonhidratlarin fermantasyonu sonucu kisa zincirli yag asitleri (SCFA) olusur — barsak
hasar

» Tedavide enteral beslenme kesilir, TPN baslanir
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D. Diger Problemler:

o Bronkopulmoner Displazi (BPD): Solunum yetmezligi ve metabolik asidoz
e Premature Retinopatisi (ROP):

 |IGF-1duguklugu ve O, tedavisiyle ilgilidir

» Erkek bebeklerde risk daha fazladir

e Erken enteral beslenme, IGF-1 dlzeyini artinr

5. Prematurelerde Beslenme Sorunlari

o Zayif emme-yutma koordinasyonu

e (Gastrik kapasitenin az olmasi

» GIS motilitesinin disiik olmasi

o Zayif refleksler (aspirasyon riski)

o Refll, yetersiz enzim ve safra salinimi
e Emilim sorunlari

» Parenteral beslenmeye bagli kolonik hipotoni
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6. Premature Bebek Beslenmesinde Hedefler
o Gunde 15-20 g/kg agirlik artisi saglamak
o SolUt yukunu artirmadan yeterli enerji ve besin dgesi saglamak

o Enfeksiyondan korunma ve termal stabiliteyi saglamak

e Beslenme tercihi: Anne sitl > zenginlestirilmis anne sttt > prematire mama > parenteral destek
/7. Premature Anne Sutu

 Enerji, protein, yag ve sodyum acisindan daha zengindir

o Laktoz, kalsiyum ve fosfor duzeyi daha dlsuktur

e Anne sutu bebegin dogum haftasina uygun olarak 6zel icerik tasir

» Disakkaridaz yetersizligi nedeniyle laktoz toleransi dustk olabilir
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Besin Ogesi Term AS Premature AS
Enerji (kkal/100 ml) 69.0 71.0

Protein (g/100 ml) 1.3 1.0

Yag (g/100 ml) 4. 4.2

CHO (g/100 ml) 7.2 5.6

Na (mmol/100 ml) 0.65 1.08

Ca (mmol/100 ml) 0.85 1.45

Fe (mmol/100 ml) 1.25 1.72

Zn (Mmmol/100 ml) 4.59 6.93

8. Zenginlestirilimis Anne Sutu (Human Milk Fortifiers)

» Anne sutlne eklenerek enerji ve mineral igerigi artirilir

e 19/100 mlile baslanir, ihtiyaca gore 3 g'a kadar cikarilir

 Fortifiye UrUnler, premature bebegin buyume ve beyin gelisimini destekler

e Anne sutu + fortifikasyon = optimal beslenme ve immun koruma
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O. Premature Formulleri ve Mamalar

Ozellikler:
o Enerjiihtiyaci: 120-150 kcal/kg/gun
o Karbonhidrat: Laktoz + maltodekstrin + glikoz polimerleri

« Amac: Osmolariteyi dusurmek, kalsiyum emilimini artirmak, toleransi kolaylastirmak

Kullanilan Mamalar:

<2500 g Prematiure Mamalar >2500 g Standard Formiuller
Prematil, Nenatal, SMA 26 LBW Preaptamil, Nutrilon 1, NAN

Smilac Specialcare, PreNAN SMA 26, Smilac 1, Neosure
Humana O, Farley’'s Premcare Prehumana, Farley’s First Milk
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11. PREMATURE BEBEK BESLENMESI - I

1. Enerji ve Besin Ogeleri Gereksinimi

Premature bebeklerin buyume hizlar ve fizyolojik gereksinimleri term bebeklerden yuksektir. Amag, int-

rauterin buyume hizini postnatal olarak da surdurebilmektir.

Enerji Gereksinimi:
e 120-130 kcal/kg/gun
o Ortalama hedef: 15 g/kg/gun agirlik artisi

Bilesen kcal/kg/giin
Bazal metabolizma 50

Buyume 25

Fiziksel aktivite 15
Termoregulasyon 10-15
Spesifik dinamik etki 3-10

Digki ile kayiplar 12-15

Toplam 120-150
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Protein Gereksinimi:

e 3-4g/kg/gun

e <1.6 g/kg — HipoalblUminemi

« 4g/kg -

o Ure azotu artis|

o Hiperaminoasiduri

o Metabolik asidoz

o Agirlik kazaniminda azalma

o Whey/Kazein orani: 60/40 — 80/20 arasinda olmalidir

e Taurin, sistin, glisin gibi amino asitler esansiyel hale gelir.
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Yag Gereksinimi:

e Enerjinin %30-40'1 yaglardan saglanmalidir.

MCT (Orta Zincirli Trigliseritler)
Avantaj:

o Gastrik mukozadan kolay emilim

o Karnitin transportuna gerek duymaz

» Portal dolasimla direkt karacigere ulasir
Dezavanta;j:

e Hulcre membran yapisina katilmaz

e Yag depolarina sinirl katilir

o Toplam yagin %40"1n1 asmamalidir
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Karbonhidrat Gereksinimi:
o Laktoz emilimi baslangic¢ta dusuktur

o Laktaz aktivitesi yetersiz oldugundan laktoz fermentasyonu distansiyon ve patojen Gremesine yol
acabilir

e Glukoz sindirimi i¢in glukosidaz aktivitesi vardir
Mamalarda onerilen karbonhidrat dagilimi:

e %40-50 laktoz
 %50-60 glikoz polimerleri (maltodekstrin)

Vitamin ve Mineral Gereksinimleri:

Vitamin Doz (mcg veya mg/kg/glin)
A Vitamini 120 =300 mcg/kg/gun

D Vitamini 10 mcg/kg/guin (400-800 [U)

E Vitamini 5 mg/kg/gun

K Vitamini 5 mcg/kg/gun

Folik Asit 0 .08-50 mcg/kg/gun
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2. Prematurelerde Enteral Beslenme

Enteral Beslenmeye Baslamadan Once:
Baglama icin asagidaki klinik kosullar gozlenmelidir:

o Karinda distansiyon olmamali

« Barsak sesleri duyulmali

 Mekonyum cikigi olmal

» GIS anomalisi olmamali

1500 g'dan buyuk bebekler dogumdan birka¢ saat sonra emzirmeye baslanabilir.

3. Enteral Beslenme Yontemleri

Uygulama Turia Kullanim Durumu

Nazogastrik Solunum sorunu yoksa; sabitlenmesi kolay
Orogastrik NG tup solunumu zorlastiriyorsa tercih edilir
Transpilorik ReflU/kusma varsa, aspirasyon riskini azaltir
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Uygulama seKii:
o Surekli infUzyon

o Aralikl (bolus) infizyon

4. Enteral Beslenmede Dikkat Edilecekler

o Beslenme hizi ve miktari, bebegin tolere edebilecegi seviyede olmal
e Nazogastrik + parenteral birlikte baglanabilir

o TPN kademeli azaltilir, enteral miktar artirilir

o Toplam sivi alimi, bebek kapasitesini gecmemeli

5. Enteral Beslenmeye intolerans Belirtileri

Belirti Aciklama

Mide rezidusu Sindirilememis besinin mide iceriginde kalmasi
Abdominal distansiyon |(Gaz ve sislik

Kusma GIS toleranssizlig

Apne, bradikardi Sistemik stres yaniti
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Mudahale:

 Onceki 6gtinlere doniimeli
o Besin sulandiriimali
o Beslenme araliklari artirilmali

» Gerekirse parenteral beslenmeye gecilmeli

6. Oral Beslenmeye Gecis Basamaklari
« Baslangicta giinde 1 kez agizdan besleme
e Ardindan:

7

e 1 agizdan + 2 enteral

e 1agizdan + 1 enteral
e TUmu agizdan

Beslenme toleransina gore gecis hizi ayarlanir.
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7. Beslenme Araligi (Agirliga Gore)

Agirlik (g) Aralik (saat)
1000 -1200 2

1200 -1800 2-3

1800 - 2500 3-4

Uygulamada 12 6gin/gun ile baslanarak glinde 8 6glin diizeyine gecilir.
» Beslenme araligi; klinik bulgular, komplikasyon varligi ve bireysel tolere durumu ile belirlenir.
8. Parenteral Beslenme

o Agizdan veya enteral beslenemeyen bebeklerde uygulanir

o Ozellikle <1000 g bebeklerde uzun siireli kullanim gerekebilir
o Santral ven yolu tercih edilir

Amaclar:

» Enerji ve makrobesin ihtiyacini karsilamak
o NEK riskini azaltmak

o Organ maturasyonunu desteklemek

o Sivi-elektrolit dengesini saglamak
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9. Biiylimenin Izlenmesi
« Duzeltilmis yas dikkate alinmalidir (gebelik haftasina gére)

e Premature bebekler, term bebeklerle ayni buyume hizini yakalamalidir

« Haftalik kilo, boy, bas cevresi artisi izlienmeli

o Buyume egrileri: Fenton - WHO egrilerine gecis yapilir
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12. OKUL ONCESI DONEM COCUKLARDA BESLENME

1. Dénemin Onemi ve Gelisimsel Ozellikler

Okul 6ncesi donem, 1-6 yas arasini kapsar ve ¢ocuklarin fiziksel, biligssel, sosyal ve davranissal gelisim-
lerinin hizlandigi kritik bir evredir.

Ozellikleri:

» 1=3 yas: Oyun cagi, ¢cevreyi tanima, yeme davranigi gelisimi

o 3-6 yas: Okul 6ncesi, taklit, 6grenme, yaraticilik ve bagimsiz yeme aligskanligi gelisir
 Yiyecek tercihleri sekillenir, besin reddi ve secicilik sik gorultr

Bu donem, yetiskinlikteki beslenme aligkanliklarinin temeli agisindan belirleyicidir.

2. Bliyiime-Gelisme ve Izlem

o Yilhik kilo artisi: Ortalama 2-2,5 kg

o Yillik boy artigi: 5—/cm

4 yasta dogum boyunun 2 katina ulasilir

o Persentil egrilerinde 15-85. yUzdelik araligi normal kabul edilir
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Formul:

o Agirhk:Yas x 2 + 8 = %20

e Boy: Yas x 5+ 76-80 = %10

3. Enerji ve Besin Gereksinimleri

Enerji:

Yas Ortalama Kalori (kkal/glin)
3 1300

4 1400

5 1500

o Enerjinin %15'i proteinden, %55'i karbonhidrattan, %30'u yagdan gelmelidir.

Protein:
 1.1g/kg/gun (4-5 yas)

o 0.95g/kg/gun (2-3 yas)
o Kaliteli protein kaynaklari: Et, sit, yumurta
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Sivi:

e 100 -120 mL/kg/gun

» Veya kcal basina1mL

4.Vitamin ve Mineral Gereksinimi

A. Vitaminler:
e A, D, E, K vitaminlerinin fazlasi toksik olabilir

o Takviye gerekiyorsa mutlaka diyetisyen veya hekim onerisiyle

B. Mineraller:
o Kalsiyum: Sut, peynir, yogurt, yesil yaprakli sebzeler
o Demir: Et, yumurta, pekmez, kuru baklagiller, yesil sebzeler

« lyot: lyotlu tuz (zihinsel gelisim igin kritik)

84 | ANNE - COCUK BESLENMESI



http://www.gysakademi.com

C.Posa:

o« 4-9yasicin 20-25 g/gun

o Tam tahillar, sebze, meyve onerilir

5. Yeme Davranislari ve Tercihler

e Budonemde ¢ocuklar sebzelerden hoslanmaz, keskin koku ve tatlara duyarldir

» Sebzeler ¢ig haliyle (domates, havug) daha ¢cok tercih edilir

» Et yemekleri kiyma seklinde daha uygundur

o Sut tuketimi azalir, yumurta ve karbonhidrath gidalara yonelim olur

e Besin

o Karigl

eri gorsel olara

K yemeklerden

K tanimak ve ayirmak isterler

noslanmaz, yemegin ayri sunulmasini isterler

www.gysakademi.com [l

e 5 yasina kadar yardimla yemek normaldir; 7 yasinda kendi kendine yemesi beklenir
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6. Sik Gorulen Beslenme Sorunlari

A.Besin Seciciligi
» En ¢ok sebze ve meyve grubu etkilenir

» Renk, koku, yapi veya dokuya duyarlilik gelisebilir

e Oyun, dikkat daginikhigi, sosyal 6grenme davranisi etkiler

B. Istahsizlik

o Gercek: Hastalik, kansizlik, parazit kaynaklidir
e Secici (gercek disi): Tat, doku, kokuya hassasiyet, gorsel etkiler
o Asinisrar, zorlayici tutumlar ters etki yapar

o Demir eksikligi = Ghrelin (istah hormonu) dizeyi azalir

 (Cinko eksikligi — Tat algisi ve istah azalir
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C. Kabizlik ve Gastoenterit
e DusUk posa, yetersiz sivi alimi nedenidir
» Kabiz cocuklarda boy ve kilo gelisimi olumsuz etkilenir

o Sik gastroenterit —» Malabsorpsiyon ve kilo kaybi yapar

D. Obezite
o Asin sekerli, paketli, enerjili gidalar

e Anne-baba tarafindan odul gibi sunulmasi yaygin

o Erigkin obezlerin %30"u cocuklukta da obezdir

E. Diger Problemler
o Rasitizm: D vitamini eksikligi = GUneslenme onerilir

« lyot Eksikligi: Guatr ve zihinsel gelisim geriligi

o Dis curukleri: Sekerli gidalann fazla tuketimi ve kétl agiz hijyeni
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7. Uygun Beslenme Aliskanligi Gelistirme Yollar

» Porsiyonlar cocugun yasina uygun olmali

» Yeterli stre verilmeli (30 dakikayr gecmemeli)
o Besin sevmediginde israr edilmemeli, farkli sunum denenmeli

o Grupla yemek yemek tesvik edilmeli

» Ara ogunlerde sekerli, islenmis gidalar verilmemeli

» Aclik-tokluk sinyalleri dikkate alinmali

o Sofra deneyimi eglenceli ve olumlu olmall

e Yemek saatleri disiplin ve ceza ani olmamali

o Sofrada sevmedigi yemegi gormek dahi alisma sUrecini baslatir
8. Beslenme Araliklari ve Planlamasi

e 3ana, 2aradgun

» Iki 63ln arasi 4-5 saatten az olmamali

o Aclik duygusunun gelismesi desteklenmeli

» 20 dakika icinde yemiyorsa tabak kaldirimali
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13. OKUL (;Aél COCUKLARINDA BESLENME
(6-12 Yas Donemi)

1. Donemin Ozellikleri

e 6-12 yas arasl, cocugun sosyal, zihinsel ve fiziksel gelisiminin hizlandigi bir ddonemdir.

» 10 yasina kadar buylume gorece yavas ve duzenlidir.

e 10 yas sonrasi (pre-adodlesan) donemde buytme hizi tekrar artar.

Bu donemde:
e Yeni sosyal ¢cevre (okul), davranis bicimlerini etkiler
» Beslenme aligkanliklar gelismeye baslar

o (")Qrenme kapasitesi, dikkat suresi, fiziksel aktivite ile dogrudan iligkilidir

» Kazanilan aligskanliklar, yagsam boyu kalicilik gosterir
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2. Yetersiz ve Dengesiz Beslenmenin Sonuclari

A. Buyume ve Gelisme Sorunlari:
o Fiziksel gelisim bozukluklari

« Boy kisaligi

o Asgiri zayiflik veya sismanlik

» Zihinsel gelisim sorunlari

o DuUsuk zeka geligimi

o Dikkat eksikligi

o Akademik basarisizlik

o Sosyal uyumsuzluk

o Ergenlik gelisiminde gecikme
» Seksuel gelisme problemleri

o Gec¢ menars ve dusuk buyume hizi
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B. Genel Saglik Sorunlari:

» Istah kontrolii bozuklugu (doygunluk hissinin gelismemesi)
» Kemik gelisimi sorunlari (ragitizm, osteopeni)
o Gorme problemleri (A vitamini eksikligi)

« Kas kutlesi azligi, dusuk fiziksel performans
o Anemi (6zellikle demir eksikligi)

« Ulser ve sindirim sistemi problemleri

» Kalp-damar hastaliklarina egilim artigi

e Tip 2 Diyabet ve obezite riski

» Enfeksiyonlara yatkinlik (bagisiklik zayifhgi)

o Buyume geriligi

» Dikkat, hareket ve 6grenme kapasitesinde dusus
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3. Beslenme llkeleri ve Gereksinimler

A. Enerji Gereksinimi:

o Cinsiyet, aktivite dlzeyi ve buylime hizi belirleyicidir.
e Ortalama enetrji ihtiyact:

e 6-9yas: 1600-1800 kcal

e 10-12yas: 2000-2200 kcal

B. Protein:
« Vucut dokusu buytimesi ve bagisiklik i¢in onemlidir
« Kaliteli protein kaynaklari (yumurta, sut, et, kuru baklagil) tercih edilmelidir

o Gunluk ihtiyac: ~0.95 g/kg/gun
C. Karbonhidrat:

o Kompleks karbonhidratlar (tam tahillar, baklagiller) onerilir

» Rafine seker ve sekerli icecek tuketimi sinirlandiriimali

O2 | ANNE - COCUK BESLENMES]



http://www.gysakademi.com

www.gysakademi.com [l

D. Yag:

e Toplam enerjinin %25-30"u yaglardan gelmelidir

o Doymus yaglar sinirlandiriimali, doymamis yag asitleri desteklenmelidir
» Omega-3 yag asitleri (balik, ceviz) biligsel gelisim icin dnemlidir

4.Vitamin ve Mineral Gereksinimleri

Besin Ogesi islevi Kaynaklari

A Vitamini Gorme, hicre yenilenmesi Sut, havug, yumurta, karaciger
D Vitamini Kemik gelisimi, Ca emilimi Gunes, balik, yumurta

C Vitamini Demir emilimi, bagisiklik Portakal, limon, biber

Demir Kan yapimi, zeka gelisimi Et, pekmez, yesil sebze

Cinko Enzim aktivitesi, bagisiklik Et, yumurta, kuruyemis
Kalsiyum Kemik-mineral yapisi Sut Grdnleri, brokoli
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5. Okul Caginda Sik Gorulen Beslenme Sorunlari

A.lIstahsizlik

» Psikolojik ya da cevresel etkenlere bagh gelisebilir
 Ailelerin baskici tutumu sorunu artirir

o Tek yonll beslenme risk yaratir

B. Asiri abur cubur tuketimi
o Paketli Urlnler, hazir icecekler, ¢ikolatalar

 Enerji alimi artar, mikrobesin eksiklikleri olugur

C. Anemi
» Yetersiz demir alimi ve ¢ayla birlikte beslenme demir emilimini azaltir

» Yorgunluk, 6grenme guclugu, bas agrisi ile kendini gosterebilir
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D. Obezite

» Yuksek kalorili, dusuk kaliteli besinlerin sik tuketimi

» Televizyon karsisinda yeme aliskanhgi

o Fiziksel aktivitenin azalmasi

6. Okul Ortaminda Beslenme Egitimi

o Okul cagi cocuklari beslenme aliskanliklarini okulda da kazanirlar.

o Okullarda kahvalti ve ara 6gunlerin desteklenmesi onerilir

o Beslenme saatlerinin dizenlenmesi, kantin denetimi ve saglikli menuler dnemlidir
 Ogrencilere gorsel egitim materyalleri, interaktif etkinlikler ile bilgi verilmelidir

» Ebeveyn ve 6gretmen is birligi esastir

7. Onerilen Giinliik Ogiin Dagilimi
e 3 anaogun + 2 ara 6gun seklinde dizenlenmeli
o Araogunlerde: meyve, sut, ayran, ceviz, tam bugday ekmegi gibi gidalar tercih edilmeli

o (Ogunlerde c¢esitlilik saglanmall

o Sofra adabi ve duzenli yemek saatleri kazandirilmal
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14. ADOLESAN DONEMDE BESLENME
(10-19 Yas)

1. Adolesan Nedir?

Adodlesan, ¢cocukluktan erigkinlige gecis donemidir. Bu stre¢ yalnizca fiziksel buyUume degil; ayni zamanda
cinsel olgunlasma, psikososyal gelisim, davranigsal degisim ve beslenme aligskanliklarinin sekillenmesi gibi
cok boyutlu gelismeleri icerir.

Alt Donemler:

o Prepuberte: 9-11 yas (erkek), 8-10 yas (kiz)

o Puberte: 12-14 yas

o Postpuberte: 15-18 yas

» Yetiskinlik baslangici: 19 yas sonrasi

2.Bu Donemde Vicutta Meydana Gelen Degisiklikler

o Buyume hizlanir: Kas, kemik, iskelet gelisimi

« Cinsel olgunlasma: Vucut yag dagiimi degisir
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o Boy artisi: Erkeklerde kizlardan sonra baslar ama daha uzun surer

« lIstah artar: Ozellikle enerii ve tatl besin tiiketimi egilim gosterir
o Bazal metabolizma artar: Kalori ihtiyaci yukselir

» Psikolojik ve sosyal degisiklikler: Beslenme davraniglari etkilenir

3. Enerji ve Besin Gereksinimleri

Besin Ogesi  |11-14 yas (kcal/giin) 15-18 yas (kcal/giin)
Kiz 2100-2200 2200-2400
Erkek 2500-2700 2800-3200

Enerji gereksinimi fiziksel aktiviteye, blylume hizina ve cinsiyete gore degisir.

4. Makro Besin Gereksinimi

A.Protein
» Artan kas ve doku sentezi i¢in gereklidir
e 0.9-1.0g/kg/gln

o Kaliteli protein kaynaklari: Yumurta, stt, kirmizi et, balik, baklagil
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B. Karbonhidrat

o Enerjinin %50-55"i karbonhidratlardan gelmels

o Kompleks karbonhidrat (tam tahil, sebze) tercih edilmeli

» Basit seker tuketimi sinirlandiriimails

C.Yag
o Enerjinin %25-30'u yaglardan gelmelidir

» Doymus yag azaltiimall

 Omega-3 (ballk, ceviz) bilissel ve hormonal gelisimi destekler

www.gysakademi.com [l

5. Vitamin ve Mineral Gereksinimi

Besin Ogesi Islevi Kaynaklar

Demir Kan yapimi, enerji metabolizmasi Et, pekmez, yumurta, kuru baklagil
Kalsiyum Kemik ve dis gelisimi Sut, yoqurt, peynir, badem

Cinko Cinsel olgunlasma, bagisiklik Et, sut, kuruyemis

A Vitamini Gorme, hucre yenilenmesi Havug, yumurta, sut

D Vitamini Ca emilimi, iskelet saghgi Gunes, balik, yumurta

lyot Tiroid hormonlari, zeka gelisimi lyotlu tuz, deniz Uriinleri
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» Kizlarda menstriasyonun baslamasiyla demir gereksinimi artar.

o Dusuk meyve-sebze tuketimi vitamin eksikligine neden olabilir.

6. Beslenme Aligkanliklari ve Sorunlar

A.Duizensiz Ogiin

« Kahvalti ve 6gle 6guni en ¢ok atlanan 6gunlerdir

» Atistirmaliklarla ana 6gun yer deqgistirir

B. Fast-Food Tuketimi
» Kolay erisilebilir, ucuz, cazip
o Doymus yag, tuz, kolesterol, basit seker agisindan zengin

o Kalsiyum, demir, vitamin A-C-B2 yetersizdir

C. Medyanin Etkisi

o Reklamlar yeme tercihlerini etkiler

 Ozenme, kimlik arayisi besin secimlerini degistirir
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7. Beslenmeye Etkili Ozel Durumlar

o Spor: Enerji, sivi, protein ve elektrolit ihtiyaci artar

o Gebelik: EKk 300-400 kcal/gln, folik asit, demir ve kalsiyum destegi gerekir
o Yeme bozukluklari: Anoreksiya, bulimiya, asiri diyet

o Obezite: Psikolojik etki + hareketsizlik = asir kilo

e Akne: Cinko, A ve E vitamini eksikligi ile iligkilidir

o Bagimlilik: Alkol, sigara, ila¢ — vitamin-mineral kayiplari

o Hiperlipidemi: Doymus yag ve rafine Urunlerden uzak durulmali
8. Demir Eksikligi Anemisi

o Ergenlikte ozellikle kizlarda yaygindir

e Okul basarisi, dikkat, bagisiklik olumsuz etkilenir

o Semptomilar: Yorgunluk, halsizlik, bas donmesi, koilonigiya, pika

100 | ANNE - COCUK BESLENMESI



http://www.gysakademi.com

www.gysakademi.com [l

Korunma:

e Demirden zengin beslenme

o C vitamini ile birlikte tUketim

» (Cay-kahveden uzak durmak (demir emilimini azaltir)

9. lyot Yetersizligi Hastaliklari (IDD)

e Tiroid hormon sentezini etkiler

» Guatr, zeka geriligi, buyume geriligi gibi sonuclara neden olur
o Gereksinim:

o /-12yas: 120 mcg/gun

» 12 yas: 150 mcg/gun

» Korunma: lyotlu tuz kullanimi
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10. Yeme Davranisi Bozukluklar

e Anoreksiya nervoza: Yeme reddi, asiri zayiflik istegi

e Bulimiya nervoza: Asirn yeme + kusma/laksatif kullanimi
e Beden algisi bozuklugu onemli etkendir

o Ozellikle kizlarda yaygindir

o Tedavi multidisipliner ekip gerektirir (diyetisyen, psikolog, hekim)
11. Saglikh Beslenme Ilkeleri

 Ogunler atlanmamall

e Her gruptan besin iceren menuler planlanmali

o GUnde 5 porsiyon sebze-meyve tuketiimeli

o Kalsiyum kaynaklarina dnem verilmeli

» Rafine seker ve islenmis gida sinirlanmal

o Sivituketimi artinlmal

o Fast-food tuketimi sinirlandiriimali

» Kahvalti aliskanhgi kazandiriimali
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12. Guinliik Besin Gruplari (Ornek Dagilim)
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Besin Grubu Porsiyon
Et, yumurta, kurubaklagil, tohumlar 2-3

Sut ve sut dranleri 3-4
Sebze ve meyve Enazb
Tahillar 4 -6

Yag 15-20¢
Seker vb. 25-35¢

13. Okul Beslenme Programilari

o USDA (ABD Tanm Bakanligi) standartlari baz alinarak haftalik menuler planlanir

o GUnlUk enerji ve besin dgesi gereksinimlerinin karsilanmasi hedeflenir

» Turkiye'de benzer ¢calismalar MEB ve Saglik Bakanlgi koordinasyonunda yurttulmektedir
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