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Kiiresel diizeyde, bes yasin altindaki ¢cocuklarin 6liim nedenlerinden birisi de prematiire dogumdur. Gestasyon
haftasina bagh olarak preterm eyleme maruz kalan bebeklerde; emme, yutma ve nefes alma koordinasyonundaki
yapisal eksiklikler nedeniyle oral beslenme giicliigline sik rastlanir. Preterm bebeklerde oral beslenmeye geciste
aranan en temel basamak, beslenme becerilerinin gelismis olmasidir. Preterm bebeklerde oral motor fonksiyon
gelisimini destekleyen uygulamalar, erken donemde preterm dogmus bebeklerin biiylime ve gelisimini en {ist
seviyeye ulastirmak ve onlara etkili beslenme becerilerinin kazandirilabilmesi igin kullanilan miidahale
yontemleridir. Bu derlemede preterm bebeklerde oral-motor fonksiyonlarin gelisimini destekleyici uygulamalar,

giincel veriler 1s181nda incelenmistir.

Anahtar kelimeler: Beslenme, oral motor stimiilasyon, preterm bebek, hemsire

ABSTRACT

Prematurity is one of the leading causes of mortality worldwide in children under the age of five. Depending on
gestational week, oral feeding difficulties are common in infants who undergo preterm labor due to structural
deficiencies in sucking, swallowing and breathing coordination. The most important step in the transition to oral
feeding in preterm infants is the development of feeding skills. Practices supporting oral motor function
development in preterm are the intervention methods used to maximize the growth and development of preterm
infants and to provide effective feeding skills in the early period. In this review article, practices supporting the
development of oral-motor functions in preterm infants were investigated in the light of current data.
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GIRIS

Giincel veriler 15181nda, diinya genelinde tahminen her yil 15 milyon bebek prematiire
dogmaktadir. Hayatta kalan bir¢ok bebekte ise, 6grenme ve gérme sorunlar1 da dahil olmak
lizere yasam boyu devam edecek sekeller kalmaktadir. Kiiresel diizeyde, prematiirelik 5 yasin
altindaki ¢ocuklarda 6nde gelen 6liim nedenlerinden birisidir ve diisiik gelirli iilkelerde,
yiiksek gelirli iilkelere kiyasla prematiirelik daha fazla goriilmektedir (Liu vd., 2016; WHO,
2018).

Preterm eyleme maruz kalan bebekler emme, yutma ve solunum koordinasyonundaki
gestasyon haftasina bagli olan yapisal eksiklikler nedeniyle sik sik oral beslenme giicliigii
ceker ve fizyolojik stabilitelerini koruyamazlar. Preterm bebeklerde oral beslenmeye gegciste
aranan en temel basamak beslenme becerilerinin gelismis olmasidir. Gestasyon haftasi, 28
haftadan kiigiik pretermler, oral beslenmeye hazir degildir. Bu donemde preterm bebekler,
agzin1 agmak, dilini ¢ikarmak, dokundugunda yonelmek gibi hareketleri etkili bir sekilde
yapamaz, parenteral ve enterel beslenme yontemleri kullanilabilmektedir (Fucile, 2008;
Kiltiirsay vd., 2018). Gestasyon yasi1 28-31 hafta arasinda olan preterm bebeklerde ara ara
etkin olmayan emme ¢abalar1 vardir. Ancak bu bebekler oral beslenmeyi bagimsiz bir sekilde
siirdiiremezler. Bu bebeklerin oral motor becerileri az gelismistir. Bunlarin dogumlarini
takiben bir siire fizyolojik gelisimlerine uygun, yardimci yontemlerle beslenmeleri gerekir
(Kiiltiirsay vd., 2018). Preterm bebeklerin etkili olmayan emme becerileri, term bebeklere
oranla biiylime ve gelisme hizlarini yavastir. Bu yiizden preterm ddnemde bebeklerin
beslenmeleri i¢in uygun stratejilerle yeterli beslenme saglanmasi ve kalori agiginin kapanmasi
kritik oneme sahiptir (Miller vd., 2014). Preterm bebeklerde oral beslenmeye gecisi
kolaylastiracak uygulamalarin yapilmasi ve oral beslenmeyi aktif bir sekilde siirdiirmeyi
etkileyecek faktorlerin belirlenerek gerekli dnlemlerin alinmasi 6nem kazanmaktadir (Kurt
Sezer & Kiiciikoglu, 2020). Bu derlemenin amaci; oral beslenmeye geciste, preterm
bebeklerde oral-motor fonksiyonlarin gelisimini destekleyici uygulama yontemlerini giincel

veriler 1s181nda sunmaktir.

Preterm Bebekler ve Oral Beslenme

Hava ve besin maddelerinin gecisi ile ilgili olan anatomik yapilarin ayni farengial
kanala ac¢ilmast emme, yutma ve solunum islevinin koordine c¢alisamamasi, preterm
bebeklerde besin maddelerinin aspirasyon riskini arttirmaktadir. Prematiire bebekler immatiir

olan bu yapilarn etkin bir sekilde kontrol edememekte ve kolayca enerji kaybina ugrayip,
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fizyolojik stabilitelerini kaybederek beslenme problemleri yasayabilmektedirler (McFarland
& Tremblay, 2006). Beslenme dongiisii siirelerinin uzamasi preterm bebekte stres ve
yorgunluk belirtilerini ortaya ¢ikararak besin alim miktarini azaltmaktadir (Miller vd., 2014;
Gozen & Girgin, 2017). Prematiire bebegin iyi beslenebilmesi, bakim hizmeti veren kisilerin
bebegin fizyolojik belirtilerini dogru yorumlayip, bebegin davranigsal iletisim tekniklerini
anlayarak ve gereksinimlerine uygun girisimleri hassas bir sekilde yanitlamasiyla yakindan

ilgilidir (Kurt Sezer & Kiiciikoglu, 2020).

Preterm bebeklerde Oral-Motor Fonksiyonlarin Gelisimini Destekleyici Uygulamalar

Preterm bebeklerde oral motor fonksiyon gelisimini destekleyen uygulamalar, preterm
dogmus bebeklerin biiyliime ve gelisimini en iist seviyeye ulastirmak i¢in kullanilan miidahale
yontemleridir. Bebeklerin biiylimeye es glidiimlii olarak gelisimlerini siirdiiriilebilir kilmak
icin oral ve dokunsal uyaranlar, gelisimsel seviyelerine uygun olarak belirlenir ve genis ¢apta
tim sistemlerinin gelisimine katki saglayacak coklu duyusal uyarimlar saglanir (Fucile,
2008). Literatiirde oral motor fonksiyon gelisimini destekleyen uygulamalar; preterm
bebeklerle yapilan bir¢ok ¢alismada agiz i¢i, dil, yanaklar, dudaklar, mandibular, bas, boyun,
govde kaslarina 12-30 dakikalik terapotik masajlar yapilarak dokunsal uyarimlar saglanmasi
ve bu uyarimlara koku, anne siitii ile terapotik tat verme, isitsel olarak da miizik terapilerinin
kullanilabilecegi uyarimlar olarak agiklanmistir (Younesian, Yadegari, & Soleimani, 2015;
Bala vd., 2016; Touzet vd., 2016).

Oral destek; Preterm bebeklerde oral stimiilasyonlarin amaci, onlarin immatiir olan
oral-motor becerilerini ¢alistirip, oral-mandibular sabitliklerini korumak, dil kaslarinin
tonusunu kuvvetlendirip hareket yeteneklerini arttirmak dolayisiyla da etkili bir beslenme
becerisinin kazanilmasimi saglamaktir. Beslenme sirasinda oral-madibular destek, orta
parmagi bebegin c¢enesinin altina, bas ve isaret parmaklarimi her iki yanak {izerine
yerlestirerek saglanir (Boiron vd., 2007; Fucile, 2008). Preterm bir bebek uyanikken ve
kardiyopulmoner parametreleri stabil bir durumdayken oral stimiilasyon ve oral destek
yapilmasi onerilmektedir. Besleyen kisi, bebegin nefes almasii kolaylastirmak icin, bebek
verilen besini alt1 ila sekiz kez yuttuktan sonra emzigi ya da biberonu diizenli olarak bebegin
agiz kosesine hareket ettirir. Bu sekilde beslenme dongiisii i¢inde bebege dinlenme arasi
saglanmis olur (Hill, 2005). Literatiirde besleme dongiisiiniin baginda ve sonunda bebeklere
parmaklarla oral-mandibular destek saglanarak, alinan besin hacminin arttirildigin1 bildiren
calismalar mevcuttur (Hill, 2005; Fucile, 2008; Arvedson vd., 2010; Lessen, 2011).
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Besleyici olmayan emme; Besleyici olmayan emme parenteral, enteral ve oral beslenen
bebeklerde uygulanabilen bir yontemdir (Lubbe, 2018). Gestasyon yas1 24 haftadan biiyiik
olan preterm bebeklerde besleyici olmayan emme uygulanmasinin, emme ve yutma
koordinasyonunu olumlu etkiledigi, emme refleksinin olgunlagsmasini hizlandirdigi, oral
beslenmeye gecis siiresini kisalttigi belirtilmektedir. Beslemesi nazogastrik tiip araciligiyla
yapilan bebeklerde emme-yutma koordinasyonun gelismesini saglayarak oral beslenmeye
gecisi kisaltirken, oral besleme baslamis bebeklerde oral-mandibular kontrolii saglayarak dil
kaslarinin kuvvetlenmesine yardimeci olur ve emme davranist {izerine de olumlu etkileri
olmaktadir (Boiron vd., 2007; Ahmadpour-Kacho vd., 2017). Preterm bebekler igin besleyici
olmayan emme uygulamalarinda tat duyusunun gelisimi desteklenmek icin terapotik tatma
yontemiyle anne siitline batirilmis emzik ya da eldivenli parmak (gloved finger) verilebilecegi
gibi herhangi bir besin maddesi kullanilmadan da uygulama yapilabilir. Besleyici olmayan
emme teknikleri eldivenli isaret parmagi (gloved finger) kullanimi, emzik kullanim1 (pacifier
sucking), ve bosaltilmis anne memesinin emzirilmesi (empty breast feeding) tekniklerinden
olusmaktadir (Medeiros vd., 2011).

Eldivenli parmak kullanarak wuygulanilan besleyici olmayan emme teknigi; tek
kullanimlik eldiven gegirilmis isaret parmagmin kullanilmasiyla yapilir. Isaret parmagina
bazen ince bir NG tiip eklenebilir veya bebek, parmag1 emerken kiiciik bir enjektor yardimiyla
bebege anne siitii ya da formiil gida verilebilir. Bazen de higbir besin maddesi verilmeden oral
uyarim saglanir (Medeiros vd., 2011; Moreira vd., 2014).

Normal ortodontik emzik ya da elektronik emzik kullanarak uygulanilan besleyici
olmayan emme teknigi; emme ve yutma refleksinin olgunlagmasini stimiile eder. Prematiire
bebeklerde emme ve yutma sirasinda olusacak ritimleri kolaylastirarak neonatal ndrolojik
olgunlagmanin geligimini arttirdigi tespit edilmistir (Standley vd., 2010). Emzik kullanimi
emme refleksini ¢alistirarak oral kaslara yogun bir uyarim sagladig1 icin GIS aktivasyonunu
ve sindirimle birlikte emilimi arttirarak hem fiziksel hem de psikolojik rahatlik saglar ve
bebekleri sakinlestirir. Preterm bebeklerde invaziv girisimler sonucu olusan agr1 ve yenidogan
yogun bakim ortamindan kaynaklanan cevresel stres faktorlerinin bebek {izerindeki etkisini
azaltmak i¢in de kullanilabilir. Elektronik emzikler de bebegin beslenme sirasinda yutma
refleksinin nefes alma islemini dogru bir sekilde kestigini, 6zel piezo algilama teknolojisi ile
algilayarak bagli oldugu cihaza iletir ve bebegi 6diillendirmek ve emmeye devam etmesini
tesvik etmek icin dinlendirici bir miizik ¢alar (Waltz, 2012). Emzikler, DSO’niin bebek dostu
hastaneler yonergelerine gore dogal emzirmeyi olumsuz etkileyebilecekleri endiseleriyle pek

cok yenidogan yogun bakimda kullanilmaz. Bununla birlikte, preterm bebegin oral beslenme
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becerisi lizerine katkisi ve olasi zararlar1 géz oniine alinarak bakim programina dahil edilmesi
onerilmektedir (John vd., 2019).

Bosaltilmis anne memesinin emzirilmesiyle uygulanan besleyici olmayan emme teknigi;
parmak ve emzik kullanimina alternatif bir yontemdir. Bosaltilmig anne memesi kullanilarak
uygulanilan besleyici olmayan emme c¢esidi ile ilgili ¢aligmalar sinirlidir. Ancak preterm
bebeklerde kilo almaya arttirdigi ve anne-bebek baglanmasini gii¢lendirecegi varsayimiyla
duyusal uyarim olusturarak iyi bir beslenme deneyimi saglayabilecegi, tam oral beslenmeye
gecisi hizlandiracagi, hastanede kalis siiresini kisaltacagi diisiiniilmektedir (John vd., 2019).
Bu sayede ebeveyn yogun bakim ortaminda bakima dahil edilmis olurken bir yandan da
preterm bir bebege sahip olma diisiincesiyle bas etmeye c¢alisan ebeveyne de duygusal destek
ortami1 saglanmis olur (Medeiros vd., 2011; John vd., 2019).

Besleyici olmayan emme tekniklerinin hepsinde bebegin dilinin ve agiz icinin
uyarilmasi saglanarak tiikiiriikk bezlerinin ¢aligmasi saglanir. Oral uyarimlar sonucu bol
miktarda tiikiiriik salgilanir ve yutulan tiikiiriik GIS’i aktive eder. Besleyici olmayan emme,
tam oral beslenmeye gecis siiresini hizlandirirken, beslenme sirasinda harcanacak enerji
tilketimini azaltir ve besinlerin sindirim ile geri emilimini hizlandirir (John vd., 2019;
Standley vd., 2010). Uzun vadede preterm bebeklerde kilo ve kalori alimini arttirarak
hastanede kalis siiresini kisaltir (Standley vd., 2010; Foster vd., 2016).

Oral Stimiilasyon; konugma, emme becerisini gelistirmek, oral-mandibular kas giictinii
ve hareketini arttirmak ve bebegin duyusal yanitlarini korumak i¢in kullanilir (Fucile vd.,
2002; Kim & Kim 2018). Perioral stimiilasyon ve intraoral stimiilasyon olmak {izere iki
sekilde uygulanmaktadir (Boiron vd., 2007; Rocha vd., 2007; Salem vd., 2016). Oral
stimiilasyonlar uzmanlik alani1 gerektiren 6zel miidahale tiirleridir. Beslenme {izerine yapilan
son caligmalarda, beslenme Oncesinde en az 10 dakika olacak sekilde terapdtik dokunuslarin
yapildigi, son birka¢ dakikada ise besleyici olmayan emme uygulanilarak bitirilen oral
stimiilasyon yontemi en yaygin kullanilan yontemdir. Bu yontem Fucile ve arkadaslari
tarafindan ilk kez uygulanmis ve preterm bebeklerde oral beslenmeye geg¢is siiresini kisalttigt
bildirilmistir (Fucile vd., 2002). Preterm bebeklerde perioral stimiilasyon yanaklara ve dudaga
uygulanir. Bu bebeklerin yanaklarina isaret parmagiyla hafifce vurularak kas uyarimi saglanir.
Daha sonra yanaklar1 isaret parmagi ile burun taban kenarlarindan kulaga dogru itilir, sonra
yanaklar dudaklarin kdsesine geri getirilir. Isaret ve orta parmaklar dnce iist dudagin ortasina
yerlestirilerek nazik ve seri bir sekilde disa dogru gerilir, asag1 indirilir ve ayni islem alt
dudaga da uygulanir (Hwang vd., 2010; Touzet vd., 2016). Dudaklar sag sol koselerinden

merkeze dogru dairesel bir sekilde hareket ettirilir. Intraoral stimiilasyon kapsaminda preterm
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bebeklerin dis etine, i¢ yanaga, dile uyarimlarda bulunulur ve emzik verilir. Onlarin {ist dis
etinin merkezine igaret parmagi yerlestirilir, agzin arkasina dogru yavasc¢a hareket ettirilir ve
baslangi¢ noktasina geri doniiliir. Ayn1 islem bebegin alt dis etine de uygulanir. i¢ yanaklar
icin parmak, bebegin dudaginin i¢ kosesine yerlestirilerek molar disler geriye dogru hareket
ettirilir ve baglangi¢ noktas1 dudagin kenarma geri doniiliir. Preterm bebegin dilinin {izerine
bir emzik yerlestirilerek asagi dogru basingla yavas yavas ileriye itilir ve emzigi en az 2 dk
emmesi saglanir (Fucile, 2008; Hwang vd., 2010). Beslenme oOncesi uygulanacak oral
stimiilasyonun preterm bebeklerde besin alimini ve kilo alimini olumlu yonde etkiledigi tespit
edilmistir. Son yillarda yapilan bir¢cok calismada Fucile ve arkaslarinin uygulamis olduklari
oral stimiilasyon protokolii kullanilarak preterm bebeklerde alinan besin miktarinin, kilo
alimimin, giinlik oral beslenme sayisinin artisi ve taburculuk siiresinin kisaldigi tespit
edilmistir (Fucile vd., 2002; Fucile & Gisel 2010;, Fucile vd., 2012; Harding vd., 2014;
Asadollahpour vd., 2017).

Dokunsal/Tactile stimiilasyon,; Oral beslenme basaris1 diisiik olan preterm bebeklerde
oral stimiilasyon yapilmasi, sadece oral beslenme becerilerinin gelisimini destekler. Beslenme
basarisin1 arttirmak icin dokunsal, isitsel, koku ve goérme uyarimi gibi diger uyarimlarin
yapilmasi da preterm bebeklerin oral beslenme performansini arttirabilecegi tahmin
edilmektedir (Fucile, 2008; White-Traut vd., 2010). Dokunsal, isitsel, koku ve gorme
uyarimlari, bagl olduklari diger sistemlerin de gelisimini olumlu etkilemektedir. Bas, boyun
ve govdeye terapotik masaj niteliginde minik vuruslardan olusan kollar ve bacaklara pasif
agma-kapama hareketleri yapilarak uygulanan dokunsal stimiilasyon uygulanir (Mathai vd.,
2001; Fucile 2008). Genel olarak, 10 giin boyunca giinde birka¢ kez 10-15 dakikalik
periyotlarla dokunsal stimiilasyon alan preterm bebeklerin almayanlara gore, daha iyi motor
aktiviteye sahip oldugu, kilo alimimin olumlu yonde arttifi, gastrointestinal hareketliligin
hizlandig1, beslenme sirasindaki uyaniklik davraniginin daha uzun siirdiigii ve daha iyi noro-
davranigsal organizasyona sahip olduklar1 bulunmustur (Mathai vd., 2001; Fucile, 2008;
Gonzalez vd., 2009; White-Traut vd., 2010; Salem vd., 2016).

SONUC

Oral besleme becerisi, preterm bebekler igin ¢oklu sistemlerin koordineli ¢alismasi
gereken, karmasik fizyolojik bir siirectir. Preterm bebeklerde oral motor fonksiyonlarin
gelisimini  destekleyici uygulamalar, bebegin bakimindan primer sorumlu kisiler ve
klinisyenlerin isbirligi i¢cinde ¢alismalar1 gereken, uzmanlik alami gerektiren 6zel miidahale

tirleridir. Preterm bebeklerin oral beslenmeye hazir oluslari, kanita dayali oral-motor
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fonksiyonlarin gelisimini destekleyici uygulamalar ve giincel beslenme modelleri kullanilarak
giiclendirilmelidir. Yasamin erken doneminde preterm bebeklerde oral beslenme becerilerinin
uygun sekilde gelistirilmesinin, biiyiime ve gelismeyi destekleyerek noro-davranigsal

olgunlagsmay1 olumlu yonde etkileyecegi, hastanede yatis siiresini kisaltarak ongoriilmektedir.
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