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Sağlıklı yenidoğanın ilk beslenmeye başlama zamanı konusundaki görüşler 
çeşitlidir. lşueç ue Macaristan gibi gelişmiş ülkelerde bile anne sütü beslenmesinin 
hayatın ı2. saatinden sonra verilmeye başlanması oldukça yaygındır (tüm doğumla ­

rın % 27 ue % 59 'u). Ancak geç beslenmeye başlamanın birçok olumsuz etkileri 
olabilir. Bunlar arasında sıvı, elektroli.f, glukoz ue bi/irubin metabolizmaları üzerine 
olan etkiler sayılabilir. 

Bu çalışmada ilk beslenmeye başlama zamanı ile kan lokosit tablosu arasında­

ki ilişki araştırılmıştır. Sistematik örnekleme metoduyla 3 gruba ayrılan yenidoğan­

lardan Grup l'e ilk beslenmeleri hayatın 4 'üncü saatinde, Grup Il'ye 8 'inci ue Grup 
Ill 'e de ı2. ci saatinde verilmiştir. H er 3 grup ta da lokosit sayısı ue formülü, mutlak 
granülasit ve mutlak lenfasit sayıları ı , 5 ue ı O 'uncu günlerde tayin edilmiştir. Birin­
ci grup bebeklerde ı 'inci gün lokosit sayısı ue mutlak granülasit sayısında anlamlı 
derecede yükseklik saptanmıştır. Bunun hayatın ilk günü kazanılacak infeksiyon/ar­
dan korunmoda olumlu etkisi olabileceği düşünülmüştür. 

SUMMARY 

Correlation Between the Blood Leucocyte Picture and 

The Time of First Feeding in the Newbom 

There are uarious opinions about the time of first feeding o{ an healthy new­
bom. Percentages of the {irst breast feedirıg to be giuen after 12 hours of life are 
quite high euen in development mations such as Sweden ond Hungary. Too Iate 

(*) Bu araştırma XX. Türk Pediyatri Kongresinde (22-26 Haziran 1981, !stanbul) 
te bliğ edilmiştir. 

(**) Bursa Oniuersitesi Tıp Fakültesi Çocuk Sağlığı ue Hastalıkları Kürsüsü tJğre­
lim Oyesi 

(***) Bursa Onhoersitesi Tıp Fakültesi Çocuk Sağlığı ue Hastalıkları Kürsiisü öğre­
tim Vye Yardımcısı 
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feeding may cause disturbances in fluid, electrolyte and bilirubin and glucose me­
tabolisme. In this study correlatio n between the blood leucocyte picture and the 
time of first feeding is being investigated. 

Newborns who are included in this study divided into 3 gruops. First group 
was started to be fed at 4 hours, second, group at B hours and third group at 12 
hours o f life. White blood cell and differential counts and absolute granulocyte and 
absolute lymphocyte counts were done at 1, 3 and 5 th days of life. White bood 
cell count and absolute granulocyte counts were significantly higher in the first 
group of newborns. Iligher leucocyte and absolute granulocyte counts may prevent 
the newbom fro m the acquired infections in the first day of life. 

Therefore it can be recomended that in healthy newborns first feeding should 
be given as early as possible. 

Yenido~muş bir bebe~in erken beslenmeye başlarunasının önemi birçok ya· 
zarlar tarafından belirtilmiştir 1 

• 
2

• Ancak bunun zamanı konusunda görüşler çeşit­
lidir. Dünya sa~lık örgütünün yapmış oldu~u geniş bir araştırmada İşveç ve Maca· 
ristan gibi tüm do~umların hastanelerde yapıldı~ı gelişmiş ülkelerde bile anne sütü 
beslenmesinin hayatın 12'inci saatinden sonra verilmeye başlanmasının oldukça 
yaygın oldu~u ortaya çıkmıştır (Tüm do~umların % 27 ve % 59'u). Geri kalanlara 
ise anne sütü hayatın ilk 12 saati içinde verilmeye başlanmıştw. Araştırmaya alınan 
az gelişmiş ve gelişmekte olan ülkelerde de durum aşa~ı yukarı aynıdır3 . 

Y enido~muş bir be be~ in geç beslenmeye başlamasının çeşitli olumsuz etki­
leri olabilir. Bunlardan sıvı, elektrolit, glukoz ve bilimbin metabolizması üzerine 
olan etkileri sayılabilir' •4

. Prospektif ve kontrolu olarak yapılan bu araştırmada ye­
nidoğmuş bebeklerde ilk beslenme zamanı ile kan lokosit tablosu arasındaki ilişki 
incelenmiştir. 

GEREÇ ve YÖNTEM 
Bursa üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesinde do~an sa~lıklı ve miadında doğ­

muş bebekler bu araştırmaya alındılar. 
Çalışmaya alınan bebekler sistematik örnekleme metodu ile üç gruba ayrıldı­

lar. Do~uş sırasına göre Grup I, II ve III olarak adlandırılan bu gruplarda lO' ar be­
bek oluşuncaya kadar araştırmaya devam edildi. Grup I' deki bebekler hayatın 4.cü, 
Grup II 'deki bebekler 8'inci ve Grup lll'deki bebekler ise hayatın 12'inci saatinde 
bestenıneye başlandılar. Araştırma gruplarındaki bebeklerin lokosit sayısı ve formü­
lü, 1,5 ve lO'uncu günlerde tayin edildi. Tüm bebekler anne sütü ile peslendiler, an­
cak anne sütü gelene kadar beslenmeleri S.M.A. maması ile her 4 saatte bir yapıldı . 

Lokosit sayısı ve formülü standart metotlara uygun olarak yapıldı5 • Mutlak 
granülosit ve mutlak lenfosit sayıları total lokosit sayısı ile nötrofil ve lenfositlerin 
yüzde değerlerinin ayrı ayrı çarpırnları ile bulundu. İstatistiksel analizlerde t- testi 
kullanıldı ve olgu sayısının azlı~ı gözönüne alınarak anlamlılık sınırı p < 0.02 olarak 
alındı6 • 

BULGULAR 
Tablo: I'de görülece~i gibi total lökosit sayısının istatistiksel karşılaştırma­

sında, Grup I ve Grup II arasındaki farklılıklar anlamsız bulunmuştur. Grup I ve 
Grup III 'ün bulgulan karşılaştırıldı~ında, 1 'inci gün lökosit sayısı yönünden 4 'üncü 
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saatte beslenmeye başlanan Grup I ve 12'inci saatte beslenmeye alınan Grup III ara­
sındaki farklılık anlamlı bulunmuştur (p < 0.005). 

Lökosit formülünde parçalı nötrofillerin % oranları karşılaştırıldığında (Tab­
lo Il), Grup I'in bulgulanyla Grup II arasında anlamlı bir farklılık bulunmazken, 
Grup I ve lll'ün bulgulan kıyaslanınca ı. gün bulgulan yönünden Grup l'de anlamlı 
yükseklik belirlenmiştir (p < 0.02). 

Lenfosit yüzdesi yönünden (Tablo III) gene Grup I ve Grup II arasında bir 
farklılık belirlenemezken, Grup I ile Grup Ili 'ün bulgulan karşılaştırıldığında 1 'inci 
gün bulgulan yönünden Grup I'de anlamlı bir düşüklük bulunmuştur (p < 0.02). 

Mutlak Granülosit Sayısı yönünden (Tablo IV) Grup I ile Grup II arasında 
farklılık bulunmamıştır. Grup I ile Grup Ili'ün bulgulan karşılaştınldığındaGrup I'in 
ortalama mutlak granülosit sayısı anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (p< O.OOl). 

Mutlak lenfosit sayısı yönünden ise Grup I ile Grup II ve Grup III arasında 
anlamlı bir farklılık bulunmamıştır (Tablo V). 

Tablo: I 
Araştırma Gruplarının Lökosit Sayılarının (x103 /mm3

) 

İstatistiksel Karşılaştırılması 

Gürıler 
Grup I Grup II 

df p 
X SD X SD 

------
ı 21.1 ± 5.1 21.8 ± 7. 2 18 0.13 NS 
5 10.5 ± 1.7 ı2.5 ± 2.0 ı8 2.22 NS 

ı o 10.6 ± 4.0 ı ı. o ± 2.0 ı8 0.3 4 NS 

Günler Grup I Grup lll df t p 
X SD X SD 

----- --- -
ı 2 1. ı ± 5. ı ı 3.8 ± 4.2 ı8 3.52< 0.005 
5 ı o.5 ± 1.7 10.5 ± 4.7 18 o.ı7 NS 

l O 10.6 ± 4.0 ı 2.9 ± 7.4 ı8 0.88 NS 

Tablo: II 
Araştırma Gruplannın PARÇALI NÖTROFiL 
Orarılarının {%) İstatistiksel Karşılaştırılması 

Günler Grup I Grup ll df p 
X SD X SD 

- ---
ı 69. 6 ± 8.6 69.7 ± 6.9 ı8 0.03 NS 
5 57 .9 ± ı ı. ı 61.6 ± 8.3 ı 8 0.84 NS 

ı o 59.7 ± 6.4 62.9 ± 5.3 ı 8 1.21 NS 

Gürıler 
Grup I Gruplll df p 

X SD X SD -- - -
ı 69 .6 ± 8 .6 58.3 ± 9.9 18 2.71 < 0.02 
5 57 .9 ± ı ı. ı 51.5 ± 6.8 18 1.55 NS 

ı o 59 .7 ± 6.4 53.5 ± 9.9 18 1.66 NS 
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Tablo: III 
Araştırma Gruplarının LENFOSİT Oranlarının ( 'Ir·) 

İstatistik se 1 Karşılaştırılması 

Günler Grup 1 Grup ll df p 
X so X so 

-----
ı 25.1 ± 8 .3 24.2 ± 5.6 18 0.28 NS 
5 36.5 ± 12.7 32.9 ± 8 .6 18 0.74 NS 

ı o 35.7 ± 7 .6 32.8 ± 4.0 18 1.06 NS 

Günler 
Grup( Gruplll df p 

X so X so 
-----

ı 25.1 ± 8.3 39.2 ± 13. 1 18 2.86 < 0.02 
5 36.5 ± 12.7 44.3 ± 6.4 18 1.73 NS 

10 35.7 ± 7 .6 43.7 ± 9.6 ı8 2.06 NS 

Tablo: IV 
Araştırma Gruplarının MUTLAK GRANÜLOSİT SA YILARININ 

(x 103 /mm3
) İstatistiksel Karşılaştırılması 

Günler 
Grup I Grup ll df p 

X so X so 
------

ı 15.7 ± 4.8 15.3 ± 5.8 ı8 0.16 NS 
5 6.0 ± 1.2 7.8 ± 2.1 18 2.26 Nl:l 

10 6.3 ± 2.7 6.9 ± 1.5 18 0.62 NS 

Günler Grup I Gruplll df p 
X so X so 

ı 15.7 ± 4.8 7.9 ± 2.8 18 4.37 < 0.001 
5 6.0 ± 1.2 5 .5 ± 2.8 18 0.53 NS 

lO 6.3 ± 2.7 6.8 ± 4.9 18 0.29 NS 

Tablo: V 
Araştırma Gruplarının MUTLAK LENFOSIT SA YILARININ 

(x 103 /mm3
) istatistiksel Karşılaştınlması 

Günler Grup I Grup ll df t p 
X so X so 

-----
ı 5.3 ± 1.3 5.2 ± 1.7 18 0.16 NS 
5 3.9 ± 1.9 4.0 ± 0.9 18 0.11 NS 

10 3.8 ± 1.6 3.6 ± 0.7 18 0. 32 NS 

Günler Grup I Grup III df p 
X so X so 

- ---
fi .3 1 ı . :~ 5. ı ± 2.6 18 0.19 NS 

5 3.9 ± 1.9 4.6 ± 2.0 18 0. 78 NS 
10 3.8 ± 1.6 5.6 ± 3.0 18 1 .68 NS 
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TARTIŞMA 

Bu bulgularla hayatın 4. üncü saatinde beslenmeye başlanan Grup I ile ı2 'inci 

saatinde beslenmeye başlanan Grup III arasındaki farklılıkları şu şekilde toplayabi­
liriz. 

Grup I 'de hayatın ı 'inci gününde total lokosit sayısı , lokosit formülünde nöt­
rofillerin yüzde oranları ve mutlak granülosit sayısı anlamlı bir şekilde yüksek bulun­
muştur. Lokosit formülünde lenfositlerin % oranları anlamlı düşüklük göstermiş an­
cak mutlak lenfosit sayısı bir farklılık göstermemiştir. Bu durumda lokosit sayısının 
Grup !'deki anlamlı yüksekli~inin parçalı nötrofillerinin artmış olmasına ba~lı oldu­
~u söylenebilir. 

· Bu nedenlerle erken beslenmeye alınan yenido~anlarda hayatın ı 'inci gününde 
nötrofil kineti~inin etkilenmiş oldu~u düşünülebilir 7 • 

Erken beslenmenin nötrofil sayısını arttırıcı etkisi teorik olarak kemik ili~i 
depolarından dolaşıma verilme sonucu olabilece~i gibi damarların marjinal tabaka­
sında bulunan lokositlerin dolaşıma verilmesi sonucuna ba~lı da olabilir 7 

• 8 • ö zel­
likle kemik ili~i depolarından dolaşıma nötrofil lokositlerin verilmesi durumunda 
total fagositik kapasitede artış olaca~ından, hayatın ilk günü içinde kazanılacak in­
feksiyonlardan korunınada olumlu etki yapabilir. Bu nedenlerle konu tartışmaya 
açıktır. 

Sonuç olarak; miadında do~muş sağlıklı yenidoğanın hayatın 4 'üncü saatinde 
beslenmeye başlaması mutlak granülosit sayısını arttırıcı etki yapmaktadır. Bunun 
hayatın ilk günü kazanılacak infeksiyonlardan korunınada olumlu etkisi olabilir. Bu 
nedenle bu gibi bebeklerin mümkün olduğu kadar erken bestenıneye başlanması 

önerilebilir. 
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