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Sunuş

“Her doğumla, yeni bir anne ve baba doğar,” der in-
sanbilimci Ashley Montagu. Oysa çoğul gebelikler-
de bir doğumla birkaç anne baba doğmak zorunda! 
Bir çocuğa anne babalık yapmayı öğrenmek bile bir 
ömre yetmezken çoğulların anne babaları hep ken-
dilerini 2’yle, 3’le çarparak anne babalık yapmak 
durumundalar. İlk haftalarda onları beslemek için 
saatlerce uğraşırken başlayan bu koşuşturmaları; 
onları tuvalete alıştırırken, doğum günü partileri-
ne yetiştirirken, sosyal faaliyetlerini planlarken tek 
çocuklardan farklı yoğunlukta hep ama hep devam 
eder. Kıvrak, iyi düşünülmüş ve her şeyden önce 
denenmiş öneriler sunmak gerekir çoğul ailelerine. 
Çünkü çoğul evinin deneme yanılmayla kaybedecek 
vakti yoktur!

“Neee, ikiz mi!” “Duyamadım, üçüz mü!” diye 
başlıyor çoğul gebeliklerin ilk haberi. Daha işin 
başında bu kadar şok varsa bebekler geldikten ve 
yaşam maratonu başladıktan sonraki süreçleri dü-
şünün!

“Çoğullarla evde!” adlı film evlerde çevrilirken 
biz de senaryoyu hafifletmek üzere bu kitabı ele al-
dık. İngilizce yazılmış birçok kitabı gözden geçirdik-
ten sonra pratik, kolay okunur, çözüm dolu bir kitap 
yazmaya karar verdik. Hedefimizi “çoğul anne ba-
balarının hayatını kolaylaştırmak” olarak belirledik. 
Kılavuz olarak kullanılması için ilk bölümde do-
ğumdan itibaren büyüme süreçlerini, ikinci bölüm-
de ise öneri gerektiren özel bazı başlıkları ele aldık. 
İlk bölümde her gelişim aralığındaki beklentileri ve 
onlar için anne babaların neler yapabileceğini anlat-
tık. Öyle ki ele alınan her konuyu “çoğul gözlüğü”y-
le tarayarak hazırladık.

Doğumdan çoğulları büyütene kadar yaşanan 
anne babalık süreci, tek çocuk veya kardeşli çocuk 
yetiştirmekten farklı. Ve bu fark doğum haftasından 
başlar. Çoğul doğumun zamanından erken olma-
sı sonucu çok hassas yenidoğan bebekler evlerine 

gönderilirse, işte kıyamet bundan sonra kopar! Bes-
lenme güçsüzlüğü, yutma yetersizliği, emememe 
nedenleriyle çoğul bebekler, anne babalarının gözü-
nü ilk günlerde bayağı korkuturlar. Çoğul bebekli 
evlerde ilk günlerden itibaren iyi bir plan program 
yapılmalıdır. Evde bebeklere bakan anne ve yardım 
ekibinin nasıl bu tempoya yetişeceği kitabın birçok 
konusunda anlatılmakta. 

Çoğul bebeklerin, her değişik dönemlerinde, ço-
ğul olmaları nedeniyle bazen kolaylaştırıcı bazen de 
zorlaştırıcı özel durumları ortaya çıkar. Bebeklerin 
aynı gelişim basamağında olmaları aslında bir süre 
sonra onların bakımlarını pratikleştirir. Örneğin 
meyve püresini yaparken biraz elini bol tutan anne, 
bebeklerin öğününü bir seferde hazırlamış olur. Bu, 
işin pratik olan tarafı; ancak beslemeye başladığın-
da hele biri yavaşsa birden fazla bebek beslemek an-
nenin sabrını taşırabilir, bu da işin zor tarafı! Pozitif 
bir yaklaşımla Çoğullarla A’dan Z’ye Yaşam kitabı, 
çoğul büyütmenin kolay ve zor taraflarını teraziye 
koymayı öğretiyor. Kitabın her bölümünün sonun-
da, ele alınan problemin çözümü için pratik öneriler 
sıralanıyor. Yoğun ev hayatı nedeniyle çoğul anne-
lerinin bu önerileri her başlık altında kolayca bu-
labilmeleri için çözüm önerileri işaretli bir şekilde 
listeleniyor. 

Çoğul yetiştirmede deneyim ve paylaşma son 
derece önemli. “Yok! Bu sefer çözüm listem tüken-
di!” dediğinizde bile değişik bir çözüm üretmek 
zorundasınız. Bu nedenle her bölümde, kitabın ya-
zarlarının ve çevrelerindeki çoğul annelerinin dene-
yimlerini çerçevelenmiş olarak bulabileceksiniz. Bu 
sayede onların okuduğu sınıfları siz atlayarak geçe-
ceksiniz. Çoğul anıları size o kadar hitap edecek ki 
kendinizi kitapla konuşur bulacaksınız. Tabii tek bir 
anı, tek bir çözüm yok. Siz de sizinkileri paylaşacak-
sınız ve bu çoğul ağı katlanarak gelişecek.

Keyifle okumanızı dileriz.
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TEK Mİ? ÇİFT Mİ?

Tek Yumurta mı, Çift Yumurta mı?

Çoğullara gebesiniz ve şimdi tek yumurta mı, çift 
yumurta mı olduklarını merak ediyorsunuz.

Eğer gebeliğinizin erken döneminde ultrason 
yaptırdıysanız, plasenta ve amniyon kesesi sayısı 
gibi bulgularla size doğru bilgi verilebilir. 

Tek yumurtayla olan çoğul gebeliklerde çeşit-
li risk faktörleri vardır. Bu nedenle gebeliğin erken 
dönemlerinden itibaren takiplerin buna göre yapıl-
ması önemlidir. 

Tek (Aynı) Yumurta Çoğulları
Tek yumurta çoğulları, hayata tek bebeklerle ay-
nı şekilde bir yumurta ve bir spermle başlar, top-
lam çoğul gebeliklerin 1/3’ünü oluşturur. Tıp di-
linde döllenmiş yumurtaya embriyo denilmek-
tedir. Gebe liğin ilk iki haftasında, döllenmiş yu-
murtanın bölünmesiyle aynı yumurta ikizi oluşur. 
Nadir durumlar haricinde genetik yapıları ve cin-
siyetleri aynıdır, anne karnındaki büyümelerin-
den itibaren birtakım yapısal ve davranışsal fark-
lar beklenir.

Tek yumurta ikizlerinin bölünme zamanına gö-
re plasenta ve keseleri farklılıklar gösterir. Bölün-
me ne kadar erken gerçekleşirse riskleri o kadar 
azalır. 

Şekil 1’de çoğul gebeliklerin plasenta ve kesele-
rine göre dağılımı görülmektedir.

Çift plasenta, çift kese: Bölünme 3. günden önce 
gerçekleşmiştir (erken bölünme). Tek yumurta ge-
beliklerinin % 25-30’unu oluşturur. (A)

Tek plasenta, çift kese: En sık görülen tiptir 
(% 70-75). Bölünme 3-8. günler arasında gerçekleş-
miştir. Bu gebelik riskli olarak değerlendirilir. 
Özel likle bebekler arasında büyüme farklılıkları 
olabilir. İkizden ikize kan geçme sendromu görüle-
bilir. (B)

Tek plasenta, tek kese: En nadir görülen tiptir 
(% 1-2). Bölünme 8-13. günler arasındadır. Bu gebe-
lik çok riskli olarak değerlendirilir ve çok yakından 
takip edilmelidir. Erken doğum olasılığı en yüksek 
olan grup budur. (C)

Çift (Ayrı) Yumurta Çoğulları
Ayrı yumurta gebelikleri, annenin yumurtlama dö-
neminde yumurta üretmesi ve bu yumurtaların fark-
lı spermler tarafından döllenmesiyle oluşur. 

Çift yumurta ikizleri farklı iki yumurta, ayrı yu-
murta üçüzleri farklı üç yumurta, ayrı yumurta dör-
düzleri farklı dört yumurtanın üretilmesi ve farklı 
spermler tarafından döllenmesiyle oluşur. Yani her 
bebeğin ayrı plasentası ve ayrı kesesi vardır.

Tüp bebek uygulamalarında birden fazla döl-
lenmiş yumurta anne rahmine yerleştirildikten son-
ra üçüz, hatta dördüz gebeliklerin de gerçekleşti-
ğini biliyoruz. Bu durumlarda döllenmiş yumurta-
lar tekrar bölünerek bebek sayısının artmasına ne-
den olabilmektedir. Benzer olmayan çoğul gebelik-
ler her zaman farklı plasenta ve amniyon kesesine 
sahiptir. (Şekil 1)

İkizlerin yaklaşık 2/3’ü çift yumurta ikizidir. 
Bunların yarısı kız/erkek, 1/4’ü kız/kız, 1/4’ü er-
kek/erkektir. 

Çift yumurta ikizleri, genlerinin en fazla % 50’si-
ni paylaşır. Bu nedenle aynı görünmeleri, aynı ka-
rakter/zekâ özelliklerine sahip olmaları ya da aynı 
seviyede gelişmeleri beklenmemelidir. Çift yumur-
ta ikizleri, ancak farklı zamanlarda doğan iki kardeş 
kadar birbirine benzer özellikte olabilir. 

Tek Yumurta mı, Çift Yumurta mı Anlamak 
İçin Nelere Bakılmalı?
Çoğul gebeliklerde, bazen bebekler doğduktan son-
ra bile “Tek yumurta mı, çift yumurta mı?” soruları 
devam edebilir. Bu konuda net ipucu veren durum-
lar şunlardır.

Cinsiyet: Bebekler ayrı cinsiyette iseler, çift yu-
murta çoğullarıdır.

Kan grubu: Kan grupları ayrı ise, ayrı yumurta 
çoğullarıdır. Ancak kan grupları yenidoğan döne-
minde doğru bakılmamış olabilir. Tıbbi bir nedenle 
tek mi çift mi durumu bilinmek isteniyorsa ve aynı 
cinsiyette iseler kan gruplarına mutlaka tekrar ba-
kılmalıdır.
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Genetik inceleme: İleri genetik tekniklerle kro-
mozomların araştırılmasıdır ve kesin yöntemdir. Bu 
durum ne zaman çok önemlidir? Özellikle ikizden 
ikize organ bağışı yapılacaksa. Aynı yumurta ikiz-
leri aynı genetik yapıda olduklarından organı alana 
bağışıklık baskılaması yapılmasına gerek kalmaz.

Sayılanlar dışında, tek yumurta mı çift yumurta 
mı anlamak için başka yardımcı yöntemler de var-
dır:

Erken gebelik ultrasonu: İkiz tiplerinin tespiti 
en kolay 10-13. haftada yapılan erken gebelik ultra-
son görüntüleriyle elde edilir. Amniyosentez ya da 
koryon villus örneklemesi (CVS) gibi testler de ikin-
ci 3 ayda ikizlik tipini kesin olarak belirler. 

Plasenta ve gebelik keseleri: Plasenta sayıları-
na bakarak tek yumurta mı çift mi’nin cevabını bul-
mak mümkün değildir. Tek yumurta ikizlerinde ay-
rı plasenta olabilir, bunun gibi çift yumurta ikizle-
rinde de ayrı olan plasentalar çok yakın yerleşimli 
ve birbirine kaynamış gibi durabilir. 

Plasentanın patolog tarafından incelenmesi: 
Doğum sonrasında plasentaların incelenmesi sonu-
cu yapışma noktalarındaki zar katmanları incelene-
rek ikizlik konusunda karara varılabilir. 

Şekil 1

Şekil 2

ÇİFT PLASENTA

ÇİFT KESE
% 25-30

İ K İ Z L İ K

ÇİFT KESE
% 70-75

TEK KESE
% 1-2 ÇİFT KESE

ÇİFT PLASENTATEK PLASENTA

TEK VEYA ÇİFT YUMURTA İKİZİ
(ÇİFT PLASENTA, ÇİFT KESE)

TEK YUMURTA İKİZİ
(TEK PLASENTA, ÇİFT KESE)

TEK YUMURTA İKİZİ
(TEK PLASENTA, TEK KESE)

A B C

TEK YUMURTA ÇİFT YUMURTA

İkizlerim olacağını, gebeliğimin 5. haftasında öğ-
rendim. Doktorum çok büyük ihtimalle çift yumur-
ta ikizi olduklarını söyledi. İkizler hakkında okuduk-
ça, bunun o kadar da kolay tespit edilemeyeceğini an-
ladım. Israrlı sorularıma ve plasentanın incelenme-
si talebime karşılık doktorum, doğduklarında yan ya-
na koyup bakmayı önerdi. Bebeklerim doğdukların-
da birbirlerine gerçekten de hiç benzemiyorlardı. Ne 
plasenta incelendi ne de DNA testi yapıldı. İkisi de 
kız ve kan grupları aynı ama benzemiyorlar işte! Bir 
yaşına yaklaştıkça herkes birbirlerine benzediklerini 
söylemeye başladı. Bence farklılar ama benim dışım-
da herkes onların tek yumurta ikizi olduklarını düşü-
nüyor ve ben gerçeği merak etmeye devam ediyorum. 

Çoğullar Neden Arttı?
Tüp bebek uygulamaları 1980’lerin sonuna doğ-
ru başlayıp 1990’lardan sonra dünya çapında çok 
yaygınlaştı. Doğal yoldan ikiz bebek doğum oranı 
80 doğumda 1, üçüz bebek ise 6400 doğumda 1 idi. 
Ancak tüp bebek uygulamaları bu oranların katlan-
masına neden oldu ve oran ikizler için 40’ta 1’e ka-
dar çıktı. Artış daha çok ayrı yumurta çoğulların-
da, en çok çift yumurta ikizlerinde görüldü. Tek yu-
murta ikizlerinin oranı çok etkilenmedi ve 1000 do-
ğumda 3-5 olarak hemen hemen sabit kaldı. 

Pek çok gebeliğin teşhis edilmeden önce sonlan-
ması gibi, birçok çoğul başlayan gebelik sürerken 
birinin kaybıyla sadece tek bebek dünyaya gelebilir. 
Her canlı doğan ikiz bebeğe karşı, 11 gebeliğin ikiz 
başlayıp teke düştüğü bilinmektedir. Hatta solakla-
rın, ayna ikizi denen tek yumurta ikizlerinin teki ol-
duğu bile iddia edilir. 

Çoğul doğum oranındaki artışın sebepleri pek 
çok faktöre bağlanabilir: 

Tüp bebek veya yardımlı üreme teknikleri: IVF 
(In Vitro Fertilization), GIFT (Gamete Intrafallopian 
Transfer), ZIFT (Zygote Intrafallopian Transfer) tek-
nikleriyle, gelişimin belli evrelerinde rahme birden 
fazla embriyo transfer edilir. İstenen tabii ki sadece 
birinin gebeliğe dönüşmesidir. Bazen hiçbiri yaşa-
mazken, bazen bir ya da birden fazla fetüsün yaşadı-
ğı görülür. Bugün ikizlerin 1/3’ü, üçüzlerin 3/4’ü ve 
daha çok sayıda bebek içeren gebeliklerin neredey-
se tamamı kısırlık tedavisi sonucu oluşmuştur. Anne 
adayının yaşının ileri olması da bu uygulamalarda 
çoğul oranlarını artıran başka bir nedendir.
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1990-2000’li yıllarda yardımlı üreme tekniğiyle 
oluşan üçüz-dördüz gebelikler artarken, 2000 yılın-
dan sonra bu durum “komplikasyon” olarak değer-
lendirilmeye başlamıştır. İkiden fazla bebeğin oldu-
ğu gebeliklerde erken doğma riski kabul edilemeye-
cek derecede yüksektir ve olanak varsa önlenmeli-
dir. Çoğul gebeliklerin önlenmesi amacıyla yasal 
düzenlemelerle anne adayına transfer edilen embri-
yo sayısı kontrol altına alınmıştır. Son değişikliklere 
göre 35 yaşa kadar birinci ve ikinci uygulamada sa-
dece tek embriyo, ancak üçüncü ve sonraki uygula-
malarda iki embriyo; 35 yaş ve üzerindeki tüm uy-
gulamalarda en fazla iki embriyo transfer edilebil-
mektedir.

Yardımlı üreme teknikleriyle başlayan gebelik-
lerin çoğu ayrı yumurta gebeliğidir; farklı yumur-
taların farklı spermlerle döllenmesinden meydana 
gelir. Bunun yanında, yardımlı üreme teknikleriy-
le döllenen yumurtalar bir kez daha bölünmeye yat-
kın olduklarından, bu gebelerin tek yumurta ikizine 
sahip olma olasılıkları da normal bir gebelikten da-
ha fazladır. 

Yardım yöntemine göre de çoğul riski değiş-
mektedir; en yüksek oran % 30’la sperm enjeksiyo-
nuyla (ICSI) oluşan gebeliklerdedir.

Kadının birden fazla yumurta üretmeye yatkın 
olması: Bazı kadınlar, yumurtlama döneminde bir-
den fazla yumurta üretmeye ve dolayısıyla çift yu-
murta ikizi ya da çoğul bebek doğurmaya daha yat-
kındır. Bu yatkınlık anne adayının ailesinden miras 
kalmış olabilir, baba adayının ailesinin bunda rolü 
olamaz. 

Ileri yaşta gebe kalma: Çoğul gebeliği tetikleyen 
bir başka faktör de, artık kadınların daha geç hami-
le kalmalarıdır. 35-40 yaşları arasındaki kadınların 
ayrı yumurta ikizine sahip olma şansı, 20-25 yaşları 
arasındaki kadınlara göre üç kat daha fazladır.

Doğum kontrol hapları: Doğum kontrol hapını 
bıraktıktan hemen sonra ikiz hamile kalma şansı iki 
kat fazladır.

Irk: Çoğul gebe kalma oranı siyah ırkta en yük-
sek, sarı ırkta en düşüktür. Çift yumurta ikizle-
ri için bu oran siyah ırkta 40/1000, beyaz ırkta 10 
-20/1000, sarı ırkta 6/1000’dir. 

Kalıtım: Çift yumurta ikizi olan kadınların kız-
larında ikiz gebelik riski 1,8 kat, kız kardeşlerinde 
ise 2,5 kat artmıştır. Çok nadir olarak babanın da ço-
ğul gebeliğe katkısı olabilir. Bu durumda iki sper-
min bir yumurtayı döllemesi, döllenen yumurtanın 
sonradan bölünmesi söz konusudur.
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Siz çoğul bebek beklerken birtakım risklerin de si-
zi beklediğini unutmamalısınız. Gebeliğinizin ba-
şından bebeklerin doğumuna kadar, yakın ve ti-
tiz bir takip içinde olmalısınız. Peki böyle riskli bir 
gebelik hangi uzmanlar tarafından takip edilmeli-
dir? Öncelikle kadın doğum uzmanınız çoğul ge-
belik ve ultrason takibi konularında çok deneyim-
li olmalıdır. Bu zor gebeliğin en iyi takibini üst uz-
manlık alanı riskli gebelikler olan perinatoloji uz-
manları yapar. Perinatolog bulmak zor olabilece-
ğinden üniversite hastanelerine veya kadın doğum 
bölümü kuvvetli olan devlet hastanelerine başvura-
bilirsiniz. Eğer bebekleriniz tek bir kese içinde bü-
yüyorlarsa mutlaka böyle bir merkezde takip edil-
melisiniz.

Bebekler büyük bir olasılıkla erken doğacak, yo-
ğun bakım gereksinimleri olacak, tartıları düşük ve 
hatta birinin tartısı diğerine göre daha da düşük ola-
caktır. Aşağıdaki tabloda bütün bunları çoğul sayı-
larına göre bulabilirsiniz:

Ne Gibi Problemlerle Karşılaşabilirsiniz?
Anne karnında bebeklerin takibi: Bebeklerin ult-
rason takibi son derece önemlidir. İkiz başlayan ge-
beliklerin % 20’si ilk 9 hafta içinde bir bebeğin kay-
bıyla tekil gebelik haline dönüşebilir. Çoğul bebek-
lerde anomali riski % 2-3 civarındadır (tekil gebeli-
ğe göre 2-3 kat fazla). Çoğulların tartıları da yakın-

dan takip edilmelidir. Eğer bebeklerin tartıları ara-
sındaki fark % 20’den fazla ise düşük tartılı bebeğin 
kaybedilme riskinin artacağı bilinmelidir.

Çoğul gebeliklerde anneyi bekleyen sorunlar: 
Erken doğum riskine ek olarak bu riski artırabile-
cek her türlü gebelik hastalığı çoğul gebeliklerde 
daha sık görülür. Gebelik diyabeti, plasenta ve kor-
don problemleri, bebeklerin anne karnındaki duruş 
problemleri (makat geliş gibi), gebelik yüksek tansi-
yonu ve tabii ki yüksek sezaryen oranları bu riskle-
re örnek verilebilir. 

Tek yumurta ikizlerinde görülen özel sorunlar: 
Aynı kese içinde yüzen bebekler birbirlerine dola-
nabilirler. Bu da kordonlarının sıkışmasına ve oksi-
jensizliğe neden olabilir. Ayrıca tek plasenta payla-
şan bebeklerin plasenta damarları ortak olabilir. Bir 
bebekten diğerine kan geçer. Bir bebek aşırı kanlı 
olurken diğeri kansızlık problemi yaşar. Bebekten 
bebeğe kan değişimi dediğimiz bu olaylar yavaş ve-
ya hızlı seyirli olabilir. Bu durum bir bebeğin aşırı 
büyümesine, diğerinin ise soluk ve küçük kalması-
na neden olabilir.

Gebelik Boyunca Sorunları  
En Aza İndirmek İçin…
Olası sağlık problemlerine karşı bir B planı hazırlar-
sanız telaşa kapılmazsınız. Öncelikle takibiniz uz-
man ellerde yapılmalıdır. İstenen aralıklarla gebelik 
muayenelerine gitmeniz son derece önemlidir. İkiz 
gebeliklerde 28. haftaya kadar bebek gelişimi tekil 
gebeliklere benzer ancak bundan sonra normalden 
sapmalar görülebilir. 

Yoğun tempolu bir işte çalışıyorsanız daha sakin 
bir yaşam tarzına geçmenizde büyük faydalar ola-
bilir. Bazen çoğul gebelere “tekil gebelikten hiçbir 
farkı yok” izlenimi verilse de çoğul bebek taşımak 
zordur, özellikle gebeliğin son 3 aylık diliminde. 
Doktorunuz “artık tatil” dediği anda, yoğun tempo-
nuzu düşürerek dinlenmeye geçmeniz akıllıca olur. 
İşinizi devretme planlarını ilk 6 ayı geçirdikten son-
ra yapmış olmanızda fayda vardır.

ÇOĞULLAR GELİYOOOORRRR…

Çoğul Gebelik Nasıl İzlenmeli?

İKİZ ÜÇÜZ DÖRDÜZ

Ortalama doğum 
tartısı

2300 g. 1700 g. 1300 g.

Beklenen doğum 
haftası

35-37 32-35 29-30

Gelişme geriliği 
(%)

15-25 50-60 50-60

Yoğun bakım 
ihtiyacı (%)

25 75 100
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ÇOĞULLAR NEREDE DOĞSUNLAR?  
HASTANE SEÇIMI 
Bebeklerinizin hayata sağlıklı bir başlangıç yapma-
larını sağlamak için alabileceğiniz başlıca önlem, 
çoğul gebelik riskleri konusunda bilgili, bu riskle-
ri fark edebilecek ve mümkün olan en iyi önlemle-
ri alabilecek ya da problem olması durumunda çö-
züm yolları bulabilecek kadar tecrübeli bir merkez 
seçmenizdir. 

Kadın doğum servisi mi önemli, yenidoğan 
servisi mi? Aslında bebekler erken doğacaksa ka-
dın doğum servisinden çok yenidoğan servisi haya-
ti önem kazanır; çoğul gebeliklerdeki erken doğum 
riski, beraberinde prematüreliğin risklerini de geti-
recektir. Bebekler ne kadar erken doğarsa prematü-
relik hastalıkları ve bunların seyri de o kadar ağırla-
şır. Doğum 37. haftadan önce başlarsa, solunum sı-
kıntısı, ısıyı koruyamama, beslenememe, sarılık gibi 
riskler artar. Bu nedenle, sınırda prematüre bile doğ-
salar tam donanımlı bir yenidoğan yoğun bakım ser-
visi ve 24 saat doktoru bulunan, bu konuda özel eği-
tim almış hemşire kadrosu olan hastaneyi tercih et-
melisiniz. Doğumunuz 32. haftadan önce olursa ye-
nidoğan branşında uzman olan bir doktorun kontro-
lünde olmaları bebekleriniz için en sağlıklı yoldur.

Bebek dostu hastane tercih nedeniniz olmalı-
dır: Son yıllarda yapılan yoğun çalışmalar sayesin-
de ülkemiz hastanelerinin neredeyse tamamı bebek 
dostu hastane statüsüne girdi. Bu hastaneler emzir-
menin önemini kavramış, personelini bu konuda 
eğitmiş kurumlardır. Bebekler erken bile doğsalar 
bu hastanelerde anneler erkenden sağılarak sütleri 
getirtilir. Yoğun bakımdaki bebekler için sütün sak-
lanabilmesi için uygun koşullar hazırlanmıştır. 

Onlar doğmadan doğum ve yenidoğan ekip-
leriyle tanışın: Doğumdan önce hastaneyi ziya-
ret etmeniz; doğumhane, ameliyathane ve yenido-
ğan ünitesini görmeniz, donanımı ve bebek hemşi-
re oranını bilmeniz önemlidir. Yani her olasılığı he-
saba katarak bir plan yapın. Gebeliğinizin ikinci 3 
aylık dilimini geçirdikten sonra yani yaklaşık 25-26. 
haftadan sonra bu ziyareti yapmanızda, doğum za-
manına bırakmamanızda fayda vardır. Bu sayede 
yenidoğan ekibi sizi tanımış, siz de onların kuralla-
rını duymuş olursunuz. 

Bebekleri takip edecek ünitede olması gereken-
ler:

• Kuvözler
• Hasta bebeklerin açık olarak izlendiği yatak-

lar
• Devamlı ölçüm yapan yatak başı monitörleri
• Fototerapi ışıkları
• Solunum makinesi (ventilatörler) ve solu-

num desteği verebilecek oksijen oranını ayar-
layabilecek donanımlar

Mümkünse eve yakın: Bebekler ne kadar er-
ken doğarlarsa yoğun bakımda kalışları o ka-
dar uzun olur. Doğum erken bile olsa anneler 2-3 
gün içinde taburcu olur ve bebekler hastanede ka-
lır. Hastanenin erişiminin kolay olması büyük bir 
avantajdır. Böylece sağılmış sütlerinizin eriştirilme-
si ve üniteyi ziyaretiniz çok daha kolaylaşır. Evinize 
çok uzak bir hastane bulmanız ve başka seçenekle-
rinizin olmaması durumunda, varsa hastane civa-
rında oturan bir yakınınızın evinde kalmanızda ya-
rar vardır. 

Gebeliğim süresince çoğullarla ilgili okuduğum 
kaynaklar ve doktorumla yaptığım sohbetler, çoğul ge-
belik riskleri konusunda bilinçlenmemi sağladı. En çok 
dikkatimi çeken ve üzerinde durduğum konular erken 
doğum tehdidi, prematüre bebekler ve yenidoğan yo-
ğun bakım servisiydi. Bu nedenle doktorumla, doğum 
yapacağım hastane tercihimi gebeliğimin oldukça baş-
larında konuştum. Tercihim, yenidoğan yoğun bakım 
servisinin çok profesyonel olduğunu duyduğum has-
taneydi. 

Gebeliğimin 32. haftasında erken doğum tehdidiy-
le doğum doktorumun çalıştığı hastanede tedavi altı-

na alınırken bile ilk söylediğim, doğumun başlama-
sı durumunda beni planladığım hastaneye götürmele-
riydi. Neyse ki gebeliğimi 36. haftaya kadar uzatmayı 
başardık. Bebeklerimin yenidoğan yoğum bakım servi-
sinde kalması gerekmedi ama hem doğumum, hem de 
hastanede geçirdiğim o ilk bebekli günler benim için 
unutulmaz anılar olarak hafızama kazındı. 36. haftada 
doğmaları onların “sınırda prematüre” olmaları de-
mekti. Yani bakımları ve beslenmeleri ciddi zaman alı-
yordu. Taburcu olmak için bebeklerin evde bakılmaya 
hazır olmaları beklendi. 
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HASTANE ÇANTASINDA NELER OLMALI?
Çoğul hamilelikler en geç 37-38. haftada son bu-
lur. Bebekler bazen daha da erken dünyaya gele-
rek sürpriz yapmayı çok severler. O müthiş an gel-
diğinde hazırlıklı olmak için hastane çantanızı en 
azından bir ay önce düzenlemenizde fayda var.

Peki neler koyabilirsiniz bu çantaya? Size kolay-
lık sağlamak için bir liste hazırladık (bkz. s. 16). Size 
kalan, keyifli bir alışveriş. Eğer yatak istirahati al-
dıysanız üzülmeyin. Bu, çoğul gebelik yaşayan bir-
çok kadının başına geliyor. Bu seferlik alışveriş zev-
kini diğer aile fertlerine bırakın veya internet alışve-
rişi yapın. Çocuklarınızı sağlıkla kucağınıza aldık-
tan sonra önünüzde daha birçok alışveriş fırsatı ola-
cak.

Liste, sezaryen doğumlarda hastanede genellik-
le üç gün kalındığı düşünülerek hazırlandı. Siz ken-
di şartlarınızı ve mevsim koşullarını da göz önüne 
almalısınız.

Doğum yapacağınız hastaneyle önceden görü-
şüp bebekler için neler getirmeniz gerektiğini öğ-
renmenizde fayda var. Arzu ederseniz bir doğum 
fotoğrafçısı ve oda süslemesi yapan bir şirket de 
ayarlayabilirsiniz.

Hastaneler genellikle, bebekler taburcu olana 
kadar hijyen açısından dışarıdan getirilen eşyala-
rı kullanmazlar. Bu durumda size sadece, hastane-
den ayrılırken yanınıza alacağınız eşyaları çantanı-
za yerleştirmek kalır.

Hasta odalarına çiçek kabul edilmediğini de göz 
önüne alarak, bunun yerine yakınlarınıza ve arka-

daşlarınıza, erken doğan bebekleri ve ailelerini des-
tekleyen El Bebek Gül Bebek Derneği’ne bağış yap-
malarını önerebilirsiniz:

www.elbebekgulbebek.org

Ne Almalı, Ne Kadar Almalı? 
İkiz, üçüz ya da dördüz bebekleriniz için tek be-
bekten daha fazla eşyaya ihtiyacınız olacağı kesin. 
Ancak bu iki, üç ya da dört kat fazla eşya demek 
değildir. Alışveriş yaptığınız mağazalara ikiz, üçüz 
ya da dördüzler için alışveriş yaptığınızı belirtirse-
niz indirim alabilirsiniz. Ayrıca çoğul bebeklerle il-
gili e-posta ve/veya internet forum gruplarına üye 
olarak eşya da paylaşabilirsiniz. 

Süt pompası: Özellikle çalışmayı planlıyorsanız 
işyerinizde kullanmak üzere ya da bebekler emme-
diği zaman göğsünüzü boşaltmak için süt pompası 
çok işinize yarayacaktır. Çift başlı ve elektrikli olan-
lar vakit kazanmak ve iki bebeğe aynı anda süt ye-
tiştirebilmek için faydalı ve pratiktir. 

Araba koltuğu/Anakucağı: Her bebek için mut-
laka bir tane edinmeniz gerekir. Seçimi yaparken 
mümkün olduğu kadar dar olan ve az yer kapla-
yan modelleri seçmeye ve arabanızda bir, iki, üç ya 
da dört tanesini bağlayacak kadar yer olmasına dik-
kat edin. İlk aylar için arabaya arkaya bakar şekilde 
monte edilen ve bebekleri tam olarak kavrayan ana-
kucaklarını tercih etmelisiniz. Bu modeller bebekle-
ri taşırken de kolaylık sağlar. Bazı markalarda hem 
anakucağı, hem de araba koltuğu özelliği kazana-
bilen modeller mevcuttur. İkinci el alıyorsanız bil-
diğiniz kişilerden alın, kaza geçirmemiş olması son 
derece önemlidir. (Bkz. Çoğullar İçin Araba Koltuğu 
Seçimi)

Yatak: İlk üç ay, iki bebek aynı yatağı paylaşabi-
lir. Daha sonra her biri için ayrı yataklar hazırlama-
nız gerekir. (Bkz. Çoğullarla İlk Aylarda Uyku)

Puset: Arka arkaya oturtulan ikiz pusetleri kapı-
lardan kolay geçer ama ağırdır ve zor katlanır. Yan 
yana oturulanlar kolay katlanır ve daha hafiftir, an-
cak daha geniştir. 

Bu nedenle puset seçiminizi yaparken
• Yaşam stilinize 
• Oturduğunuz bölgenin kaldırım ve yürüyüş 

yollarına
• Bina dış ve daire kapılarınızın genişliğine
• Varsa binanızdaki asansörün ölçülerine
• Araba bagajınızın genişliğine göre karar 

vermeniz uygun olacaktır.






