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5.
BÖLÜM

DEMIR KULLANIMI VE 
PREKONSEPSIYONEL 

BAKIM, DANIŞMANLIK

GIRIŞ
Prekonsepsiyonel bakım yaklaşımı, sağlıklı gebeliğe ve sağlıklı bebeğe ulaş-

mak için gebelik öncesi uygulanan girişimleri ve üreme çağındaki kadının 
sağlığını koruyup geliştirmeye yönelik uygulamaları içermektedir. Prekonsep-
siyonel bakım, ailelere kendilerinin ve çocuklarının sağlığını koruma bilincini 
aşılamayı amaçlayan bir süreçtir. Bu süreçte sağlığı koruyucu uygulamalardan 
en önemlilerinden birisi de prekonsepsiyonel demir desteğidir. Demir desteği 
ile maternal mortalite ve morbidite azalır, sağlıklı bir gebelik ve postpartum 
süreç geçirilmesi, sağlıklı yenidoğanların meydana gelmesi sağlanır. Prekon-
sepsiyonel dönemde uygun eğitim ve danışmanlık hizmeti alan kadınların, 
düzenli antenatal kontrole gitme alışkanlığı edindikleri ve gebeliklerini daha 
sağlıklı geçirdikleri ve sonuçlarının daha sağlıklı olduğu da kanıtlanmıştır. Bu 
nedenle bu bölümde prekonsepsiyonel dönemde demir kullanımı konusuna 
değinilecektir.

DEMIR VE EMILIMI
Demir; kolaylıkla elektron alıp verme, ferrik (FeIII) ve ferröz (FeII) formlara 

dönüşebilme özelliğinde olan bir element, önemli bir mikronütrienttir. Demir 
vücut için gerekli oksijenin taşınması ve depolanmasında, elektron taşınmasın-
da, oksidatif metabolizmada, hücre büyümesi ve çoğalmasında, esansiyel reak-
siyonların katalizinde kullanılan, yaşam için vazgeçilmez bir maddedir. Hem’in 
yapısında yer alır ve oksijen bağlayan molekül olan hemoglobin ve myoglobin’e 
inkorpere olur. Sitokrom ve diğer birçok enzimin yapımı için gereklidir. Ayrıca 
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