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OZET

Amag: Arastirmanmin amaci, annelere video yontemleriyle verilen dogum sonu uyum egitiminin
annelerin dogum sonu depresyon ve sorun yasama durumlarina etkisini incelemektir.

Gere¢ ve Yontem: Aragtirma oOn-test ve son-test modelli randomize kontrollii deneysel tiptedir.
Arastirmanmin  érneklemini Mayis 2023-Subat 2024 tarihleri arasinda dogum yapan 80 anne
olusturmugstur (egitim grubu n=40 ve kontrol grubu n=40). Veriler “Kisisel Bilgi Formu ve Edinburgh
Postpartum Depresyon Olgegi (EPDO)” ile toplanmistir.

Bulgular: Calismaya katilan egitim grubundaki annelerin EPDO 6n ve son test puan ortalamalar:
arasinda (sirastyla 9.31 + 4.87 ve 5.53 + 2.85) istatistiksel olarak anlaml bir farklilik oldugu, egitim
grubundaki annelerin egitim sonrasi EPDO puan ortalamalarimin anlaml diizeyde diistiigii
saptanmistir (p<0.05). Egitim grubundaki annelerin kontrol grubundakilere gore dogum sonu daha az
sorun yasadigi saptanmigtir.

Sonug¢: Dogum sonu dénemde annelere video ydontemiyle verilen dogum sonu uyum egitiminin
annelerin depresyon ve sorun yasama durumlarina olumlu etkisi oldugu sonucuna ulasimigtir.
Anahtar Kelimeler: Anne, Depresyon, Dogum Sonu, Egitim, Video Yontemi

ABSTRACT

Aim: The aim of the research is to examine the effect of postpartum adaptation training given via video
methods on mothers' postpartum depression and problems.

Material and Method: The research is a randomized controlled experimental type with a pre-test and
post-test model. The sample of the research consisted of 80 mothers between May 2023 and February
2024. The population of study consisted of women who gave birth in hospital, and the sample consisted
of 80 mothers (training group n =40 and control group n =40). Data were collected with the "Personal
Information Form and Edinburgh Postpartum Depression Scale (EPDS)".

Results: It was determined that there was a statistically significant difference between the EPDS pre-
and posttest mean scores of the mothers in the education group participating in the study (9.31 £4.87
and 5.53 + 2.85, respectively), the EPDS score averages of the mothers in the education group after
the training decreased significantly (p<0.05). It was found that mothers in the training group had fewer
postpartum problems than those in control group.

Conclusion: It was concluded that the postpartum adaptation training given to mothers via video
during the postpartum period had a positive effect on the mothers' depression and problems..

Keywords: Mother, Depression, Postpartum, Education, Video Method
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GIRIS

Dogum sonrast donem, fiziksel, sosyal ve
psikolojik basta olmak iizere birgok degisimin
yasandigi bir donemdir. Ayrica bu dénem annenin
yeni doneme ve rollerine uyum saglamalari
acisindan gecis donemi olarak goriilmekte,
gerekli egitim ve destek alamayanlarda bircok
sorun ortaya ¢ikabilmektedir (Baratieri ve ark.,
2020; Taskin, 2020). Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
bliyiik bir kisminin dogum sonu ddénemde,
Onlenebilir nedenlerle meydana gelen her giin
yaklagtk 800 anne Olimiiniin  oldugunu
belirtmektedir (World Health Organization
[WHO], 2024). Ulkemizde anne 6liim oran1 gesitli
nedenlere bagh olarak degismekle birlikte, yiiz
bin canli dogumda 12.6’dir (T.C. Saglhk
Istatistikleri Yilligi, 2022). DSO, anne &liim
oranin yiikksek olmasimin nedeninin kadinlarin
yeterli bakim ve egitim alamamalarindan
kaynaklandigin1 belirterek, saglik, bakim ve
egitim hizmetlerinin dnemine dikkat ¢ekmektedir
(WHO, 2015). Bu baglamda anne ve bebek
Olimlerinin en aza indirilmesi, dogum sonu
donemde annelerde depresyon gelisme riskinin ve
bilgi eksikliginden kaynaklanan sorun yasama
durumlarinin ~ Onlenmesi, anne ve bebek
dolayisiyla toplum sagliginin yiikseltilmesi igin
annelerin dogum sonras1 doneme uyumlariyla
ilgili gerekli egitimleri almasi gerekmektedir
(Heale, 2019; Falana ve Carrington, 2019; Ceriani
Cernadas, 2020).

Annenin  kendi ve bebeginin  bakimini
yapabilmesi ve ortaya cikabilecek sorunlarla bas
edebilmesi i¢in fiziksel sagliginin yani sira ruh
sagligmin da iyi olmasi gerekir. Dogum sonu
depresyon diinyadaki pek ¢ok kadinin sagligini
olumsuz yonde etkileyen onemli bir sorundur
(Tambag ve ark., 2018). Yapilan caligmalarda
annelerin dogum sonu depresyon yasama
durumlarinin, annenin emzirme davranmislarini,
dogum sonu doneme uyumunu, sorun yasama
durumunu, yasam kalitelerini, kisacasi tiim
saghigint olumsuz yonde etkiledigi saptanmistir
(Curren ve ark., 2022; Demir ve Tagpinar, 2022).
Bunun yam sira, yapilan caligmalarda dogum
sonu kendi ve bebek bakimina yonelik egitim alan
annelerin daha az sorun depresyon durumlariyla
karsilastiklari, egitimin dogum sonrasi doneme
daha kolay uyum saglamasi, olusabilecek
komplikasyonlarin erken tespit edilmesi gibi anne
ve bebek sagligina yonelik bir¢ok olumlu etkisi
oldugu saptanmistir (Lowe, 2019; Demir ve
Taspimar, 2022). Giinlimiizde annelere dogum

sonu donemdeki bakim, vital bulgularmn takibi ve
kanamanin kontrolii gibi genel kontrolleri
icerdigi, kadinlara verilecek egitimlerde yeterli
sorumluluk alinmadigi, ya da gerekli bilincin
olugmadig, is yogunlugu, zaman ya da personel
eksikligi gibi nedenlerle annelere gerekli ve
yeterli egitimlerin verilmedigi vurgulanmaktadir.
Ayrica verilemeyen egitimler sonucunda bilgi
eksikliginden annelerin dogum sonu dénemde
daha fazla depresyon ve sorun yasadiklar
belirtilmektedir (Maslowsky ve ark., 2016; Alba,
2021; Newman ve ark., 2022). Bu nedenle,
dogum sonu dénemde annelere video yontemiyle
anne ve bebek bakimi, bu donemde olusabilecek
komplikasyonlar, dogum sonrasi degisikliklere
uyum saglama ve psikolojik rahatlama gibi
gereken konularda egitim verilerek, egitimin
etkisinin degerlendirilmesi, farkli yontemle
verilen egitim programlarinin yayginlastirilmasi
ve annelerin desteklenmesi 6nem arz etmektedir
(Khodabandeh ve ark., 2017; Giileg¢ ve Coban,
2019). Bu arastirmada video yontemi gibi farkl
egitim yontemlerinin kullanilarak, dogum sonu
donemde verilecek bakimlara yol gosterecegi,
dogum sonu bakimin daha nitelikli ve etkin
planlanmasina, dolayisiyla anne ve bebek
saghginin  gelismesine  katki  saglayacagi
diisiiniilmektedir. Bu baglamda bu arastirmanin
amaci; annelere video yontemleriyle verilen
dogum sonu uyum egitiminin dogum sonu
depresyon ve sorun yasama durumlarina etkisini
incelemektir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanmin Tiirii (Tasarim)

Arastirma On-test ve son-test modelli randomize
kontrollii deneysel tipte olup, Mayis 2023-Subat
2024 tarihleri arasinda yapilmistir.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini bir kamu hastanesinde
dogum yapan anneler olusturmus, Orneklem
buyukligi gic analizi ile belirlenmistir.
Gilidiici’niin ~ (2020)  duygusal  Ozgiirliik
tekniklerinin dogum sonu depresyon lizerindeki
etkisinin belirlemek amaciyla yapmis oldugu
calismada, Edinburgh Postpartum Depresyon
Olgegi (EPDO) toplam puan ortalamasi egitim
verilen grup igin 7.18 + 2.28, kontrol grubu i¢in
11.68 £ 4.43 olarak bulunmustur. Etki biiyiikliigii
0.5, a=0.05 ve gii¢c %80 alinarak yapilan analizde
gruplara dahil edilecek kadin sayisi en az 36
olarak belirlenmistir. Veri kaybinin = %20
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olabilecegi diisiiniilerek, her grup icin 45 kisi
(egitim grubu n= 45 ve kontrol grubu n= 45)
orneklem sayist olarak belirlenmistir. Ancak
egitim grubunda dort lohusaya ulagilamamasi ve
bir lohusanin da c¢esitli nedenlerden dolay1
calisgmaya devam etmek istememesi; kontrol
grubunda bes lohusaya ulagilamamasi nedeniyle,
egitim grubu 40, kontrol grubu 40 kisi olarak
calisma tamamlanmigtir (Sekil 1). Calismada
gruplar dogum sekillerine gore eslestirilmistir.
Orneklem grubu randomizasyon ydntemi ile

belirlenmistir.  Dogum  yapan  kadinlarin
randomize edilmesinde tam (basit)
randomizasyon yontemi kullamilmistir. Bu

randomizasyon yonteminde, kriterlere uygun
goniilliller calismaya katildiktan sonra gruplara
tamamen rastgele ve esit olasilikla atanirlar.
Aragtirmaya baslamadan Once grup ve sayi
tablosu olusturulmustur. Yapilan bu tablo da 1-45
arasinda sayilar ve 46-90 arasinda sayilar
yazilarak iki grup olusturulmustur. Birinci grup
(1-45 arasindaki sayilarin oldugu) igin egitim
grubu, ikinci grup igin ise (46-90 numaral
sayilar) kontrol grubu olarak kararlastirilmigtir.
Bir torba igerisine 1-90 aras1 numaralar yazilarak
koyulmus olup arastirmaya dahil edilme
kriterlerine uyan kadinlara grup atamasi igin bu
torbadan bir kagit cekmesi istenmistir. 1-45
arasinda sayilar1 ¢eken kadinlar egitim grubuna,
46-90 arasinda yer alan sayilar1 cekenler ise
kontrol grubuna alinmistir.

Arastirmaya, riskli bir gebelige sahip olmayan, ilk
kez ve miadinda dogum yapan, saglikli dogan, tek
bebegi olan, en az ilkokul mezunu, il merkezinde
ikamet eden, cep telefonu bulunan, konu ile ilgili
daha oOnce egitim almamis anneler dahil
edilmistir. Dogum sonu komplikasyon yasayan,
bebegi yogun bakimda yatan anneler aragtirmaya
dahil edilmemistir. Caligmada dogum yapan 217
anne uygunluk acisindan degerlendirilmis,
dislanma  Olgiitlerini  karsilayan 104 anne,
calismaya katilmayr kabul etmeyen 23 anne
calisgmaya  alinmamis, kalan 90  gebe
randomizasyona dahil edilmistir. Arastirmanin
CONSORT semast Sekil 1°de gosterilmistir.

Arastirmanin Hipotezleri:

HO1: Annelere video yontemleriyle verilen dogum
sonu uyum egitiminin annelerin dogum sonu
depresyon yasama durumlarina etkisi yoktur.

H1:: Annelere video yontemleriyle verilen dogum
sonu uyum egitiminin annelerin dogum sonu
depresyon yasama durumlarina etkisi vardir.

HO,: Annelere video yontemleriyle verilen dogum
sonu uyum egitiminin annelerin dogum sonu
sorun yasama durumlarina etkisi yoktur.

H1,: Annelere video yontemleriyle verilen dogum
sonu uyum egitiminin annelerin dogum sonu
sorun yasama durumlarina etkisi vardir.

Veri Toplama Araclari

Calismanin verileri, Kisisel Bilgi Formu
ve Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi
ile toplanmistir.

Kigsisel Bilgi Formu (KBF): KBF, giincel literatiir
taranarak arastirmacilar tarafindan olusturulmus
ve iki boliime ayrilmistir (Ghaedrahmati ve ark.,
2017; Tambag ve ark., 2018; Giile¢ ve Coban,
2019; Heale, 2019; Baratieri ve ark., 2020).
Formun birinci boliimiinde annelerin
sosyodemografik ve obstetrik ozellikleri ile stres
yasama durumu, aile iliskileri gibi konular1 igeren
22 soru bulunmaktadir. Tkinci béliimiinde ise;
aragtirmanin ikinci ve ligiincli asamasinda yapilan
telefon goriismelerinde ve dordiincii asamada
yapilan ev ziyaretlerinde elde edilen ve annelerin
bu donemlerde sorun yasama durumlarini
sorgulayan alt1 soru bulunmaktadir. Formun bir
kismi, dogum sonu dénemde anneler hastaneden
taburcu olmadan hemen 6nce yiiz yiize, bir kismi
telefon goriismeleriyle ve ev ziyaretleri yoluyla
doldurulmustur.

Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon Olgegi
(EPDO): EPDO, Engindeniz ve arkadaslarinin
(1997) dogum sonu donemde depresyon
durumunu ve/veya riskini 6lgmek i¢in Tiirkgeye
uyarladigi, 10 maddelik, dortlii likert bir dlglim
aractdir. EPDO’de cevaplar 0-3 arasinda
puanlanmakta, en diisik ve yiiksek puan 0-30
alinmaktadir. EPDO’niin kesme noktast 12/13
olup, toplam 6l¢ek puani kesme noktasindan fazla
olanlar depresyon acisindan riskli grup olarak
almmaktadir. Olgekte 3, 5, 6, 7, 8, 9, 10.
maddelerin  degerlendirilmesinde ~ puanlama
tersine  yapilmaktadir. Olgegin tiimiine ait
Cronbach’s Alfa katsayis1 0.80 bulurken, bu
caligmada 0.82 bulunmustur.
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Uygunlugu degerlendirilen
(n=

217)

[ Lohusa altmu ]

Dislanan (n=127)
"I Dahil etme kriterlerini karsilamayan
(n=104)
Katilmay1 reddeden (n=23)

Randomizasyon (n=90)

Egitim grubuna dahil edilen (n:45)[
[ Egitim alan (n=45)

|

izlemden tlkan (n=5)
[] Ulagilamayan (n=4)

[ Caligmaya devam etmek istemeyen [
(n=1)

Analiz edﬁen (n=40) [

Secim ] Kontrol grubuna dahil edilen
(n=45)
| |
|
izlemden ¢ikan (n=5)
Jzlem ] Ulasilamayan (n=5)
Analiz ] Analiz edilen (n=40)

Sekil 1. Arastirmanin CONSORT semasi

Egitim Materyalleri

Dogum Sonu Uyum Egitim Kitapcig1 (DSUEK):
DSUEK  giincel literatiir = dogrultusunda
arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir (Giileg ve
Coban, 2019; Heale, 2019; Baratieri ve ark., 2020;
Taskin, 2020; Demir ve Tagpinar, 2021). DSUEK,
dogum sonu dénemde annede meydana gelen
degisiklikler, dogum sonras1 degisikliklere uyum
saglama ve psikolojik rahatlama, anne ve bebek
bakimi, emzirme, tehlike isaretleri, saglik
kontrolleri” gibi konulardan olusmustur. DSUEK
alaninda  uzman alt1 kisi tarafindan
degerlendirilmis, goriis ve Oneriler dikkate
almarak DSUEK’da gerekli  diizenlemeler
yapilmistir.

Dogum Sonu Uyum Egitim Videosu (DSUEV):
DSUEV’nu hazirlanirken DSUEK’nin igerigi

BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi 2024;6(3)

kullanilmig, konular egitim maketleri (laktasyon
simiilasyon ve bebek maketi) ile desteklenerek
anlatilmistir. DSUEV alaninda uzman yedi kisi
tarafindan degerlendirilmis, uzmanlarin goriis ve
onerileri dikkate alinarak gerekli diizenlemeler
yapilmistir. DSUEV, “dogum sonu donemde
annede meydana gelen degisiklikler, dogum
sonrast degisikliklere uyum saglama ve psikolojik
rahatlama, anne ve bebek bakimi, anne siitii ve
emzirme, tehlike isaretleri, anne ve bebegin saglik
kontrolleri, bagvurulabilecegi saglk kuruluslar:”
gibi annelerin dogum sonu déneme uyumlarini
kolaylastiracak ve bilgi birikimi saglayarak
streslerini azaltacak konulardan olugsmaktadir. Bu
konular tek bir videoda ve oturumda annelere
izletilmigtir. Bu egitim videosunu izlemek
yaklasik yarim saat slirmistiir. Arastirmamizda
annelere video yoOntemiyle verilen taburculuk
egitimi  i¢in  hazirlanan  egitim  videosu,
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arastirmacilar tarafindan oOnce Power Point
programiyla yapilmis, gerekli diizenlemeler ve
video eklemeleri yapildiktan sonra flas bellege
kaydedilip, arastirmacinin bilgisayarn araciligiyla
annelere izlettirilmistir. Egitim sonrasi ihtiyag
duydukea yararlanmalart igin egitim grubundaki
annelere egitim videosunun igerigiyle ayni olan
DSEK verilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Calismanin yliriitiildiigli hastanede dogum yapan,
kriterlere uyan ve caligsmaya katilmay1 kabul eden
annelerle tanisilmig, yazili ve sozlii onamlarn
alinip, dahil olacaklar1 gruplar belirlenmistir.

Birinci Asama: Egitim grubunda yer alan
annelerle KBF yiiz yiize doldurulmus, EPDO’ni
doldurulmalar1 istenmistir. Daha sonra annelere
video yoOntemiyle dogum sonu uyum egitimi
verilmigtir. Egitim sonrasinda DSUEV igerigini
kapsayan DSUEK annelere verilmis, dogum sonu
donemle ilgili bilgi gereksinimi ya da hatirlamak

istedigi konular oldugu zaman kitapg¢iktan
yararlanmalar1 sOylenmistir. Kontrol
grubundakilerin KBF yiiz yiize doldurulmus,
anneden EPDO’ni doldurulmas: istenmistir.
Egitim ve kontrol gruplarindaki annelerin adres ve
telefon numaralar1 alinmis, dogum sonu 2-5.
giinler arasinda ve 13-17. giinler arasinda
arastirmacilar tarafindan telefonla aranacaklari,
30-42. giinler arasinda ise aragtirmacilar
tarafindan  evlerinde  ziyaret edilecekleri
belirtilmistir.

Ikinci ve Uciincii Asamalar: Dogum sonrast
anneler 2-5. ve 13-17. giinler arasinda telefonla
aranip, herhangi bir sorun yasama durumlari
sorulmustur.

Dérdiincii Asama: Annelere dogum sonrasi 30-
42. giinler arasinda ev ziyareti yapilmis, herhangi
bir sorun yasama durumlari sorulmustur. Anneden
EPDO’ni doldurulmasi istenmistir. Arastirma
sonunda kontrol grubundaki annelere egitim ve
DSUEK verilmistir (Sekil 2).

Devlet Hastanesi’nde dogum yapan ve aragtirmacinin ulasabildigi anneler (217)

Ornekleme dahil edilme &lgiitlerini tasimayanlar (127)

Ornekleme dahil edilme &lgiitlerini tasiyanlar (90)

N

Egitim Grubu (n=45)

N

e

Kontrol Grubu (n=45)

/

Edinburgh Postpartum Depresyon Olgegi (On Test)
Kisisel Bilgi Formu (1. Boliim)

l.asama
(Taburcu Olmadan 6nce)
2.asama

(2-5. giinler aras1) —— Telefon Gorilismesi

3.asama
(13-17. giinler arasi) ——» Telefon Goriigmesi

l

Ev ziyareti

4.asama

(30-42. giinler aras1)) ——

Egitim Grubu (n=40)

— Video Yontemiyle Egitim

Telefon Gorlismesi

l

Telefon Gorlismesi

l

Ev ziyareti

'

Kontrol Grubu (n=40)

Edinburgh Postpartum Depresyon Olgegi (Son Test)
Kisisel Bilgi Formu (2. B6liim)

Sekil 2. Arastirmanmin Akis Semasi
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Arastirmanin Etik Yonii

Aragtirmanin  yapilabilmesi icin bir devlet
iiniversitesinden etik  kurul izni (Tarih:
21.10.2022 ve Karar No: 17/25) ve bir devlet
hastanesinden kurum izni (Tarih: 17.04.2023 ve
Karar No: E-97769597799-214177394)
almmustir.  Olgeginin  kullanimi1  icin  e-posta
yoluyla izin almmis, ¢alisma  Helsinki
Deklarasyonu ilkelerine uygun olarak yapilmistir.
Katilimcilardan yazili ve sozlii bilgilendirilmis
onam alinmugtir.

araliginda degerlendirilerek, p<0.05 istatistiksel
anlamli olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Calismada egitim grubundaki annelerin %60’ mnin
yaslariin 18-26 araliginda, %50’sinin lise/dengi
okul mezunu, %55’inin ev hanmimi, %>57.5’inin
gelir durum algisinin kotili, %77.5’inin ¢ekirdek
aile tipine sahip oldugu ve %75’inin bu
gebeliginin planl ve istenilen bir gebelik oldugu
belirlenmistir.  Caligmaya  katilan  kontrol
grubundaki annelerin ise %65’inin yaglarinin 18-

Verilerin Degerlendirilmesi

Caligmanin istatistiksel analizleri IBM SPSS 24
programi ile yapilmistir. Veriler, tanimlayict
istatistiksel metotlar (ortalama, standart sapma,
oran vb.) ile degerlendirilmis, egitim ve kontrol
gruplarinin kontrol degiskenlerinin
karsilastirilmasinda ki kare (anlamliligin hangi
gruplar arasinda oldugunu belirlenmek icin post-
hoc test olarak Benferroni diizeltmeli z testi
kullanilmistir),  paired  sample t  testi
kullanilmigtir.  Analizlere baglamadan Once
normallik varsayimi agisindan Kolmogorov
Smirnov testi yapilmistir. Sonuglar %95 giiven

26 araliginda, %45’inin lise/dengi okul mezunu,
%62.5’inin ev hanimi, %50’sinin gelir durum
algisinin kotii, %82.5’inin ¢ekirdek aile tipine
sahip oldugu ve %70’inin bu gebeliginin planl ve
istenilen bir gebelik oldugu belirlenmistir.
Caligmaya katilan egitim ve kontrol grubundaki
annelerin yag gruplar, egitim ve calisma
durumlari, gelir durum algilari, aile tipleri,
gebeligin  planli olma ve istenme durumu
acisindan aralarinda istatistiksel olarak fark
saptanmamistir  (p>0.05). Calismaya katilan
egitim ve kontrol grubundaki annelerin %65’
normal vajinal dogum yapmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Annelerin Sosyo-Demografik ve Obstetrik Ozelliklerinin Dagilin (n=80)

- Egitim Grubu Kontrol Grubu Test degeri/
Ozellikler n(%) n(%) D
Yas
18-26 24 (60.0) 26 (65.0) t=-8.962
27-35 16 (40.0) 14 (35.0) p=0.161
Yas ortalamasi + SS* 28.15+2.59 27.63 £ 6.48
Egitim durumu
Ilk/ortaokul 8 (20.0) 5(12.5) ¥2=3.253
Lise/dengi okul 20 (50.0) 18 (45.0) p=0.769
Universite/yiiksekokul 12 (30.0) 17 (42.5)

Calisma durumu _
Caligtyor 18 (45.0) 15 (37.5) Xz_‘é '386;
Calismuyor 22 (55.0) 25 (62.5) p=0.
Gelir durum algis1
Kotii 23 (57.5) 20 (50.0) ¥2=0.210
Orta /iyi 17 (42.5) 20 (50.0) p=0.734
Aile tipi _
Cekirdek aile 31 (77.5) 33 (82.5) o
Genis aile 9 (22.5) 7 (17.5) p=5
Gebeligin planh olma ve istenme durumu
Planli ve istenilen gebelik 30 (75.0) 28 (70.0) ¥2=4.247
Planlanmamis ancak istenilen gebelik 10 (25.0) 14 (30.0) p=0.769
Dogum Sekli _
Normal vajinal dogum 26 (65.0) 26 (65.0) x2_—é ég;
Sezaryen dogum 14 (35.0) 14 (35.0) p=5

* X: ortalama (mean) degeri, SS: Standart Sapma, t: Independent samples t test, y2: Pearson Chi-Square Testi

%87.5’inin esi ile iliskisini iyi/orta olarak iyi/orta olarak, %45’inin esinin destegini iyi/orta
tanimladigl,  %82.5’inin  kendi  ailesiyle, olarak tanimladigi, %92.5’inin evliliginden
%357.5’inin  esinin ailesiyle iliski durumunu memnun oldugu, %57.5’inin hayatinda ciddi bir

|
BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi 2024;6(3) 492



BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi / BANU Journal of Health Science and Research e 6(3) @ 2024

stres varligi oldugu, bunun %40 oranda en ¢ok
dogum sonu donemde bilgi eksikliginden
kaynaklandigi belirlenmistir. Calismaya katilan
kontrol grubundaki annelerin %37.5’inin evde
bakim icin destek olabilecek kisi/kisilerin oldugu,
bu kisi/kisilerin  %46.6’smin  esinin  oldugu,
%7.5’inin daha Once depresyon tanisi aldigi,
%80’inin esi ile iliskisini iyi/orta olarak,
%87.5’inin kendi ailesiyle, %67.5’inin esinin
ailesiyle iliski durumunu iyi/orta olarak, %55’ inin
esinin destegini iyi/orta olarak tanimladigi,
%95’inin  evliliginden = memnun  oldugu,
%67.5’inin hayatinda ciddi bir stres varlig

oldugu, bunun %41.1 oranda en ¢ok dogum sonu
donemde bilgi eksikliginden kaynaklandig
belirlenmistir (Tablo 2). Calismaya katilan egitim
ve kontrol grubundaki anneler arasinda; evde
bakim i¢in destek olabilecek kisi/kisilerin varligi,
evde bakim i¢in destek olabilecek kisi/kisiler,
daha onceden depresyon tanisi alma durumu, esi,
kendi ailesi ve esinin ailesi ile iligski, esinin
destegini algilama, evliliginden memnuniyet
durumu, hayatinda ciddi bir stres varligi ve
hayatindaki stres varligi gibi bazi o6zellikler
acisindan aralarinda istatistiksel agcidan anlamli bir
fark olmadig1 bulunmustur (p>0.05) (Tablo 2).

Tablo 2. Annelerin Bazi Ozelliklerinin Dagilimi (n=80)

R Egitim Grubu  Kontrol Grubu Test degeri/
Ozellikler n (%) n (%) D
Evde bakim i¢in destek olabilecek kisi/kisilerin

;I:::;:rgl 28 (70.0) 25 (62.5) x2=1.769
Evet 12 (30.0) 15 (37.5) p=0.201
Evde bakim i¢in destek olabilecek kisi/kisiler

Anne/Kaymvalide 5(41.6) 6 (40.0) %2=0.956
Es 7 (58.4) 7 (46.6) p=0.564
Kardes/Arkadas ) 2 (13.4)

Daha dnceden depresyon tanisi alma durumu

Hayir 38 (95.0) 37 (92.5) %2=3.652
Evet 2(5.0) 3(75) p=0.491
Esiniz ile iliski durumu

Iy.i./C")rta 35 (87.5) 32 (80.0) ¥2=2.691
Koti 5 (12.5) 8 (20.0) p=0.851
Kendi ailenizle iliski durumu

Iy'i'/(")rta 33 (82.5) 35(87.5) %2=0.368
Koti 7 (17.5) 5 (12.5) p=0.001
Esinin ailesi ile iliski durumu %2=6.523
Iyi/Orta 23 (57.5) 27 (67.5) p=0.961
Kaoti 17 (42.5) 14 (32.5)

Esinin destegini algilama durumu _
yi/Orta 18 (45.0) 22(850) A
Kotii 22 (55.0) 18 (45.0) p=
?;\if/lglr%;nden memnuniyet durumu 37 (92.5) 38 (95.0) 12=3.256
Kéti 3(7.5) 2 (5.0) p=0.764
Hayatinda stres varhgi olma durumu

Evet 23 (57.5) 25 (62.5) ¥2=6.702
Hayir 17 (42.5) 15 (37.5) p=0.453
Hayatindaki stres varh@r*

Dogum sonu dénemde bilgi eksiklii 30 (40.0) 32 (41.1)

Dogum sekli nedeniyle yasanan sorunlar 12 (16.0) 10 (12.8) ¥2=1.235
Is kayb1 9 (12.0) 4 (5.1) p=0.271
Aile problemleri 8 (10.7) 11 (14.1)

Yakinin 6limii 5 (6.6) 3(3.8)

*Birden fazla sik isaretlenmistir.
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Calismaya katilan egitim grubundaki annelerin
EPDO 6n test toplam puan ortalamasmin
(9.31£4.87), son test puan ortalamasindan yiiksek
oldugu (5.53 + 2.85), dogum sonu uyum egitimi
alan egitim grubundaki annelerin EPDO toplam
puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli
diizeyde distiigii (p<0.05), bunun yaninda kontrol

grubundakilerin EPDO 6n test toplam puan
ortalamasinin (8.96 £+ 3.56) son test toplam puan
ortalamasindan diisiik oldugu (9.72 + 3.56),
kontrol gruplarindaki annelerin EPDO 6n ve son
test toplam puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak fark olmadig1 saptanmistir (p>0.05) (Tablo
3).

Tablo 3: Annelerin EPDO On Test ve Son Test Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi (n=80)

N On Test (n=40) Son Test (n=40) Test Degeri
EPDO X +SS X +SS p
Egitim Grubu 9.31+4.87 5.53+2.85 t=-4.235
p= 0.001
Kontrol Grubu 8.96 +3.56 9.72+3.56 t=-7.276
p=0.001
Test Degeri/ t=-1.953/ t=-8.376/
D p=0.186 p=0.001

X: ortalama (mean) degeri, SS: Standart Sapma, t: Paired samples t test

Calismaya katilan egitim grubundaki annelerin
%37.5’inin evde 2-7. giinler, %15’inin 13-17.
giinler, %10’unun 32-42. giinler arasinda evde
sorun yasadigi, yasadiklari sorunlarin en c¢ok
uykusuzluk, yorgunluk, halsizlik, kendi ve bebek
bakimu ile ilgili bilgi eksikliginden kaynaklanan
sorunlar oldugu bulunmustur. Calismaya katilan
kontrol grubundaki annelerin  %70’inin 2-7.
giinler, %45’inin evde 13-17. giinler, %30 unun
32-42. giinler arasinda sorun yasadig1; yasanan bu
sorunlarin  en ¢ok, uykusuzluk, yorgunluk,
halsizlik, kendi ve bebek bakimi ile ilgili bilgi
eksikliginden kaynaklanan sorunlar oldugu
bulunmustur. Caligmaya katilan gruplar arasinda

dogum sonu doénemde 2-7., 13-17. ve 30-42.
giinler arasinda sorun yagama durumlari agisindan
karsilastirildiginda; egitim grubundaki annelerin
dogum sonu donemde daha az sorun yasadigi,
egitim grubundaki anneler ile kontrol grubundaki
anneler arasinda dogum sonu sorun yasama
durumlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
fark oldugu belirlenmistir (p<0.05). Calismada
dogum sonu uyum egitimi alan egitim grubundaki
annelere aldiklar1 egitimin yararli olup olma
durumu soruldugunda, annelerin tamami (%100)
aldiklar1 egitimin yararli oldugunu ifade etmistir
(Tablo 4).

Tablo 4. Annelerin Dogum Sonrasi Sorun Yasama Durumlar ve Egitime Yo6nelik Bulgular: (n=80)

Egitim Kontrol Test
Ozellikler n (%) n (%) degeri/
p
Evde 2-7. giinler arasinda sorun yasama durumu
Evet 15 (37.5) 28 (70.0) 12=0.691
Hayir 25 (62.5) 12 (30.0) p=0.001
Annelerin 2-7. giinler arasinda yasadigi sorunlar®
Uykusuzluk, yorgunluk, halsizlik 12 (18.8) 15 (14.5)
Kendi bakimindan kaynaklanan sorunlar 9(14.1) 22 (21.2)
Bebek bakimindan kaynaklanan sorunlar 9(14.1) 18 (17.4)
Fiziksel aktiviteleri kisitliligindan kaynaklanan sorunlar 8 (12.6) 11 (10.5)
Agrn 7 (10.9) 13 (12.5)
Gogis ile ilgili sorunlar (mastit vb.) 6 (9.3) 5(4.8)
Barsak ile ilgili sorunlar (kabizlik, gaz vb.) 6 (9.3) 5(4.8)
Emzirme Sorunlar 347 7 (6.7)
Psikolojik sorunlar 231 5(4.8)
Soylemek istemedigi sorunlar 2(3.1) 3(2.8)
Evde 13-17. giinler arasinda sorun yasama durumu
Evet 6 (15.0) 18 (45.0) x2=6.523
Hayir 34 (85.0) 22 (55.0) p=0.001
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Tablo 4’iin Devam

Annelerin 13-17. giinler arasinda yasadig: sorunlar*

Uykusuzluk, yorgunluk, halsizlik 8(21.2) 15 (18.2)
Kendi bakimindan kaynaklanan sorunlar 5(13.2) 18 (21.6)
Bebek bakimindan kaynaklanan sorunlar 5(13.2) 16 (19.2)
Agn 5(13.2) 7(8.4)
Fiziksel aktiviteleri yerine getirememeden kaynaklanan sorunlar 4 (10.6) 7(8.4)
Gogiis ile ilgili sorunlar (mastit vb.) 3(7.8) 5(6.2)
Barsak ile ilgili sorunlar (kabizlik, gaz vb.) 3(7.8) 3(3.6)
Emzirme Sorunlari 3(7.8) 8 (9.6)
Psikolojik sorunlar 2(5.2) 4 (4.8)
Evde 30-42. giinler arasinda sorun yasama durumu

Evet 4 (10.0) 12 (30.0)  %2=0.368
Hayir 36 (90.0) 28 (70.0) p=0.001
Annelerin 30-42. giinler arasinda yasadig: sorunlar®

Uykusuzluk, yorgunluk, halsizlik 5(29.4) 9 (15.0)
Kendi bakimindan kaynaklanan sorunlar 2 (11.8) 16 (26.6)
Bebek bakimindan kaynaklanan sorunlar 2 (11.8) 12 (20.0)
Fiziksel aktiviteleri kisithiligindan kaynaklanan sorunlar 1(5.8) 3(5.0)
Agn 2 (11.8) 2(3.4)
Gogiis ile ilgili sorunlar (mastit vb.) 1(5.8) 6 (10.0)
Barsak ile ilgili sorunlar (kabizlik, gaz vb.) 1(5.8) 3(5.0)
Emzirme Sorunlari 2(11.8) 6 (10.0)
Psikolojik sorunlar 1(5.8) 3(5.0)
Dogum Sonu Uyum Egitiminin yararh olma durumu**

Evet 100 (100.0)

Hayir 0(0.0)

*Birden fazla yanit verilmistir, **Egitim grubunu cevaplandirmustir.
TARTISMA

Annelere video yontemleriyle verilen egitimin
depresyon ve sorun yasama durumlarina etkisini
incelemek amaciyla yapilan bu ¢alismaya katilan
egitim ve kontrol grubundaki annelerin yas,
egitim ve ¢alisma durumlari, gelir durum algilari,
aile tipleri, gebeligin planli olma ve istenme
durumu agisindan benzer oldugu goriilmekte
olup, kadinlarin benzer sosyo-demografik
ozelliklere sahip olmasinin verilerin homojen ve
karsilastirilabilir 6zellikte oldugunu gostermesi
bakimindan 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Calismaya katilan egitim ve kontrol grubundaki
annelerin yaklasik {ligte birinin evde bakim i¢in
destek olabilecek kisi/kisilerin oldugu, destek
olabilecek kisinin en ¢ok esinin oldugu, esinin
destegini iyi/orta olarak algiladig1 belirlenmistir.
Ayrica annelerin ¢ogunlugu esiyle, kendi ve
esinin  ailesiyle iligkisini iyi/orta  olarak
tammladigi, biiylk cogunlugu ise evliliginden
memnun oldugu belirlenmistir. Calismamizin
bulgulart literatiirde yapilan ¢alisma bulgularina
benzer olup, yapilan calismalarda literatiirde
dogum sonu donemde annelere verilen destegin
o6nemi vurgulanmakta, evlilikten memnuniyetin
dogum sonu uyum ve depresyon lizerine etkisinin
oldugu belirtilmektedir (Khodabandeh ve ark.,
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2017; Baratieri ve ark., 2020). Ayrica literatiirde
benzer caligmalarda es, aile ve arkadas
desteklerinin etkilerini ayr1 ayri1 inceleyen bir
calismada, tiim destek kaynaklarinin dogum sonu
depresyonla ilgili oldugu bildirilmistir (Ozcan ve
ark., 2017). Farkli kaynaklardan gelen tiim bu
sosyal destek bi¢cimlerinin dogum sonu depresyon
riskini azalttigi sdyleyebiliriz ancak c¢alismalar
ozellikle esten gelen destegin énemli olabilecegi
gercegini desteklemistir (Reid ve Taylor, 2015).
Yapilan bir arastirmada diisiik sosyal destege
sahip olan dogum sonu donemdeki kadinlarin 6z
yeterliklerinin daha diisiik oldugu, bu dénemde
daha fazla sorun yasadigi saptanmistir (Mulcahy
ve ark., 2010). Etkili sosyal destegi olmayan,
cevresindeki insanlardan yardim alamayan
dogum sonu dénemdeki bir kadin kendini yetersiz
gorebilmekte, hayattaki durumuyla basa ¢ikmada
yetersiz kalmakta ve sonugta dogum sonu
depresyon meydana gelebilmektedir (Zhang ve
Jin 2016; Newman ve ark., 2022). Dogum sonu
donemde anneler, bir yandan kendi ihtiyaglartyla
bas etmek ve sorunlarini ¢ozmek i¢in gabalarken
diger yandan bebeginin ve aile iiyelerinin
bakimmi yapmak ve gilnlik iserini devam
ettirmek durumunda kalmaktadir. Bu nedenle
dogum sonu dénemde annelere destek olabilecek
kisilerin daha gebeyken belirlenmesi, dogum sonu

495



BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi / BANU Journal of Health Science and Research e 6(3) @ 2024

donemle ilgili onlara da egitimler verilmesi
ozellikle eslerin bu konuda egitime katilmasi
onem arz etmektedir.

Calismaya katilan egitim ve kontrol grubundaki
annelerin az bir kismmin daha 6nce depresyon
tanist almasinin yaninda, yaklasik doértte birinin
hayatinda ciddi bir stres varligi oldugu, bunun
stresin yarisina yakiinin dogum sonu dénemde
bilgi eksikliginden kaynaklandig1 belirlenmistir.
Calismamizin bulgular1 yapilan arastirmalarin
bulgularini desteklemekte olup, konu ile ilgili
yapilan benzer calismalarda annelerin dogum
sonu donemde bilgi eksikligi nedeniyle, kaygi,
stres ya da farkli sorunlar yasayabildikleri, bu
nedenle dogum sonu doneme yodnelik egitimlerin
annelere verilmesi gerektigi vurgulanmaktadir
(Mulcahy ve ark., 2010; Reid ve Taylor, 2015).
Literatiirde, baz1 kisilik 6zellikleri ve bilissel
ozelliklerin dogum sonu depresyon ile iliskili
oldugu belirtilirken, kisinin yasadig: stresli yagam
olaylari, es destegi, evlilik iligkisi ve sosyal
destegin de dogum sonu depresyon i¢in major risk
faktorlerinden olduguna vurgu yapilmistir (Ozcan
ve ark. 2017; Alba, 2021). Gerek gebelikte verilen
gerekse dogumdan hemen sonra annelere verilen
taburculuk egitimleri annenin stres yasamasini
azaltan, 6z yeterliligini gelistiren, dogum sonu
depresyon ve sorun yasama durumlarini etkileyen
onemli bir ebelik girisimidir. Bu durumda
ozellikle dogum sonu donemde kadinlara
yakindan bakim ve danigsmanlik yapan ebeler
bireysel degerlendirme yaparak annenin bilgi
thtiyactn1  gidermeye yonelik egitim vermeli
annenin sorun yasama durumlarma etki
edebilecek faktorleri gbzden gegirerek, annelerin
bilgi eksikliginden kaynaklanan stres ve
sikintilarin -~ 6nlenmesi i¢in gerekli adimlari
atmalidir.

Calismaya katilan egitim grubundaki annelerin
EPDO 6n test toplam puan ortalamasimin, son
testlerinden yiiksek oldugu, dogum sonu uyum
egitimi alan egitim grubundaki annelerin EPDO
toplam puan ortalamalarinin istatistiksel olarak
anlaml1 diizeyde diistligli, bunun yaninda kontrol
grubundakilerin EPDO 6n ve son test toplam puan
ortalamalarinin hemen hemen benzer oldugu
saptanmistir. Bu noktada, annelere verilen dogum
sonu uyum egitiminin depresyon yasama
durumlar1 tizerine olumlu etkisinin oldugunu,
annelerin  depresyon yasama  durumlarim
azalttigini sevindirici karsilamaktay1z.
Literatiirde yapilan calismalarda dogum sonu
donemde verilen egitimin etkinligi bakimindan
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caligmamiza benzer sonucglar ortaya c¢ikmistir
(Ammerman ve ark. 2013; Pugh ve ark. 2016;
Demir ve Taspmar, 2022). Dogum sonu
depresyon 6nemli 6nce anne sonra bebek ve aile
saghigin1 etkileyen bir konudur ve tedavi
edilmedigi durumlarda ciddi sikintilara neden
olabilmektedir. Ne yazik ki dogum sonu déonemde
kadinlarin pek ¢ogu yasadiklar ruhsal sorunlarla
bas edebilmek icin bir profesyonelden yardim
almamaktadir (Khodabandeh ve ark., 2017).
Konuyla ilgili yapilan bir ¢alismada, kadinlarin
yardim  almasim1  engelleyen  faktorlerin;
duygularii aciklayamamalari, bu
cekimserliklerinde etkili olan seyin de aile iiyeleri
ve saglik calisanlarinin annelerin duygusal ve

nesnel ihtiyaclarina cevap vermedeki
isteksizlikleri olarak belirlenmis, annelerin
dogum sonu depresyon ve semptomlari

konusunda bilgi sahibi olmamalari da yardim
almamaktaki 6nemli nedenlerden biri olarak
gosterilmektedir (Maslowsky ve ark., 2016;
Zhang ve Jin, 2016). Oysaki yapilan bir
calismada, dogum sonu dénemde ebe tarafindan
verilen destegin depresyon tedavisinde etkili bir
faktor oldugunu ve semptomlar1 énemli Slglide
azaltabilecegini gosterilmis, ebelerin sagladigi
duygusal bakim, sagligi ve refahi artirmakta,
stres, travma ve depresif semptomlar1 azaltmakta
ve dogurgan kadinlarda maternal sonuglari
iyilestirdigi belirtilmistir (Noonan ve ark. 2018;
Yesil, 2020). Bu nedenlerden dolayr anneler
kendilerini ve sorunlarim1 ifade etmeleri igin
desteklenmeli, ebe desteginin bu konudaki 6nemi
unutulmamalidir.

Caligmaya katilan egitim grubundaki annelerin
EPDO 6n test toplam puan ortalamasinin kontrol
grubundaki annelerin puan ortalamasina benzer
oldugu, ancak egitim grubundaki annelerin EPDO
son test toplam puan ortalamasinin, kontrol
grubundaki annelerin EPDO son test toplam puan
ortalamasindan fazla oldugu, egitim grubundaki
annelerin EPDO son test puan ortalamalarinin
aldiklar1 egitim sonrast anlamli derecede
yiikseldigi saptanmistir. Calismamizda egitim
grubundaki annelere video yodntemiyle verilen
dogum sonu uyum egitimi sayesinde, annelerin
Olgekten aldiklar1 puanin dolayisiyla depresyon
yasama durumlarinin azaldigr goriilmekteyiz.
Dogum sonu doéneme uyum annelerin dogum
sonu depresyon yagamalarini etkileyen en 6nemli
faktorlerdendir ve bu doneme uyumlarim
kolaylastirmak i¢in annelere daha gebeyken
baglanilan kendi ve bebek bakimlarini da igeren
uyum egitimlerinin  verilmesi Onem  arz
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etmektedir (Khodabandeh ve ark., 2017; Curren
ve ark., 2022). Literatiirde video ydntemleriyle
verilen  egitiminin bu  doneme  uyum
saglanmasinda olumlu yonde katkisi oldugu
bildirilmistir (Demir ve Taspmnar, 2022).
Calismamizin bulgular1 yapilan arastirmalarin
bulgularim1 ~ desteklemekte olup, literatiirde
kadinlara verilen egitimin kadinlarin depresyon
yasama durumlari {izerinde olumlu etkisi oldugu
belirtilmektedir  (Mulcahy ve ark., 2010;
McGregor ve ark. 2014). Dolayisiyla ebelerin
annelerin yasayabilecekleri sorunlar ve dogum
sonu depresyon belirtilerini fark etmesi ve bu
durumda  kurum ve  kisiler  hakkinda
bilgilendirmesi gerekmektedir. Dogum sonu
donemde ebelerin kuracaklar1 terapotik iliski
sayesinde, destek, egitim ve danigmanlik
hizmetlerinin aktif hale getirilmesi, annelere
problem ¢6zme becerileri gibi dogum sonu
depresyonu  Onlemede faydali  olabilecek
destekleyici yontemlerle yardimci olunmasi,
gerekli egitimleri aldiktan sonra kisa siireli
terapotik girisimlerin uygulanmast da 6nem
kazanmaktadir (Reid ve Taylor, 2015; Zhang ve
Jin, 2016 Khodabandeh ve ark., 2017; Alba,
2021). Dogum sonu dénemde annelere verilecek
dogum sonu uyum egitimleri annenin sagliginin
yaninda, bebek, aile, toplum sagligini da biiyiik
Olciide etkilemektedir. Bu baglamda dogum sonu
donemde kadinlarin, depresyon riskini azaltacak
Onlemlerin alinmasi, bu donemde kadinlarin

depresyon ve sorun yasamalarmi azaltacak
egitimlerinin  daha  fazla  Onemsenmesi
saglanmalidir.

Caligmaya katilan egitim grubundaki annelerin
daha az oranla sorun yasadigi saptanmistir. Bunun
yaninda her iki, gruptaki annelerin en c¢ok
yasadiklari sorunlarin benzer oldugu
bulunmustur.  Caligmaya  katilan  egitim
grubundaki annelerin aldiklar1 dogum sonrasi
uyum egitimi nedeniyle daha az bilgi eksikligi
yasadig1 ve sorunlarini daha kolay ¢ozdigiini
sOyleyebiliriz.  Yapilan c¢aligmalarda da bu
donemde egitim almayan annelerin kendi ve
bebeklerinin bakimlarima yonelik bilgiye daha
cok ihtiya¢ duyduklari, sorun ve uyumda giicliik
yasadiklar gosterilmistir (Mulcahy ve ark., 2010;
Reid ve Taylor, 2015; Curren ve ark., 2022).
Calismamizda annelerin dogum sonrasi yapilan
telefon  goriismeleriyle, sorun  yasama
durumlarinin sorgulanmasinin, annelerin
aragtirmacilarla yaptiklar1 goriismeleri bakim ve
danigmanlik almalarmin devam ettigi yoniinde
algilamalarinin, bu  doneme  uyumlarinin

artmasinda etkili oldugu disiiniilmektedir.
Dogum sonu donemde kadinlara verilen
egitimlerin sadece taburculuk egitimleri olarak
kalmamasi, annelerin bu doneme uyum saglayana
kadar devam ettirilmesi, ihtiya¢ duyduklarinda
egitim alabilmesi ve belirli araliklarla sorun
yasama durumlarinin sorgulanmasi gereklidir.

Calismada dogum sonu uyum egitimi alan egitim
grubundaki annelerin tamami aldiklar1 egitimin
yararli oldugunu belirtmistir. Calismamizda
annelere verilen egitimin dogum sonras1 donemde
depresyon ve sorun yasama oranlarini azalttigi
goriilmektedir. Annelerin video yoOntemiyle
verilen egitimler hakkinda olumlu ve fayda
sagladigina  yonelik  goriisler  bildirmesini
literatiire bilgi kazandirmasi agisindan 6nemlidir.
Cesitli nedenlerle dogum sonrasi annelere
verilemeyen ya da dnemsenmeyen dogum sonu
uyum egitimlerinin video yontemiyle verilmesi
ile bakim verecek personelin is yiikiinlin
azalmasini ve zamandan tasarruf saglanarak etkin
egitimlerin planlanmasi ile kadinlarin bilgi sahibi
olmalari, komplikasyon ve sorunlarin oOniine
gecilmesi saglanabilir.

Arastirmanin simirhliklar:

Arastirmanin veri toplama araglarinin annelerin
kendi bildirimine dayanmasi arastirmanin
sinirliligidir. Aragtirmanin yalnizca bir bolgede ve
hastanede planlanmig olmasindan dolay1 bulgular
tiim annelere ve bolgelere genellenemez.

SONUC

Caligmamizda annelere video yontemiyle verilen
uyum egitiminin annelerin depresyon ve sorun
yasama durumlarma olumlu yonde katkisi
sagladigl, egitim ve egitim sonrast kendisine
gerekli olabilecek konularin yer aldig kitapgigi
alan annelerin dogum sonu donemde daha az
depresyon ve sorun yasadifi  sonucuna
ulagilmigtir. Egitim almayan kontrol grubundaki
annelerin video yontemiyle egitim alan annelere
gdre depresyon ve sorun yagama bakimindan riskli
grupta yer aldigi sonuglarina ulasiimistir.
Arastirmada elde edilen bu  sonuglar
dogrultusunda; annelere dogum sonu doneme
uyumlarini saglayacak egitimlerin verilmesi ve bu
egitimlerin yayginlastirilmasi, annelerle siirekli
iletisim igerisinde olan ve onlara yakindan bakim
veren saglik calisanlarinin  dogum  sonu
depresyonun Onlenmesinde, erken tami ve
tedavisinde sorumluluk almasi, bu konuda onlara
kapsamli egitimlerin verilmesi, dogum sonu
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depresyon belirtilerinin fark edilmesi ve ihtiyag
durumunda basvurulabilecek yerler ve kisiler
konusunda tim dogum yapan kadinlarin
bilgilendirilmesi 6nem arz etmektedir.
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