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0z
Amag: Calismanin amaci, ebelerin perspektifinden intrapartum dénemde uygulanan rutin
lavman uygulamasini, ¢cok yonlii bicimde ortaya koymaktir.

Gereg ve Yontem: Arastirma fenomenolojik bir calisma olarak yapilmistir. Arastirma Aralik
2015- Ocak 2016 tarihleri arasinda Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklan Hastanesi dogum
salonunda calisan 12 ebe ile yapilmistir. Veriler tanitici bilgi ve yari yapilandiriimis goriisme
formlan ile odak grup goériismesi yapilarak elde edilmistir. Acik uclu sorularin yanitlari ve odak
grup gorismesi yoluyla elde edilen veriler, satir satir okunmus, ham veri metni (izerinde agik
ve analitik bicimde gerceklestirilen kodlamalar, icerik analizi yoluyla ¢6ziimlenmistir.

Bulgular: Goériismelerden elde edilen veriler; “ebelerin lavman uygulamasi hakkindaki
gorusleri”, “ebelerin lavman uygulamasinin gerekliligi hakkindaki gérisleri”, “ebelerin lavman
uygulamasini neden gerekli ya da gereksiz gérdiikleri hakkindaki dustinceleri”, “lavman
uygulamasinda ebeler icin kadinlarin isteklerinin &nemi”, “ebelerin lavman uygulamasi
sirasindaki deneyimleri (duygu ve distinceleri)”, “kadinlarin lavman uygulamasi sirasindaki
tepkileri ve davranislari”, “ebelerin dogum sirasinda diski kagirma durumunda hissettikleri”,
“kadinlarin dogum sirasinda diski kacirma durumunda hissettikleri” olmak tizere alti ana tema
altinda toplanmistir. Ebeler lavman uygulamasinin her zaman gerekli olmadigini (n=2),

gebelerin isteklerinin 6nemli oldugu ve gebe istemedigi takdirde yapmayacaklarini (n=4),
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lavmani uygulamalarinin nedenini nébet devri yaptiklan ebenin lavmanin yapilmis olmasini
beklemesi (n=4) olarak bildirmislerdir. Yine lavman uygulamasi sirasinda ebeler gebeye verilen
pozisyondan (n=2) ve mahremiyetin korunamamasindan (n=1) rahatsiz olduklarini, bu islemi
yapmayi sevmediklerini (n=2), kadinlarin uygulama sirasinda aci hissettiklerini diistinduiklerini
(n=3), gebelerin utan¢ duyduklarini (n=2) ve lavmani kendi kendine uygulamak istediklerini
(n=2) bildirmislerdir. Dogum eylemi sirasinda kadinin diski kagirmasi durumunda, ebeler mide
bulantisi hissettiklerini (n=3), kokudan rahatsiz olduklarini (n=3) ve ¢alisma motivasyonlarinin
azaldigini (n=2), kadinlarin ise utandiklarini (n=4), ikinmay biraktiklarini (n=3) ve ebeden 6ziir
dilediklerini (n=2) soylemislerdir.

Sonug¢: Bu calismada ebelerin lavman uygulamasi konusunda ¢ok sayida olumlu ve
olumsuz nitelikte karmasik goriis ve deneyimlere sahip olduklar sonucuna varilmistir. Kanita
dayall uygulamalar kapsaminda, kadinlarin lavman uygulamasi konusunda gordsleri alinarak
hizmet sunum kalitesi gelistirilebilir ve gereksiz intrapartum lavman uygulanmasinin
azaltilmasina katki saglanabilir.

Anahtar Kelimeler: Ebelik, intrapartum bakim, Kanita dayali uygulama, Lavman.

ABSTRACT

Objective: The aim of the study is to reveal the routine enema practice in the intrapartum
period in a versatile manner from the perspective of the midwives.

Methods: This study was made phenomenologically with 12 midwives working in the delivery
room of Maternal and Child Diseases Hospital between December 2015 and January 2016. The
data were obtained through focus group interview with introductory information and semi-
structured interview forms, The answers which were obtained from the open-ended questions and
the data through the focus group interview were read line-by-line and also clear and analytical
coding on the raw data text analyzed by content analysis method.

Results: The following six main themes were identified: "midwives’ opinions on enema
practice”, "the opinions of midwives about the necessity of enema practice”, "considerations about
why midwives see enema practice necessary or unnecessary", "the preeminence of women's wishes

non

for midwives in enema practice”, "the experiences of the midwives in enema practice (feelings and
thoughts)", "the reactions and behaviors of women in enema practice', “midwives feel in the event
of fecal incontinence at birth ", "women feel the presence of feces during childbirth". Midwives
reported that enema practice did not always necessary (n=2), the requests of the pregnant women
were important and could not do if pregnant did not want it (n=4), the reason for enema practice
due to expecting the midwife who changing of guard to have had an enema (n=4). Also midwives
reported that felt uncomfortable due to the position given to the pregnant (n=2) and the lack of
privacy (n=1), they did not like to do this practice (n=2), they thought that women felt pain (n=3)
and the shame (n=2) during the practice and wanted to self-administered enema. In case of a
woman's fecal soiling during labor, the midwives reported that they felt nauseous (n=3) and
uncomfortable about the smell (n=3), decreased motivation (n=2) and women were embarrassed
(n=4), refused (n=3) and gave up pushing (n=2).

Conclusion: This study revealed that midwives had complex opinions and experiences in
enormous positive and negative about enema practice. Within the scope of evidence-based
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practice, service provider quality can be improved by taking the opinions of women about enema
and contributing to the reduction of unnecessary intrapartum enema practice.
Keywords: Midwifery, Intrapartum care, Evidence-based practice, Enema.
GiRiS
Ulkemizde intrapartum lavman uygulamasi puerperal ve neonatal enfeksiyon
riskini azalttigl, dogum eyleminin siresini kisalttigi ve dogum alaninin kirlenmesini
onledigi gerekgeleri ile rutin olarak uygulanmaktadir (Taskin 2016, Olgag ve Karacam
2017). Ancak, gugli kanita dayali bilimsel calismalar, dogum eyleminde lavman
uygulamasinin rutin olarak kullanimini desteklememektedir (Reveiz ve ark. 2013,
World Health Organization 2018). Bu nedenle tlkemizde intrapartum rutin lavman
uygulamasi konusunda ebelerin goruslerinin incelenmesi ve arastirmaya dayal
bilgilerin aciga ¢ikarilmasi dnemli ve gereklidir.

intrapartum lavman kullanimi  iilkelere gére degisiklik gdstermektedir.
intrapartum lavman uygulanma sikhdinin Kanada'da %>5,4 (Chalmers ve ark. 2009),
iran’da %11,0 (Pazandeh ve ark. 2015) ve isvicre'de %39 (Sandin-Bojé ve ark. 2006)
oldugu bildirilmektedir. Aydin’da yapilan bir calismada ise vajinal dogum yapan
kadinlarin %76,6'sina lavman uygulandidi bildirilmistir (Karacam ve ark. 2017). Oysa
Turkiye'de, saghk calisanlan tarafindan, intrapartum lavman uygulamasinin kanita
dayali uygulamalar ve anne dostu uygulamalari kapsaminda kesinlikle yapilmamasi
gereken uygulamalar icinde yer aldigi bilinmektedir. Diger yandan, Mugla ve
Aydin'da dogum ve kadin hastaliklari alaninda calisan hemsire, ebe ve hekimlerin
anne-dostu uygulamalarina iliskin gorlslerinin  incelendigi bir arastirmada,
katihmcilarin =~ %44’Gnin  “dogumda  tibbi  endikasyon olmadik¢a lavman
uygulanmamalidir” ifadesine kesinlikle katilmadiklari, %22’sinin kararsiz olduklari ve
%34'UnUn de katildiklari bildirilmistir (Olgac ve Karacam 2017).

Literatlrde intrapartum lavman uygulamasinin nedenleri perinede travmatize
olan dokulunun diski ile temasini 6nleyerek neonatal ve postpartum enfeksiyonlarin
azaltilmasi, kadinlarin bagirsaklarinin temizlenmesini iyi bir sey olarak gérmeleri ve
dogum sonrasi epizyotomi ile birlikte diskilama sirasinda yasanan rahatsizlik hissinin
azaltilmasi olarak gosterilmektedir (Reveiz ve ark. 2013). Uygulanmamasi icin
gerekgeler ise; enfeksiyonu Onlememesi, kadina rahatsizlik vermesi ve maliyeti
arttirmasi olarak gosterilmektedir (Cuervo ve ark. 2006, Yeat ve ark. 2011). Reveiz ve
ark. (2013) tarafindan yapilan, dért randomize kontrolll arastirmanin ve 1917 kadinin
yer aldigi, bir Cochrane derlemesinde, lavman uygulamasinin perinatal ve neonatal
enfeksiyon oranlar ve kadinin memnuniyeti Gzerinde etkisinin olmadigi ve dogum
eyleminde rutin olarak uygulanmamasi gerektigi bildirilmistir.

Bu sistematik derleme (Reveiz ve ark. 2013) glicli kanitlar ortaya koymasina
ragmen, Ulkemizde halen intrapartum lavman uygulamasinin yaygin kullanildig
(Karacam ve ark. 2017), dogum ve kadin hastaliklari alaninda calisan ebe, hemsire ve
hekimlerin cogunun da bu uygulamanin yapilmasi gerektigi gorisiinde olduklari
(Olga¢ ve Karacam 2017) gorulmektedir. Bu gerekcelerden dolayi intrapartum
doénemde rutin lavman uygulamasinin saglik calisanlarinin perspektifinden ¢cok yonli
bicimde aciga cikarilmasina gereksinim bulunmaktadir. Bu nedenle calismamizda
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ebelerin intrapartum lavman uygulamasi hakkindaki gériis ve deneyimlerinin ortaya
cikarilmasi amaglanmistir.

Bu dogrultusunda asagidaki arastirma sorularina yanit aranmistir;

1. Ebelerin lavman uygulamasi ve gerekliligi hakkindaki gorusleri nelerdir?

2. Ebelerin lavman uygulamasi sirasindaki deneyimleri (duygu ve distinceleri)
nasildir?

3. Kadinlarin lavman uygulamasi sirasindaki tepkileri ve davranislar nasildir?

4. Ebelerin ve kadinlarin dogum sirasinda diski kagcirma durumunda hissettikleri
nelerdir?

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi ve Yeri

Bu arastirma Aralik 2015-Ocak 2016 tarihleri arasinda, fenomenolojik olarak, Kadin
Dodum ve Cocuk Hastaliklan Hastanesi'nin dogum salonunda calisan ebeler ile
yapilmistir. Fenomenolojik yaklasimda, insanlarin deneyimleri, bu deneyimlerini nasil
anlamlandirdig ve bilince nasil donusturdukleri agciklanmaya calisilir. Bu yaklasimda
her ne kadar bireylerin deneyimleri incelense de katilimcinin yani sira arastirmaci da
arastirma surecine dahil olur. Boylece bireysel gerceklik katilimci ve arastirmaci
tarafindan olusturulur. Fenomonolojik yaklasimda gorismeler mimkin oldugunca
onyargisiz olarak yapilandirilmis sorularla yapilir ve arastirma siireci timevarimsaldir
(Bas ve Akturan 2008, Yildirnm ve Simsek 2016). Bu arastirma yontemi ile zengin
niteliksel veriler elde edilebilir.

Arastirmanin Orneklemi

Arastirma problemlerinin en iyi sekilde incelenecek durumun saptanmasinda nitel
arastirma orneklem tekniklerinden, amacl 6rnekleme yoéntemi kullaniimistir. Bu
calisma grubunun belirlenmesinde, maksimum c¢esitlilik 6rnekleme teknigi
kullanilmistir. Maksimum cesitlilik 6rnekleme yonteminde amag goreli olarak kiictiik
bir orneklem olusturmak ve bu 6rneklemde calisilan probleme taraf olabilecek
bireylerin ¢esitliligini maksimum derecede yansitilmasini saglamaktir (Yildirm ve
Simsek 2016).

Arastirmada iki ayn calisma grubu belirleme yoluna gidilmistir. ilk calisma
grubunu arastirmanin yapildig Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi dogum
salonunda calisan 12 ebe olusturmustur. Arastirmaya hastanenin dogum salonu
kadrosunda olan fakat gorevlendirme ile baska hastanede calisan ve resmi izinli olan
U¢ ebe dahil edilmemistir. Arastirmanin verilerini zenginlestirmek amaciyla yas, egitim
durumu, cahisma durumuna dair sinirlama yapilmamistir. Arastirmanin yapildigi
hastanenin dogumhane biriminde lavman kadinlara rutin olarak uygulanmaktadir.
Lavman uygulamasi konusunda karar verici merkez genellikle hekim istemleri
olmakla birlikte bazi ebeler hekim istemi disinda da lavman uygulamasini
planlamaktadir. Arastirmanin yapilacagi merkezde yapilan bir calismada vajinal
dogum yapan kadinlarin %76,6'sina lavman uygulandigi bildirilmistir (Karacam ve ark.
2017). Fakat hastanenin yakin zamanda anne dostu hastane olmasi ile birlikte bu
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tutum degismeye baslamistir.

ikinci asamada bu grup icinden asiri ve aykirn uc 6rneklemi (dért ebe)
belirlenmistir. Lavman uygulamasina tamamen karsi olan, kesinlikle tam olarak
benimseyen, lavmana karsi olmayan ve uygulayan, karsi olan ancak cok direng
goOstermeyen birer ebe olmak lzere dort ebe secilmistir. Odak grup gériismelerinin
genellikle 6-8 katilimcr ile yapilmasinin yeterli oldugu kabul edilmektedir. Ancak
arastirmanin amacina, arastirma sorularinin niteligi ve sayisina goére bu sayi
farkhilasabilir. Arastirmalarda, odak grup gorlsmelerinin 4-15 kisi yapilabilecegi
bildirilmektedir (Gibbs 1997). Bu bilgiye gore bu calismada dort kisi ile odak grup
gorusme yapilmasi yeterli kabul edilmistir.

Verilerin Toplanma Araci

Arastirma verilerinin toplanmasinda ebelerin tanimlayici 6zelliklerini sorgulayan
10 sorudan olusan bir soru formu ve ebelerin lavman uygulamasi ile ilgili deneyim ve
goruslerini belirlemek icin gelistirilen sekiz sorudan olusan yari yapilandiriimis
gorusme formu kullanilmistir. Yari yapilandirilmis gériisme formunda yer alan agik
uglu sorular ile ebelerin lavman uygulamasi ve gerekliligi hakkindaki goérusleri,
lavman uygulamasi sirasindaki deneyimleri, kadinlarin lavman uygulamasi sirasindaki
tepkileri, ebelerin ve kadinlarin dogum sirasinda diski kagirma durumunda
hissettikleri sorgulanmistir.

Veri toplama araclarinin kapsam gecerliligini saglamak icin biri kalitatif
arastirmalar konusunda digeri dogum, kadin sagligi ve hastaliklari konusunda uzman
iki akademisyenden uzman gorusleri alinmis ve 6neriler dogrultusunda diizenlemeler
yapilmistir. Veri toplama formlarinin anlasilirhigi ve uygulanabilirligini gelistirmek icin
Ug kisi ile 6n uygulama yapilmistir. Bu uygulama sonucunda formlarda herhangi bir
degisiklik yapilmasina gereksinim bulunmamistir ve bu ebeler arastirma 6rneklemine
dahil edilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri, ebelik alaninda doktora egitiminin tez asamasinda, niteliksel
arastirma konusunda egitim ve deneyimi olan birinci arastirmaci tarafindan
toplanmistir. Veriler, 12 ebeden bireysel gériisme yontemi ve doért ebenin katildigi
odak grup gorismesi ile toplanmistir. Odak grup goriismesi, arastirmaci tarafindan,
arastirilan konuya uygun olarak secilmis ve bir araya getirilmis insanlarin arastirilan
problem Uzerindeki goruslerini sunmalar ve tartismalari amaci ile yapilmaktadir
(Powell ve ark. 1996). Odak grup goriusmesi sirecinde katilimcilar, diger kisilerin
tepkilerini ve yanitlarini dinleyebilirler, buradan hareketle kendi distincelerine
eklemeler yapabilirler. Katilimcilarin uzlasmaya varmasi veya fikir ayriligina diismesi
zorunlu olarak beklenmez. Boylece gériismede, bireylerin baskalarinin gérislerini de
dikkate alarak kendi gorislerini 6zgiirce ifade etmeleri saglanir ve yiksek nitelikli
veriler elde edilebilir (Patton 2002).

Bu arastirmada verilerin toplanmasinda, 6nce dogum salonunda calisan ebeler ile
tanisilmis, arastirma hakkinda bilgi verilmis ve arastirmaya davet edilmistir. Calismaya
katilan 12 ebe ile gériisme yapilarak veri toplama formlar doldurulmustur. ikinci
asamada, bu ebelerden, elde edilen verilere gore asir ve aykiri u¢ 6rneklem yontemi
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ile dort ebe secilmis ve bir ay sonra odak grup gorismesine alinmistir. Odak grup
gorismesi icin onceden gorismenin yapilacagi zaman ve tarih katihmcilar ile
belirlenmistir. Grup gorismesi yaklasik 50-60 dakika da gerceklestirilmis ve ses kayit
cihazi kullanilarak kayit edilmistir.

Arastirma verilerinin toplanmasinda, ebelerin is yogunlugu dikkate alinmis ve
uygun olduklari zamanda gériismeler gerceklestirilmistir. ikinci gruba alinan ebeler
ile odak grup gorismesi ebe odasinda yapilmistir. Gorlisme sirasinda verilen
cevaplarin cevredeki bireylerden etkilenmesini onlemek amaci ile ebeler ve
arastirmacinin  yalniz  kalmasi saglanmis, ebelerin kendilerini daha rahat
hissetmelerine 6zen gosterilmistir.

Verilerin Analizi

Elde edilen nicel veriler sayi ve yiizde olarak sunulmustur. Odak grup goriismesi
yoluyla elde edilen veriler Microsoft Word programi ile kelime kelime bir metin haline
getirilmis ve ham veri dokiimani olusturulmustur. Bu dokiiman satir satir okunmus,
ham veri metni Uzerinde acik ve analitik bicimde gerceklestirilen kodlamalar, icerik
analizi yoluyla ¢oziimlenmistir. Verilerden hareketle, kodlarin benzerlik, farklilik ve
iliskileri dikkate alinarak kategoriler olusturulmus ve belirlenen kategorilere
yerlestirilmistir. Analiz birimi olarak cimleler kullanilmistir. Sonra her bir kategorinin
hangi siklikla tekrar ettigi (frekansi)) bulunarak, nitel veriler sayisallagtinlmistir.
Guvenirlilik icin kodlayicilar arasi katsayr hesaplanmis ve elde edilen guvenirlik
katsayisinin (0,89) yeterli diizeyde oldugu gorilmustir (Miles ve ark. 2014).

Etik varsayimlar
Arastirmanin yapilabilmesi icin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan olur (Sayi: 5689545/050.04-
433) ve Aydin ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi'nden yazili izin alinmistir.
Ayrica arastirmaya katilan ebelere arastirma ile ilgili bilgi verilmis ve onamlari
alinmustir.
BULGULAR VE YORUM

Ebelerin Tanitici Ozellikleri
Arastirma orneklemine dahil edilen 12 ebenin sosyo-demografik ve calisma
yasantilari ile ilgili verileri asagida ozetlenmistir. Calismaya alinan ebelerin yas
ortalamasi 42,66+6,4 (aralik: 29-64)" tur. Ebelerin %50’si lisans mezunu, %75'inin gelir
diizeyinin orta ve %75'inin evli oldugu gorilmistir. Yine ebelerin aktif calisma yil
ortalamasinin 24,09+4,19, dogum salonunda calisma siire ortalamasinin 14,50+6,54
ve yasayan cocuk ortalamasinin 1,67+0,89 oldugu belirlenmistir. Ayrica arastirma
kapsamina alinan ebeler daha 6nceki calisma hayatlarinda saghk ocadi (%91,7), saghk
evi (%16,6) ve Universite hastanesinde (%8,3) gorev yapmislardir.
Elde edilen nitel veriler alti ana tema altinda toplanmistir;
1. Ebelerin lavman uygulamasi hakkindaki gorusleri
2. Ebelerin lavman uygulamasinin gerekliligi hakkindaki gorusleri
- Ebelerin lavman uygulamasini neden gerekli ya da gereksiz gordikleri hakkindaki
dusunceleri
- Lavman uygulamasinda ebeler i¢in kadinlarin isteklerinin 6nemi
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Ebelerin lavman uygulamasi sirasindaki deneyimleri (duygu ve dustinceleri)
Kadinlarin lavman uygulamasi sirasindaki tepkileri ve davraniglari

Dogum sirasinda diski kagirma durumunda ebelerin hissettikleri

Dogum sirasinda diski kagirma durumunda kadinlarin hissettikleri

Tema 1. Ebelerin Lavman Uygulamasi Hakkindaki Goriisleri

Tablo 1'de goruldugu gibi ebelere birinci tema dogrultusunda lavman uygulamasi
hakkindaki ne dusundikleri sorulmustur. Ebelerin verdikleri cevaplarda lavman
uygulamasi hakkinda genel olan gorils; bazen gerekli oldugu (n=2) seklindedir.
Ebelerin tamami ayni durumda olsalar idi kendilerine lavman yapilmasini
isteyeceklerini bildirmislerdir. Asadida ebelerin lavman uygulamasi hakkindaki
gorislerinden ornekler verilmistir:

Katilmar 1: Dogumdan 6nce lavman uygulanmamasi gerektigini diisiniyorum.
Gereksiz bir tibbi miidahale. Ama ben dodum yapacak olursam bana lavman
yapilmasini isterim. Ben dogum yapmaya gelirsem lavmansiz ve dyle dogum
yaparsam rahat edemem ve kesinlikle beni etkiler. Ben karsimdakini dustinerek
tkinmaya utaninm kesin. Ama gebeye yapilmasa da olur. Ben kendim i¢in yapilmasini
isterdim.

Katilma 2: Bazen gerek oldugunu distniyorum. Ama c¢okta 6nemli
bulmuyorum acgikcasi. Bazi gebeler tam acik geliyorlar. Lavman yapilmamis oluyor
ama gaita yapmiyorlar. Bas baskiliyor sanirim gaita cikisini. Yapsa da sert oldugu igin
g6ziine gozukmiyor. Bazilari da hi¢ yapmiyor. Demek ki daha 6ncesinde gaitasini
yapmis oluyor. Bilingli olabilirler bu konuda. Gebelerin bazilari evde ikinirsam bir sey
olur diye gaitalarini gelmeden yapmiyorlar. Ben tecribeme dayanarak dyle bir sey
distnliyorum. Bir gebelere sormak lazim aslinda bunu. Ben kendime de yapilmasini
isterdim. ishalim diyene de ben yapmiyorum.

Katilima 3: Ben lavmanin hem kendi agimdan hem de hasta agisindan olmasi
gerektigini distinliyorum.

Katillmar 4: Bence lavman yapilmamali ama tabi ebenin hissettikleri ve kadinin
hissettikleri de dnemli kisiye gore de opsiyon olabilir.

oupw

Tablo 1. Ebelerin Lavman Uygulamasi Hakkindaki Gorisleri

Tema Kodlar
n=4
Ebelerin lavman Kendine lavman yapilmasini tercih etme (n=4),
uygulamasi hakkindaki Bazen gerekli (n=2),
gorisleri Gerekli bir uygulama degil (n=1),

Tibbi bir miidahale (n=1),

Onemli bir uygulama degil (n=1),

Hem ebe hem de kadin icin gerekli bir uygulama (n=1),

Ebenin hisleri 5nemli (n=1),

Kadinin hislerin nemli (n=1),

Doguma tam acgik gelen kadinlarda basin gaitayr baskilamasi
(n=1),

Hastaneye gelmeden ©6nce gaita yapanlarin dogumda
yapmamasi (n=1),

Evde 1kinmaktan korktuklan icin gebelerin gaita yapmadan
hastaneye gelmesi (n=1),

Diyare olanlara lavman uygulamama (n=1)
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Tema 2. Ebelerin Lavman Uygulamasinin Gerekliligi Hakkindaki Goriisleri

Ebelerin lavman uygulamasinin gerekliligi hakkindaki gorugsleri Tablo 2'de
gorulmektedir. Asagida ebelerin lavman uygulamasini neden gerekli veya neden
gereksiz gordukleri hakkindaki disuncelerini belirten yanitlardan ornekler yer
almaktadir:

Katillman 1: Bence lavman yapilmamali ama tabi ebenin hissettikleri ve gebenin
hissettikleri de 6nemli. Kisiye gore de opsiyon olabilir. Niye yapilmamali ¢linkl
rektumdaki gaitanin itkinmaya daha cok yardimci oldugunu dustniyorum. Kanit
temelli calismalarda da bunu okuduk. O ylzden gaitanin faydasi oldugunu
distiniyorum.

Katilma 2: ...... enfeksiyon agisindan ben daha temiz oldugunu distiiniyorum.
Cunkl herkes ayni diizey calismiyor. Bazisi o lavman yapilmadigi zaman her yere
bulastirabiliyor. Cocugun agzina bulastinyor, kadina bulastiriyor.

Katilma 3: ....... ben daha ¢ok dogumu arkadasima birakacagim icin ve onun
gerekli olduguna inandidini bildigim icin yapma taraftariyim. Baskasina birakacagim
icin yapiyorum. Ama kendim dogumunu yaptiracaksam ¢cok dnemsemiyorum. Kime
birakacagimi bilmedigim icin ve lavmansiz birakmis demesinler diye rutin olarak
uyguluyorum.

Ebelere lavman uygulamasi yaparken kadinlarin isteklerinin  6nemi
sorgulandiginda ise, ebelerin tamami kadinlarin isteklerinin énemli oldugunu ve
kadinlar istemez ise bu uygulamayi yapmayabileceklerini belirtmislerdir.

Katihma 1, 2, 3: Tabi ki 6nemli. istemezse yapmayiz.

Katillmar 4: ...Ben gebeye soruyorum. Anlatiyorum. Hani sen ¢ok rahatsiz olacak
misin diye. O ille de hayir yapilmasin diyorsa yapmayabilirim. Ama anlatinca o da
istiyor.

Tablo 2. Ebelerin Lavman Uygulamasini Neden Gerekli ya da Gereksiz Gordikleri Hakkindaki Distinceleri

Tema Kodlar n=4
Ebelerin lavman Dogumu bir sonraki ebeye birakacak olma (n=4),
uygulamasinin gerekliligi Gebenin istegine gore uygulanmasi gerektigi (n=3),

hakkindaki gorusleri Dogumu kendi yaptiracak ise dnemli olmama (n=2),

Neden gerekli olup olmadigini bilmeme (n=1),
Rektumdaki gaita ikinma icin yardimci (n=1),

Kanit temelli calismalarda rutin uygulanmama (n=1),
Acil dogumlarda yapilmama (n=1),

Enfeksiyon (n=1),

Dogum alaninin temizligini saglama (n=1),

Fetlisiin yliziine ve kadina gaita bulasma (n=1),
Kokusundan rahatsiz oldugu igin yapma (n=1)
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Tema 3. Ebelerin Lavman Uygulamasi Sirasindaki Deneyimleri (Duygu ve
Diistinceleri)

Gorusme yapilan 4 ebenin lavman uygulamasi sirasindaki deneyimlerine iliskin
bilgiler Tablo 3'de verilmistir. Ebelerin lavman uygulamasi sirasindaki deneyimleri
(duygu ve duistinceleri)ne iliskin yaptiklar bazi agiklamalar sunlardir:

Katilma 1: Lavman uygulama sirasinda aslinda pozisyon beni irrite ediyor.
Gebenin distligu pozisyon rahatsizlik verici................ Ben utaniyorum. Bazen zor
gidiyor zaten. Birde hastanin mahremiyet agisindan utandigini distinerekten rahatsiz
oluyorum.

Katihma 2: Benim ¢ok kotl bir deneyimim var. Bir keresinde gebe lavman
uygularken yuziime gaz cikardi. Bende yapmayi ¢ok sevmiyorum aslinda ama
gereklilik varsa yapiyorsun. Uygulamayi yaparken rahatsizlik hissediyorum c¢uinku.
Aslinda kendileri yapmak istiyorlar lavmani. Kendilerinin yapabilecegi bir aparat olsa
olabilir. Bir arkadasimin lavman yaparken yilziine fiskirmis gaita ile birlikte lavman.

Katilma 3: Ben ¢ok rahatsiz oluyorum. Lavman yaparken diskinin geri gelmesi
beni ¢cok rahatsiz ediyor.

Tablo 3. Ebelerin Lavman Uygulamasi Sirasindaki Deneyimleri

Tema Kodlar n=4

Ebelerin lavman Uygulamayi sevmeme (n=2),

uygulamasi sirasindaki Gebeye verilen pozisyon rahatsiz edici (n=2),

deneyimleri (duygu ve Utanma (n=1),

distinceleri) Gebenin mahremiyetini bozdugunu disinerek rahatsiz hissetme
(n=1),

Lavman uygulama sirasinda gaitanin geri gelmesinden rahatsiz
olma (n=1),

Yalnizca gerekli ise yapmak isteme (n=1),

Uygulama sirasinda lavmaninin gitmemesi halinde uygulamayi
yarida birakma (n=1),

Mide bulantisi yasama (n=1)

Tema 4. Kadinlarin Lavman Uygulamasi Sirasindaki Tepkileri ve Davraniglari

Tablo 4’de kadinlarin lavman uygulamasi sirasindaki davranislari ve tepkileri
verilmistir. Ebelerin bu konudaki bazi ifadeleri soyledir:

Katilmar 1: Kendileri yapmak istiyorlar. Bir tane gebe kendi kendine uygulamak
istemisti ama vajen icine lavmani uygulamisti hatirhyorum ben. Once aci hissediyor
sonrasinda utang hissediyor. Utanci daha az hissediyor aciya gore. Aci hissini daha ¢ok
belli ediyorlar. Gebenin distiigl pozisyon rahatsizlik verici. Gebede sanki orda
rahatsizmis gibi duruyor ama gebeye daha sonra sordugumuzda, gebelerin de
¢ogunlugu aslinda lavman olmak istiyor.

Katillma 2: Bazen aciyor diyorlar ama pozisyon verdirerek daha yavas yapmaya
calisiyoruz. Bazilari da ¢ok rahatsiz olmuyor. Lavman uygulamasini uygulamaya
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gerekli gordigu icin cok utanmiyor bazilarl. Bazilari da ¢ok utaniyor. Bize de
uygulanacak olsa bizde utanabiliriz tabi ki. O psikolojik durum herkese gore degisiyor.

Katilima 3: Yapmasaniz olmaz mi diyorlar. Acgiklayinca kabul ediyorlar ama. Bazen
basuru oldugu icin daha cok aci ¢ekiyorlar.

Tablo 4. Kadinlarin Lavman Uygulamasi Sirasindaki Tepkileri ve Davranislari

Tema Kodlar n=4
Kadinlarin lavman Aci hissetme (n=3),
uygulamasi sirasindaki Lavmani kendisinin uygulamak istemesi (n=2),

tepkileri ve davraniglan Utang hissetme (n=2),

Act hissini utanca gore daha ¢ok belli etme (n=1),
Yapilmamasini talep etme (n=1),

Cok rahatsiz olmama (n=1),

Lavmani gerekli olarak géren kadinlarda utanmama (n=1),
hemoroidi olan kadinlarda daha ¢ok aci cekme (n=1),
Rahatsiz hissetme (n=1),

Gaitasinin bosaltilmasini isteme (n=1),

Pozisyondan rahatsiz olma (n=1)

Tema 5. Dogum Sirasinda Diski Kagirma Durumunda Ebelerin Hissettikleri

Tablo 5'de goruldigi gibi ebelerin cogunlugu dogum sirasinda diski kagirma
durumunda mide bulantisi yasadiklarini (n=3) ve kokudan rahatsiz olduklarini (n=3)
bildirmislerdir. Asagida ebelerin yaptiklari agiklamalardan 6rnekler yer almaktadir:

Katiima 1: Benim midem bulaniyor. Ogirmemek icin zor tutuyorum kendimi.
Kokudan dolayi 6zellikle. Hemen maske takiyorum. Ama 6giirme ve bulanti hissi cok
oluyor bende. Bu durumda dodum uzun surerse etkileniyorum. Bir dolanip gelesi
geliyor insanin.

Katilma 2: Bende mide bulantisi yasiyorum. Sonrasinda motivasyonum da
bozuluyor. Hemen ah uh demeye bagliyorum. Biz ay falan dedigimiz zaman gebede
rahatsiz oluyor bu durumdan tabi. Tepkilerimizi gizleyemiyoruz bazen.

Katilima 3: Sadece gorintl degil de kokuda oluyor ya o mide bulandiriyor.
Bence kokuyor olmasa olabilir ama kokmasi ¢cok koti. Bazen kil kurdu olabiliyor
kisilerde o zaman gaita yaptiklarinda kil kurtlarn da disar ¢ikiyor. O anda ben ¢ok koti
oluyorum. Dokunamiyorum onlara. Birkag kez yasadim bunu.

Tablo 5. Ebelerin Dogum Sirasinda Diski Kagirma Durumunda Hissettikleri

Tema Kodlar n=4
Ebelerin dogum sirasinda Mide bulantisi (n=3),

diski kagirma durumunda Kokudan rahatsiz olma (n=3),

hissettikleri Maske kullanmak isteme (n=2),

Motivasyonda azalma (n=2),
Tepkilerini gizleyememe (n=2),
Ogiirme hissi (n=1),

Kil kurdu olan kisilerde zorlanma (n=1),
Uzun siire o ortamda ¢alisamama (n=1)
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Tema 6. Dogum Sirasinda Diski Kacirma Durumunda Kadinlarin Hissettikleri

Ebeler, kadinlarin tamaminin diski kacirdiklarini fark ettiklerinde utandiklarin (n=4)
belirmislerdir (Tablo 6). Ebelerin bu konudaki bazi agiklamalari séyledir:

Katilmai1: Utaniyorlar cogunluklu olarak. Cok azi utanmiyor. Ikinmayi

birakiyorlar. Gebelerde fark etmiyorlar yaptiklarini. Ama fark ettiklerinde

utaniyorlar yazik.

Katilima 2: Utaniyorlar genelde. Ay ¢ok 6zir dilerim diyorlar.

Katillma 3: Utandiklari icin ikinmayi birakanlar oluyor. Ama bazilari cok utanmiyor

¢ok rahat oluyorlar.

Tablo 6. Kadinlarin Dogum Sirasinda Diski Kagirma Durumunda Hissettikleri

Tema Kodlar n=
Kadinlarin dogum sirasinda Utanma (n=4),

diski kagirma durumunda Ikinmayi birakma (n=3),

hissettikleri Oziir dileme (n=2),

Ebelerin yiiz ifadesini fark edince rahatsiz hissetme (n=1),
Rahat olma (n=1),
Diski kagirdigini hissetmeme (n=1)

TARTISMA

Bu calisma intrapartum dénemde uygulanan rutin lavman uygulamasini, ebelerin
perspektifinden cok yonli bicimde tartismak amaci ile niteliksel olarak yapilmistir.
Calismada baslhca ebelerin lavman uygulamasinin  bazen gerekli oldugunu
disunduikleri, nobet degisimi sonrasi diger ebenin lavman yapilmis olmasini
bekledigi icin uyguladiklari, lavman uygulamasinda kadinlarnn istedigini
onemsedikleri, gebeye verilen pozisyondan rahatsiz olduklar, uygulamayi
sevmedikleri ve diski kacirma durumunda mide bulantisi yasadiklari sonuclarina
ulasilmistir. Yine uygulama sirasinda kadinlarin daha ¢ok aci ve utanma hissettikleri,
ikinmay! biraktiklar sonuclari elde edilmistir. Bu sonuclar ebelerin lavman uygulamasi
konusunda olumlu ve olumsuz nitelikte karmasik goriis ve deneyimlerini ortaya
koymasi bakimindan énemlidir.

Literatlirde kanita dayali uygulamalara dayali olarak intrapartum doénemde
lavmanin gereksiz oldugu(Cuervo ve ark. 2006, Yeat ve ark. 2011, Reveiz ve ark. 2013)
bilgilerin aksine bu calismada ebeler, lavmanin bir sonraki ebeye teslim dncesinde ve
gebenin istegi gibi bazi durumlarda gerekli oldugu genel gorisiine sahip olduklar
gorulmustir. Bu sonu¢ ebelerin  kanita dayali uygulamalar konusunda
bilgilendirilmesi gerektigini gosterebilir.

Bu calismada ebeler lavmani gebenin istegi ve takip ettikleri gebelerin dogumunu
nébet degisimi sonrasi baska bir ebeye devredecekleri icin uyguladiklarini
soylemislerdir. Ayrica ebelerin lavmani enfeksiyonu ©nleme, dogum alaninin
temizligini saglama ve diski kokusundan rahatsiz olma nedenleri ile uyguladiklari
saptanmistir. Yapilan ¢alismalarda da benzer sekilde lavman uygulamasinin genellikle
puerperal ve yenidogan enfeksiyonlarini azaltmak, bagirsaklarin bosaltimini
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saglayarak epizyotomi uygulanan kadinlarda dogum sonu badirsak hareketleri
nedeniyle olusabilecek rahatsizligi dnlemek amaciyla yapildigi rapor edilmektedir
(Cuervo ve ark. 1999, Lopes ve ark. 2001). Fakat glincel kanit temelli sistematik
derlemeler uygulamanin gerekliligini desteklememektedir (Reveiz ve ark. 2013). Bu
sonuglar ebelerin, lavman konusundaki uygulamalarini kanita dayali gtincel bilgilere
gore yeniden diizenlemeleri gerektigini gosterebilir. Ancak bu konuda hekimlerin de
ebeler ile benzer yaklasimlara sahip olmalari uygulamalari kolaylastirabilir.

Ebeler lavman uygulamasi sirasindaki gebeye verilen pozisyondan rahatsiz
olduklarini ve bu uygulamayi sevmediklerini bildirmiglerdir. Yine ebeler kadinlarin da
lavman uygulamasi sirasinda daha ¢ok aci hissettiklerini, utandiklarini ve kendi
kendine uygulamak istediklerini bildirmislerdir. Bu sonuclara dayal olarak lavman
uygulamasinin ebeler tarafindan her ne kadar uygulama basamaklarina uygun
bicimde uygulansa da kadinlarin islem sirasinda rahatsiz olmasi dikkat ¢ekicidir.

Bu calismada ebelerin ¢cogunlugu dogum sirasinda diski kagirma durumunda
mide bulantisi yasadiklarini, kokudan rahatsiz olduklarini, motivasyonlarinin
azaldigini ve maske kullanmak zorunda kaldiklarini bildirmislerdir. Bu sonuglar ebeleri
lavman uygulamaya yonlendirebilir.

Arastirmada ebeler kadinlarin dogum sirasinda diski kagirdiklarini fark ettiklerinde
utandiklarini, ikinmayi biraktiklarini ve kendilerinden 6zur dilediklerini bildirmislerdir.
Bu sonug¢ diski kacirmanin dogum eyleminin seyrini olumsuz etkileyebilecegini
gostermektedir. Literatlirde bu konuda herhangi bir bilgiye rastlanmamasi daha fazla
arastirma yapilmasi geregini ortaya koymaktadir.

SONUC VE ONERILER
Bu arastirmada ebelerin;
e Lavman uygulamasini bazen gerekli bulduklari,
o Nobet degisimi sonrasi gebelerini devrettikleri ebenin beklentisi nedeni ile
uyguladiklari,
¢ Kadinlarin lavman konusundaki isteklerinin dnemli oldugunu bildirdikleri,
e islem sirasinda gebeye verilen pozisyondan rahatsiz olduklari ve uygulamayi
sevmedikleri,
e Kadinlarin uygulama sirasinda aci hissettiklerini bildirdikleri,
e Diski kagirma durumunda mide bulantisi yasadiklar, kadinlarin ise
utandiklarini ve ikinmayi biraktiklarini bildirdikleri sonuglarina ulasilmistir.

Bu sonuglara dayali olarak;

e intrapartum bakim hizmetlerinde calisan ebelerin lavman uygulamasi konusunda
kanita dayali uygulamalara gore bilgi ve uygulamalarini glincellemeleri,

e Lavman tibbi endikasyon nedeni ile yapilacak ise kadinlarin beklentileri ve
gereksinimleri sorgulanarak uygun girisimlerin planlanmasi, islem basamaklarinin
aciklanmasi, islem sirasinda kadina odaklaniimasi ve mahremiyetin saglanmasi ile
yasanacak rahatsizliklarin azaltiimasi,
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e Orgiin ve hizmet ici egitim programlarinda anne ve yenidodan sagligina katkis
bulunmadigindan intrapartum dénemde lavmanin rutin olarak
uygulanmamasinin 6nemi vurgulanmali,

e Hastane ve klinik yoneticilerinin intrapartum dénemde lavman uygulanmamasi
konusunda duzenleme yapmalarn ve bu konuda hizmet ici egitim planlama ve
yuritmeleri,

e Bu konudaki bilgi birikimini arttiracak daha kapsamli ve gugli kanitlar
olusturabilecek gozlemsel, deneysel ve kalitatif calismalarin yapilmasi onerilebilir.
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