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Amag: Bu derlemede kiiltiirleraras1 hemsireligin ¢ikig noktasi olan Kiiltiir Bakimi Cegitliligi ve Evrenselligi Teorisi ile Gogmen Gebe Okullarinin
kiiltiire uyumlu bakim verme durumlarinin incelenmesi amaglanmaktadir.

Bulgular: Kiiltiir kavramimin 6nemi artan gé¢ oranlart nedeniyle son dénemlerde giderek artmustir. Diinya genelinde hemen her iilke gbgten
etkilenmistir. Go¢ eden bireyler saglik hizmetlerine erigim, tedavi ve bakima iligkin geligebilen problemlerin yaninda ekonomik yetersizlik sebebiyle
daha fazla saglik sorunu ile karsilasmaktadir. Ozellikle gogmen anne adaylari, gebeligin getirdigi fizyolojik ve psikososyal giicliiklerin yani sira
farkli kiiltiire sahip bir ortamda bulunmanin yarattig1 stres nedeniyle de risk altindadir ve daha fazla saglik bakimina ihtiya¢ duymaktadirlar. Saglik
bakim hizmetlerine erismekte giigliikler yasayan bu kadinlar gebelik ve dogum komplikasyonlar: ile kars: karsiya kalmaktadirlar.

Bireyler, i¢lerinde bulunduklari kiiltiirel ve sosyal yapiya bagli farkli inang ve uygulama egilimindedir. Kiiltiirel normlar ve yanlis inanglar gebelik,
dogum ve dogum sonrasi donemde yanlis uygulamalara neden olmakla birlikte, verilen bakimin niteligini de etkilemektedir. Hizmet verilen
toplumda gebelik, dogum ve dogum sonrasi donemin ne anlama geldigi, bu donemlere yonelik yapilan kiiltiirel uygulamalarin neler oldugu, bu
donemde saglik hizmeti alimmin éniindeki kiiltiirel engellerin tanimlanmasi bakim siirecini olumlu etkiler. Ulkemizde hemsirelerin %87.5’inin
farkli kiiltiirlerden hastalarla iletisimde giigliik ¢ektigi ve cok daha fazlasmin kiiltiirlerarasi hemsirelik ile ilgili herhangi bir egitim almadig:
gorillmiistiir. Yapilan ¢aligmalarda gégmenlere yonelik gebe okullarmin kiiltiire 6zgii bakim verdigi kismen de olsa Leininger Kiiltiir Bakimi
Cesitliligi ve Evrenselligi Teorisinin uygulandigi goriilmektedir. Ulkemizde faaliyet gdsteren tek gégmen gebe okulunun yalmzca dil bariyerini
asma temelli oldugu goriilmektedir. Kiiltiirel uygulamalara egitim igerisinde yer verilmemektedir. Hem diinyadaki hem de iilkemizdeki verilere
bakildiginda kiiltiire uyumlu bakimin daha da 6n plana ¢ikacagi goriilmektedir.

Sonug: Saglik profesyonelleri, farkli kiiltiirel gruplarda gebelik, dogum ve dogum sonu dénemde daha nitelikli bakim sunabilmek i¢in kiiltiirel
degerlendirme becerilerini gelistirmeli ve bireye uygun hemsirelik modellerini kullanarak verilen bakimin kalitesini artirmalidir.

Anahtar kelimeler: Gégmen gebe okullart, kiiltiir bakim, leininger.

ABSTRACT

Aim: In this review, it is aimed to examine the Cultural Care Diversity and Universality Theory, which is the starting point of intercultural nursing,
and the culturally compatible caregiving status of Pregnant Migrant Schools.

Results: The importance of the concept of culture has increased in recent years due to increasing immigration rates. Almost every country in the
world has been affected by immigration. Immigrant individuals face more health problems due to economic inadequacy as well as the problems that
may develop regarding access to health services, treatment and care. Migrant mothers in particular are at risk due to the physiological and
psychosocial difficulties brought on by pregnancy, as well as the stress of being in an environment with a different culture, and they need more
health care. These women, who have difficulties in accessing health care services, are faced with pregnancy and birth complications.

Individuals tend to have different beliefs and practices depending on their cultural and social structure. Cultural norms and false beliefs cause
malpractices during pregnancy, birth and postpartum period, also affect the quality of care provided. What the pregnancy, birth and postpartum
period mean in the society served, what the cultural practices are made for these periods, and the definition of cultural barriers in front of healthcare
service in this period affect the care process positively. It has been observed that 87.5% of nurses in our country have difficulties in communicating
with patients from different cultures and many more have not received any training on intercultural nursing. In the studies conducted, it is seen that
the Leininger Theory of Cultural Care Diversity and Universality is applied, albeit partially, in that pregnant schools for immigrants provide culture-
specific care. It is seen that the only immigrant pregnant school operating in our country is based only on overcoming the language barrier. Cultural
practices are not included in the education. Considering the data both in the world and in our country, it is seen that culturally compatible care will
come to the fore even more.

Conclusion: Health professionals should improve their cultural evaluation skills and increase the quality of care by using nursing models appropriate
for the individual in order to provide more qualified care in pregnancy, birth and postpartum period in different cultural groups.

Keywords: Cultural care, leininger, pregnant migrant schools.
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GIRIS

Kiiltiir tarihsel toplumsal gelisme siireci i¢inde var olan
biitlin maddi ve manevi degerleri sonraki nesillere
iletmede  kullanilan  araclarin  biitiinii  olarak
tanimlanmaktadir. Kiiltiir bireylerin davranislarini
etkileyerek toplumun yasama bi¢imini sekillendirir.
Kiiltiir kavraminin énemi artan go¢ oranlar1 nedeniyle
son donemlerde giderek artmigtir. Diinya genelinde
hemen her iilke gocten etkilenmistir. Gogler genellikle
ekonomik, maddi ya da egitimsel nedenlerle istege
bagli; savas, siyasi veya dini zorlamalar nedeni ile
zorunlu olarak yapilmaktadir. Birlesmis Milletler
Ekonomik ve Sosyal Isler Boliimii’niin (UNDESA)
2019 raporuna gore 50 milyondan fazla uluslararasi
gdcmen bulunduran Amerika Birlesik Devletleri
(ABD), diinyada en ¢ok gocmene ev sahipligi yapan
iilke konumunda bulunmaktadir. Amerika’y1 Almanya,
Suudi Arabistan, Rusya ve Birlesik Krallik takip
etmektedir. Tiirkiye ise 2019 yili itibartyla 5 milyon
876 bin 829 uluslararasi gé¢men bulundurmaktadir.
Suriye’den goc eden kisi sayist da yasanan i¢ savas
sebebiyle sekiz milyonu asmis durumdadir. Diinyanin
farkli cografi bolgelerinde yasayan kisiler farkli
kiiltiirel yapilara sahiplerdir. Ozkiiltiirlerini devam
ettirmeye ve sonraki nesillere aktarmaya calisan
toplumlar bunu saglik davraniglarma yansitmig ve
saglik sorunlarina kiiltiirel ¢6ziimler aramiglardir.
Bireylerin davranis ve yasam bi¢imlerine yon veren bu
kiiltiirel yapt saglik hastalik algilarina, hastalik
durumunda bakim hizmeti alma tedaviyi kabul etme ve
uyum sireclerine ve saglik uygulamalarina yon
vermektedir (Caring for Kids New To Canada, 2022;
Bourke et. al., 2018; Vang, 2019; Bolsoy ve
Sevil,2006).

Saglik kavram kiiltlirden kiiltiire degismekte olan bir
olgudur. Savas, ekonomik krizler, doga olaylar1 gibi
cesitli nedenlerle bireylerin gé¢ etmesi toplumlarin ¢ok
kiiltiirlii yapiya doniismesine yol agmustir. Sosyal
yasamdaki bu  yenilikler kiiltiirel hemsirelik
uygulamalarmin sekillenmesinde etkili olmus ve
kiiltiire uygun bakim vermenin Onemini arttirmistir
(Bourke et. al., 2018; Vang, 2019;Basli ve ark.2018).

Gog¢ eden bireyler saglik hizmetlerine erigim, tedavi ve
bakima iligkin gelisebilen problemlerin yaninda
ekonomik yetersizlik sebebiyle daha fazla saglik
sorunu ile karsilagmaktadir. Hem diinyadaki hem de
iilkemizdeki verilere bakildiginda kiiltiire uyumlu
bakimin daha da 6ne ¢ikacagi goriilmektedir. Bireylere
kiiltlire uyumlu bakim saglamak ve yeterli kiiltiirel
veriler alabilmek i¢in kullanilan model ve teoriler
literatiirde yer almaktadir. Bu derlemede kiiltiirlerarasi
hemsireligin ¢ikis noktast olan Kiiltlir Bakimi
Cesitliligi ve Evrenselligi Teorisini ve Go¢men Gebe
Okullarmin kiiltire uyumlu bakiminin incelenmesi
amaglanmaktadir.

Kadin Saghg1 Hemsireligi Dergisi (KASHED) 2023; 9 (Ozel Say1-1); 49-55

Goc ve Kiiltiirleraras1 Hemsirelik

Gog bir ililkeden, bolgeden veya ikamet yerinden bagka
bir iilkeye yerlesmek icin gidis siirecidir. Gogler
genellikle ekonomik, maddi ya da egitimsel nedenlerle
istege bagli; savas, siyasi veya dini zorlamalar nedeni
ile zorunlu olarak yapilabilir (Dedeoglu, Gokmen,
2020; Ekici, Tuncel,2015). Go¢ eden bireylerin goc
stirecinde ve sonrasinda go¢ edilen bolgelerde saglik
hizmetlerine erisim, tedavi ve bakima ulagsmadaki
zorluklarin yaninda ekonomik olarak yetersiz olmasi,
saglik sigortalarinin bulunmamasi, yetersiz ve dengesiz
beslenme ve buna bagh dehidratasyon ve besin
zehirlenmeleri ile daha fazla karsilasmaktadir. Ureme
saghgi sorunlari, hepatit A, tifo, fekal-oral yolla
bulagan hastaliklar, hava yolu ile bulasan hastaliklar ve
paraziter hastaliklar da sik goriilebilmektedir (Ildam
Calim, Kavlak, Sevil, 2012; Tuzcu, Bademli, 2014;
[lhan, Gézlii, Atasever, Diindar, Biiyiikgok, Barkan,
2016). Ayrica bu bireyler, temel ve koruyucu saglik
hizmetleri ve tedaviye erisim konusunda Onemli
sorunlar yasamaktadir. Gog¢ edilen {ilkenin dilini
bilmiyor olmanin yarattig1 stres de gé¢cmen sagligini
olumsuz etkileyen faktdrler arasinda yer almaktadir.
Ozellikle zorunlu gogten sonra depresyon, travma
sonrast stres bozuklugu, anksiyete ve diger psikolojik
sorunlar siklikla goriilebilmektedir (Hacthasanoglu
Asilar, Yildirim, 2018; Celik ve Sevil, 2016). Gogiin
kadinlar {izerindeki etkileri ve kadinlarin gog¢ stresine
verdikleri tepki erkeklerden farklidir. Go¢men kadinlar
goclin getirdigi zorluklarin yaninda zorla evlendirilme,
istismar ve tecaviiz, istenmeyen gebelikler, sagliksiz
disiikler, yetersiz dogum Oncesi bakim gibi sorunlar
yasamaktadir (Mardin, Bahar Ozvaris, Sakarya, Kayi,
Giirsoy, Yukarikir ve Bagpinar, 2020; Sudhinaraset,
Cabanting ve Ramos, 2019). Kaliforniya’da yapilan bir
calisgmada ii¢ go¢cmen kadindan birinin travma
yasadigi, yine kadinlarin yarisindan fazlasinin zor
sartlarda yasamaya maruz birakildigi, saglik bakimi
almada dil bariyerinin biiyiik bir sorun oldugu ortaya
cikmustir (Sudhinaraset ve digerleri, 2019).

Ozellikle gégmen anne adaylari, gebeligin getirdigi
fizyolojik ve psikososyal giigliiklerin yani sira farkli
kiiltiire sahip bir ortamda bulunmanin yarattig1 stres
nedeniyle de risk altindadir ve daha fazla saglik
bakimina ihtiya¢ duymaktadirlar. Saglik bakim
hizmetlerine erismekte giigliikler yasayan bu kadinlar
gebelik ve dogum komplikasyonlar ile karsi karsiya
kalmaktadirlar (Yagmur ve Aytekin, 2018). Bu
kadinlarin dogum oncesi bakim alma, oraninin diisiik
oldugu, dogum sonrast bakim ve {iireme saglig
hizmetlerinden daha az yararlandiklar1 saptanmistir
(Islam ve digerleri, 2016). Dogum Oncesi bakimda
saglikli bir bebegin diinyaya gelmesini saglamak,
maternal riskleri azaltmak, komplikasyonlar agisindan
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risk altindaki gebeleri belirlemek, problemleri 6nceden
tahmin etmek ve 6nlemek, 6ncelikli hedeftir. Go¢gmen
kadinlara kurslar ve gebe okullar ile egitim vermek ve
ana dillerinde kiiltire uyumlu bakim almalarin
saglamak go¢cmen annenin gebelik ve dogum eylemi
sorunlartyla bas etme giiclinii arttirdigi, dogum
esnasinda giiven sagladigi ve anksiyeteyi azalttigi
belirtilmektedir (Ding, Yazici, Yilmaz ve Giinaydin,
2015).

Kiiltiirleraras1 Hemsirelik Bakiminin Onemi

Hem diinyada hem de iilkemizde kiiltiirel cesitlilik
artmaktadir. Kiiltiirleraras1 hemsirelik giiniimiiz saglik
hizmetinde kilit bir rol oynamaktadir ve hemsirelik
bakiminin 6nemli bir parcasi haline gelmistir. (Maier-
Lorentz, 2008). Hemsirelerin bakim verirken hastalarin
kiiltiirel ozelliklerine karg1 dikkatli ve duyarl
davranmas1 gerekmektedir. Bunun yaninda, her
hastanin kiiltlirel 6zelliklerinin bilinmesi miimkiin
degildir. Bu nedenle Onemli olan, temel kiiltiirel
noktalarin yeterince anlagilmasidir. (Tortumluoglu,
2004).

Boylece hemsire aldig bilgilerle etkili bir iletisime
gegme olanagt bulur. Eger hemgsire, bireyin
davraniglarinin temelindeki kiiltiirel nedenleri analiz
etmekte zorlanir ve bireyin kiiltiiriine uymayan bir
bakim vermekte 1srarci olursa, bireylerin saglik
hizmetini kabul etmemesi, tedaviyi reddetmesi gibi
durumlar ortaya ¢ikabilir. (Tanriverdi, Sevig, Bayat ve
Birkok, 2009; Abitz, 2016). Ulkemizde hemsirelerle
yapilmig bir ¢aligmada hemsirelerin, yilda 2 ilalO
arasinda yabanci hasta ile karsilastig1 ve kiiltiirlerarasi
hemsirelik konusunda kendilerini yetesiz gordiikleri
belirtilmistir.  Hemsirelerin =~ %87.5’inin  farkh
kiiltiirlerden hastalarla iletisimde giicliik ¢ektigi ve cok
daha fazlasmin kiiltiirleraras1 hemsirelik ile ilgili higbir
egitim almadigr goriilmiistiir (Karakus, Babadag,
Abay, Akyar ve Celik, 2013).

Uluslararas1  Hemsireler Konseyi (International
Council of Nurses-ICN) Amerikan Hemsirelik
Akademisi (American Academy Of Nursing) ve
Transkiiltiirel Hemsgirelik Dernegi (Transcultural
Nursing Society) tarafindan biitlinciil ve kiiltlire
uyumlu bakim vermeyi amacglayan ve tiim diinyada
hemsirelik uygulamalari i¢in ortak bir dil olusturmay1
hedefleyen bir rehber hazirlamistir. Hazirlanan bu
rehber 12 temel standarttan olusmaktadir. Bu
standartlar;

1. Sosyal Adalet

2. Elestirel Bakis

3. Kiiltiirel Farkindalik
4. Kiiltiire Uygun Bakim

5. Saglik Sistemleri ve Organizasyonlarinda Kiiltiire
Uygunluk

6. Hasta Savunuculugu ve Yetkilendirme

7. Cok Kiiltiirlii is Giicii

8. Egitim ve Ogretimde Kiiltiire Uygun Bakim
9. Kiiltiirlerarasi fletisim

10.Kiiltiirleraras: Liderlik

11.Politika Gelistirme

12.Kanita Dayali Uygulama ve Arastirma

Tiim standartlar, Birlesmis Milletler (United Nations)
ve ICN tarafindan tanimlanan sosyal adalet ve insan
haklar1  kavramlarina  dayanmaktadir  (Nurses
InternationalExpert Panel on Global Nursing & Health,
2010).

Yabanci kiiltiirden bireylerin saglik bakimi ihtiyaclari
dogrultusunda ortaya c¢ikmis olan kiiltiirler arasi
hemsirelik kavrami ilk kez 1959 yilinda Madeleine
Leininger tarafindan ortaya konmustur. Leininger
antropolojide doktora yapan ilk hemsiredir ve
calismalarinda her iki disiplini (antropoloji ve
hemsirelik) de bir arada kullanmistir. Caligmalari
sonucunda Kiiltiir Bakimi Cesitliligi ve Evrenselligi
Teorisini  ortaya koymustur  (Alligood-Nursing
Theorist and Their Work, 2014).

Kiiltiir Bakimi Cesitliligi ve Evrenselligi Teorisi
Teorinin Ortaya Cikist

Madeline Leininger 1950’1i yillarda, ¢ocuklar tizerinde
yaptig1 gozlemler sonucu farkli kiiltiirlere ait bireylere,
farkli yaklagimda bulunulmasi gerektigini
belirlemistir. Daha sonra bu alanda kendini yetistirmis
ve yaptig1 calismalar sonucunda “Transkiiltiire] Bakim
Kuram1” m1 gelistirmigtir (Kogak ve Sevil, 2015;
Alligood, 2014). Transkiiltiirel hemsirelik terimi ise ilk
kez Leininger tarafindan 1979 yilinda kullanilmis olup,
“Farkl kiiltiirlerin karsilastirmali arastirma ve analizi
lizerine odaklanan, hemsirelige saglik-hastalik, bakim,
inan¢ ve degerlere saygil bir alt kiiltiir ile beraber
bilimsel ve hiimanist bilgiyi ortaya ¢ikaran ve bu
bilgileri 6zel-kiiltir ve evrensel kiiltiir alanlarinda
kullanima geciren bir alandir seklinde tanimlamigtir
(Tortumluoglu, 2004; Aydin ve Oskay, 2013; Basl,
2018). Transkiiltiirel hemsirelik yaklagimi,
hemsirelerin diinya goriisiinii ve ufkunu genisleterek,
bagka Kkiiltiirlerden gelen bireylere etkili bakim
sunmada onlan destekler. Kiiltiir odakli yaklasim ve
bilgi hem hemsirenin hem de hastanin kendine
giiveninin artmasini saglar (Sahin, Bayram ve Avecl,
2009).

Teorinin temel kavramlar1 sunlardir:
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e TInsan bakimi

etmektir

ihtiyaclar1 olanlara yardim

¢ Bakim saghigi devam ettirmeye yonelik bir

eylemdir.

e Kiiltiir, Ogrenilen, paylasilan ve aktarilan
degerler, inanglar, normlardir ve olan ve
bireylerin diisiince, eylem ve yasam bigimine
rehberlik eder.

o  Kiiltiir bakim ¢esitliligi ise farkli insan gruplar
icin kabul edilebilir farkli bakim tiirlerini ifade

eder.

Kiiltiir Bakim Teorisi, bakimin hemsireligin 6zii ve
iyilestirme i¢in gerekli oldugunu varsayar. Teoriye
gore kiiltiire uyumlu bakim alan bireyler tedaviye karsi
daha 1limh olacak ve bakim daha etkili olacaktir
(American Sentinel College’s of Nursing, 2020;

Alligood, 2014).

Kuram ile ilgili kavramlar

Insan bakimu

Insan bakimi ve bakim kavramm
kisinin kendini ve bagkalarint
saglhigin1  Ongoriilen ihtiyaglara
yardimet1 olacak sekilde
desteklemektir. Dogumdan 6liime
kadar gegen siirede insan bakimi
mutlaktir.

Kiiltiir

Kiiltiir 6grenilen paylasilan ve
genellikle bir nesilden digerine
aktarilan bireylerin gruplarin ve
kurumlarin yasam yollar1
degerleri  inanglari  normlari
sembolleri  ve  uygulamalar
anlamina gelir.

Kiiltiir bakimi

Kiiltiir Bakimi, danisanin sagligi
veya engellilik ve olim ile
yiizlesmek igin belirgin
ihtiyaglara odaklanan
sentezlenmis ve Kkiiltiirel olarak
olusturulmus yardimci,
destekleyici, etkinlestirici  ve
kolaylastirici bakim eylemlerini
ifade eder.

Kiiltiir  bakimui
cesitliligi

Kiiltiir Bakim gesitliligi, kiltiirler
ve insanlar i¢indeki ve arasindaki
bakim  inanglari,  anlamlari,
kaliplar1, degerleri, sembolleri ve
yasam tarzlarindaki  kiiltiirel
degiskenlik veya farkliliklarn
ifade eder.
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Diinya goviisii

Diinya goriisii, bir bireyin veya
grubun hayata ve diinyaya iliskin
bir deger, durus veya bakis agisi
olarak diinyaya bakma ve diinyay1
anlama bi¢imini ifade eder.

Transkiiltiirel
hemgirelik

Kiiltiirleraras1 hemsirelik
bireylerin ve gruplarin sagligini
ve refahini korumak, yeniden elde
etmek ve engellerle basa
¢ikmalarina yardimci olmak igin
biitiinsel kiiltiir bakim fenomeni
ve Vetkinliklerine odaklanmig
olan insani ve bilimsel bilgi
uygulamalarinin resmi bir alanini
isaret eder.

Kiiltiir bakimui
koruma

Kiiltlir bakimi koruma belli bir
kiiltiiriin insanlarina iyi olmalar1
icin yararli bakim degerlerini ve
yasam yollarimi muhafaza
etmeleri ya da siirdliirmeleri,
hastaliklardan kurtulmalar1 ig¢in
yardimc1  olan  destekleyici
kolaylastirici profesyonel
kararlar1 ifade eder.

Kiiltiirel ve
sosyal yapt
boyutlar

Kiiltiirel ve sosyal yap1 boyutlari
din akrabalik politik o6zellikler
ekonomi egitim dahil bir kiiltiiriin
teknoloji kiiltiirel degerler felsefe
tarihi dil gibi yapisal
6zelliklerinin dinamik biitiinsel ve
birbirleriyle iliskili kaliplarini
ifade eder.

Cevre
baglantisi

Cevresel baglam, insan
ifadelerine ve kararlarina
rehberlik etmek i¢in yorumlayici
anlamlar  veren deneyimlerle
cevrenin (fiziksel, cografi ve
sosyokiiltiirel), durumun veya
olayn biitiiniidiir.

Etnohistory

Etnik tarih belirli bir kiiltliriin
belirlenmis insanlar1 hakkinda
bilinen, tanik olunan veya
belgelenen olaylar ya da zaman
igerisindeki gelismeler dizisidir.

Emik

Emik, bir olgu hakkinda yerel,
yerli veya igeriden birinin goriig
ve degerlerini ifade eder.
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Etik Etik, bir olgu hakkinda disaridan
birinin daha evrensel goriis ve
degerlerini ifade eder.

Kiiltiirel bakim konaklama ve
miizakere tanimlanmig bir
kiiltiiriin insanlara anlamli1 yararl
ve uyumlu saglik sonuglart i¢in
bagkalarina uyum saglamasi veya
bununla miizakere etmesine
yardime1  olan  destekleyici,
kolaylastirici, uygun profesyonel
eylemleri ve kararlar1 ifade eder.

Kiiltiir
bakimda
ulasim

Kiiltiir
bakimda
yaplandirma

Kiiltiir bakiminin yeniden
yapilandirilmasi ya da farkli ve
faydali saglik sonuglari igin
yasam yollarimi yeniden
diizenlenmesine ya da
degistirmesine yardimec1r  olan
destekleyici, ya da kolaylastirici
profesyonel eylem ve kararlari
ifade eder.

Kiiltiirel
hemgirelik
bakimu

Kiiltiirel olarak yetkin hemsirelik
bakimi, kiiltiirel ve saglikla ilgili
bilginin yararli ve hastaliklarla
yiize gelmek i¢in bireylerin ve
gruplarin ihtiyaclarina uymalari
icin hassas, yaratict ve anlamli
yollarla  agitk  bir  sekilde
kullanilmasini ifade eder.

(Alligood, 2014)

Leininger Giindogumu Modeli

Gilindogumu Modeli antropolojik ve hemsirelik
inanglar1 ve ilkeleri arasindaki iligkiyi tanimlayarak
kiiltir bakimi  teorisinin  yapisim1  temsil eder
(Albougami, 2016; Raman, 2015). Model, teorinin
kavramlarin gercek klinik uygulamalarla
birlestirirken, degerleri, inanglari, davraniglar1 ve
topluluk geleneklerini belirlemeye yonelik sistemik bir
yaklasim sunar. Model, kiiltiiriin dini, finansal, sosyal,
teknolojik, egitimsel, yasal, politik ve felsefi yonlerini
kapsar. Bu faktorler, dil ve sosyal ¢evre ile birlikte ister
geleneksel ister profesyonel olsun, sunulan hizmetleri
onemli Olciide etkiler. Geleneksel saglik sistemleri
saglikla ilgili geleneksel inanglara dayanirken,
profesyonel sistemler 6grenilmis bilgiye, kanita dayali
uygulamaya ve arastirmaya dayanir (Albougami, 2016;
Leininger, 2002). Hemsirelik meslegi, hastalarin
fiziksel, ruhsal ve kiiltiirel ihtiyaglarini dikkate alir. Bu
ihtiyaglarin tam olarak anlagilmasi, istenen klinik
sonuclara ulagilmasini kolaylastirir.

KOLTOREL
Kutture! Dederler,
Inanglar ve Yagam *,
/ Tam \
Akrabalik ve Politik ve
Sosyal Faktorer Yasal Fakiorler
Cevresel Baglam, A
X Dil ve Etnik Tarih /
1 L}
// A ¥ 0 \
Dini ve Felsefi Ekonomik  \
y Faktorler ETKILER Faktodes %
« >

“« »

Al
BAKIM [FADE MODELI ve BECERISI A
Teknolojik / Egitimse!
Foktoder €T * Faktorler ¢

ODAK: BIREYSEL, AILESEL, GRUP, TOPLUMSAL ya da KURUMSAL FARKLI SAGLIK BAGLAMI

T ! T
Folklorik bakim Hemgirelik bakam
uygulamalan uygulamasi

i

KGOLTUREL BAKINY: KORUMA / SAVUNMA
KOLTOREL BAKIM: UZLASTIRMA/ GOROSVE
KULTOREL BAKIM: TEXRAR KALIPLASTIAMA/ YAPILANOIRMA

SABLIK, YLKy G2 OLOM N KDLTOREL UYGUN BAKM

Sekil 1: Leininger’in Giin Dogumu Modeli (Hotun
Sahin ve ark, 2009

Bu tiir hedeflere ulasmak i¢in model li¢ kavram
kullanir:

a) kiiltiir bakimda koruma/savunma,
b) kiiltiirel bakimda uzlastirma/goriisme
¢) kiiltiir bakimda yeniden yapilandirma/ modelleme.

Kiiltlirel koruma, hemsirelerin tibbi miidahalelerden
once anksiyete ve agriy1 azaltmak i¢in akupunktur veya
akupunktur kullanma gibi kiiltiirel uygulamalara destek
saglamasimi ifade eder. Benzer sekilde, kiiltiirel
goriisme, hastalarin veya saglik ortamindaki herhangi
bir bireyin sagligina tehdit olusturmayan kiiltiirel
faaliyetlerin yiiriitiilmesinde hastalara ve aile {iyelerine
saglanan destegi ifade eder. Son olarak, kiiltiirel
yeniden yapilandirma, hemsirelerin, hastalarin kiiltiirel
etkinliklerini degistirmelerine veya degistirmelerine
yardimeci olarak hasta merkezli bakim sunma ¢abalarini
ifade eder. Kiiltiirel yeniden yapilandirma, yalnizca
belirli  kiiltiirel uygulamalarin  hastaya veya
cevredekilere zarar verebilecegi durumlarda Onerilir.
Bu kavramlar hemsireleri nihai hedeflerine ulagsmalari
konusunda destekler (Albougami, 2016; Leininger,
2002; Martin ve ark., 2007).

Leininger Kiiltiir Bakim Cesitliligi ve Evrenselligi
Teorisi ve Gocmen Gebe Okullar:
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Kadin saghiginda en kritik donemler olan gebelik,
dogum ve dogum sonu dénem anne ve bebek sagligini
onemli dlgilide etkilemektedir. Diinya ¢apinda bireyler,
iclerinde bulunduklari kiiltiirel ve sosyal yapiya baglh
farkli inan¢ ve uygulama egilimindedir (Okka,
Durduran, Kodaz, 2016). Kiiltiirel normlar ve yanls
inanglar gebelik, dogum ve dogum sonrast donemde
yanlis uygulamalara neden olmakla birlikte, verilen
bakimin niteligini de etkilemektedir. Hizmet verilen
toplumda gebelik, dogum ve dogum sonrasi donemin
ne anlama geldigi, bu donemlere yonelik yapilan
kiiltiirel uygulamalarin neler oldugu, bu dénemde
saglik hizmeti alimmin 6niindeki kiiltiirel engellerin
tanimlanmasi bakim siirecini olumlu etkiler (Duran,
Sevil, 2012). Farkl: kiiltiirel gruplarda gebelik, dogum
ve dogumsonu doneminin anlamini anlayabilmek igin
hemsireler ve diger saglik bakim profesyonelleri
kiiltiirel ~ degerlendirme  becerilerini  gelistirmek
zorundadir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) anne ve yeni
dogan sagligmi iyilestirmek igin "kiiltiirel acidan
uygun" dogum bakim hizmetlerini destekleyen
onerilerde bulunmaktadir (Jones, Lattof ve Coast,
2017). Saglik profesyonelleri, farkli kiiltiirel gruplarda
gebelik, dogum ve dogum sonu dénemde daha nitelikli
bakim sunabilmek i¢in kiiltiirel degerlendirme
becerilerini gelistirmeli ve bireye uygun hemsirelik
modellerini kullanarak verilen bakimin Kkalitesini
artirmalidir (Albougami, 2016). Leininger Kiiltiir
Bakimi Cesitliligi ve Evrenselligi Teorisi temel
almarak Perinatolojiye Ozgii Transkiiltiirel Hemsirelik
Modelleri gelistirilmistir.

Model ismi Amag Yontem Sonug
Centering Amerika’da Ebe ve | Amerika’da yasayan
Pregnancy yasayan Japon | hemsirelerin Japon kadinlarin
Model gebelere liderlik ettigi, | kiltiirlerine uyarlanarak
(Gebelik dzkiiltiirlerine 10-12 kisiden | bakim verilen galismada
Merkezi uygun bakim | olusan kadimlarin dogum o6ncesi
Modeli) verilmesi  ve | gruplara bakim memnuniyet
kadinlarin yonelik, diizeyinde artis oldugu
dogum oncesi | diizenli 10 | saptanmustir (Jones ve
bakim prenatal ark., 2019).
memnuniyet kontrolii
diizeyinde iceren ve her
artig kontroliin 90-
amaglanmustir. 120dk strdiigii
grup  egitimi
seklinde

dogum O6ncesi
bakim hizmeti

verilmistir.
Healthy Program, Programin 2016 yilinda 19 gégmen
Happy gbemen igerisinde ebe, | kadmn ile yapilan
Beginnings kadinlara anne-gocuk ¢alismada; kadnlar, grup
(Sagliklt yonelik, saglig ortaminda  deneyimlerin
Mutlu kiiltiirel agidan | hemsiresi ve | paylasilmasmnin,  kendi
Baslangiglar uygun, saghk | topluma ozgi | dillerinde iletisim
Modeli) okuryazarlig kiiltiirel kurabilecekleri saglik
ve sosyal ozellikleri iyi | ekibi ve akranlarmin
izolasyon bilen 2 | olmasmn kendilerini
konularinda temsilci dahil | gebelik ve  dogum
hitap edecek | edilmistir. hakkinda bilgi edinerek
bakim ve | Kadmlar, bir | gii¢lendirdigini ve
bilgiye erisim | hafta ara ile | kendinden emin
saglamay1 yapilan grup | hissettirdigini belirtmistir

amaglamugtir. egitimlerinin
yani sira ebe
ya da
profesyonel
terciiman
yardimyla
dogum Oncesi
bakim
almaktadir.

(Little ve ark., 2019).

Kadin Saghg1 Hemsireligi Dergisi (KASHED) 2023; 9 (Ozel Say1-1); 49-55

Birth Sister | Gebelik, Gebelik, Santiago ve ark. (2008)
Program dogum ve | dogum ve | Birth Sister Program’a
(Dogum- dogum sonrast | dogum sonras1 | katilan kadinlarin
Kizkardes dénemde dénemde emzirme konusunda daha
Programu) Anneye kadinlara “kiz | istekli oldugu ve
verilen kardes gibi” | emzirmeye daha erken
egitimin destek bagladizn  belirtilmistir
emzirme, saglayan (Mottl-Santiago ve ark.,

ebeveynlik ve | yenilik¢i, ¢ok | 2008).
bebek bakim | kiltirli  bir

lizerinde doula
olumlu hizmetidir.
sonuglar Anneye kendi
gostermesi dili ve
amaglanmustir. | kiiltliriine
uygun bir
doula eslik
eder.
The Healthy | Amerika’da Kadinlar A.B.D. Saglik
Start Model | gdgmen saglik ve | Kaynaklari ve Hizmetleri
(Saglikl kadmlar igin | sosyal hizmet | idaresi, Anne ve Cocuk
Baslangig gelistirilmis ihtiyaglari, ilgi Saglhgi Biirosu, Saglikli
Modeli) bir modeldir. | alanlari verisk | Baslangi¢ ve Perinatal
Kadinlara, faktorleri Hizmetler Bolimi
gebelikte agisindan (HRSA\MCHB\DHSPS),
miimkiin degerlendirilip Saglikl Baslangic
oldugunca bir bakim | modeli kullanilan bakim
erken dogum | plam programlarinin  perinatal
oncesi bakim | hazirlanmgtir. sonuglari iyilestirme ve
almalar1  igin bebek Slimlerini
yardime1 azalttigim soylemislerdir
olarak dogum (Baker, 2022).
sonuglarimnin
iyi olmasi
amaglanir.
Madura Kiiltiirleraras1 Emziren Kiltiirel  degisikliklere
Kiltiiri hemgirelik anneler iliskin analizin
Agisindan modelini arasinda sonuglarinda
Transkiiltirel | emziren Maduranese kiiltiirlerarasi hemsirelik
Hemgirelik annelerde kiiltiirinde bir | modelinin
Modeli Madura transkiiltiirel uygulanmasinin anne
2017 kiiltiirel model davramigini iyilestirmede

perspektifinde gelistirilmistir. | etkileri oldugu ortaya
uygulamak Modelin ¢ikmustir (Azza ve Susilo,
amaglanmustir. uygulanmasi 2017).

yoluyla
kiiltiirel
degisim
analizini
yapilmistir.

Avrupa iilkelerinde gogmen kadinlarin 6z kiiltiirlerinin
ve ana dillerinin saglik hizmetlerine ulagsmada daha az
engel olusturmasi amaciyla gogmenlere ana dillerinde
saglik hizmeti verildigi goriilmektedir. Gogmen
kadinlara firsat esitligi saglamak amaciyla dogum
oncesi koruyucu saglik hizmetlerinden
yararlanmalarina katkida bulunarak, yiirtitiilmekte olan
farkli dillerde doguma hazirlik simiflari, danigmanlik
birimleri ve bilgilendirme brosiirleri bulunmaktadir.
Danismanlik birimlerinde gebelik oncesi bakimdan
postpartum depresyona kadar her tirli konuda
danismanlik hizmeti alinmaktadir. Bu danismanlik
merkezlerinde ¢eviri hatalarina engel olmak amach
kiiltiirleraras1 terciimanlar ve kendi dillerinde 7/24
danismanlik hizmeti alabilecekleri telefon hatlari
bulunmaktadir (Krottal, 2016; Frauenklinik, 2022;
Santé Sexuelle Suisse, 2017; Pala, 2016; Mamamundo
2022; Santépsy, 2022; Healty Start, 2022).

Yapilan c¢aligmalarda gogmenlere yonelik gebe
okullarimin kiiltiire 6zgii bakim verdigi kismen de olsa
Leininger Kiltiir Bakimi Cesitliligi ve Evrenselligi
Teorisinin uygulandig1 goriilmektedir. Ulkemizde
faaliyet gosteren tek gocmen gebe okulunun yalnizca
dil bariyerini asma temelli oldugu goriilmektedir.
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Kiltirel uygulamalara egitim
verilmemektedir (Gebe Okulu, 2019).

icerisinde  yer

SONUC

Birgok gdcmen kadin kendi kiiltliriine uygun bakim
alma konusunda zorluk yasamakta, saglik bakim
hizmeti alirken ise kullanilan dil ve yontemlerin, saglik
bakim hizmetlerine erisim ve bunlardan yararlanma
konusundaki  deneyimlerinin  onlar1  olumsuz
oldugundan bahsetmektedir (Laque ve ark., 2018).
Saglik hizmetlerinden olumsuzluklarin en Onemli
faktorii dil destegi eksikligi, kiiltiirel duyarsizlik,
ayrimcilik, yer almaktadir. Saglik ¢alisanlarinin bilgi,
anlayis ve tutumlar, bakimin kritik bir belirleyicisi
olup, onlarin ¢esitli miilteci gruplarmin ihtiyaglari
konusunda daha fazla kiiltiirel farkindaliga sahip
olmasi gerekmektedir. Go¢men kadinlar i¢in dogum
oncesi bakim uygulamalarinin Diinya genelinde ve
iilkemizde yetersiz oldugu gorilmektedir. Bu
yetersizligin, go¢men kadinlarin dogum bakimi
hizmetlerine uygun sekilde erismesi saglanarak
giderilebilecegi diisiiniilmektedir.

Herkes igin biitiinciil annelik bakimina ulagma amacini
evrensel olarak benimsemek zorunlu goériinmektedir.
Birgok iilkede bu imkanlar gd¢men kadinlara
sunulmasina ragmen kadinlar saglik hizmetlerine
erisimde bilgi eksikligi, farkindalik yetersizligi,
yetersiz destek ve beklentilerin karsilanamamasi gibi
engellerle karsilasmaktadir. Gogmen kadinlar igin
kiiltire dayali, saygili ve yeterli bakim hizmeti
saglanmali ve gelistirilmelidir.
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