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Oksitosin Diizeyi ile Postpartum Depresyon Arasindaki Iliski
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ABSTRACT

Psychological and social changes during pregnancy, birth and postpartum periods may lead to the development of mental
disorders. Postpartum depression is the most common psychological disorder seen in the postpartum period, and the treatment
of it is very significant for the mother and the baby. Physical/biological, psychological, obstetric, pediatric and socio-economic
status, genetic factors and hormonal changes are the risk factors of postpartum depression. Causing attachment, mental health
and behavioral effects as well obstetric effects, oxytocin hormone is substantially crucial in postpartum depression. It is
reported in the literature that there is a relationship between oxytocin level and postpartum depression. It is thought that usage
of oxytocin levels as a predictive biomarker will offer an opportunity early diagnosis and treatment of postpartum depression,
and will be a useful approach to minimize its impacts on family health.
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OZET

Gebelik, dogum ve dogum sonrasi donemlerde fizyolojik, psikolojik ve sosyal yonden yasanan degisimler, mental
bozukluklarin gelismesine yol agabilmektedir. Dogum sonu dénemde en sik goriilen, tedavi edilmesi anne ve bebek agisindan
oldukga 6nem tastyan psikolojik rahatsizlik, postpartum depresyondur. Fiziksel/biyolojik, psikolojik, obstetrik, pediatrik ve
sosyo-ekonomik durum, genetik etmenler ve hormonal degisimler postpartum depresyon i¢in risk faktorleridir. Oksitosin
hormonu, obstetrik etkilerinin yani sira baglanma, mental saglik ve davranigsal etkilere neden oldugu igin, postpartum
depresyonda olduk¢a onemlidir. Literatiirde oksitosin diizeyi ile postpartum depresyon arasinda bir iligki oldugu
bildirilmektedir. Oksitosin seviyelerinin prediktif bir biyobelirte¢ olarak kullanilmasinin, erken tani ve tedaviye olanak
sunarak, postpartum depresyonun aile sagligi tizerindeki etkilerini en aza indirme konusunda faydali bir yaklagim olacagi
diistintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Oksitosin, postpartum depresyon, oksitosin ile postpartum depresyon iliskisi, gebelik depresyonu
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GIRiS

Postpartum depresyon, ele alinmasi gereken
konulardan biridir. Fiziksel, biyolojik, psikolojik,
obstetrik, pediatrik ve sosyo-ekonomik durumlar,
postpartum depresyon igin risk faktorleri olarak
bilinmektedir.! Depresyonun gelisiminde hormonal
degisimlerin rolii biiyliktiir. Hormonal degisimlerin
en sik yasandigt gebelik, dogum ve dogum sonu
donemler, bu ac¢idan olduk¢a 6nem tagimaktadir. Bu
donemlerde, 6zellikle oksitosin diizeyinde &nemli
degisimler meydana gelmektedir.>?

Obstetrik, mental saglik ve davranigsal
etkilere sahip kompleks bir hormon olan oksitosin,
kisilerarast iligkilerde baglanma ve giiven
konusunda onemli bir rol oynamaktadir.*?
Literatiirde oksitosin  diizeyi ile postpartum
depresyon arasinda bir iligki oldugu
bildirilmektedir.3!? Gebelik dénemindeki oksitosin
diizeyi, postpartum depresyonu Ongdren bir
biyobelirteg olarak goriilmektedir.

Bu derleme, oksitosin diizeyi ile postpartum
depresyon semptomlari arasindaki iligkiyi incelemek
amaciyla yapilmistir. Ozellikle gebelik déneminde
oksitosin  diizeyinin  Olglilmesi,  postpartum
depresyon riskinin  Ongoriilmesini  saglayarak
kadmnlara erken tam1 ve tedavi imkanlan
sunabilecektir. Bdylece postpartum depresyonun
kadin, bebegi ve ailesi lizerinde yaratacagi olumsuz
etkiler en aza indirilebilecektir. Postpartum
donemde kadimnlarin mental sagliklarinin
sirdiiriilmesi ~ saglandiginda, nitelikli  annelik
deneyimi yasamalarina katki saglanmis olacaktir.

Kadin Yasam Donemleri ve Mental Saghk

Kadm, intrauterin dénemden, yaglilik déneminin
sonuna kadar birgok yasamsal evrelerden
gegmektedir. Bu evrelerin her birinde fiziksel, ruhsal
ve sosyal degisimler yasamaktadir. Bu yasam
dongiilerinde kadinda meydana gelen degisimler,
kardiyovaskiiler ve sistemik hastaliklarin yan1 sira
psikiyatrik  hastaliklara  olan  yatkinligi da
artirabilmektedir. 1314

Diinya Saghk Orgiiti (DSO), saghg,
“sadece hastalik veya sakatligin olmamasi degil ayn
zamanda fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan tam bir
iyilik halidir” seklinde tanimlamaktadir. Mental
saglik ise kisisel iyi olus hali, algilanan 6z-yeterlilik,
otonomi/dzerklik, yetkinlik, nesiller aras biitiinliik,
entelektiiel ve duygusal potansiyeli anlama
yetenegine sahip olmay1 kapsamaktadir. flaveten
mental saglik, stresle bas edebilme, iiretken olma ve
verimli ¢alisma gibi yetenekleri de igermektedir.'

Kadin yasam dongiilerinde en Onemli
donemler arasinda gebelik, dogum ve dogum sonrasi

donemler yer almaktadir. Gebelik, dogum ve dogum
sonrast donem her ne kadar dogal bir siire¢ olarak
kabul edilse de, kadinlar igin stres faktori
olusturabilmektedir. Olugan bu stres faktorleri de,
hassasiyeti veya genetik yatkinligi olan kadmlarin
bu doneme uyum saglamasmi giiclestirmekte ve
kadinlarda mental bozukluklar gelisebilmektedir. Bu
dénemlerde en sik yasanan mental bozukluklardan
biri depresyondur. 1314

Depresyon; bunalim hali, ilgi veya
memnuniyet azligi, azalmis enerji, sugluluk
duygusu, uyku ve istah bozuklugu ile seyreden,
yaygin olarak gorillen mental bir bozukluktur.'®
Melankolik, atipik, psikotik, mevsimsel, kronik ve
postpartum depresyon olmak iizere alt tipleri
bulunmaktadir.!”'® Depresyon, en sik goriilen
psikiyatrik hastaliklardan birisi olarak klinik bir
oneme sahiptir. Diinyadaki depresyonlu kisi sayist
322 milyondur. Kadinlarda, erkeklere kiyasla
depresyon goriilme sikligr iki kat daha fazladir. Bu
farkliligin sebebi kesin olarak bilinmemekle birlikte,
endokrin sistemin neden olabilecegi
diisiiniilmektedir. Literatiire gore depresyonun
kadmlarda goriilme siklig1 %10-20 arasindadir.!”!?
Yas, cinsiyet, kiiltlirel farkliliklar gibi faktorler,
depresyonun  goriilmesinde  etkili  olabilen
faktorlerdir. Sosyo-ekonomik ve egitim durumunun
diisiik olmasi, diizensiz veya dagilmis aile, genetik,
noérokimyasal maddeler, hormonlar ve psikolojik
etkenler gibi durumlar depresyon ig¢in risk faktorii
olusturabilmektedir.!  Depresyonun,  biyolojik
farkliliklar, beynin yapis1 (ndrotransmiterler),
hormonlar (gebelik, dogum, menopoz donemleri
gibi), kalitsal ozellikler gibi durumlarla iliskili
olarak gelistigi gosterilse de, kesin nedeni heniiz
bilinmemektedir.®! Depresyon; duygu durumunda
degisiklik, tziintili olma, caresizlik ve yalnizlik
hissi, kendini su¢lama ve cezalandirma, 6lme arzusu,
yeme, uyku ve libido bozukluklari, aktivite
durumlarinda degisim (hareket ve konusmalarda
yavaglama, ajitasyon) gibi klinik bulgular ile
kendisini gostermektedir. Bu semptomlar, hafif
diizeyden siddetli diizeye dogru ilerleme
gosterebilmektedir."’

Oksitosin Hormonunun Mental Saghk Uzerine
Etkisi

Norohipofizeal hormon olan oksitosin ve arginin
vazopresin (Antidiiiretik hormon / ADH), sadece
farkli iki amino asit ile birbirinden ayrilan siklik
nonapeptitlerdir. Oksitosin, hipotalamusun
paraventrikiiler ~ ¢ekirdeklerindeki ~ noronlarda
iiretilen ve aksonlarinda salgilanan arka hipofiz veya
ndrohipofizdeki ndronlarin aksonlarinda depolanan
noropeptit hormondur. Noral olmayan birkag
oksitosin kaynagi da (adrenal medulla, plasenta,
korpus luteum, timiis, retina, pankreas, osteoblast ve
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testislerin ~ Leyding  interstitial)  hiicrelerinde
bulunmaktadir.!22

Oksitosin, kigilerarasi iligkilerde baglanma
ve giiven konusunda énemli bir rol oynamaktadir.®
Yapilan bir calismada okstiosinin egler arasinda
baglanmay1 kolaylastirdigi  6ne siirtilmektedir.
Ayrica sarilma ile oksitosin seviyesi arasinda olumlu
bir iligki oldugu bildirilmektedir. Eslerin birbirlerine
iyl davranmasi ile daha yiiksek oksitosin seviyeleri
arasinda giiglii bir iliski oldugu vurgulanmaktadir.?
Oksitosin salinimu ile stres, anksiyete, kalp atim hizi,
kan basmecr diizeylerinde azalma meydana
gelmektedir. Bu bakimdan oksitosinin
norofizyolojisi, potansiyel obstetrik etkilerinin yani
sira, mental saglik ve davranigsal etkileri sebebiyle
klinik olarak bir éneme sahiptir.*

Yapilan bir aragtirmada, depresyon ve
Hipotalamus-hipofiz-adrenal (HPA) axis aktivitesi
arasinda iki farkli iliski oldugu diisiiniilmektedir.
HPA axis aktivitesine dair ilk goriis; beyinde fazla
miktarda salian kortizol etkisi lizerinedir. Depresif
semptomlarin da bu mekanizma etkisi ile ortaya
cikt1f1 diisiilmektedir. Tkinci gériis ise, ilk goriisiin
tam tersidir. HPA axis aktivitesi; beyindeki kortizol
sirkiilasyonuna direng gésterdigi i¢in kompanzasyon
mekanizmasi gelistigi diisiiniilmektedir.?*

Gebelik, dogum ve dogum sonu dénemde,
oksitosin hormon diizeyinde o6nemli degisim
meydana gelmektedir. Oksitosin diizeyi, gebeligin
35. haftasindan postpartum doénemin 6. ayina kadar
artig gostermektedir. Dogum ve emzirme siiresince,
sosyal  etkilesimler sirasinda, meme ucu
stimiilasyonu, bebegi kucaklama, sevme ve
dokunma gibi davraniglar sonucunda da oksitosin
diizeyi artmaktadir.>!” Annelik ve sevgi hormonu
olarak bilinen oksitosin hormonunun, annelik
davranist sergileme konusunda olduk¢a dnemli bir
yere sahip oldugu diisiiniilmektedir.”®> Gebelik
baslangicinda, gebelerin anksiyete diizeylerinde
azalmanin  oksitosin artigina  baghi  gelistigi
diisiintilmektedir. Bu dénemde artmis oksitosin ile
postpartum maternal davraniglar (bakma, konusma,
dokunma vb.) arasinda iligki oldugu
bildirilmektedir. '8

Gebelikte yiliksek oksitosin diizeyleri,
diisiik oksitosin diizeylerine kiyasla, pozitif annelik
davraniglari, uzun donem emzirme, giivenli
baglanma gibi durumlar1 Ongdrmektedir. Ayrica
artmis oksitosin, postpartum donemde ii¢ ay
emzirmenin dngdriilmesine ve erken PPD riskinin
azalmasina katki saglamaktadir,'226

Postpartum Dénem ve Mental Saghk

Maternal mental bozukluklar, anksiyete ve panik
bozukluklari, posttravmatik stres bozuklugu, obsesif

kompulsif bozukluk, depresyon ve psikoz seklinde
ele alinmaktadir. Postpartum donemde annelik
hiiznii (postpartum hiiziin), annelerin %50-80’inde
goriilebilmektedir. Anksiyete, aglama nobetleri,
uykusuzluk gibi durumlarin yasandigi da bulgular
arasinda yer almaktadir. Postpartum hiiziin,
dogumdan 2-3 giin sonra meydana gelmekte ve
tedavi gerektirmeden yaklasik iki hafta icerisinde
kendiliginden gegmektedir. Postpartum depresyonla
semptomlar1 benzerlik gosterse de bu yoniiyle
postpartum depresyondan ayrilmaktadir."»?” Dogum
sonu donemde en sik goriilen, tedavi edilmesi anne
ve bebek acisindan oldukga dnem tasiyan psikolojik
rahatsizlik postpartum depresyondur. -’

Postpartum Depresyon (PPD)

Postpartum depresyon (PPD), semptomlari, dogum
sonu donemin ilk 2-4. haftalarinda goriilmeye
baslayan ve bir yila kadar devam edebilen, klinik
seyre sahip mental bir bozukluk seklinde
tanimlanmaktadir.?’ Fiziksel, biyolojik, psikolojik,
obstetrik, pediatrik ve sosyo-ekonomik durumlar
PPD igin risk faktorleri olarak bilinmektedir.!

Fiziksel ve Biyolojik Etmenler: Fiziksel
saglikta bozulma veya hastalik, 20 kg/m? nin altinda
viicut kitle indeksi veya obezite, diigiikk beden algisi
vb. gibi durumlar, PPD i¢in risk faktorii olarak
goriilmektedir. !

Psikolojik Etmenler: Diisiik benlik algisi,
stresli gebelik, zayif sosyal ve emosyonel destek,
¢ocuk bakim stresi, aile sorunlari, gegirilmis
depresyon 6ykiisii, ailede psikolojik hastalik dykiisii,
gebelige karst olumsuz tutum vb. gibi durumlar,
PPD igin risk faktérii olarak goriilmektedir. !

Obstetrik ve Pediatrik Etmenler: Obstetrik
komplikasyonlar, preterm eylem, emzirmeye
baslama ve siiresinde azalma, diisilk dogum agirlikli
yenidogan, emzirme sorunlari, planlanmamis
gebelik, bebek bakiminda bilgisizlik vb. gibi
durumlar, PPD i¢in risk faktdriidiir.'->?’

Sosyo-ekonomik ve Diger Etmenler: Diisiik
egitim diizeyi ve sosyoekonomik durum, yas, irk,
madde kullanimu, igsizlik, gog, aile i¢i siddet vb. gibi
durumlar, PPD i¢in risk faktoriidiir. 2272

Hem anne hem de bebek sagligini1 olumsuz
yonde etkileyen PPD, en sik goriilen dogum
komplikasyonlarindan biridir. Diinyada postpartum
depresyon  goriillme  sikligina  bakildiginda,
kadinlarin  %10-15’ini  etkiledigi goriilmektedir.
Gelismis iilkelere kiyasla, gelismekte olan iilkelerde
PPD goriilme sikl1g1 daha fazladir. Asya iilkelerinde
PPD goriilme siklig1 %6-13 arasindadir. Tiirkiye’de
ise bu oran %15.4-51.3 arasinda degisiklik
gostermektedir.>303!
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PPD’nin nedeni heniiz tam olarak
bilinmemektedir. Genetik etmenler, hormonal
degisimler, hipotalamik-pituater-adrenal aksin ve
norotransmitter,  kolesterol ve yag  asidi
anormalliklerin postpartum depresyon {izerine
etkisinin olabilecegi diisiiniilmektedir.>%!!

PPD, kendini degersiz hissetme, anksiyete,
panik ataklar, sugluluk, bebek ile ilgili endiseler,
aglamakli hal, kontrolsiizce aglama, konusma ve
hareket yavasligi, ajitasyon ya da hiperaktivite,
yeme ve uyku bozukluklari, duygu ve disiince
karigikligi, unutkanlik, 6fkelenme, 6liim ve intihar
diisiinceleri, konsantrasyon, karar verme
yeteneginde ve cinsel aktivitelerde azalma gibi
semptomlar ile seyretmektedir.'-3

Oksitosin Diizeyi ile Postpartum Depresyon
Arasindaki iliski

HPA ve amigdala aktivitesi sosyal stres {izerinde
olumsuz bir etkiye sahiptir. Oksitosin saliniminin,
amigdala ve HPA aktivitesini azalttigi igin,
anksiyete azaltma, ruh hali ve sosyal stresi
iyilestirmede anksiyolitik bir etkisinin oldugu
diistiniilmektedir. Eapen, vd. (2014), yaptiklari
calismada, oksitosinin, Amigdala ve HPA
(Hypothalamic—Pituitary—Adrenal) aktivitesini
azalttig1 i¢in anksiyete azaltmada, ruh hali ve sosyal
stresi  iyilestirmede anksiyolitik bir etkisinin
oldugunu vurgulamaktadirlar.3® Yapilan diger bir
calisma ise diislik oksitosin seviyesinin, zayif
baglanma ve maternal davraniglar, postpartum
depresyon, kokain bagimliligi, artmig stres ile
iliskisinin ~ oldugunu  gdstermistir.*  Giivenli
baglanma, asir1 strese yanit olarak HPA
aktivasyonuna  karst  bir  tampon  gorevi
gormektedir.>  Erken  baglanma, postpartum
donemde anne ve bebege olumlu katkilar saglayan
bir  durumdur. Anne-bebek  baglanmasinda,
oksitosinin rolii biiyiiktiir. Maternal merkezi sinir
sisteminde dogum oncesi, dogum ve dogum sonrast
donemde bazi fizyolojik hazirliklar olmaktadir.
Oksitosin, beta-endorfinler gibi  hormonlarin
diizeyinde artiglar meydana gelmektedir. Bu
hormonlar da, anne-bebek arasindaki baglanma ve
iletisime, emzirmeye, yenidogan bakimi ve annelik
adaptasyonuna, sosyal iletisime, anksiyetenin ve
suca yonelimin azalmasina yardimci olmaktadir.
Giivenli baglanma, yenidogan iizerinde uzun dénem
etkilere sahiptir. Cocukluk ve yetigkinlik doneminde
saglik ve iyi olma durumunu etkilemektedir.26-33
Giivensiz baglanan yenidoganlarda bu tampon etkisi
olugmamaktadir. Bu durum ise depresyon ve diger
psikiyatrik hastaliklara yatkinligi artirabilmektedir.
Giivensiz baglanma annede, stres ile baga ¢ikmada
zorlanma, depresif ruh hali ve diisiik oksitosin
seviyeleri gibi durumlar gelisebilmektedir. Giivenli
baglanma ve emzirme, maternal oksitosin

seviyelerini arttirdig1 i¢in, anksiyete ve depresif ruh
halinde azalmaya katkida bulunmaktadir.*?

Emzirme, anne ile bebek arasindaki
duygusal  baglanmayr  giiclendiren  annelik
hassasiyeti davranislarina katkida bulunmaktadir.
Bebegini sadece anne siitii ile besleyen anneler,
formiil mama ile besleyenlere kiyasla bu konuda
daha hassas olabilmektedir. Bebeginin aglama sesini
duyan annelerin hipotalamuslarindaki degigimleri
kargilagtiran ~ bir ¢aligma, emziren kadinin
hipotalamusunda daha fazla aktivasyon goriildiigiinii
bildirmektedir.>* Emzirme sirasinda artan oksitosin
seviyeleri  annelerin,  anksiyete  diizeylerini
azaltirken, sakinlik ve sosyal baglanma isteklerini
artirmaktadir.?

Psikolojik faktorler ve gebelik siireci PPD
etyolojisi ile yakindan ilgilidir. Erken postpartum
donem, emosyonel duyarlilik, endokrinolojik
homeostazin ~ bozulmasmma yol agmaktadir.'®
Literatiirde oksitosin diizeyinin diisiik olmasi ile
postpartum depresyon arasinda bir iliski oldugu
bildirilmektedir.®'? Jobst, vd. (2016), yaptiklari
calismada, postpartum depresyon semptomlari
mevcut olan kadinlarin, gebeligin 38. haftasindan
dogum sonrasi ikinci giine kadar, semptom olmayan
kadinlara kiyasla daha diisiik oksitosin seviyelerine
sahip olduklarin1 belirtmektedirler.> Gebeligin geg
donemlerinden postpartum donemin 8. haftasina
kadarki siiregcte kadinlarin ruh halleri ile oksitosin
diizeyleri arasindaki iligki degerlendirildiginde ise
emzirme siiresince oksitosin diizeyi diigsik olan
kadinlarm, yiiksek olanlara kiyasla daha fazla
anksiyete ve depresyon yasadig1 anlasilmaktadir.?!-34
Skrundz, vd. (2011), yaptiklar1 ¢aligmada, gebelik
doneminde artmis oksitosinin, postpartum donemde
ic ay emzirmenin dngdriilmesine, erken postpartum
depresyon riskinin azalmasma katki sagladigim
belirtmektedirler.® Prevost, vd. (2014) yaptiklart
calismada, gebelikte yiiksek oksitosin diizeylerinin,
diisiik oksitosin diizeylerine kiyasla pozitif annelik
davraniglari, uzun doénem emzirme, giivenli
baglanma gibi durumlar 6ngdérmektedirler.'? Ancak,
bu durumu etkileyen bagka faktorler de
bulunmaktadir. Cinismo, vd. (2018), yaptiklar
calismada, travmatik Oykiisii  bulunan, son
zamanlarda stresli olay yasayan ve istismar gibi
durumlara maruz kalan kadinlarin, oksitosin
seviyelerinin daha diisiik, anne-bebek
baglanmalarin daha az, anksiyetelerinin ise daha
fazla oldugunu dile getirmektedirler.!!

SONUC ve ONERILER

Kadin saglig1 flizerine yogunlagmis postpartum
bakim hizmeti, kadinlarin fizyolojik ve psikolojik
sagligmi  olumlu etkilemektedir.’> Postpartum
donemde ele alimmmasi gereken konulardan birisi,
postpartum depresyondur. Kadinin mental sagligim
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postpartum donemde siirdiirmek, esas hedefler
arasindadir. Bu bakimdan, postpartum depresyonu
ongoren faktorler onemlidir. Yapilan calismalar,
diistik oksitosin diizeyi ile postpartum depresyon
arasinda iligki oldugunu gostermektedir. Ancak,
oksitosinin  postpartum  depresyon tanisinda
kullanilabilmesi i¢in daha fazla caligmaya ihtiyag
duyulmaktadir. Klinik olarak onaylandiktan sonra
oksitosin seviyelerinin, gebeligin son trimesterinde
Olciilmesi, postpartum depresyon tanisinda prediktif
bir biyobelirteg olarak kullanilabilecektir. Bu
uygulama ile PPD riski olan kadinlara erken tani ve
tedavi firsatt sunulabilecektir. Boylece, postpartum
donemde kadm ve ailesinin mental saghgmin
stirdiiriilmesine ve daha nitelikli annelik deneyimi
yasamalarina olanak saglanmis olacaktir. Gebelik
déneminde oksitosin 6l¢iimiiniin yani sira, gebelerin
antenatal egitim sinifina katilmalari, bu egitimlerde
postpartum depresyon konusuna da yer verilmesi,
kadmlarin sosyal desteklerinin artirilmasi, saglikli
beslenme ve stresle bas etme yontemleri ve bebek
bakimi hakkinda kadinlarin  bilgilendirilmesi
onerilmektedir. Ancak, tim bu uygulamalar,
kadmlarin kisilik 6zellikleri ve yasam sartlart g6z
onlinde  bulundurularak  yapilmalidir.  Birinci
basamak saglik hizmetlerinde ¢alisan hekim, ebe ve

hemsireler  lohusa  izlemlerinde  kilit  rol
oynamaktadir. Bu birimde ¢aligan  saglik
profesyonellerinin, postpartum depresyon
konusunda  bilinglendirilmesi ve  farkindalik

olugturulmast 6nemlidir. Bu bakimdan, postpartum
depresyon agisindan riskli grupta olan kadinlara
uygun danismanligin  yapilmasi bilyiikk 6nem
tagtmaktadir.36-37

Cikar Catismasi
Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar c¢atigmast
bulunmamaktadir.

Finansal Destek
Arastirma i¢in herhangi bir kurumdan finansal
destek alinmamustir.
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