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POSTPARTUM DEPRESYONUN EMZIRME UZERINE ETKIiSi

THE EFFECTS OF POSTPARTUM DEPRESSION ON BREASTFEEDING

Yasemin ERKAL AKSOY', Fatma UNAL?, Gokge INCKE?, Giilay CiL?, Kiibra ORUC?, TubaYILMAZ?,
Silan YILDIRIM?, Sema DERELI YILMAZ®

OZET

Bu arastirma, postpartum donemde olan kadinlarda
postpartum depresyonun emzirme {izerine etkisini
saptamak amaciyla yapilmistir. Arastirmanin evrenini
Konya ili dogumevi lohusa servisinde hizmet alan tiim
kadinlar, drneklemini ise goniilli olarak arastirmaya
katilmay1 kabul eden, 18 yasindan biiyiik, okuma
yazmasi olan 324 lohusa kadin olusturmustur. Veriler
aragtirmacilar  tarafindan olusturulan S0syo-
demografik bilgi formu, Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon (EDSDO) ve Emzirme Oz-Yeterlilik
Olgegi (EOYO) kullamlarak yiiz yiize goriisme teknigi
ile toplanmistir. Kadimlarin Emzirme Oz-Yeterlilik
puan ortalamast 53,50+10,14 (min=19, max=70),
Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon puan ortalamasi
ise 8,7745,40 (min=0, max=27), olarak bulunmustur.
Kadmlarin Emzirme EOYO puanlan ile dogumda
sorun ve aile i¢i siddet durumlar1 arasinda anlamli fark
vardir (p<0,05). Kadmlarm EDSDO puanlan ile
gebeligi isteme, dogum Oncesi bakim alma, dogumda
sorun, aile i¢i siddet durumlar1 arasinda anlamli fark
bulunmustur (p<0,05). Arastirmamizda elde edilen
bulgulara gére EOYO ile EDSDO puan ortalamalari
arasinda negatif bir korelasyon belirlenmistir.
Arastirma sonucunda kadinlarin emzirme basarilarinin
orta diizeyde oldugu, dortte birinin depresyonda
oldugu ve depresyon ile emzirme arasinda negatif bir
iligki oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Emzirme, Oz-Yeterlilik,
Postpartum Depresyon

ABSTRACT

This study was performed to determine the effect
of breastfeeding on depression experienced by women
in the postpartum period. The population of the study
was composed of women admitted to the maternity
department of Maternity Hospital in Konya and the
sample was composed of 324 voluntary literate
women at the age of 18 and over. The data were
collected with face-to-face interviews via the socio-
demographic questionnaire created by the researchers,
the Edinburgh Postnatal Depression (EPDS) and the
Breastfeeding Self-Efficacy Scale (BSES). The mean
range of women’s BSES score was 53.50+10.14
(min=19, max=70), and the EPDS score was
8.77+5.40 (min=0, max=27). Women's BSES scores
were determined to be statistically significantly
different as to the problems at birth and domestic
violence (p<0.05). Women's EPDS scores were
determined to be statistically significantly different as
to wanted pregnancy, taking prenatal care, problems at
birth and domestic violence (p<0.05).According to our
findings, there was a negative correlation between
EPDS and BSES scores. Women's breastfeeding
success was determined to be at intermediate level,
while a quarter of women were depressed. There was
also a negative correlation between breastfeeding and
depression.
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GIRIS VE AMAC

Gebelik ve dogum sonu donem kadin
yasamindaki Onemli gelisimsel olaylardan
biridir. Postpartum dénemde meydana gelen
morfolojik ve fonksiyonel tiim degisiklikler
kadinin ruhsal alanina yansir. Bu nedenle
postpartum dénem kadinda stres yaratan bir
durum oldugu gibi kadinda psikolojik
problemlerin  ortaya ¢ikmasina neden
olabilmektedir (1, 2, 3). Bu déonem kadinlarin
%70-85’inde ruhsal belirti ve bozukluklar
ortaya ¢ikabilmektedir (4).

Depresyon, hafif ya da agir diizeyde
postpartum donemde en sik goriillen ruhsal
bozukluktur (5). Kadimnlarin yaklasik %13’
dogumdan sonraki 12  hafta iginde
depresyona girmektedir (3). Dogumdan
sonraki bir yil postpartum depresyon i¢in
yiiksek  risk  donemi  olarak  kabul
edilmektedir. Bir kez postpartum depresyon
geciren kadinlarda, takip eden 5 yil igerisinde
depresyona girme riski iki katina ¢ikmaktadir
(6). Postpartum depresyonda anne bebek bagi
ciddi sekilde bozulur. Depresif anneler bebek
ile emosyonel bag kurmada gii¢liik ¢ekerler
(7). Dogum sonu depresyonda erken tedavi
semptomlarin agirligini azaltmakta, anne ve
bebek  lizerinde  olabilecek  olumsuz
etkilenmeleri sinirlamaktadir (8). Bu nedenle
dogum sonu bakim veren ebe ve hemsirelerin
postpartum depresyon igin risk taramalar
yapmalar1 dnemli bir sorumluluktur (9).

Postpartum donemde emzirme, bebeklerin
saglikli bliylimesi ve gelismesi i¢in en uygun,
esi bulunmaz bir beslenme yontemi olup
anne ile bebegin saghig: iizerinde ¢ok ozel,
biyolojik ve duygusal etkiye sahiptir (10).
Annenin bebegine saglikli bir sekilde
bakabilmesi ve uzun donem emzirebilmesi
icin Oncelikle kendi beden ve ruh sagliginin
yerinde olmasi gerekir (6). Dogum sonrasi
donemde annede ortaya cikan depresyon
annenin, bebegin ve ailenin gesitli giicliikler
yasamasina neden olmakta, annenin bebekle
iliskisini, bebek bakimmi ve ebeveynlik
rolini  olumsuz  etkilemektedir  (11).
Avustralya’da 159 anne {izerinde yapilan
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caligmada, emzirme siliresi uzun olan
annelerin depresif belirti diizeylerinin diistik

oldugu belirtilmigtir  (12). Bagka bir
caligmada  depresif  belirtinin  yiiksek
olmasinin, annenin emzirmeye devam

etmemesi konusunda Ongoriicii bir faktor
oldugunu vurgulanmaktadir (3). Ozellikle
postpartum dordiincii ve sekizinci haftalarda
depresif belirtileri ortaya ¢ikan annelerin
emzirmeyi biraktiklari, emzirmeye yonelik
Oz-yeterliliklerinin  daha az  oldugu,
bebeklerini besleme ve beslenme yontemleri
konularinda daha fazla sorun yasadiklar
saptanmigstir (12). Bunlarin yanmi sira erken
bebeklik  doneminde  annede  goriilen
depresyon, bebegin beslenmesini ve dolayisi
ile bebek biiyiimesini olumsuz etkilemektedir
(13). Donmez ve Biikiilmez yaptiklari
caligmada postpartum depresyondaki
annelerin bebeklerini emzirme siiresinin kisa
oldugu ve bu nedenle risk altinda olan
bebeklerin daha az kilo aldiklarimi
bulmuglardir (14).Baz1 ¢alismalarda annenin
egitim diizeyinin, emzirmenin baglatilmas1 ve
sirdiiriilmesinde  olumlu etkisi  oldugu
saptanmugstir (3, 15).

Ek olarak yapilan ¢alismalarda da annenin
bebegini emzirmesinde (emzirmeye baslama,
siirdiirme, anne siiti verme) postpartum
depresyon ve stres semptomlarinin olumsuz
etkisi oldugu goriilmiistiir (3, 16). Depresif
anneler emzirme konusunda daha fazla
kaygilanmakta, siitlerinin besleyiciliginin ve
miktarinin yetersiz oldugunu
diistinmektedirler. Bu nedenle emzirme
konusunda olumsuz sonuglar1 azaltmak igin
depresyondaki anneyi tanimak ve tedavi
etmek oldukg¢a 6nemlidir (3, 17).

Bu arastirma, postpartum dénemde olan
kadinlarda postpartum depresyonun emzirme

lizerine  etkisini  saptamak  amaciyla
yapilmustir.
MATERYAL VE METOT

Tanimlayici tipte olan bu c¢alisma 1 Ocak
2016- 31 Nisan 2016 tarihleri arasinda
Konya ili  dogumevinde  yapilmistir.
Aragtirmanin evrenini Konya ili dogumevi
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lohusa servisinde hizmet alan tiim kadinlar
olusturmaktadir.  Arastirmanin  6rneklem
biiyiikliigii ise G*Power 3.0.10 programi ile
bilinen puanm1 (7,64+5,39) 1 puanlik sapma
icinde %95 giicle 316 kadin olarak
hesaplanmistir (3). Veri kayiplarin1 6nlemek
amactyla arastirmanin  Orneklemine 324
lohusa kadin alinmistir. Veriler arastirmacilar
tarafindan  olusturulan  sosyo-demografik
bilgi formu, Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon (EDSDO) ve Emzirme Oz-
Yeterlilik Olgegi (EOYO) kullanilarak yiiz
yiize gorlisme teknigi ile toplanmustir.

Sosyo-Demografik Bilgi Formu:
Postpartum annelerin yasi, ¢alisma durumu,
gelir durumu, aile tipi, egitim durumu gibi
sosyo-demografik 6zelliklerine gore 20 soru
yer almaktadir. Bilgi formu literatiir
arastirmasi yapilarak olusturulmustur.

Edinburgh Dogum Sonrasi1 Depresyon
Olgegi: Cox ve arkadaslan tarafindan
gelistirilen Olgek dogum sonrasi donemde
depresyon yoniinden riski belirlemek, diizey
ve  siddet degisimini  Olgmek  igin
kullanilmaktadir. EDSDO 10 maddeden
olugsan, dortli likert bigiminde kendini
degerlendirme oOlcegidir. Dort segenekten
olusan yanitlar 0-3 arasinda puanlanmakta,
Olcekten alinabilecek en diisiik puan 0 ve en
yiiksek puan 30’dur. Degerlendirmede 1, 2
ve 4. maddeler 0, 1, 2, 3 seklinde
puanlanirken, 3, 5, 6, 7, 8, 9 ve 10. maddeler

3, 2, 1, 0 secklinde ters olarak
puanlanmaktadir.  EDSDO’niin  Tiirkge
uyarlamas1  Engindeniz  ve arkadaslarn
tarafindan 1997  yilinda  yapilmistir.

EDSDO’niin kesme noktast 12/13 olarak
hesaplanmis olup, toplam 6l¢ek puan1 kesme
noktasindan fazla olan kadimlar risk grubu
olarak kabul edilmektedir. Olgegin gecerlilik-
giivenirlik analizinde cronbach alfa degeri
0.79 olarak bulunmustur (18, 19).

Emzirme Oz-Yeterlilik Olgegi: 2003
yilinda Dennis tarafindan olusturulmustur.
Olgek emzirme oz-yeterliligini
degerlendirilen  toplam 14  maddeden
olusmustur. Olgek 5°li Likert tipinde olup,
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6l¢egin maddeleri 1 = “hi¢ emin degilim”den
5= “her zaman eminim”e  kadar
derecelendirilerek degerlendirilmektedir.
Olgekten almabilecek en diisiik puan 14, en
yiiksek puan 70’tir; yiiksek puan daha yiiksek
emzirme 0z-yeterliligi anlamina gelmektedir.
Dennis  olgegin  postpartum  donemde
kullanilmasinin uygun oldugunu
belirtmektedir. Tokat, Okumus ve Dennis
tarafindan Emzirme Oz-Yeterlilik Olgeginin
kisa seklini Tiirkge giivenirlik gecerlilik
caligmas1 yapilmis ve Cronbah alpha degerini
0.86 bularak 6l¢egin Tiirk kiiltiirii i¢cin uygun
oldugu saptanmistir (20, 21).

Arastirmaya baslamadan once etik kurul
karar1 ve ilgili kurumdan izin alinmistir.
Lohusa servisine gelen her lohusaya
aragtirma hakkinda agiklama yapilarak, sozel
onamlart almmigtir. Postpartum odasina
alinan anne bebegini emzirirken
arastirmacilar  tarafindan  gozlemlenerek
Emzirme Oz-Yeterlilik Olgegi, sonra da
kisisel bilgi formu ve EDSDO annelerle yiiz
yiize gorisiilerek doldurulmustur.

Arastirmadan elde edilen verilerin analizi
bilgisayarda; Statistical
PackageforSocialScience 16 (SPSS 16.0)
paket programi kullanilarak tanimlayici
istatistikler, Pearson Korelasyon Teknigi,
Bagimsiz gruplarda Student t testi gibi
analizler yapilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Aragtirmaya katilan kadinlarin (n=324)
yas ortalamasi 27,49+6,47, gebelik sayisi
ortalamas1 2,47+1,32, yasayan c¢ocuk sayisi
ortalamas1 2,06+1,08 olup, dogum sayis1

ortalamasi 2,12+1,13"ddr. Kadinlarin
bebeklerinin - dogum agirligi  ortalamasi
3021,54+503,37°dir.

Aragtirma kapsamindaki annelerin

%72,5’1 ortadgretim ve altt mezunu oldugu
saptanmigtir. Calisma bulgusu ile benzer
olarak Arslan (2011)’in yaptig1 caligmada
annelerin %50,8’inin ortaokul ve alt1 mezunu
oldugu  saptanmistir  (22).  Arastirma
kapsamindaki annelerin es egitim
diizeylerine bakildiginda %55,9’unun esinin
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ortabgretim ve altt  mezunu oldugu
saptanmistir.  Calisma  bulgularn  farkh
calismalar ile benzerlik gostermektedir (21,
23).

Arastirma kapsamina alinan annelerin
biiyliik bir kisminin (%67) ¢ekirdek aileye
sahip oldugu saptanmustir. Tiirkiye’de farkli
bolgelerde  yapilmis  caligmalarda  da
aragtirma  bulgusu ile benzer sekilde
annelerin biiyilik bir kisminin ¢ekirdek aileye
sahip oldugu goriilmektedir (3, 22, 23).

Kadinlarin %93,2°1 caligmamakta,
%72,8’inin ailesinin aylik gelir diizeyi orta
(gelir gidere denk) seviyededir. Arslan’in
calismasinda  kadmlarin  (%46,4)  gelir
durumunu iyi olarak degerlendirdigi (22),
Kurnaz’in ¢alismasinda kadinlarin (%67)
gelir durumunu gelir gidere esit olarak
degerlendirdigi goriilmiistiir (23). Ulkemizde
sosyo-ekonomik diizeyin bolgelere gore
degisim gostermesi ve kadinlarin  kendi
algilarina  gore ekonomik  durumlarini
degerlendirmelerinin farklilifa neden oldugu
distiniilmistiir.

Aragtirma kapsamina alinan annelerin
biiyiik bir kisminin (%85,8) saglik giivencesi
oldugu saptanmistir. Calisma bulgusuna
benzer olarak annelerin saglik gilivencesi
oldugunu saptamistir (22, 23, 25).

Arastirma kapsamina alinan annelerin
%81,2’s1 isteyerek gebe kalmistir. Yapilan
calismalarda benzer sonuglar elde edilmistir
(22, 23).

Kadinlarin %16°s1 gebelikte saglik sorunu
yasamis, %61,4’0 dogum Oncesi bakim
almistir. Kadinlarin %67,6’s1 normal dogum
yapmistir. Kadmlarin  %12,3’4  dogumda
sorun yasamis, %11,1°’1 aile i¢i siddet
goérmiis, %12 sinin kronik bir hastalig1 vardir
(Tablo 1).
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Tablo 1. Kadinlari Tanimlayici Ozelliklerinin ve
Gebelige, Doguma Iliskin Ozelliklerinin
Dagilim1 (n=324)

Ozellikler Say1 %
Egitim Durumu

Ortadgretim ve altt 235 725
Lise ve lzeri 89 27,5
Esinin Egitim Durumu

Ortadgretim ve alt1 181 55,9
Lise ve lzeri 143 441
Aile Tipi

Genis Aile 107 33,0
Cekirdek Aile 217 67,0
Ekonomik Durumu

Gelirim giderden az (diisiik) 75 23,1
Gelirim gidere denk (orta) 236 72,8
Gelirim giderden fazla (yiiksek) 13 4,0
Sosyal Giivence Durumu

Var 278 85,8
Yok 46 14,2
Gebeligi Isteme Durumu

Evet 263 81,2
Hayir 61 18,8
Gebelikte Saghk Sorunu

Evet 52 16,0
Hayir 272 84,0
Dogum Oncesi Bakim

Evet 199 61,4
Hayir 125 38,6
Dogum Sekli

Normal dogum 219 67,6
Sezaryen dogum 105 324
Dogumda Sorun

Evet 40 12,3
Hayir 284 87,7
Aile ici Siddet

Evet 36 11,1
Hayir 288 88,9
Kronik Hastalik Varhg

Evet 39 12,0
Hayir 285 88,0
Toplam 324 100,0

Giliniimiizde annenin ruh saglhigi anne siitii
ve emzirmenin Onemi kadar Onemli bir
konudur. Annenin bebegini saglikli bir
sekilde ve uzun donem emzirebilmesi i¢in
oncelikle kendi ruh ve beden sagliginin
yerinde olmasi gerekir. Depresif annelerin
emzirme konusunda daha fazla
kaygilandiklari, siitlerinin  yeterliligi  ve
besleyiciligi konusunda olumsuz fikirlere
sahip oldugu goriilmektedir (6). Postpartum
donemde emzirme yenidoganin saglikli
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bliylimesi ve gelismesi i¢in en uygun
beslenme yontemidir. Emzirme ile besleme
annenin ve yenidoganin saglig1 iizerinde ¢ok
0zel biyolojik ve duygusal bir etkiye sahiptir
(26).

Kadmlarm  Emzirme  Oz-Yeterlilik
Toplam puan ortalamast  53,50+10,14
(min=19, max=70), Edinburgh Dogum
Sonrast Depresyon puan ortalamasi ise
8,77£5,40 (min=0, max=27), olarak
bulunmustur. Arslan’in yaptigi ¢alismada
annelerin  EOYO puan ortalamasinin
58,98+8,14 oldugu saptanmistir (22). Benzer
bir calismada c¢alismaya katilan annelerin
EOYO puan ortalamalarmin 40,63+10,22
puant oldugu saptanmistir (1). Bu sonuglar
bizim c¢aligmamizin bulgulariyla paralellik
gostermektedir.

Calismamizda kadmnlarm EOYO ile
EDSDO puanlar1 arasinda negatif bir
korelasyon belirlenmistir. Yapilan birkag
calismada c¢alismamizin aksine emzirmenin
postpartum depresyonla iliskisinin olmadig:
bulunmustur (3, 27).

Edinburgh Dogum Sonrast1 Depresyon
Olcegi puanlarmi 12 ve iizerinde olanlar
depresyon kabul ederek yapilan siniflamada;
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kadinlarin %29’u depresyonda olup %71’
depresyonda degildir. Ulkemizde yapilan
caligmalarda postpartum depresyon
prevelansinin %17 ile %30 arasinda oldugu
goriilmektedir (11, 28).

Oz-Yeterlilik

Tablo 2. Kadinlarin Emzirme ve
Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon
Puanlar1 Arasindaki liski (n=324)
Olcekler X+Sd
Emzirme Oz- 53,50+10,14
Yeterlilik Olcegi R = -0,424
Edinburgh Dogum p= 0,000
Sonrasi Depresyon 8,77%5,40
Olgegi
Tablo 3’te  kadmlarin  tanimlayici

ozellikleri ile Emzirme Oz yeterlilik ve
Edinburgh Dogum Sonrasi1 Depresyon
Puanlart  arasindaki iligki incelenmistir
(Tablo 3). Kadmlarim belirtilen  bu
tammlayic1  ozellikleri ile Emzirme Oz-
yeterlilik arasinda anlamli olarak fark
bulunamamistir (p>0,05). Ancak kadinlarin
Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon
puanlar1 ile egitim durumu, aile tipi,
ekonomik durumu arasinda anlamli fark
vardir (p<0,05).

Tablo 3. Kadinlarm Tammlayict Ozelliklerine Gére Emzirme Oz Yeterlilik ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi (n=324)

Olgekler Emzirme Oz-Yeterlilik Edinburgh Dogum Sonras:
Depresyon

Ozellikler X+SS p F/t X+SS p F/t

Egitim Durumu

Ortadgretim ve alt1 53,50+10,78 0,991 t=-0,012 9,22+5,58 0,016 t=2,419

Lise ve lizeri 53,51+8,25 7,60+4,73

Esinin Egitim Durumu

Ortadgretim ve alt1 54,02+10,67 0,297 t=1,045 9,19+5,79 0,115 t=1,582

Lise ve lzeri 52,85+9,42 8,24+4,82

Aile Tipi

Genis Aile 52,88+11,19 0,442 t=-0,731  10,50+5,64 0,000 t=4,140

Cekirdek Aile 53,81+9,59 7,92+5,07

Ekonomik Durumu

Gelir giderden az (diisiik) 51,90+10,05 0,138 F=1,995 9,97+5,26 0,001 F=7,073

Gelir gider denk (orta) 53,80+9,91 8,65+5,31

Gelir giderden fazla (yiiksek) 57,38+13,60 4,07+5,31

Sosyal Giivence Durumu

Var 53,60£9,86 0,669 t=0,428 8,58+5,26 0,163 t=-1,414

Yok 52,91£11,76 9,93+6,10

94



GUSBD 2016; 5(3): 90-96
GUSBD 2016; 5(3): 90-96

Kadinlarin ~ obstetrik  ozellikleri ile
Emzirme Oz yeterlilik ve Edinburgh Dogum
Sonrast Depresyon puanlari arasindaki iligki
incelenmistir (Tablo 4). Kadinlarin Emzirme
0z-yeterlilik puanlar ile dogumda sorun ve
aile ici siddet durumlar1 arasinda anlamli fark
vardir (p<0,05). Kadmlarin Edinburgh
Dogum Sonras1 Depresyon puanlart ile
gebeligi isteme, dogum Oncesi bakim alma,
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dogumda sorun, aile i¢i siddet durumlar
arasinda anlamli fark bulunmustur (p<0,05).

Arastirmamiz  kapsamindaki  annelerin
dogum &ncesi bakim alanlarm EOYO puan
ortalamasi 53,34+9,19 dur. Arslan’in yaptig
caligmada ise gebeliginde dogum Oncesi
bakim alan annelerin EOYO puan ortalamasi
ise 59,50+7,79 dur (22). Calisma bulgumuz
Arslan’in  calisma bulgusu ile paralellik
gostermektedir.

Tablo 4. Kadinlarin Gebelige ve Emzirmeye Iliskin Ozelliklerine Gore Emzirme Oz Yeterlilik ve Edinburgh
Dogum Sonrasi Depresyon Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi (n=324)

Olgekler

Emzirme Oz Yeterlilik

Edinburgh Dogum Sonrasi

Depresyon
Gebelige iliskin Ozellikler  X+SS Test ve p X+£SS Test ve p
Gebeligi isteme Durumu
Evet 53,61+9,77 p=0,697 8,38+5,03 p=0,006
Hayir 53,04+11,68 t=0,390 10,49+6,55  t=-2,779
Gebelikte Saghk Sorunu
Evet 51,92+10,96 p=0,253 9,71+5,45 p=0,181
Hayir 53,80+9,97 t=-1,152 8,59+5,38 t=1,350
Dogum Oncesi Bakim
Evet 53,34+9,19 p=0,722 8,22+5,44 p=0,019
Hayir 53,76+11,52 t=-0,357 9,65+5,23 t=-2,356
Dogum Sekli
Normal dogum 52,87+10,25 p=0,100 9,10+5,40 p=0,110
Sezaryen dogum 54,8249,82 t=-1,654 8,08+5,36 t=1,605
Dogumda Sorun
Evet 50,57+8,98 p=0,035 11,37+£6,07  p=0,005
Hayir 53,91+10,24 t=-2,164 8,41+5,20 t=2,935
Aile ici Siddet
Evet 47,83+9,35 p=0,000 11,77+5,57  p=0,001
Hayir 54,21+10,02 t=-3,829 8,40+5,27 t=3,444
Kronik Hastalik Varhgi
Evet 51,05+10,32 p=0,119 11,33+6,77  p=0,002
Hayir 53,84+10,08 t=-1,588 8,42+5,10 t=3,194

SONUC VE ONERILER

Kadmlarin Emzirme Oz-Yeterlilik puan
ortalamas1 53,50+10,14, Edinburgh Dogum
Sonrast Depresyon puan ortalamasi ise
8,77£5,40 olarak bulunmustur. Kadinlarin
tammlayic1  ozellikleri ile Emzirme Oz-
yeterlilik arasinda anlamli olarak fark
bulunamamigstir. Ancak kadinlarin Edinburgh
Dogum Sonras1 Depresyon puanlart ile
egitim durumu, aile tipi, ekonomik durumu
arasinda anlamli fark vardir.

Kadinlarin Emzirme 6z-yeterlilik puanlari
ile dogumda sorun ve aile i¢i siddet
durumlar1 arasinda anlamli fark vardir.
Kadinlarin  Edinburgh Dogum  Sonrasi
Depresyon puanlart ile gebeligi isteme,
dogum oOncesi bakim alma, dogumda sorun,
aile i¢i siddet durumlar1 arasinda anlamli fark
bulunmustur.

Arastirmamizda elde edilen bulgulara gore
EOYO ile EDSDO puan ortalamalar
arasinda negatif bir korelasyon belirlenmistir.
Aragtirma sonucunda kadinlarin emzirme
basarilarinin orta diizeyde oldugu, dortte
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birinin depresyonda oldugu ve depresyon ile
emzirme arasinda negatif bir iliski oldugu
belirlenmistir.

Bu bulgular dogrultusunda, annelere
dogum oOncesi bakimda daha fazla emzirme
egitiminin  verilmesi, saglik personelinin
egitime baslamadan oOnce veri toplayarak
anne adaymin emzirme durumunu
etkileyebilecek fizyolojik, psikolojik ve
sosyo-kiiltiirel ~ozellikleri degerlendirmesi
gerekmektedir. Dogumdan sonra anne ile
bebek arasindaki iliskinin hemen saglanmasi
postpartum depresyonunu azaltarak annenin
mental durumunun daha iyi olmasim
saglayacaktir. Annelerin kisilik ve annelik
kimligini  algilayabilecek  gelistirebilecek
kurumlardan destek ve bakim alabilecek
imkan saglanmalidir. Sosyo-kiiltiirel olarak
cevresinin 6zellikle esinin emzirmeye iliskin
tutumlan gelistirilmeli, annelere 6zellikle ilk
emzirmelere de destek olmalari
saglanmalidir.
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