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Ozet

Adolesan donem bireyin; biyolojik, fizyolojik, psikolojik ve sosyal yonden farklilasmalarla cocukluktan yetiskinlige gecme sire-
cidir. Diinya Sag|ik Orgiitii 10-19 yaslar arasini adélesan ddnem olarak tanimlamaktadir. Ad6lesan gebelikte bu yaslar arasindaki
kizlarin gebeligi anlamina gelmektedir. Adolesan gebelikler riskli gebelikler adi altinda kabul edilmekle birlikte tibbi ve sosyal
sorunlari da beraberinde getirmektedir. Literatiirde adolesan annelerin eriskin annelere gére dogum sonrasi ilk iki aylik strecte
bebeklerinin sorumlulugunu daha geg aldiklan belirtimektedir. Annelik diinyadaki bircok kadin igin hayatin en 6nemli gelisimsel
olaylarindan biridir. Anneye, bebege ve cevreye ait olan faktorler annelik stirecine gegisi etkilemektedir. Annelige hazir olmak icin
hem fiziksel hem de duygusal yonden olgunluk gereklidir. Adolesan anneler hem addlesan donemin asamalarini gegme hem de
anne roliine uyum saglama gibi zorluklarla karsi karstya kalmaktadir.

Bu derlemede addlesan gebelik ve adélesan annelik kavrami ele alinmistir.

Anahtar kelimeler:  Adolesan gebelik, riskleri, adlesan annelik

Abstract

The adolescent period is the process of transition from childhood to adulthood with the individual’s biological, physiological,
psychological and social differentiations. The World Health Organization defines the adolescent period between the ages of 10
to 19. Adolescent pregnancy is the pregnancy of girls between these ages. Adolescent pregnancies are considered as risky
pregnancies and they are accompanied by medical and social problems. According to the medical literature, it is stated that in the
first two months time after birth , adolescent mothers are more likely to be later than adult mothers to take responsibility for their
babies. Maternity is one of the most important developmental events of life for many women in the world. Factors about mother
,infant or environment affect maternal transition. Both mental and emotional maturity are required to be ready for motherhood.
Adolescent mothers face challenges such as crossing the stages of the adolescent period and adapting to the role of the mother.
This review mentions adolescent pregnancies and adolescent motherhood.
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Girig

Addlesan dénem bireyin fizyolojik, biyolojik, psikolojik ve sosyal
yonden farklilasmalarla cocukluktan yetiskinlige gecme sirecidir.
Diinya Saglk Orgiiti 10-19 yaslar arasini adélesan dénem olarak
tanimlamaktadir. Addlesan gebelikte bu yaslar arasindaki kizlarin
gebeligi anlamina gelmektedir’-2. %95’inin gelismekte olan Glke-
lerde gorildigi adolesan gebelikler diinya niifusunun % 30" unu
olustururken gelismis ve gelismekte olan Glkeler icin dnemli bir sag-
Iik sorunu olarak 6ne gikmaktadirs. Evlilik 6ncesi yasanan cinsellik,
bunun sonucunda ortaya ¢ikan istemsiz gebelikler ile gebeliklerin
isteyerek sonlandirilmasi gelismis ilkelerde daha cok gorilirken,
Turkiye gibi gelismekte olan Ulkelerde gelenekler ve kiiltiirel yapi
sebebiyle erken yasta evliliklerin ve bunlarin sonucunda erken ge-
belikler daha fazla gorilmektedir. Bu durum tim diinya dlkeleri gibi
tlkemiz icinde 6nemli bir sorundur®. Evlilik, cocuk sahibi olmak
icin toplum olarak kabul géren dénemin baslamasidir. ilk evlen-
me yasi dogurganlik Uzerinde dnemli bir etkiye sahiptir. Dolayisiyla
daha erken yaslarda evlenen kadinlarda daha erken gebelik riski
gorilmektedir. Ulkenin gelismisligi sosyokiiltirel durumu, ailesel
ve bireysel bircok faktor addlesan gebeligin sikligini etkilemektedir.
Ekonomik durumun kotii olmasi, egitim seviyesinin diisikligi, aile
ici iletisim bozuklugu, aile bireylerinde ruhsal sorunlarin olmasi,
suca egjlimli ve madde bagimlilig olan birey varlig), ailede cinsel is-
tismar varlig1, anne babanin ayrilmis olmasi ve aile ici siddet olmasi
gibi bircok ailevi problemler addlesan gebeliklerin olusmasindaki
etmenlerdendir’.

Dinyada her yil daha ¢ok gelismekte olan ilkelerde yasayan 15-
19 yaslari arasinda yaklasik 16 milyon ve 15 yasin altinda 2 milyon
genc kiz dogum yapmakla birlikte tim dogumlarin %11’ini addle-
san dogumlar olusturmaktadir. Addlesan dogum oranlarinin Cin’de
%2, Latin Amerika’da ve Karayip’lerde %18 ve Giney Afrika’da
%50’lerde goriilmektedir. irlanda %17, ingiltere’de %26 ve Ameri-
ka Birlesik Devletleri'nde 1990’ yillardan itibaren disme goster-
mesine ragmen bu oran %63’tir>¢"

Turkiye Nifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) 2008 verilerine gore,
toplumumuzun %18,5’ini addlesan yas grubu meydana getirmek-
tedir. Ulkemizde 15-19 yaslar arasindaki adélesanlarin®%9.6’si
evlidir ve anne olma orani %6 olmakla birlikte yasla artis goster-
mektedir. TNSA 2003 bulgularina gére 15-19 yas arasi kadinlarin
%8’i dogurganlik davranisi gdstermekle birlikte, 2008°de adélesan
anne olma yizdesi %6 iken 2013 TNSA verilerinde bu oran %5’e

gerilemistir®. Adolesan dénemde ¢ocuk dogurma yiizdesi bolgesel
farkliliklar gostermektedir. Addlesan annelik, kentsel yerlesim alan-
larinda kirsal yerlesim alanlarina gore daha azdir. Giney, orta ve
dogu bolgelerinde %6 olan oran Batrda % 3’tir3*24. Egjtim sire-
sinin artmasi ile adolesan donemlerdeki dogumlar arasinda giicli
bir baglanti vardir. TNSA 2013 verilerine gore ilkokulu bitirmemis
veya hi¢ egitimi olmayan kadinlarin %717’si adolesan dénemde ¢o-
cuk sahibi olurken, bu oran en az ilkokul mezunu kadinlar arasin-
da %8'dir. Addlesan gebelik egjtim dizeyi disiklerde daha fazla
gorilmesinin yaninda gebelik, annelerin egjtim sirecinin devam
etmesine ve calisma hayatina girmesine engel olusturmakta, genc
maddi olarak bagimli bir duruma gelmektedir®¢. Ulkemizde yapilan
calismalarda addlesan gebeliklerin olusmasinda kalabalik ve disik
sosyo-ekonomik diizeyli aileler, ergenlerin okul hayatindaki basari-
sizlig), okulu terk etme, alkol, sigara vb. madde bagimlilig, cinsellik
ve korunma yontemleri ile ilgili bilgi yetersizligi, gebelikten korun-
ma ydntemlerini elde etmede ve kullanmada yasanilan sikintilar, fi-
ziksel, duygusal ve cinsel istismara maruz kalmis olmak basta gelen
etmenler arasindadir. Gelismekte olan ve disik gelirli Ulkelerde
adolesanlarin %30’u 18 yas altinda %14°0 15 yas altinda evlilik
gerceklestirmekte ve 15-19 yas arasindaki adélesanlarnin kendi-
lerinden yaslar daha buyiik partnerlerle evlenmeye ya da cinsel
iliskiye zorlanmaktadir'2. Diinyada 15 yas altindaki addlesanlarin
%10’y cinsel iliskiye zorlanmakta ve sonuc olarak addlesan ge-
belikler meydana gelmektedir. Genglerin viicut islevleri ve Greme
konularinda, kendisi ve karsi cins 6zellikleri hakkinda yeterli bilgiye
sahip olmadiklari bilinmektedir. Yetersiz bilgi ile baslayan cinsellik
addlesanlarda cinsel yolla bulasan hastaliklarin artmasi, istenme-
yen gebelikler, yasal olmayan disikler ve bunlarin sonucunda
gelisen komplikasyonlar giderek cogalmaktadirs. Beklenmedik bir
anda plansiz cinsel iliski yasanmasi, gebeligi engelleyici yontem-
lerle ilgili yetersiz bilgi ve yetersiz danismanlik hizmeti, tibbi islem-
lerden korkma, ailesinden ve esinden korkma ya da cocuk sahibi
olma baskisi gibi bircok etken gebeligi 6nleyici yontem kullanimini
engellemektedir. Addlesanlara acil korunma yontemleri hakkinda
egjtim verilmesi ve bu yontemlere ulasilabilirligin saglanmasi ile
istenmeyen gebelik oraninin ve dissiiklerin %50 oranda azaltilabi-
lecegi dngorilmektedir. Turkiye'de kontraseptif ydontem kullanma
oranlari 15-19 yas arasi evli addlesanlar igerisinden herhangi bir
yontem kullanim orani %38.4, geleneksel yontem kullanim orani
%50 olarak tespit edilmistir™®.

Adolesan gebelikler riskli gebelikler adi altinda kabul edilmekle
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birlikte tibbi ve sosyal sorunlari da beraberinde getirmektedir. Ya-
pilan calismalarda dogum yasi asag) indikge annede komplikasyon
oraninin arttig) gorilmektedir®. Yiksek riskli gebelikler grubundaki
addlesan gebelikler hangi basamak saglik hizmeti veren kurulusta
olursa olsun hem anne hem de bebek yoniinden énemli saglik so-
runlarina neden olmaktadir's. Addlesan gebeliklerde beslenme ye-
tersizligi, adolesan donem hizli biyime ve buna bagli artmis vita-
min ve mineral gereksinimi, bu gereksinimin yeterli karsilanmamasi
sonucu kemik kitlesi kaybi ve anemi, gebelikte normalden daha az
kilo alimi, gebelikte olusan hipertansiyon, preeklampsi, abortus,
erken dogum, inrauterin gelisme geriligj, erken membran riptird,
bas-pelvis uygunsuzlugu, dogum 6ncesi bakimin yetersiz olmasi ve
bunlara bagli olarak gelisen obstetrik komplikasyonlar daha fazla
meydana gelmektedir. Bu tip gebelikler sonucunda maternal mor-
bidite ve mortalitenin arttigini gdsteren ¢alismalar bulunmaktadir.
Addlesan gebeliklerde fetis ile anne arasinda besinler icin yaris ol-
masi da normal bilyime islevlerinin yerine getirilmesinde olumsuz
etkiler arasinda dusiinilmektedir. Tirkiye’de addlesan gebelikler
ile ilgili yapilan calismalarda hemoraji, preeklampsi, ishal, bulanti,
kusma, idrar yolu enfeksiyonu, pyelonefrit, hipertansiyon, anemi
ve kanama gibi sorunlar tespit edilmistir""°.

DSO 2012 verilerine gore 20 yas altindaki annelerin bebeklerinin
20 ve Uzerindeki yaslardaki annelerin bebeklerine kiyasla dogum-
dan sonraki ilk hafta 6ltm oraminin% 50 daha fazla oldugu yoniin-
dedir. Anne yasinin kiiciilmesiyle bebek 6lim oraninda artis oldu-
gu yoninde calismalar mevcuttur. 10-15 yas arasindaki annelerin
bebeklerindeki 6lum riski orani %55, 16-17 yas arasi %19, 18-19
yas arasindaki adodlesan annelerin bebeklerinde bu oranin %6 ol-
dugu tespit edilmistir. Bebek 6limlerinin yaninda addlesan anne
olimlerinin oraninin da yiksek oldugu gorilmektedir. Bu cerge-
vede ele alinan bir 6rnekte Latin Amerika'da 16 yasindan kicik
addlesan anne 6lumlerinin oraninin 20 yasindaki anne dlumlerine
oranla 4 kat daha fazla oldugu gorilmistire21%3,

Bazi ¢alismalarda biyolojik risklerin addlesan donemdeki anne-
cocuk etkilesimin olumsuz yonde etkilendigi vurgulanmaktadir.
Diinya Saglik Orgiiti biyolojik riskler ile ilgili fiziksel, fonksiyonel
ve duygusal olarak gelisim asamasinda olan addlesanlarda ane-
mi, hipertansiyon, abortus, erken dogum ve anne 6limi anne ve
bebegin fizyolojik komplikasyonlari konusunda dikkat cekmistir.
Bu komplikasyonlarin olusumunda egitim yetersizligi, uyusturu-
cu kullanimi, eksik veya uygunsuz prenatal bakim, disik sosyo-
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ekonomik dizey, yetersiz beslenme durumu ile iliskilendirilip bu
risklere ek olarak, addlesan gebelikler sonucu dogan bebeklerin
disik apgar skoru, dogum travmasi, solunum yolu hastaliklari,
bebeklik sirasinda gelisim bozukluklan, koérlik, sagirlik, prenatal
o6lom gibi sonuglara neden olmaktadir'*. Kovavisarach ve arka-
daslarn yaptiklari ¢alismada erken dogum, sezaryen dogum, disik
dogum agirlikl yenidogan, apgar puani 7’nin altinda olan ve yogun
bakim Gnitesinde bakim alan yenidoganin yetiskin gebelere oran-
la addlesan gebelerde istatiksel olarak anlamli olarak fazla oldugu
bulunmustur?’.

LiteratUrlere gore addlesan annelerin eriskin annelere gore dogum
sonrasl ilk iki aylik strecte bebeklerinin sorumlulugunu daha gec
aldiklari dogrultusundadir®. Annelik, diinyadaki birgok kadin icin
hayatin en 6nemli gelisimsel olaylarindan biridir™'®. Annelik ya-
sam boyu siiren dinamik, aktif ve ilerleyici bir siregtir. Mutluluk
veren unsurlarin yani sira, yeni rol ve sorumluluklar agisindan bir
degisim sireci olmasi sebebiyle 6nemli bir gecis donemidir. Her
kadinin annelik strecine gegisi benzersizdir. Anneye, bebege ve
cevreye ait olan faktorler annelik siirecine gegisi etkilemektedir'®.
Annelik davranisini 6grenme gebeligin belirlenmesi ile baslayip
dogum sonrasi ddneme kadar devam eden sirectir. Bu donemde
kadinin annelik roline uyum gdstermesi, bebegini sahiplenmesi,
kendine ve bebegine bakabilmesi icin gerekli bilgi ve yetenekle-
rin kazanilmasi olarak tanimlanmaktadir?'. Annelik sosyal, kilturel,
siyasi, ahlak gibi pek ¢ok kavramlardan etkilenerek olusmus bir
kavramdir. Annenin yasi, egitimi, sosyal statiisi, calisip calisma-
dig), sosyoekonomik durumu, kisilik 6zellikleri, gebelikte yasadig
sorunlar annelik roline uyumundaki etkili faktdrlerdir. Annenin
yeni roliine uyum saglamasi kendi ve bebeginin bakim gereksi-
nimlerini karsilayabilmesi icin yeterli bilgiye beceri birikimine sahip
olmasi gerekmektedir'®. Ancak ruhsal gelisiminin yaninda egitim,
sosyal statl ve bunlara benzer gelisimlerini tamamlayamamis aile-
vi ve ekonomik sikintilarla miicadele etmek zorunda kalan kendini
bircok probleminin icinde bulan genclere, bunun yaninda ¢ocuk
yasta anne olma sorumlulugu yilklenmektedir. Geng niifusun ilke
genelindeki fazlalig) ekonomik, sosyokaltirel ve cevresel faktorler-
le bu sorunun dnemini arttirmaktadir®.

Bu yazimizda addlesan gebeliklerinin etkilerinin yani sira adélesan
anneligin etkilerine deginilecektir. Annelige hazir olmayan ve hatta
kendisi cocuk olan addlesan, bebegi ve kendi bakimi hakkinda ye-
teri bilgiye sahip olmamakla birlikte cocuk sahibi olma duygusu ve
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cocuk biytitmenin maddi ve manevi yikin{ tastyamama riski ile
karsi karsiya kalabilmektedir. Hal bdyle olunca hem kendini hem
de bebegini ihmal edebilmektedir'®. Coban’in 2009 yilinda yaptig
calismasinda addlesan evliliklerde addlesanlarin evliligin tam anla-
miyla ne oldugunu yeterince bilmemekle birlikte evliligin ciddiyet
ve dneminden ziyade bunu bir oyun olarak gordikleri, beklenen
rolleri yerine getirememeleri ve sorumluluklarin Ustesinden gelme
konusunda giclitk cektiklerini belirtmistir?>. Adodlesan anneler,
hem addlesan dénemin asamalarini gecme hem de anne roliine
uyum saglama gibi zorluklarla karsi karstya kalmaktadir. Adélesan
annenin kendi annesinden, yenidoganin babasindan aldigi destek
ve egjtim dizeyi ebeveynlikle ilgili kendini algilamasini etkiler?°.
Anne; yasamda karsilasabilecegi sorunlar ve sorumluklarla basa
cikmasi icin 6zel beceri, enerji ve dzgiivene ihtiyag duymaktadir.
Ontiirk ve Erci 2016 yilinda yaptig1 calismasinda anne yasinin 6z-
gliven duzeyi zerindeki etkisini ifade ederken anne yasi ne kadar
artarsa kisinin kendisine duydugu giivende bir o kadar artmaktadir.
Aralarinda paralel bir bag oldugu belirtilmistir. ileri yaslarin annelik
acisindan daha olumlu annelik davranislan saglayabilecegi ifade
edilmistir. Adolesan gebeliklerin cogu zaman planli olarak gercek-
lesmedigi goz éniinde bulundurulursa gebelik, ebeveynlik ve an-
nelik roline uyum daha gii¢ olmaktadir?"24,

Annelige hazir olmak icin hem fiziksel hem de duygusal yonden ol-
gunluk gereklidir. Annelik icin hazir olan anne; ¢ocuguna duygusal
yaklasir, merhamet, sevgi gosterir ve fedakarlik yapar. Addlesan
annelerin bircogu hem bunlan gosterebilecek olgunluga ulasma-
mis hem de zorluklarla bas etme yetenegi gelismemistir. Egitim
hakkindan mahrum olma, yoksulluk, yeterli saglik hizmetlerinden
yararlanmama gibi bircok etmen bu zorluklar arasinda sayilabilir?2.
iyi bir annelik icin bazi dnkosullarin uygun olmasi gerekmektedir.
Kaliteli bir egitim, iyi bir i, zihinsel ve duygusal istikrar, giivenli bir
ev gibi. Adolesan anneler biyiik cogunlukla bu hazirliklar tamam-
lamamis oldugu gibi istenmeyen gebelik sonucu gelismis addlesan
annelikte cogu zaman tek ebeveynlik yasanabilmektedir. Adolesan
babalar cogu zaman korku ve yetersizlik duygulari ile ebeveynlik
sorumluluklarini birakmakta anne, sosyal destek ve maddi acidan
yalniz ve zor durumda kalmaktadir'>. Sosyo-ekonomik dizeyin
disiik olmasi, sosyal destegin eksik olmasi, gebelik siiresince ali-
namayan es desteginin yani sira addlesan dénemin beraberinde
getirmis oldugu psikolojik, sosyal, bilissel degisikliklere uyum sag-
lamada zorlanma tiim bunlara ek olarak gebelik ve dogum sire-
ci karmasasi eriskin annelere oranla addlesan annelerin annelige
uyumunda zorlanmalara sebep olmaktadir. Caputo ve arkadaslar

tarafindan evli olmayan adélesanlar ve adélesan gebelerin saglik
problemlerinin arastinldig) arastirmada adélesan gebelerde %24.2
ile anksiyete ve depresyon yan etkilerinin gorildigi ve istatiksel
olarak anlamli oldugu ortaya ¢cikmistir. Holup ve arkadaslarinin yap-
tig1 calismada ebeveyn olma stresine fazla maruz kalan annelerin
annelik siirecine uyumlarinin daha az oldugu, erken ve ¢ok geg an-
nelik doneminde daha fazla oranda dogum sonrasi stres yasadikla-
r belirlenmistir. Ozsoy ¢alismasinda addlesan ve primipar annele-
rin emzirme hakkindaki tutum, davranis ve disiincelerinin eriskin
annelerden daha olumsuz, emzirmeye kars istek ve bakis acilari-
nin negatif yonde oldugu bulunmusturs'62628, Addlesan annelerin
dogum sonrasi donemde kendilerinin ve bebeklerinin bakimi ko-
nusunda bilgilendirilme durumlarinin yetersiz oldugu saptanmistir.
Adolesan annelerin bebeklerinde eriskin anne bebeklerine gore
beslenme problemi ve bedensel gelisim geriligi riski daha fazladir.
Yine bu cocuklarin biligsel, sosyal-duygusal gelisim zorluklari yasa-
dig), ileriki zamanlarda 6grenme giclikleri, okul basarisinin distk
olmasi, sug isleme potansiyeli ve akran iliskilerinde sorun yasama-
lari gibi problemlerin daha yaygin oldugu gbrilmistir®.

Adolesan gebelikler ve addlesan annelik getirmis oldugu bir¢ok
probleme ragmen giinimizde de sik¢a karsilasilan bir durumdur.
Adolesan anneler ebeveynlik ile ilgili sorumluluklari ydnetmede
ve sorunlarla bas etmede yeterli olamayabilirler ve kendini caresiz
hissedebilirler. Cogu zaman maddi olarak da aile destegjne ihtiyac
duyar. Ozbakim ve yenidogana bakiminda tesvik ve destek veril-
melidir. Addlesanin ebeveynleri yeteneklerini gelistirmede ado-
lesan anneye rehberlik edilmelidir. Dogum 6ncesi bakimda rutin
kontrollerin yaninda anne adayinin psikolojik acidan doguma ha-
zirlanmasi ve egitilmesi de 6nemlidir. Addlesan gebeligi siresin-
ce sagligl en iyi durumda devam ettirilmeli, saglikla ilgili sorunlari
en aza indirilmelidir. Kontraseptif yontemlerle ilgili bilgi verilmeli
adolesanla isbirligi yapilarak kullanabilecegi yonteme karar veril-
melidir. Addlesan anneye problemleriyle basa ¢ikma becerisi ka-
zandirilirken, dogum sonrasi donemde karsilasilabilecek psikolojik
sorunlarin engellenmesine yardimci olunmalidir. Adélesan anneler
dogum oncesi donemden dogum sonrasi donem de dahil olmak
Uzere zararl aliskanliklar varsa (sigara, alkol vb.) bebege verecegi
zararlardan bahsedilip birakmasi konusunda desteklenmelidir. Egj-
timine devam etmesi konusunda destek verilmeli ve sosyal adap-
tasyonuna yardimei olunmalidir. Yenidoganin babasina da egjtim
planlanmali ve ebeveynlik konusunda cesaretlendirilip desteklen-
melidir?10,
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