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Bebegi Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Tedavi Altinda Olan Annelerin
Yasadiklar Psikososyal Sorunlar ve Basa Cikma Yontemlerinin Belirlenmesi:
Niteliksel Bir Arastirma*

Arife TURHAL %, Aysel KARACA 2

0oz

Amag: Bebegi yenidogan yogun bakim iinitesine kabul edilen annelerin stres diizeylerinin artti81 diisliniilmektedir. Bu
calismayla bebegi yenidogan yogun bakim iinitesinde tedavi altinda olan annelerin yasadiklar1 psikososyal sorunlar ve
basa ¢ikma yontemlerinin belirlenmesi amaglanmistir.

Gereg ve Yontemler: Arastirma, niteliksel yontemin kullanildigi tanimlayici bir ¢alismadir. Bir tiniversite hastanesi
Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’nde bebegi tedavi altinda olan 25 anne calisma grubunu olusturmustur. Arastirmanin
verileri “Kisisel Bilgi Formu” ve yar1 yapilandirilmis “Niteliksel Goriisme Formu” araciligl ile olusturulmustur.
Goriigmeler arastirmaci tarafindan yiliz yilize goriisme yontemi ile yapilmistir. Verilerin analizinde tematik analiz
yontemi kullanilmugtir.

Bulgular: Calismaya katilan annelerin yas ortalamasi 29.24’tiir ve %441 lise mezunudur. Yenidogan yogun bakim
Unitesine yatma nedenleri preterm dogum, hiperbilirunemi, konjenital hastaliklardir. Aragtirmada alt1 ana tema ortaya
¢ikmigtir. Bu ana temalar; 1. Yogun bakimda bebegini birakmig anne olmak (Alt temalari: bos kucak, camin arkasindaki
annelik, acinin tadi), 2. Endise denizi (Alt temalar: Ya...olursa, su¢lu ben miyim?, tanimlanamayan duygular), 3. Bas
etme stratejileri, 4. Beklentiler, 5. Aile hayatindaki degigsimler ve 6. Destek sistemleri olarak siniflandirilmistir.

Sonug: Yenidogan yogun bakim {iinitesinde bebegi yatan anneler yogun lzintii, sugluluk ve kaygi yasamaktadir.
Anneler yasadiklar1 bu duygular ile basa ¢ikmakta zorlanmaktadir. Ayn1 zamanda anneler bu siiregte aile hayatinda
degisimlerden olumsuz etkilenmektedir. Annelerin yogun bakim {inite hemsirelerinden ve kendi ailelerinden destek
beklentileri vardir.

Anahtar Kelimeler: Niteleyici arastirma; yenidogan yogun bakim tiniteleri; anneler; psikososyal faktorler; basa ¢ikma
yontemleri.

Determination of Experienced Psychosocial Problems and Coping Methods of Mothers Whose
Infants Are under Treatment in Newborn Intensive Care Unit of Baby: A Qualitative Study

ABSTRACT

Aim: Mothers of infants admitted to a neonatal intensive care unit (NICU) are believed to have heightened distress. The
aim of this study is determined to the psychosocial problems and the ways of coping mothers whose infants are under
treatment in the newborn intensive care unit.

Material and Methods: This is a descriptive study in which a qualitative method is used. 25 mothers whose infants are
under treatment in the newborn intensive care unit at university hospital formed the working group. The data of the
research was formed through "Personal Information Form", semistructured "Qualitative Interview Form". Interviews
had performed using face to face interview method by researcher. Thematic analysis method was used to evaluate the
data.

Results: The average age of the mothers in the study is 29.24, 44% had graduated from high school. The admission
diagnosis to the NICU was preterm infant, hyperbilirunemia and congenital diseases. Six main themes emerged in the
research. These main themes are classed as; 1.To be a mother who left her baby in intensive care (Sub-themes: empty
lap, maternity behind glass, taste of pain), 2.Sea of worry (sub-themes: What if, am | a criminal, unidentifying feelings)
3.Coping strategies, 4.Expectations, 5.Changes in family life, 6.Support systems.
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Conclusions: Mothers whose infants are in the newborn
intensive care unit are experiencing intense sadness, guilt
and anxiety. They are having trouble coping with these
emotions. At the same time, mothers are negatively
affected by changes in family life in this process. Mothers
have support expectations from intensive care unit nurses
and from their families.

Keywords: Qualitative research; neonatal intensive care
units; mothers; psychosocial factors; coping skills.

GIRiS

Dogum esnasinda yasanan stresli donemin ardindan
lohusalik donemi, annenin bedensel ve fizyolojik
degisikliklerin yaninda bebegin sorumluluklar1 ve bakim
ihtiyacinin gerektigi 6zel bir donemdir. Dogum sonrasi
degisen hormon diizeyindeki degisikliklere ilaveten
bebegin bakim ve beslenme ihtiyaclarinin sikligi, ailenin
diger fertleriyle ilgili sorumluluklarinin yerine getirilme
kaygisi, bozulmus wuyku diizeni, dikkat eksikligi,
konsantrasyon gii¢liigii ve kendine giiven kaybi annenin
fiziksel giclnu azaltan en blyik etmenlerdir (1,2).
Ayrica annelerde fiziksel yorgunlugunun yaninda, bebegi
ile birlikte yeni aile diizeni olusturmaya ¢alistig1 yorucu
bir dénemdir. Annenin bu donemdeki ruhsal sorunlar ile
micadele edebilmesi icin mental olarak annelige hazir
olmasi, fiziksel yorgunlugunu azaltmak icin ise bebek
bakiminda aile i¢i destekte bulunulmasi biiyiik 6neme
sahiptir (1). Annenin fiziksel ve ruhsal destek ihtiyacinin
arttigi  bu donemlerde, bebeginin hastalanmast ve
hastaneye yatirilarak tedavi planlanmasi bagta anne
olmak Uzere butin aile fertlerinde duygusal sorunlar
yasanmasina yol acabilmektedir (3). Dogum sonrasi
erken donemde yenidoganin hastaneye yatirilarak tedavi
edilmesi, aileyi bebekleri ile hayal etmedikleri bir yagam
tarzinin  baslamasma sebep olacaktir. Ebeveynler
bebeklerinin saglikli olmadigi, bu siirecin kalict bir
durum olacag1 ve iistesinden gelemeyecekleri duygusuna
kapilabilirler. Bu duyguya kapilan ebeveynler de ise 6fke,
anksiyete, agir depresyon, sugluluk ve oOzgiiven
yetersizligi gibi tepkiler goriiliir (4). Planlanan dogum
tarihinden once gergeklesen erken dogum da, bebegin
fiziksel matiiretesini tamamlayamamasi sebebi ile kuvoz
ihtiyaci, solunum destegi ve ailesinin bebegi ile yeterince
etkilesime  girecek  zaman  bulamamasina  yol
acabilmektedir. Yenidogan yogun bakim {initesinin
ailelerde uyandirdigr irkiitiicii ses, 1siklar, yabanci
ortamin  yaninda  bebegin iyilesmeyecegi  veya
kaybedilecegi korkusu ailede panik, korku ve depresyon
gibi negatif duygu durum degisikliklerine sebep
olabilmektedir (5).

Dogum sonrasi bebegini kucagina alan anne igin baglayan
lohusalik dénemi; bagisiklik sisteminin zayif oldugu,
viicutta yikim ve yeniden yapilanmanin oldugu,
hormonlarin degisim gosterdigi fizyolojik bir donemdir
(2). Prematiir dogumlarda, postpartum ile iligkili stres
faktorlerinin yaninda yenidoganin hastaneye yatirilmasi,
bebek anne etkilesiminin bozulmasina ve annede
sinirlilik, aglama ndbetleri, kaygt gibi duygusal tepkilere
yol acabilmektedir (6). Yenidoganin yogun bakim
Unitesinde tedavi aldigi donemlerde anne- bebek
etkilesiminin azalmasi ve annenin kendisini mutsuz
hissetmesine bagl olarak bebegine olan ilgisinin azaldig:
kacinilmaz bir hal alir (7). Bebegin hastanede yatirilarak

tedavi edilmesi, annenin bebeginden ayri olmasi ve
bebegin bakimmni kendisinin yapamamas: annelerde
anksiyete (8-10), mutsuzluk (11), hiiziin ya da bosluk
duygusu (12) ve duygusal kiintliik ya da duyarsizlik (13)
gibi emosyonel semptomlarda artisa sebep olmaktadir.
Yenidoganin  medikal tedavisi devam  ederken
ebeveynlerin bu zorlu durum ile bas edebilmeleri igin
hemgirelerin bebegin hastaligi, tedavi sekli ve siireci
hakkinda bilgi vermesi, aile merkezli biitiinciil bir
yaklagim benimsenmesi, ebeveynlerin sorularini sabirla
dinlemesi dnerilmektedir (6,14-17).

Literatirde yenidogan yogun bakim tinitesinde bebegi
tedavi altinda olan ebeveynlerin bu zorlu siirecte
yasadiklart psikososyal sorunlari ile ilgili yapilan nitel
calismalarin sinirl oldugu goriilmektedir (13,15,17). Bu
aragtirma, bebegi yenidogan yogun bakim iinitesinde
tedavi altinda olan ebeveynlerin yasadiklari psikososyal
sorunlar ve basa ¢ikma ydntemlerini belirlemek amaciyla
yapilmigtir. Arastirmada nitel arastirma yontemlerinden
“derinlemesine  goériigme”  yonteminin  kullanilmasi
ebeveynlerin yasadiklar1 deneyimle ile ilgili duygu,
diistince ve algilarin1  derinlemesine degerlendirme
olanagi saglamustir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Bu aragtirma  nitel  arastirma  yOntemlerinden
“derinlemesine  goriigme”  tekniginin  kullanildig:
tanimlayict bir arastirmadir. Arastirmanin evrenini Diizce
Universitesi Arastirma Hastanesi Yenidogan Yogun
Bakim  Unitesi’nde  yatan  bebeklerin  anneleri
olusturmaktadir. Orneklemi ise Mart-Haziran 2018
tarihleri arasinda yenidogan yogun bakim iinitesinde yedi
gin ve daha fazla kalan bebeklerin anneleri
olusturmustur. Arastirma kriterlerine uyan c¢alismaya
katilmaya goniilli olan toplam 25 anne ile derinlemesine
goriisme yapilmistir. Veri doygunlugundan ve cevaplar
tekrara  diismeye Dbasladigt igin 25 anne ile
sinirlandirilmastir.

Yenidogan yogun bakim {initesi 10 yatak kapasitelidir ve
toplam 13 hemsire gorev yapmaktadir.

Arastirmanmin Etik Boyutu

Aragtirmanin  gerceklestirilebilmesi icin Duizce
Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (No:
2018\46) ve Diizce Universitesi Hastanesi’nden yazili
izin almmustir. Arastirma hakkinda bilgilendirilme
yapildiktan sonra goniillii olarak katilmayi kabul eden
annelerden ve hemsirelerden yazili izin alinmustir.
Annelere  goriismenin  verileri  ve kisisel kimlik
bilgilerinin gizli kalacag: agiklanmigtir.

Veri Toplama Araclari

Arastirmanin verileri “Kisisel Bilgi Formu” ve Yari
Yapilandirilmig “Niteliksel Goriisme Formu™ araciligr ile
olusturulmustur.

Kisisel bilgi formu: Aragtirmacilar tarafindan ilgili
literatiir taranarak hazirlanan formda arastirmaya katilan
annelerin yas, egitim diizeyleri, ¢ocuk sayilari, dogum
sonrast destek alma durumu, bilgilendirme durumu gibi
sosyo-demografik ozelliklerini iceren bilgilere yer
verilmistir (18-20).

Niteliksel Gériisme Formu: Aragtirmada goriismeye yol
gostermesi ve rehberlik etmesi amaciyla arastirmacilar
tarafindan hazirlanmis olan yar1 yapilandirilmig form
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kullanilmistir. Formda katilimeilarin arastirma konusu ile
ilgili duygu, diistince, alg1 ve tutumlarint belirlemek i¢in
acik uclu sorular bulunmaktadir. Goriisme formu konu ile
ilgili genis bir literatiir taramasindan sonra geligtirilmistir
(5,18-21). Formun kapsam gegerligi i¢in egitim bilimleri,
psikiyatri hemsireligi ile ¢ocuk sagligi ve hastaliklari
hemsireligi alaninda doktora unvanina sahip alti uzman
goriisi alinmigtir. Uzmanlardan gelen Onerilere gore iki
sorunun sorulma tarzi degistirilmis ve ek bir soru daha
eklenmistir. Goriisme formunda sorulardan bazi 6rnekler;
Bebegi Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’nde yatan bir
anne olmay1 anlatir misiniz?, Bebeginizin Yenidogan
Yogun Bakim Unitesi'ne yatisindan sonra aile
hayatinizda yasadiginiz degisiklikleri anlatir misimiz?.
Form belli bir sira takip edilmeden goriismenin akigina
uygun olarak kullanilmistir.

Veri Toplama Yontemi

Arastrmanin  verileri  Mart-Haziran 2018 tarihleri
arasinda, nitel arastirma yOntemlerinden niteliksel
(derinlemesine) goriisme yontemi kullanilarak

olusturulmugtur. Goriismeler aragtirmaci tarafindan yiiz
yiize goriisme yontemi ile yapilmistir. Goriisme planlanan
annelerden uygun yer ve zaman i¢in randevu alinmustir.
Gortisme sirasinda kendilerini en rahat hissedecekleri bir
yer olmasi i¢in goriisme yeri se¢imi annelere
birakilmistir.  Annelerin  tercihleri  dogrultusunda
goriismeler uygun olduklart bir zamanda servisteki egitim
odasinda  gerceklestirilmistir.  Gorlismelerin ~ kaliteli
geemesi agisindan giiriiltiiden arindirilmis ve katilimcinin
yalniz kalacagi bir ortamda olusturulmasma dikkat
edilmistir.  GoOrligmenin  yapilacagi ortamda Once
goriismenin  amacit  agiklanmistir.  Katilimcilardan
goriismenin yaklasik ne kadar siirecegi, ses kaydinin
hangi nedenle yapildig1 ve goriismeden elde edilen tim
verilerin gizli olacag: ile ilgili bilgi verilerek onam
almmustir. Ses kayit cihazi ile yapilan goriisme sirasinda
katilimcilara  istedikleri zaman ses kayit cihazim
kapatabilecekleri sOylenmistir. Katilimcilarla iletisimi
kesmemek i¢in cevaplara yonelik ve davranislar ile ilgili
gozlem notlar1 alinmistir. Her bir katilimer ile yapilan
goriisme yaklasik 40-50 dakika stirmiistiir.

Gortisme  siirecini  ylirliten  aragtirmaci  psikiyatri
hemsireligi yiiksek lisans Ogrencisidir. Arastirmact
derinlemesine goriisme yontemi ile ilgili egitim almig ve
goriismeleri slipervizyon alarak yiiriitmiistiir.

Istatistiksel Analiz

Veriler tematik analiz yontemi ile degerlendirilmistir.
Yar1 yapilandirilmis soru formunda sorulan her bir soruya
iligkin yazili ve s6zlii olarak toplanan veriler goriisme
sirasinda  tutulan  gozlem notlart  degistirilmeksizin
bilgisayar ortamina aktarilmistir. Goriislerin ve notlarin
aragtirmanin amacina uygun olup olmadigi kontrol
edilmis ve arastirmanin amact diginda herhangi bir goriis
belirtilmedigi saptanmugtir. Goriigler, anlamsal olarak
benzerliklerine gore birlestirilmis ve bu gorisleri temsil
edebilecek kod isimleri olusturularak her bir kod altinda
birlestirilen goriislerin yazilis sikligi belirtilmistir. Kodlar
anlam biitiinliigline gore gruplandirilmis ve bu kodlari
temsil edebilecek, tema isimleri olusturulmustur.
Verilerin  analizinin  giivenirligini  arttirmak  igin,
aragtirmacilar kodlarin ve temalarin olusturulmasinda
birbirinden bagimsiz caligmistir. Daha sonra bir araya
gelerek, yapilan analizler tartisilmistir.  Verilerin

analizinin gegerligini saglamak icin, bir uzman ve
arastirmaya katilan bes katilime1r ile goriistilmiistiir.
Onlara arastirmacilar tarafindan belirlenen kodlarin ve
temalarin  uygun olarak Dbelirlenip belirlenmedigi
sorulmustur. Uzman ve katilimci gortisii alinarak
tablolara son sekli verilmistir (22).

BULGULAR

Demografik 6zellikler

Calismaya katilan annelerin yas ortalamasi 29.24’tiir.
Annelerin %441 lise, %36°s1 ilkokul, %20’si yiiksekokul
mezunudur. Annelerin %80’i ev hanimi, %44°U orta gelir
dizeyindedir. Calismaya katilan annelerin bebeklerinin
yogun bakimda yatma nedenleri preterm dogum,
hiperbilirunemi, konjenital hastaliklardir. Bebeklerin
%56’s1 erkek, %44’1 ise kizdir. Bebeklerin gestasyon
haftalari 31 hafta ile 42 hafta arasinda degismektedir.
Tema ve Alt Temalar

Tematik analiz sonrasinda, annelerin ifadeleri su temalar
altinda toplanmistir (Tablo 1).

Tema 1. Yogun bakima bebegini birakmis anne olmak
Annelerin  hepsi dogum sonrasi bebegini heniiz
goremeden yogun bakima alinmasindan dolayr oldukca
iizglin olduklarin1 bildirmiglerdir. Bu temada anneler
kendi duygu ve diisiincelerini rahat bir sekilde ifade
etmisler ve zaman zaman aglanmuslardir. Bu tema ii¢ alt
tema ile agiklanmugtir.

Alt Tema 1. Bos kucak

Bu alt temada annelerin hepsi dogum yapmis olmalarina
ragmen bebeklerinin kucaklarinda olmamasini ¢ok biiyiik
bir ac1 olarak tammladilar. Ozellikle diger dogum yapan
anneleri ve bebegi yaninda olan anneleri goriince biiyiik
lizlintli yasadiklarim1  bildirmislerdir. Aynm1 zamanda
annelerin hepsi bebeksiz eve gitmenin ¢ok gii¢c oldugunu
bildirmistir.

Yalniz hissediyorsun eve ¢iktiginda bossun bebek yaninda
yok. Yani hi¢ bir sey hissedemiyorsun kucagina
alamaymca. Kucagina alip onun sicakligini hissetmek
istiyorsun. Onun kokusunu aldiginda daha farkli oluyor.
Uzaktan éyle bog bos izliyorsun. (Katilimci 17).

Bebegim yanima gelmeyince ¢ok iiziildiim, nasil desem
yamm bostu kucagim bostu... Herkes geldi gitti yanim
bostu ac¢ik¢ast...(Katilimcr 13)

Yani ¢ocuk olmus olmamus gibi var yok arasi gibi oluyor,
kucagim bos kaldi, kucagin bos eve gitmek zaten 8lim
gibi... (Katilimci 14).

Cok kétiiydii hep agliyordum. Ben servisteydim, gelip
bebegimi aldilar, aklim basimda degildi. Anlamadim ne
oldugunu... Baktim orada yatiyordu sonra servise gittim
ama ¢ok agladim. Yikildim yani ben burada, o orada.
Kendimi ¢ok kotii hissettim (Katilimet 15).

Yani ¢ok zor... Kucagin bos olunca, yani nasil desem
orda karsidan bakiyorsun sadece bacaklarini goriiyorsun
ylzini bile goremiyorsun o benim ¢ok zoruma gitti.
Dogumdan sonra emzirmeden aldilar benden... Sadece
bacaklary ¢ekilmis bir fotograf var elimde siirekli ona
bakiyorum... (Katilimct 5).

Alt Tema 2. Camin arkasindaki annelik

Annelerin hemen hepsi dogum sonrasi hayal ettikleri
anneligi simdi camin arkasinda yapmak zorunda
kaldiklarin1 ifade ettiler. Annelerin biiyliik ¢ogunlugu
(n=18)  bebeklerini  sadece  camin  arkasindan
gorebildiklerini, dokunamadiklarini ve kokusunu
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Tablo 1. Temalar, Alt Tema ve Kodlar

Major katogeriler (Kategori)

Kodlar

Tema 1. Yogun bakima bebegini birakmis anne olmak

Alt Tema 1. Bos kucak

Alt Tema 2. Camun arkasindaki annelik

Alt Tema 3. Bedenimin Eksilen Pargasi

Dogum yaptim ama bebegim yanimda degil
Kucagim bos kald1

Bebegimi hi¢ gérmedim bile

Bebeksiz eve gitmek cok act

Bebegimi sadece cam arkasindan gériiyorum
Emziremiyorum,

Anne siitlinii alisini bile camdan izliyorum

Cam arkasindan bebegimin kokusunu alamiyorum
Cam arkasindan annelik yapiyorum

Sanki bi bacagimi orda birakmigim gibi
Sanki i¢ organlarimi orda birakmisim gibi
Tarif edilemeyecek kadar biiyiik bir act
Daha 6nce boyle bir ac1 yasamamigtim.
Kelimelerle anlatamam

Sanki bosluktayim

Her anim bebegimi diigiinerek gegiyor

Tema 2. Endise Denizi

Alt Temal. Ya. .. olursa

Alt Tema 2. Suclu ben miyim?

Alt Tema 3. Tanimlanamayan duygular

Ya bebegimi kaybedersem
Ya kotii haber alirsam

Ya bebegime iyi bakamazsam
Ya kalic1 hasar kalirsa

Keske daha iyi beslenseydim
Keske kendime daha iyi baksaydim
Keske kendimi yormasaydim

Umut ve umutsuzluk arasinda kalma
Ne hissetttigini anlayamama
Belirsizlik

Sanki bosluktayim

Tema 3. Destek sistemleri

Esin destegini alma
Arkadas destegini alma
Aile/akraba destegini alma
Destegi reddetme

Hemygire destegini hissetme

Tema 4. Basa ¢ikma stratejileri

Siirekli aglama

Aglayarak rahatlama

Bagkalari ile konugma

Olumlu diisiinmeye caligarak rahatlama
Dua etme

Allah’a siginma

Tema 5. Beklentiler

Alt Tema 1. Saglik ¢alisanlarindan beklentiler

Alt Tema 2. {liskide bulunduklari diger kisilerden beklentileri

Hemsirelerin sorulara yanit vermeleri

Hemsire/hekimin bilgilendirmesi

Hemsire/hekimden anlayisli, ilgili olmalarini bekleme
Hemsirelerin bebege dokunmaya izin vermelerini isteme

Teselli konugmalar1 yetmedigini diisinme
Moral verici, olumlu sozler ile destek bekleme

Tema 6. Aile hayatindaki degisimler

Alt tema 1. Ev Rutininin Bozulmasi

Alt Tema 2. Es Iligkisinin Gliglenmesi

Evdeki diger ¢ocugun bakiminin etkilenmesi

Tum aile tyelerinin stres diizeyinin yiiksek olmast
Aile iiyelerinin stres ve baskisini hissetmek

Evde normal isleyisin degismesi

Es ile iligkinin olumlu yonde degismesi

Es iliskisinin gii¢lendigini hissetme

Esinin olgunlastigini diisiinme

Es ile duygusal baginin gii¢lendigini hissetme
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alamadiklarini;  bazilar1  emziremediklerini  (n=10),
bazilar1 ise (n=8) bebeklerine camin arkasinda bir
yabanct gibi bakmaktan dolayr mutsuz olduklarini
bildirmistir.

Kelimesi yok ki onun gercekten ¢ok zor. Bekledigin,
hayalini  kurdugun bebek yaninda yok. Goriiyorsun,
dokunamiyorsun, hazirladiklarini (kwyafetler)
kokluyorsun (Katilimci 16).

Hi¢ kucagima alamadim mesela. Giinde bir kere olsun,
kucagima almayr birka¢ saniye ya da bir dakikada olsa
optip koklamay: isterdim. Ona dokunmayr isterdim
(Katilimct 20).

Cok kotu yani bir anne igin en kot duygulardan bir
tanesi boyle eviadini kucagina alamadan cam arkasindan
gérmek. Dogum sonrasi hi¢ kucagima almadim, sadece
gosterdiler annesi biz gotiriyoruz dediler (Katilimcr 20).
Ama o camin oniinde olmak hi¢ giizel bir sey degil, ¢cok
igreng. Anne olmak nasil bir sey dediklerinde tarifsiz
diyorlar ya... ben daha anlayamadim nasimig
annelik...(Katilimct 11).

Yanmina girip dokunmay: ¢ok istedim. En azindan birkag
dakika onu  yakindan  gorebilseydim,  kucagima
alabilseydim, koklayabilseydim gercekten istedim. Cunki
dogum esnasinda yiiziinii gérdiim ama net goremedim,
dogru diizgiin kendimde degildim, yorgunlugum vardi bir
de ben yatiyordum o yukaridaydi pek segemedim bile
yiiziinii... (Katilimei 12).

Mesela emzirmek isterdim en azindan bir kere bir kere
vakindan gérmek isterdim...(Katilimcy 11).

Alt Tema 3. Bedenimin Eksilen Parcast

Annelerin hemen hepsi (n=23) yasadiklar1 bu anlarin
hayatlar1 boyunca yasadigi en biiyilk ac1 deneyimi
oldugunu ifade etti. Annelerin yarisindan fazlasi (n=14)
bu aci1 deneyimini tarif edecek kelime bulamadiklarini
ifade ederken, bazilar1 ise (n=5) bedenlerinden bir
pargasini birakmig gibi hissettiklerini ifade etmistir.

Cok tzaldim yani o kadar ¢ok tzuldim ki. Sonra odaya
gectim hani ¢cocugum yok sanki bdyle 6lmiis gibi oldum
(Katilimct 4).
Iste geldim iceriye almayinca camdan sadece
goriiyorsun.  Sanki ayagimin  bir par¢asini  oraya
koymugslar  gibi,  yiiriiyemiyor  gibi  hissediyordum
(Katilimcr 11).

Ya bi par¢cam yok diyebilirim yani bi yanmim yok g¢ok
bosluktayim ne bileyim biiyiik bir sey sanki... Eksik bende
su anda (Katilimci 10)

Sanki biitiin i¢ organlarimizi o kuvéziin igine birakmis,
eve bos bir anne olarak  gitmig gibi
oluyorsunuz...(Katilimeci 11).

Bir insamin kaldiracag bir sey degil kesinlikle degil
¢linkii evlat bu...! Anne baba es dost degil ki evlat bu...!
(Katilimct 16).

Ana Tema 2. Endise Denizi

Caligmaya katilan annelerin hepsi bebeklerinin sagligi ile
ilgili yogun endise yasadiklarimi ifade etti. Annelerden
sadece biri yogun bakimda iyi bakilmadigi ile ilgili
endise bildirirken, iki anne maddi endiselerini
bildirmistir. Yasadiklart bu endigeler ii¢ ayr1 alt tema ile
tanimlanmistir.

Alt Temal. Ya...olursa

Annelerin ifade ettigi endigeleri genellikle ya...olursa
seklinde baglayan ciimlelerden olugmustur. Annelerin
yarisindan fazlasi dile getirmekten korktugunu ancak

bebegini kaybetme korkusu ile basa ¢ikmakta ¢ok
zorlandigin1 ifade etti. Annelerin ifade ettigi diger
endiseler ise, bebeklerinde kalici hasar/sakatlik kalmasi
(n=15) ve bebeklerine iyi bir annelik yapamama (n=10)
ile ilgili idi.

Ya oradan ¢ikaramazsam, ya (suskunluk) diye cok
korktum. Ya orada bir sey olursa  eve
getiremezsem?(Katilumct 23).

Bebegimi orada bakiyorlar mi diye, her agladiginda
bebegimi kucaklarina aliyorlar mi acaba, mamasini
veriyorlar mi acaba diye aklimdan diistinceler ge¢iyordu
(Katilimci 15).

Ya éliirse... ¢ok korkuyorum (Katilimci 9).

Koétii bir hastalik citkmasindan korktum bide durumum
kotii hani nasil bakarim, nasil tedavi ederim diye ondan
¢ok korktum (Katilimct 5).

Alt Tema 2. Suglu ben miyim?

Annelerin yaklasik yarist (n=12) bebeklerinin yogun
bakimda olma nedeni kendilerinin bir hatast olarak
distindiigiinii ve kendilerini sugladigini ifade etti. Bazilari
ise (n=7) yakin g¢evresindeki insanlarin bu konuda
kendilerini  sugladigimi  ya da suglama imasinda
bulundugunu bildirdi.

Hani kendimi sug¢ladim hani giizel tedavi gorseydim hasta
olmayacakti diye. Kendimi sugladim ¢iinkii dogru diizgiin
ila¢ alamadim, durumum yoktu (Katilimct 5).

Acaba benim yiiziimden mi bu hale diistii ya da
disaridakilerin  soylemesi insani ¢ok etkiliyor. Zayif
olmas1 mesela acaba doyuramadim mi? Acaba yeterli
gelmedi mi? (Katilimci 8).

Benden kaynaklanan bir sey mi diye diisiintiyorum. Bir
yandan diyorum Allah vergisi. Hamileyken yetersiz mi
beslendim, bir sey mi oldu diye diisiindiim... (Katilimci
21).

Alt Tema 3. Tanimlanamayan duygular

Annelerin biiylik ¢ogunlugu (n=19) goriisme sirasinda
duygularint tanimlamada zorluk ¢ektigini ifade etti.
Bazilart (n=7) umutlu oldugunu, bazilari umutlu
oldugunu ama bir yandan umut etmeye korktugunu (n=5),
bazilart bir boslugun iginde oldugunu ve duygu
hissedemedigini (n=06) ifade etti.

Tabii ki sanki boyle bir boslukta gibisin. Bosu bosuna
niye hala aci ¢ekiyorum, ya da niye bu sancilari ¢ektim
diye bir duygu oluyor ¢iinkii. Degisik yani hislerim pek
anlatamiyorum...(Katilimei 2).

Hislerim yok oldu, yok ki... Kaybetme korkusu, gérememe
korkusu eksiksin yarimsin senin bir par¢an orda onu
burada birakarak gitmek o6liim, yerinde duramiyorsun
¢ok zor (Katilimci 5).

Tema 3. Destek sistemleri

Annelere  destek  sistemleri  soruldugunda  biiyiik
¢ogunlugu (n=20) en biyiik destek kaynagmin esi
oldugunu ifade etti. Annelerin yarisindan fazlasi (n=16)
aile, arkadas, akrabalarindan tatmin edici destek aldigim
ifade ederken bazilar1 (n=5) hi¢ kimsenin destegini
istemedigini, destegi reddettigini ifade etti. Destek
istemeyen anneler, hi¢ bir destegin ger¢ek¢i olmadiginm
ve bebegini geri getirmeyecegini anlatirken; sadece dort
anne, hemsire destegi aldigin1 ve bu destekten memnun
oldugunu ifade etti.

Bu ifadelerden bazilar1 agsagida verilmistir:
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Kuzenlerime pek anlatmam ama ablalarima anlatirim en
¢ok. Onlardan her tirli destegini aliyorum, maddi
manevi. Onlarin bana verdigi destegin yeterli oldugunu
diigtintiyorum beni anladiklarim diisiiniiyorum (Katilimci
7).

Hemgireler mesela. Beni daha ¢ok hemsire ve doktorlar
iste sen onlarin séziine bakma siit emdikce gelir gibi
sOzlerle motive ettiler. Onlar dyle soyledik¢e ben kulak
asmamaya bagladim (Katilimci 8).

Her seyimi esimle paylasiyorum, onun destegi anlatiimaz
...(Katihmci 15).

Stresli bir anneyi rahatlatabilecek tek sey evlat... Kimse
degil! Bilmiyorum ben mi bir tek béyle diisiiniiyorum.
Kim olursa olsun kardeginiz, ablaniz, dostunuz gelmis
esiniz gelmis konugsalar bile dinlemiyorsunuz ki! Onlar

dinleseniz de anlamiyorsunuz.  Hi¢birinin  destegi
bebegimi bana vermiyor...(Katilimci 21).
Destek almak istemedigini bildiren anneler, teselli

sozciiklerinin yetmedigini hatta bu sozciiklerin daha ¢ok
cammi  yaktigimi ifade etti. Bu ifadelerden bazilart
asagidaki alintilarda verilmigtir,

Iste iyi olacak teselli ettik¢e ben daha kétii oluyordum. O
yiizden oyle ¢ok kimsenin konusmasina izin vermedim.
Ashnda  herkes destek oluyordu ama ben izin
vermiyordum (Katilimct 1).

Sevmiyorum boyle yalanci tesellileri, teselli bence bir ise
yaramiyor ¢iinkii. Benim duygularimi degistirmiyor yani.
Ben her durumda béyleyim zaten yalmiz yasamayi
seviyorum, bu dénemde kimse rahatsiz etmesin yalniz
bwraksinlar beni. Yalniz derken hani ne bileyim sirekli
aaa iyilesecek merak etme falan denmesine gerek yok
yani...(Katilimci 9).

Diizelecek diyorlar beni rahatlatmak igin yani dogumdan
ctktigim zaman iyi falan dediler ama yakinlarimin
gozlerinin doldugunu goriince acaba 6ldii de bana mi
sOylemiyorilar diye diisiindiim. Onlarin destekleri benim
icin yeterli olmuyor...(Katilimci 14).

Tema 4. Basa ¢ikma stratejileri

Annelerin bas etme yontemi olarak en sik kullandigi
yontemlerin aglama (n=21), dua etme (n=15), olumlu
diisiinme (n=12) ve bir baskasi ile konusarak rahatlama
(n=10) oldugu belirlendi. Annelerin bazilar1 (n=4)
aglamalarma engel olamadiklarini, 6zellikle gece bu
nedenle uyuyamadiklarini ifade etti. Olumlu diisiinerek
kendini rahatlatmaya calisan annelerin bazilari olumlu
diistinmenin bir sihir gibi bebeklerine de yanstyacagini,
bazilart (n=4) ise olumsuz diisiinmenin bebeklerinin
sagligini olumsuz etkileyecegine inandigini bildirdi.

En gbze carpan ifade;

Her seyin diizelecegini diisliniiyorum, her sey daha iyiye
gidecek diye rahatlatryorum yani kétii diistinmiiyorum
hep olumlu tarafina bakiyorum, kendi a¢imdan
bakiyorum,  olumlu  diistindiigiimde  rahatliyorum
(Katilimcr 18).

Asagidaki iki ifade de basa ¢ikma yéntemi olarak
valmizligr tercih eden annelerin yalnizligi tercih etme
nedenleri gorulmektedir:

Kendimle kalmay: tercih ettim. Telefonlari bile agmadim
yani. Acilarimi, duygularimi paylasmayr sevmiyorum
(Katilimct 9).

Millet yamima  geliyordu ben hep aglyordum.
Ziyaret¢ileri goriince daha aci bir sekilde agliyordum.
Yalniz kalmak bana daha iyi geliyordu (Katilimer 13).
Asagidaki ifadeler aglama ve dua etme bas etme stratejini
kullanan annelere aittir:

Yiiregimde inan¢ var. Dua ediyorum sadece yani giizel
saghkly olsun daha ¢ok iyi olsun i¢cim rahat ama tabi
yammda olsun istiyorum. Hani bi an once ¢iksin yanima
gelsin. Haya! ediyorum onu. (Katilimct 10).

Sadece agladim baska hi¢bir sey yapmadim. Dua ettim
agladim. Iste bu beni rahatlatiyordu. En biiyiik ¢oziim
olarak ben kendime bunu bulmustum (Katilimcr 15).
Tema 5. Beklentiler

Bu temada annelerin beklentileri saglik ¢alisanlarindan ve
iliskide bulunduklar1 diger kisilerden beklentiler olarak
iki alt temada incelenmistir.

Alt Tema 1. Saghk calisanlarindan beklentileri
Annelerin yaklasik yarist (n=12) saglik caligsanlarindan
beklentisini dile getirdi. Bu beklentiler; sorulan her
soruyu cevaplamalari, bebegini gormeye ve dokunmaya
izin vermeleri ve anlayisl olmalart ile ilgili idi. Ancak bu
beklentileri ifade eden annelerin hepsi saglik
calisanlarinin da hakli oldugu noktalarin oldugunu ve
onlar1 da anladiklarim bildirdi.

Bu ifadelerden bazilart:

Soru sordukca hemgirelerden giizel cevaplar almak ¢ok
rahatlatir. Onlar da yogun ¢alisiyor ama hani bir anne
olarak ters tepki alinca ister istemez etkiliyor yani...
(Katilimct 2).

Burdaki personelden tek bir ciimle umuduyla kosa kosa
geliyorsunuz kendi agriniz kendi sancimiz varmis hig¢
birini diisiinmiiyorsunuz. Sadece tek bir ciimle iyi bir sey
duyabilmek umuduyla geliyorsunuz. Ama bazen iyi
seylerle  karsilasmayabiliyorsunuz.  Bebegimi  daha
yakindan gormek istiyordum izin vermiyorlar, ¢ok
tziiltiyorum...(Katilimct 16).

Alt Tema 2. Iliskide bulunduklart diger kisilerden
beklentileri

Annelerin yaklasik yaris1 iliskide oldugu kisilerden
duygusal beklentileri oldugunu (n=12) ve duygusal
destek alabildigini, diger yarist (n=11) beklenti iginde
oldugu kisilerden duygusal destek alamadigini ifade etti.
Anneler, bekledikleri duygusal destegi es, aile iiyeleri ve
arkadaslarindan yeterince karsiladigini bildirdi.

Bu ifadelerden bazilari;

Manevi olarak bekledigim hep karsilandi. Annem olsun,
kardeglerim olsun, esim olsun. Hani siirekli yanimdalardi
yvalniz birakmadilar, ellerinden geleni yaptilar, dusuma
bile yardimcit oldular, sa¢umi bile taramama yardimci
oldular (Katilimci 13).

Manevi olarak da bu durumda bdyle stresli bir anneyi
rahatlatabilecek tek sey evilat ki zaten. Kimse degil
bilmiyorum ben mi bir tek boyle diisiintiyorum (Katilimci
16).

Tema 6. Aile hayatindaki degisimler

Alt tema 1. Ev Rutininin bozulmasi

Annelerin biiylik c¢ogunlugu yasadiklar1 bu hastane
deneyiminin ev rutinlerini etkiledigini, 6zellikle ev isleri
ve evdeki diger ¢ocugun bakimi konusunda sorun
yasadiklarimi ifade etti.

Bu ifadelerden biri agsagidaki gibidir:
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Evde her sey alt Ust oldu, evin normal diizeni bozuldu. En
¢ok da evdeki kizimin bakimi aksiyor diye iiziiliiyorum...
(Katilimct 10).

Bazi anneler ise (n=7) evdeki tiim aile iiyelerinin de
yasanan durumdan dolayr cok iizglin olduklarint ve
evdeki iletisimi etkiledigini bildirmistir.

Asagidaki iki ifade aile iiyelerinin ruhsal etkilenimini
anlatmaktadir:

Buhran... 93 harbi gibi. Her dakika gelen onu soruyor
ben kendi acumi unuttum. Mesela kayinpederim geliyor
bebek yok mu diyor. Sanki Allah muhafaza 6lmiis gibi
evde bir yas var. Hani bekleniyor ya, her seyini almiglar
bir de ilk torun ya her sey satafatli béyle her sey liiks ama
bebek yok. Hi¢ kimse konusmuyor evin icinde herkes
birbirine bakiyor (Katilimct 11).

Evdeki hayatim, yani mesela ben yatak odamda
agliyordum esim bir odada, ¢ocuklarim baska bir odada
aghyorlardr ¢ok kotii... (Aglamaya basladi) (Katilimct
15).

Alt Tema 2. Ey iligkisinin giiclenmesi

Annelerin yarisindan fazlasi (n=16) aile hayatindaki diger
O6nemli bir degisimi de es iliskilerinde yasadiklarim ifade
ettiler. Bazi anneler bu siiregte (n=7) eslerinin
olgunlastigini, bazi anneler (n=11) esi ile birbirlerine
daha c¢ok baglandigini, iligkilerinin daha giiglendigini
hissettigini bildirdi.

Asagidaki bazi ifadelerde de gorildigi gibi es
iliskilerindeki giiclenme, yasanilan bu aci deneyimin bir
anlamda kazanci gibi goriilmektedir.

Biz daha gii¢lendik bence... En azindan birlikte
oldugumuzda  asabilecegimizi  gordiik.  Lohusalik
doneminde esler arasinda kopukluk oluyor diyorlar ya
genelde ben ona katilmiyorum da daha ¢ok baglandik.
Her serde bir hayw var... (Katilimcr 11).

Mesela uzun zamandir askim falan demezdik ama
mesajlasirken askim kendini iizme demeye basladik, hani
sanki daha ¢ok duygusallastik... (Katilimet 18).

Yani duygu bagimiz giiclendi bu durumda bizim. Belki
cocugumuz yatmasaydi bu kadar duygu bagimiz
olmayacakti. Eve gittigimizde ikimize zor gelecekti ama
suan belki bu ¢ocuk yogun bakima yatinca seyi anlamig
olduk her seyin basinda saghgin geldigini. Aramizdaki
bagin kuvvetlendigini diistiniiyorum oéncekine oranla...
(Katilimct 18).

TARTISMA

Bu calisma, bebegi yenidogan yogun bakim {initesinde
tedavi altinda olan annelerin yasadiklari psikososyal
sorunlar ve basa ¢ikma yontemlerinin belirlenmesi amaci
ile yapilmistir.

Calismada en dikkat ¢ekici ve duygu yogunlugu yiiksek
olan temalardan biri “yogun bakima bebegini birakmis
anne olmak” temasi oldugu goriilmektedir. Anneler,
dogumdan sonra bebeklerini hi¢ gérememe, bebegini hi¢
kucagina alamama, dokunamama, emzirememe ve sadece
camin arkasindan gérme kisacasi annelik yapamamanin
biiyilik {iziintii yarattigini ifade etmiglerdir. Bu bulgulara
benzer olarak Sahin ve ark. (18) bebekleri yogun bakimda
yatan 21 ebeveynle yaptigt calismada; bebegine
dokunamama, emzirememe, bebegini hastanede birakarak
taburcu olmanin ebeveynlerin en yogun yasadigi
stresorler oldugunu belirtmistir. Postpartum donemin
getirdigi duygusal degisimler ile birlikte annelerin

yasadigt bu zorlu deneyim onlarin basa c¢ikmakta
zorlandiklar1 duygular yasamalarina neden olmaktadir.
Calismada ortaya ¢ikan en belirgin duygularin yogun
endise, korku ve sucluluk oldugu goriilmektedir. Sugluluk
duygularinin daha ¢ok bebeginin yogun bakimda
olmasimin kendisinin bir roli oldugunu diisiinme, korku
ve endisenin ise bebeginin saglig: ile ilgili koti haber
alma ile ilgili oldugu goriilmektedir. Konukbay ve
ark.’nin (20) yaptig1 tanimlayici ¢alismada, aileler yogun
bakimda bebeginin durumunun belirsizligi ve ¢ocuklarini
yogun bakim {initesinde istediklerinde gérememenin
duygusal giicliik yasattigi ortaya cikmustir. Ilgili
literatirde de  annelerin  saglik  ¢alisanlarindan
beklentilerinin bebeklerinin saglik durumuyla ilgili yeteri
kadar bilgi alma ve bebegini istedigi zaman ziyaret
edebilme olarak bildirilmektedir (23-25). Yapilan bagka
bir ¢calismada ebeveynlerin gereksinimleri incelendiginde
oncelikli olarak yakinlik oldugunu belirtmis olup bunu

destek ve giiven duygusu izlemistir (19). Bizim
caligmamizda da  Ozellikle  ebeveynler  saglik
calisanlarindan  yakinlik  ve  destek  olmalarimi

beklediklerine dair bildirimlerde bulunmusglardir.
Calismada annelerin kullandiklar1 basa ¢ikma yontemleri
onceki aragtirmalara benzerlik gdstermekte olup siklikla
aglama, dua etme, olumlu diisiinme, bagkasiyla konusarak
rahatlama gibi yontemlerin kullandiklar1 ortaya ¢ikmistir
(18,23,26). Calismamizdan farkli olarak aymi hastaliga
sahip bebeklerin ebeveynleriyle goriismenin stres
diizeylerini  azalttigin1  bildiren  ¢alismalara  da
rastlanmistir (23,26). Hemsgirelerin bebekleriyle ilgili
onlara bilgi vermesi, bebegini gostermesi ve giiler yiizli
davranmalarinin ebeveynlerde streslerinin azaldigini eve
daha huzurlu gittiklerini ifade etmislerdir. Literatiirde
ebeveynlerin stresle bas etmesinde hemsire desteginin
ailelere biyiik katki sagladig: bildirilmektedir (25,27,28).
En 6nemli hemsire destegi olarak bebegin saglik durumu
ile ilgili bilgilendirme oldugu ve bilgilendirmenin
annelerin kaygi ve umutsuzluk diizeylerinin azalmasinda
oldukca etkili oldugu ortaya konmugtur (4,29-31).
Yurtdisinda yapilan bir ¢alismada preterm bebeklerin
ailelerine verilen erken egitim ve duygusal destegin
streslerini azalttigini belirtmistir (32,33). Yapilan bagka
bir caligmada prematiire bebegi yogun bakimda yatan
ailelerin yiiksek oranda stres yasadig1 ve bu tarz ailelerin
ihtiyaglarimi belirlemek ve karsilamak icin aile merkezli
yaklagimi Onerilmistir (34). Yenidogan yogun bakimda
yatan bebeklerin ebeveynlerinin duygudurum ve kaygi
belirtilerinin belirlenmesi, risk altindaki veya etkilenen
ebeveynlere  yonelik  miidahalelerin  yapilmasinda
hemsgireler rol almalidir (35). Ozellikle bebeklerle birebir
ilgilenen yenidogan yogun bakim hemsirelerinin ailelerle
iletisim  kurarak  ihtiyaglarina  yonelik  egitimler
diizenleyip stresle bas etmelerinde yardimei olunmalidir.
Yurtdisginda yapilan ¢aligmalarda yenidogan yogun
bakimda yatan bebeklerin aile merkezli bakimla
ebeveynlerin kaygi ve stresinin azaldigini, memnuniyet
oranlarinin yiikseldigi belirtilmistir (36). Calismamizda
annelerin saglik calisanlarindan beklentileri bebeklerinin
saglik durumlart ile ilgili yeterli bilgi almak oldugu
gorilmektedir. Anneler manevi destek beklentilerinin
olmamasimni, higbir sdzcligiin veya konugmanin
kendilerini rahatlatmaya yetmeyecegini diisiinmelerine
baglamislardir.

Diizce Universitesi Saglk Bilimleri Enstitiisii Dergisi 2019; 9(3): 172-180 178



TURHAL ve KARACA

Literatiirde yenidogan yogun bakimda yatan bebeklerin
aileleriyle yapilan nitel bir ¢aligmada ebeveynlerin aile,
is, sosyal hayat ve psikolojilerinin olumsuz etkilendigini
ifade ettiklerini belirtmiglerdir (26). Bizim ¢alismamizda
da “aile hayatinin etkilenmesi” ana temasinda goriildiigii
gibi ev rutininin bozuldugu ve tiim aile {iyelerinin de bu
stiregten olumsuz etkilendigi ortaya c¢ikmistir. Ayni
temada anneler bu yasanan kriz durumunu es iligkilerini
giiclendiren ve duygusal baglari giiclendiren bir deneyim
olarak  tanimlamislardir. Benzer sekilde hastane
deneyiminin ev rutinini bozdugunu ve aile igi iligkilerinde
degisiklik oldugunu ifade etmislerdir (18). Yurt disinda
yapilan baska bir calismada erken dogan bebeklerin
yogun bakima yatirilmasinin stresli bir durum oldugu ve
ailelerin bu durumdan etkilendigi vurgulanmigtir (38).

SONUGC

Bu aragtirmada  ebeveynlerin  yasadiklari  zorlu
deneyimlerini ve basa ¢ikma stratejilerini alt1 ana tema ile
tanimlanmistir. Bu ana temalar; yogun bakimda bebegini
birakmis anne olmak, endise denizi, bas etme stratejileri,
beklentiler, aile hayatindaki degisimler ve destek
sistemleridir. Sonug¢ olarak katilimcilarin, hi¢ hayal
etmedikleri sekilde yasadiklar1 bu siireci zorlu bir annelik
deneyimi olarak tanimladiklari, bu deneyime yogun
endise ve sugluluk ile duygusal tepki verdikleri, aile
hayatinda degisimlerden olumsuz etkilendikleri, yogun
bakim iinite hemsirelerinden ve kendi ailelerinden destek
beklentileri oldugu ve duygusal basa ¢ikma stratejileri
kullandiklar1 sdylenebilir.

Yenidogan yogun bakim iinitesinde bebekleri yatan
ebeveynlerin  hemsirelik  desteginin  karsilastiklar
zorluklarla bag edebilmesinde 6nemli oldugu sdylenebilir.
Bu donemde bircok stresorlerle karsilagilan ebeveynlerin
karsilagtiklar1 streslerle bas edebilmeleri i¢in yenidogan
yogun bakim hemsireleri tarafindan bireysel ya da grup
egitimleri  diizenlenebilir.  Calismanin  sonucunda
annelerin bebeklerinin yaninda olma, bakimma katilma
gereksinimleri oldugu anlasilmistir. Ailelerin bebeklerini
daha  fazla  gorebilmelerini  saglayacak  gerekli
diizenlemelerin yapilmasi ve bu konuda hastane yonetimi
ile igbirligi saglanmasi yararli olabilir.
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