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Ebelere verilen empati egitiminin postpartum doénemde annelerin eklentilerini karsilama, dogumu ve ebeyi algilama diizeyine etkisi

Amag: Ebelere verilen empati egitiminin; erken postpartum donemde annelerin ebelerden bekledigi empatik iletisim becerileri beklentilerini kargilama, dogumu ve ebeyi
algilama diizeyine etkisini incelemektir.

Gereg ve Yontemler: Deneysel nitelikte olan galisma, Subat - Ekim 2013 tarihlerinde Trabzon’da KEA hastanesinde gerceklestirilmistir. Aragtirmanin evrenini ebe yardimiyla
vajinal dogum yapan anneler, 6rneklemini gii¢ analizine gore belirlenen 134 primipar anne olugturmaktadir. Anneler; ebelerin empati egitim 6ncesi ve sonrasi doguranlar
olmak iizere iki grup olup, 15 ebenin dogumuna yardim ettigi (dogumun 1.,2.,3.evresi ve postpartum ilk 2 saat) kadinlardir. Ebelere; didaktik anlatim, yaratici drama,
psikodrama gibi tekniklerle 32 saatlik empati egitimi verilmistir. Veriler; “anne tanitici bilgi” ve “tutum anketi ” formlariyla  toplanmigtir. Tutum anketi formu, literatiir
dogrultusunda arastirmacilar tarafindan hazirlanan, Likert tipi puanlama sisteminden olugmaktadir. Veriler, annelerin ebelerin empati egitimi 6ncesi ve sonrasi dogurma
donemlerine gore, iki agamada toplanmigtir. Aragtirmada etik kurul izni ve annelerden yazili onam alinmistir. Veriler; Ki-Kare, Wilcoxon testleriyle degerlendirilmistir.

Bulgular: Dojumda annelerin ebelerden bekledigi 22 tane empatik iletisim beklentisinin; 21’inin ebelerin egitimi dncesi doguranlarda kargilanmadigi (p<0.05); egitim
sonrasi doguranlardaysa 22 beklentinin 9'unun beklenildigi gibi (p>0.05), geriye kalan 13’iniinde beklentinin izerinde karsilandigi saptanmistir (p<0.05). Ebelerin empati
egitimi dncesi doguran annelerin %6’sl, egitim sonrasi doguranlarinsa %19.4’i dogumunu “kolay” algilamislardir. Ebesini “iyi” algilama orani ebelerin egitim dncesi dogu-

ranlarda %44.8; sonrasi doguranlarda %79.1’tir. Olasi bir sonraki dogumunu “ayni ebeyle dogurmay! istemesi” egitim dncesi doguranlarda %46.3, sonrasi doguranlarda
%73.1'dir(p<0.05)

Sonug: Ebelere verilen empati egitiminin; annelerin beklentilerini karsilamada, dogumu ve ebeyi algilamada olumlu etkisi vardir.

Anahtar Kelimeler: Ebe, empati egitimi, beklentinin karsilanmasi, vajinal dogum ve ebe algisi
ABSTRACT

The effect of empathy training given to midwives upon meeting mothers’ expectations and level of perceiving labor and midwives during postpartum period

Aim: The study aimed to investigate the effect of empathy training given to midwives upon meeting mothers’ expectations about empathic communication skills of midwi-
ves and level of perceiving of labor and midwives during early postpartum period.

Material and Method: This experimental study was done at KEA Hospital located in Trabzon Province between February and October 2013. The population of the study
was composed of mothers who gave vaginal delivery with the help of midwives. The sample of the study was consisted of 134 primiparous mothers determined by power
analyses. Mothers who were helped by 15 midwives who worked at delivery room during 1st, 2nd, 3rd hours of labor and first two hours of postpartum period were
clustered into two groups: mothers who gave birth before the empathy training given to midwives and those who gave birth after the empathy training given to midwives.
Both groups were homogenous in socio-demographic and obstetric characteristics. Midwives received a training of 32 hours through didactic narration, creative drama,
psycho-drama.The data were collected using a “mother descriptive information form” and an “attitude questionnaire”. The attitude questionnaire consists of a Likert-type
scoring system prepared by the researchers reviewing the literature. The data were collected at two stages according to the mothers’ receiving empathy training before or
after giving birth. The study received ethics approval and written consents. The data were expressed as rate (%), chi-square, Wilcoxon tests.

Results: It was found out that 21 of 22 empathic communication skills expected from midwives during labor were not met among the mothers who gave birth before the
empathy training (p<0.05); however, 9 of 22 empathic communication skills were met as expected (p>0.05) while 14 of 22 empathic communication skills were met
above the expected level among the mothers who gave birth after the empathy training given to midwives (p<0.05). 6% of mothers who gave birth before the empathy
training and 19.4% of mothers who gave birth after the empathy training perceived labor as “easy”. 44.8% of mothers who gave birth before the empathy training and
79.1% of mothers who gave birth after the empathy training perceived midwife who provided care as “good” (p<0.05).

Conclusion: The empathy training given to midwives had effects upon meeting mothers’ expectations and labor and midwife perception.

Key words: Midwife, empathy training, meeting expectations,vaginal birth and midwife perceptions.
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Girig

Dogum; hem evrensel bir fenomen, hem de 6zel bir deneyimdir. Bu deneyim
stirecinde kadin, bir baskasinin destegine gereksinim duymaktadir.Bu destegin
saglanmasinda, ebe ve dogum hekimi basta olmak lizere saglik profesyonelle-
rine 6nemli sorumluluk diismektedir (1, 2). Ebenin en temel sorumluluklarin-
dan biri, dogum eylemi boyunca kadina duygusal ve fiziksel destek vermektir.
Bu destegi verebilmesi igin, empatik becerilerinin iyi diizeyde olmasi gerekir
(3, 4). Empati, kisinin kendisini kargisindakinin yerine koyarak, onun duygu ve
diistincelerini dogru olarak anlamasi ve bu durumu ona iletme strecidir (5).
Gebe, yenidogan gibi dncelikli hizmet gurubuna bakim vermekle yiikimlii olan
ebelik meslegi icin empati, 6zel bir 6neme sahiptir. Dogum ve dogum sonrasi
stiregte annelerin ebelerden en biyuk beklentileri; giilerytizliilik, terdpatik do-
kunus, aciklayici konusma, dinleme, kendini iyi hissettirme, cesaretlendirme,
bilgilendirme, mahremiyete 6zen gibi empatik iletisimle yaklagiimasidir (6-8).
Bazi anneler; dogumda ebelerin onlara mahcup edici, yargilayici, destekleyici
olmayan olumsuz tutum ve davraniglarda bulundugunu, beklentilerini karsi-
lamadigini, olumsuz dogum deneyimi yasadigini ve gelecek dogumda tekrar
benzer durumla karsilamaktan tedirginlik duyduklarini belirtmektedir (3, 9,
10). Belirtilen bu travmatik dogum deneyimlerini dnlemenin /azaltmanin en
onemli yolu; kadinlarin dogumdaki beklentilerini bilmek ve bu dogrultuda em-
patik anlayisa dayali bakim vermektir (11, 12). Dogum eyleminde beklentileri
karsilanan annelerin; dogum stresinde kisalma, analjezi ve tibbi miidahale
uygulamalarinda azalma, pozitif dogum deneyimi, erken dénemde emzirmenin
baglatiimasi, anne-bebek baglanmasi ve annelik roline gecis gibi olumlu
obstetrik sonuglari vardir (7, 13, 14). Ayrica beklentileri karsilanan kadinlardaki
olumlu dogum ve ebe algisi; tim diinya ilkelerince hedeflenen sezaryen ile
dogum tercihinin azalmasina da onemli katki saglamaktadir (6, 13).

Bir gok Uilkede oldugu gibi Turkiye'de de; cogunlukla ebelerin empatik iletisim
becerileri (EB) diisiik, annelerin ebeden EB beklentileri karsilanmamis ve do-
gum ile ebe algilari olumsuz diizeydedir (3, 15-17). Tirkiye’de ebelere verilen
empati egitiminin etkililigini; dolayl yolla annelerin ebelerden EiB beklentilerinin
karsilanmasi, dogumu ve ebeyi algilama bigimi Gzerine etkisini inceleyen bir
arastirmaya heniiz rastlanlmamsti. Bu calismada, bdyle bir ihtiyagtan yola
cikilarak planlanmigtir. Arastirmada amag, ebelere verilen empati egitiminin;
erken postpartum dénemde annelerin empatik iletisim beklentilerini karsilama,
dogumu ve ebeyi algilama diizeyine etkisini incelemektir.

Gereg ve Yontemler

Deneysel nitelikte olan bu aragtirma,Trabzon’da bir devlet hastanesinde ;
06.02.2013-16.09.2013 tarihleri arasinda yiiritilmustiir. Aragtirmanin evre-
nini, ilgili hastanenin dogum servisinde vajinal dogum yapmis anneler olustur-
maktadir. Aragtirmanin 6rneklem biyikligunii ise; giic analizine gore bagimsiz
gruplarda t testi kullanimi igin; %95 giiven araliginda, alfa=0.05 yanilgi pay
ile %80 gtice sahip, orta etki biyikligunde, bagimsiz gruplar i¢in 67’ser anne
olusturmaktadir (Toplam 134 anne) (18, 19). Aragtirmada annelerin 6rnekleme
alinma kriterlerinin baslicalan sunlardir: Okur yazar, primipar ve 38-41 gebelik
haftasinda olma, tek fetlistin olmasi, dogum eyleminin latent fazinda (servikal
acikiik 1-3 cm) dogum salonuna bagvurmus olma, vajinal dogum ve bu do-
gumunu ebe yardimiyla yapmis olmasidir. Ayrica oksitosin indiiksiyonu ve
epizyotomi uygulanan anneler ¢alisma kapsamina alinmistr.

Arasgtirmanin asamalan
Arastirmanin ¢ agamasi vardir. Ebelerin empati egitimi 6ncesi doguran an-
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nelerin verilerinin toplanmasi birinci asama, ebelere empati egitimi programi
uygulanmasi ikinci agsama (bu siire iginde annelerden veri toplanmamistir),
ebelerin empati egitimi sonrasi doguran annelerin verilerinin toplanmasi ise
liclinct asamadir. Aragtirmaya baslamadan, 5 primipar anneye 6n uygulama
yapilmigtir.

Verilerin toplanmasi

Galismada veriler; “Anne Tanitict Bilgi Formu (ATBF)” ve “Tutum Anketi For-
muyla” toplanmigtir. ATBF; annelerin sosyo-demografik ve obstetrik 6zellik-
lerini, dogum ve ebe algilanini belirleyen toplam 12 sorudan olugmaktadir. TAF
(Tutum Anketi Formu);arastirmacilar tarafindan ilgili literatiir taranarak olus-
turulan annelerin ebeden empatik iletisim beklentilerini ve bu beklentilerinin
karsilanmasini kapsayan bir puanlama sistemine dayanan bir tutum anketi
formudur. Bu form, bir dlgek olmayip benzer 6zellikte yapilan galigmalardan
yola gikilarak olusturulmustur (6, 20). TAF, annelerin dogumun birinci, ikinci,
iiciincii ve dérdiincii (dogumdan sonraki ilk 2 saat) evresinde ebelerden EIB
beklentilerini (birinci kisim) ve bu beklentilerinin kargilanma diizeyini gosteren
(ikinci kisim) 22 maddeden olugmaktadir. Birinci kisim annelere; dogumun 1.
evresinin latent fazinda uygulanmistir. ikinci kisim ise, dogum eylemi bittikten
sonraki ilk 20-24 saat sonra postpartum serviste uygulanmstir. TAF'nin; birin-
ci ve ikinci kisminin maddeleri ayni olup, annelerin dogumun ilk 3 evresi ile
dogumdan hemen sonraki ilk 2 saatteki beklentilerini kargilayan maddeler-
den olusmaktadir. TAF’da annelerin ebelerden EiB beklentileri; 1°den 5’ kadar
numaralandinimigtir. Bu numaralandirmanin anlami “1: Beklentim hi¢ yok 2:
Beklentim cok az, 6nemsiz 3: Beklentim, farketmez (olabilirde, olmayabilir-
de) 4: Beklentim, 6nemli diizeyde 5: Beklentim, ¢ok dnemli diizeyde” sek-
lindedir. Annelerin EiB beklentilerinin ebeler tarafindan karsilanmasi ise, yine
numaralandinlarak: “1: Beklentim, kesinlikle karsilanmadi, 2: Beklentim, gok
az duzeyde kargilandi, 3: Beklentim, orta diizeyde karsilandi, 4: Beklentim, iyi
diizeyde karsilandi 5: Beklentim, gok iyi diizeyde karsilandi” seklindedir. Her
bir beklenti ve bu beklentinin karsilanma dizeyine yonelik en distk puan 1, en
yiiksek puan 5 olarak degerlendirilmistir.Puanlarin aritmetik ortalamasi alinmig;
ortalamalar arttikca beklenti ve bu beklentinin karsilanma diizeyinin arttig,
distikce de azaldigi yoniinde degerlendirme yapilmistir. Annelere formlar;
yiizyiize gorisme teknigiyle, ortalama 20-25 dakikada uygulanmigtir.

Aragtirmanin Girigimi: Ebelere Empati Egitimi Programi Uygulanmasi

Galismada deneysel girisim olarak, dogum salonunda galisan toplam 15 ebe-
nin hepsine , empati egitimi programi uygulanmistir.Ebelerin  empati egitimi
programi (EEEP); toplam 32 saatten ve 8 oturumdan olusup (her bir oturum
dort saat), ebelerin vardiyali calismasi geredi gruplara boliinerek yapiimistir.
Egitim programin igerigi; arastirmacilar tarafindan konuyla ilgili literatiir ta-
ranarak, annelerin ebelerden EiB beklentileri dikkate alinarak olusturulmustur.
EEEP’nin her bir oturumun, kazandirmay: hedefledigi farki amaclan vardir.
Ornegin bir oturumun amaci; duygulan ve diisiinceleri ayirt etmektir. EEEP’de;
didaktik anlatim, yaratict drama ve psikodrama teknikleri kullaniimigtir. Didaktik
anlatim tekniginde; konuyla ilgili powerpoint sunularina, giizel soz ve fikrala-
ra, video gosterimine yer verilerek empatinin i¢sellestiriimesi amaglanmistir.
Aragtirmacilardan biri empati egitimine baglamadan 6nce yaratici drama lider-
ligiegitimi almig ve dramada “planlama, uygulama ve degerlendirme” kursuna
katilmistir. Arastirmada bu amagcla kullanilan oyun ve tekniklerden bazilan
sunlardir: Rol oynama, dogaglama, kor ebe oyunu, donuk imge, rol koridoru,
biling koridoru, i¢ ses teknikleridir. EEEP’de psikodrama teknikleriyle empati
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egitimi icin; tcret karsihg hizmet satin alinmigtir. Uzman psikolog &psikodra-
matist; empati, empatik dinleme, empatik tepki verme konularini yasantisal di-
zeyde sunmustur. Harita oyunu, rol degistirme, esleme, ayna ve eksik sandalye
psikodrama egitiminde uygulanan oyun ve tekniklerinden bazilaridir.

Verilerin Degerlendirilmesi:

Ebelere verilen empati editiminin etkililigi, annelerin TAF puan ort. ve yizde-
lik oranlarinin kargilastinimasiyla olgtilmustir. Gruplar arasi farklilik; bagimsiz
grup icin Ki-Kare, bagimh grup icinse Wilcoxon testiyle degerlendirilmigtir. An-
nelerin dogum ve ebe algilan bagimsiz, TAF puan ort. (latent ve pospartum
dénemde 2 kez) bagimli grubun verilerini olusturmaktadir (18). Istatistiksel
anlamlilik diizeyi, p<0.05 olarak alinmigtir. Aragtirma 6éncesi; Etik Kurul Ona-
yI, kurum izni ve annelerden yazili onam alinmigtir.

Aragtirmanin Simirhliklari:

Galismanin bulgular, belirtilen tarihler arasindailgili hastanede vajinal dogum
yapmig primipar annelerle sinirlidir. Bu nedenle, sonuglar genellenemez. Ayrica
calismada, konuya yonelik heniz bir 6lgek bulunmadigindan egitimin bazi etki-

liligi; daha somut ve olcilebilir olacagi diisiincesiyle arastirmacilar tarafindan
olusturulan TAF puan ortalamasinin kargilagtinimasiyla olcilmiistar.

Bulgular

Galigmada annelerin bulgulari; ebelerin empati egitimi oncesi doguran an-
neler (EEEODA) ve ebelerin empati egitimi sonrasi doguran anneler (EEES-
DA) olmak tizere iki grup seklinde degerlendirilmistir. Bazi sosyo-demografik
Ozellikler yoniyle anneler, gruplararasi homojen ozellikte tutulmustur. Anne-
lerin; yas ort. EEEODAde 23.74+4.44, EEESDAde 24.59+3.49 (t=-1.191,
p>0.05), dojum 6ncesi bakim alma ort. EEEODAde 11.41+4.73, EEES-
DAde 12.08+3.18'dir (t=-.962, p>0.05). Annelerin; ¢ogunlugu ev hanimi
(EEEODA: %91, EEESDA:%86.6), ortaokul / lise mezunu (EEEODA ve EE-
ESDA: %62.7), gekirdek aile yapisinda (EEEODA: %70.9, EEESDA:%73.1) ve
neredeyse tiimiinin (n=133) gebeligi plandir (p>0.05). EEEODAIn %16.4(i,
EEESDAIn %23.4'i dogum eylemi boyunca sadece tek bir ebeden bakim al-
miglardir (p>0.05).

Annelerin ebelerden bekledigi EIB beklentileri ve bu EiB beklentilerinin karsilan-
masina yonelik puanort.’in karsilastinimasi Tablo 1°de gdsteriimektedir.

Tablo 1. Annelerin Ebelerden Bekledigi EiB Beklentileri ve bu EiB beklentilerinin Kargilanmasina Yénelik Puan Ort. Karsilagtinimasi (N:134)

Ebelerin Empati Egitimi Oncesi Doguran Anneler Ebelerin Empati EgitimiSonrasi Doguran
Ebeler_de|_1 Beklenilen Empatik iletisim (EEEODA n:67) Anneler(I-EE.ESDA n:67)
LD L B;klen(i LI Wilcoxon p L th:::ﬁm;l. Wilcoxon S

uan Karsilanmasi Testi Degeri Puan e Testi p Degeri

Ort. £ 50 | Puan Ort. = 50 Ort. = 50 ort. + 50
Giileryiizle karsilama 5.00=0.61 4.07+1.07 -5,165 0.000* | 4.92+0.26 4.85+0.35 -1,217 0.166
Aciklayict olma 450+0.50 |3.00+0.79 -6,651 0.000* | 4.67+0.56 4.85+0.37 -2,440 0.015*
iyi dinleyici olma 4.50=0.50 |3.02+0.83 -6,602 0.000* | 4.61x0.54 4.80+0.39 -2,694 0.007*
Mahremiyete 6zen gosterme 465+047 |3.13x0.91 -6,628 0.000* | 4.74+0.50 4.88+0.324 -1,806 0.071
Sabirli davranma 4.86+0.34 |3.07+0.85 -6,953 0.000* | 4.62+0.48 4.82+0.45 -2,119 0.034*
Samimi(icten) davranma 452+0.56 | 2.94+0.83 -7,004 0.000* | 4.29+0.46 4.74+0.53 -4,147 0.000*
Yiiziine bakarak konusma 4.49+0.53 3.02+0.83 -6,769 0.000* | 4.41+0.46 4.55+0.61 -1,331 0.183
Giiven verme 4.73+0.46 2.91+0.59 -7,281 0.000* | 4.70+0.48 4.77+0.45 -1,117 0.117
uslayie, yargiayic / mahcup edic 495+020 |2.41x049  |-7.342 |0000% | 480+0.44 |4.84+049  |-1082 |0073
ilgili olma 4.85+0.35 2.98+0.50 -7,328 0.000* | 4.86+0.34 4.76+0.47 -1,706 0.088
Saygili olma / davranma 474+047 | 271045 -7,259 0.000* | 4.13+0.34 4.79+0.40 -6,663 0.000*
Sorunum oldugunda ¢6ziim getirebilmeleri 4.76+0.37 2.89+0.81 -7,023 0.000* | 4.70+0.46 4.77+0.48 -1,112 0.349
Kaygilan giderme /rahatlatma 4.88+0.37 2.82+0.79 -7,063 0.000* | 4.74+0.43 4.61+0.62 -1,389 0.165
Kendimi iyi hissettirme 4.92+0.26 2.86+0.78 -7,089 0.000* | 4.79+0.40 4.64+0.64 -1,609 0.108
ismimle hitap etme 4.01+0.76 3.62+0.75 -2,609 0.009* | 3.25+0.55 4.41+0.55 -6,467 0.000*
Her bir kadina esit davranma 4.61x0.57 |3.34=0.70 -6,563 0.000* | 4.07+0.26 4.55+0.53 -5,488 0.000*
Yol gosterici olma 4.82+0.26 2.98+0.74 -7,078 0.000* | 4.74=0.58 4.86+0.28 -2,372 0.046*
Kararlara ve bakima katma 444+055 |2.46=0.70 -7,063 0.000* | 4.01x0.12 4.38+0.57 -3,266 0.000*
Sik ziyaret etme (stirekli dogum destegi) 4.67+0.47 2.97+0.73 -7,023 0.000* | 4.44+0.50 4.86+0.47 -3,280 0.001*
Cesaretlendirici olma 4.62+0.48 | 2.70+0.46 -7,324 0.000* | 4.60+0.46 4.83+0.37 -1,826 0.038*
Diriist davranma 450+0.55 | 2.74+0.43 -7,209 0.000* | 4.08+0.28 4.66+0.47 -5,864 0.000*
Karsilastigi ilk anda el sikkma 1.16+0.41 1.08+0.28 -1,103 0.251 [ 1.37+0.64 1.28+0.41 -1,052 0.160
TOPLAM 4.49+0.20 2.90+0.43 -7,117 0.000* | 4.36+0.10 4.52+0.26 -4,141 0.000*

*p<0.05 oldugundan, istatistiksel fark anlamii bulunmugtur.

Jinekoloji - Obstetrik ve Neonatoloji Tip Dergisi 2017; Volum:14, Sayi:2, Sayfa: 60 - 65



Annglerin ebelerden ilk bes siradaki beklentileri EEEODAde; “giileryiizle
karsilama (5.00+0.61)", “suclayici, yargilayici / mahcup edici ifadelerden
uzak durma (4.95+0.20)", “kendini iyi hissettirme (4.92+0.26)", ‘ra-
hatlatma (4.88+0.37)" ve “sabirli davranma (4.86+0.34)”; EEESDA ise;
“glleryiizle karsilama (4.92+0.26)", “ilgili olma (4.86+0.34)", “aciklayici
olma (4.85+0.37)”, “kendini iyi hissettirme (4.79+0.40)", “rahatlatma
(4.74+0.43)” ve “mahremiyete dzendir (4.74+0.50)". Galismada, “giiler-
yiizle kargilama, rahatlatma, kendini iyi hissettirme adli (g beklentinin iki
grupta da ilk 5 beklentinin iginde oldugu goriilmektedir (Tablo 1).

EEEODAN ebelerden bekledigi EiB toplam puan ort. 4.49+0.20 iken, bu bek-
lentilerin karsilanmasina yonelik toplam puan ort. 2.90+0.43’e digmistir
(p<0.05). EEEODAIN ebelerden bekledidi“karsilastigi anda el sikma” beklen-
tisi disinda; diger 21 maddelik EiB beklenti puan ort.’, beklentilerin karsilan-

masl puan ort.gore “karsilanmadigi” saptanmistir (p<0.05) (Tablo 1).

EEESDAin ebelerden bekledigi EB toplam puan ort. 4.36+0.10 iken, bu bek-
lentilerin karsilanmasina yonelik toplam puan ort. 4.52+0.26'ya yikselmistir
(p<0.05). EEESDAde 22 beklentinin 9’unun (géleryizlii karsilama, yiiziine
bakarak konusma, giiven verme, yargilayici ve mahcup edici ifadelerden uzak
durma, ilgili olma, soruna ¢6zim getirme, rahatlatma, kendini iyi hissettir-
me, karsilagtigi ilk anda el sikma)“beklenildigi gibi” (p>0.05), geriye kalan
13’Unlin de (iyi dinleme, mahremiyete 6zen gibi) “beklentinin iizerinde” kar-
silandigr saptanmistir (p<0.05) (Tablo1).Asagida Tablo 2’de annelerin bazi
algilarinin gruplararasi karsilagtinimasi gosterilmektedir.

Tablo 2.Annelerin Bazi AlgilanninGruplararasi Karsilastinimasi (N:134)

Annenin Algilari Ebelerin Empai El:g;milisn;ﬁ?h
Egitimi Oncesi rasi Doguran
Doguran Anneler A
(EEEODA) n:67 (EEESDA) n:67
Say1 | Yiizde | Sayi | Yiizde | Ki- p
(n) (%) (n) (%) | Kare | Degeri
Testi
EIB beklentilerinin ebeler
tarafindan kargilanmasina
yonelik algilar
Beklenildigi gibi /
beklentinin (izerinde 29 43.3 54 | 80.6
karsilandi
Beklentim kismen karsilandi | 23 34.3 10 | 14.9 |20.651 | 0.000**
Beklentim Karsilanmadi 15 22.4 3 4.5
Dogum Algilan
Kolay 4 6.0 13 | 194
Ne kolay, ne zor (orta) 14 289 | 22 | 32.8 112,314 | 0.006**
Biraz zor 27 48.3 23 | 343
Gok zor, cok yorucu 22 32.8 9 | 134
Ebelerden Memnuniyet
Algilan
:\Sieir;nunum, ebem iyi/ gok 30 448 53 | 79.1
Kismen memnunum (ebem o
e cok ivi, ne de ki) 25 37.3 12 | 18.0 | 19.471 | 0.000
Memnun degilim, ebem iyi
| degildi 12 17.9 2 2.9
Olasi Bir Sonraki
Dogumunu Ayni Ebe /
Ebelerle Dogurma isteqi
Kesinlikle Isterim 31 46.3 49 | 731
Farketmez, ayni ebe/ebeler -
olabilirde, olmayabilir de 15 22.4 13 | 19.4 |14.039 | 0.001
Kesinlikle Istemem 21 31.3 5 7.5
Toplam 67 |[100.0 [ 67 | 100.0

*n<0.05 oldugundan, gruplararasi yiizdelik farki istatistiksel acidan anlami
bulunmustur.
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Annelerin ebelerden:EiB’i beklentilerinin “beklenildii gibi / beklentinin iizerin-
de” karsilandigini dU§Unmesi,EEEODA‘de %43.3 iken, EEESDA'de %80.6’ora-
nindadir. (p<0.05). Annelerin dogumunu “kolay” algilama orani EEEODAde
%6, EEESDA'de %19.4; “cok zor, cok yorucu” olarak algilama ise; EEEODAde
%32.8, EEESDAde %13.4'tir. (p<0.05). Annelerin dogumda bakim veren
ebesinden “memnun olma” orani EEEODA de %44.8, EEESDA deise %79.1'dir
(p<0.05).Annelerin olasi bir sonraki dogumunu, yine ayni ebe / ebeler yar-
dimiyla dogurmay! “isteme durumu” EEEODAde %46.3 iken, EEESDAde
%73.1°dir (p<0.05) (Tablo 2).

Tartisma

Dogum ve dogum sonrasi dénemde ebenin en dnemli sorumluluklarindan biri;
kadinlarin beklentilerini belirlemek ve belirlenen bu beklentilere gore bakim ver-
mektir(12, 21). Dogumdaki kadinin, ebelerden en biyik beklentisinin empatik
iletisim ve davranislar oldugu belirtmektedir (6, 14, 15). Bu ¢alismada, “gi-
leryiizle karsilama, rahatlatma, kendini iyi hissettirme” ilk siralarda, “yiiziine
bakarak konusma, giiven verme, ilgili olma, soruna ¢dziim getirme, cesaret-
lendirme, aciklayici ve yol gosterici olma” beklentilerinindegruplararasi benzer
puan ort.oldugu goriilmektedir (Tablo 2). Galigmanin bu bulgusu, annelerin
sosyo-demografik ve obstetrik dzelliklerinin iki grupta da homojen olmasiyla
yorumlanabilir. Aragtirmadaki bu sonuglar; Gankaya ve ark. ile Pinar ve ark.
calismalariyla benzerlik gostermektedir (6, 20). Yine nitel bir calismada, ebe
yardimiyla dogum yapan primipar bir annenin ebeden beklenti ifadeleri aynen
sOyledir: “Sozlerle, kesinlikle sézlerle desteklemeli ebeler bizi.. Tamam onlar
aksama kadar bir siirii - dogum yaptiriyor, sadece sen degilsin. Eger anne ise,
0 agriyr kendi de gekmistir. Ama ebenin kendini sikip ta iki kelime glizel s6z
sbylemesi bizim igin ¢ok bdyik mutluluk. S6ylemek istemese de séylemesi
ok bliyik mutluluk (23 yas, 2. dogum, lise)”...(15).Buifadende de anlagila-
cagi gibi anneler ebelerden; torapatik konusma, cesaretlendirilme, rahatlatiima
istemektedir .

Obstetrik siregte beklentileri karsilanan kadin rahatlar. Rahatlayan kadinin;
stresi ve korkusu azalr, kendini kontrol etme duygusu ve sirece uyumlu-
lugu artar (6, 21). Galismada EEEODAIn ebelerden bekledigi EiB toplam
puan ort.4.49+0.20 iken, bu beklentilerin kargilanmasi toplam puan ort.
2.90+0.43’e dismiistir (p<0.05). EEEODAin ebelerden bekledigi “kar-
silagtigr anda el stkma” beklentisi diginda, 21 tane beklentisinin  hi¢ birinin
karsilanmadigi saptanmigtir (p<0.05) (Tablo 1). Calismanin bu iki bulgusu,
dogumdaki kadinlarin EiB beklentilerinin karsilanmadigini net ortaya koymak-
tadir. Gebelerle ve erken postpartum dénemde annelerle yapilan ¢alismalarda
da; bu calismaya benzer sonuglar saptanmistir (6, 20).

Anne ve yenidogan saghginin yiikseltimesinde énemli rolii olan ebenin, EiB
becerilerini gelistirilmesi temel bir gerekliliktir (13, 22). Dogumda EiB bek-
lentileri karsilanmayan kadinlarin; dogum deneyimleri olumsuz, dogumda tib-
bi miidahale orani yiiksek, anne-bebek baglanmasi ve annelige uyumu geg,
postravmatik stres ve postpartum depresyon goriilme olasiligi yiksektir (2,
7, 23)Calismada, ebelere verilen empati egitimi sonrasi doguran annelerin
EiB beklentilerinin, “beklentinin iizerinde” veya “beklenildigi gibi” karsilandi-
01 saptanmigtir. EEESDAn ebelerden bekledigi; “iyi dinleme, agiklayici olma,
mahremiyete dzen, sabirl, samimi (igten), dirtist ve saygill davranma, isimle
hitap etme, egit davranma, yol gdsterici olma, kararlara ve bakima katma, sik
Ziyarette bulunma ve cesaretlendirici olma” baghkli 13 maddelik EIB beklenti
puan ort.’in, beklentilerin kargilanmasi puan ort. gore “beklentinin izerinde”
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karsilandi§i, geriye kalan diger 9 EiB beklentilerinin (gdilerytizli karstlama,
yiiziine bakarak konusma, giiven verme gibi) “beklenildigi gibi karsilandigi”
saptanmistir (p>0.05) (Tablo 1). Galismada, benzer amagla yapilan gruplara-
rasi karilagtirmada da; annelerin EiB beklentisinin “beklenildigi gibi / beklen-
tinin (izerinde” kargilanma orani EEEODAde %43.3, EEESDAde ise %80.6'dir
(p<0.05) (Tablo 1). Galigmanin, birbirini destekleyen bu G¢ bulgusuna gore;
ebelere verilen empati egitiminin annelerin beklentilerini “bekledigi gibi” veya
“beklenilenin (izerinde” karsilamada olumlu etkisinin oldugu sdylenebilir. Aras-
tirmanin bu bulgulan; empati egitiminin etkililigi adina sevindiricidir. Literatir-
de bu konuyla ilgili, sinirli calismalar mevcuttur. Yapilan bir nitel calismada,
dogum siirecinde duygusal destek (dokunma, iyi iletigim, empati gibi) beklen-
tisi karsilanan  annelerin; 0z yeterliliklerinin arttigi, kendini iyi hissettigi, do-
gum agrilanyla daha iyi bas edebildigi belirlenmistir(1). iskandinav tilkelerinde
beklentileri kargilanan annelerin ebelere yonelik baslica ifadeleri: ““duygusal /
emosyenel beceriye sahipler (%89 - %92), sakinler (%89 - %98), destekleyi-
ciler (%87-100), saygililar (%90 - %100), giiven vericiler (%91 - %100) sek-
lindedir(23). Bu ¢alismalarin sonuglari, yaptigimiz arastirmanin bu bulgusunu
destekler niteliktedir.

Beklentileri karsilanan kadinin; dogumunu ve ebesini olumlu algilama orani
daha yuksektir (10, 15). Galismada annelerin dogumlarini algilama bigimi
incelendiginde; dogumunu “kolay” algilama orani EEEODAde %6 iken; EE-
ESDAde %19.4'tiir (p<0.05) (Tablo 2). Hollanda’da yapilan bir galigmada;
ebenin davraniglarini olumsuz degerlendiren annelerde, dogumunu negatif /
olumsuz algilama orani 3 kat daha fazla bulunmustur (22). Yapilan bu ca-
lismada annelerin dogum eylemi stiresince bakim veren ebesinden “memnun
olma / ebeyi iyi bulma” orani EEEODAde %44.8 iken, EEESDAde %79.1’e
yiikselmistir (p<0.05) (Tablo 2). Ebesinden memnun olan annelerin, olasi bir
sonraki dogumunu vajinal yolla ve tekrar ebe yardimiyla dogurma isteginde
artma olmasi temel bir beklentidir(15, 24,25). Bu ¢alismada, annelerin olasi
bir sonraki dogumunu yine ayni ebe / ebelerle dogurmayi “isteme durumu”E-
EEODAde %46.3, EEESDAde ise %73.1'dir (p<0.05) (Tablo 2). Galigmanin
bu sonuglar; ebelere verilen empati egitiminin; annelerin  “pozitif dogum”
ve “olumlu ebe” algisinin olusmasinda, “tekrar ayni ebe ile dogurmayi is-
calismasinda da, dogum siirecinde duygusal destek (iyi iletisim, empati gibi)
beklentisi kargilanan annelerin; ebeyi ve dogumunu daha pozitif algiladigi
belirtmektedir (1). Aktas ve ark.nitel calismasinda,ebesinden memnun bir pri-
mipar annenin ifadesi aynen soyledir “....Ebemi yasam koguna benzettim.
Glnkii o sirekli destek oldu, anlatti, agikladi, motive etti beni. Gok, ¢ook iyi
idi ebem.. Ben béyle, bu kadar iyi beklemiyordum acikgasi... (24 yas, lise, 1.
dogum, ev harimi)(15). Bu ifadeden de anlasilacagi gibi, annelerin olumlu ebe
algilar icin; ebelerin empatik becerileri iyi diizeyde olmalidir (3, 22).

Sonug ve Oneriler

Ebelere verilen empati egitiminin; annelerin EIB beklentilerini karsilamada,
dogumu ve ebeyi olumlu algilamada etkisi vardir.Bu aragtirmanin hem primi-
par hem multipar annelerle, daha biyiik popilasyonda ve izlem galismasiyla
birlikte yapiimasi ve belli araliklarla bu egitimin tekrarlanmasi onerilir. Ayrica,
annelerin dogumda empatik iletisim beklentilerine yonelik bir 6lgek galigmasi
yapiimasinin da, literatiire 6nemli katki saglayacagr disintlmektedir.

Not: Bu calisma, 1135672 nolu  TUBITAK projesi tarafindan desteklenen,
doktora tezinden tiiretilmistir.
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