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Epidural Analjezi ile Normal Dogum Yapanlarda
izlenen Duygu Durum Farkliliklari

Emotional State Differences Followed in The Normal Delivery with
Epidural Analgesia

isa Sukri ©Z*, Anil Turhan CAKIR?, Burak UN?

074

Amag: Epidural analjezi uygulanmadan normal dogum yapanlar ve epidural analjezi uygulanarak normal dogum yapanlar
arasindaki duygu durum farkliliklarini degerlendirmeyi amagladik.

Gereg ve Yontemler: Calismaya Ocak 2018 ile Mart 2018 arasi zaman diliminde dogum igin dogum Unitesine gelen gebeler
kabul edildi. Gebelere duygu durumlarini degerlendirmek igin SCL-90 duygu durum testi uygulandi. Epidural analjezi
uygulanmaksizin normal spontan vajinal dogum yapan gebeler ile kontrol gurubu olusturularak karsilastirma yapildi.
Karsilastirmalar arasindaki degerlendirmeler Mann Whitney U testi ile yapildi.

Bulgular: Toplam 100 gebe Grup | ve Grup Il olmak Uzere 50’ser kisilik iki gruba ayrildi. Grup I'deki gebeler epidural analjezi
uygulanmadan normal spontan dogumu gerceklestiren grubu olustururken, Grup II'dekiler ise epidural analjezi ile normal
spontan dogumu gergeklesen gebelerden olusmaktaydi. Grup I'in yas ortalamasi 27,3445 yil, Grup II'deki gebelerin yas
ortalamasi ise 28,5+3,5 yildi. Grup I'in Somatizasyon, Anksiyete, Kisiler Arasi Duyarlilik, Ofke, Fobik, Ek ve Genel Semptom
indeksi puan ortalamalari, Grup II'ye gore istatistiksel olarak anlaml yiiksekti (Ofke p=0,001, Fobik p=0,014, Ek p=0,033,
Genel Semptom indeksi p=0,001 digerleri icin p<0,001). Grup II'de yas ile sadece Anksiyete alt dlcegi pozitif yonde
istatistiksel olarak anlamli iliskili saptandi (p=0,020).

Sonug: Somatizasyon, Anksiyete, Kisiler Arasi Duyarlilik, Ofke, Fobik puan ortalamalari, Epidural analjezi uygulanmadan
normal dogum yapan gebelerde, epidural analjezi uygulanarak normal dogum yapan gebelere gore istatistiksel olarak
anlamli yuksek bulundu.

Anahtar Kelimeler: Epidural Analjezi, Epidural Dogum, Duygu Durum

ABSTRACT

Aim: We aimed to evaluate the emotional state differences between vaginal delivery and vaginal delivery with epidural
analgesia experience.

Materials and Methods: Pregnant women who came to the delivery unit for delivery between the periods of January 2018
and March 2018 were accepted for the study. The SCL-90 Emotional State Test was conducted to pregnant women to
assess their emotional states. The control group -vaginal delivery with epidural analgesia- was compared with spontaneous
vaginal delivery without epidural analgesia. The comparisons were made using the Mann Whitney U test.

Results: A total of 100 pregnant women were divided into two groups of 50 women as Group | and Group Il. Group | gave
birth spontaneous vaginal delivery without epidural analgesia; Group Il gave birth spontaneous vaginal delivery with
epidural analgesia. Group | has a mean age of 27.34+5 years and Group Il has a mean age of 28.543.5 years. The mean
scores of Somatization, Anxiety, Interpersonal Sensitivity, Anger, Phobic, Attachment and General Symptom Index of Group
| were statistically higher than Group Il (Anger p = 0,001, Phobic p = 0,014, Additional p = 0,033, General Symptom P =
0.001 for the others and p <0.001 for the others). In Group I, only the anxiety subscale was positively correlated with age
(p =0,020).

Conclusion: Somatization, Anxiety, Interpersonal Sensitivity, Anger, Phobic score averages were found to be statistically
higher in pregnant women who had vaginal delivery without epidural analgesia than pregnant women who had vaginal
delivery with epidural analgesia.

Keywords: Epidural Analgesia, Epidural Vaginal Delivery, Emotional State,
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GiRis

Dogum agrilari, 6zellikle aktif olarak servikal olgunlasma ve agilmanin yeterli bir diizeye ulasmasiyla
anne adaylari tarafindan belli aralik ve sikliklarla hissedilen uterin kontraksiyonlarin sebep oldugu agrilardir. (1)
Gebenin dogum eylemi yaklastikga, gebe tarafindan hissedilen agrilarin sikliklari ve siddeti artar. Anne adaylari
tarafindan dogum sirasinda hissettikleri agrilarin, anne adaylar tarafindan algilanmasi ve bu agriya anlam
yuklenmesini gesitli parametreler etkiler. Bu parametreler dogum eyleminin idaresindeki kiltiirel davraniglar,
dogum eylemi sirasinda anne adayinin dogum eyleminden beklentisi, dogum eylemi icerisinde olan sahislarin
Ustlendikleri rol ve fizyolojik olarak ilerleyen durumun kendisidir (1). Anne adaylarinin hissettikleri agriya
yukledikleri anlam ile agri ile gosterdikleri davranis sekilleri kiltireldir (2). Dogum sirasinda anne adayinin
cekecegi agrinin siddeti ¢cok fazladir. Anne adaylarinin birgogu bu agrilara dayanamayacaklarini dislinir. Ve
cesitli duygu durum degisiklikleri gosterirler. Dogum sonrasi gebelerin duygu durumlarinin degisebilecegi ilk
olarak 1858’de gézlemlenmistir (3). Bu durum dogum sonrasi depresyon, blues, anksiyete bozukluklari seklinde
devam edebilir hatta nadir de olsa kalici olabilir. (4-7) Epidural analjezi ile dogum; halk arasinda “agrisiz dogum”
olarak bilinir. Bu baglamda agrisiz dogum vyapan gebelerdeki olumlu emosyonel durum zaten tahmin
edilmektedir fakat agrisiz doguma bagh diger psikiyatrik faktorlerin nasil degistigi post partum tedavinin
sekillenmesi agisindan 6nem arz etmektedir. Bu c¢alismada anne adaylarinin epidural dogum sirasinda
hissettikleri sancilari baz alarak sancilarina bagl duygulanimlarinin normal dogum vyapanlara gore nasil

degiskenlik gosterdigini degerlendirdik.
GEREC VE YONTEMLER

Calismamiza Ocak 2018 ile Mart 2018 siirelerinde hastanemizde dogum yapmak Uzere basvuran anne
adaylarn alinmistir. Toplam 100 adet anne adayi ¢alismaya katilmistir. Bu 100 hastadan; 50 gebe epidural
analjezi ile normal dogum yapmis olup, diger 50 gebe epidural analjezi uygulanmadan normal dogum
yapmislardir. Epidural dogum igin her anne adayina dogum o6ncesi epidural dogum hakkinda ayrintil
bilgilendirme yapilmis ve anne adaylarinin yazili onamlari alinmistir. Epidural analjezi islemi, anne adaylarinin
dogumhanedeki takipleri sirasinda servikal agiklik ve uygunlugunun gerekli olgunluga ulasmasiyla birlikte non-
stres testlerde istenen kontraksiyon diizeyinin elde edildigi gorildikten sonra yapilmistir. Genellikle 4-5 cm
Gzeri servikal aciklik ve non-stres test te 10 dakikada 2 diizenli agr gorilmesi ve bu agrilarin 35 saniye ve
Uzerinde seyretmesiyle isleme gecilmistir. islemden 6nce anestezi ekiplerince hastanin vital bulgulari ve
ozellikle nabiz ve tansiyon takipleri kayit altina alinmistir. Calisma yaptigimiz hastanede epidural dogum igin
lokal anestezik-opioid kombinasyonlari (%0.5 bupivakain 75-125 mg, fentanil 50-100 pg) kullaniimaktadir.
islemin uygulanmasinin ardindan hasta travay odasindaki yatagina alindiginda ilk yarim saatte hastayi kadin
dogum ve anestezi ekibi beraber takip etmislerdir. Anne adaylarinin dogum islemleri sonlanip servise
transferlerinin gerceklesmesinden ardindan, annelerin duygulanimlarini degerlendirmek igin, yazili onamlari
alindiktan sonra, annelere SCL-90 testi uygulanmistir. Calismaya katilan tim annelerin, demografik
ozelliklerinin yani sira daha dnce bilinen bir psikiyatrik ya da nérolojik hastaliklarinin olup olmadigl ve duygu
durum degisikligine sebep olabilecek ila¢ kullanim 6ykilerinin olup olmadig sorgulanmistir. Duygu durum

degisikligine sebep olabilecek ila¢ kullanim o6ykisl olanlar ve herhangi bir psikiyatrik hastalik mevcudiyeti
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bulunanlar calisma disi birakilmiglardir. Calismamiza katilan annelere SCL-90 testindeki 90 soru yiz yiize
sorulmus olup verdikleri cevaplar cevap anahtarina kayit edilmistir. Cevap anahtarlarinin incelenmesinde

envantere ait 10 puan tirl hesaplanmistir.

SCL-90 testi 90 sorudan olusan psikiyatrik belirti tarama 6lgegidir. SCL-90 farkli hastaliklari olan kisilere
ve saglikli normal kisilere yapilacak galismalarda kisilerin duygulanim olarak kendileri ifade etme testi olarak
kullanilabilir (8). SCL-90 duygu durum taramasi olarak Derogatis ve arkadaslari (8) tarafindan gelistirilmis,

gecerlilik ve glivenilirlik galismasi ise Dag tarafindan yapilmistir (9).

istatistiksel analiz icin SPSS 22.0 for Windows programi kullanildi. Tanimlayici istatistikler sayisal
degiskenler icin ortalama ve standart sapma olarak verildi. Sayisal degiskenler arasi iliskiler parametrik test
kosulu saglanmadigindan Pearson Korelasyon Analizi ile incelendi. Bagimsiz iki grupta sayisal degiskenler

karsilastirmalari Mann Whitney-U testi ile yapildi. istatistiksel alfa anlamlilik seviyesi p<0,05 olarak kabul edildi.

Calisma Helsinki Deklerasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yapilmistir. Afyon Kocatepe Universitesi insan
Arastirmalari Etik Kurulu’'ndan onay ve c¢alismaya katilmis insanlardan “Bilgilendirilmis Olur” alinmistir. Prot

no:2017-127-20/12
BULGULAR

Toplam 100 gebe Grup | ve Grup Il olmak Uzere 50 ser kisilik iki gruba ayrildi. Grup I'deki gebeler
epidural analjezi uygulanmadan normal spontan dogumu gergeklestiren grubu olustururken; Grup Il dekiler ise
epidural analjezi ile normal spontan dogumu gerceklesen gebelerden olusmaktaydi. Grup I'in yas ortalamasi
27,3445 yil, Grup ll‘deki gebelerin yas ortalamasi ise 28,5£3,5 yildi. Yas ortalamasi agisindan istatiksel olarak iki
grup arasinda anlamli fark izlenmemistir. (p=0.059) Her iki grup hastanin SCL-90 test sonuglari ve anlamhliklari

asagida Tablo 1'de 6zetlenmistir.

Grup | Grup Il

Ortalama + StandartS. Ortalama + StandartS. p
SOMATIZASYON 0,49 + 0,26 0,27 + 0,22 <0,001
ANKSIYETE 0,54 + 0,24 0,22 + 0,17 <0,001
OBSESYON 0,38 + 0,31 0,32 + 0,31 0,172
DEPRESYON 0,58 + 0,24 0,53 + 0,26 0,302
KiSILER ARASI DUYARLILIK 0,59 + 0,26 0,29 + 0,17 <0,001
PSIKOTIK 0,32 + 0,16 0,26 + 0,16 0,071
PARANOID 0,41 + 0,34 0,37 + 0,33 0,806
OFKE 0,45 + 0,28 0,29 + 0,22 0,001
FOBIK 0,42 + 0,27 0,30 + 0,21 0,014
EK 0,72 + 040 0,57 + 040 0,033
GENEL SEMPTOM iNDEKSI 0,56 + 0,20 0,42 + 0,21 0,001

Tablo 1. Her iki Grup Hastanin SCL 90 Test Sonuglar

Grup I'in Somatizasyon, Anksiyete, Kisiler Arasi Duyarllik, Ofke, Fobik, Ek ve Genel Semptom indeksi
puan ortalamalar Grup II'ye gore istatistiksel olarak anlamli yiiksekti (Ofke p=0,001, Fobik p=0,014, Ek p=0,033,
Genel Semptom indeksi p=0,001 digerleri icin p<0,001). Asagida Tablo 2’ de yasin scl alt lgekleri ile iliskisi

gosterilmistir.
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Grup | Grup

Yas Yas

rho p rho p

SCL 90 Olgegi Genel Semptom indeksi -,046 ,749 ,135 ,348

Somatizasyon -,004 ,980 ,005 ,974
Anksiyete -,098 ,496 ,328 ,020
Obsesyon -,187 ,193 ,120 ,405
Depresyon ,012 ,937 ,251 ,079
Kisiler Arasi Duyarhlik ,009 ,951 ,113 ,434
Psikotik -,148 ,304 ,060 ,679
Paranoid -,096 ,507 ,103 477
Ofke ,112 ,438 ,048 ,742
Fobik ,035 ,811 ,156 ,278
Ek ,169 ,240 -,030 ,834

Tablo 2. Yas'in SCL Alt Olgekleri ile iliskisi

Grup Il'de yas ile sadece SCL 90 Olcegi Anksiyete alt dlcegi pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli iliskili

saptandi (p=0,020) Asagida Tablo 3’de alt 6lgeklerin birbirleri ile iliskisi gbsterilmistir.

Kisiler
Somati Obses Depres Arasi Paran
zasyon Anksiyete yon yon Duyarhlik Psikotik oid Ofke Fobik Ek
) rho 345
Anksiyete
<0,001
rho 303 187
Obsesyon
p ,002 ,062
rho 246 183 403"
Depresyon
014 069 <0,001
Kisiler arasi rho ,555 475 4067 359"
duyarhlhk  p <0001 <0,001 <0,001 <0,001
o rho 254 273" 2647 316 336
Psikotik
p ,011  ,006 008  ,001 ,001
) rho 360,083 3957 2000 287 047
Paranoid
p <0001 ,413 <0,001 ,046  ,004 ,646
. rho 369 242 346 2747 446" 306,069
e
p <0001 ,015 <0,001 ,006  <0,001 1002 496
Fobik rho 668 274 346 374 547 2637 4247 389"
oDl
p <0001 ,006 <0,001 <0,001 <0,001 ,008 <0,001 <0,001
. rho 571 275" 3907 3137 4517 1220 286,396 581"
p <0001 ,006 <0,001 ,002  <0,001 028 004  <0,001 <0,001

Tablo 3: Alt Olceklerin Birbirleri ile iliskileri
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Grup | ve Grup II'deki hastalarin psikotik alt 6lgekleri asagida Grafik 1'de gosterilmistir.
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Grafik: 1: Grup | ve Grup II’deki Hastalarin Psikotik Alt Olgeklerinin Grafik Seklinde Gésterilmesi
TARTISMA

Dogum gergeklestikten sonra, dogum icin hastanemize basvuran gebelerin biylk bir kisminda dogum
sonu normal duygu durum pozisyonuna gegcisler gozlenirken, bir kisminda hafif duygulanim degisiklikleri

gorilmekte, cok az bir kisminda ise psikiyatri gorlsi istenecek diizeyde duygulanim degisiklikleri goriilmektedir.

Ginldmuizde daha ¢ok dogum sonrasi depresyon ile ilgili calismalar yapilmis olup, yapilan ulusal bir
calismada, dogum sonrasi depresyon agisindan 6 aylk periyotta cesitli ruhsal dalgalanmalarin izlendigi

gorulmustar (10).

Literatlrdeki ¢alismalarda dogum sonrasi depresyon ve anksiyetik degisikliklerle ilgilenilmistir. Ve bu
calismalar icin degisik depresyon ve anksiyete tespit 6lgekleri kullaniimistir (11,12). Bizim kullandigimiz SCL-90
envanteri, sadece depresyon ve anksiyete diizeyini 6lcmekle kalmayip, anksiyete ve depresyon da dahil olmak
Uzere toplam 10 alt olgek sonucu vermektedir. Dolayisiyla bizim calismamiz depresyon ve anksiyete
cahsmalarindan farkl olarak diger duygulanim durumlarini da kapsar. Ayrica daha 6nce yapilan tespitlerde; SCL-
90 envanterinin sayisal olarak mukayese edilebilir olmasi ve neticesinin istatistiksel metotlara elverisli olmasi

gibi bircok 6zelligi ile yaygin bir alanda kullanilabilecegi de vurgulanmistir (8).

Garthus-Nigel ve ark. gebelerdeki dogum yontemi tercihlerine gére dogum sonu stres ile ilgili yaptiklari
calismada, dogum agrisi cekmek istemedikleri icin sezaryen yontemi ile dogum yapmak isterken normal dogum
yapan annelerde, normal dogum isterken normal dogum yapan annelere gore, dogum sonu stresin daha sik

oldugunu gostermislerdir (13).

Ploeckinger ve ark. epidural analjezi uygulanan dogumlarda, anne atesinin arttigini, ayrica dogum oncesi

ve dogum sonrasi kan kaybinin da arttigini belirtmislerdir. Bu durumlarin annede stres olusturabilecek sebepler
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oldugunu bildirip, bu stresin post partum duygulanim bozukluguna sebep olabilecegini vurgulamislardir (14).
Fakat bizim ¢alismamizda epidural dogum yapan gebelerin hicbirinde normal dogum yapan gebelere gore ates

artisi ve dogum sonrasi fazla kanama izlenmemistir.

Patel ve ark. dogum yontemi tercihinin dogum sonrasi goérulebilecek duygu durumlar igin bir risk
olusturmadigini goéstermislerdir (15). Oysa bizim galismamizda dogum yontemi duygu durumu etkilemis olup

epidural dogumda tiim 6lgekler agisindan daha olumlu sonuglar alinmistir.

Konu ile ilgili baska bir ¢alismada, Durukan ve ark. dogum ydntemi tercihinin dogum sorasi depresyon
icin bir risk faktorii olusturmadigini belirtmislerdir. Dogum sonrasi depresyon agisindan dogum yontemi tercihi

disindaki sosyal faktorlere dikkat cekmislerdir (16).

Ateser ve ark. bir egitim hastanesinde yaptiklari ¢alismada dogum yonteminin dogum sonrasi duygu
durumu etkiledigini gostermislerdir. Dogum yontemi olarak ise sezaryen dogum yodntemini, normal dogum

yontemine goére annenin dogum sonrasi stresinde nemli bir faktor olarak belirlemislerdir (17).

Daha 6nce yapilan ¢alismalarda gorildigi Gzere daha ¢ok dogum sonu depresyon ve dogum yonteminin
duygu durumla iliskileri g6z 6niine alinmistir. Dogum yontemleri ile ilgili duygu durum g¢alismalari arasinda ise
epidural analjezi uygulanarak yapilan normal dogumlarla ilgili ¢alismalara rastlanmamistir. Bu baglamda,
epidural analjezi uygulanarak yapilan dogumlarla ilgili duygu durum ¢alismamizin ulusal anlamda ilk oldugunu

disiniyoruz.

Calisma sonrasinda yaptigimiz degerlendirmelerde, epidural analjezi uygulanarak yapilan normal
dogumlarin, epidural analjezi uygulanmadan yapilan normal dogumlara gore, anne adaylarinin duygu durumlari

acisindan daha uygun bir dogum oldugu gorilmistir.
SONUC

Epidural analjezi uygulanarak yapilacak normal dogumun duygu durum agisindan normal doguma gére
daha iyi sonuglar verecegini diisinmekte ve anne adaylarina epidural analjezi uygulanarak yapilacak normal

dogumu tavsiye etmekteyiz.
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