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Dogum sayisi, dogum sekli ve gebeligin planli olma durumunun
lohusalarda posttravmatik gelisim ve konfora etkisi
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Amag: Bu arastirma dogum sayisi, dogum sekli ve gebeligin planli olma durumunun lohusalarda
posttravmatik gelisim ve konfora etkisini belirlemek amaciyla yapilmistir. Yontem: Kesitsel tipte
olan bu arastirma Tiirkiye’nin dogusundan bulunan bir ildeki devlet hastanesinin lohusa ve
sezaryen servisinde yatan 324 lohusa ile gerceklestirilmistir. Arastirmanin verileri "Lohusa
Tanitim Formu", "Travma Sonrasi Gelisim Olgegi" ve “Dogum Sonu Konfor Olgegi" ile toplanmustir.
Verilerin degerlendirmesinde tanimlayici istatistiklerin yani sira independent t-test ve pearson
korelasyon testleri kullanilmistir. Bulgular: Arastirmaya katilan lohusalarin yas ortalamasi
28.79+5.59 (en kiiciik:17-en biiyiik:52) ve ortalama dogum sayist 2.36%1.19 (en kiiciik:1-en
biiyiik:6)’dur. Lohusalarin Travma Sonrasi Gelisim Olcegi'nden aldiklar1 puan ortalamasi
78.30+22.76 ve Dogum Sonu Konfor Olcegi’'nden aldiklar1 puan ortalamasi 119.65+15.71'dir.
Primiparlarin Travma Sonrasi Gelisim Olgegi ve Dogum Sonu Konfor Olgegi'nden aldiklari toplam
puan ortalamasinin multiparlara oranla istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (p<0.05). Normal dogum yapan lohusalar sezaryenle dogum yapanlara oranla daha
yiiksek Dogum Sonu Konfor Olgegi puan ortalamasina sahiptir (p<0.05). Gebeligi planli olan
lohusalarin Travma Sonrasi Gelisim Olgegi ve Dogum Sonu Konfor Olgegi’nden aldiklar1 puan
ortalamalari gebeligi plansiz olanlara oranla istatistiksel olarak anlaml derecede daha yiiksektir
(p<0.05). Ayrica, posttravmatik gelisim diizeyleri ile dogum sonu konfor diizeyleri arasinda pozitif
yonde zayif bir iliski bulunmustur (r=0.186, p<0.05). Sonug¢: Primipar ve gebeligi planli olan
lohusalarin daha yiiksek posttravmatik gelisim ve dogum sonu konfor diizeyine sahip oldugu
belirlendi. Normal dogum yapan lohusalarin dogum sonu konfor diizeyi daha yiiksekti. Ayrica,
travma sonrasi gelisim diizeyi arttikga dogum sonu konfor diizeyinin arttig1 goraldi.
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Lohusalarda posttravmatik gelisim ve konfor

The effect of parity, mode of birth and planned pregnancy on
posttraumatic growth and comfort in puerperants

Abstract

Aim: The aim of this study was to determine the effects of parity, mode of birth and planned
pregnancy on posttraumatic growth and comfort in puerperants. Material and Methods: This
cross-sectional study was carried out with 324 puerperants in a postpartum and cesarean service
of a state hospital in eastern Turkey. The data were collected with "Postpartum Information
Form", "The Posttraumatic Growth Inventory" and "Postpartum Comfort Scale". In addition to
descriptive statistics, independent t-test and Spearman correlation tests were used to evaluate
the data. Results: The average age and birth number of the puerperants was respectively
28.79+5.59 (min:17-max:52) and 2.36%1.19 (min:1-max:6). The Posttraumatic Growth Inventory
total score mean of the pueperants was 78.30+22.76. The Postpartum Comfort Scale total score
mean of the pueperants was 119.65+15.71. It was determined that total score mean of the
primiparous puerperants from The Posttraumatic Growth Inventory and The Postpartum
Comfort Scale was statistically significantly higher than multiparous puerperants (p<0.05).
Puerperants who delivered vaginally had higher the total score mean of The Postpartum Comfort
Scale than those who delivered by cesarean (p<0.05). The total score mean of puerperants with
planned pregnancy obtained from The Posttraumatic Growth Inventory and The Postpartum
Comfort Scale are statistically significantly higher than those with unplanned pregnancy (p<0.05).
In addition, a weak positive correlation was found between posttraumatic growth levels and
postpartum comfort levels of women in the puerperal period (r=0.186, p<0.05). Conclusion: It
was determined that puerperants with primipary and planned pregnancy had higher
posttraumatic growth and postpartum comfort levels. Postpartum comfort level was found to be
higher in puerperants who delivered vaginal birth. In addition, it was determined that as the
posttraumatic growth level increased, the postpartum comfort level increased.

Keywords: Postpartum, puerperants, posttraumatic growth, comfort

Giris ebeveynlerin dogumu genel olarak stresli bir
deneyim olarak yorumlamasinin dogum
sonu PTG'nin anlasilmasini zorlastirdigini
gostermektedir.34 Literatiirde planh
olmayan gebeliklerin postpartum erken
donemdeki maternal davranislara olumsuz
etkisinin oldugu bildirilmistir.> Yapilan
calismalarda; nullipar olan, olumsuz dogum
deneyimi yasayan, yetersiz antenatal bakim
alan, dogum eylemi ile ilgili yetersiz bilgiye
sahip olan, dogum sirasinda agri, kontrol
kayb1 ve korku yasayan, acil sezaryene
alinan, zor veya uzamis dogum eylemi
geciren ve dogumda saglhik personeli
tarafindan  desteklenmeyen  annelerin
dogum eylemini travmatik olarak
algiladiklar1 belirlenmistir.6? PTG ftizerinde
etkili faktorlerin cesitlilik gostermesi ve
literatiirde sinirli sayida ¢alisma bulunmasi
nedeni ile bu arastirmada ele alinan dogum

Literatiirde yer alan c¢alismalar, sayis], dogum sekli ve gebeligin planli olma
PTG’nin degerlendirilmesindeki zorluklar ve

Posttravmatik gelisim (PTG) zorlu
yasam Kkrizleriyle miicadelenin bir sonucu
olarak ortaya c¢ikan olumlu degisim
deneyimidir. Genel olarak yasam igin artan
bir takdir, daha anlaml kisilerarasi iliskiler,
kisisel bir giic duygusu, degisen dncelikler ve
daha zengin bir varolussal ve ruhsal yasam
dahil olmak tizere farkli sekillerde ortaya
¢ikar.! PTG incelendiginde, dogumdan sonra
psikopatolojik sorunlarin lizerinde siklikla
durulurken dogum deneyiminin pozitif
sonuclarina deginilmemesi dikkat gekicidir.
Aslinda dogum yapmis olmak kadinlarin
yarisindan fazlasinin hayatina fiziksel agri ve
psikolojik stresle birlikte nese ve basari
hissini de beraberinde getirebilir. Bu ylizden
dogumun olumlu yonlerine de deginilmesi
oldukg¢a 6nemlidir.2
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durumunun PTG tuzerindeki etkisi merak
uyandirmistir.

Dogum sonu konfor, kadinlarin
dogum sonu donemle ilgili yasadiklari
sorunlarin belirlenmesi ve ¢oziimiiniin
saglanmasi acisindan ¢ok  Onemlidir.8
Literatlirde egitim durumu, dogum sekli,
gebeligin planl olmasi, dogum sonu siirecte
yasanan sikintilar, beklentilerinin
karsilanma diizeyi, aldiklari
hemsirelik/ebelik bakimi1 ve hastanenin
fiziki kosullar gibi faktorlerin dogum sonu
konfor lizerinde etkili oldugu
bildirilmektedir.8° Ayrica gebelik, dogum ve
dogum sonu siireglerdeki  psikolojik
adaptasyonu etkileyen faktorler konfor
algisinda 6nemli bir yere sahiptir.l® Bu
bilgilerden yola ¢ikarak dogum sayisi, dogum
sekli ve gebeligin planli olma durumu gibi
kadin saghgi tlizerinde fizyolojik etkilerin
yani sira psikolojik etkilere sahip olan
faktorlerin ele alinmasi 6nemlidir. Ayrica
dogum sonu slirecte birgok faktdr tizerinde
etkili olan konfor kavrami ile PTG arasindaki
iliski arastirilmamis konular arasinda dikkat
¢cekmektedir.

Annenin dogum sonu ddneme
uyumunu  kolaylastirmada ebeler ve
hemsireler anahtar Kkisilerdir.8 Verilecek
bakiminda; bireyin gereksinimlerine yonelik
veri toplanmasi ve konforu arttiracak
girisimlerin planlanarak uygulanmas: ile
ylksek diizeyde konfor saglanarak bireyin
bakim kalitesine, memnuniyetine ve dogum
sonu yasam kalitesine katki saglanir.l!
Dogum sonu dénemde annelerin
posttravmatik gelisim ve konfor
diizeylerinin belirlenmesi, kadinlarin dogum
sonu doneme iliskin yasadig1 problemlerin
saptanmasi ve ¢0zimiiniin saglanmasi
acisindan oldukga 6nemlidir. Bu dogrultuda,
dogum sayisi, dogum sekli ve gebeligin planh
olma durumunun lohusalarda PTG ve
konfora etkisi ile varsa aralarindaki iliskiyi
belirlemek amag¢lanmistir.

Yontem

Arastirmanin Tiirti ve Zamani

01 Nisan-31 Mayis 2019 tarihleri
arasinda yiiriitilen bu arastirma kesitsel
nitelikte planlanmistir.
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Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini 2018 yilinda
Tirkiye'nin dogusunda bulunan bir ildeki
devlet hastanesinin lohusa ve sezaryen
servisinde yatan 7268 lohusa olusturmustur.
Power analiz yapildiginda  6rneklem
biyiikligi, 0.05 yanilg1 diizeyi, %80 temsil
giicii ve %90 giiven aralig1 ile 261 lohusa
olarak hesaplanmistir.l2 Arastirma goniillii
324 lohusa ile tamamlanmistir. Ornekleme
alinan lohusalar, veri toplandig: tarihlerde
bu servislerde yatmis lohusalar arasindan
basit rastgele oOrnekleme yontemi ile
secilmistir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmadan elde edilen veriler
"Lohusa Tanltlm Formu", "Travma Sonrasi
Gelisim Olgegi (PTGI)" ve “Dogum Sonu

Konfor Olgegi (DSKO)" ile toplanmustir.
Lohusa Tanitim Formu

Arastirmacilar tarafindan literatiir
taranarak gelistirilen lohusalarin sosyo-
demografik 6zelliklerine yonelik 10 soru ve
obstetrik ozelliklerine yonelik 9 soru olmak
lizere toplamda 19 sorudan olusan bir
formdur.8. 9 13-15

Travma Sonrasi Gelisim Ol¢cegi (PTGI)

PTGI, travmatik yasam olaylan
sonrasinda algilanan pozitif degisiklikleri
O0lcmek amaciyla Tedeschi ve Calhoun
(1996) tarafindan gelistirilmis, Dirik ve
Karanci (2008) tarafindan Tiirkce’ye
uyarlanmistir.t617 Travma Sonrasi Gelisim
Olgegi, “Diger Kisilerle Olan iliskilerde
Degisim” (6, 8, 9, 15, 16, 20, 21) “Yasam
Felsefesinde Degisim” (3, 7, 11, 14, 17) ve
“Kisinin Kendisindeki Degisim” (1, 2, 4, 5, 10,
12,13, 18, 19) olmak iizere 3 alt boyut ve 21
maddeden olusan altili likert tipi bir 6lgektir.
Olcek maddeleri 0 ile 5 arasinda
puanlanmakta ve Olgekten minimum 0,
maksimum 105 puan alinabilmektedir.
Olgekten alinan puan arttik¢a travma sonrasi
gelisim diizeyinin yuksek oldugu
diisiiniilmektedir. Olgegin Cronbach Alfa
katsayis1  0.94’tiir.1617 Bu arastirmada
Cronbach Alfa katsayis1 0.95 olarak
bulunmustur.
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Dogum Sonu Konfor Olgegi (DSKO)

DSKO, Kolcaba (1992) tarafindan
gelistirilen “Genel Konfor Olcegi” Kuguoglu
ve Karabacak!® tarafindan Tiirk toplumuna
uyarlanmistir. 2007 yilinda Karakaplan??
tarafindan Genel Konfor Olgegi'nin Tiirkce
formundan “Dogum Sonu Konfor Olcegi”
gelistirilmistir. DSKO  “fiziksel ~konfor”
(1,2,4,6,8,11,12,13,14,16,17,21,24,26),

“psikospirtitiiel konfor”
(5,7,10,15,18,19,20,23,25,31) ve
“sosyokiiltiirel konfor”

(3,9,22,27,28,29,30,32,33,34) olmak tizere 3
alt boyut ve 34 maddeden olusan besli likert
tipi bir olgektir. Olcek maddeleri 1 ile 5
arasinda puanlanmakta ve  o6lcekten
minimum 34, maximum 170 puan
alinabilmektedir. Olgekten alinan puanlarin
170’e yakin olmasi konforun yliksek oldugu
anlamina gelmektedir. Olgegin Cronbach Alfa
katsayis1 0.78'dir.1819 Bu arastirmada
Cronbach Alfa katsayis1 0.81 olarak
bulunmustur.

Verilerin Toplanmasi

Veriler lohusalardan 6z bildirime
dayali bildirim yo6ntemi ile toplanmistir.
Arastirmaya katilmayi1 kabul eden lohusalara
arastirmacilar tarafindan veri toplama
formlar1 dagitilmis ve gozlem altinda
doldurmalar1  saglanmistir.  Goriismeler
yaklasik 15-20 dakika siirmiistr.

Istatistiksel Analiz

Elde edilen veriler “Statistical
Package for Social Sciences” (SPSS) for
Windows 20.0 istatistik paket programinda
analiz edilmistir. Verilerin normal dagilim
gosterip goOstermedigini belirlemek icin
Kolmogorov Smirnov testi kullanilmis ve
verilerin normal dagildigr gorilmistiir.
Veriler sayi, yiizde dagilimlari, ortalama,
standart sapma, bagimsiz gruplarda t-test ve
pearson korelasyon testleri kullanilarak
degerlendirilmistir. Sonug¢lar yorumlanirken
p<0.05 yanilgl dizeyi istatistiksel olarak
onemli kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma, Inonii Universitesi Saghk
Bilimleri  Girisimsel = Olmayan  Klinik
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Arastirmalar ve Yayin Etik Kurulunca
degerlendirilmis ve bilimsel kurul onay1
alinmistir  (Karar No:2019/7-5). Ayni

zamanda arastirma  Oncesinde  ilgili
kurumdan yazil izin ve arastirmaya alinan
lohusalardan bilgilendirilmis onam
alinmistir.
Bulgular

Lohusalarin yas ortalamasi

28.79+5.59 (en kiigliik=17, en
biiytik=52)’dur. Lohusalarin %25.6’sinin
egitim  diizeyinin = ortaokul  oldugu,
%91.0'inin calismadigl, %53.4’inlin ilde
yasadigl, %72.8'inin c¢ekirdek aile yapisina
sahip oldugu ve %75.3’liniin ekonomik
durumunu orta olarak ifade ettigi
belirlenmistir (Tablo 1).

Lohusalarin ortalama gebelik sayisi
2.7241.49 (en Kkiiciik=1, en biiyiik=9),
ortalama dusiik/kiiretaj sayis1 0.34+0.68 (en
kii¢lik=0, en biiyiik=3), ortalama 6lii dogum
sayist 0.02+0.13 (en kiiciik=0, en bliyiik=1),
ortalama canli dogum sayis1 2.36+1.19 (en
kiiglik=1, en biiyiik=6) ve ortalama yasayan
cocuk sayist 2.35%#1.18 (en kigiik=1, en
biiytik=6)’dir. Lohusalarin %70.4’t multipar
olup %62.3'tintin son dogum sekli normal
dogum, %64.5'inin son gebeligi planlh ve
%50.3’linlin bebeginin cinsiyeti erkektir
(Tablo 2)

Lohusalarin  PTGI'dan  aldiklar
toplam puan ortalamalar1 78.30+22.76, PTGI
alt boyutlarindan aldiklar1 toplam puan
ortalamalari; “diger kisilerle olan iliskilerde
degisim” alt boyutundan 25.71+8.05, “yasam
felsefesinde degisim” alt boyutundan
17.192£6.40 ve “kisinin  Kkendisindeki
degisim” alt boyutundan 35.40+9.97'dir.
Lohusalarin DSKO’den aldiklar: toplam puan
ortalamalari  119.65+15.71, DSKO alt
boyutlarindan  aldiklar1  toplam puan
ortalamalari; “fiziksel konfor” alt
boyutundan 45.97+7.86, “psikospritiiel
konfor” alt boyutundan 41.73+6.77 ve
“sosyokiiltiirel konfor” alt boyutundan
31.94+6.48'dir (Tablo 3).
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Tablo 1. Lohusalarin sosyo-demografik 6zelliklerine iliskin bulgularin dagilimi
Sosyo-demografik Ozellikler n %
Lohusalarin yas ortalamasi 28.79+5.59 (en kiiciik=17, en biiyiik=52)

Egitim Durumu

Okuryazar degil 17 5.2
Okuryazar 11 3.5
Ilkokul 94 29.0
Ortaokul 83 25.6
Lise 71 219
Universite ve lizeri 48 14.8
Calisma Durumu

Calisan 29 9.0
Calismayan 295 91.0
Yasadig: Yer

il 173 534
flce 91 28.1
Koy 60 18.5
Aile Tipi

Cekirdek aile 236 72.8
Genis aile 88 27.2
Ekonomik Durum Algisi

Diisiik 65 20.1
Orta 244 75.3
Yiiksek 15 4.6
Toplam 324 100.0

Tablo 2. Lohusalarin obstetrik 6zelliklerine iliskin bulgularin dagilimi

Obstetrik Ozellikler n %
Lohusalarin ortalama gebelik sayisi 2.72%1.49 (en kiiciik=1, en biiyiik=9)
Lohusalarin ortalama diisiik/kiiretaj sayisi 0.34+0.68 (en kiiciik=0, en biiytik=3)
Lohusalarin ortalama 6lii dogum sayis1 0.02£0.13 (en kiigiik=0, en biiytik=1)
Lohusalarin ortalama canli dogum sayisi 2.36+1.19 (en kiiciik=1, en biiyiik=6)

Lohusalarin ortalama yasayan ¢ocuk sayisi 2.35%1.18 (en kiiciik=1, en biiyiik=6)
Dogum Sayisi

Primipar 96 29.6
Multipar 228 70.4
Son Dogum Sekli

Normal dogum 202 62.3
Sezaryen 122 37.7
Son Gebeligini Planlama Durumu

Planh 209 64.5
Plansiz 115 35.5
Bebegin cinsiyeti

Kiz 161 49.7
Erkek 163 50.3
Toplam 324 100.0
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Tablo 3. Lohusalarin travma sonrasi gelisim 6l¢egi (PTGI) toplam ve alt boyutlari ile dogum sonu
konfor 6lcegi (DSKO) toplam ve alt boyutlarindan aldiklari puan ortalamalarinin dagilimi

Alinan Alinabilecek
Olgekler Ortalama-#SS En Diisiik-En  En Diisiik ve
Yiiksek En Yiiksek
Degerler Degerler
PTGI 78.30+£22.76 0-105 0-105
Diger Kisilerle Olan iliskilerde Degisim 25.71+8.05 0-35 0-35
Yasam Felsefesinde Degisim 17.19£6.40 0-25 0-25
Kisinin Kendisindeki Degisim 35.40+9.97 0-45 0-45
DSKO 119.65+15.71 81-166 34-170
Fiziksel konfor 45.97+7.86 24-70 14-70
Psikosprittiel konfor 41.73+6.77 14-50 10-50
Sosyokiiltiirel konfor 31.94+6.48 16-50 10-50

SS=Standart Sapma

Tablo 4’te lohusalarin dogum sayis,
son dogum sekli ve gebeligin planli olma
durumu ile PTGI ve DSKO’den aldiklan
ortalama puanlar karsilastiriimistir.
Primiparlarin PTGI ve DSKO’den aldiklar
puan ortalamalar1 multiparlara oranla
istatistiksel olarak anlaml derecede yiiksek
bulunmustur (p<0.05). Normal dogum yapan
lohusalarin  DSKO’den  aldiklar1  puan
ortalamalar1 sezaryenle dogum yapanlara
oranla istatistiksel olarak anlamli derecede
yliksek bulunmustur (p<0.05). Gebeligi
planh olan lohusalarin PTGI ve DSKO’den
aldiklari puan ortalamalar1 gebeligi plansiz

Tartisma

Son yillarda yapilan c¢alismalar
travmatik olaylarin sadece psikolojik
sorunlara yol agmadigi, bazi bireylerde bu
tiir olaylarin olumlu sonuglar dogurabilecegi
ve Kkisisel gelisim icin bir ara¢ olabilecegini
belirtmekte ve dogum deneyiminin bazi
kadinlarda  posttravmatik  gelisim ile
sonuglanabilecegi vurgulanmaktadir.214
Sawyer ve ark.20 yaptiklar1 c¢alismada
lohusalarin PTGl  puan ortalamasini
39.81+24.06 olarak bildirmis ve lohusalarda
dogum sonu doénemde dusiik dilizeyde
posttravmatik gelisimden bahsetmistir. Bu
arastirmada lohusalarin PTGI'dan aldiklari
puan ortalamast 78.30+22.76 olarak
bulunmustur (Tablo 3). PTGI'den
alinabilecek en yiliksek puan tizerinden
degerlendirildiginde lohusalarin dogum
sonu doénemde iyiye yakin dlzeyde
posttravmatik gelisim gosterdigi
soylenebilir.
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olanlara oranla istatistiksel olarak anlaml
derecede yiiksek bulunmustur (p<0.05)
(Tablo 4).

Lohusalarin PTGI toplam ve alt
boyutlar ile DSKO toplam ve alt boyutlar:
toplam puanlann arasindaki korelasyon
incelenmistir. Lohusalarin PTGI toplam ve alt
boyutlari ile DSKO toplam puanlari arasinda
pozitif yonde istatistiksel olarak anlamlh
zayif bir iliski bulunmustur (r=0.124-0.203,
p<0.05). Bu sonuglara goére lohusalarin
travma sonrasit gelisim dlizeyi arttik¢a
dogum sonu konfor diizeyleri de artmaktadir
(Tablo 5).

Arastirmada lohusalarin DSKO’den
aldiklari toplam puan ortalamasi
119.65%15.71 olarak saptanmistir (Tablo 3).
Capik ve ark'min® yaptiklart c¢alismada
lohusalarin DSKO toplam puan ortalamasi
118.28+13.62, Akgiin ve Duran Aksoy'un?!
calismasinda 122.88+15.02, Aksoy Derya ve
Pasinlioglu'nun?? ¢alismasinda ise 138.70 *
8.79 (deney grubu i¢in), 131.06+9.30 (kontol
grubu ic¢in) olarak bildirilmistir. Bu
aragstirmada  lohusalarin DSKO  puan
ortalamalarinin orta diizeyde oldugu ve
konfor diizeylerinin literatiirdeki benzer
calismalarla paralellik gosterdigi
belirlenmistir.
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Tablo 4. Lohusalarin dogum sayisi, son dogum sekli ve gebeligin planli olma durumuna gore travma sonrasi gelisim 6lcegi toplam ve alt boyutlari ile

dogum sonu konfor dl¢egi toplam ve alt boyutlari puan ortalamalarinin dagilimlari

Diger Kisilerle Yasam Kisinin Fiziksel Psikospritiiel ~ Sosyokiiltiirel
Ozellikler PTGI Olan Felsefesinde = Kendisindeki DSKO konfor konfor konfor
lliskilerde Degisim Degisim
Degisim
Dogum Sayisi
Primipar 83.09+18.36 27.29+6.84 18.09+6.01 37.71+7.43 122.67+£16.12 46.32+7.90 42.96+6.14 33.39+6.10
Multipar 76.29+24.13 25.04+8.44 16.81+6.53 34.43+10.74  118.37+15.39 45.82+7.86 41.21+6.97 31.34+6.56
t degeri 2.765 2.513 1.656 3.149 2.260 0.520 2.132 2.618
p 0.006 0.013 0.099 0.002 0.024 0.603 0.034 0.009
Son Dogum Sekli
Normal 78.67+21.96 25.84+7.95 17.13+6.32 35.70+9.59 121.98+16.07 47.47+7.99 41.87+6.55 32.63+6.60
Dogum
Sezaryen 77.69+24.10 25.50+8.25 17.28+6.55 3491+£10.60 115.79+14.34  43.49+7.01 41.49+7.14 30.80+6.14
t degeri 0.377 0.364 -0.197 0.693 3.494 4.544 0.488 2.480
p 0.707 0.716 0.844 0.489 0.001 0.000 0.626 0.014
Gebeligin Planl1 Olma Durumu
Planh 80.60+£20.63 26.57+7.64 17.60+5.82 36.43+8.96 121.20+15.66 46.66+7.51 42.08+6.79 32.46+6.36
Plansiz 74.12+25.76 24.14+8.57 16.43+7.31 33.55+11.40 116.82+15.46 44.72+8.35 41.09%6.72 31.01+6.62
t degeri 2.319 2.627 1.475 2.338 2421 2.134 1.265 1.934
P 0.021 0.009 0.142 0.020 0.016 0.034 0.207 0.054
t=bagimsiz gruplarda t testi
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Tablo 5. Lohusalarin travma sonrasi gelisim 6lgegi (PTGI) toplam ve alt boyut puan ortalamalari ile dogum sonu konfor dlgcegi (DSKO) toplam ve alt
boyut puan ortalamalari arasindaki iliski

Diger Kisilerle Olan Yasam Felsefesinde Degisim  Kisinin Kendisindeki Degisim

OLCEKLER lliskilerde Degisim
DSKO PTGI
r 0.186 0.175 0.124 0.203
p 0.001 0.002 0.025 0.000
Fiziksel konfor
r 0.066 0.075 0.036 0.067
p 0.237 0.178 0.524 0.231
Psikosprittiel konfor
r 0.272 0.276 0.178 0.284
p 0.000 0.000 0.001 0.000
Sosyokiiltiirel konfor
r 0.086 0.044 0.072 0.115
p 0.120 0.426 0.196 0.038

r=pearson korelasyon testi
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Arastirmada primipar lohusalarda
posttravmatik gelisim diizeyinin multipar
lohusalara oranla anlamli diizeyde daha
ylksek oldugu saptanmistir (Tablo 4). Nishi
ve Usuda’'nin? calismasinda da primipar
olmanin multiparlara kiyasla posttravmatik
gelisim ile sonuglanabilecek bir yasam
deneyimi oldugu belirtilmistir. Yine Sawyer
ve ark'nin23 c¢alismasinda posttravmatik
gelisimin primipar annelerde multiparlara
oranla daha yiiksek oldugu bulunmustur. Ha
ve Sim’in24 ¢alismasinda da dogum sayisinin
postrtavmatik gelisimi anlamh diizeyde
azalttig1 bulunmustur. Elde edilen bulgularin
literatiirle uyumlu oldugu ve ilk kez anne
olma deneyiminin posttravmatik gelisim
diizeyini artiran 6nemli bir etken oldugu
saptanmistir.

Bu arastirmada vajinal dogumun
kadinin kendini gerceklestirmesi ve basari
duygusunda yarattigi = pozitif alginin
posttravmatik  gelisimi olumlu yo6nde
etkileyebileceginden yola ¢ikilmis ancak
istatistiksel acidan anlamli bir sonug¢ elde
edilmemistir (Tablo 4). Buna karsin Sawyer
ve ark.20 calismalarinda dogum seklinin
dogum sonu PTG diizeyine etkisini
degerlendirmis ve sezaryen dogum (acil veya
elektif) yapan kadinlarin normal vajinal
dogum yapan kadinlara gére dogum sonu
daha ytliksek posttravmatik gelisim yasama
olasiliginin oldugunu bildirmistir. Sonug
olarak smmrhh sayidaki c¢alisma konuya
yonelik literatiir ihtiyacini ve dogum seklinin
dogum sonu  posttravmatik  gelisim
tizerindeki olasi etkilerinin net olmadig:
gostermektedir. Ayrica gebeligin planli olma
durumunda lohusada ortaya c¢ikan yiiksek
posttravmatik gelisim diizeyi dikkat cekici
bir bulgudur (Tablo 4). Planh gebelikler ve
posttravmatik gelisim ile ilgili dogrudan
planlanmis bir ¢alismaya rastlanmamakla
birlikte, planli gebeliklerin dogum sonu
stireci ve adaptasyonu olumlu yonde
etkiledigi bilinmektedir.825

Bu arastirmada dogum sayisi, dogum
sekli ve gebeligin planli olma durumunun
lohusalarda dogum sonu konfor diizeyini
etkileyen oOnemli bir etken oldugu
belirlenmistir. Primipar olan, dogumunu
vajinal dogumla gerceklestiren ve gebeligi
planli olan lohusalarin dogum sonu konfor
diizeylerinin anlamli diizeyde daha ytiksek
oldugu goriilmektedir (Tablo 4).
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Arastirmada primiparlarin dogum sonu
konfor diizeyleri daha yiiksek bulunmasina
karsin, multipar annelerin puanlarinin
primipar annelere gore daha yiliksek oldugu
calismalar da tespit edilmistir.26-28 Bu
farkliliklarin ~ kadinlara verilen ebelik
hizmetleri ve sosyal destek sistemleri
faktorlerinden kaynaklanabilecegi
diistiniilmektedir.

Arastirmamizda normal dogum
yapan lohusalarin dogum sonu konfor
diizeyleri sezaryen olan lohusalardan daha
ylksek bulunmustur. Literatiirde
arastirmamizla benzer olan c¢alismalar
mevcuttur.822829 Buna karsin yapilan
literatiir taramasinda normal dogum ve
sezaryen dogum yapan kadinlarin DSKO
toplam  puan  ortalamalar1  arasinda
istatistiksel agidan  anlamhi  farklilik
olmadigini  belirleyen calismalara da
rastlanmistir.3031 Bu durum dogum sekli icin
dogumda kullanilan farkli uygulamalarin,
dogum yapilan ortamlarin ve buna benzer
farkliliklarin olabilecegini
diisiindiirmektedir.

Arastirmamizda gebeligi planl olan
lohusalarin  DSKO’den  aldiklar1  puan
ortalamalari gebeligi plansiz olanlara oranla
istatistiksel olarak anlamlh derecede yiiksek
bulunmustur (Tablo 4). Akgiin ve Duran
Aksoy’'un?! arastirma sonucuna gore de
gebeligi planlayan annelerin DSKO toplam ve
Olcek alt boyutlar1 puan ortalamalar1 diger
annelerden daha ylksek olarak
bulunmustur. Capik ve ark’nin® g¢alisma
sonucuna gore isteyerek gebe kalan
annelerin psikospritiiel konfor diizeylerinin
daha  yiksek  oldugu  belirtilmistir.
Birgili'nin!® c¢alismasinda da lohusalarin
gebeligi isteme durumlan ile psikospritiiel
alt boyut konfor puan ortalamasi arasindaki
farkin istatistiksel a¢idan anlamli oldugu
belirlenmistir.

Son olarak lohusalarin posttravmatik
gelisim duzeyleri ile dogum sonu konfor
diizeyleri arasindaki iligki incelendiginde,
lohusalarin travma sonrasi gelisim diizeyi
arttikca dogum sonu konfor diizeylerinin de
arttigt saptanmistir (Tablo 5; p<0.05).
Posttravmatik gelisimin dogum sonu konfor
diizeyi ile iligkili bir faktér olmasi dikkat
cekici bir bulgudur. Literatiirde de PTG ve
konforun olumlu kavramlar oldugu goriisi
yaygindir.28 Bu arastirmada PTG ve dogum
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sonu konfor diizeyi arasindaki pozitif iliski

literatiirde ki bu goriisii  destekler
niteliktedir.
Sonug

Bu arastirmada, primipar ve
gebeligin planh olma durumunun

posttravmatik gelisimi arttirdigi ve dogum
sayisi, dogum sekli ve gebeligin planh olma
durumunun ise lohusalarda dogum sonu
konfor diizeyini etkileyen onemli
degiskenler oldugu sonucuna varilmistir.
Ayrica dogum sonu konfor diizeyi ile
posttravmatik gelisim arasinda pozitif yonde
zayif bir iliski saptanmistir. Dogum sayisi,
dogum sekli ve gebeligin planh olma
durumlarinin kadinlarin PTG ve dogum sonu
konfor diizeylerine etkileri diistintildiigiinde;
ebelerin antepartum, intrapartum ve
postpartum bakim siireglerinde bu etkileri
dikkate almalari ve kadinlarin PTG ve konfor
algilarini giiclendirici danigsmanlik hizmeti
saglamalari biiylik 6nem tasimaktadir.
Yazar katkilar1: YAD: Arastirma ile ilgili
fikir, tasarim, denetleme, veri isleme, analiz
ve yorum, literatiir taramasi, elestirel
inceleme, makale yazimi

ElA: Arastirma ile ilgili tasarim, denetleme,
veri toplama, veri isleme, analiz ve yorum,
literatiir taramasi, makale yazimi

HK: Arastirma ile ilgili tasarim, denetleme,
veri toplama, veri isleme, literatiir taramasi,
makale yazimi

NG: Arastirma ile ilgili tasarim, veri toplama,
veri isleme, literatiir taramasi, makale yazimi
Cikar catismast: Yazarlar arasinda g¢ikar
¢atismasi yoktur.

Mali destek: Herhangi bir kisi, kurum veya
kurulustan mali destek alinmamuistir.
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