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ÖZ 

Amaç: Çalışmanın amacı, primipar annelerde doğum şeklinin doğum sonu konfor ve emzirme başarısına etkisinin belirlenmesidir.  

Yöntem: Bu çalışma kesitsel ve ilişki arayıcı tiptedir. Çalışmanın örneklem büyüklüğü hesaplamasında G*Power Versiyon 3.1.9.4 

kullanılmıştır. %95 güven (1-α), 95 test gücü (1-β), d=0.993 etki büyüklüğü ve çift yönlü t testi ile her bir grupta alınması gereken 

örnek sayısı 28 olarak belirlenmiştir. Çalışmada basit rastgele örnekleme yöntemi ile vajinal doğum yapan 30, sezaryen doğum yapan 

30 olmak üzere toplamda 60 primipar anneye ulaşılmıştır. Araştırmanın verileri Kişisel Bilgi Formu, Doğum Sonu Konfor Ölçeği 

(DSKÖ) ve LATCH Emzirme Ölçeği (LEÖ) ile 01.10.2020-20.02.2021 tarihlerinde primipar annelerden çevrimiçi anket bağlantısı 

aracılığıyla toplanmıştır.  

Bulgular: Primipar annelerin DSKÖ ile LEÖ puan ortalamaları karşılaştırıldığında gruplararası istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

bulunmamıştır (p>0.05). Annelerin LEÖ ile DSKÖ alt boyut puanları korelasyon katsayıları bakımından anlamlı bir farklılık 

bulunmamıştır (p>0.05).  

Sonuç: Çalışmanın sonucunda; annelerin doğum sonu konfor düzeyleri ve emzirme başarılarının orta düzeyde olduğu ve doğum 

şeklinin doğum sonu konfor ve emzirme başarısı üzerinde etkisi olmadığı görülmektedir. 

Anahtar Kelimeler: Doğum, doğum sonu dönem, emzirme, konfor, parite 

 

ABSTRACT 

Objective: The aim of the study is to determine the effect of delivery method on postpartum comfort and breastfeeding success in 

primiparous mothers. 

Methods: This study is cross-sectional and correlational type. The sample size of the study was calculated G * PowerVersion 3.1.9.4 

is used for this calculation. With 95% confidence (1-α), 95 test power (1-β), d = 0.993 effect size, and two-way t-test, the number of 

samples to be taken in each group was determined as 28. In the study, a total of 60 primiparous mothers, 30 of whom had vaginal 

delivery and 30 who had cesarean section, were reached by simple random sampling. With the data of the study, the Personal 

Information Form, the Postnatal Comfort Scale (PCS), and the LATCH Breastfeeding Scale (LBS), and primiparous mothers on 

01.10.2020-20.02.2021 were invited to participate in the study via an online questionnaire link.  

Results: When the mean PCS scores of the primiparous mothers were compared with the mean LBS scores, no statistically significant 

difference was found between the groups (p>0.05). There was no significant difference in the correlation coefficients of the mothers' 

LBS and PCS sub-dimension scores (p>0.05).  

Conclusion: As a result of the study; It is observed that postpartum comfort levels and breastfeeding success of mothers are at a 

moderate level and delivery type has no effect on postpartum comfort and breastfeeding success. 

Keywords: Birth, postpartum, breastfeeding, comfort, parity 
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Giriş 

Kadın ve ailenin yaşamında önemli bir yer tutan 

doğum, aynı zamanda kadın için olumlu ve olumsuz 

deneyimlerin yaşanabileceği bir süreçtir. Pek çok 

faktörden etkilenebilen bu süreçte doğum şekli 

önemli bir yer tutmaktadır (Kurt Can ve ark., 2020). 

Doğum eyleminde deneyimlenen duygular kadının 

doğumu ve doğum sonrası dönemi olumsuz ve 

konforsuz bir süreç olarak algılamasına neden 

olabilmektedir (Aslan ve ark., 2017). 

Konfor; bireyin gereksinimlerini karşılayabilme, 

huzurlu olma ve sorunlarla başedebilmesine ilişkin 

fiziksel, psikospritüel, sosyal ve çevresel 

bütünlüğünü içermektedir (Kolcoba, 2005). Doğum 

süreci devamında doğum sonu dönemde oluşan 

fiziksel, sosyal ve duygusal değişimler, kadının 

eğitim, çalışma ve gelir durumu, eşin eğitim 

seviyesi, çocuk sayısı ve gebeliğin isteme durumu, 

doğum şekli ve süreci, annenin anneliği 

benimsemesi gibi birçok faktör annenin konforunun 

da etkilenmesine neden olabilmektedir (Birgili, 

2020; Çapık ve ark., 2014). Doğum şekli, doğum 

sonu yaşanan ağrı, anesteziye bağlı yan etkiler, 

doğumda yapılan müdahaleler ve annenin yaşadığı 

yorgunluk gibi faktörler annenin normal 

aktivitelerine dönüşünü ve emzirmeye başlama 

oranlarını da olumsuz yönde etkilemektedir (Akın 

ve Erbil, 2020). Doğum sonrası fiziksel sorun ve 

zorluklar vajinal doğuma göre sezaryende daha fazla 

yaşanmaktadır (Egelioğlu ve ark., 2020). Normal 

vajinal doğuma göre sezaryenden sonra anesteziye 

bağlı sorunlar; daha geç mobilize olma, yeme, 

boşaltım gibi fizyolojik fonksiyonların daha geç 

normale dönmesi, daha fazla ağrı yaşanması, kendi 

öz bakımında ve yenidoğanın bakımında zorlanma, 

emzirme problemleri, annelerin konforunu 

azaltmaktadır (Karakaplan ve Yıldız, 2010). 

Yapılan çalışmalarda sezaryen doğum sonrası 

vajinal doğuma göre daha fazla yorgunluk yaşandığı 

belirtilirken (Kılıç ve ark., 2015; Kim ve ark., 2017), 

ağrı ve yorgunluğun emzirmeyi sürdürememe ve 

emzirmenin erken kesilmesi gibi yenidoğanın 

beslenmesine ait sorunları da beraberinde getirdiği 

vurgulanmaktadır (Brown ve ark., 2014; Wang ve 

ark., 2014). Ayrıca çalışmalarda vajinal doğum 

yapan annelerin sezaryen ile doğum yapan annelere 

göre doğum sonu dönemde emzirme öz-

yeterliliklerinin daha yüksek olduğu da 

belirtilmektedir (Işık ve ark, 2018; Kılcı ve Çoban, 

2016).  

  Doğum sonu dönemde konforu etkileyen 

faktörlerden biri de yenidoğan ve yenidoğana ilişkin 

sorunlardır. Yenidoğanın fiziksel, nörolojik, bilişsel  

 

gelişimi ve sağlığı için en uygun besin olan anne 

sütü ve emzirme benzeri olmayan bir beslenme 

yöntemidir (Said-Mohamed ve ark., 2018). Anne 

tarafından öğrenilen bir süreç olan emzirme, 

annenin emzirme eğitimi alması, doğumda yapılan 

uygulamalar (Irmak, 2016), annenin sosyo-

ekonomik düzeyi, emzirme deneyimi, ten-tene 

temas, emzirmeye başlama zamanı, doğum şekli 

gibi faktörlerden etkilenmektedir (Uslu ve ark., 

2010). Annenin emzirme öz-yeterlilik algısı 

emzirme başarısını etkileyen en önemli faktördür 

(İnce ve Aktepe, 2017). Annenin emzirmede kendini 

yetersiz görmesi ve özgüven kaybı yaşamasından 

anne ve bebeğin karşılıklı tatmini ile sonuçlanan 

emzirme başarısı olumsuz etkilemektedir (Yenal ve 

ark., 2013). Doğumdan sonra anne ve bebek 

arasında tentene temas sağlanması ve ilk 30-60 

aralığında emzirmenin başlaması ve anne bebek 

etkileşimi açısından en doğru zamandır (Güleşen ve 

Yıldız, 2013). Vajinal doğum sonrasında bu 

etkileşim ve emzirme kısa sürede başlarken, 

sezaryen doğumlarda süre daha uzun sürmektedir 

(Paksoy ve Erbaydar, 2020; Başar ve Yeşildere, 

2018).  

Özellikle deneyimsiz olan ve doğum sonu sürece 

uyum sağlamada zorlanan primipar annelerin bebek 

bakımı, emzirme, doğum sonu yaşanan fiziksel 

sorunlar, annelik rolüne uyum konusunda 

desteklenmesi bu döneme uyum sağlama açısından 

oldukça önemlidir (Öztürk ve Erci, 2016). Annenin 

doğum sonrası döneme uyum sağlanmak ve anne 

bebek iletişiminin erken dönemde başlaması için 

emzirme konusunda anneyi cesaretlendirme ve 

doğum sonrası konforu sağlamada ebe ve 

hemşirelerin rolü büyüktür (Pınar ve ark., 2009). 

Bu doğrultuda çalışmanın amacı, primipar 

annelerde doğum şeklinin doğum sonu konfor ve 

emzirme başarısına etkisinin belirlenmesidir.  

Araştırmanın hipotezleri 

• H0: Primipar annelerde doğum şekli emzirme 

başarısını ve doğum sonu konforu etkilemez. 

• H1: Primipar annelerde doğum şekli emzirme 

başarısını ve doğum sonu konforu etkiler. 

 

Gereç ve Yöntem 

Bu araştırma primipar annelerde doğum şeklinin 

doğum sonu konfor ve emzirme başarısına etkisinin 

belirlenmesi amacıyla kesitsel ve ilişki arayıcı 

olarak yapılmıştır. Araştırma, Google Forms web 

uygulaması ve WhatsApp mesajlaşma programı 

aracılığıyla çalışmaya katılmayı kabul eden kadınlar 

ile Kasım 2020-Şubat 2021 tarihleri arasında 
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yürütülmüştür. Araştırmanın evrenini ilk doğumunu 

yapmış (primipar) anneler oluşturmuştur. 

Araştırmanın örneklemini ise araştırmaya alınma 

kriterlerine uyan ve araştırmaya katılmayı kabul 

eden primipar anneler oluşturmuştur. 

Araştırmada primipar annelerde doğum şeklinin 

doğum sonu konfor ve emzirme başarısına etkisinin 

belirlenmesi amaçlanmıştır. Bu nedenle çalışmanın 

örneklem büyüklüğü bağımsız iki grup ortalama 

farkları üzerinden hesaplanmıştır. Bu hesaplama 

için G*Power Versiyon 3.1.9.4 kullanılmıştır. %95 

güven (1-α), 95 test gücü (1-β), d=0.993 etki 

büyüklüğü ve çift yönlü t testi ile her bir grupta 

alınması gereken örnek sayısı 28 olarak 

belirlenmiştir (Turan ve Bozkurt, 2020). Çalışmada 

basit rastgele örnekleme yöntemi ile vajinal doğum 

yapan 30, sezaryen doğum yapan 30 olmak üzere 

toplamda 60 primipar anneye ulaşılmıştır. 18 yaş ve 

üzerinde olan, doğum sonu bir aylık dönemde olan, 

doğum sonu bebeğini emzirmeye başlayan ve 

emzirmeye engel bir durumu olmayan, tekil doğum 

yapmış olan, doğum sonu riskli durumda olmayan 

ve araştırmaya katılmayı kabul eden kadınlar 

çalışmaya dâhil edilmiştir. İletişim problemi olup 

teknolojiyi kullanma konusunda yeterli olmayan ve 

gebelik ve doğum sonu döneme ait obstetrik riski 

bulunan kadınlar araştırma kapsamı dışında 

tutulmuştur. 

Veri Toplama Araçları 

Araştırma verileri online olarak hazırlanmış 

formlar kullanılarak toplanmıştır. Doğum için 

hastaneye başvuran primipar gebeler doğum sonu 

postpartum kliniklerde ziyaret edilerek ve 

örnekleme kriterlerine uyanlara çalışma hakkında 

bilgi verilerek, çalışmaya katılmayı kabul edenlerin 

onamları ve iletişim bilgileri alınmıştır. Postpartum 

birinci (1.) ayda kadınlara iletişim bilgilerinden 

ulaşılarak araştırma kriterlerine uygunlukları tekrar 

kontrol edilmiştir. Google Forms web 

uygulamasıyla hazırlanan anket formu emziren 

annelerin akıllı telefonlarına Whats App mesajlaşma 

programı aracılığıyla gönderilmiştir. Veri toplama 

formu olarak Kişisel Bilgi Formu, Doğum Sonu 

Konfor Ölçeği (DSKÖ) ve LATCH Emzirme 

Tanılama Ölçeği kullanılmıştır.  

Tanıtıcı Bilgi Formu 

Konu ile ilgili literatür incelenerek araştırmacı 

tarafından hazırlanan kişisel bilgi formu; bireye 

ilişkin sosyo-demografik özellikleri (yaş, eğitim 

durumu, çalışma durumu, gelir, aile tipi, eşin eğitim 

durumu vb.) ve obstetrik özelliklerini sorgulayan 

toplam 13 sorudan oluşmaktadır (Işık ve ark., 2018; 

Aydın Kartal ve ark., 2018; Can ve ark., 2020). 

Doğum Sonu Konfor Ölçeği (DSKÖ)  

Annelerin doğum sonu konfor düzeylerinin 

belirlenmesi amacıyla Karakaplan ve Yıldız (2010) 

tarafından geliştirilmiştir. Güvenilirlik açısından iç 

tutarlılığı sınanmış ve Cronbach Alpha değeri 0,78 

olarak bulunmuştur. Ölçek 34 maddelik likert 

tipindedir. Her bir madde 1-5 arası puanlanmaktadır. 

5 tamamen katılıyorum, 1 ise kesinlikle 

katılmıyorum ifadesine denk gelmektedir. 

Puanlamaya göre ölçekten alınacak en düşük puan 

34, en yüksek puan 170’dir. Ölçeğin “fiziksel, 

psikospiritüel ve sosyokültürel” olmak üzere üç alt 

boyutu vardır. Ölçekten alınan toplam puanın 

artması konfor düzeyinin yüksek olduğunu 

göstermektedir (Karakaplan ve Yıldız, 2010). Bu 

çalışmada ise ölçeğin Cronbach Alpha değeri 0.827 

olarak bulunmuştur. 

LATCH Emzirme Tanılama Ölçeği 

Jensen ve ark. (1994) tarafından oluşturulmuştur. 

Ölçek, 5 değerlendirme kriterinin İngilizce baş 

harflerinden oluşmaktadır (2). L (Latch on the 

breast) = Memeyi Tutma A (Audibleswallowing) = 

Bebekte yutma hareketi görülmesi T (Type of the 

nipple) = Meme ucu tipi C (Comfort breast/nipple) 

= Annenin meme ve meme ucuna ilişkin rahatlığı H 

(Hold) = Bebeği tutuş pozisyonu Her madde, 0 - 2 

puan arası değerlendirilir. Ölçekten alınabilecek en 

yüksek puan 10’dur. Alınan puan arttıkça emzirme 

başarısı da artmaktadır. Yenal ve Okumuş (2003), 

ölçeğin Türkçe güvenirliğini yapmış ve kullanım 

için uygun ve güvenilir bir tanılama aracı olduğu 

saptamış ve Cronbach alfa değerini 0.95 olarak 

bulmuşlardır. Bu çalışmada ise ölçeğin Cronbach 

Alpha değeri 0.747 olarak bulunmuştur. 

Verilerin Toplanması 

Verilerin toplanmasında doğum sonu postpartum 

kliniklerde ziyaret edilen ve örnekleme kriterlerine 

uyup çalışma hakkında bilgi verilen, onamları ve 

iletişim bilgileri alınan kadınlara postpartum birinci 

(1.) ayda iletişim bilgilerinden ulaşılmıştır. 

Çalışmaya dahil edilme kriterleri tekrardan kontrol 

edilen kadınlarla, araştırmacılar tarafından “google 

form” aracılığı ile oluşturulan araştırma sorularının 

bağlantısı e-posta, WhatsApp ve sosyal medya 

hesaplarına gönderilen bilgilendirme notu ile 

internet üzerinden paylaşılmıştır. Annelerden ilgili 

linke tıklayarak online anketin ilk sayfasında 

bulunan ve çalışma hakkında bilgi veren onam 

formunu okumaları, çalışmaya katılmayı kabul 

ettiklerine dair onam formunu onaylamaları ve daha 

sonra anket formunu doldurmaları istenmiştir. 

Bağlantıya tıklayıp ekranda verilen detaylı bilgileri 

okuyup onayladıktan sonra katılımcılar isimlerini 
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belirtmeden formları doldurmuşlardır. Online olarak 

cevaplanan veri toplama formları herbir katılımcının 

yaklaşık 15 dakika zamanını almıştır. 

İstatistiksel Analiz 

Çalışmadan elde edilen veriler değerlendirilirken 

IBM SPSS Statistics 25 (IBM SPSS, Türkiye) 

programı kullanılmıştır. Değişkenlerin normallik 

dağılımı Shapiro-Wilk testi ile değerlendirilmiştir. 

Çalışma verileri değerlendirilirken tanımlayıcı 

istatistiksel metotlar, vajinal ve sezaryen doğum 

grupları arasındaki tanıtıcı özellikler bakımından 

farklılığın belirlenmesinde Ki-kare testi ve Fisher 

Exact testi kullanılmıştır. Ölçek toplam puan ve alt 

boyutları gruplar arası değerlendirmelerde normal 

dağılım gösterenlerde Bağımsız örneklem t testi, 

normal dağılım uymayanlarda Mann Whitney U 

testi kullanılmıştır. Primipar annelerin LEÖ ile 

DSKÖ ve altboyut puanları arasındaki ilişki 

Spearmen korelasyon analizi ile hesaplanmıştır. 

İstatistiksel açıdan anlamlılık 0.05 olarak alınmıştır.  

 

Bulgular 

Primipar annelerde doğum şeklinin doğum sonu 

konfor ve emzirme başarısına etkisinin 

değerlendirildiği bu çalışma, vajinal doğum yapan 

30, sezaryen doğum yapan 30 olmak üzere toplam 

60 primipar anne ile yapılmıştır. Annelerin sosyo-

demografik ve obstetrik özellikleri Tablo 1’de 

görülmektedir. Çalışmada normal vajinal doğum ve 

sezaryen doğum yapan primipar annelerin sosyo-

demografik özelliklerinin istatistiksel açısından 

benzer olduğu görüldü (Tablo 1). 

 

Tablo 1. Annelerin doğum şekline göre sosyo-demografik ve obstetrik özellikleri 

Tanıtıcı Özellikler 
Vajinal Doğum Sezaryen Doğum Toplam   

n(%) n(%) n(%) pa 

Yaş  27.43±5.11 (Min:19, Max:38) 26.80±4.71 (Min:21, Max:42)    

18-30 21 (70) 25 (83.3) 46 (76.7) 
0.222 

31-42 9 (30) 5 (16.7) 14 (23.3) 

Eğitim Durumu         

Ortaokul-Lise 9 (30) 10 (33.3) 19 (31.7) 
0.781 

Üniversite ve üzeri 21 (70) 20 (66.7) 41 (68.3) 

Çalışma Durumu         

Çalışıyor 15 (50) 9 (30) 24 (40) 
0.114 

Çalışmıyor 15 (50) 21 (70) 36 (60) 

Gelir düzeyi         

Orta 17 (56.7) 9 (30) 26 (43.3) 
0.037 

İyi  13 (43.3) 21 (70) 34 (56.7) 

Aile Tipi         

Çekirdek Aile 28 (93.3) 27 (90) 55 (91.7) 
1.000* 

Geniş Aile 2 (6.7) 3 (10) 5 (8.3) 

Eşin Eğitim Durumu         

Ortaokul-Lise 9 (30) 14 (46.7) 23 (38.3) 
0.184 

Üniversite ve üzeri 21 (70) 16 (53.3) 37 (61.7) 

Çocukluğunuzu Geçirdiğiniz Yer         

Şehir 17 (56.7) 19 (63.3) 36 (60) 
0.598 

Köy 13 (43.3) 11 (36.7) 24 (40) 

Evlilik Yaşı         

18-25 21 (70) 21 (70) 42 (70) 
1.000 

26-34 9 (30) 9 (30) 18 (30) 

Gebeliğin Planlı Olma Durumu         

Evet 29 (96.7) 26 (86.7) 55 (91.7) 
0.353* 

Hayır 1 (3.3) 4 (13.3) 5 (8.3) 

Bebeğin Cinsiyeti         

Kız 12 (40) 18 (60) 30 (50) 
0.121 

Erkek 18 (60) 12 (40) 30 (50) 

Doğum sonu ilk emzirme zamanı         

Doğumdan hemen sonra 10 (33.3) 13 (43.3) 23 (38.3) 

0.244 Doğumdan sonra ilk bir saat içinde  12 (40) 14 (46.7) 26 (43.3) 

Doğumdan sonra 2-24 saat içinde  8 (26.7) 3 (10) 11 (18.3) 

Anne sütü ile beslemeyi isteme süresi       

İlk altı ay 11 (36.7) 11 (36.7) 22 (36.7) 

0.232 6-12 ay 9 (30) 4 (13.3) 13 (21.7) 

12-24 ay 10 (33.3) 15 (50) 25 (41.7) 
pa= Ki-Kare test *FisherExact Test 
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Tablo 2’de primipar annelere ait DSKÖ alt boyutları 

puanları ve LEÖ puan dağılımı yer almaktadır. 

DSKÖ puan ortalaması normal vajinal doğum yapan 

annelerde 118.5±14.37, sezaryen doğum yapan 

annelerde 116.4±16.89 olarak saptanmıştır ve 

aralarındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bir 

farklılık bulunmamıştır (p>0.05). Primipar 

annelerde LEÖ ortalamaları normal vaginal doğum 

yapan pimipar annelerde 7 puan (min:4–max:10), 

sezaryen ile doğum yapan primipar annelerde ise 7 

puan (min:3–max:10) olarak belirlenirken, 

ortalamalar karşılaştırıldığında gruplar arası 

istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

bulunmamıştır (p>0.05) (Tablo 2).   

 

Tablo 2. Annelerin doğum şekline göre LEÖ toplam ile DSKÖ toplam puan ve altboyutları puanlarının 

dağılımı (n=60) 

Ölçekler 

Vajinal 

 Doğum (n=30) 

Sezaryen 

Doğum (n=30) Test ve istatistik 

Medyan(Min-Max) Medyan(Min-Max)   

Latch Emzirme Ölçeği 7 (4 - 10) 7 (3 - 10) Z=449.000  p=0.988 

Doğum Sonu Konfor Ölçeği      Toplam Puan ve Altboyutları 

  Ortalama ± SS Ortalama ± SS   

DSKÖ Toplam 118.5 ± 14.37 116.4 ± 16.89 t=0.519     p=0.606 

Fiziksel konfor 47.13 ± 6.52 47.77 ± 8.1 t=-0.334    p=0.740 

Sosyokültürel konfor 29.53 ± 4.7 30.13 ± 3.35 t=-0.570    p=0.571 

  Medyan(Min-Max) Medyan(Min-Max)   

Psikospritüel konfor 43.5 (22 - 50) 44 (13 - 49) Z=411.000   p=0.563 
Z=Mann Whitney U Test. t=Bağımsız Örneklem T test 

 

Tablo 3’te primipar annelerin LEÖ ile DSKÖ ve 

alt boyutları korelasyonları yer almaktadır. 

Annelerin LEÖ ile DSKÖ ve alt boyutları 

korelasyon katsayıları arasında istatistiksel yönden 

anlamlı bir fark saptanmamıştır (p>0.05) (Tablo 3). 

 

Tablo 3. Annelerin Doğum Sonu Konfor Ölçeği ile 

Latch Emzirme Tanılama Ölçeği İlişkileri 

               LEÖ 

 r p 

DSKÖ Toplam Puanı 0.221 0.089 

DSKÖ Alt Boyutları     

Fiziksel Konfor 0.167 0.203 

Psikospritüel Konfor 0.171 0.192 

Sosyokültürel Konfor 0.131 0.318 

r=Sperman Korelasyon Analizi 

 

Tartışma 

Bu bölümde primipar annelerin doğum şeklinin 

doğum sonu konfor ve emzirme başarısına etkisine 

ait bulgular tartışılmıştır.   

Çalışmada primipar annelerin DSKÖ puan 

ortalaması normal vaginal doğum yapan annelerde 

118.5±14.3, sezaryen doğum yapan annelerde 

116.4±16.89 olduğu saptanmıştır (Tablo 2). 

Çapık ve ark çalışmasında (2014) lohusaların 

doğum sonu konfor ölçeği toplam puan 

ortalamasının 118.28±13.62 olduğu, Aksoy ve ark 

(2017) çalışmasında annelerin konforlarının orta 

düzeyde olduğu ve Pınar ve ark (2009) çalışmasında 

ise annelerin konforlarının iyi düzeyde olduğu 

belirlenmiştir. DSKÖ puanlamasına göre ölçekten 

alınacak toplam puanın artması konfor düzeyinin 

yüksek olduğunu göstermektedir (Karakaplan ve 

Yıldız, 2010). Doğum sonu annelerin konfor 

puanlarını etkileyen önemli faktörlerden biri de 

doğum şekli ve çocuk sayısıdır (Çapık ve ark., 

2014).   Çalışmalarda sezaryen ile doğum yapan 

annelerin oturma, ayakta durma, yatma ve banyo 

yapma gibi aktivitelerde daha fazla zorluk yaşadığı 

belirtilmektedir (Pereirave ark., 2017). Literatürle 

benzerlik gösteren çalışma sonuçlarında annelerin 

doğum sonu orta düzeyde konfor yaşadıkları 

söylenebilir. 

Primipar annelerde doğum şeklinin doğum sonu 

konforu etkilemediği görüldü (Tablo 2). Erkaya ve 

arkadaşlarının (2017) yaptığı çalışmada normal 

vajinal ve sezaryen ile doğum yapan kadınların 

doğum sonu dönemde konfor düzeyleri arasında 

fark bulunmazken, Aydın Kartal ve arkadaşlarının 

(2018) çalışmasında vajinal yolla doğum yapan 

annelerin konfor düzeyleri daha yüksek 

bulunmuştur. Yapılan benzer çalışmalara 

bakıldığında da vajinal doğum sonrası sezaryen 

doğumlara göre konfor düzeyi yüksek 



 

163 
  

Doğum Şekli, Doğum Sonu Konfor ve Emzirme 

Ordu University J Nurs Stud 

2022, 5(2), 158-165 

DOI:10.38108/ouhcd.901241 

belirtilmektedir (Shaw ve Kaczorowski, 2007; 

Çapık ve ark., 2014; Can ve Ejder Apay, 2020).  

Birgili’nin (2020) çalışmasında doğum şeklinin 

doğum sonu konfor fiziksel alt boyutu ve psiko-

spritüel alt boyutunu etkilediği belirtilmektedir. Bir 

başka çalışmada doğum şeklinin fiziksel ve 

sosyokültürel konfora etkili olduğu belirtilmektedir 

(Çapık ve ark., 2014). Yapılan bir başka çalışmada 

da annelerin doğum sonrası dönemde DSKÖ alt 

boyut puan ortalamalarının fiziksel, psikospritüel ve 

sosyokültürel konforun vajinal doğumda sezaryene 

göre daha iyi olduğu vurgulanmaktadır (Aydın 

Kartal ve ark., 2016). Literatürle farklılık gösteren 

çalışma sonuçlarının ilk defa doğum deneyimi 

yaşayan primipar annelerin doğum sonrası sürece 

uyum ve aldıkları destek farklılıklarından 

etkilendiği düşünülmektedir.  

Doğum şekli erken dönemde yenidoğanın 

beslenmesini, emzirmeye başlama zamanını ve 

etkinliğini etkilemektedir. İnsizyona bağlı ağrı, 

annenin yorgunluğu ve emzirmeye isteksiz olması 

sezaryen sonrasında, yorgunluk ve perineal 

bölgedeki travma ve epizyotomi onarımına bağlı 

ağrı ise vajinal doğumdan sonra emzirme 

sorunlarının yaşanmasına neden olmaktadır (Akın 

ve Erbil, 2020). Çalışmada primipar annelerde 

doğum şeklinin emzirme başarısını etkilemediği 

belirlenmiştir (Tablo 2).  Evcil ve Zoroğlu’nun 

(2020) çalışmasında 6.64±1.91 olarak belirlenen 

LATCH ölçeği puan ortalamalarına göre 

emzirmenin doğum şeklinden etkilendiği ve normal 

vajinal doğum yapan annelerde daha yüksek olduğu 

belirtilmektedir (Evcil ve Zoroğlu, 2020). İnce ve 

Aktepe’nin çalışmasında annelerin LATCH 

ölçeğinden ortalama 6.18±1.58 puan aldığı 

bildirilirken, Örsdemir ve Koç’un çalışmasında da 

LATCH puan ortalamalarının 7.75±1.95 olarak 

belirlenmiştir (Örsdemir ve Koç, 2019). Egelioğlu 

ve ark (2020) çalışmasında sezaryen ile doğum 

yapan annelerin emzirme başarısının düşük olduğu 

belirlenmiştir. Yapılan benzer çalışmalarda da 

vajinal yoldan doğum yapanların emzirme 

başarısının daha yüksek olduğu, sezaryen ile doğum 

yapanlara göre doğum sonrası erken dönemdeki 

emzirme başarısının daha düşük olduğu 

bildirilmiştir (Kılcı ve Çoban, 2016; Cetişli ve ark., 

2018; Prior   ve ark., 2012). Normal vajinal doğum 

sonrası annenin daha az fiziksel rahatsızlık ve ağrı 

yaşaması kendi bakımını ve bebeğin bakımını 

bağımsız olarak yapmasına fırsat verirken 

emzirmeyi de aynı şekilde olumlu yönde 

etkilemekte ve emzirme başarısını artırmaktadır. 

Sonuçlar özellikle deneyimsiz olan primipar 

annelerin doğum şekline bakılmaksızın postpartum 

dönemde kendi öz bakımları be emzirme konusunda 

desteklenmesi gerekliliğini ortaya koymaktadır. 

Doğum sonu dönemde yaşanan fizyolojik 

sorunlar annelerin yaşam kalitesini düşürmekte ve 

emzirme başarısını etkilemektedir (Cheng ve Li, 

2008; Yıldız ve Küçükşahin, 2011). Çalışmada 

annelerin doğum sonu yaşadığı konforun emzirme 

başarısını etkilemediği saptanmıştır (Tablo 3). Bu 

doğrultuda primipar annelerde doğum şekli doğum 

sonu konfor ve emzirme başarısını etkiler hipotezi 

reddedilmiştir. Aksoy Derya ve Pasinlioğlu’nun 

(2017) yaptığı çalışmada, annelerin emzirme 

başarılarının, doğum sonrası konfor düzeylerinin 

arttığı belirtilmektedir. Pınar ve arkadaşlarının 

(2009) yaptığı çalışmada ise emzirme konusunda 

desteklenen annelerde konfor düzeylerinin arttırdığı 

belirtilmektedir. Çalışmada primipar annelerde 

doğum şeklinin emzirme başarısını ve doğum sonu 

konforu etkilemediğini ve çalışma hipotezinin kabul 

edilmediğini görmekteyiz. Literatürle farklılık 

gösteren çalışma sonuçları doğum şekline 

bakılmaksızın primipar annelerin doğum sonrası 

dönemde konforun sağlanması ve emzirme 

konusunda desteklenmesi gerekliliğini ortaya 

koymaktadır. 

 

Sonuç ve Öneriler 

Araştırma sonuçlarına göre; primipar annelerin 

doğum şekli emzirme başarılarını ve konfor 

düzeylerini de etkilememektedir. Primipar anneler 

doğum sonu dönemde orta düzeyde emzirme 

başarısı ve konfor yaşamaktadırlar.  

Sonuçlar doğrultusunda; doğum sonu süreçte 

kendi bakımları ve bebek bakımı konusunda 

deneyimsiz olan primipar annelerin emzirmenin 

desteklenmesi ve doğum sonu konforun artırılması 

konusunda desteklenmeye gereksinimleri olduğu 

söylenebilir. Primipar annelerin gebelik 

döneminden başlanarak emzirme konusunda 

desteklenmesi, doğum sonu konforun artırılması 

için fiziksel ve psikososyal desteğin sağlanması 

önemlidir.  Ebe ve hemşireler tarafından emzirme 

deneyimi olmayan primipar annelerin emzirme öz 

yeterliliklerinin artırılması ve doğum sonrası konfor 

düzeylerinin ve konforu etkileyen faktörlerin 

değerlendirilmesi önerilmektedir.  

 

Araştırmanın Sınırlılıkları 

Araştırma, veri toplama zamanının pandemi 

sürecine denk gelmesi ve verilerin online 

toplanması, araştırmanın gerçekleştirildiği tarihler, 

araştırmanın amacına uygun olarak geliştirilen veri 
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toplama aracı ve katılımcıların veri toplama 

aracındaki sorulara verdikleri yanıtlarla da 

sınırlandırılmıştır. 
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   Çalışma Literatüre Ne Kattı? 

• Primipar annelerin doğum sonu dönemde doğum şekli 

farketmeksizin emzirme başarıları ve doğum sonu 

konforları orta düzeydedir. 

• Primipar annelerin doğum sonu emzirme desteğine 

ihtiyaçları vardır. 

• Doğum sonu dönemde annelerin konfor düzeyleri 

değerlendirilmeli ve konforu sağlamak için gerekli 

destek sağlanmalıdır. 
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