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DOGUM KORKUSUNUN NEDENLERI VE BAS ETME

Gozde DEMIRSOY*, Hilmiye AKSU**

Dogum korkusu kadinlar arasinda olduk¢a yaygin bir durumdur. Kadinlar dogumun ¢ok
oncesinde korku hissetmeye baslamaktadir. Kadinin korkularinin nedenini bebegi, kendisi,
saglik personeli ve partner/yakinlar ile ilgili korkular1 olusturmaktadir. Korku, dogumun
dogal dongiisiinii bozabilmektedir. Dogumun evrelerinde siire degisikligi yapabildigi gibi,
dogum sonu komplikasyonlarmin olusumuna neden olmaktadir. Kadimnlar korkuyla bas
etmede pek c¢ok bas etme davranmigi gostermektedir. Hypno-birthing, lamaze ve farkh
rahatlama teknikleri korku yonetimi yonetimi konusunda etkili olabilmektedir. Korkunun
kaynaklarindan birisi olan da saglik personelinin davranislari olabilmektedir. Bu korkunun
nedeninin altinda saglik personeline glivenmeme, saglik personelinin hata yapmasindan
korkma gibi nedenler yer almaktadir. Saglik personeli kaynakli korkularin en aza indirilmesi,
ve karsilagilabilecek riskleri azaltarak daha basarili ve konforlu dogumlarin yapilmasini
saglayabilir. Saglik personelinin kadini uygun sekilde rahatlatmasi ve dogum ig¢in gerekli
fiziki kosullarin saglanmasi hem kadin hem saglik personeli agisindan dogumu olumlu yonde
etkileyecektir.

Anahtar kelimeler: Dogum, Kadin, Korku, Bas etme
Reasons of Fear And Coping Associated With Childbirth

The childbirth fear is very common condition among women which begin to be felt a long
period before birth. The reasons why they feel strong fear are related with health conditions
about the baby/theirselves and behavious of health staff /partners / relatives. Feeling fear
also may disrupt the natural cycle of birth, make changes in stage’s speed and cause
postpartum complications. There are some methods which are Hypno-birthing, Lamaze and
different relaxation techniques may be effective to cope with fear. Health professionals is
also one of the strong causes for fear. The reasons why women do not feel comfortable with
health professionals are about not rely on their intentions and scared of failures of the
medical staff. It may entail more successful and comfortable birth If the factors which are
related with health professionals are reduced. It is important to minimize the risk of induced
fear and encountered. If medical staff appropriately and ensuring the necesities of physical
relief for labor, there will be a positive effect in terms of both health personnel and women.
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Dogum Korkusunun Nedenleri ve Bas Etme

Dogum pek ¢ok kadinin farkli deneyimler yasadigi bir eylemdir. Bu siiregte hem fiziksel hem
de duygusal pek cok etkene maruz kalinmaktadir. Aynt zamanda ebeveynlik baslangicina
rastlayan bu donem, rol Ozelliklerine adaptasyonu gerektiren bir kriz surecidir. Strecle ilgili
baz1 etkenler kadinda ¢ogunlukla anksiyete ve korkuya neden olmaktadir. Bu korku sadece
kadinlarda degil, partnerlerinin %80’inden fazlasinda da olusmaktadir (Szeverenyi ve ark,
1998). Cesitli iilkelerde yapilan aragtirmalarda korkunun yayginligiyla ilgili farkli sonuglar
elde edilmistir. Waldemstroem ve arkadaslarinin (Waldemstroem ve ark, 2006) isveg’te
yaptiklar1 aragtirmada dogum korkusu yasayanlarin yayginligini %10 olarak belirlemislerdir.
Fenwick ve arkadaslarmin (Fenwick ve ark, 2008) Avustralya’da yaptiklar1 arasgtirmada
kadinlarin %48’inin orta derecede, %28’inin ise yiiksek derecede dogum korkusu yasadiklari
bulmustur. Dénmez ve arkadaslarinin (Donmez ve ark, 2014) Tiirkiye’de gebelerin kaygi
diizeyleri ile yaptiklar1 arastirmada, katilimcilarin %58.5’inin  dogumdan korktugunu

saptamistir.

Ulkeler ve bolgesel farkliliklarin goriildiigii korkunun temelini pek cok neden olusturmakta,
korkunun baglangici ise dogumdan olduk¢a Once olmaktadir. Dogum korkusu dogum ile
birlikte postpartum evresinde azalmakta ve yerini baska korkulara birakmaktadir (Fenwick ve
ark, 2008). Bununla beraber dogum korkusunun dogumdan yaklasik bir sene sonrasinda da

hala devam ettigini gésteren arastirmalar bulunmaktadir (Larsson ve ark, 2015).
Dogum korkusu yasayan kadinlarin 6zellikleri

Dogum korkusunun primiparlarda ve dogumun ilk fazinda daha yiiksek oldugu saptanmistir
(Alehagen ve ark, 2001). Sahin ve arkadaslarinin (Sahin ve ark, 2009) ¢alismasinda, bir defa
dogum yapanlar ve birden fazla dogum yapanlar arasinda korku puanlar1 agisindan istatiksel
olarak bir fark saptanmamistir. Yapilan calismalarda, diisiik sosyo ekonomik diizey, sosyal
cevre eksikligi, geng yasta olmak, dnceki dogumlarda yasadigi olumsuz deneyimler/sorunlar,
issizlik, sigara i¢me, obsesif kisilik, simdiki dogumlarinda negatif deneyim yasama ve
bireysel saglik degerlendirme skorunun diisiik olmasimin dogum korkusuyla iliskili oldugu
belirtilmistir (Laursen ve ark, 2008; Ryding ve ark, 2007; Nilsson ve Lundgren, 2011; Subas1
ve ark, 2013). Kadimnlar gebeliklerinin erken ve ge¢ evresinde de ayni oranda korku

hissetmelerine ragmen, korku hissedenlerin ancak yaris1 bunu ifade etmistir (Laursen ve ark,
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2008). Danismanlik alan kadinlarin %86’s1 da dogum korkusu yasamaktadir (Ryding ve ark,
2007).

Dogumda korku nedenleri

Korku; Tiirk Dil Kurumu’nda ‘gergek veya beklenen bir tehlike ile yogun bir aci karsisinda

uyanan cosku’ olarak tanimlanmaktadir.

http://lwww.tdk.gov.tr/index.php?option=com_gts&arama=gts&guid=TDK.GTS.564dbaf3a26
1f7.86186187

Korku nedir ve dogum gibi kadinin dogasinda yer alan ve kendine has dogal bir

mekanizmasi bulunan bu siire¢ kadinda neden ‘tehlike’ uyandirmaktadir?

Modernize olmus toplumlarda teknolojinin her alanda kullanilmasi yaygimlasmistir, bu
akimdan dogum da etkilenmis ve dogumda yapilan girisimler artmistir. Dogumun kollektif
yapilmasi, kadinin dogum performansini cinsiyetinin bir yetene8i olarak sergilemek
durumunda kalmasi, kiiltiirel normlarin “kadin olma”ya yiikledikleri oldukca agir
sorumluluklarin olmasi ve kisisel endiseler, kadinin bu siirece korkuyla girmesine neden
olmaktadir (Reiger ve ark, 2006). Kadinlarin korkularimi tetikleyen pek ¢ok neden vardir.
Korkmanin nedenleri arasinda negatif duygu durumu, daha 6nce anlatilan kotii hikayeler ve
hastaliklar sayilmaktadir (Melender, 2002). Dogum korkusu bebege yonelik, kendisine

yonelik ve saglik personelinin davranisiyla ilgili korkular1 icermektedir.
Bebekle Tlgili Korku

Geissbuehler ve Eberhard’in (Geissbuehler ve Eberhard, 2002) arastirmasinda bebekle ilgili
nedenler korkunun %50°sini olusturmaktadir. Donmez ve arkadaslarimin (Dénmez ve ark,
2014) arastirmasinda da annelerin %60°1 kendileri ve bebeklerinin sagligi i¢cin endise
ettiklerini ve gergin olduklarimi belirtmistir. Gebeler bebegi kaybetmekten (Donmez ve ark,
2014), ozurli cocuk sahibi olmaktan, fetal yaralanmalardan (Szeverenyi ve ark, 1998), o0li
dogum yapmaktan, yanlig bir davranista bulunarak fetiise zarar vermekten, dogumda bebegin
yaralanmasindan, dogumdan sonra bebegin hasta olmasindan ve kacgirilmasindan (Saisto ve
ark, 1999; Melender, 2002; Subasi ve ark, 2013) korkmaktadirlar. Kitapgioglu ve
arkadaslarinin (Kitapgioglu ve ark, 2008) yaptigi dogum korkusuna yonelik arastirmada,
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bebek sagligima iliskin endiselerin hamilelik doneminde en yiiksek diizeyde oldugu

bulunmustur.
Kendisi ve Esiyle ilgili Korku

Kadinlar dogumda ac1 ¢ekmekten, dogum siirecinin kotii gegmesinden, deneyimsiz olmaktan,
anestezi almaktan (Donmez ve ark, 2014) siddetli agr1 yagsamaktan, dogumun uzamasindan,
paniklemekten, midahalelerden (epizyotomi, riptir vb), kendine zarar vermekten, acilen
sezaryen doguma alinmaktan; fazla kanama, plasenta pargasinin kalmasi, tansiyonun
yiikselmesi gibi risklerden, dogum sirasinda komplikasyon gelismesinden ve yeterince 1kinip
nefes alamayacagindan korkmaktadir (Melender, 2002; Gdéziikara ve Eroglu, 2008; Subasi ve
ark, 2013; Donmez ve ark, 2014). Vajinal ve sezaryen dogum yapan kadinlar dogumdan sonra
dogumla ilgili olumlu duygulara sahip olmalarina ragmen agrili, korkung, iirkiitiicii ve
6lmesine neden olabilecek bir deneyim hissettiklerini ifade etmislerdir (Kitapgioglu ve ark,
2010). Kadinlar korkunun yani sira baska pek ¢ok duyguyla da bas etmektedirler. Arap
iilkelerinde yapilan bir ¢alismada kadinlar dogumu ‘utang’ ‘gii¢siizliik’ ‘ac1 ¢ekme’ olarak
nitelendirirken, partnerlerinin doguma sahit olmalarini istememektedir (Kabakian-Khasholian
ve ark, 2015).

Saisto’nun (Saisto, 2006) calismasinda kadinlarin dogumla ilgili hissettigi en yaygin
duygunun utan¢ ve korku oldugu gorilmistir. Kadinlar dogum ig¢in yeterince
hazirlanmadiklarindan, eslerinin onlara bu siiregte yardimci olup olmayacagindan, eslerinin
isleri nedeniyle dogumu kacirabileceginden, ebeveynligi basarili bir sekilde yiiriitiip
yiuriitemeyeceginden ve emzirme konusunda yeterli olup olamayacagina kadar pek ¢ok
korkuyu bu sirecte aymi anda yasamaktadir (Fenwick ve ark, 2009). Kadinlarin daha
dogmamig ¢ocuklarinin ihtiyaglarini karsilayabilmede kendilerini yetersiz hissettikleri ve bu

nedenle korku yasadiklar1 goriillmektedir.

Pek ¢ok arastirmada agrinin dogumun higbir evresinde dogum korkusuyla iliskili olmadig1
saptanmistir. Alehagen ve arkadaslarinin (Alehagen ve ark, 2006) yaptig1 c¢alismada
calismasinda da epidural anestezi alan kadinlarin agr1 hissetmedikleri halde daha ¢ok korku
hissettikleri saptanmistir (Alehagen ve ark, 2006). Buna ragmen kadinlar dogumu tanimlarken

‘agr1’ ifadesini oldukga sik kullanmaktadirlar.
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Saghk Personelinin Davramsiyla flgili Korku

Saglik personelinin bagirmasi, hata yapmasi ve destek olmamasi gibi nedenler gebelerde
korkuyu arttirmaktadir. Caligmalarda kadinlarin saglik personelinin hata yapmasindan
korktuklar1 belirtmistir (Saisto ve ark, 1999; Melender, 2002; Subas1 ve ark, 2013). Kadinlar,
korku nedenleri arasinda personele glivenmemenin de yer aldigimi ifade etmistir. Saglik
personelinin korkunun sadece kadindan kaynakli olmadigini anlamasi ve yardimci olmasi
gerekmektedir (Fenwick ve ark, 2015).

Agr1, saglik personeline giivenmeme, kendi ve bebegine bagli endiseler gibi kadinlarin korku
kaynag1 olarak ifade ettigi nedenler olmakla birlikte kadinin toplumdaki statusti, modern
kiiltliriin kadina getirdigi etiketler, medyada dogumla korku ve agrinin siirekli beraber ifade

edilmesi dogum korkusunun temelini olusturmaktadir (Reiger ve Dempsey, 2014).
Korkunun Doguma EtKisi

Laursen ve arkadaglarinin (Laursen ve ark, 2008) yaptig1 arastirmada dogum 6ncesi hissedilen
korku ile dogum sonu depresyon ve anksiyetenin iliskili oldugunu bulmustur. Adams ve
arkadaslarinin, (Adams ve ark, 2012) yiiriittiigii ¢calismada dogum korkusu olan kadinlarda
dogum siiresi 1 saat 32 dakika kadar uzamistir. Korkusu olan kadinlarda dogum esnasinda
daha ¢ok epidural analjezi ve yardime1 teknikler kullanilmis, bu uygulamalar dogum siiresinin
uzamasiyla iligkili bulunmustur. Dogum korkusu olan primipar ve multipar kadinlarin
olmayan gruba gore dogum siirelerinin uzadigi, danismanlik verilen gebelerde bu siirenin
ancak 47 dakika uzadig1 gézlenmistir ve danismanligin dogum siiresini az da olsa kisalttigiyla

ilgili zay1if bir kanit bulunmustur (Adams ve ark, 2012).

Bir bagka calismada da dogum korkusu olan kadinlarin dogumun birinci fazinin 101 dakika,
ikinci fazinin ise 15 dakika uzadigi, kanama, laserasyon gibi postpartum komplikasyonlarinin
goriilme oraninin dogum korkusu olmayan kadinlara goére fazla oldugu bulunmustur (Saisto
ve ark, 1999). Dogum korkusu istege bagli sezaryen oranlarini da artirabilmektedir (Goziikara

ve Eroglu, 2006; Sahin ve ark, 2009; Copur ve ark, Erisim tarihi: 02/04/2015).
Bas Etme

Kisilere korku reaksiyonunu neden verdikleri soruldugunda ¢ogu zaman rasyonel bir agiklama

getiremezler, ¢linkii korku reaksiyonu durumdan degil durum igin gelistirilen fikirlerden
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kaynaklanmaktadir (Geng6z, 2000). Korkuyla bas etme siirecinde diger énemli bir etken de,

korku uyandiran olaylarin iistesinden gelebilecek becerilerin heniiz 6grenilmemis olmasidir

(Beidel ve ark, 1985).

Korkuyla bas etmedeki ana yaklagimlar Erikson ve arkadaslarinin (Erikson ve ark, 2006)
caligmasinda ‘kaginma’, ‘yardim arama’ ve ‘oryantasyon’ seklinde belirtilmistir. Kaginma
davraniglarindan kadinlarin bebekleri ile ilgili ayrintili bilgi almaktan kagindig1 goriilmiistiir.
‘Oryantasyon’ yaklagiminda olan kadinlarin ise alabildikleri kadar bilgi almaya g¢alistig1 ve
kendilerini bu zor duruma alistirmaya calistiklar: belirlenmistir. Kaginma davranigi gostererek
gebelik surecinde bilgi almama, saglik agisindan riskli bir durumdur. Kadinlar1 gebelikleri ile
ilgili gerekli olmayan girisimlere yonelmeye itebilir. Nerum ve arkadaglarinin (Nerum ve ark,
2006) calismasinda diisiik obstetrik riski bulunmasina kargin sezaryen olmayi talep eden
kadinlarin saglik personeli tarafindan korkularini ifade etmeleri saglandiginda, %93 {iniin
tercihlerini vajinal dogum olarak degistirdigi goriilmiistiir. Bu siirecte korkuyla bas edilerek,

gebenin oryantasyonun saglanmasi gerekmektedir.

Dogum sirecine uyumlanmanin ve oryantasyonun dogum algisina olumlu etkileri
bulunmaktadir. Dogum siirecini oldugu gibi kabul etmek ve disaridan yapilacak girisimleri
azaltmaya dayal1 bir felsefesi olan Lamaze’nin dogum algisint olumlu yonde arttirdigi Cosar
ve Demirci’nin (Cosar ve Demirci, 2012) arastirmasinda saptanmistir. Lamaze felsefesinin
temelini Ozetle; gereksiz tibbi girisimler yerine dogumun kendi kendine baslamasina izin
verme, hareket kisitliliginin olmamasi, sosyal destek olanaginin saglanmasi, dogumu istedigi
pozisyonda yapma, dogum sonrasinda anne ve bebek baglanmasi saglama olusturmaktadir.
Cosar ve Demirci’nin (Cosar ve Demirci, 2012) ¢alismasinda Lamaze ve kontrol grubu
arasindaki karsilastirmalarda, kontrol grubunda korku, huzursuzluk, mahremiyet azalmasi,
sessizce aglama, dudak 1sirma ve ¢iglik atma davranislarinin daha fazla goriildiigli ve deney
grubunun siirekli gezinme davranigi gosterdigi belirtilmis ve iki grup arasindaki bu fark

istatistiksel olarak ileri diizeyde anlamli bulunmustur.

Dogum korkusuyla bas etmede diger bir yontem olarak, dogumu bir sanat olarak ifade eden
Hypno-Birthing bulunmaktadir. Hypno-Birthing bilingaltinda yer alan korkularin
¢oziimlendigi bir yontemdir. Bir kadinin dogumunda agr1 ¢gekmesine neden olan tiim korkular

aslinda bilingaltinda gizlidir. Ciinkii dogum yapacak olan annenin, kiigiik yaslardan itibaren
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dogumla ilgili duydugu her olumsuz soz bilingaltinda depolanmuistir. Hypno-Birthing bu
korkularin ve negatif duygularin agiga ¢ikarilarak temizlenmesini saglar (Sercekus, 2011). Bu
yontem saglik personeli tarafindan yapilan girisimleri azaltmakta, korku-duygusal gerginlik-

agr1 arasindaki dengeyi kurarak gebeyi rahatlatmaktadir (Swencionis ve ark, 2012)

Kadinin sosyal durumunun yani sira, sosyal destek diizeyi de onemlidir. Destek arttikca
dogum korkulariin azaldigi saptanmistir. Gebelerin sosyal destek kaynaklarinin arttirilmasi
ile dogum korkusunun azaltilabilecegi diistiniilmektedir (Giileg ve ark, 2014). Baz1 kadinlar
korkuyla bas etmek i¢in partnerlerinden, akrabalarindan ve arkadaslarindan yardim arayisina
girmektedir. Liibnan ve Suriye’deki kadinlar, ona dogumda destek verecek kisiyi; kadin,
dogum ve bebek bakimiyla ilgili tecriibesi olan, ihtiyaglarini tahmin edebilen, destekleyici ve

duygusal agidan gii¢lii kisiler olarak tanimlamiglardir (Kabakian-Khasholian ve ark, 2015).

Kadinlarin korkular1 hakkinda konugsmaktan c¢ekindigi ve ona antenatal bakim veren
personelin davranisindan etkilendigi gorilmiistiir (Erikson ve ark, 2006). Yapilan bir
caligmada korkularin azalmasinda, kadinlarin aile iiyeleri veya saglik personeliyle korkularini
paylagsmalarinin, dogum hakkinda bilgi almanin ve doguma iliskin kendisinin veya
digerlerinin pozitif deneyimlerini diisiinmenin etkili oldugu saptanmistir. Bu gebelere dogum
korkusuna yonelik uygulanan psikoteropatik egitimlerde; kadinlarin %68’1, destek almayi,
%40°1 bilgi almayr dogum korkulart i¢in yararli bulmustur. Dogum ile ilgili egitimlerin
gebelerde dogumla ilgili olan olumsuz diisiincelerin ve stres diizeyinin azalmasina yardimci
oldugu gosterilmistir (Melender, 2002; Saisto ve ark, 2006). Subasi ve ark.’nin (Subas1 ve
ark; 2013) calismasinda dogum Oncesi egitimin son trimesterdaki gebelerde dogum
korkularinin ve dogumla ilgili olumsuz diisiincelerinin azalmasina yardimeci oldugu
bulunmustur Bununla beraber Larsson ve ark. (Larsson ve ark, 2015), dogum oncesi alinan

danismanligin korkular1 azaltmada etkin olmadigini belirtmistir.

Sonug

Glinlimiizde kadinlar pek ¢cok nedenden 6tiirii dogum ile iliskili korku yagamaktadir. Kadinin
yasadig1 korkunun sebebini kiiltiirel nedenler, toplumsal degerler, kisisel nedenler, kendisi ve
bebegiyle ilgili endiseler olusturmaktadir. Kadinin yasadigi korkunun belli bir kism1 da saglik
personelinin davranislarindan kaynaklanmaktadir. Dogumda yasanan korku, gebenin ve

bebegin konforunu bozmakta ve dogum siirecini olumsuz etkilemektedir Dogumun dogal
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ritmini bozabilen bu korkunun asilmasina kadiin partneri, yakini veya saglik personeli
yardimci olabilmektedir. Dogum siirecinde aileye gerekli danismanligi, uygun sekilde vermek
saglik personelinin verdigi hizmetin bir gerekliligidir. Gebenin olumsuz bir deneyim
yasamamasi ve dogum siirecinin gereksiz girisimlerden arindirilabilmesi igin saglik
personelinin gebeyi uygun tekniklerle rahatlatmasi ve olumsuz davranislardan kaginmasi
gerekmektedir. Bu sekilde dogum siirecine yonelik riskler azaltilarak daha basarili ve

konforlu bir dogum olmasi saglanabilir
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