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Ozet:

Amag: Bu arastirma, annelerin postpartum depresyon (PPD) risk faktorlerini degerlendirmek amaciyla
yapilmigtir.

Gereg ve Yontem: Arastirma, Baskent Universitesi Ankara Hastanesi'nde Aralik 2018 — Mart 2019
tarihleri arasinda pediatri kliniginde yatan ve pediatri poliklinige basvuran yaslari 0-36 ay olan bebeklerin
anneleri Gizerinde yapiimis ve calismaya 104 anne dahil edilmistir. Annelerden anket formu araciliiyla,
yas, egitim durumu, ¢alisma durumu, medeni durumunu degerlendirmek igin anket formu uygulanmis;
boy uzunlugu ile gebelik éncesi ve mevcut viicut agirhg élgiimleri alinarak, BKi degerleri hesaplanmistir.
Postpartum depresyon riskini degerlendirmek lGzere, annelere 10 adet ¢coktan segmeli soru yéneltiimistir.
Verilerin degerlendiriimesinde SPSS 20 paket programi kullaniimigtir.

Bulgular: Calismaya katilan annelerin yas ortalamasi 30.5+5.89 yil olup yaslari 18-45 yas arasindadir.
Annelerin, %21.9'u ilkogretim, %32.4°U lise ve %45.7’si Universite mezunudur. Annelerin %88.6’s1 evli,
%11.4’U ise bekar olduklarini belirtmislerdir. Annelerin gebelik dncesi vicut agirlik ortalamasi 61.7£10.56
kg, mevcut viicut agirlik ortalamasi 68.6211.26 kg olarak belirlenmistir. Annelerin mevcut BKi degerlerinin
ortalamasi ise 25.1+4.15 kg/m2 olarak saptanmistir. Annelerin %28.6’sinin 6zge¢miginde %25.7’sinin de
soy gecmisinde depresyon Oykusu, oldugu belirlenmistir. Annelerin%21.9’unda PPD &ykisU oldugu
belirlenirken, %20’sinin de ailesinde PPD o6ykusu oldugu saptanmistir. Annelerin %50.5’in son gebeligi
sirasinda huzursuzluk ve endise, %34.3'Un ise ruhsal sorun yasadigi saptanmistir. Lise mezunlarinin
%76.5'inin ailede PPD o6yklslu yokken; %23.5'inin ailede PPD 06ykisi oldugu saptanmistir. PPD'si
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olmayan annelerin yas ortalamasi 30.3+5.90 ve PPD'si olan annelerin yas ortalamasi ise 31.1£5.94 yil
olarak tespit edilmistir. PPD'si olan annelerin %83.3'U Universite mezunu, PPD'si olmayan annelerin
%26.5'inin ise lise mezunu oldugu saptanmistir. Annelerin %58.1'inin ¢alistigl, %41.9'unun ise
¢alismadigi belirlenmistir.

Sonug: Annelerin yas ile egitim ve calisma durumlari postpartum depresyon olusumunda etkili
olabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pospartum, depresyon, gebelik, risk faktorleri

Objective: This study was conducted to evaluate the risk factors of postpartum depression (PPD) in
mothers.

Material and Method: The study was conducted on the mothers of infants aged 0-36 months admitted to
the pediatric outpatient clinic between December 2018 and March 2019 at Baskent University Ankara
Hospital and 104 mothers were included in the study. A questionnaire was used to evaluate the age,
educational status, working status and marital status of the mothers. BMI values were calculated by
taking measurements of height, pre-pregnancy and body weight. In order to evaluate the risk of
postpartum depression, mothers were asked 10 multiple choice questions. SPSS 20 package program
was used to evaluate the data.

Results: The mean age of the mothers who participated in the study was 30.5 + 5.89 years and their
ages were between 18-45 years. 88.6% of the mothers stated that they were married and 11.4% stated
that they were single. The mean body weight before mothers was 61.7 + 10.56 kg and the current body
weight was 68.6 + 11.26 kg. 28.6% of the mothers had a history of depression and 25.7% had a family
history of depression. While 21.9% of the mothers had a history of PPD, 20% had a history of PPD in
their family. It was found that 50.5% of the mothers experienced restlessness and anxiety during their last
pregnancy and 34.3% had mental problems. 76.5% of high school graduates had no history of PPD in the
family; 23.5% had a family history of PPD. The mean age of the mothers without PPD was 30.3 £ 5.90
and the mean age of the mothers with PPD was 31.1 £ 5.94 years. It was determined that 83.3% of the
mothers with PPD were university graduates, and 26.5% of the mothers without PPD were high school

graduates.
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Conclusion: Age and education and working status of mothers can be effective in the development of

postpartum depression.

Key Words: Pospartum, depression, pregnancy, risk factors
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1. Girig
Postpartum Depresyon

Depresyon; hem Ulkemizde, hem de dinyada 6nemli bir toplum saghgdi sorunu konumunda halk
saghgini en g¢ok tehdit eden sorunlarin basinda gelmektedir. Yiksek yayginlik disinda tani guglikleri
icermesi, kroniklesme riskinin ve intihar davranigi sikhidinin artmasi depresyonun &nemini giderek
arttirmaktadir (Isik, 2003: s. 515-516).

Depresyon, siregelen bir tGzuntl ve gunlik islevlerin en az iki hafta boyunca yerine getirememe ile
beraber normalde yapmaktan keyif alinan etkinliklere olan ilginin kaybolmasi ile tanimlanan bir hastaliktir
(Freeman ve McElroy, 2002: s. 1-23).

Depresif kadinlarin en sik bildirdikleri stresoérlerin  yakin cevrelerindeki kisilerle iligkilerindeki
problemler ve onlarin hastaliklari, ev igleri ve sirdas kaybi oldudu, depresif erkeklerin ise en sik
bildirdikleri stresorler arasinda bosanma, ayri yasama ve mesleki problemler oldugu bildiriimektedir.
Stresli yasam olayinin her iki cinsiyeti de esit etkiledigi, kadinlarda depresyon oranlarinin yiksek
olmasinin stresli yasam olaylari oranina veya bu olaylarin meydana getirdigi patojenik etkiye
baglanamayacag bildirilmistir (Kendler, Thornton, Prescott, 2001:s. 587-593).

Gebelik genellikle kadinlarin kendilerini iyi hissettikleri mutlu bir dénem olarak kabul edilse de
gebelikteki depresyon oranlari kicimsenemeyecek dizeylerdedir (Zajiceck, 1981: s. 57-73). Gebelikte
depresyon siklikla atlanir. Gebe kadinlarda da, uyku ve istah bozuklugu, eneriji ve istek kaybi gibi major
depresyonla ortlisen pek ¢ok klinik bulgu ve belirtiye rastlanir. Gebelikte siklikla gériilen tibbi hastaliklar
gebelikte depresyon tanisini daha komplike hale getirmektedir (Sonawalla ve Rosenbaum, 2002: s. 115-
123).

Dogum sonrasi dénem, plasentanin dogumuyla baglayan ve gebelik sirasinda anne vicudunda

olusan degisikliklerin, gebelik 6ncesi duruma geri dondidu 6-8 haftalik slreci kapsar. Postpartum
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Depresyon (PPD) ise dogumdan sonraki 2. ve 3. haftadan sonra baslayip iki yila kadar uzayabilen
psikiyatrik degisiklikler dénemidir (Gllseren, 1999: s.58-67).

Gebelik ve dogum sonrasi dénem, birgok kadin i¢in ¢ok Ozel ve guzel bir dbnem olarak kabul
edilmekle birlikte fizyolojik, psikolojik ve ruhsal degisimlere de neden olmaktadir. Kadinlarin ¢ogu bu
dénemde ortaya c¢ikan degisimlere kolaylikla uyum saglarken, bir bélimunde kalici ruhsal sorunlar ortaya
cikabilmektedir (Ayvaz, 2006: s.243-251). Kadinlarin yaklasik %13’inde dogumdan sonraki ilk 12 hafta
icinde dogum sonu depresyon gorildigi belirtiimektedir (O’'Hara ve Swain, 1996: 37-54). Dogum sonu
depresyon dizeyi, anne bebek etkilesimine bagh olarak bebedin saglik durumundan ¢ok etkilenmektedir
(Murray, Fiori-Cowley, Hooper, 1996:s. 2512-2526). Emzirme Oz-yeterlilik algisi annenin emzirmeye
iliskin hissettigi yeterliliktir. Emzirme 6z-yeterliligi disik olan annelerin dogum sonu dénemde ¢ok daha
fazla depresyona yatkin oldugu bildirilmistir (Dennis ve McQueen, 2007: s. 590-594).

Annede PPD bulunmasi, annenin ailesine karsi sevgisizlik ve bebedine karsi zit duygularin ortaya
¢ikmasina neden olmakta, gocuklarda biligsel, davranigsal, sosyal ve psikolojik sorunlar olusturmakta ve
blyime gelisme geriligi gibi fiziksel sorunlara da yol agabilmektedir (Erdem ve Bucaktepe, 2012: s. 458—
461).

Bu arastirma, annelerin postpartum depresyon (PPD)risk faktorlerini degerlendirmek amaciyla

yapilmistir.

GEREG ve YONTEM

Arastirma Yeri, Zamani ve Orneklem segimi
Bu arastirma, Baskent Universitesi Ankara Hastanesi’nde Aralik 2018 — Mart 2019 tarihleri arasinda
pediatri kliniginde yatan ve pediatri poliklinige basvuran yaslari 0-36 ay olan bebeklerin anneleri olmak

Uzere gonillu olarak calismaya katilamaya kabul eden toplam 104 anne Uzerinde yuratalmustur.

Verilerin Toplanmasi

Annelerin kisisel Ozelliklerini saptamak ig¢in ¢oktan se¢meli sorularin bulundugu bir anket formu

arastirmaci tarafindan uygulanmis ve demografik 6zellikleri, gebelik ve emziklilik donemlerine iliskin
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bilgileri (yas, egitim durumu, ¢calisma durumu, medeni durum) elde edilmistir. Beden kiitle indeksi (BKI)
(kg/m?) hesaplanmustir.

Annelere postpartum depresyon risk degerlendirmesine yonelik 10 adet ¢oktan segmeli sorular
yoneltiimistir. Risk faktorlerine yodnelik sorular arastirmanin planlanma asamasinda konuyla ilgili
literatiirin gdzden gegirilmesiyle olusturulmustur (Durukan, ilhan, Bumin, 2011: s. 385-393). Bu anket
formunda annelerde, depresyon Oykilsinin veya postpartum depresyon oOykisinin varhgi
sorgulanmistir. Gebelikleri siresince ruhsal durumlarina yonelik sorular da bu anket formunda yer

almistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Normal dagilim goésteren verilerin ortalamalari arasindaki farkin anlamhhklari iki grup icin bagimsiz
gruplarda t testi, ikiden ¢ok grup igin tek yonli varyans analizi (ANOVA) ile incelenmistir. Normal dagilim
gostermeyen verilerin ortancalari arasindaki farkin anlamliliklarinda iki grup icin Mann Whitney U testi,
ikiden ¢ok grup icin Kruskal Wallis Varyans Analizi ile incelenmistir. Olgiimle elde edilen veriler arasindaki
iliskinin incelenmesinde Pearson korelasyon katsayisindan faydalaniimistir. Nominal degiskenlerin grup
karsilastirmalarinda (¢apraz tablolarda) Ki-Kare ve Fisher’'s Exact test kullaniimistir. Degerlendirmelerde
IBM SPSS Statistics 20 programi kullaniimis ve istatistiksel anlamlilik siniri olarak p<0.05 kabul edilmisgtir.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen annelerin sosyo-demografik 6zellikleri Tablo 1’de gosterilmistir. Annelerin yas
ortalamasi 30.5+5.89 yil olup yaslar 18-45 yil arasindadir. Annelerin,%21.9’u ilkégretim, %32.4°G lise ve
%45.7’si Universite mezunudur. Annelerin %88.6’s1 evli, %11.4’G ise bekar olduklarini belirtmiglerdir.
Annelerin % 58.1’i calismaktadir.

Tablo 1. Annelerin sosyo-demografik 6zellikleri

Sosyo-demografik 6zellikler S %

Yas, yil (X £SS) 30.5%5.89
Egitim durumu
ikdgretim 23 21.9

Lise 34 32.4
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Universite ve tzeri 48 457

Medeni durum

Evli 93 88.6

Bekar 12 11.4

Calisma durumu

Tablo 1.Annelerin sosyo-demografik dzellikleri (devami)

Sosyo-demografik 6zellikler S %
Calisiyor 61 58.1
Calismiyor 44 41.9

Annelerin antropometrik Olgiim ortalamalari Tablo 2’de gdésterilmistir.Annelerin gebelik dncesi vicut
agirliklarinin ortalamasi 61.7£10.56 kg iken mevcut vicut agirliklarinin ortalamasi 68.6+11.26 kg olarak
belirlenmistir. Annelerin gebelik éncesi BKi degerlerinin ortalamasi ise 24.01+4.21 kg/m2 olarak
saptanmistir. Annelerin mevcut BKi degerlerinin ortalamasi ise 25.1+4.15 kg/m2 olarak belirlenmistir
(Tablo 2).

Tablo 2. Annelerin antropometrik 6l¢iim ortalamalan

Antropometrik 6l¢giimler X *SS Ortanca (Alt-Ust)
Boy uzunlugu (cm) 165.4+6.53 165 (150-189)
Gebelik dncesi vicut agirligr (kg) 61.7£10.56 60 (23-93)
Gebelik dncesi BKIi (kg/m?) 24.01+4.21 23.98(17.70-31.03)
Mevcut vicut agirhdi (kg) 68.6+11.26 68 (47-108)
Mevcut BKi (kg/m?) 25.1+4.15 24.24 (17.72-34.78)

Annelerin postpartum depresyon risk faktorlerinin degerlendirmesi Tablo 3'de gosterilmistir. Annelerin
%28.6’sinin daha 6nce depresyon hikayesi, %21.9'unda da PPD 6ykisi oldugu belirlenmistir. Annelerin
%25.7’sinde ailede depresyon, %20’sinde de ailede PPD Oykusu oldudu saptanmistir. Annelerin %50.5’in
son gebeligi sirasinda huzursuzluk ve endise yasadigi %34.3’Un son gebeligi sirasinda ruhsal sorun
yasadigi saptanmistir. Annelerin%31.4’Unliin esleri gebelik sirasinda destek olurken; %68.6’sinin

evliliklerinden memnun olduklari belirlenmistir.Annelerin %68.6’s1 bebeklerinin evliliklerini etkiledigini
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belirtmislerdir. Annelerin %28.6’s1 istemli gebelik gegirirken, %71.4’G istemsiz gebelik gegirdigini ifade

etmigtir.

Tablo 3. Annelerin postpartum depresyon risk faktorlerinin degerlendirmesi

ifadeler Evet Hayir
S % S %

Daha 6nce gegirilmis depresyon dykusu 30 28.6 75 71.4
Daha 6nce gegirilmis PPD 6ykusu 23 21.9 82 78.1
Ailede depresyon 6ykusu 27 25.7 78 74.3
Ailede PPD 6ykusl 21 20.0 84 80.0
Son gebelik sirasinda huzursuzluk endise 53 50.5 52 495
Son gebelik sirasinda ruhsal sorun 36 34.3 69 65.7
Gebelik stiresince esinin destek olma durumu 33 31.4 72 68.6
Evlilikten memnuniyet 72 68.6 33 31.4
Bebegin evliligi etkileme 72 68.6 33 31.4
istemli gebelik 30 28.6 75 71.4

Tablo 4’de, ilkdgretim mezunu olan annelerin %56.5’inde lise mezunlarinin %29.4’inde, Universite
mezunu olanlarin ise %20.8'inde daha 6nce gegcirilmis depresyon Oykusu oldugu tespit edilmistir.

ilkdgretim mezunu olan annelerin %26.1’inde lise mezunlarinin %26.5’inde, Universite mezunu
olanlarin ise %25.0'inde ailede depresyon 6ykisu; ilkdgretim mezunu olan annelerin %17.4’Unde, lise
mezunlarinin %23.5’inin,lniversite mezunu olanlarin %18.8’inin ailesinde PPD 0&ykusu oldugu tespit
edilmigtir.

ilkdgretim mezunu olan annelerin %60.9'u lise mezunlarinin %41.2’si lniversite ve lzeri mezun

olanlarin ise %52.1'i son gebeligi sirasinda huzursuzluk, endise; ilkdgretim mezunu olan annelerin
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%52.2’sinin,lise mezunlarinin %29.4’Gndn,Universite mezunlarinin %29.2’sinin ise son gebelidi sirasinda
ruhsal sorun yasadigi saptanmistir.

ilkdgretim mezunu olan annenin %60.9'u gebeligi siresince eslerinden destek gérmustiir, %34.8'i orta
derecede destek olurken; 1‘inin (%4.3) ise hi¢ destek olmadigi saptanmistir. Lise mezunu annelerin
%76.5'i gebeligi slresince esleri tarafindan destek gérmustir, %20.6’s1 orta derecede destek olurken;
%2.9’unun ise hi¢ destek olmadigi gérilmistir. Universite mezunu olan annelerin %66.7’si gebeligi
suresince esleri tarafindan destek goérmustir, %29.2’si orta derecede destek olurken; %4.2’sinin ise hig
destek olmadigi saptanmistir.

ilkdgretim mezunu olan annelerin %56.5'i evlilikten memnuniyetlerini memnun olarak belirtmistir,
%39.1'i orta derecede memnuniyetlerini belirtirken;%4.3’Gndn ise evliliginden memnun olmadigi
saptanmigtir. Lise mezunu annelerin %73.5’i evlilikten memnuniyetlerini memnun olarak belirtmistir,
%17.6’s1 orta derecede memnuniyetlerini belirtirken; %8.8’inin ise evliliginden memnun olmadidi tespit
edilmistir. Universite mezunu olan annelerin %70.8’i evlilikten memnuniyetlerini memnun olarak
belirtmistir, %20.8’i orta derecede memnuniyetlerini belirtirken, %8.3’l ise evliliginden memnun olmadigi
saptanmigtir.

ilkdgretim mezunu olan annelerin %34.8'i bebegdin evliligi etkilemedigini belirtmistir, %60.9'u evliligini
olumlu etkiledigini belirtirken, %4.3’Gn0n ise evliligini olumsuz yonde etkiledigi saptanmigtir. Lise mezunu
annelerin  %35.3’0 bebegin evliligi etkilemedigini belirtmigtir, %55.9’u evliligini olumlu etkiledigini
belirtirken, %8.8'inin ise evliligini olumsuz yonde etkiledigi belirlenmistir. Universite mezunu olan annelerin
%27.1'i bebegin evliligi etkilemedigini belirtmistir, %62.5'i evliligini olumlu etkiledigini belirtirken,
%10.4’Unun ise evliligini olumsuz yonde etkiledigi saptanmistir.

ilkdgretim mezunu annelerin %26.1’i istemsiz %73.9'u istemli, lise mezunu olan annelerin %35.3'ii
istemsiz, %64.7’si istemli, Universite mezunu olan annelerin %25.0°i istemsiz, %75.0’i istemli gebelik
gecirdigini belirtmistir.

ilkdgretim, lise ve Universite mezunu olan annelerin daha énce gegiriimis depresyon 6ykiisii, daha
once gegirilmis PPD 6ykusu, ailede depresyon Oykiisu, ailede PPD 6ykust, annelerin huzursuzluk/endise
yasama, gebelik sirasinda esinin destek olmasi oranlari ile evlilikten memnun olma, bebegin evliligi
etkileme ve istemli gebelik olma oranlari arasinda istatistiksel acidan 6nemli bir fark bulunmamistir

(p>0.05) (Tablo 3.4).
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Bu verilere gére, daha 6nce gegirilmis depresyon dykisu olmayan annelerin yas ortalamasi 30.3+6.09
yil, daha 6nce gecirilmis depresyon 6ykiusU bulunan annelerin ise yas ortalamasi 30.9+5.43 yil oldugu
gOrulmuastir (p>0.05).Daha énce gegirilmis PPD 6yklisu olmayan annelerin yas ortalamasi 30.3£5.90 yil,
daha 6nce gegirilmis PPD 6ykisu bulunan annelerin ise yas ortalamasi 31.1+5.94 yil oldugu saptanmigtir
(p>0.05).

Ailede depresyon dykusu olmayan annelerin yas ortalamasi 31.0+£6.09 yil, ailede depresyon dykUsu
bulunan annelerin ise yas ortalamasi 28.9+5.04 yil oldugu belirlenmistir (p>0.05).Ailede PPD o6ykusl
olmayan annelerin yas ortalamasi 30.6+6.05 yil, ailede PPD 6ykisu bulunan annelerin ise yas ortalamasi
29.9+5.28 yil oldugu saptanmistir (p>0.05).

Son gebeligi sirasinda huzursuzluk ve endise yasamamis annelerin yas ortalamasi 30.415.84 vyil
bulunurken, son gebeligi sirasinda huzursuzluk ve endise yasamis annelerin yas ortalamasi 30.6+5.94 yil
oldugu bulunmustur (p>0.05).Son gebelidi sirasinda ruhsal sorun yasamamis annelerin yas ortalamasi
30.1£5.5.78 yil bulunurken, son gebeligi sirasinda ruhsal sorun yasamis annelerin yas ortalamasinin
31.3+6.10 yil oldugu bulunmustur (p>0.05).

istemsiz gebelik yasayan Annelerin yas ortalamasi 31.2+6.94 son gebelidi sirasinda huzursuziuk ve
endise yasamamis annelerin yas ortalamasi 30.4+5.84 yil bulunurken, son gebeligi sirasinda huzursuzluk
ve endise yasamis annelerin yas ortalamasi 30.6£5.94 yil oldugu bulunmustur (p>0.05).Son gebeligi
sirasinda huzursuzluk ve endise yasamamis annelerin yas ortalamasi 30.4+5.84 yil bulunurken; son
gebeligi sirasinda huzursuzluk ve endigse yasamis annelerin yas ortalamasi 30.6£5.94 yil oldugu
bulunmustur  (p>0.05).Gebelikleri  suresince esleri tarafindan destek gbéren annelerin yas
ortalamasi1,30.2+5.79 yil orta derecede destek géren 29.3+6.03 yil ve hi¢c destek gérmeyenlerin yas
ortalamasi 28.9+5.81 yil olarak tespit edilmistir. Evliikten memnun olan annelerin yas ortalamasi
30.2+6.10 yil, orta derecede memnun olan 31.2+7.01 ve memnun olmayan annelerin yas ortalamasi
29.8+5.82 yil olarak saptanmistir. Bebegin evlilikleri etkilemedigini digslinen annelerin yas ortalamasi
29.6+5.75 yil olumlu etkiledigini distinen annelerin yas ortalamasi 31.416.92 yil ve olumsuz etkiledigini
disinen annelerin yas ortalamasi 28.7+5.72 yil olarak tespit edilmisti.  Annelerin postpartum
degerlendirme anketi sorularina verdikleri (her bir soruya verdikleri yanitlarin) yanitlara gore yas

ortalamalari agisindan istatistiksel agidan énemli bir fark bulunmamistir (p>0.05). istemsiz gebelik
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yasayan annelerin yas ortalamasi 31.2+6.94 yil iken; istemli gebelik yasayan annelerin yas ortalamalari

30.2+5.43 yil oldugu bulunmustur (p>0.05).
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Tablo 4. Annelerin egitim durumlari ve yas ortalamalari ile postpartum depresyon risk degerlendirme anketi sorularinin degerlendiriimesi

Egitim durumu Yas (yil)
ilkégretim Lise Universite
S % S % S % p x+SS P
Daha 6nce gegirilmis
depresyon Oykiisi
Yok 13 56.5 24 70.6 38 79.2 0.141 30.316.09
Var 10 435 10 29.4 10 20.8 30.945.43 0.643
Daha 6nce gegirilmis PPD
oykusii
Yok 17 739 25 73.5 40 83.3 0.492 30.3+5.90 0.576
Var 6 261 9 26.5 8 16.7 31.11£5.94
Ailede depresyon o6ykiisii
Yok 17 739 25 735 36 75.0 0.988 31.046.09
Var 6 261 9 26.5 12 25.0 28.9+5.04 0.122

Ailede PPD o6ykiisii

Yok 19 826 26 76.5 39 81.2 0.815 30.6+6.05
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Var 4 174 8 23.5 9 18.8 29.9+5.28 0.621

Tablo 4. Annelerin editim durumlarn ve yas ortalamalari ile postpartum depresyon risk degerlendirme anketi sorularinin degerlendiriimesi

(devami)
Egitim durumu Yas (yil)

ilkégretim Lise Universite

S % S % S % p xxSS P
Son gebelik sirasinda
huzursuzluk endise
Yasamamis 9 31.9 20 58.8 23 47.9 0.330 30.41£5.89
Yasamis 14 60.9 14 41.2 25 521 30.6+5.94 0.901
Son gebelik sirasinda ruhsal
sorun
Yasamamis 11 47.8 24 70.6 34 70.8 0.123 30.1£5.78 0.333
Yasamis 12 52.2 10 294 14 29.2 31.3+6.10
Gebelik siiresince esinin destek
olma durumu
Destek oldu 14 60.9 26 76.5 32 66.7 30.245.79
Orta derecede oldu 8 34.8 7 20.6 14 29.2 0.751 29.3+6.03 0.433

Olmadi 1 4.3 1 29 2 4.2 28.9+5.81
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Tablo 4. Annelerin egitim durumlari ve yas ortalamalari ile postpartum depresyon risk degerlendirme anketi sorularinin degerlendirilmesi

(devami)

Evlilikten memnuniyet
Memnun

Orta derecede memnun
Memnun degil

Bebegin evliligi etkileme
Hayir

Evet olumlu

Evet olumsuz

istemli gebelik

Hayir

Evet

Egitim durumu Yas (yil)
iIkégretim Lise Universite

S % S % S % P Xx*SS P
13 565 25 73.5 34 70.8 30.2+6.10

9 39.1 6 17.6 10 20.8 0.437 31.247.01 0.621
1 4.3 3 8.8 4 8.3 29.845.82

8 34.8 12 35.3 13 27.1 29.615.75

14 60.9 19 55.9 30 62.5 0.437 31.4+6.92 0.141
1 4.3 3 8.8 5 104 28.7+5.72

6 26.1 12 35.3 12 25.0 0.570 31.246.94 0.428
17 73.9 22 64.7 36 75.0 30.245.43
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TARTISMA

Calismada annelerin yas, egitim durumu, ¢alisma durumu, medeni durum, genel aliskanliklari gibi
degiskenlerle annelerin postpartum depresyon risk faktorleri degerlendirilmistir.

Calismada annelerin yas ortalamasi 30.5£5.89 yil olarak bulunmustur (Tablo 1). Sanlier ve ark.
(Sanlier ve Aytekin, 2004: s. 81-100) yaptidi ¢calismada annelerin yas ortalamasini 27.04+4.86 yil olarak
saptamistir. Baska bir calismada ise, annelerin yas ortalamasi 27.46+6.61 olarak bulunmustur (Cakmak
ve Dengi, 2019: s. 9-19). Genel olarak gebe kalma yas araligi dusunuldiginde yas ortalamalarinin
birbirine yakin olmasi beklenen bir durumdur.

Bu calismada, %28.6 siklikla anneler gebeliklerinin istemli oldugunu belirtmistir (Tablo 4). Konya’'da
postpartum depresyonla ilgili yapilan bir galismada %81.2 anne istemli gebelik gergeklestirmistir (Yetim
ve Devecioglu, 2015: s. 1-2). Birgok ¢alisma sonucunda planlanmamis gebeligi olan annelerde depresyon
puanlari daha yiksek bulunmus ve istenmeyen gebeligin kisinin benlik duygusunu bozabilecegini,
stresorlerle bas etme guclUnu azaltabilecedini ve depresyona yatkinhi@i artirabilecegini belirtmistir.
(Babacan, Keskin Alp, 2012: s. 145-154; Yagmur ve Ulukoca, 2010: s. 543-549; Ege, Timur, Zincir, 2008:
s. 585-593; Dietz, Williams, Callaghan, 2007: s. 1515-1520).

Bu caligsmada, PPD 6ykusu olan annelerin %26.71’i ilkdégretim mezunu, %26.5’i lise ve %16.7’sinin ise
Universite mezunu oldugu tespit edilmistir (Tablo 4). Ayvaz ve ark. (Ayvaz ve Hocaoglu, 2006: s. 243-
251) yapmis olduklari galismada, postpartum depresyonda olan annelerin %26.3’nin ilkégretim mezunu
oldugu saptanmigtir. Arslantas ve ark. (Arslantas, Ergin, Balkaya, 2009: s.13-22) yapmis olduklari
galismada da egitim durumu ilkdgretim olanlarin %12.3’Gnde, egitim durumu ilkégretim Gzeri olanlarin
%12.7’sinde PPD varligi saptanmigtir. Bu arastirmalarda kadinin egitim durumunun PPD ile iliskili
olmadigi saptanmistir (p>0.05).

Ekuklu ve ark.( Ekuklu, Tokug, Eskiocak, 2002: s. 834-839) yapmis oldugu bir ¢alismada, dogum
sonrasi depresyon gorilen annelerin yas ortalamasinin dogum sonrasi depresyon goérilmeyen annelere
oranla daha kiglk oldugu sonucuna ulasmislardir.Bu calismada PPD Oykisli olan annelerin yas

ortalamasi 31.115.94 yil, PPD Oykiusl olmayan annelerin yas ortalamasi ise 30.3+5.90 yil olarak
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saptanmistir (Tablo 4). Hizl fiziksel ve psikolojik gelisimin yani sira yeni annelik roliine uyumdaki
zorlanmalar nedeniyle addlesan annelerde postpartum depresyon riski daha yilksektir (Gereklioglu,
Pocan, Bashan, 2007: s. 126-133).

Yapilan bu c¢alismada annelerin eslerinden destek gérme sikhdr %31.4 olarak saptanmistir.Kaun ve
ark. (Kaun, 1999: s. 104-118)'nin ¢alismasinda eslerin tamamina yakininin emzirmeye destek olacagi
bekledikleri destegin ev islerinde yardim etmek oldugu bildiriimisti. Bu 6nemli fark, sosyo-kiiltirel
sebeplere ve toplumun erkeklere bigtigi role baglanabilir.

Cocuk dogurmak, birkag blylk hayat olaylarindan biridir (Uyar, 2015). Birgok anne, bebegin
dogumundan sonra nese ve mutluluk duymasi gerekirken, ebeveyn olma becerisinin igleve konmasi ile
birlikte kendini stres yaratan bir durum igerisinde bulmaktadir. Ozellikle ilk kez ebeveyn olma bir kriz
olayidir. Bu nedenle ebeveynlige gecis sireci anne-bebek ve aile sadligi agisindan Gzerinde durulmasi
gereken oldukga 6nemli bir husustur (Uyar, 2015). Mersin il merkezinde PPD sikliginin arastiriimasi ile
ilgili yapilan bir arastirmada, dogum sonrasi 0-2 ayda PPD sikligi % 29 olarak bulunmustur (Budayci,
Sasmaz, Oner, 2005: s. 40-54). Ekuklu ve ark. (Ekuklu, Tokug, Eskiocak, 2002: s. 834-839), Edirne
merkez ilcede yaptiklar arastirmada PPD sikhigint % 36 olarak bulmuslardir. Bu galismada ise PPD
sikh@i %21.9 olarak saptanmistir (Tablo 3).

Sonug olarak, arastirmaya katilan anneler icin, yas, egitim ve ¢alisma durumu gibi faktdérler postpartum
depresyon durumu agisindan dnemli oldugu sdylenebilir. PPD dykisu olan annelerin yas ortalamasi daha
baydktar. Egitim durumlari incelendidinde ise lise mezunu annelerin PPD gecirme sikligi daha yiksek
bulunmustur. Annelerin, dogum sonrasi esinden destek gérememe, bebegine bakamadigini disinme gibi
nedenlerle postpartum depresyon siklikla gorilmektedir. Bu nedenle annelerin bilinglendirilmesi énem
kazanmaktadir. Ayni zamanda annenin ve bebegin bakimini Ustlenecek olan baba, yakin akraba ve

arkadaslarinda postpartum depresyon hakkinda bilinglendiriimesi de gerekmektedir.
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