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KADINLARIN GEBELIK ONCESi DANISMANLIK GEREKSINIMLERININ
BELIRLENMESI

Keziban AMANAK?, Zekiye KARAGAM?

OZET

Calismanin amaci, kadinlarin gebelik 6ncesi danismanlik gereksinimlerini belirlemektir. Arastirma,
tanimlayici ve kesitsel olarak yapilmistir. Arastirma Aydin il merkezindeki bir devlet hastanesinde
olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile segilen primipar 150 kadin ile yurutilmustir. Aragtirma verileri
arastirmacilar tarafindan gelistirilen soru formu ile toplanmigtir. Veriler tanimlayici istatistikler ve
ki-kare ile degerlendirilmistir. Calisma grubuna katilan kadinlarin yas ortalamalari 21.99 ( Sd=3.41,
Aralk: 17-31) dur. Kadinlar gebelik 6ncesinde, daha ¢ok gebelikle ilgili; gebelikte yasanan
sorunlar ve dikkat edilmesi gereken durumlar (% 15.3), dogum ile ilgili; dogum agrisi (%76.6),
dogum sonu donem ile ilgili; dogum sonu agri (%28), bebek ve bebek bakimi ile ilgili ise;
emzirme ve gaz c¢lkarma (%67.3) konularinda danismanlik gereksinimi duyduklarini
belirtmiglerdir. Bu ¢alhismada kadinlarin ¢ogunun gebelik 6ncesi danigmalk aldiklari, fakat
danigsmanlik alinan konularin sinirli sayida oldugu sonucuna variimistir.

Anahtar Kelimeler: Danismanlik, gebelik 6ncesi, kadin sagligi.
DETERMINING PRECONCEPTION COUNSELING REQUIREMENTS OF WOMEN

ABSTRACT

The aim of the study was to determine the pre-pregnancy counseling needs of women. The
research was conducted as descriptive and cross-sectional. The study was carried out with a
primiparous 150 women in a state hospital in Aydin province. The research data were collected
by the questionnaire developed by the researchers. The data were evaluated with descriptive
statistics and chi-square. The mean age of women in the study group was 21.99 (SD = 3.41,
December: 17-31). Women before pregnancy, more related to pregnancy; problems in pregnancy
and the conditions to be considered (15.3%); birth pain (76.6%) related to postpartum period;
postpartum pain (28%), baby and baby care is related to; they stated that they need counseling
on breastfeeding and gas extraction (67.3%). In this study, it was concluded that most of the
women received counseling before pregnancy, but there were a limited number of subjects for
counseling.
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GIRIS

Gebelik her kadin igin 6zel bir donem olmasina karsin beraberinde bazi fiziksel ve psikolojik
rahatsizliklar getirebilir. Bu nedenle gebelik, uyum saglamayi gerektiren bir sirectir (Demirbas ve Kadioglu,
2014, s. 200-206, Hu Rang ve ark., 2015, Lee ve ark., 2011, s. 363-369). Gebelik 6ncesinde eslerin saghkli
olmasi, gebelikteki risklerin azaltilmasi agisindan 6nemlidir. Bu nedenle ¢ocuk sahibi olmaya karar veren
giftlerin gebelik 6ncesi donemde, saglik durumlarini en (st diizeye getirmeleri gerekmektedir (Terzioglu, 2016,
s. 157-184). Bu noktada karsimiza gebelik dncesi danismanlik kavrami gikmaktadir. Gebelik 6ncesi danismanlik,
dogum o6ncesi bakimla bitlinlesen 6nemli bir kavramdir. Gebelik 6ncesi danismanlikta amag; kadin saghigini
optimum hale getirip, kadini gebelik 6ncesinde bilgilendirerek olumsuz saglik kosullarinin kadin, fetus ve
yenidogan igin olusturacagi riski en aza indirgemektir. Bu amaca ulasmak igin; gebelikte maternal ve fetal risk
azaltilmal, dogumsal malfarmasyonlar énlenmeli, yiksek riskli kadinlar riski azaltacak segenekler konusunda
bilgilendirilmelidir (Basgol ve Oskay, 2012, s. 1524-34, Dean ve ark., 2014, Gilbert, 2011, Kémdirci ve Dogan,
2012, s. 131-167). Bu girisimler icin erken gebelik dénemi ge¢ olabilmekte, dolayisiyla bu danismanligin gebelik
oncesi donemde yapilmasi gerekmektedir. Dogum oncesi bakimda 6nem verilmesi gereken konular beslenme,
gebeligin erken doneminde ilag kullanimi ve radyasyon maruziyeti, aile hikayesi ve genetik risk, sigara ve
madde kullanimi, yiiksek riskli davranislar ve cevresel etmenler, asilanma, sosyal ve mental saglkla ilgili
konulardir (Basgdl ve Oskay 2012, s. 1524-34, Bozsoy ve Ozkan, 2012, s. 77-90, Sahin ve Yurdakul, 2012, s. 80-
85, Terzioglu, 2016, s. 157-184). Kadinlarin dogum 6ncesi donemde bulunduklari farkh kosul ve kultirlere gore
bu konulara ek olarak baska hangi konularda danismanliga ihtiya¢ duyduklari yapilan ¢alismalar ile agikhga
kavusturulmalidir. Boylece kaliteli bir dogum 6ncesi bakim hizmeti verilebilecek ve bir¢cok olumsuz gebelik
sonucu Onlenebilecektir. Bu bilgilere dayali olarak galismada kadinlarin gebelik 6ncesi ihtiyag duyduklar
danismanlik gereksinimlerinin belirlenmesi hedeflenmistir.

Arastirma Sorusu: Kadinlarin gebelik dncesi ihtiyag duyduklari danismanlik gereksinimleri nelerdir?

YONTEM

Arastirma, tanimlayici ve kesitsel olarak yapilmistir. Arastirma Aydin il merkezindeki bir devlet
hastanesinde olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile segilen primipar 150 kadin ile yurttiilmastir. Bu hastanede
primipar dogum yapan bir yil 6nceki kadin sayisi 622’dir. Ornekleme en az alinacak kadin sayisi, %95 giiven
araligl (a=0,05), P=0,50 ve N= 4174 evren sayisi ile hesaplanarak 148 bulunmustur (Simbdiloglu ve Simbdloglu,
1990, s. 233-237). Kesitsel olarak yapilan g¢alismanin 6rneklemini, olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile 150 kadin
olusturmustur Arastirmaya en az ilkokul mezunu ve 18 yasindan blyik olan, postpartum 1-5. glinlinde olan,
psikolojik tedavi gérmeyen, tekil gebeligi olan, arastirmaya katilmayi génilli olarak kabul eden, saglikli bebege
ve anket formunu doldurabilecek mental saghga sahip anneler arastirmaya dahil edilmislerdir. ilkokulu
bitirmemis ve 18 yasindan kiiglik olan, postpartum 5. giini gegirmis, psikolojik tedavi goren, ¢ogul gebeligi
olan, arastirmaya katilmayi kabul etmeyen, saglikli bebege sahip olmayan ve anket formunu doldurmaya yeterli
mental saghga sahip olmayan anneler arastirmadan dislanmislardir.  Arastirma verilerinin toplanmasi icgin
kurumdan yasal izin ve arastirmaya katilan kadinlarin sézel ve yazili olurlari alinmistir.

Arastirma verileri arastirmacilar tarafindan gelistirilen soru formu kullanilarak, kadinlarin 06z
bildirimlerine dayali olarak toplanmistir. Soru formunda kadinin yasi, kadin ve esinin egitim durumu ve
meslekleri, sosyal glivencelerinin varligi, algiladiklari gelir diizeyi, en uzun surre yasadiklari yerlesim yeri, aile tipi,
evlilik durumu, gebeligin planl olma durumu, gebelikten dnce danismanlik almak istediklerini konular (gebelik,
dogum, dogum sonu dénem ve bebek bakimina iliskin) ve bu danismanligi kimden almak istediklerini belirleyici
18 soru yer almaktadir. Soru formunun anlasilabilirligi ve uygulanabilirligini gelistirmek icin 10 kadin ile 6n
uygulama yapilmis ve 6n uygulama sirasinda doldurulan formlar analiz kapsamina alinmamistir

Veriler SPSS 18 (PASW Inc., Chicago. IL. USA) paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Veriler
tanimlayici istatistikler ve ki-kare ile degerlendirilmistir.

BULGULAR
Calisma grubuna katilan kadinlarin yas ortalamalari 21.99 ( Sd=3.41, Arahk: 17-31) dur. Kadinlarin
%55.3'0 ilkokul mezunu, %82.7’si ev hanimi ve %86.7’sinin sosyal guvencesi bulunmaktadir. Kadinlarin
%71,3'linlin gelir diizeyini orta olarak algiladiklari, %36.6’sinin en uzun siire kdy ve kasabada yasadiklari,
%70.0’inin genis aile tipine sahip ve %4.7’sinin imam nikahli olduklari belirlenmistir. Ayrica kadinlarin eglerinin
%66.0’sinin ilkokul mezunu, %34.7’sinin esnaf ve zanaatkar olduklari saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 1: Kadinlarin tanitici bilgileri
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Tanitici Bilgiler Sayi (%)
Egitim diizeyi
Okur-yazar degil* 6 (4,0)
ilkokul 83 (55,3)
Ortaokul 30 (20,0)
Lise 22 (14,7)
Yuksekokul ve Ustl 9 (6,0)
Esin egitim diizeyi
ilkokul** 99 (66,0)
Ortaokul 17 (11,3)
Lise 28 (18,7)
Yiksekokul ve Ustli 6 (4,0)

Calisma durumu

Ev hanimi 124 (82,7)

Memur 7(4,7)

isci 17 (11,3)

Emekli 2(1,3)
Esin ¢alisma durumu

Memur 19 (12,7)

isci 45 (30,0)

Esnaf ve Zanaatkar 52 (34,7)

Ciftgi 34 (22,6)
Sosyal giivence

Olan 130 (86,7)

Olmayan 20 (13,3)
Algilanan gelir diizeyi

Dusuk 43 (28,7)

Orta*** 107 (71,3)
En uzun siire yagadiklari yerlesim yeri

Blylk sehir ve il**** 43 (28.7)

ilce 52 (34.7)

Koy- kasaba 55 (36,6)
Aile tipi

Cekirdek 45 (30,0)

Genis 105 (70,0)
Evlilik durumu

Resmi nikah 143 (95,3)

imam nikahi 7(4,7)

*QOkur-yazar olan 2 kisi okur-yazar olmayan grubuna dahil edildi.

** Okur-yazar olan 1 kisi ilkokul grubuna dabhil edildi.

*** Gelir dizeyini yliksek olarak bildiren 3 kisi orta olarak bildirenlere dahil edildi.

*#*¥*En uzun sure yasadiklari yerlesim birimini bliylik sehir olarak bildiren 4 kisi il grubuna dahil edilmistir.

Kadinlarin  %96.7’sinin  gebeliklerini planladig, %71.3’lnin gebelik 6ncesi danismanhk aldig
belirlenmistir. Kadinlarin %51,3’'G danismanlik almak icin ebeye, %38.7’si aile buyiklerine basvurduklarini
belirtmislerdir. Kadinlar gebelik 6ncesinde, gebelikle ilgili; gebelikte yasanan sorunlar ve dikkat edilmesi
gereken durumlar (% 15.3), gebeligin olusumu ve bebegin anne karnindaki gelisimi (% 15.3), dogum ile ilgili;
dogum agrisi (%76.6), sezaryan ve normal dogumun avantaj ve dezavantajlari ( %51.3), dogum sonu dénem ile
ilgili; dogum sonu agn (%28), aile planlamasi ( %34), bebek ve bebek bakimi ile ilgili ise; emzirme ve gaz
cikarma (%67.3), bebegin alt temizligi ( %14) konularinda danismanlik gereksinimi duyduklarini belirtmislerdir
(Tablo 2).

Tablo 2: Kadinlarin Gebelik Oncesi Danismanlik Almak istedikleri Konular

Danigsmanlik gereksinimi duyulan konular Say! (%)
Gebelik oncesi danismanlik alma durumu
Alan 107 (71,3)
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Almayan 43 (28,7)
Basvurulan bilgi kaynagi*
Ebe 77 (51,3)
Doktor 17 (11,3)
Aile buyukleri 58 (38,7)
Kitap / dergi / gazete vs. 9 (6,0)
inteternet 3(2,0)
Gebelik 6ncesi gebelikle ile ilgili danismanlik almak istenen konular*
Gebelikte yasanan sorunlar ve dikkat edilmesi gereken durumlar 23 (15,3)
Gebeligin olusumu ve bebegin anne karnindaki gelisimi 23 (15,3)
Gebelikte beslenme 6 (4,4)
Gebelik oncesi dogum ile ilgili danigmanlik almak istenen konular*
Dogum agrisi 115 (76,6)
Sezaryen ve normal dogumun avantaj ve dezavantajlari 77 (51,3)
Normal dogumun suresi 15 (10,0)
Dogumda olugan kanama 4(2,7)
Dogumun baglama belirtileri 1(0,6)
Gebelik 6ncesi dogum sonu dénem ile ilgili danigmanlik almak istenen konular*
Dogum sonu agri 42 (28,0)
Anne suttnin yeterliligi 7(4,7)
Dogum sonu kilo kaybi ve viicudun eski konumuna doénisi 18 (12,0)
Dogum sonu kanama 21 (14,0)
Aile planlamasi 34 (22,7)
Dogum sonu egzersiz 1(0,7)
Gebelik 6ncesi bebek ve bebek bakimina iliskin danismanlik almak istenen konular*
Emzirme ve gaz ¢ikarma 101 (67,3)
Bebegi tutma pozisyonlari 25 (16,7)
Bebegin alt temizligi 80 (53,3)
Bebege ek besinlerin verilmesi 21 (14,0)
Asllar 21 (14,0
Bebegin genel saglk problemleri 11(7,3)
Bebegin tuzlanmasi 2(1,3)

*Kadinlarin bazilari birden fazla yanit verdikleri i¢in n’de katlanma olmustur.

Kadinlarin sosyo-demografik 6zellikleri ile gebelik 6ncesi danismanlik alma durumlari arasinda yapilan
istatistiksel degerlendirmede, esi esnaf ve zanaatkar olanlarin tamami ile memur olanlarin biiylik gogunlugunun
(%78.8) gebelik oncesi danismanlik aldigi ve bu farkin istatistiksel olarak 6nemli oldugu belirlenmistir
(x2=16.427, df:3, p=0.001). Ayrica orta diizeyde geliri olan kadinlarin distik olanlara gére daha fazla (%77,6’ya
karsi %55,8) gebelik 6ncesi danismanlk aldiklari saptanmistir ( x>=7.100, df:1, p=0.008).

TARTISMA

Kadinlarin gebelik 6ncesi danismanlik gereksinimlerinin belirlenmesi amaciyla yapilan bu c¢alismada
kadinlarin ¢ogunun gebelik dncesi danismanlik aldiklari, fakat danismanlik alinan konularin sinirli sayida oldugu
gorilmustdr.

Arastirmada kadinlarin gebelik 6ncesi danismanlik alma orani Arslan ve Ozkan (2005, s. 65-71)'nin
¢alisma sonucuna gore oldukga yuksektir. Bu iki calisma sonucu arasindaki fark gostermektedir ki Glkemizde
gebelik 6ncesi danismanlik kavraminin kapsadigi konularin ¢ok net olarak belirlenmesi hatta standartlarinin
olusturulmasi gerekmektedir. Uluslararasi ¢alismalar gebelik planinin olduk¢a karmasik bir konu oldugu Kendall
ve ark. (2005, s.297-311) ve kadinlarin gebelik dncesi bilgi eksikliklerinin bulundugunu belirtmektedir (Stones
ve ark, 2016, s. 1-7). Literatir bilgileri gbstermektedir ki bu arastirmanin cikis noktasi olan gebelik 6ncesi
danismanlikta yer almasi gereken konularin yapilan galismalar ile agikliga kavusturulmasi gerektigi diistincesini
desteklemektedir. Stones ve ark. (2016, s. 1-7) calismalarinda kadinlarin gebeliklerini planlarken aile tyeleri ve
arkadaslari tarafindan bilgilendirilmedikleri, gebelik doneminde bu kisiler tarafindan verilen bilgilerin ise
gebelikle ilgili olumsuz mesajlar icerdigi yoniindedir. Bizim ¢alismamizda kadinlarin yaridan fazlasinin gebelik
oncesi danismanlik almak icin ebeye basvurmus olmasi prekonsepsiyonel bakimda kilit nokta olusturan ebelerin
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onemini ve ayni zamanda Stones ve ark. (2016, s.1-7)'nin ¢alisma sonucundaki diger egitim alinabilecek
kisilerin olumsuz yonlerini géstermesi acisindan énemlidir.

Kadinlarin en fazla gebelik 6ncesinde, gebelikle ilgili; gebelikte yasanan sorunlar ve dikkat edilmesi
gereken durumlar ile gebeligin olusumu ve bebegin anne karnindaki gelisimi, dogum ile ilgili; dogum agrisi,
sezaryan ve normal dogumun avantaj ve dezavantajlari, dogum sonu donem ile ilgili; dogum sonu agri, aile
planlamasi, bebek ve bebek bakimi ile ilgili olarak ise; emzirme ve gaz ¢ikarma, bebegin alt temizligi konularinda
danismanlik gereksinimi duyduklarini ifade etmis olmalari gebelik dncesi danismanhgin standardizasyonunda yer
verilmesi gereken konularin tanimlanmasina katki saglayabilir.

Arastirmada esi esnaf/zanaatkar ve memur olan kadinlarin daha fazla gebelik 6ncesi danismanlik almis
olmasi, bu kadinlarin eslerinin meslekleri geregi daha fazla kisiyle iletisimde bulunduklarini diisiindirmekte ve
gebelik 6ncesi danismanlik kavraminin  toplumsal bilinglendirme ile de yayginlastirilabilecegini
disundirmektedir. Ayrica gelir durumu ile gebelik dncesi danismanhk alma durumu arasinda dogru orantili bir
artis olmasi gelir durumu yukseldikge kadinlarin kendi saghk bakimlarinin sorumlulugunu alma egiliminin
arttigini disindirmektedir.

SONUC VE ONERILER
Bu calismada kadinlarin ¢ogunun gebelik 6ncesi danismanlik aldiklari, fakat danismanlk alinan
konularin sinirli sayida oldugu gorilmdistir. Bu sonuca dayali olarak kadinlarin gebelik 6ncesi ihtiyag duyduklari
konular farkh kiltirlerde ¢ahsilmali ve danismanlik konularinin standardizasyonunun yaninda bireysellestirilmis
danismanlik hizmeti verilmelidir. Bu konuya dikkat cekmek igin 6zellikle birinci basamaktaki saglk calisanlarina
hizmet ici egitim programlari diizenlenmelidir.
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