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DERGI HAKKINDA

Kadin Saghdi Hemsirelidi Dergisi (KASHED) ingilizce adi Journal of Women'’s Health Nursing (JOWHEN)
Kadin Saghdi Hemsireligi Dernedi'nin siireli yayin organidir.

Kadin Saghg Hemsireligi Dernegi; kadin saghgi hemsireligini gelistirmek ve diinya standardina
ulastirmak, alana 6zgi editim ve arastirma yapmak, sonuglari hizmete yansitmak ve kadin sagliginin
korunmasi ve geligtiriimesi amaciyla kurulmus olup Tirkiye'de kadin saghgi hemsireligi ile ilgili yapilan
arastirmalarin ulusal ve uluslararasi bilim diinyasina duyurulmasina, bilim ve uygulama gevrelerince
paylasiimasina ve kadin sagligi hemsireliginin bilimsel bilgi birikiminin artinlmasina katkida bulunmayi
amaglar.

Kadin Saghgi Hemsireligi Dergisi (KASHED)/Journal Of Women’s Health Nursing (JOWHEN) bagimsiz,
tarafsiz ve ¢ift kor hakem ilkelerine uygun olarak 2015 yilindan itibaren diizenli olarak yayinlanan agik
erisimli bilimsel bir e-dergidir. Derginin yayin dili Tiirkce ve Ingilizce’dir. Mart, Temmuz ve Kasim aylarinda
olmak Uzere yilda Ui¢ sayi olarak yayinlanmaktadir.

Acik erisimli bir yayin olan Kadin Saghg Hemsireligi Dergisi'nin tiim igerigi okurlara {icretsiz olarak sunulur.
Okurlar, ticari amag haricinde, yayinc ya da yazardan izin almadan dergi makalelerinin tam metnini
okuyabilir, indirebilir, kopyalayabilir, arayabilir ve link saglayabilir.

Kadin Sagligi Hemsireli§i Dergisi'nde yayinlanan yazilar, resim, sekil ve tablolar yayincinin yazh izni
olmadan kismen veya tamamen herhangi bir vasita ile basilamaz, cogaltilamaz. Bilimsel amaglarla (kaynak
gostermek kaydiyla) 6zetleme ve alinti yapilabilir. Dergide yayinlanan yazi, sekil ve resimlerden yazarlari,
ilan ve reklamlardan firmalari sorumludur.

AMAC VE KAPSAMI

Kadin Saghgi Hemsireligi Dergisi'nin (KASHED) amaci; kadin saghdi hemsireliginin gelistiriimesi, kanita
dayali uygulamalarin paylasiimasi, klinisyen ve akademisyen hemsirelerin gelisiminin saglanmasi ve buna
bagl olarak Ulkemizdeki kadin sadhdi hizmetlerinin kalitesinin arttinlmasi ve klinisyen/akademisyen
hemsirelerin bilimsel bilgi paylasimini sadlamak ve bilimsel literature katki saglamaktir. Bu amagla
dergimizde; kadin sagligina 6zgi, 6zglin arastirma, derleme makale ve olgu sunumlari yayimlanir. Derginin
hedef kitlesi klinik ve akademik alanda calisan hemsireler, ebeler ve diger sadlik ekibi Gyeleridir.

Derginin kapsaminda, kadin saglhidi ve hemsireligi alanina katki saglayan 6grenci, klinisyen/ akademisyen
hemsirelere, ebelere ve diger saglik calisanlarina yonelik olarak kaynak olmasi bakimindan asadidaki konu
basliklar bulunmaktadir.
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YAYIN POLITIKALARI

Etik Politikasi ve Sorumluluklar

Kadin Sagligi Hemsireligi Dergisi (KASHED) yayin etiginde en yiiksek standartlara baglidir. Committee on Publication
Ethics (COPE), Directory of Open Access Journals (DOAJ), Open Access Scholarly Publishers Association (OASPA) ve
World Association of Medical Editors (WAME) ve ICMJE (International Committee of Medical Journal Editors)
tarafindan yayinlanan etik yayincilik ilkelerini benimser; Principles of Transparency and Best Practice in Scholarly
Publishing bashg! altinda ifade edilen ilkeler igin adres:https://publicationethics.org/resources/guidelines-
new/principles-transparency-and-best-practice-scholarly-publishing

insan ve Hayvan Haklari, Bilgilendirilmis Olur

Kadin Sagligi Hemsireligi Dergisi (KASHED), yayinladigi makalelerin ticarf kaygilardan uzak ve konu ile ilgili en iyi etik
ve bilimsel standartlarda olmasi sartini gozetmektedir. Makalelerin etik kurallara uygunlugu vyazarlarin
sorumlulugundadir.

Kadin Saghg Hemsireligi Dergisi(KASHED), 1975 Helsinki Deklarasyonu’nun 2004 yilinda revize edilen Ethical
Principles for Medical Research Involving Human Subjects’e
(http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html) ve 2006 yilinda revize edilen WMA Statement
on Animal Use in Biomedical Research’ehttp://www.wma.net/en/30publications/10policies/al8/ uymayi prensip
edinmis bir dergidir.

Bu ylizden Kadin Sagligi Hemsireligi Dergisi(KASHED)’nde yayinlanmak tzere gonderilen yazilarda, klinik deneylere
katilan denekler ile ilgili olarak yukarida belirtilen etik standartlara uyuldugunun mutlaka belirtilmesi
gerekmektedir. Ayrica deneyin tilriine gore gerekli olan yerel veya ulusal etik komitelerden alinan onay yazilari yazi
ile birlikte gonderilmelidir. Bununla birlikte deneye katilan kisi/hastalardan, hastalar eger temyiz kudretine sahip
degilse vasilerinden yazili bilgilendirilmis olur alindigini belirten bir yazi ile beraber tim yazarlar tarafindan
imzalanmis olan bir belgenin editére gonderilmesi gerekmektedir. Hastalardan bilgilendirilmis olur alinmadan
mahremiyet bozulamaz. Hastalarin ismi, isimlerinin bas harfleri ya da hastane numaralari gibi tanimlayici bilgiler,
fotograflar ve soy agaci bilgileri v.b. bilimsel amaglar agisindan ¢ok gerekli olmadikga ve hasta (ya da anne-baba, ya
da vasisi) yazili bilgilendirilmis olur (riza) vermedikge basiimazlar.

Ozellikle olgu bildirimlerinde, cok gerekli olmadik¢a hasta ile ilgili tanimlayici ayrintilar ¢ikarilmalidir. Ornegin,
fotograflarda goz bolgesinin maskelenmesi, kimligin gizlenmesi igin yeterli degildir. Eger veriler kimligin gizlenmesi
icin degistirildiyse yazarlar bu degisikliklerin bilimsel anlami etkilemedigi konusunda glivence vermelidirler. Olgu
sunumlarinda yer verilen hastalardan “bilgilendirilmis olur (riza)” alinmahdir. Bilgilendirilmis olur (riza) alindig da
makalede belirtilmelidir.

Bu tip calismalarin varliginda yazarlar, makalenin YONTEM(LER) béliimiinde bu prensiplere uygun olarak ¢alismayi
yaptiklarini, kurumlarinin etik kurullarindan ve ¢alismaya katilmis insanlardan “bilgilendirilmis olur (riza)” aldiklarini
belirtmek zorundadirlar.

Calismada “hayvan” kullanilmis ise yazarlar, makalenin YONTEM(LER) bélimiinde “Guide for the Care and Use of
Laboratory Animals” (www.nap.edu/catalog/5140.html) dogrultusunda c¢alismalarinda hayvan haklarini
koruduklarini ve kurumlarinin etik kurullarindan onay aldiklarini belirtmek zorundadirlar. Hayvan deneyleri rapor
edilirken yazarlar, laboratuvar hayvanlarinin bakimi ve kullanimi ile ilgili kurumsal ve ulusal rehberlere uyup
uymadiklarini yazil olarak bildirmek zorundadirlar.

Yazar(lar)in Etik Sorumlulugu

e Makalelerin bilimsel ve etik kurallara uygunlugu yazarlarin sorumlulugundadir. Yazarlar makalelerde
arastirma ve yayin etigine uyulduguna dair ifadeye yer verilmelidir.

e  Yazar(lar) makalenin orijinal oldugu, daha énce baska bir yerde yayinlanmadigi ve baska bir yerde, baska
bir dilde yayinlanmak lizere degerlendirmede olmadigi konusunda teminat saglamalidir.

e Yaza(lar)rin calismayla iliskili verilerin dogrulugundan emin olmasi, arastirmasina iliskin kayitlarini diizenli
tutmasi ve olasi bir istek Gzerine bu verilere erisim saglayabilmesi gerekir. Uygulamadaki telif kanunlari ve
anlasmalari gozetilmelidir.


http://www.icmje.org/
https://publicationethics.org/resources/guidelines-new/principles-transparency-and-best-practice-scholarly-publishing
https://publicationethics.org/resources/guidelines-new/principles-transparency-and-best-practice-scholarly-publishing
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/a18/
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o Telife bagh materyaller (6rnegin tablolar, sekiller veya buylk alintilar) gerekli izin ve tesekkiirler
kullaniimalidir. Baska yazarlarin, katkida bulunanlarin ¢alismalari ya da yararlanilan kaynaklar dogru ve
uygun bir bicimde kullanilmali ve referanslarda belirtilmelidir.

e  Gonderilen makalede tiim yazarlarin akademik ve bilimsel olarak dogrudan katkisi olmalidir. Yazar olarak
gosterilen tim bireyler yukarida belirtilen tim olgutleri karsilamalidir.

e Bu baglamda “yazar” yayinlanan bir arastirmanin kavramsallastiriimasina, planlamasina ve desenine,
verilerin elde edilmesine/uygulamasina, analizine ve yorumlanmasina belirgin katki yapan, yazinin
yazilmasi ya da icerik agisindan elestirel bicimde gézden gegirilmesi agsamalarinin biri ya da bir kaginda
gorev yapan galismaci olarak gorilir.

e  Cok yazarli makalelerde yazarlarin arastirmaya katkilan (fikir olusturma, planlama, ¢alismanin tasarimi,
uygulama, istatistik, yazim gibi) Yazar Katki Formu’nda belirtilerek, editor kuruluna iletilmelidir. Makalenin
gonderilme agsamasinda, sistemde bulunan KASHED Yayin Hakki Devir Formu, Yazar Katki Formu ve Cikar
Catismasi  Beyan Formu slak imzali olarak doldurularak sisteme makale ile birlikte
ylklenmesi gerekmektedir.

e Yazarhk olgutlerini tam karsilamayan ve ¢alismaya katki saglayanlar varsa tesekkir bolimiinde
belirtiimelidir. Fon/teknik destek saglanmasi, veri toplanmasi ya da arastirma grubunun genel
supervizyonu tek basina yazarlik hakki kazandirmaz. Yazarlik icin yeterli dlgitleri karsilamayan ancak
calismaya katkisi olan tim bireyler “tesekkir / bilgiler” kisminda finansal ve materyal destekleri de
belirtilmelidir. Tesekklr (acknowledgement) kisminda belirtilecek bu bireylerden de yazili izin alinmasi
gerekmektedir.

e Cok merkezli galismalarda grubun tiim dyelerinin yukarida belirtilen sartlari karsilamasi gereklidir.
Yazarlarin isim siralamasi ortak verilen bir karar olmalidir. Tim yazarlar yazar siralamasini KASHED Yayin
Hakki Devir Formu ‘nda imzal olarak belirtmek zorundadirlar. Yazarlarin timinin ismi yazinin bashginin
altindaki bélimde yer almalidir. Dergiye makale gonderildikten sonra yazarlardan higbirinin ismi, tiim
yazarlarin yazili izni olmadigi slirece yazar listesinden silinemez veya yeni bir isim yazar olarak eklenemez.
Ayrica gonderilen yazar sirasi degistirilemez.

e Makaleye iliskin etik kurul onayr ve katihmcilardan alinan bilgilendirilmis olur gibi arastirma etigi
uygulamalarinin ayrintilari, makalenin “Yontem” kisminda ve makalenin ilk/son sayfasinda izinle ilgili
bilgiler (kurul adi, tarih ve sayi no) yer verilmelidir. insanlar tizerinde yapilan arastirmalarda ‘Etik Kurul
Onayi’'nin alinmasi gerekmekte olup etik kurul onayinin sisteme makale ile birlikte yiiklenmesi zorunludur.
Calismalarda Arastirma ve Yayin Etigine uyulduguna dair ifadeye yer verilmelidir. Olgu sunumlarinda,
bilgilendirilmis gonilli olur/onam formunun imzalatildigina dair bilgiye makalede yer verilmesi gereklidir.

e Yazar(lar)in kullanim hakki icin izin alinmasi gereken verilerde (tablo, sekil, resim vb) gerekli iznin alinmasi
(bunu tesekkir bolumiinde belirtmek kosuluyla) ve deney yapilan katilimcilarin izninin alindigini gésteren
belgeye sahip olunmasi gerekmektedir.

¢ insan veya hayvan denek iceren tiim calismalar icin ulusal ve uluslararasi yasalara ve ydnergelere uygun
olarak, (6rnegin, WMA Helsinki Bildirgesi, NIH Laboratuar Hayvanlarinin Kullanimina iliskin Politika,
Hayvanlarin Kullanimina iliskin AB Direktifi ile T.C. Saghk Bakanhg’’nin ilgili ydnetmeliklerine uygun olarak)
gerekli onaylarin alindiginin belirtilmesi, denek mahremiyetine saygi gosterilmesi gerekmektedir.

e  Bitln yazarlar, arastirmanin sonugclarini ya da bilimsel degerlendirmeyi etkileyebilme potansiyeli olan
finansal iliskiler, ¢ikar catismasi ve cikar rekabetini beyan etmelidirler.

e Arastirma icin alinmis finansal destek, bagis vb. yardim s6z konusu ise tesekkir bolimiinde ve
kaynaklardan 6nceki bélimde belirtiimelidir.

e  Yazar(lar)in yayinlanmis, erken baski (1ay) veya degerlendirme asamasindaki ¢alismasiyla ilgili yanlis bir
durumu fark etmesi durumunda, dergi editériini veya sekreterligini bilgilendirmesi, diizeltme veya geri
cekme islemlerinde editorle isbirligi yapma yukimluligi bulunmaktadir.

Editorin Etik Sorumlulugu

e Editorler Kadin Saghgi Hemsireligi Dergisi (KASHED)’ nin icerik ve yayinin toplam kalitesinden
sorumludurlar. Ayrica yayin sireclerine iliskin aciklik ve seffafligi saglama, etik ilkeleri dikkate alarak tiim
surecleri yaratme gibi rol ve yiukumlilikleri yerine getirmek zorundadirlar.

e Gelen vyazilar, yazarlarin etnik kokeninden, cinsiyetinden, cinsel yoneliminden, uyrugundan, dini
inancindan ve siyasi felsefesinden bagimsiz olarak degerlendirmekle yikimliddrler.

e Kadin Saghg Hemsireligi Dergisi (KASHED)'nde yayinlanacak makalelerle ilgili nihai karari vermekle
yukUmlidir. Dergiye gonderilen calismalari, bilimsel butinliGgl, konunun 6zgiin ve giincelligi, derginin
amag ve kapsamina uygun olmamasi agisindan degerlendirerek, uygun olmamasi durumunda reddeder.


http://dergipark.gov.tr/uploads/files/997a/c7c6/7127/5bda09e43a3e1.pdf
http://dergipark.gov.tr/uploads/files/997a/c7c6/7127/5bda09e43a3e1.pdf
http://dergipark.gov.tr/uploads/files/997a/c7c6/7127/5bda09e43a3e1.pdf
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e  Editor ve yayin kurulu, makalelerin igerik ve yayin siirecindeki kalitesinden sorumlu olup hatali durumlarda
gerekli diizeltmeyi yapar.

e Yayina gonderilen makalelerin adil bir sekilde cift tarafli kér hakem degerlendirmesinden gegmelerini
saglarlar. Gonderilen makalelere iliskin tiim bilginin, makale yayinlanana kadar gizli kalacagini garanti
ederler. Gereginde hata sayfasi yayinlamali ya da diizeltme yapmalidir.

e  Editorler; hakem kurulu Gyelerinin, ¢alismalar tarafsiz ve bagimsiz olarak degerlendirmelerini saglama,
yeni hakem kurulu Gyelerini belirlerken niteliklerini dikkate alma, derginin yayin politikalari ve gelisimine
iliskin surekli etkilesim igerisinde olma, gerektiginde bilgi ve egitim toplantilar yapma gibi yikimliltkleri
yerine getirmelidirler.

e  Editorler, derginin "Kor Hakemlik ve Degerlendirme Siireci"ni tanimlayarak, tim siireglerin buna uygun
yurutilmesini saglamaldirlar. Ayrica, yazarlari bu surece iliskin bilgilenmelerini saglayacak ayrintida bir
"Yazar Rehberi" olusturmak ve bunu, belirli zamanlarda giincellemek zorundadir.

o Degerlendirme siirecinde editér hakemlere gézden gegirme igin gonderilen makalelerin, yazarlarin 6zel
milki oldugunu ve bunun imtiyazli bir iletisim oldugunu agik¢a belirtir. Hakemlerin kendileri igin
makalelerin kopyalarini g¢ikarmalarina izin verilmez ve editérin izni olmadan makaleleri baskalarina
veremezler. Hakemler gozden gecirmelerini bitirdikten sonra makalenin kopyalarini yok etmeli ya da
editore gondermelidirler. Editorler de reddedilen ya da geri verilen makalelerin kopyalarini imha eder.

o Sisteme yuklenen makalelere iliskin tim bilgileri, makale yayinlanana kadar gizli tutmak zorundadirlar.
Ayrica, yazarlara aciklayici ve bilgilendirici sekilde geri bildirim vermeleri gereklidir.

e  Editor makalelerle ilgili bilgileri (makalenin alinmasi, igerigi, gozden gegirme slrecinin durumu, hakemlerin
elestirileri ya da varilan sonug) yazarlar ya da hakemler disinda kimseyle paylasmaz.

e  Etik ihlale iliskin bir yakinma olmasi durumunda, derginin politika ve prosediiriine bagh kalarak gerekli
islemleri uygulamak zorundadirlar. Ayrica, yazarlara iliskin yakinma durumunda savunma firsati vererek,
¢alisma kime ait olursa olsun gerekli yaptirimlari uygulamak zorundadirlar.

° Editorler, hakem atama konusunda tam yetkili olup yazarlar, editér kurulu ve hakemler arasinda ¢ikar
catismasina izin vermezler.

o Editorler; hakem havuzunun genisletiimesi, makalenin konu alanina uygun hakemi atamaya 6zen
gosterilmesi, kor hakemlik siirecinde hakem bilgilerinin gizliligini saglama, degerlendirme siirecinin tarafsiz,
bilimsel ve nesnel bir sekilde yapilabilmesi icin gerekli bilgi ve destegi saglama, hakem performansini
artirmaya yonelik uygulama ve politikalarin belirlenmesi gibi calismalari yerine getirmek zorundadirlar.

o Editorler; degerlendirilen calismalarda yer alan deneklere veya gorsellere iliskin kisisel verilerin
korunmasini saglamakla yukimladur. Calismada kullanilan deneklerin/katiimcilarin, agik onayinin
alindiginin belgeli olmadigi durumda galismayi reddetmek hakkina sahiptir.

e Editorler; yayinlanan tim makalelerin fikri miulkiyet hakkini korumakla, olasi ihlallerde derginin ve
yazar(lar)in haklarini savunmakla yikumludir. Ayrica editorler yayinlanan tum makalelerdeki iceriklerin
baska yayinlarin fikri milkiyet haklarini ihlal etmemesi adina intihal denetimi yapmak gibi 6nlemleri almak
zorundadirlar.

e Editorler; yazar(lar), hakemler ve diger editorler arasindaki olasi c¢ikar c¢atismalarini g6z 6ninde
bulundurarak, calismalarin yayin silrecinin bagimsiz ve tarafsiz bir sekilde tamamlamasi icin gerekli
onlemleri alir ve saptanan durumlar varsa etik ilkeler dogrultusunda degerlendirir.

Hakemlerin Sorumluluklari

Kadin Saghg Hemsireligi Dergisi (KASHED) ne gonderilen tim calismalar, nesnel ve bagimsiz degerlendirilme olanagi
saglamasi nedeniyle "Cift Kér Hakemlik" sireciyle degerlendirilmektedir. Bu silirecte hakemler yazarlar ile
dogrudan iletisime gecememekte ve hakem degerlendirme formu ve yorumlari, dergi yénetim sistemi araciligiyla
yazar(lar)a iletiimektedir. Bu siiregte, degerlendirme formlari ve tam metinler tzerindeki hakem yorumlari editor
aracihgiyla yazar(lar)a geri gonderilmektedir. Bu baglamda KASHED icin degerlendirme yapan hakemlerin asagidaki
etik ilkelere uygun davranmasi beklenmektedir.

e Hakemler makaleleri, yazarlarin etnik kokeninden, cinsiyetinden, cinsel yéneliminden, uyrugundan, dini
inancindan ve siyasi felsefesinden bagimsiz olarak degerlendirirler.

e Gonderilmis yazilara iliskin tim bilginin gizli tutulmasini saglamali ve yazar tarafinda herhangi bir telif hakki
ihlali ve intihal fark ederlerse editére raporlamalidirlar.

e Degerlendirmelerinin sonucunda tarafsiz bir yargiya varmalidirlar.

e Hakemler, gonderilen makaleye iliskin tiim bilgileri gizli tutmahdir.

e Hakem, makale konusu hakkinda kendini vasifli hissetmiyor ya da zamaninda geri donils saglamasi
mumkin goriinmuyorsa, editére bu durumu bildirmeli ve hakem siirecine kendisini dahil etmemesini
istemelidir.


http://egitimvebilim.ted.org.tr/index.php/EB/pages/view/guideForAuthors#peerReviewProcess
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e Yayinlanacak makalenin kalitesini ylikseltmeye yardimci olacak ydnlendirmelerde bulunmali, ¢alismayi
titizlikle inceleyerek, yorumlarini yapici ve nazik bir dille yazara iletmelidir.

e Hakemlerin makaleleri kendileri i¢in kopyalamalari uygun olmayip, editériin izni olmadan makaleyi
baskasiyla da paylasmamalari gerekir.

e  Yazarin ve editoriin izni olmadan hakemlerin gbzden gegirmeleri basilamaz ve agiklanamaz.

e  Gizlilik ilkesi geregi hakemler, degerlendirme sireci tamamlandiktan sonra makalelerin kopyalarini yok
etmeli veya editore gondermelidir.

e  Editor, ret yaniti verilen veya geri gdnderilen makalelerin kopyalarini yok etmelidir.

e Potansiyel gikar gatismalarinin (mali, kurumsal, isbirlikgi ya da yazar/yazarlar arasindaki diger iliskiler)
farkinda olmali ve gerekirse bu konuda editérleri uyarmalidir.

intihal Politikasi

Gonderilen tim makaleler orijinal, yayinlanmamis ve baska bir dergide degerlendirme sirecinde olmamalidir.
Goénderilen makaleleri intihal yazilimi ile denetleme hakki saklidir. intihal, veride hile ve tahrif (arastirma verisi,
tablolari ya da imajlarinin manipilasyonu ve asilsiz Uretimi), insan ve hayvanlarin arastirmada uygun olmayan
kullanimi konulari denetimden ge¢mektedir. Bu standartlara uygun olmayan tim makaleler degerlendirilmeye
alinmaz. Yayindan sonra tespit edilen olasi kuraldisi, uygunsuzluklar iceren makaleler sayidan ¢ikarilir. Yayin etigi
kurallarina bagh olarak, intihal siiphesini ve duplikasyon durumlari rapor edilir.

On degerlendirmeyi gegen vazilar intihal.net intihal tarama programindan gegirilir. Herhangi bir intihal, atif
manipilasyonu ve veri tahrifat / uydurma gibi iddia edilen veya siiphelenilen arastirmalarda Yayin Kurulu
Committee on Publication Ethics (COPE) yonergelerine uygun olarak hareket eder.

intihal.net yazilimi yardimiyla benzerlik oranlari belirlenmekte, bu oranin dergimiz igin % 20’nin altinda olmasi dergi
editori tarafindan kabul gérmektedir. Belirlenen bu oraninin lizerinde olan makaleler/derlemeler yazar(lar)a iade
edilir.

Dosya yukleme surecinde yazarlar uygun bir intihal programi (iThenticate, Turnitin) kullanarak elde ettikleri
benzerlik raporunu sunmaldirlar. Turkiye'de tim Universiteler bir intihal programina abonedir, litfen Gniversite
kiitiphanenizden yardim aliniz. Yurtdisindan ve liniversite disindan basvurularda bilgi icin litfen e-posta gonderiniz.
Benzerlik orani %20'ten fazla olan makaleler intihal olarak kabul edilir ve reddedilir.

2020 yilindan itibaren, benzerlik raporu sonucuna gére makale hakkinda asagidaki t¢ karardan biri verilir.

o Degerlendirilmek lzere editore gonderilir.

o Dizeltme talebiyle yazara geri gonderilir.

o Degerlendirme asamasina alinmadan ret islemi gergeklestirilir (Benzerlik orani %25'ten fazla olan makaleler
intihal olarak kabul edilir ve reddedilir.)

Makalede daha 6nce yayinlanmis alinti yazi, tablo, resim vs. mevcut ise makale yazari, yayin hakki sahibi ve
yazarlarindan yazih izin almak ve bunu makalede belirtmek zorundadir. Gerekli izinlerin alinip alinmadigindan
yazar(lar) sorumludur.

Makale yayinlanmak Uzere Kadin Saghgi Hemsireligi Dergisi’ne gonderildikten sonra yazarlardan higbirinin ismi, tim
yazarlarin yazil izni olmadan yazar listesinden silinemez ve yeni bir isim yazar olarak eklenemez ve yazar sirasi
degistirilemez.

Yayina kabul edilmeyen makale, resim ve fotograflar yazarlara geri gonderilmez. Yayinlanan yazi ve resimlerin tim
haklari dergiye aittir.

Yayin Hakki Devri

Kadin Sagligi Hemsireligi Dergisi (KASHED)'de yayinlanmis veya yayinlanmak Gzere kabul edilmis tim makalelerin
yayin hakki Kadin Saghg Hemsireligi Dernegi'ne aittir. Yayin Kurulunun izni olmadan makalelerin timi veya
herhangi bir bolima, tablolari, resim/sekilleri hig bir yerde yayinlanamaz. Yayinlanan ¢alismanin tiim haklari Kadin
Saghgi Hemsireligi Dernegi'ne ait oldugundan, alinti yapildiginda derginin kaynak gosterilmesi zorunludur.
Makalelerin bilimsel sorumlulugu yazar(lar)a aittir; bilimsel icerikten Dergi Yayin Kurulu sorumlu tutulamaz.
incelenmek (zere KASHED’e gonderilen makalelerin daha 6nce baska bir yerde yayinlanmamis olmasi veya
yayinlanma slirecinde olmamasi gerekir. KASHED’de yayinlanan makaleler icin yazarlara lcret 6denmez veya
yazarlardan lcret alinmaz.
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Dergimize yayinlanmak lizere makale gonderen yazarlardan “Telif Hakki Devir Formu” ‘nu doldurmalari ve islak
imzali halini tarayip makale dosyalari ile birlikte pdf formatinda sisteme yiiklemeleri gerekmektedir. “Telif Hakki
Devir Formunu” iletmeyen yazarlarin ¢galismalari yayinlanmaz.

Cikar Catismasi

Makalede dogrudan veya dolayl ticari baglanti veya ¢alisma igin maddi destek veren kurum mevcut ise yazarlar;
kaynak sayfasinda, kullanilan ticari Grlin, ilag, ilag firmasi v.b. ile ticari higbir iliskisinin olmadigini veya varsa nasil bir
iliskisinin oldugunu (konsdiltan, diger anlasmalar) bildirmek zorundadir. Kadin Saghgi Hemsireligi Dergisi,
World  Association  of  Medical  Editors (WAME)'nin  ¢ikar  gatismasi  tanimini  benimser.
http://www.wame.org/about/wame-editorial-on-coi

Buna gore, yazar, hakem ya da editér sorumluluklarini asiri diizeyde ve/veya haksizliga yol agabilecek diizeyde
etkileyebilecek ya da etkileyebilecegi olasi bir ¢ikar rekabeti icindeyse, ¢ikar ¢atismasi s6z konusudur ve bunun
aciklanmasi gerekir. Agiklanmasi dngorilen gikar ¢atismasi tipleri, finansal baglar, akademik taahhutler, kisisel
iliskiler, politik ya da dini inanglar, kurumsal baglantilardir. Cikar ¢atismasi s6z konusuysa bu makalede
aciklanmalidir. Dergimize yayinlanmak Uzere makale gonderen yazarlardan “Cikar Catismasi Beyan Formu”’nu
doldurmalari ve islak imzali halini tarayip pdf formatinda sisteme ylklemeleri gerekmektedir.
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Degerli Meslektaslarimiz ve Okuyucularimiz,

Diinyamiz SARS ve Ebola gibi salgin hastaliklardan sonra bugiinlerde SARS-CoV-2 (COVID-
19) Korona viriis hastalig1 ile bas etmeye ¢alismaktadir. Ik olarak 2019'un sonunda Cin'in
Wuhan kentinde teshis edilen viriis birkag ay iginde COVID-19 hizla diinyaya yayildi. Diinya
Saghk Orgiitii (WHO), Mart 2020°de hastalig1 kiiresel bir salgm yani pandemi olarak ilan
etmistir. COVID-19 salgin1 kisa siirede tiim diinyayi etkisi altina alarak ¢ok sayida oliime ve
yasam degisikliklerine neden olmustur. Hastalik, diger komorbiditeler veya dnceden var olan
diger hastaliklarla birlesmedikce genellikle hafif seyrediyor olsa da hizli yayilmasi, giiglii
bulagma faktorii, agir vakalarda 6liimciil olmasi ve spesifik bir ilac1 olmamasi nedeniyle insan
yasami1 ve sagligi i¢in biliyiik bir tehdit olusturmaktadir.

Hemgireler tarih boyunca pandemiler swrasinda her zaman erken tani, triyaj ve sagligin
korunmasi ve gelistirilmesinin merkezinde olmustur. Aynmi sekilde COVID-19 pandemisi
sirasinda da onemli katkilar saglamaya devam etmektedir Diinya Saglik Orgiitii'niin 2020'yi
Uluslararast Hemsire ve Ebe Yili (International Year of the Nurse and the Midwife (IYNM
2020) olarak belirlemesi bundan daha isabetli bir zaman olamazdi. Koronaviriis karsisinda
hemsirelerin ve diger saglik calisanlarinin cesur calismalari, tarihe bir onur sayfasi olarak
gececektir. Tarih, bir kez daha Uluslararast Hemsire ve Ebe Yili 2020°yi  ve Florence
Nigtingale’in dogumunun 200. yildoniimiinii hemsirelerin saglik i¢in vazgeg¢ilmezliginin
belgesi olarak kaydedecektir.

Tirk hemsireleri de gerek sahada gerekse diger hizmet birimlerinde kendinden beklenen
gorevleri kutsal bilerek cani pahasma hizmet sunmaktadir. Bu ugurda hayatim1 kaybeden
meslektaglarimiz minnet ve siikranla aniyoruz. Onlar birer gorev sehididir. Ailelerine ve

ulusumuza bagsaglig diliyoruz.

Bu gilindem arasinda bizler de sorumlugumuzun geregini yaparak bakima ve kadin sagligina
katkilar saglayacagini diisiindiiglimiiz bu sayimiz1 hizmetinize sunariz.

KASHED dergimizin ulusal indekslerde taranabilmesi i¢in ¢alismalarimizi stirdiirmekteyiz.
Sizler de kaliteli ve Ozgiin caligmalariniz KASHED dergisine gondererek bu siirecin

hizlanmasia katki verebilirsiniz. KASHED dergisini DergiPark sistemi i¢inde tiim sayilarma

ve arsivine bu sayfadan ulasilabilmektedir (http://dergipark.gov.tr/kashed)
[lgi ve paylasimlarmizla giiglenecegimize inanryoruz, katkilarmiz igin simdiden tesekkiir

Saygilarimizla
Editor
Prof.Dr. Nevin HOTUN SAHIN
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Ebelik Ogrencilerinin Dogumda Lamaze Felsefesi Hakkinda

Bilgi ve Goriisleri

Ozden Tandogan®, Gézde Kiigciimen?, ilkay Giingor Satilms®
Knowledge and Opinions of Midwifery Students on Lamaze Philosophy at Birth

1. Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Blimii
2.Istanbul Medipol Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Boliimii

3. Istanbul Universitesi Cerrahpasa, Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi Anabilim Dal1

oz
Amag: Bu calisma, ebelik Ogrencilerinin dogal dogum ve
dogumda Lamaze felsefesine iliskin bilgi ve diistincelerini
belirlemek amaciyla yapilmistir.
Yontem: Tammlayici ve kesitsel tipteki bu caligmanin
orneklemini Temmuz-Agustos 2018 tarihleri arasinda Istanbul’da
iki 6zel Uiniversitenin ebelik bolimiinde 3. ve 4. simiflarda okuyan
toplam 198 ogrenci arasindan olasiliksiz yontemle secilen 103
goniillit 6grenci olusturmustur. Veriler, literatiir dogrultusunda
hazirlanan ve ogrencilerin sosyodemografik 6zellikleri, dogal
dogum, Lamaze felsefesi hakkinda bilgileri ve kadinlarin doguma
hazirhik egitimlerine katilmama nedenleri hakkinda goriislerini
sorgulayan bir anket formu ile yiiz yiize gériisme ve online anket
yoluyla toplanmustir. Veriler frekans, ortalama ve yiizdelik
dagilim kullanilarak degerlendirilmistir. Kurum ve etik kurul
onaylar1 alinmistir.
Bulgular: Calismaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 21,90 +
1,3 olup, 4.s1n1f (%74,8) ve 3.sinif (%25,2) ebelik 6grencilerinden
olusmaktadir. Katilimcilar (%76,7) orta gelir diizeyinde ve bekar
ogrencilerden  (%92,2) olusmustur.  Genellikle felsefeyi
duydugunu (%75,7), tilkemizde kismen uygulandigini (%56,3),
lamaze felsefesiyle dogum korkusunun azaldigini (%79,6) ve
vajinal dogumun kolaylastigin soylemislerdir. O grenciler, ¢alisan
ciftlerin egitimlere katilmasimin zor (%74,8), diizenli zaman
ayrilmamasi (%75,8), ulasim sorunu (%49,5) ve olumsuz hava
sartlarmin katilimlar1 etkiledigini belirtmislerdir. Dogumlarda
ebelerin aktif rol almamalari (%84,5) personel (%72,8) ve
malzeme kisithligi (%61,2) calisanlar arasinda da Lamaze
felsefesinin dogumda liikks olarak goriilmesi (%67,8) gibi
nedenlerle saglik personelinin ~ Lamaze felsefesini
uygulamadigini, egitim ve sertifikasini sadece saglik personelinin
(87,4) almasi1 gerektigini soylemislerdir. Ders igeriklerinde
Lamaze felsefesi egitiminin olmadig1 (%75,7) ve hepsinin bu
egitimi almak istedikleri goriilmiistiir (%100).
Sonu¢: Calismaya katilan ebelik 6grencilerinin ¢ogunlugunun
dogal dogumla ilgili gorislerinin olumlu oldugunu, Lamaze
felfesini duymus olduklarmi ancak ¢ogunun Lamaze felsefesini
uygulama ve katilim ¢ercevesinde cesitli engellere inandiklari
belirlenmistir. Ebelik miifredatina Lamaze felsefesine dayali
dogal dogum ders igeriklerine eklenebilir.
Anahtar Kelimeler: Dogal Dogum, Ebelik, Lamaze.

ABSTRACT
Objective: The aims’ study was to determine the
knowledge,thoughts of midwifery students about Lamaze
philosophy in natural birth.
Method: The descriptive and cross-sectional study consisted of
103 volunteer students selected from 198 students in 3rd and 4th
grades in the midwifery section of a private university between
July and August 2018. The data were collected through face-to-
face interviews /online questionnaires which were prepared in
accordance with the literature and questioned the students'
opinions about sociodemographic characteristics, natural birth,
knowledge of Lamaze philosophy and reasons why women did
not participate in childbirth preparation trainings. Data were
evaluated using frequency, mean and percentage distribution.
Institution and ethics committee approvals were obtained.
Results: The mean age of the students was 21,90 + 1,3, and the
fourth grade (74,8%), third grade (25,2%) were midwifery
students. Participants (76.7%) were middle income students
(92.2%). Generally, they heard that philosophy (75.7%) and were
partially applied in our country (56.3%). The students stated that
the participation of the working couples in the trainings was
difficult (74.8%), the absence of regular time (75.8%), the
transportation problem (49.5%)and the adverse weather
conditions affected the participation. The fact that midwives did
not take an active role at birth (84.5%) and the personnel (72.8%)
and material limitation (61.2%) did not apply the Lamaze
philosophy to the health personnel because of the fact that Lamaze
philosophy was seen as a luxury in birth (67.8%). They said that
training and certification of health personnel (87.4%) should take,
did not have a Lamaze philosophy (100%).
Conclusion: It was determined that the majority of midwifery
students participating in the study were positive about natural
birth, had heard of Lamaze Philosophy, most of them believed in
various obstacles within the framework of the application and
participation of Lamaze philosophy.
Key Words: Lamaze, Midwifery, Natural Birth
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EXTENDED ABSTRACT
The best preparation and support of the expectant mother for the birth is important in terms of

self-care of the woman. Many expectant mothers do not have much information about how the
labor will take place during pregnancy, how to deal with labor pains, what awaits them at birth
and with becoming a mother. In our country, the rate of cesarean section has been increasing
gradually over the years, as it is much higher than the rate determined by the World Health
Organization for cesarean section. Natural birth is a physiological process in which a woman
can play an active role in labor. It is possible to cope with birth pain and to make the right
decisions regarding birth with childbirth preparation classes. With the training of health
professionals, expectant mothers can prepare for natural birth and this responsibility falls on
the midwives / nurses. Midwives who are raised with the Lamaze Philosophy approach, which
defends that birth is normal, natural and healthy, ensure that expectant mothers make informed
decisions during birth, while also ensuring that women have a positive birth experience. At the
same time, the internalization of this training of midwives during their student years increases
the quality of their lives that they touch during their practices. Lamaze philosophy, which is
thought to play an important role in the education of midwives and their future professions, is
thought to be a guide in midwifery education.

The study was designed in a descriptive and cross-sectional type to determine the knowledge
and thoughts of midwifery students on Lamaze philosophy in natural birth and birth. The
sample consisted of 103 students who voluntarily accepted to participate in the study from two
private schools in Istanbul. A questionnaire form questioning the students' socio-demographic
characteristics, their knowledge of natural birth, Lamaze philosophy, and the reasons for
women's not participating in childbirth preparation training was used in the data collection. In
the analysis, frequency, mean and percentage distribution were evaluated using SPSS for
Windows 16.0 program.

The average age of the students participating in the study was 21.95 + 1.1, and it consisted of
4th grade and 3rd grade midwifery students. It was observed that the participants were middle-
income students and most of them were single students. When the midwifery students were
questioned about their knowledge of natural birth, they believed that the majority of them
believed that it is a birth that occurs without intervention in our country, that it is partially
applied in our country, furthermore, the students stated that the reasons why women do not

participate in the birth with Lamaze Philosophy, women's belief in the necessity of Lamaze
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philosophy, not being able to allocate the necessary time to trainings and transportation
problems affect attending education classes. On the other hand, it was determined that the
students stated that among other reasons, working couples' difficulty in attending childbirth
preparation classes, insufficient financial situation, and the environment's opinions on
childbirth preparation classes negatively affected their participation in training. It was found
that the health personnel did not apply the Lamaze philosophy because of the reasons such as
midwives not taking an active role in births, staff and material limitations, the Lamaze
philosophy seen as a luxury at birth among the employees, and the physical inadequacy of the
hospital. The students stated that only healthcare personnel should receive Lamaze philosophy
training and practice certificate. They said that education is appropriate to be given at the
undergraduate level. Strengthening the self-efficacy of women, gaining autonomy, preparing
and supporting the birth in the best way, and making the right decisions during the birth are
provided with the training on birth. The biggest responsibility in this regard is the responsibility
of midwives who should be with pregnant women at every moment of birth. While this gap is
completed for the birth preparation classes that have gained importance in the world in recent
years, the training of the birth preparation classes is carried out with midwives / nurses. While
midwives prepare individuals for parenthood in the birth preparation classes, they help
expectant mothers to have a positive birth experience. Midwives can guide the birth process
positively by providing information, reducing the fear of birth and making the woman feel
positive.

As aresult, it was determined that midwifery students positively affected the natural birth, birth
perception and the birth process, and their knowledge about Lamaze Philosophy enabled
expectant mothers to have positive birth experiences in their future career. At the same time, it
was concluded that it is only possible to cope with the fear of pain at birth with the right
education, and in this context, it is important to spread the natural birth and planned Lamaze
Philosophy trainings to the curriculum programs of midwifery students throughout the entire

educational process.
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1. Giris

Anne adaymin doguma en iyi sekilde hazirlanmasi ve desteklenmesi, kadinin 6z bakimi1
acisindan onemlidir. Bircok anne aday1 gebelikte dogum eyleminin nasil gergeklesecegini,
dogum agrilariyla nasil bas edilebilecegini, dogum ve sonrasinda kendisini nelerin bekledigi
konusunda ¢ok fazla bilgiye sahip degildir. Doguma hazirlik siniflar1 bireyleri hem ebeveynlige
hazirlamakta hem de anne adaylarmin beden farkindaligimi saglayarak dogumu daha giizel bir
deneyim olarak yasamalarina yardimci olmaktadir. (1)

Tiirkiye Saglik Istatistikleri 2017 verilerine gore, tiim dogumlarin %53,1inin sezaryen
ile yapildig1 belirlenmistir (2). Bu sonu¢ Diinya Saghk Orgiitiiniin sezaryen i¢in belirledigi
oranin ¢ok iistiinde oldugu gibi sezaryen oranlar1 yillar i¢erisinde giderek yiikselmektedir. Etkin
olarak verilen dogum Oncesi bakim hizmeti sezaryen oranlarini Onemli Olglide
etkileyebilmektedir. Dogal dogum anne adayinin bagimsiz hareket edebildigi, kendi dogum
eyleminde aktif rol oynayabildigi fizyolojik bir siirectir. Bu uygulamalarin gerceklesebilmesi,
kadmlarin dogum agrilartyla bas edebilmesi ve doguma iligkin dogru kararlar alabilmesi
doguma hazirlik siniflariyla miimkiindiir. Ancak saglik profesyonellerinin yaptigi egitimlerle
anne aday1 dogal doguma hazirlanabilmekte bu sorumluluk ebe/hemsirelere diismektedir. (3)
Olga¢ ve Karagam’m (5) calismasinda ebe/hemsireler dogal dogumun uygulanamamasinin
nedenlerinden birinin de anne adaylarinin egitimlerinin yetersiz oldugunu belirtmislerdir. (4)
Optimal ebelik bakimin sunulmakta oldugu gelismis iilkelerdeki nitelikli ve kaliteli egitimin
sezaryen oranlarini etkilemesi dikkat cekicidir. Nerum ve ark. (6) yaptig1 calismasinda
kadinlarm %31°‘nin dogum agrisindan korktuklar1 i¢in sezaryeni tercih ettikleri, tilkemizde
Gozikara ve Eroglu (7) ¢alismasinda anne adaylarmin sezaryen dogumu tercih etmedeki
nedenlerinden en fazla dogum agrist1 korkusu (%71,1) oldugu, Barut ve Ucar’m (8)
calismasinda ise anne adaylarmin 0z yeterliligi artttkga dogum korkusunun azaldigi
saptanmistir. Dogum agris1 korkusu, dogum hakkinda yeterli bilgilendirmenin yapilmamast,
dogumda destegin yetersiz olmasi gibi nedenlerle kadmlar normal dogumdan
uzaklagmaktadirlar (9). Knape ve arkadaglarmin (10) Almanya’da 763 gebeyle yaptigi
caligmada, dogumda ebeler tarafindan desteklenmeyen anne adaylarmin sezaryen olma oranlari
onemli bir derecede yliksek oldugu goriilmiistiir. Dogumun her evresinde gebenin yaninda
olmas1 gereken ebelerin dogum Oncesi ve dogumda desteginin Sezaryen oranlarin

diigiiriilememesinde ne kadar etkili oldugunu bir kez daha ortaya ¢ikmaktadir (11).
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ABD’de doguma hazirlik egitimleri yaygin olarak kullanilmakta en bilineni, 1990
yilinda kurulan American Society for Psychoprophylaxis Obstetrics (APSO/Lamaze ve
International Childbirth Education Association ‘dur. 1970 yilindan sonra ABD’de Lamaze
ismi APSO/Lamaze’den daha popiiler olmus ve organizasyonun ismi Lamaze International
olarak degistirilmistir. Lamaze International Lamaze felsefesini benimseyen bir
kurulustur(1,12). 1950 yilindan itibaren Amerika Birlesik Devletleri (ABD)’nde en fazla
popiiler olan Lamaze felsefesi, Fransiz Kadin dogum uzmani Fernand Lamaze tarafindan
uygulanmaya baslamistir. Bu model Ivan Pavlov’un ‘Sartli Ogrenme Kuram:® n1 esas alir. Bu
kuram ile dogru egitilmis anne adayr dogum agris1 sirasinda amaca yonelik dogru davraniglar
sergilemekte korku ve kendini sikmak yerine, gevseme ve dogru nefes almaya cevap
vermektedir. Lamaze Felsefesi anne ve baba adaylarini kar amaci giitmeden egitmeyi amaclar
(13,14). Bu egitimle kadinlarin kendi bedenini yonetmesiyle normal dogum tesvik edilmektedir
(15). Uluslararasi Lamaze organizasyonu kanita dayali bilgilerden olusan sadece doguma
hazirlik smiflariyla degil ayrica gebelige ve ebeveynlige hazirlik siniflariyla bire bir/online
olarak uluslararasi erisim imkanlar1 saglamaktadir (14).

Lamaze felsefesiyle doguma hazirlik siniflarina katilan anne adaylarinm doguma uyum
stirec¢lerinin daha iyi ve dogum algilarinin daha olumlu oldugu bulunmustur (16). Cin’de
2010’da yapilan (17) Lamaze felsefesinin primiparlarda dogum ve dogum sonrasi uyumlarmin
incelendigi calismada, primiparlarin doguma aktif olarak katildigi, dogum siiresinin daha kisa
oldugu, dogum sonu kanamalarin daha az ve sezaryen oranlarinin ise daha diisiik oldugu
saptanmigtir. Hollanda ve ABD gibi sezeryan oranlarinin diisiik oldugu iilkelerde, Lamaze
felsefesinin benimsendigi doguma hazirlik siniflariyla kadinlarin giivenli ve saglikli dogum
yapmalar1 saglanmaktadir. Dogumun normal, dogal ve saglikli oldugunu savunan Lamaze
felsefesi yaklasimiyla yetisen ebeler, anne adaylarmin dogumda bilingli karar almalarmi
saglarken kadinlarin olumlu dogum deneyimi yasamasmi da gerceklestirmektedirler. Ayni
zamanda ebelerin bu egitimi Ogrencilik yillarinda igsellestirilmesi uygulamalar1 sirasinda
dokunmus olduklar1 hayatlarinda kalitesini artrmaktadir. Ebelerin egitimi ve ileriki
mesleklerinde 6nemli rol oynayacagini diisliniilen Lamaze felsefesinin ebelik egitiminde rehber
konumunda oldugu diistiniilmektedir. Ebelik 6grencileriyle gebe egitim modelleri {izerine
yapilan c¢aligmalar smirhidir. Ebelik 6grencilerinin dogal dogum, dogumda Lamaze felsefesi,
Lamaze felsefesinin uygulamasmdaki engeller hakkinda bilgi diizeylerini 6lgmek i¢in

planlamis su sorulara yanit aranmistur.
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1.Ebelik Ogrencilerinin dogumda Lamaze felsefesi hakkinda bilgi diizeyi nedir?
2.0grencilerin kadmlarin doguma hazirhk egitimlerine katilmama nedenleri hakkinda
goriislerini nelerdir?

3. Dogumda Lamaze felsefesinin uygulanmasindaki engeller nelerdir?

2. Yontem

Cahsmanmn Tipi: Arastirma tanimlayici ve kesitsel tiptedir.

Cahsmanin evreni ve dérneklemi: Bu ¢alisma Istanbul ilinde yer alan iki dzel iiniversitenin
ebelik boliimiinde okuyan Ogrencilerine uygulandi. Arastrrma evrenini Temmuz-Agustos
tarihleri arasinda 3. ve 4. smiflarda ebelik okuyan toplam 198 kadin 6grenci olusturdu.
Arastirma Orneklemin ise bu toplam 198 6grenci arasindan olasiliksiz yontemle segilen 103
gonilli 6grenci olusturmustur.

Veri toplama araclari: Veriler, literatiir dogrultusunda hazirlanan ve Ogrencilerin
sosyodemografik 6zellikleri, dogal dogum, Lamaze felsefesi hakkinda bilgileri ve kadmlarin
doguma hazirlik egitimlerine katilmama nedenleri hakkinda goriislerini sorgulayan bir soru
formu ile yliz ylize goriisme veya online toplanmustir.

Etik Konular: Istanbul Medipol Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
kurulundan 25/07/2018 tarihinde etik kurul onay1 alinmistir (E.30233).

Verilerin degerlendirilmesi: Arastirmanin verileri SPSS 16 programinda kullanilarak frekans,

ortalama ve yiizdelik dagilim kullanilarak degerlendirilmistir.

3. Bulgular

Calismaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 21,95 + 1,1 olup 4.smif (%74,8) ve 3.smf
(%25,2) ebelik 6grencilerinden olugmaktadir. Katilimeilarin (%76,7) orta gelir diizeyinde ve
cogunlugun bekar dgrencilerden (%92,2) olugsmaktadir. Grubun diger 6zellikleri Tablo 1° de

verilmistir.
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Tablo 1: Ogrencilerin Demografik Bilgileri

Caligma Durumu n %

Caligiyor 36 35

Caligmryor 67 65

Siif

3 26 25,2
4 77 74,8
Aylik Gelir

Iyi 21 20,4
Orta 79 76,7
Koti 3 2,9
Medeni Hal

Evli 8 7,8
Bekar 95 92,2

Tablo 2: Ebelik Ogrencilerinin Dogal Dogum Hakkinda Bilgileri

Dogal dogumun tlkemizdeki n %
uygulanmasi

Uygulanmiyor 45 43,7
Kismen Uygulaniyor 58 56,3
Dogal dogumun Tanimi

Miadinda gergeklesen vajinal dogum 14 13,6
Miudahale olmadan gergeklesen 89 86,4
dogum

Ebelik o6grencilerine Dogal dogum hakkinda bilgileri sorgulandiginda c¢ogunlugun
miidahale olmadan gergeklesen dogum oldugunu (%86,4), iilkemizde kismen uygulandigina
inandiklarini sdylemislerdir (%86,4).

Tablo 3: Ebelik Ogrencilerinin Dogumda Lamaze Felsefesi Hakkindaki Bilgileri

Lamaze Felsefesi Dogum Korkusunu N=103 %
azaltir

Katiliyorum 81 76,6
Kararsizim 22 21,4
Lamaze Felsefesi Emzirme Basarisini n %
artinr

Katiliyorum 83 80,6
Kararsizim 20 19,4

Egitime Katilan Eslerin Emzirmeye

iliskin Destekleri Daha lyidir

Katiliyorum 83 80,6
Kararsizim 20 19,4
Mudahalesiz Vajinal Dogum

Destegini artirir.

Katiliyorum 82 79,6
Kararsizim 20 19,4
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Ogrencilerin (%81,0) Lamaze felsefesinin dogum korkusunun azalttigmi, (%79,6)
vajinal dogum destegini artirdigini, Lamaze felsefesiyle emzirme basarisinin (%80,6) ve
egitime katilan eslerin emzirmeye iligkin desteklerinin artacagini sdylemislerdir (%80,6).
Ayrica Lamaze Felsefesinin kadinlarin postpartum doneme uyumlarinin daha kolay oldugunu
(%80,6), eslerin iletisimlerini olumlu yonde etkilediklerini belirtirken (%83,5), Lamaze
felsefesinin dogum agrisinin algisia etkisi konusunda ¢ogunluk kararsiz kalmistir (%46,6).
Tablo 4: Ogrencilerin Kadinlarin Lamaze Felsefesiyle Doguma Katilmama Nedenleri

Hakkindaki Goriisleri

Lamaze Felsefesine ve Geregine n %
inanmama
Katiliyorum 57 55,3
Kararsizim 36 35,0
Katilmiyorum 10 9,7

Egitimlere Diizenli Katihm igin
Zaman Ayiramama

Katiliyorum 68 66,0
Kararsizim 27 26,2
Katilmiyorum 8 7,8
Ulagim Sorunu Olmasi

Katiliyorum 51 49,5
Kararsizim 38 36,9
Katiliyorum 14 13,6

Ogrencilere kadmlarm Lamaze felsefesiyle doguma katilmama nedenlerini
sorguladigimizda kadinlarin Lamaze felsefesinin geregine inanmadiklarini (%55,3), egitimlerin
gerekli zaman aymramadiklarini (%66,0), ulasim sorunlarinin egitim siniflarma katilmay1
etkilediklerini belirtmislerdir (%49,5). Diger nedenlerin ¢alisan ¢iftlerin doguma hazirlik
smiflarma katilmasinin zor oldugunu (%74,8), maddi durum yetersizliginin (%62,1), ¢evrenin
doguma hazirlik siniflar1 konusundaki goriislerinin egitimlere katilimlar1 olumsuz etkiledigini
sdylemislerdir (%68,0). Ogrenciler doguma hazirhk egitimine katilim konusunda eslerin ayn1
fikirde olmamasi1 da kadinlarin Lamaze felsefesiyle doguma katilmalarin1 olumsuz etkiledigi
belirtirlerken (%64,1) olumsuz hava sartlarinin egitimlere katilimimi etkiledigi yOniinde

kararsiz kalmiglardir (%45,6).
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Tablo 5: Saghk Personelinin Lamaze Felsefesinin Uygulamama Nedenleri Hakkindaki

Goriisler

Ebelerin dogumda aktif rol almamasi n %
Katiliyorum 87 84,5
Kararsizim 14 13,6
Katilmiyorum 2 1,9
Personel yetersizligi

Katiliyorum 75 72,8
Kararsizim 24 23,3
Katilmiyorum 4 3,9
Lamaze felsefesinin luks olarak

gorulmesi

Katiliyorum 69 67,0
Kararsizim 26 25,2
Katilmiyorum 8 7,8

Saglik personelinin Lamaze felsefesinin uygulamama nedenleri olarak da dogumlarda
ebelerin aktif rol almamalar1 (%84,5), personel (%72,8) ve malzeme kisitlilig1 (%61,2),
calisanlar arasinda Lamaze felsefesinin dogumda liiks olarak goriilmesi (%67,0), hastanenin
fiziksel yetersizligi (%80,6) gibi nedenler gordiikleri ifade etmislerdir. Ogrenciler Lamaze
felsefesi egitimi ve uygulama sertifikasini sadece saglik personelinin almasi gerektigini
belirtirken (%87,4) egitimin lisans egitim diizeyinde verilmesinin uygun oldugunu
soylemislerdir (%75,7). Ebelik lisans egitimlerinde Lamaze felsefesi egitiminin verilmedigini
(%75,7) ve hepsinin bu egitimi almak istedikleri goriilmiistiir (%2100).

4. Tartisma

Kadmin 06z vyeterligini gii¢clendirmesi, otonomi kazanmasi, doguma en iyi sekilde
hazirlanmasi, desteklenmesi ve dogumda dogru kararlar almasi dogumla ilgili egitimlerle
saglanmaktadir. Bu konuda en biiylik sorumluluk dogumun her aninda gebelerin yaninda
olmas1 gereken ebelerin sorumlulugundadir. Diinyada son yillarda 6nem kazanan doguma
hazirlik smiflariyla bu bosluk tamamlanirken doguma hazirlik smiflarinin  egitimleri
ebe/hemsirelerle gergeklesmektedir. Ebeler doguma hazirlik siniflarinda bireyleri ebeveynlige
hazirlarken anne adaylarmin olumlu dogum deneyimi yasamalarina yardimci olmaktadir (1).
Gebelerin dogum algis1 ve doguma uyum siirecini degerlendirmek amaciyla Lamaze felsefesine
dayali doguma hazirlik egitimiyle yapilan bir ¢alismada, egitime katilan gebelerin katilmayan
gruba gore doguma uyum siireglerinin daha olumlu oldugu goriilmiistiir (16). Ayrica ebeler
tarafindan yonetilen dogumlarin sonuglar1 hekimlere gore; anne adaylarinin verilen bakimdan
daha memnun kaldiklarini, miidahalelerin daha az, vajinal dogumlarin ise daha fazla oldugu

tespit edilmistir (18). Ebeler bilgilendirme saglayarak dogum korkusunun azaltilmasmi ve
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kadmnm olumlu duygu hissetmesini saglayarak dogum siirecini olumlu yonlendirebilir (19).
Dogum Oncesi verilen egitimin anne adaymin memnuniyet etkisi belirlemek amaciyla yar1
deneysel nitelikte gerceklestirilen ¢alismada, egitim Oncesi ve egitim sonrasi bilgi diizeyleri
anlaml1 derecede yiiksek bulunurken gebelerin %681 bu egitimden ¢ok memnun olduklarini
belirtilmislerdir (20).

Ebelik oOgrencilerin dogal dogum ve Lamaze felsefesinin benimsenmesi Ogrencilik
yillarinda kazandirilmaktadir. Karabulut ve Yavuz ‘un (21) ebelik boliimii 6grencileriyle
yaptig1 calismada Ogrencilerin %69,7’si dogum Oncesi hazirlik smiflarmin dogal dogum
yapmak i¢in gerekli oldugunu belirtmis, %90,8°1 dogal dogumla ilgili bilgi almak istemislerdir.
Bizim ¢alismamizda da 6grencilerin tamami dogal dogum ve Lamaze felsefesi hakkinda egitim
almak istediklerini belirtmislerdir. Olga¢ ve Karacam’m (4) Dogum ve Kadin Hastaliklar1
alaninda c¢alisan saglik profesyonellerinin Anne-Dostu Dogum uygulamalarma iliskin
gorlslerini belirmeye yonelik calismasinda, dogal dogumun uygulanabilmesi ig¢in anne
adaylarm egitilmesi gerektigini (%97,9), dogal dogumun iilkemizde uygulanmasina yonelik
sorulara %79’u uygulanmiyor ifadesini kullanirken bizim ¢alismamizda, ebelik 6grencileri
iilkemizde dogal dogumun kismen (%56,3) uygulandigini belirtmislerdir. Ulkemizdeki
sezaryen oranlarinin yiiksek olmasi da 6grencilerin bu goriislerini dogrulanmaktadir. Ebelik
ogrencilerinin biiyiik bir bolimi (%86,4) dogal dogumun ‘miidahale olmadan gergeklesen
dogum’ olarak tanimlamiglardir. Bu durum literatiirde gecen tanimla benzerlik gostermekte,
ogrencilere verilen egitimle bagdasmis olumlu bir durumdur.

Kafkas Universitesi Saghk bilimlerinde ebelik &grencileriyle, dogal dogum hakkinda
yapilan ¢alismada, Ogrencilerin gogunlugu (%61,2) dogumda ve dogum oOncesi hazirlik
egitiminde sadece ebelerin gorev almasi gerektigini (%61,2) ve dogum 6ncesi egitimin kadinin
dogum tercihini etkiledigini (%100) sodylemisleridir (21). Amanak ve Balkaya’nin (3)
caligmasinda ise, 6grenciler %31,4’i dogum Oncesi hazirlik egitimlerinde sadece ebelerin rol
almas1 gerektigini belirtmis, %57,7°si dogumda hazirlik egitiminin 6nemli oldugunu
sOylemisleridir. Yapilan farkl bir ¢calismada (22), 250 saglik profesyoneline dogal dogum
hakkindaki bilgileri sorulmus cogunluk dogumda ebelerin aktif rol almasinin dogal dogumu
yaygmlastiracagini, ayrica anne adaylarina dogum Oncesi egitim verilmesiyle kadmlarin
dogumda aktif katilimini sagladigini one silirmiislerdir. Calismamizda ebelik 6grencileri,
Lamaze Felsefesinin uygulanmamasinin nedenleri olarak dogumda ebenin aktif rol

almadigindan (%84,5) dolay1 Lamaze felsefesinin iilkemizde uygulanmadigmi sdylemislerdir.

10
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Bu sonuglardan 6grencilerin dogal dogum uygulamasinda dogum 6ncesi hazirlik siniflarinin
onemini bildikleri ve bu alanlarda ebelerin c¢aligmasinin gerekli gordiikleri sonucu ortaya
cikmaktadir. Ayrica bizim ¢aligmamizda 6grencilerin Lamaze felsefesinin uygulanmasmdaki
engeller olarak saglik calisanlar1 tarafindan Liks olarak gdriilmesi (%67,0) ve saglik
personelinin yetersizliginden kaynakli (%72,8) oldugunu séylemislerdir. Olgag ve Karagam’in
(4) calismasinda da saglik ¢alisanlarinin dogal dogumla ilgili yasanan problemler arasinda
personel yetersizligi ve fiziki sartlarin olumsuz olmasi gibi goriisler sdylemislerdir.
Calismamizdaki ebelik ogrencileri ise dogal dogum ve Lamaze felsefesiyle dogumlarin
ger¢eklesmeme sebepleri olarak, calisan c¢iftlerin katilimmnin zor ve zamanlarinin olmamasi,
yine ebeveyn adaylari tarafindan egitimin gereksiz olarak bulunulmasi1 ve maddi yetersizlikler
gibi nedenlerden otiirii lilkemizde Lamaze felsefesiyle doguma hazirlik siniflarmma katilimi
Olumsuz etkiledigini sOylemislerdir. Buna karsm, iilkemizde yapilan doguma hazirlik
smiflarmin devlet hastaneleri blinyesinde ticretsiz oldugu g6z 6niine alindiginda 6grencilerin
bu disiincelerinin aslinda hazirlik smiflarma katilmda bir engel olmadigi dolayisiyla
egitimlerinde bu goriislere yer verilmesi gerektigi sdylenebilir. Bununla birlikte Lamaze
felsefesinin dogum agrilarini azalttigi konusunda kararsizlik yasamislar bu kararsizliklarina
paralel olarak egitimlerinde Lamaze felsefesiyle ger¢eklesen dogumlar hakkindaki bilgilerinin
yetersizliginden oldugu diisiiniilmektedir.

Literatiirde dogal dogumun, 6grenciler ve saglik calisanlar1 tarafindan duyuldugu, dogal
dogumun uygulanmasinda anne adaylarinin egitilmesinin dogum tercihlerini etkileyerek
sezaryen oranlarim diisiirebilecegini, Lamaze felsefesinin uygulanabilmesi i¢in dogumda ve
doguma hazirlik siniflarinda ebelerin aktif rol almasi, hastane fiziki sartlarm saglanilmasi
gerektigi belirtilmektedir. Bizim ¢alismamizda literatiirle benzerlik gostermistir.

5. Sonu¢

Sonug olarak ebelik dgrencileri dogal dogum, dogum algis1 ve dogum siirecini olumlu
etkilemektedir. Lamaze felsefesi hakkinda bilgileri de ileriki meslek hayatlarinda anne
adaylarinin dogum deneyimlerini olumlu yasamalarinda ayni1 zamanda dogal dogumu tesvik
ederek sezaryen oranlarmi azaltmasinda son derece dnemlidir. Sezaryen oranlarini artiran en
onemli faktoriin dogum algist ve dogum agr1 korkusunu oldugunu bilinmektedir. Bu siirecle
basa c¢ikabilmek ancak dogru egitimle miimkiin olabilir. Bu baglamda ebelik grencilerinin
egitimlerinde Lamaze felsefesinin 6nemi ortaya ¢ikmakta dgrencilerin miifredat programlarina

dogal dogum ve planli Lamaze felsefesi egitimlerinin tiim egitim siirecine yayilmasi1 6nemlidir.

11



Ebelik Ogrencilerinin Dogumda Lamaze Felsefesi Hakkinda Bilgi ve Gériisleri Tandogan O, Kiigciimen G, Giingér Satilmis 1,

Etik Kurul Onay:: Istanbul Medipol Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
kurulundan 25/07/2018 tarihinde etik kurul onay1 alinmistir (E.30233).
Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi yoktur.

Finansal Destek: Calisma i¢in finansal destek alinmamustir.
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Menstrual Cup Use In Menstrual Hygiene Management
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0oz

Menstruasyon, bir kadinin hayatinda uzun yillar boyunca
devam eden bir siirectir. Bu siire¢ icerisinde kadinlar
kisisel tercihlerine, olanaklarina, ekonomik durumuna,
yasadigr Kkiiltiire, bilgisi ve egitimine gore menstrual
hijyenlerini siirdiirmede farkli tirtinler kullamirlar. Hijyenik
ped, tampon ve menstrual kap menstruasyon déneminde
kullamlan hijyen iriinleri arasinda yer alir. Diinyada
yaygin olarak kullanilan menstrual hijyen iiriinii hijyenik
pedlerdir. Pedler, bircok kadm tarafindan erisim ve
kullanim kolaylig1 gibi nedenler ile sik tercih edilmektedir.
Ancak  kullanilmis pedin  giivenli bir  sekilde
uzaklastirilamamasi, dogada geri doniisiimiiniin olmamast
ve maliyet fazlaligina yol agmasi olumsuz yonleri arasinda
yer alir. Gilinimiizde c¢evre kirliliginin artmasi ve
ekonomik  sikintilarin  yasanmasi,  menstruasyon
doneminde kullanilan materyalin ekonomik, yeniden
kullanilabilir ve c¢evre dostu gibi ozelliklere sahip
olmasinin gerekliligini 6n plana ¢ikarmistir. Menstrual
kap, bu Ozelliklere sahip bir iiriin olmasi nedeni ile
giiniimiizde daha sik kullamilabilir bir menstrual materyal
gibi goriinmektedir. Menstrual kap, uzun yillardir var olan,
fakat pedler kadar yaygin kullanilmayan bir menstrual
hijyen triiniidiir. Kisith kullanimina ragmen, kadmlar
tarafindan kabul gormesi, gevre dostu ve maliyet etkin
olmasi1 6nemli 6zellikleri arasinda yer almaktadir. Ayrica
kadinin menstruasyon déneminde yiizme, kiyafet segcimi
gibi konularda yasadigi sorunlarin giderilmesine de katki
saglamaktadir. Bu derlemenin amaci, menstrual kabin
nasil bir menstrual hijyen iriinii oldugunu, olumlu ve
olumsuz 6zelliklerini ortaya koymaktir.

Anahtar Kelimeler: Hemsire; menstrual hijyen tirtinleri;
menstrual kap; menstruasyon

ABSTRACT

Menstruation is a process that throughout for many years
in a woman's life. Women use different products to
maintain menstrual hygiene according to their personal
preferences, opportunities, economic situation, culture,
knowledge and education in this duration. Sanitary
napkins, tampons and menstrual cups are among the
hygiene products used during menstruation. Menstrual
hygiene product commonly used in the world are sanitary
pads. Pads are frequnently preferred by many women for
reasons such as access and ease of use. But, the fact that
the used pad cannot be removed safely, is not recycled in
nature and leads to cost surplus are among the
disadvantages. Nowadays environmental pollution and
economic problems have increased. Therefore, the
menstrual hygiene product should be economical, reusable
and environmentally friendly. The menstrual cup is a
product having these properties and therefore appears to be
a menstrual material that can be used more frequently
today. The menstrual cup is a menstrual hygiene product
that has existed for many years but is not as widely used as
pads. It is a conspicuous product that is accepted by
women, being environmentally friendly and cost effective
despite its limited usage. It also contributes to the
elimination of the problems experienced by women during
the menstruation period such as swimming and clothing
selection. The aim of this review is to reveal how
menstrual cup is a menstrual hygiene product and its
positive and negative properties.

Keywords: nurse; menstrual hygiene products; menstrual
cup; menstruation
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EXTENDED SUMMARY

Menstruation is continues for many years in women's lives. A woman experiences an
average of five days of menstrual bleeding each month during her reproductive age. Every
woman needs some hygienic products such as clean water, soap, adequate pads/cloths/tampons
to maintain their menstrual hygiene. One of the most important materials of menstrual hygiene
management is hygienic products that collect menstrual blood. It is important that the material
used is easily replaceable, has a low risk of leakage, and is easy to clean and dispose of. One of
the most frequently used products around the world are disposable sanitary pads. However,
there are different alternatives such as reusable pads, cloths, tampons and menstrual cups.

Menstrual cup is the one of the products used in menstrual hygiene management . The
cup is a flexible and reusable product made of silicone or latex that collects menstrual blood.
Although it varies from brand to brand, it can be used for about 10 years. For its use is not
required clinical examination. It can stay in the vagina for more than 12 hoursTherefore, it has
the advantage of being emptied less frequently than pads or tampons that need to be changed
frequently during bleeding. Thus, it reduces the problems women may face in environments
where there are no facilities for changing hygienic products and disposal of waste. The
menstrual cup is environmentally friendly as it is not a waste product. Also, it is thrown away
only once after long use. The cup is less likely to leak menstrual blood than the pads. Menstrual
cup is a cost-effective alternative hygienic product for women in communities where tampons
and pads are very expensive. It causes little to no problems such as infections, allergies and
itching. Since it is placed in the vagina, it also eliminates bad odors and wetness. However, this
can be seen as a negative feature of the product as the menstrual cup is washed and cleansed
between uses. Some women may have difficulty inserting and removing the cup and may be
uncomfortable with the presence of a foreign body in the vagina. As women gain skills to use
the method the inserting and removing problems they experience in the first months may

decrease over time.

Due to the features listed above, the menstrual cup stands out as an economical and
environmentally friendly product instead of other hygienic products. Considering the limitation
of resources and environmental pollution in the world, it is important to make the menstrual
cup a more preferred product by women. Therefore, it may be suggested to introduce the
product especially in developing countries and to increase its use. Individuals have the right to
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access all information on the basis of reproductive rights. For this reason, it is necessary for
women to learn the alternatives they can use in menstrual hygiene management in order to
ensure their reproductive rights. Nurses have an important role in maintaining and promoting
women's health. They should provide information not only on pads but also on different
alternatives while providing menstrual hygiene training and take responsibility for ensuring

women's reproductive rights.

Giris

Menstruasyon, bir kadinin hayatindaki normal ve fizyolojik siire¢lerden biridir (UNICEF,
2010). Yaklasik 30-40 yil boyunca devam eden bu siiregte kadmlar, menstrual hijyenlerini
stirdiirmede kendilerine 6zgii stratejiler gelistirmektedir (House ve ark., 2013; Sumpter ve
Torondel, 2013). Stratejiler, kadinlarin kisisel tercihlerine, mevcut olanaklarina, ekonomik
durumuna, yasadig kiiltiire, sahip oldugu bilgi ve egitime bagh olarak iilkelere ve bolgelere
gore farkliliklar gostermektedir. Bu farkliliklar nedeniyle bazi kadinlar, ozellikle koti
ortamlarda, hijyenik olmayan, hatali uygulamalarla ve karsilastiklar1 engellerle menstrual
hijyenlerini yonetmektedir (Sumpter ve Torondel, 2013).

Kadmlarin okul ve is yeri gibi sosyal ortamlarda kullandiklar1 tuvaletlerin kirli, ped degisimine
uygun olmamasi ve yetersiz hijyen malzemesi bulunmasi, sagliklarini, egitimlerini,
istihdamlarini, hatta yasam kalitelerini etkilemektedir. Menstruasyon sirasinda kullanilan
materyalin degistirilmesi, atilmasi ve perine hijyenin saglanmasi gibi konularda yasanan
zorluklar kizlarm bu dénemlerde okula gidememelerine neden olabilmektedir (Columbia
Global Centers, 2015; Swedish International Development Cooperation Agency, 2016).
Kullanilan materyalin 6zelligine gore adet kaninin kiyafetlere bulagsmasi ya da bulasma endisesi
kadinlarm hayatlarini kisitlayan durumlardan bir digeridir (Columbia Global Centers, 2015).
Kadinlarin menstruasyon donemlerinde yasadiklar1 sikintilarin azaltilabilmesi ve yasam
kalitelerinin yiikseltilmesi i¢cin farkli hijyenik materyallere erisimlerinin miimkiin olmasi
gereklidir. Gelismis tilkelerde menstrual hijyen yonetiminde kullanilan pek ¢ok ticari tiriine
erisim miimkiin iken, gelismekte olan iilkelerin bazilarinda {iriinlerin coguna ulagmak sorun
olabilmektedir(Averbach ve ark., 2009).

Menstruasyon doneminde kullanilacak hijyenik {irliniin se¢imini, kiiltiirel olarak

materyalin kabul edilebilirligi, hijyen iirlinlerine erisim yetersizlikleri, materyalin temizligi ya
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da uzaklastirilmasinda kullanilacak su miktar1 ve iiriiniin fiyat1 etkileyebilmektedir (Averbach
ve ark., 2009; House ve ark., 2012). Bu nedenlerden dolay1 kadmlar, yaprak, lif, pamuk gibi
dogal, bez, tuvalet kagidi gibi iirtinlerden kendi yaptiklar1 ya da ped, tampon, menstrual siinger

ve menstrual kap gibi ticari menstrual iiriinler kullanabilmektedir (House ve ark., 2012).

Menstrual Kap

Menstrual kap, menstruasyon sirasinda akan kani toplayan, silikon veya lateksten
yapilmis, esnek ve yeniden kullanilabilen bir menstrual hijyen uriiniidiir (Beksinska ve ark.,
2015). Menstrual kaplarim gelistirilmesi ve patentlenmesi 19. yiizyila dayanmaktadir. Ilk patent,
1867'de S. L. Hockert'e (ABD Patent No.70843) verilmistir. Ik patent alinan menstrual kabmn
ardindan benzer bagka {iriinler tasarlanmis ve 1901°den itibaren iirtinde degisiklikler yapilmaya
baslanmustir. (Kidd, 1994; WEB_3). Nort ve Oldham’n aktardigina gore ilk kullanilabilir ticari
kap, 1937'de Leona Chalmers tarafindan patentlenmistir (North ve Oldham, 2011).

Tampon ve pedler menstrual kant emerken, menstrual kap, kani icinde biriktirir
(WEB_1). Bir¢ok firma tarafindan genellikle 30 yasindan kiiglik nulliparlar ve 30 yasindan
biiyiik ve/veya vajinal dogum yapmis kadinlar i¢in olmak iizere iki farkli boyda iiretilmektedir
(Nunes-Carneiro ve ark., 2019). Firmalar tarafindan iiretilen menstrual kaplarm c¢ogu
renksizdir. Ancak bazi markalarin renkli kaplar1 da mevcuttur. Renkli kaplarm iiretilmesinde,
yiyecekler i¢in giivenli oldugu onaylanan boyalar kullanilmaktadir. Renksiz olan kaplar ilk
alindigidaki goriintislerini renkli olanlardan daha hizli kaybetmektedir. Renkli bir menstrual
kabin da rengi zamanla degisebilir (WEB_2, 2017). Yapilan bir ¢alismada, kaplarda ortalama
5.6 ay sonra ilk renk degisiminin goriildigi bildirilmistir (van Eijk ve ark., 2018).

Menstrual hijyenin saglanmasinda diger ticari iirlinlere gore daha ¢evreci olan menstrual
kaplarin bir diger dnemli 6zelligi herhangi bir klinik muayene ya da dneri gerektirmemesi, RIA
veya diyaframla birlikte kullanilabilmesidir (WEB_1). Ancak, RIA kullanan kadmlarm kaplar1
kullanmadan once kadin saglhigi uzmanmna danismasi tavsiye edilmektedir (WEB_2, 2017).
Ozellikle uterusun pozisyon bozukluklar1 ve prolapsuslarda kullanimi zordur (Liswood, 1959;
Pena, 1962). Bu nedenle bu gibi durumlarda bir uzmana danisilmasi1 6nemlidir.

Menstrual kap, herhangi bir saglk riski olusturmadan giivenle kullanilabilir (Nunes-
Carneiro ve ark., 2019). Ancak 6zellikle geng yastaki kizlar, menstrual kabi kullanma fikrinden
endise duyup, ilk denemeden korkabilirler. Kenya’da yapilan bir ¢aligmada kizlarin menstrual

kap kullanimu ile ilgili endigeleri arasinda kabin, vajinay1 genisletecegini, lireme organlarini
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deforme edecegini, bekareti bozabilecegini diisinme, viicutlarinda kaybolacagina ve
cikarilmasi i¢in ameliyat gerekecegine olan inanglarinin yer aldigi bildirilmistir (African
Population and Health Research Center, 2010). Bu nedenlerle kadinlarin menstrual kab1 nasil
kullanacaklari ile ilgili bilgilendirilmesi 6nemlidir. Egitimli kadinlarin kab1 kabulii daha kolay
olmaktadir. Diisiik egitim seviyesindeki kadinlara kapla ilgili daha ayrintili acgiklamalar
yapilmalidir. Béylece hem kabim kullanimi kolaylagacak hem de kabul edilebilirligi artacaktir
(Liswood, 1959; African Population and Health Research Center, 2010). Ayrica, kaplara giiven
olusturma, akran bilgi paylasimi ve destegi, liriiniin kabul edilebilirligini saglamada 6nemli rol
oynamaktadir (Hyttel ve ark., 2017).

Menstrual kabimn kullanimi iyi bir deneyim gerektirir. Kadinlar kab1 kullanim sirasinda
sorun yasadiklarinda ya da yeterli bilgilendirilmediklerinde kullanimi brrakabilirler. Oysa ki
kabin kullanim siiresinin uzamasi iriiniin kullanimmin birakilma oranin1 azaltabilmektedir.
Menstrual kapla ilgili yapilan g¢aligmalar, kullanim siiresi uzadik¢a kabin kullaniminin
birakilmasmin azaldigini ortaya koymaktadir. Bu ¢aligmalarda 6zellikle {igiincii siklus sonrasi
kabin birakilma oranlarinin azalmaya basladigi, iiriiniin pedler ve tamponlarla es deger
ozelliklere sahip oldugu gosterilmistir (Cheng ve ark., 1995; Howard ve ark., 2011; North ve
Oldham, 2011; van Eijk ve ark., 2018).

Menstrual Kap Nasil Kullanilir?

Her menstruasyon doneminde yeniden kullanilabilen bir {iriin olan menstrual kabin
yerlestirilmesi, c¢ikarilmasi ve temizlenmesi sirasinda bazi temel basamaklar dikkatle
uygulanmalidir. Uygulama basamaklarinin  yerine getirilmesi kabin  kullanimini
kolaylastirmanin yani sira kadinin menstrual hijyenini dogru yonetmesine de katki saglar.
Menstrual kap, vajinal duvarlarda kuruluga yol agmadigi i¢in takma ve ¢ikarma sirasinda
tamponlara gore daha az rahatsizlik hissi verir (Day, 2012).

Menstrual kap yerlestirilmeden 6nce eller yikanmalidir. Kap, kullanan kadin tarafindan
en uygun olan yontem segilerek Sekil 1°de goriildiigii gibi (C seklinde ya da ige dogru biikerek)
katlanmalidir (WEB_3; WEB_4). Kabr yerlestirmek i¢in kadin, ¢omelme ya da bir bacagini
sandalye vb. bir yere koyma pozisyonunda iken katlanmig kab1 yavas¢a vajinadan itilmelidir.
Sekil 2°de goriildiigl gibi kap, govdesi tamamen igeride olacak sekilde vajinanin i¢ine rahatca
oturabilecek kadar algak bir seviyede yerlestirilmelidir (WEB_3; WEB_4). Tamponlar servikse
yakin yerlestirilirken, menstrual kap daha asagi yerlestirilmelidir (Day, 2012). Menstrual kap,

dogru yerlestirildiginde kullanici tarafindan hissedilmez (Nunes-Carneiro ve ark., 2019).
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Sekil 1: Menstrual kabin katlanmasi Sekil 2: Menstrual kabin yerlestirilmesi

(WEB_3) (WEB_3)

Menstrual kabm ¢ikarilmasi gerektiginde, pelvik kaslar kullanilarak kap, asagi dogru

itilebilir veya ¢ikarmak i¢cin Sekil 3’de gorildiigii gibi kabin sap1 ¢ekilebilir. Kadin, kabi

cikarmak i¢in ¢comelme veya oturma pozisyonlarini kullanilmalidir. Béylece vajinal kanalin

uzunlugunun kisalmasimi saglanir (WEB_1).

Sekil 3: Menstrual kabin ¢ikarilmas: (WEB_3)

Menstrual kap, 12 saatten uzun siire kullanilabilir, ancak adet kaninin akigina bagli olarak

4-8 saatte bir bosaltilmas1 gerekebilir. Kap her ¢ikarildiginda, tuvalete bosaltilir ve tekrar

yerlestirmeden once temiz suda durulanir (WEB_1). Cikarildig: sirada temiz su yoksa tuvalet

kagidiyla silinip yeniden yerlestirilebilir. Kap iireticilerinin temizlikte kullanilmak iizere

iirettigi 6zel dezenfektanlar da kullamilabilir (The Cup, 2018). iki menstruasyon arasinda kap

sterilize edilmelidir. Bunun i¢in bir kabin i¢inde 5-10 dakika kaynatilmas yeterlidir. Kaynatma

sirasinda iirlinlin erime ihtimalini Onlemek ig¢in, 1sitilan kabin tabanina temas etmemesi

gereklidir. Bulagik makinesinde yikanmamalidir. Cildi tahris edebilecegi i¢in temizlik sirasinda
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sabun veya deterjan kullanilmamalidir (WEB_1). Bunlara ek olarak her markanmn farkli
temizlik 6nerileri de varsa onlara uyulmasi gereklidir (WEB_2, 2017).
Menstrual Kabim Olumlu Ozellikleri

Menstrual hijyen yonetiminde farkli bir iiriin olan menstrual kap, ped ve tampon gibi
iiriinlere gore farkli olumlu 6zelliklere sahiptir. Kabin kadinlar tarafindan kullanilmasi ¢evre
sagligma, kadin sagligma ve ekonomiye ¢esitli faydalar saglayabilir.

Cevre saghgina katkisi: Bir kadin iireme ¢ag1 boyunca yaklagik 10.000 adet hijyen tiriinii
kullanir (Stewart ve ark., 2009). Giiniimiizde iilkemiz niifusunun 40 milyonu agkmi kadmdir.
Bu kadmlarm yaklasik yaris1 da iireme ¢agindadir (Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri
Enstitiisii, 2014; Tiirkiye Istatistik Kurumu, 2018). Ulkemizdeki iireme c¢aginda yer alan
kadinlarin menstrual hijyenlerini saglamak i¢in ped kullandig1 varsayilirsa; bir kadinin her ay
yaklagik 25 ped (giinde 5 ped X ortalama 5 giin=25 ped) kullandig1 diisiiniildiigiinde 20 milyon
kadin, bir ayda neredeyse 500 milyon atik ped olusumuna yol agar.

Her ay kullanilan ped, bez ya da tampon gibi tek kullanimlik iirlinlerin atiklarinin
uzaklastirilmasi ¢evre ve toplum sagligi agisindan 6nemli bir sorundur (Stewart ve ark., 2009).
Menstruasyon sirasinda kaybedilen kanin ve kullanilan hijyenik malzemenin atiklarinin
uzaklastirilma sekli toplumdan topluma degisiklik gosterir. Kiiltiirel veya dini 6zelliklerine gore
kadinlar, kirli pedlerini ¢ope atma, gdémme ya da yakma gibi yontemlerle uzaklastirirlar
(Arumugam, Nagalingam, Mahendra Varman, Ravi, & Ganesan, 2014; Kumar & Srivastava,
2011; Madziyire, Magure, & Madziwa, 2018; Ministry Of Education And Sports, 2013).
Menstrual kap ise, atik iiriinii olmamasi nedeni ile 6nemli bir ¢evre dostu tiriindiir (Kakani ve
Bhatt, 2017; Stewart ve ark., 2009). Ayrica uzun siire kullanilmasi nedeni ile yalnizca bir kez
atilir (Madziyire ve ark., 2018). Menstrual kap, markadan markaya degismekle birlikte yaklagik
10 yil siire ile kullanilabilir (WEB_1). Bu nedenle 6zellikle tek kullanimlik hijyen iiriinlerinin
cevreye zararini onemseyen kadinlar tarafinda giderek daha fazla kabul gérmeye baslamistir
(Nunes-Carneiro ve ark., 2019). Menstrual kapla ilgili ¢alismalara katilan kadinlar, tiriiniin
¢evre dostu olusunu 6nemli bir 6zellik olarak dile getirmistir (African Population and Health
Research Center, 2010; Cheng ve ark., 1995). Ozellikle giiniimiizde artan gevre kirliligi goz
oniinde bulunduruldugunda kadinlarm, kab1 ¢evre dostu bir {iriin olarak bulmalar1 6nemlidir.
Bu nedenle menstrual kabin kullanilmasi ¢evre saghigi dolayisiyla toplum saghiginin

stirdiiriilebilmesini saglayabilir.
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Kadin hayatina katkilari: Menstrual kap, kanama sirasinda sik degistirilmesi gereken
hijyenik ped veya tamponlardan daha az siklikta bosaltilma avantajma sahiptir. Bdylece
kadinlarin hijyenik iiriinlerin degistirilmesi ve atiklarin uzaklastirilmasi i¢in gerekli olanaklarin
bulunmadigi okul ve is yeri gibi ortamlarda yasanabilecek sorunlar1 azaltmaktadir (African
Population and Health Research Center, 2010). Ayrica menstruasyon doneminde kadinlarin
yaninda ped vb. malzemeleri tagimasina gerek kalmaz (Karnaky, 1962; Stewart ve ark., 2009).
Kuzey Amerika’da yapilan c¢alismada kadmlarin % 33°i menstrual kabm kullaniminin
menstruasyon malzemesi tagima gerekliligini ortadan kaldirdigini belirtmistir (Cheng ve ark.,
1995). Kadinlar, evlerinin digindaki ortamlarda bulunduklarinda pedlerini degistirme
gereksinimini erteleyerek sagliklarin1 olumsuz yonde etkileyebilir. Menstrual kabm sik
bosaltilmasinin gerekmemesi bu konuda kadinlarin saghigina katki saglayabilir.

Okula giden kizlarin menstrual kap kullanimi, okul devamsizliginda azalma ve
performansta artma saglar. Menstrual kap giivenli, hijyenik, rahat bir iiriindiir. Kadinin
kullanim sirasinda hareketini kisitlamaz. Her tiir kiyafetle rahatlikla kullanilabilen menstrual
kap, spor yapilmasini engellemez (Liswood, 1959). Ayrica geceleri ¢ikarilmasina gerek yoktur
(WEB_1). Yapilan ¢alismalar kabm, kizlara rahat hareket etmeyi, oyunlardan, spordan ve
beden egitiminden zevk almay1 sagladigini gostermektedir. Boylece kizlarin okuldaki yasam
kalitesi de yiikselmektedir (Madziyire ve ark., 2018; Mason ve ark., 2015).

Kabm kullanimi sirasinda i¢ ¢amasirina kan bulagma riski yok denecek kadar azdir
(Karnaky, 1962). Menstrual kaplar uygun sekilde yerlestirildiklerinde sizint1 riskini azaltarak
pedlere gore daha rahathik sagladigi diistiniilebilir (Mason ve ark., 2015). Farkl iilkelerde
yapilan ¢alismalarda kadinlarin biiyiik bir oraninin kab1 kullanirken sizint1 yasamadigmi, bulas
riskinin diger hijyenik iriinlere gore daha az oldugu belirtilmektedir (Cheng ve ark., 1995;
Madziyire ve ark., 2018; Stewart, Greer ve Powell, 2010). Menstrual kabin kadinlar tarafindan
daha uzun dénemler boyunca kullanilmasinin beceri kazanmalarini saglayarak i¢ camasirina ya
da kiyafete olan bulas riskini azalttig1 sdylenebilir.

Menstrual tabulara etkisi: Menstrual tabularin, kadinlar ve toplum tizerinde dogrudan
ve dolayli etkileri vardir (Yagnik, 2014). Menstrual tabular, menstruasyonun ve hijyen
yonetiminin her alaninda goriilebilir. Bu donemdeki tabular dini, sosyal, egitim ya da evlilik
hayat1 gibi alanlarda kadmlarin hayatlarini sinirlayabilir. Kadinlarin menstruasyon doneminde
kullandiklar1 materyalleri uzaklastrma ile ilgili bir takim tabular mevcuttur. Ornegin;

Endonezya’da kullanilmis pedleri uzaklastirmak i¢in, 6nce yikayip, sonra bir posete koyup
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atmalar1 gerekmektedir. Kadmnlarin pedleri yikamalarinin nedenleri arasinda adet kanmin
“kirli” oldugunu, yikamanin kanmn kokusunu giderdigini diisiinmeleri ve baskalarinin bu kani
gormelerini yikayarak engellemeleri yer almaktadir. Yine bu toplumda menstruasyonun gizli
kalmasi zorunlu oldugu ve 6zellikle de erkek cocuklarin bunu bilmemesi gerektigi inanisi
nedeni ile kizlar okuldayken, pedlerini daha az degistirmekte ve kullanilmis pedlerini
uzaklastirma sirasinda endise yasamaktadir (Columbia Global Centers, 2015). Hindistan’da
menstruasyon doneminde kullanilmig olan bezler tekrar kullanilmayacaksa temelde topraga
gomiilerek yok edilmektedir. Ancak dini olarak adet kani olan bezin gdomiilmeden oOnce
yikanmasi gerekmektedir (Dhingra ve ark., 2009). Menstrual kap kullanim1 sonrasi atik iiriin
ortaya ¢ikmadigindan kadmlarin kullanilmis materyalleri uzaklastirma ile ilgili tabularinin
ortadan kalkmasimni saglanabilir. Yine bu kaplarm kullanimi, okul gibi ortamlarda ped
degistirme gereksinimini ve kizlarin mahremiyetini saglama (adet oldugunu erkeklerden
saklama vb.) zorunlulugunu da ortadan kaldirmaktadir (Madziyire ve ark., 2018).

Ekonomiye katkisi: Pedler ve tamponlar fakir topluluklardaki kadmlar i¢cin pahali
hijyenik triinlerdir. Menstrual kap, tampon ve pedlerin ¢cok pahali oldugu, bez, gazete ve diger
yerel yontemleri kullanan kadinlari oldugu toplumlarda, kadmlar i¢in siirdiiriilebilir, pratik ve
uygun maliyetli alternatif bir hijyenik trtindiir (African Population and Health Research Center,
2010; Archary ve ark., 2015). Yapilan ¢alismalarda kadinlar menstrual kabin ekonomik olusunu
olumlu bir 6zellik olarak ifade etmistir (African Population and Health Research Center, 2010;
Cheng ve ark., 1995; Howard ve ark., 2011). Menstrual kaba sadece bir kez iicret 6deyerek
uzun yillar boyunca kullanilabilmesinin pedlere ve tamponlara gore daha az maliyetli oldugu
goriilmektedir.

Menstrual Kabin Olumsuz Ozellikleri

Menstrual kabin kullanimu ile ilgili olumsuzluklar: Menstrual kabin kullanimlar
arasinda yikanmasi ve temizlenmesi liriiniin olumsuz 6zellikleri arasinda yer alir (Stewart ve
ark., 2009). Bazi kadmnlar kabr takip ¢ikarirken zorluk yasayabilmekte ve vajinada yabanci bir
cismin varligindan rahatsiz olabilmektedir (Stewart ve ark., 2009). Yapilan ¢alismalarda,
menstrual kabm kullantmimin zorlugunu ifade eden kadin oranmm %6 ile %19 arasinda
degistigi, ancak kullanim siiresi arttik¢a kullanim zorlugunun azaldig: belirtilmektedir (African
Population and Health Research Center, 2010; Archary ve ark., 2015; Cheng ve ark., 1995;
Kakani ve Bhatt, 2017; Madziyire ve ark., 2018; North ve Oldham, 2011; van Eijk ve ark.,

2018). Ayrica galismalarda kadnlarin ¢ok nadir de olsa kullanim sirasinda sizinti sorunu
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yasadiklar1 ve kabin temizliginde zorlandiklari, ancak kabin kullanim siiresi arttik¢a kullanima
uyum saglandigi ve bu sorunlarin da azaldig: ifade edilmektedir (Kakani ve Bhatt, 2017,
Madziyire ve ark., 2018; North ve Oldham, 2011). Kadmlarmn yontemi kullandik¢a beceri
kazandigmi ve ilk aylarda yasadiklar1 sorunlarin kullanim siiresi uzadik¢a azaldigi
gorilmektedir.

Menstrual kabin olasi komplikasyonlari: Silikondan yapildigi i¢in hareketsiz ve
plriizsiiz olan menstrual kap, enfeksiyon, alerji ve kasint1 gibi problemlere yok denecek kadar
az neden olmaktadir. Vajen igine yerlestirildigi i¢in kotii kokular: ve 1slaklik hissini de ortadan
kaldirmaktadir (Kakani ve Bhatt, 2017).

Menstrual kap kullanimi sirasinda sorun yasayan birka¢ vaka bildirimi bulunmaktadir.
Portekiz’de 2018 yilinda yaymlanan bir vaka raporunda, 2 yildir menstrual kap kullanan ve
herhangi bir sorun yagsamamig olan 26 yasindaki bir kadinin kap kullanimi sirasinda bulanti,
kusma ve sag yan agris1 sikdyeti ile acile bagvurdugu belirtilmistir. Hastanin radyografik
incelemesinde hidronefroz saptanmis, ancak menstrual kap c¢ikarildiktan sonra geriledigi
bildirilmistir (Nunes-Carneiro ve ark., 2019). Baska bir vaka raporunda ise, 20 yasinda bir
kadinin bir gece once yerlestirdigi menstrual kabi1 ¢ikaramamasi nedeni ile acile bagvurdugu
ifade edilmistir. Yapilan incelemede herhangi bir saglik sorunu olmadigi, kadmin kab1 olmas1
gerckenden daha yiiksek bir yere yerlestirmesi nedeni ile kabin sikistigi saptanmistir (Day,
2012).

Kadmlarin tampon veya ped gibi menstrual hijyen {riinlerini kullanirken hatal
uygulamalar yapmasi enfeksiyon yasamalarina neden olabilir. Menstrual kap kullanimimin
enfeksiyona neden olup olmayacagi kadnlar i¢cin 6nemli bir sorudur. Menstrual kap bazi
calismalarda tamponlarla veya pedlerle karsilastirilmis ve enfeksiyon agisindan aralarinda
anlamli bir fark bulunmamistir (Howard ve ark., 2011; Juma ve ark., 2017; Nonfoux ve ark.,
2018; Phillips-Howard ve ark., 2016). Menstrual kapla ilgili toksik sok sendromu vakast ise ilk
kez 2015 yilinda, 37 yasinda ilk menstrual kap deneyimi olan bir kadinda bildirilmistir
(Mitchell ve ark., 2015). Bu sonuglara gore menstrual kabin enfeksiyon gelisiminde diger

hijyenik tiriinlerle benzer 6zelliklere sahip oldugu sdylenebilir.

Hijyenik pedler, tiim diinyada kadinlar tarafindan en sik kullanilan menstrual malzemedir
(Liu ve ark., 2014). Giiniimiizde marketlerden eczanelere kadar birgok yerden ulasilabilir hale

gelen pedler, genellikle 10-12 adetlik paketler halinde satilmaktadir. Pedlerin 6zellikle yaz
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aylarinda daha sik olmakla birlikte, birka¢ saat icerisinde degistirilmesi gereklidir. Ayrica
kullanilmis pedin ortamdan giivenli bir sekilde uzaklastirilmas: toplum sagligi agisindan
onemlidir (UNICEF, 2010). Ancak kullanilmis hijyenik pedlerin uzaklastirilmas: ciddi bir
¢evre sorunudur (Liu ve ark., 2014). Bir kadmmin her ay ortalama bes giin adet gérdigii
diistiniildiigiinde, kadmlar giinde 4-6 kez, toplamda yaklasik 20-30 adet (ortalama 2-3 paket)
kirli pedi uzaklastirmak durumda kalmaktadir. Temelde her pedin igerisinde, emici bir i¢ tabaka
ile birlikte pahali, yeterince parcalanmayip dogada ¢Oziinemeyen ve g¢evre dostu olmayan
maddeler bulunmaktadir (Liu ve ark., 2014). Cevre dostu olmayan bu maddeler atik pedlerden
dolay1 ¢evreye zarar vermektedir. Yine her siklusta yaklagik 2-3 paket ped kullanildigi
disiiniildiigiinde kadinlar i¢in menstrual hijyenin saglanmasini bir de maliyet boyutu ortaya
cikarmaktadir. Pedlerin fiyatlar: iilkeden iilkeye ve markadan markaya degigmekle birlikte
iilkemizde 2019 yili itibari ile 10 adet paketli ped fiyat1 yaklagik 5 TL (~1$)’dir. Bir kadinin
yeterli hijyenin saglayabilmesi i¢in her ay 10-15 TL (~2-3$) ped alim1 igin ayirmasi gereklidir.
Oysa House ve arkadaslarmin (2013) belirttigine gore kadinlarm ¢ogu ailelerinin sahip oldugu
paranin kullaniminda ve yonetiminde yeterli s6z hakkina sahip degildir (House ve ark., 2013).
Bu nedenle menstruasyon doneminde kullanilan materyalin ekonomik, yeniden kullanilabilir
ve cevre dostu gibi 6zelliklere sahip olmas1 6nemlidir. Menstrual kap, bu 6zelliklere sahip bir
iirlin olmas1 nedeni ile giiniimiizde daha sik tercih edilen bir materyal olabilir.
SONUC VE ONERILER

Her kadin, yasadig iilke ve olanaklar1 dogrultusunda farkli menstrual hijyen triinlerini
kullanir. Menstrual kap, adet kanamasini kontrol altina almak i¢in bazi kadinlar tarafindan
kabul edilebilir bir yontem olarak goriilmektedir. Ped ve tampon gibi klasik yontemlerle
lekelenme veya sizint1 yasayan kadinlar, kabi uygun bir alternatif olarak degerlendirebilirler.
Ayrica kap, diger hijyenik iiriinlerin yerine ekonomik ve ¢evre dostu bir {iriin olarak da 6n plana
¢ikmaktadir (Cheng ve ark., 1995). Diinyadaki kaynak kisitliligi ve ¢evre kirliligi de goz dniine
alindiginda menstrual kabin kadinlar tarafindan daha fazla tercih edilen bir iiriin haline
getirilmesi 6nemlidir. Bu nedenle iiriiniin 6zellikle gelismekte olan {ilkelerin pazarlarma
girmesinin saglanmasi ve lilkelerdeki kadinlar tarafindan kullaniminin artirilmasi 6nerilebilir.
Giiniimiizde kisitl da olsa okullarda verilen hijyen egitimlerinde geng kizlara ped kullanimi
anlatilmaktadir. Oysa lireme haklar1 temelinde bireylerin tiim bilgiye ulasma haklar1 vardir.
Ozellikle okul doneminde kizlara verilen egitimlerde ve jinekoloji polikliniklerine menstrual

sorunlar (dismenore, hipermenore, premenstrual sendrom vb.) nedeniyle bagvuran kadinlara
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farkli materyallerin de tanitilmasit dnemlidir. Genglerin ve tiim kadmlarin menstrual hijyen
yonetiminde kullanabilecekleri alternatifleri 6grenmeleri iireme haklarinm saglanmasi
acisindan 6nemlidir. Kadin saghiginimn siirdiiriilmesinde ve yiikseltilmesinde 6nemli rolii olan
hemsirelerin, menstrual hijyene yonelik farkl alternatiflerin neler oldugunu bilmesi, egitim ve

danigmanlikta tiim yontemler hakkinda bilgi vermesi gerekmektedir.

Cikar Catigmasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢gikar ¢atigsmasi yoktur.
Finansal Destek: Calisma i¢in finansal destek alinmamigtir.
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Prenatal ve postnatal donem; kadinin fizyolojik ve
psikososyal yonden en ¢ok etkilendigi donemlerdir. Prenatal ve
postnatal donemdeki kadinlar bu fizyolojik ve psikososyal
degisimlere uyum saglamak igin siirekli bilgi arayist i¢indedirler.
Son yillarda internet tabanh dijital medya, teknoloji kullaniminin
yaygmlasmasiyla ve erisim kolayligi acisindan gebeler ve
ebeveynler i¢in popiiler bir saglik bilgisi kaynag: haline gelmistir.
Teknoloji kullanimu kiiltiiriimiizde giderek daha belirgin hale
geldigi igin birey ve toplum tizerindeki etkisini anlamak 6nemlidir.

Literatire gore, kadinlarin prenatal ve postnatal
donemde dijital medya kullanimmnin O6nemli olan Ozellikleri
arasinda, bilgiye ulagsma kolayligi, bilginin diizenli bir sekilde
aktarilmasi, detayli bilgi verebilmesi, gebelik deneyimlerini
eglenceli hale getirmesi, kisiye gore ozellestirilmis bilgi icermesi,
pratik ve kolay olmasi, profesyonel kisilerle etkilesime gecebilme
sansi, giiven verici ve tarafsiz olmasi gseklinde belirtilmistir.
Ozellikle kadinlarin dijital medyayi, genellikle bilgi gereksinimini
karsilamak, destek almak ve destek vermek, diger ebeveynlerle
iletisime gegmek i¢in kullandig1 goriilmistiir. Prenatal ve postnatal
donemde dijital medya kullaniminin genel olarak kadinlara olumlu
etkileri oldugu saptanmustir.

Kadinlarin dijital medyadan dogru ve giivenilir saglik
bilgilerine ulagmast 6nemlidir. Gebelere ve annelere en giivenilir
ve giincel kanita dayali bilgilere ulagsmasi igin yol gosterilmelidir.
Kadin saglignt hemsirelerinin, ebelerin ve kadin dogum
hekimlerinin, kadinlarin ziyaret ettigi ortak gebelik ve dogum
sitelerini, saglik uygulamalarim1 bilmesi, internet tizerindeki
kaynaklar1 tamimak i¢in dijital medyaya hakim olmalar1 iyi bir
danigsmanlik yapabilmeleri i¢in onerilebilir. Bu ¢alismada, konu ile
ilgili literatiiriin incelenmesi ile yeni neslin 6zellikle gebelik ve
dogum sonu donemde dijital medyada hangi bilgileri, hangi
diizeyde elde etmeye calistiklarmmin  degerlendirilmesi
amaglanmistir.

Anahtar kelimeler: dijital medya, internet, gebelik, postpartum,
bilgi gereksinimi.

Sorumlu Yazar: Leman KOCADEMIR

ABSTRACT

Prenatal and postnatal periods; are the periods when women are
most affected physiologically and psychosocially. Women in the
prenatal and postnatal period are constantly looking for information
to adapt to these physiological and psychosocial changes. In recent
years, internet-based digital media has become a popular source of
health information for pregnant women and parents with the
widespread use of technology and ease of access. It is important to
understand its impact on the individual and society, as the use of
technology has become increasingly evident in our culture.

According to the literature, the ease of access to
information, the regular transfer of information, providing detailed
information, making pregnancy experiences funny, containing
information according to the person, being practical and easy, the
chance of interacting with Professional people, being reassuring and
neutral are stated to be among the significant features of the use of
digital media of women who are in the prenatal period. It has been
observed that especially women use digital media to meet their
information needs, to receive support and support and to
commumicate with other parents. It has been determined that the
use of digital media in the prenatal and postnatal period has been
determined that the use of digital media in the prenatal and postnatal
period has positive effects on women in general.

It is important for women to access accurate and reliable
health information from digital media. Guidelines should be
provided for pregnant women and mothers to reach the most reliable
and up-to-date evidence based information. It can be suggested that
woman health nurses, midwives and obstetricians should know the
common pregnancy and birth sites visited by women, health
practices and dominate digital media to recognize resources on the
internet to be a good consultant. In this study, it is aimed to evaluate
which information, in which level that the new generation is trying
to obtain in digital media, especially in prenatal and postnatal period
by examinig the literature on the subject.
Keywords: digital media, internet,
information needs.

pregnancy, postpartum,
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EXTENDED ABSTRACT:

Prenatal and postnatal periods; are the periods when women are most affected
physiologically and psychosocially. Women in the prenatal and postnatal period are constantly
looking for information to adapt to these physiological and psychosocial changes. Nowadays,
it has been observed that parents think the social support they get from their parents, relatives
and friends has been declined, besides women emphasise the traditional support their families
give to them is “old”, their experiences’ are not viable anymore and because of the population
mobility they get apart from each other, they look for information and interaction on the internet
In recent years, internet-based digital media has become a popular source of health information
for pregnant women and parents with the widespread use of technology and ease of access.
Since the new generation, who are of course young parents, grew up with digital media use the
digital media to gain information information whenever they need. It is important to understand
its impact on the individual and society, as the use of technology has become increasingly
evident in our culture. According to the literature, the ease of access to information, the regular
transfer of information, providing detailed information, making pregnancy experiences funny,
containing information according to the person, being practical and easy, the chance of
interacting with Professional people, being reassuring and neutral are stated to be among the
significant features of the use of digital media of women who are in the prenatal period. Among
the most common reasons women constult to internet includes such reasons as finding
knowledge by themselves, to get social support, to get extra information along with medical
experts’ findings or clarify an uncertain situation, be informed about specific symptoms, being
in interaction with other parents and have more control over decisions about their pregnancy.
It is stated that the most popular reason women using digital media applications more frequently
is to get more information about fetal progress and another reason why it is frequently used is
to see the transformation of women body. A research shows that compared to between the age
of 18-24 and over the age of 35 women, 25-34 between the age of women, compared to low
level of education women the high level of education, the women that working compared to not
working, primiparas compared to multiparas consult to the internet more. Most common
reasons of digital media usage related to parenting are gaining information about babies’ and
little children’s care, follow children’s growth and progress, to get advise on breast-feeding and

nutrition, to monitor children’s dietary habits, trace children’s sleeping habits; to follow medical
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informations, diseases and treatments and interacting with other parents. It is found that the
most particularlary searched post-birth subjects are breast-feeding issues and post-birth healing.
Digital media can provide support to women about postpartum, pregnancy complications or
parenting of special needs kids. The researches show that parents who use social media are
more satisfied about the role of parenting, increase self-sufficieny of parentage and decrease in
stress levels of parenthood. Many changes and uneasyness during pregnancy and post-birth
period can be special subjects that women hesitate to talk about. That is why anonymity of
internet can create an easy and safe space for women. Thanks to digital media applications,
women being aware of the changes from the beginning of pregnancy and constantly interacting
with their babies ensures both pregnants’ active participation in the process and increase of their
maternal bonds. It has been determined that the use of digital media in the prenatal and postnatal
period has been determined that the use of digital media in the prenatal and postnatal period has
positive effects on women in general. It is important that to lower the risk of mother/newborn
health issues during the pre and postnatal period, women should get accurate and trustworthy
medical information through digital media. Guidelines should be provided for pregnant women
and mothers to reach the most reliable and up-to-date evidence based information. It can be
suggested that woman health nurses, midwives and obstetricians should know the common
pregnancy and birth sites visited by women, health practices and dominate digital media to
recognize resources on the internet to be a good consultant. In this study, it is aimed to evaluate
which information, in which level that the new generation is trying to obtain in digital media,

especially in prenatal and postnatal period by examinig the literature on the subject.

Giris

Internetin kesfi ve 1990’11 yillardan itibaren toplum yasamina girmesiyle bilgi edinme
yontemleri de degismistir. Bu andan itibaren internet 6ncesi doneme ait olan kitle iletisim
araglar1 geleneksel medya olarak tanimlanirken, 2000 yilindan itibaren dijital medya kavrami
on plana ¢ikmistir Temelini internetin olusturdugu dijital medya kavrami, sosyal medya olarak
adlandirdigimiz; Facebook, Instagram, Twittter gibi sosyal paylasim siteleri, smirsiz igerik ve
kullanici tarafindan olusturulan forumlar, her tiirlii fikir ve goriisiin paylasildig1 bloglar, haber

siteleri, goriintii ve video paylasim sitesi olan YouTube gibi uygulamalar, mobil-apps
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uygulamalari, Yahoo ve Google gibi platformlar1 igerir (Sayakhot ve Carolan-Olah 2016). On
dokuzuncu yiizyilin sonlarma kadar gebeler sosyal destegi genellikle aile gibi sosyal gevre
tarafindan karsilamislardir (Ding ve ark., 2014). Son yillarda internet tabanli dijital medya,
teknoloji kullaniminin yayginlagmasiyla ve erisim kolayligi agisindan gebeler ve ebeveynler
icin popiiler bir saglik bilgisi kaynagi haline gelmistir (Huberty, Dinkel, Beets ve Coleman
2013). Ozellikle dijital medya gebeler icin; duygusal destek, diger gebelerle iletisim kurmak,
bilgi elde etmek ve deneyimlerini paylasacaklari giivenli bir ortam saglayarak etkili bir destek
kaynag1 sunmaktadir (Plantin ve Daneback 2009).

Kiiresel Dijital Rapor (2019)’a gore 7,5 milyar1 asan diinya niifusunun %57’lik kisminin
interneti  aktif  olarak  kullandigi, %45°lik  kisminin  ise  sosyal medyay1
(Facebook, Instagram, Twitter, Pinterest, Youtube, Tumblr, Snapchat, Linkedin gibi) aktif
olarak kullandig1 bildirilmektedir. Ayn1 rapora gore niifusu 80 milyonu agmis lilkemizde ise;
niifusun %72 gibi biiyiik bir kisminin internet kullanicis1 oldugu ve niifusun %63’ yani 52
milyonunun da sosyal medya kullanicis1 oldugu belirtilmektedir. Tiirkiye’de sosyal medya
kullananlarm istatistiklerine bakildiginda ise Youtube %92°lik dilimle en ¢ok kullanilan sosyal
ag olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Hemen ardindan instagram %84 ve Facebook %83 ’liik dilimle
Youtube’u takip etmektedir.

Prenatal ve postnatal donem; kadinin fizyolojik ve psikososyal yonden en cok
etkilendigi donemlerdir (Chan ve Chen 2018). Gebelik, ¢ogu kiiltiirde yagamin normal bir
stireci gibi kabul edilse de, gebelik donemine alismak, doguma hazirlanmak ve aileye yeni
katilan bireye uyum saglamak zaman alabilmektedir (Taskin 2016). Gebelik siireci, kadinlara
anne olmay1 6grenme, planlama ve hazirlik yapmak icin firsat taniyan, kadin yasaminda
fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisimlere uyumu gerektiren bir donemdir (Ding, Yilmaz,
Giinaydin ve Yazic12014). Gebeler bu siirecte meydana gelen bu degisiklikleri arastirma, saglik
problemlerine ¢6ziim bulma ve doguma hazirlanma ¢abastyla stirekli bilgi arayis1 i¢inde olurlar.
Bu amacgla saglik profesyonellerinden, gazete, kiitiiphane, televizyon ve internet gibi
kaynaklardan ya da akraba, komsu, tanidik gibi sosyal ¢evreden destek alabilirler (Giirel ve
ark., 2006).

Teknoloji kiiltiirimiizde giderek daha belirgin hale geldigi i¢in birey ve toplum
iizerindeki etkilerini anlamak onemlidir. Son zamanlarda yapilan arastirmalar, genel olarak
dijital medyanin, saglk bilgisi i¢in iyi bir kaynak oldugu ve gebeler ile yeni ebeveynler
tarafindan da siklikla kullanildigm1 gostermistir. Ozellikle de yeni nesil, yani geng ebeveynler
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agirlhikli olarak dijital medya ile yetistiginden ihtiya¢ duyduklar1 anda bilgiye ulagmak i¢in daha
fazla dijital medya olanaklarindan yararlanmaktadir (Jaks, Baumann, Juvalta ve Dratva 2019).
Dolayistyla yeni neslin 6zellikle gebelik, dogum ve dogum sonu dénemde dijital medyada
hangi bilgileri, hangi diizeyde elde etmeye ¢aligtiklarinin belirlenmesi 6nemlidir. Bu derlemede
literatlir, internet aracihigiyla DergiPark, The Cochrane Library, Pubmed, Clinical Key-
Elsevier, ULAKBIM-Ulusal Veri Tabanlari, Science Direct gibi veri tabanlar1 kullanilarak

Mayis-2019- Eyliil-2019 tarihleri arasinda incelenmistir.
1. Kadinlarin Prenatal Doneminde Dijital Medya Kullanim

Gebeler, sagliklarini giivence altina almak, saglikli bir dogum yapmak ve ebeveynlige
uyum saglamak i¢in siirekli bilgiye ihtiya¢c duymaktadirlar (Javanmardi, Noroozi, Mostafavi ve
Ashrafirizi 2018). Bu yiizden gebeler, bilgi gereksinimlerini karsilamak i¢in giiniimiizde kolay
ulagilabilen dijital medyaya giderek daha fazla basvurmaktadir. Ayrica gebelik, kadnlarin
hayatlarinda 6grenmeye, saglikli davranis gelistirmeye ve davranis degisikligi yapmaya agik
bir dénem oldugu i¢in dijital uygulamalar, gebelik sirasinda saglikli yasam tarzmi (diyet ve
fiziksel aktivite gibi) tesvik etmeye katkida bulunabilir (Overdijkink ve ark., 2018). Kadmlarin
gebelik sirasinda internete bagvurmasinin en sik nedenleri arasinda kendi baslarma bilgi
bulmak, sosyal destek elde etmek, saglik uzmanlar1 tarafindan edinilmis bilgilere ek bilgi
edinmek veya belirsiz olan bir durumu netlestirmek, spesifik semptomlar hakkinda bilgi sahibi
olmak ve gebeliklerini etkileyen kararlar tizerinde daha fazla kontrol sahibi olmak gibi nedenler
yer almaktadir (Kavlak, Atan, Giileg, Oztiirk ve Atay 2012; Lagan, Sinclair ve Kernohan 2010).
Lupton’in (2016) Avustralya’da gebelik ve erken annelik doneminde dijital medyanin kullanim
nedenlerini inceledigi ¢alismada gebelikte ve ebeveynlikte dijital medya bilgilerinin 6nemli
olan dokuz 6zelligi vurgulanmistir; bunlar, dijital medyanin aninda bilgiye ulagsma kolayligi,
bilginin diizenli bir sekilde aktarilmasi, detayli bilgi verebilmesi, gebelik deneyimlerini
eglenceli hale getirmesi, kisiye gore Ozellestirilmis bilgi igermesi, pratik ve kolay olmasi,
profesyonel kisilerle etkilesime gegebilme sansi, gliven verici ve tarafsiz olmasidir.
Katilimeilarm %73 lnilin gebelik swrasinda dijital medya kullandigi ve bu uygulamalari
kullanma nedenleri arasinda en popiiler kullanim nedeni fetal gelisim hakkinda bilgi almak
(%86), sik kullanilan diger bir neden ise kadinlarin bedenlerindeki degisiklikleri izlemek (%71)
oldugu belirtilmistir. Uygulamalarin diger kullanim nedenleri ise, gebelik sirasinda kilo alimi

ve diyet (%33); diger gebelerle iletisime gegme (%27); bebeklerinin kalp atim hizlarini izlemek
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(%18); gebelik izlemleri ve muayeneler, test sonuglari gibi konularla ilgili bilgileri takip etmek
(%18), gebelik giinliigii tutmak (%14); gebelik fotograflarmi yiiklemek ve saklamak (%9); fetal
ultrason goriintiilerini yiikklemek ve saklamak (%4) seklinde ifade edilmistir. Lagan ve
arkadaslarmin (2010), Ingiltere’de gebelerin internet kullanimlar1 hakkinda bilgi edinmek
amaciyla yaptiklar1 ¢alismada da kadmlarin en sik olarak; gebelik komplikasyonlari, dogum
eylemi, genel gebelik rahatsizliklar1 ve semptomlari ile ilgili tarama yaptiklar1 ve bu taramay1
en ¢cok “Google” arama motoru ile yaptiklar1 saptanmustir. Calismada internetin, gebe
kadimnlarin saglik profesyonelleriyle iletisim kurmasmi kolaylastirdigi ve karar vermesinde
yardime1 oldugu sonucuna varilmistir. Ayrica gebelerin ¢ogunun, saglik uzmanlarmin gebelikle
ilgili bilgilere erisebilecekleri uygun giivenilir internet siteleri Onermelerini istedikleri
bildirilmistir. Bu da kadinlarin, saglik uzmanlarinin saglayabildigi bilgiden daha fazla bilgiye
ihtiyag duydugunu ve birgok kadmin bilgi gereksinimlerini  karsilamak i¢in internete
yoneldigini gdstermektedir. Lagan ve arkadaslarmm (2011) Ingiltere’de internetin gebelik
doneminde karar verme lzerindeki etkisini incelemek amaciyla yaptig1 diger bir
calismada, internetin kadinlari gebelik siiresince karar vermelerinde giiclii bir etken oldugu
bildirilmistir. Ayn1 zamanda gebelerin interneti bilgi almak, benzer diisiincelerle temas kurmak,
deneyimlerini paylasmak ve diger gebe kadinlardan tavsiye almak i¢in kullandig1 belirtilmistir.
Yapilan diger calismalarda da gebelerin interneti ¢esitli konularda bilgi aramak icin
kullandiklari, ancak en sik fetal gelisim, beslenme, dogumun evreleri, dogum agrilar1 ve dogum
komplikasyonlari ile ilgili arama yaptiklar1 bulunmustur (Gao, Larsson ve Luo 2013; Kavlak
ve ark., 2012).

Yapilan bazi calismalarda kadinlarin prekonsepsiyonel donemden itibaren dijital
medyada bilgi aradiklar1 bildirilmistir (Gao ve ark., 2013; Santis ve ark., 2010). Bu durum
ozellikle, anne ve cocuk saghgmi iyilestirme agisindan saglk ile ilgili tiim girisimlerin
ve yasam tarzi degisikliklerinin gebelikten 6nce baslamasi noktasinda 6nem tasimaktadir
(Atrash, Jack ve Johnson 2008). Huberty ve arkadaslar1 (2013) tarafindan ABD’de gebelik
sirasinda saglik bilgileri i¢in internetin nasil kullanildigini ve internetin kadinlarin fiziksel
aktivite ile ilgili kararlar almadaki etkilerini tespit etmek amaciyla yapilan ¢aligmada, interneti
kullanan kadinlarin yarismin gebelikte en ¢ok fiziksel aktivite ile ilgili bilgileri aradiklar1 ve
bazilarmin da internet kullanimiyla fiziksel aktivitelerini artirdiklar1 bulunmustur. Ayrica
kadmlarm, interneti kullandiktan sonra fiziksel aktivite ile ilgili kararlar alma konusunda
kendine giiven diizeylerinde artig oldugu saptanmaistir.
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Ozellikle primigravidalar ve ilk trimesterdeki gebelerin bilgi gereksinimi daha fazladir.
Bjelke ve arkadaslarmm (2016), isve¢’te yaptiklari bir arastirmada, kadinlarin %95’inin
gebelikle ilgili bilgilere erismek i¢in interneti siklikla kullandiklari; multigravidalar ile
karsilastirildiginda, primigravidalarin beslenme, fetal saglik ve gebelikte fiziksel egzersiz ile
ilgili daha fazla arastirma yaptiklar1 bulunmustur. Kavlak ve arkadaglarinin (2012), Tirkiye’de
kadimnlarin gebelige bagl internet kullanimini incelemek amaciyla yaptigi ¢alismalarinda; 25-
34 yaslar1 arasindaki kadinlarin 18-24 yaslar1 arasinda ve 35 yas ustii kadinlara gore, egitim
diizeyi yiiksek olan kadinlarin egitim seviyesi diisiik olanlara gore, calisan kadinlarin
calismayanlara gore, primiparlarin multiparlara gore internete daha sik basvurdugu
bulunmustur. Bu kadmlarin internetteki bilgilerin dogrulugu ve giivenilirligine karar
vermesinde; %29,3’liniin bilginin bir uzman tarafindan verilip verilmedigini dikkate aldiklari,
%18,5’inin en ¢ok kullanilan siteleri kullandig1 ve %16,6’sinin en ¢ok ziyaret edilen siteleri
kullandig1 bildirilmistir. Bu ¢alismada ayrica bir sitenin saglik profesyonelleri tarafindan
onerilmesinin  siteye duyulan giliveni arttirdig1 tespit edilmistir.  Yapilan  bir
arastrmada kadinlarin en sik gebeligin ilk evrelerinde internette bilgi aradiklar1 ve bu durumun
yeni yagam durumu ile ilgili oldugu belirtilmistir (Bert ve ark., 2013). Larsson (2009)’1n,
Isveg’te gebelikle ilgili bilgi arayan kadinlarin internet kullanimlarmi arastirmak amaciyla
yaptig1 calismasinda, kadmlarin yarisindan fazlasinin (%54) gebeligin baslangicinda internette
arastirma yaptigi, %29’unun gebelik siireci boyunca arastirma yaptigi, %17'sinin ise gebeligin
sonuna dogru daha fazla arastirma yaptigi bulunmustur. Ayrica kadmlarin internetteki saglik
bilgisinin giivenilirligini 6lgmede dnemli olan iki kriterin; bilgilerin diger kaynaklarla uyusup
uyusmadig1 ve referanslarin varligi oldugu belirtilmistir. Kadinlarin ¢cogunun internetten kendi
bulduklar1 bilgiyi saglik profesyonelleriyle tartismadigi, ancak saglik profesyonellerinden
edinilen bilgiler hakkinda internette arastirma yaptiklari saptanmustir.

Gebelik ve dogum sonrasi donemde yasanilan bir¢ok degisiklik ve rahatsizlik ¢ogu
kadimin dile getirmekten cekinebilecegi 6zel konular olabilmektedir. Bu yiizden internetin
anonimligi, kadinlar igin rahat ve giivenilir bir ortam olusturabilir. Ornegin kadinlar, meme
degisiklikleri, barsak ve mesane sorunlari, cinsellik, vajinal kanama, akinti, gebelik ve erken
ebeveynlikteki  duygusal  degisiklikler — hakkinda  sorular1  oldugunda internete
basvurabilmektedirler (Romano, 2007). Kraschnewski ve arkadaslarinin (2014), ABD’de

kadmlarin gebelik sirasinda teknolojiyi nasil kullandigmi incelemek amaciyla yaptigi

35



JOWHN Journal of Women’s Health Nursing Volume6 Number:1,2020/KASHED Kadin Saglig1 Hemsireligi Dergisi Cilt:6 (1),2020 30-44

caligmada; kadinlarin gebelik sirasinda interneti ve diger teknoloji kaynaklarmni sik sik
kullandiklari,, dogum oOncesi izlemlerde bilgi ihtiyaglarmi karsilamak i¢in yeterli zaman
bulamadiklar1 ve bu ziyaretlerin hasta merkezli olmamasi nedeniyle gebe kadinlarin sorularina
zamaninda cevap almak i¢in teknolojiye yoneldikleri saptanmistir. Ayni ¢alismada gebelerin
interneti, aileleri ve arkadaslarindan daha faydali buldugu sonucuna ulasilmistir.

Dijital medya wuygulamalar1 sayesinde kadinlarin gebeligin basindan itibaren
degisimlerden haberdar olmasi ve siirekli bebegiyle etkilesim i¢inde olmasi sayesinde gebeler
hem bu siirecin yonetimine aktif olarak katilmakta hem de maternal baglanma diizeyleri
artmaktadir (Johnson, 2014). Harpel (2018)’in Facebook'un gebeler tarafindan kullanimini
arastirmak amaciyla ABD’de yaptigi calismada; dogum dncesinde, ebeveynlerin gebelikle ilgili
bilgilerini ve dogmamis ¢ocugunu (ultrason fotograflarini, cinsiyetini) c¢evresiyle
paylagsmasinin ve dogmamis cocugunu ailenin bir liyesi olarak tanitma girisimlerinin, bebegine
bir kimlik kazandirmasma yardimci oldugu, aile olusturma becerilerine destek sagladigi
bildirilmistir. Dogum oOncesi maternal baglanma “fetiis hakkinda bilgi edinme
arzusu, fetiisle etkilesime girme mutlulugu ve dogmamis bebegini koruma arzusu” olarak
kavramlastirildiginda dogmamis ¢ocuguyla mesgul olma maternal baglanmayir olumlu
etkiledigi i¢in dogum Oncesi baglanma ile sosyal medya arasinda da bir iliski oldugu
disiiniilmektedir. Bu yilizden, gebe bir kadina, gebeligi ve dogmamis ¢cocugun saghig ile ilgili
destek almasi igin dijital medya 6nerilebilir (Mitchell, 2001).

2. Kadinlarin Postnatal Donemde Dijital Medya Kullanimi

Gebelik siireci ve dogum kadmin hayatindaki iki kritik asama oldugu gibi dogum
sonrasi donem de, kadinin rol ve sorumluluklarinda yogun degisimlerin yasandigi stresli bir
zamandir (Slomian ve ark., 2017). Anne olmak, mevcut bir ger¢eklikten bilinmeyen, yeni bir
gerceklige gecmeyi igerir (Lupton 2016). Bu donem annenin fiziksel durumunun eski haline
donmesi, bebegin bakimu ile ilgilenmesi, bebek icin giivenli ¢gevre olusturmasi, bebekle iletisim
kurmasi, yeni rolleri 6grenmesi ve bebekle ilgili problemlerle bas etmesini gerektiren bir
donemdir. Cogu kadin dogum yaptiktan sonra, yenidogan bebeginin bakimiyla basa ¢ikmak
icin belirsizlik, kararsizlik, kaygi ve yalnizlik gibi bir¢ok sorunla kars1 karsiya kalabilmektedir
(Baker ve Yang 2018; Lupton 2016). Anneler; anne olduklar1 i¢in mutludurlar, ancak anneligin
yasamlarinda olusturdugu bazi degisikliklerden (6zerklik ve zaman kaybi, goriiniim, kadinlik,
cinsellik ve mesleki kimlik kaybi1) dolay1 karmasik duygular yasamaktadir. Ebeveynlige ge¢isin
birgok zorlukla dolu bir silire¢ oldugu goz Oniine alindiginda, yeni ebeveynlerin sosyal
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destekleri, ebeveynlige basarili bir sekilde uyum saglamada kritik 6neme sahiptir (Fielden ve
Gallagher 2008).
2.1. Postnatal donemde dijital medya kullanim amaglar

Kadinlar dogal olarak gebelikte ve ebeveynlikte destek ve topluluk duygusu
ararlar. Internet, sanal diinyanin disinda topluluk olusturmak igin essiz bir firsattir. Internet,
kadmnlarin Dbirbirleriyle baglanti kurmasini saglar ve ortak kosullar1 olan kadmnlarin
toplanmasina izin verecek sekilde yapilandirilir (Romano, 2007).

Ebeveynlik ile ilgili dijital medyanin en yaygin kullanim nedenleri arasinda bebeklerin
veya kiiciik cocuklarmm bakimi hakkinda genel bilgiler elde etmek (%67), ¢cocuklarinin biiyiime
ve gelisimini izlemek (%51), emzirme ve beslenme igin tavsiye almak (%43),
cocuklarinin beslenme aligkanliklarini izlemek (%34), cocugun uyku aliskanliklarmi izlemek
(%25), tibbi bilgileri, hastaliklar1 ve tedavilerini takip etmek (%22) ve diger ebeveynlerle (%17)
etkilesimde bulunmak yer almaktadir. Bagka bir ¢alismada da, ebeveynlerin dijital medyada
bilgi arama alanlar1 arasinda 6zellikle ¢ok fazla gelisimsel degisikliklerin oldugu yenidogan
bakimi ve beslenmesi, dogum sonrasi komplikasyonlar, dogum sonrasi depresyon, stres, 6z-
bakim ve hijyen, beslenme, cinsel yasam ve gebelikten korunma yollarmin yer aldigi
saptanmustir (Tomfohrde ve Reinke 2016). Yapilan arastirmalarda, kadinlarin gogunun interneti
dogum sonras1 donem hakkinda bilgi almak, emzirmeyi desteklemek, kendi kendine bakimi
kolaylastirmak ve saglik okuryazarliklarimi gelistirmek amaciyla kullandiklar1 saptanmustir.
Ozellikle dogum sonu arastirilan en yaygim ¢evrimici konunun da emzirme sorunlar1 ve dogum
sonrasi iyilesme oldugu bulunmustur (Alianmoghaddam, Phibbs ve Benn 2019; Grimes, Forster
ve Newton 2014).

2.2. Postnatal donemde dijital medya kullaniminin faydalarn

Sosyal destegin yeni bir boyutu olan dijital medya, ebeveynlik endiseleri olan yeni
annelere ulagsmada, yardim etmede ve bilgi vermede zengin bir destek kaynagi olup siirekli
genislemektedir (Buultjens, Robinson ve Milgrom 2012).

Dijital medya kullaniminin, kadmlarin anneligin sosyal normlarini anlamasina, tecriibe
kazanmasina ve ayni1 zamanda diger annelerle kisilerarasi iligkilerini gelistirmesine yardimci
oldugu bildirilmistir (Dennis ve Chung-lee 2006). Gebelerin ve annelerin anormal bir durumla
karsilastiginda basa ¢ikma deneyimlerinin paylagilmasi, baskalariyla karsilastirilmas: ve diger

annelerle sorunlarin tartigilmasi annelik roliiniin benimsemesinde de 6nemli bir etkendir
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(Slomian ve ark 2017). Yapilan bir ¢alismada ebeveynlerin %42'sinin sosyal medya araciligiyla
ebeveynlik rolleriyle ilgili duygusal veya sosyal destek aldiklari bulunmustur.
(Duggan, Lenhart, Lampe ve Ellison 2015). Dijital ortamda mevcut bilgilerin giincel olmasi,

duygusal destek saglamasi ve dijital medya ile iyi kisisel deneyimler elde edilmesi kullanim
avantajlari olarak belirtilmistir (Jaks ve ark., 2019).

Dijital medya, dogum sonrasi depresyon, gebelik komplikasyonlar1 veya 6zel ihtiyaglari
olan ¢ocuklarin ebeveynligi gibi 6zel durumlara sahip kadinlar i¢in ihtiya¢ duyulan destegi
saglayabilmektedir. Bu durumlar kisinin kendi toplulugunda yaygin olmayan durumlar
olabileceginden, internet, benzer kosullarla karsilasan kadinlarla baglant1 kurmak i¢in benzersiz
bir firsat sunar (Romano, 2007). Cocuklar1 zihinsel hastaliklar, nérolojik bozukluklar veya
otizm gibi ¢esitli hastaliklardan muzdarip olan ebeveynlerin internet {izerinden aldiklar1 sosyal
ve duygusal destege biiyiik deger verdigi bulunmustur. Ayrica ebeveynlerin artik pasif bilgi
alicis1 olmaktan aktif bilgi arayicis1 olmaya gegis yaptigi da bilinmektedir (Plantin ve Daneback
2009).

Dijjital medyanmn ebeveynlide uyum saglama {izerindeki etkisine bakildiginda;
ebeveynlige uyumun lic 6nemli yonii olan ebeveynlik roliine duyulan memnuniyet (Pistrang,
1984), ebeveynlik 6z yeterliligi (Coleman ve Karraker 1997) ve ebeveynlik stresi (Kazdin ve
Whitley 2003) ile ilgili olarak yapilan ¢alismalarda, sosyal medyay1 daha fazla kullanan
ebeveynlerin ebeveynlik roliinden daha fazla memnuniyet duyduklari, ebeveynlik 6z yeterlilik
diizeylerinin arttigt ve ebeveynlik stres diizeylerinin daha diisiik oldugu goriilmiistir
(Bartholomew ve ark., 2012). Yapilan arastirmalara gore internet teknolojisinin, yeni annelere
ebeveynlige gecerken iletisim ve sosyal destek olusturma konusunda yenilikgi firsatlar sundugu
ve bilgiye ulagsmada engelleri azaltma potansiyeline sahip oldugu bulunmustur (Buultjens ve
ark., 2012; Bartholomew ve ark., 2012).

Dijital medya platformlari, kadinlarm emzirmenin olast olumlu ve olumsuz yonleriyle
karsilasmasi, deneyimlerini paylagsmasi ve birbirlerini desteklemesi i¢in ortam saglamakla
birlikte ayrica, bireylerin kendilerine benzer kisilerle 6zdeslesmesini ve sosyallesmesini de
saglamaktadir. Cevrimici destek gruplarinin emzirmeyi bireysel, toplumsal ve sosyal
diizeylerde normallestirmede ve emzirmeyi tesvik etmede 6nemli oldugu saptanmustir (Wagg,
Callanan ve Hassett 2019; Jin, Phua ve Lee 2015; Asiodu, Waters, Dailey ve Lyndon 2015;
Marcon, Bieber ve Azad 2019).
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Yapilan diger bir ¢alismada; annelerin saglik ¢alisanlarindan emzirme konusunda yeterli
bilgi alamamalar1 ve saglik ¢alisanlariin anneleri mamaya yonlendirmeleri sebebiyle emzirme
stiresince annelerin sosyal medyaya daha ¢ok yoneldigi belirtilmektedir. Annelerin yaklasik
%353’1 sosyal medyadan edindikleri bilgilerin emzirme siireclerine olumlu katkida bulundugunu
soylemekte, annelerin %50’si sosyal medyadan aldiklar1 kaynaklara 6nemli oranda giivendigini
belirtmektedir. Ayrica sosyal medyanin, emziren anneler i¢in olduk¢a giivenilir ve ilk sirada
basvurulan bir kaynak oldugu da bildirilmektedir (Demirtas ve Celik 2017). Ayrica yapilan
diger caligmalarda da dijital medya kapsaminda g¢evrimici olarak verilen saglik bilgilerinin
emzirmeyi tesvik ettigi, kadinlarin 6z bakimlar1 ve bebek besleme uygulamalari ile 1lgili fayda
sagladig1 vurgulanmistir (Alianmoghaddam ve ark 2019; Grimes ve ark., 2014).

2.3. Postnatal donemde dijital medya kullanimini etkileyen faktorler

Gilintimiizde, ebeveynlerinin kendi ebeveynlerinden, akrabalarindan ve arkadaslarindan
gelen sosyal destegin azaldigin1 ve bunun sonucunda bilgi ve etkilesim icin internete
basvurduklar1 goriilmiistiir (Bartholomew,Schoppe-Sullivan, Glassman, Kamp Dush ve
Sullivan 2012). Kadmnlarin geleneksel olarak ailelerinin verdigi destegin “eski” oldugunu
vurgulamasi, onlarm deneyimlerinin artik gegerli olmadigini1 belirtmesi ve niifus
hareketliliginin artmasiyla uzakta olmasindan dolayi; ebeveynler cesitli uzmanlardan,
kitaplardan, ebeveyn dergilerinden, televizyon ve dijital medyadan aldiklar1 bilgilere glivenmek
zorunda kaldiklarin1 belirtmektedirler (Connor ve Madge 2010).

Dogum sonras1 donemdeki yeni anneler; i¢ce kapanma, bogulmus hissetme ve kendine

giiven duymama gibi nedenlerle duygusal zorluklar yasayabilmektedir (Ugarriza 2002). Bu

zorluklar, yeni annelerin internete bagvurma ihtiyacini daha da arttirmaktadir (Buultjens ve ark.,
2012).

Sosyal medya sitelerinin ebeveynler tarafindan kullaniminin gebelik durumuna,
cinsiyete ve ebeveynin yasmna gore degismekte oldugu belirtilmektedir. Geng yastaki
ebeveynlerin (40 yasidan kiiciik), sosyal medyay ileri yas ebeveynlerden daha fazla kullandig1
saptanmustir (Baker, Sanders ve Morawska 2017). Ayrica, sosyal medya sitelerini destek almak
icin kullanan ebeveynler incelendiginde, annelerin babalardan daha sik kullandigi dikkati
cekmektedir (Duggan ve ark., 2015). Madge ve Connor'in Ingiliz ebeveynlik sitesi "Babyworld'
konusundaki g¢alismasinda ebeveynlerin %76'sinin 35 yasin altinda oldugu, Sarkadi ve

Bremberg'in Isveg’teki bir ebeveynlik web sitesi ile ilgili ¢alismasinda da bu oranmn %76,5
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oldugu belirtilmistir. Ebeveyn web sitesi ziyaretcilerinin nispeten gen¢ yaslarda olmasi
genellikle ilk kez ebeveyn olmalariyla ilgili bulunmustur (Madge ve Connor 2006; Sarkadi ve
Bremberg 2005).
Sonuc ve Oneriler

Prenatal ve postnatal donem; kadinin fizyolojik ve psikososyal yonden en cok
etkilendigi donemlerdir. Gebeler bu fizyolojik ve psikososyal degisimlere uyum saglamak i¢in
stirekli bilgi arayis1 igindedirler. Kadmlarin, gebelik siireci ile ilgili bilgi sahibi olmasi, prenatal
ve postnatal donemlerinde anne/yenidogan saglik risklerinin azaltilabilmesi acgisindan
onemlidir. Son yillarda internet tabanli dijital medya, teknoloji kullanimmin yayginlagsmasiyla
ve erigim kolaylig1 agisindan gebeler ve ebeveynler i¢in popiiler bir saglik bilgisi kaynagi haline
gelmistir. Yeni nesil dijital medya ile yetistiginden ihtiya¢ duyduklari konularda bilgi edinmek
icin daha fazla dijital medya olanaklarindan yararlanmaktadir. Prenatal ve postnatal donemde
dijital medya kullaniminin genel olarak kadinlara olumlu etkileri oldugu goriilmiistiir. Kadnlar
genellikle bilgi gereksinimini karsilamak, destek saglamak ve destek vermek, keyifli zaman
gecirmek ve diger ebeveynlerle iletisime gegmek i¢in dijital medyay1 kullanmaktadirlar. Saglik
profesyonelleri; prenatal ve postnatal donemin fiziksel, psikolojik ve sosyal yonden saglikli bir
sekilde gecirilebilmesinde anahtar kisilerdir. Ozellikle de ebeler ve kadin saglig1 hemsireleri
gebelerin saghigi ve refahi icin uygun davranis degisikligi yapma noktasinda biiylik 6neme
sahiptirler. Kadinlar1 dinleyip, bilgi gereksinimlerini saptadiktan sonra, bu gereksinimlerin
karsilanmasinda hem bireysel olarak hem de dijital medyada dogru bilgiyi bulabilecekleri
uygun platformlara yonlendirerek kadinlara yardimci olabilirler. Ayrica doguma hazirlik
smiflar1 ya da gebe okullarinda egitim veren kadin saghgi hemsireleri ve ebelerin gebe ve
ebeveynlerin ziyaret ettikleri ortak gebelik ve dogum sitelerini bilmeleri ve takip etmeleri, daha
uygun Onerilebilecek siteleri kesfetmeleri ya da kendilerinin dijital platformlarda yer almalari
iyi bir damigmanlik yapabilmeleri ag¢isindan 6nem tasimaktadir. Kadmlarin dijital medyadan
dogru ve giivenilir saglik bilgilerine ulasmas1 dnemlidir. Bu yilizden online saglik hizmetine
ihtiyagc duyan kadinlarin (gebeler, lohusalar gibi) kullanimi i¢in uygun hale getirilmis,
kisisellestirilmis ve giiglendirilmis saglik bilgilerinin yer aldigi1 online bilgi kaynaklar1
onerilebilir ve gebelerin daha giivenli ve daha saglikli kararlar vermesini saglayacak bilgilere

ulagmasi saglanabilir.
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Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi yoktur.
Finansal Destek: Calisma i¢in finansal destek alimmamustr.
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