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Amag: Aragtirmanin amaci, sezaryen ile dogum yapan kadinlarin postpartum erken dénemde 6z bakim
ve bebek bakimi konularinda yagadiklar: sorunlarin belirlenmesidir.

Yontem: Aragtirma Ekim 2010-Nisan 2011 tarihleri arasinda, Aydin il merkezindeki bir devlet has-
tanesinde kesitsel olarak yapilmigtir. Cahgmanin 6rneklemine, olasihksiz 6rnekleme yontemi ile segilen
235 kadin alinmigtir. Aragtirma verilerinin toplanmasi i¢in yasal izin ve aragtirmaya katilan kadinlarin
sozel olurlari almmigtir. Aragtirma verileri arastirmacilar tarafindan gelistirilen soru formu ile
toplanmigtir. Verileri tanmimlayic istatistikler ve ki-kare ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Cahsmaya katilan kadinlarin yas ortalamalar: 28,23 (Sd=5,87, Arahk: 18-48)’tiir. Kadinlarin
%37 ,4’iiniin ilkokul mezunu oldugu, %72,8’inin ev hanim oldugu, %83,0’1min sosyal giivencesinin
bulundugu, %64,7’sinin gelir diizeyini orta olarak algiladiklar: belirlenmigtir. Kadinlari %32,3’iiniin
iki gebelige, %38,3’iiniin iki yasayan ¢ocuga sahip olduklari, %70,2’sinin bu gebeligi planladiklar: ve
%61,3iiniin gebelikten nce geri ¢ekme yontemi ile korunduklar: belirlenmistir. Kadinlarin %47,7’si
gebelikte anemi yakinmasi yasadiklarini bildirmiglerdir. Anneler dogum sonu erken dénemde kendi 6z
bakimlariyla ilgili olarak en sik ameliyat yerinde agriya (%54,9), hareket etmede zorlanmaya (%52,3),
memelere, beslenmeye ve gaz ¢ikisina (%42,1), diskilamaya (%37,0) yonelik sorunlar yasadiklarim
bildirmiglerdir. Kadinlarin biiyiik bir ¢ogunlugu sezaryen sonrasimnda hareket etme gii¢liigii nedeni ile
bebegini beslemede (%89.4), alt (%44,3) ve viicut (%41,3) temizligi yapmada, giydirmede (%40,9),
gazim ¢ikarma ve uygun pozisyonda tutmada (%29.,4), gobek bakim yapmada (%31,9) ve uyutmada
(%25,1) sorun yasadiklarm belirtmislerdir.

Sonug¢: Bu ¢alismada kadinlarin sezaryen ile dogum yapuiktan sonra agri ve hareket etmede giicliik
nedeni ile kendileri ve bebeklerinin bakimina yonelik sorun yasadiklar: belirlenmistir. Sezaryen ile
dogum yapan kadmlarm sorunlarma yinelik 6zel bakimin planlanmasi ve sunumu ile dogum sonras:
erken dénemde anne ve bebek bakim gelistirilebilir.

Anahtar kelimeler: Bebek bakimi, erken dogum sonrasi donem, 6z bakim, sezaryen
ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to determine the problems experienced by the women who gave birth
by cesarean delivery during the early postpartum period concerning their self- care and infant care.
Methods: The study was conducted cross-sectionally between October 2010 and April 2011 in a state
hospital in Aydm city center. A total of 235 women selected by means of unsampled sampling method
were included in the study. Legal permission for collection of research data and verbal approval of
women participating in the study were obtained. The research data were collected by the questionnaire
form developed by the researchers. The data were evaluated by descriptive statistics and chi-square
tests.

Results: The mean age of the women participating in the study was 28.23+5.87 years, range: 18-48). It
was determined that 37.4% of the women were primary school graduates, 72.8% were housewives,
83.0% had social security, and 64.7% of them perceived their income level as moderate. It was deter-
mined that 32.3% of the women had two pregnancies, 38.3% of them had two living children, 70.2%
of them planned this pregnancy and 61.3% of them protected themselves form being pregnant by with-
drawal method before pregnancy. While 47.7% of the women reported complaints of anemia during
pregnancy. The mothers reported that they experienced problems related to their self-care in the early
postpartum period, namely pain at the surgical wound site (54.9%), difficulty in moving (52.3%),
breast, nourishment and gas outflow (42.1%) and defecation (37.0%). The majority of the women
indicated that they experienced problems during feeding (89.4%), cleaning lower parts (44.3%) the
whole body (41.3%), and the umbilical region (31.9%) dressing (40.9%), and burping their babies,
keeping them in the proper position (29.4%), and putting their baby to sleep (25.1%) because they
experienced difficulty in moving their bodies after the cesarean section .

Conclusion: In this study, it was determined that women experienced difficulties in care for themselves
and their babies due to pain and difficulty in moving after having delivered their babies by cesarean
section. Mother and baby care can be improved in the early postpartum period by planning and pre-
sentation of special care for the problems of women who deliver with cesarean section.
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GIRIS

Dogum kadmn yasaminin en heyecanli anlarindan
birisi olmasina ragmen, halk arasinda dogum agrist
ile ilgili abartili 6nyargilar ve dnceki dogumlardaki
olumsuz deneyimler kadinlarda olumsuz dogum imaji
gelismesine neden olmaktadir. Bu durumlar kadinla-
rin dogum yeglemelerinin sezaryen doguma yonel-
mesine neden olmaktadir. Ayrica hekimlerin sezaryen
dogumu destekleyici tutumlarinin da sezaryen dogum
oranlarinin artmasinda etkisi oldugundan soz edil-
mektedir ¥, Sezaryen dogum son yillarda diinyada
ve lilkemizde en sik major cerrahi girigimler arasin-
dadir @, Tiirkiye Niifus ve Saglik Aragtirmasi (TNSA) ©
verilerine gore iilkemizde sezaryen oran1 %48.,0°dr.
Oysa ki Diinya Saglik Orgiitii’'niin (DSO) “2000
Yilinda Herkese Saglik” hedefleri kapsaminda oner-
digi sezaryen oram %15’tir ©. Ulkemizdeki sezeryan
dogum oraninin yiiksek olmasi bu konuda yeni calig-
malarin gerekliligine isaret etmektedir. Sezaryen
dogum bazi durumlarda annenin ve bebegin yasamini
kurtaran degerli bir obstetrik girisim olmakla birlikte,
anne ve bebek icin cesitli riskleri olan bir major cer-
rahi girisim olarak kabul edilmektedir 7.

Sezaryen dogum vajinal dogumla dogum sonu
donem yoniinden kiyaslandiginda; sezaryen dogum-
da annede hemoraji, puerperal ateg, liriner sistem
enfeksiyonlari, meme sorunlari ve tromboembolizm
gibi postpartum komplikasyonlar vajinal doguma
gore daha sik goriilmektedir ®'V. Sezaryen dogum
vajinal dogumla yenidogan yoniinden kiyaslandigin-
da ise solunum sorunlari (respiratuar distres sendro-
mu, yenidoganin gecici tasipnesi, hipoksik solunum
yetmezligi vb.), ventilator tedavisine gereksinim,
yenidogan yogun bakim iinitesine yatis gibi durumlar
vajinal doguma gore daha fazla goriilmektedir ¢V,
Ayrica sezeryan dogum yapan kadinlarin postpartum
ilk giinlerde kendi bakimlarini ve bebeklerinin gerek-
sinimlerini kargilama konusunda yetersiz olduklari
ve sorunlarla basa ¢ikmakta zorlandiklari da bilinen
bir gergektir ®'?. Sezaryen biiyiik bir cerrahi operas-
yon olmasi nedeniyle lohusalik donemine vajinal
doguma gore ilave yiik getirmekte dolayisiyla anne
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kendinin ve bebeginin bakimi ile ilgili daha ¢ok
sorun yasayabilmektedir. Bu bilgilerden yola ¢ikarak
yapilan literatiir taramasinda sezaryen operasyonu
sonrast kadinlarin erken doénemde yasadiklart 6z
bakim ve bebek bakimina iligkin sorunlara yonelik
siirli sayida aragtirmaya ulagilmig ve giincel yayin-
larda yeni bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu veriler-
den yola cikarak sezaryen operasyonu sonrasi kadin-
larin erken donemde yasadiklar1 6z bakim ve bebek
bakimina iligkin sorunlar belirlenerek anne ve bebek
saghigina katki saglanabilecegi diisiiniilmektedir.
Arastirmamizda sezaryen ile dogum yapan kadinlarin
postpartum erken donemde 6z bakim ve bebek baki-
mu ile ilgili yasadiklari sorunlarin belirlenmesi hedef-
lenmistir.

GEREC ve YONTEM

Aragtirma Ekim 2010- Nisan 2011 tarihleri arasin-
da, Aydin il merkezindeki Kadin Hastaliklar1 ve
Dogum Hastanesinde yapilmistir. Bu hastanede bir yil
onceki sezaryen ile dogum yapan kadin say1s1 569’dur.
Ornekleme en az alinacak kadin sayisi, %95 giiven
aralig1 (0=0,05), P=0,50 ve N= 569 evren sayist ile
hesaplanarak 230 hesaplanmistir. Kesitsel tanimlayici
calismanin drneklemini, olasiliksiz 6rnekleme yonte-
mi ile se¢ilen 235 kadin olusturmustur (n:235).

Ilkokul ve iizeri egitim diizeyinde, 18 yasindan
biiyiik, postpartum 1.-3. giiniinde, herhangi bir psiko-
patolojisi bulunmayan, tekil gebelikli, arastirmaya
katilmay1 goniillii olarak kabul eden, saglikli bebek
sahibi anneler arastirmaya dahil edilmislerdir.
[lkokulu bitirmemis ve 18 yasindan kiigiik olan, post-
partum 3. giinii gecirmis, psikolojik tedavi goren,
cogul gebeligi olan, arastirmaya katilmayi kabul
etmeyen, saglikli bebege sahip olmayan veya anket
formunu doldurmaya yeterli mental saglia sahip
olmayan anneler arastirmaya dahil edilmemistir.
Aragstirma verilerinin toplanmasi i¢in yetkili kurum-
lardan yasal izin ve arastirmaya katilan kadinlardan
sozel ve yazil olurlar alinmistir.

Aragtirma verileri arastirmacilar tarafindan gelis-
tirilen anket formu kullanilarak, kadinlarin 6z bildi-
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rimlerine dayali olarak toplanmistir. Anket formu i¢in
Adnan Menderes Universitesi Kadin Saghigi ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali ve Ebelik
Boliimiinde gorev alan 5 6gretim iiyesinden uzman
goriisli alinmis ve Oneriler dogrultusunda form yine
diizenlenmistir. Anket formunun anlagilabilirlii ve
uygulanabilirligini gelistirmek icin 10 kadimn ile 6n
uygulama yapilmis ve 6n uygulama sirasinda doldu-
rulan formlar analiz kapsamina alinmamistir. Anket
formu, demografik bilgiler (8 soru), obstetrik Oykii
(10 soru), erken postpartum donemde logusaya ilis-
kin yaganan giicliikleri belirlemeye yonelik sorular
(14 soru) ve erken postpartum donemde bebege ilis-
kin yasanan giicliikleri belirlemeye yonelik (11 soru)
sorulardan olugmaktadir.

Veriler SPSS 18 (PASW Inc., Chicago. IL. USA)
paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Sosyo-
demografik ve obstetrik 6zellikler ile lohusa ve bebe-
ge iligkin yasanan giicliikler tanimlayici istatistikler
ile degerlendirilmistir. Lohusa ve bebege iligkin yasa-
nan giicliikleri etkileyen sosyodemografik ve obstet-
rik Ozellliklerin istatistiksel iligkilerinin belirlenme-
sinde ki-kare testi kullamlmustir. Istatistiksel icin p
degerinin 0,005’in altinda olmas1 anlamli kabul edil-
migtir.

BULGULAR

Aragtirmaya katilan annelerin yas ortalamasi
28,23+5,87’dir. Bu annelerin %37 4’1 ilkokul mezu-
nu, %72,8’1 ev hanimi, %83,0’mnin sosyal giivence
sahibi, %64,7’sinin geliri giderine denk, %78,7’si
cekirdek aile tipine ve %97,0’1 resmi nikaha sahiptir.
Ayrica annelerin %39,1’inin esi ilkokul mezunudur.

Arastirma kapsamindaki annelerin %32,3’{iniin
toplam iki gebelik yasadigi, %37,9’unun iki dogum
yaptig1, %38,3’iinilin yasayan iki cocuga sahip oldu-
gu, %9.,8’inin bir defa kiiretaj, %16,2’sinin bir defa
abortus Oykiistiniin oldugu belirlenmistir. Ayrica
annelerin biiyiik cogunlugunun (%52,9) bir 6nceki
gebeliginin tlizerinden 1-4 y1l gecmistir.

Aragtirmada annelerin ¢ogunlugunun (%61,3)
gebelikten once geri ¢ekme yontemini kullandigi,

biiyiik bir kisminin (%70,2) gebeliginin planli oldugu
ve benzer sekilde biiyiik bir kisminin (%88,1) bebe-
gini istedigi belirlenmistir.

Arastirmada annelerin biiyiik bir boliimii (%57.9)
gebeliginde fiziksel rahatsizlik yasamis olup, bu
yasanilan rahatsizligin biiyiik bir kismin (%47,7)
anemi olusturmaktadir. Diger taraftan annelerin
kiiciik bir kisminda (%6,8) gebelik oncesi kronik
hastalik varlig1 belirlenmis olup, bu hastaliklarin
agirlikli olarak (%?24,7) migren oldugu goriilmiistiir.

Arastirmaya katilan annelerin biiyiik ¢cogunlugu-
nun dogum Oncesi bakim hizmetlerinden yararlandigi
(%93 ,2) ve gebeligi siiresince izlemlerini saglik oca-
ginda yaptirdiklari (%38,3) saptanmigtir. Aragtirmada
dogumda annelerin %10,6’sinda anne ve bebekle
ilgili sorun yagsanirken, bu sorunlarin biiyiik bir
cogunlugu (%48,0) fetal kalp hizinda diigmedir.
Ayrica dogumdan sonra anne ve bebeklerin kiigiik bir
boliimii (bebek: %30, anne: %2,6) yogun bakima
alimmugtir (Tablo 1).

Tablo 1. Annelerin gebelik, dogum ve bebege iliskin bazi 6zellikleri.

Gebelik, dogum ve bebege iliskin 6zellikler
(n=235)

Say1 (n) Yiizde (%)

Dogum 6ncesi bakim hizmetlerinden yararlanma 219 932
durumu

Gebeligin nerede izlendigi

Saglik Ocagi 90 383

Saglik Ocag1 + Hastane 72 30,6

Saglik Ocagi + Ozel hekim 57 243

izlenmedi 16 6.8
Dogumda anne ve bebek ile ilgili yaganilan sorun 25 10,6
varligi

Dogum sirasinda anne ve bebek ile ilgili
yasanilan sorunlar

Acilma olmamasi-dogumun ilerlememesi 6 240
Fetal kalp hizinin diigmesi 12 48,0
Prezantasyon pozisyon bozuklugu 2 8,0
Annede kanama 5 20,0
Bebegin yogun bakima alinma durumu 7 30
Annenin yogun bakima alinma durumu 6 2,6

Aragtirma kapsamindaki annelerin erken postpartum
donemde %42,1’inde memelere iligkin sorun sapta-
nirken bu sorunlarin biiylik bir cogunlugu (%65.,5)
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Tablo 2. Erken postpartum dénemde annenin 6z bakimina iligkin ya-
sadig giicliikler.
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Tablo 3. Erken postpartum donemde bebege iliskin yasanan giic-
liikler.

Giigliikler Say1 (n) Yiizde (%) Giicliikler (n=235) Say1 (n) Yiizde (%)
Memelere iligkin sorun varligi (n=235) 99 42,1 Beslenmesine iliskin sorun varlig1 210 894
Memelere iliskin yasanan sorunlar (n=58) Uyumasina iligkin sorun varligi 59 25.1
Siitiin gelmemesi 38 65,5
Hassasiyet 5 8,7 Giydirilmesine iligkin sorun varlig 96 409
Catlak 6 103
Ice ¢okiik meme ucu 9 155 Gaz ¢ikigina iliskin sorun varlig 69 294
Ameliyat yerinde agr1 varligi (n= 235) 129 549 Uygun pozisyonda tutulmasina iligkin sorun 69 294
varligi
Idrar ¢ikigma iligkin sorun varligi (n=235) 46 19.6
Gobek bakimina iligkin sorun varlig 75 319
Idrar ¢ikigina iliskin yasanan sorunlar (n=28)
Yanma 19 404 Alt temizligine iligkin sorun varlig 104 443
Zorlanma/Yapamama 28 59,6
Viicut temizligine iligkin sorun varlig 97 413
Gaz ¢ikisiin olmamasina iligkin sorun varligi 99 42,1
(n=235) Solunumuna iligkin sorun varlig 5 2,1
Digkilamaya iliskin sorun varligi (n=235) 87 370
Digkilamaya iligkin yasanan sorunlar (n=87) bir boliimii idrar yapmada zorlanma/yapamama
Zorlanma 34 39,1 .
Diski yok 53 789 (%59,6)’dir (Tablo 2).
. Annelerin biiyiik bir cogunlugunda (%42,1)
Hareket etmede zorlanma iligkin sorun varlhigi 123 523 . o
(n=235) dogum sonu gaz cikisiyla ilgili sorun saptanmis olup,
o " R y .
Kisisel hijyeni yerine getirmeye iliskin sorun 60 255 dogum oncesi egitim alanlarin %37,2’sinde almayan-
varhg (n=235) larin ise %55,6’sinda gaz ¢ikigina iligkin sorun sap-
Beslenmeye iliskin sorun varligi (n=235) 99 42,1 tanmistir. Yapilan istatistiksel degerlendirmede grup-
. 9
Uykusuzluk (n=235) 85 366 lar arasindaki fark anlamli bulunmustur (X?=7,610,
- p=0,006). Ayrica annelerin %37,0’inda digkilamaya
Uzgiin ve endiseli olma hali (n=235) 31 13,2 L. o .
iligkin sorun saptanirken bu sorunlarin biiylik bir
Gelecekteki cinsel yasaminin eskisi gibi 17 85 s 8
olmayaca diisiince (1=235) cogunlugu (%78,9) digkilamanin olmamasidir (Tablo
2).
Annelik roliinii yerine getirememeye iligkin 22 94 . o . v o
endise (n=235) Annelerin biiylik bir boliimiiniin (%52,3) dogum
Bebekle iletisim kurmaya iligkin sorun varhigi 15 64 sonu erken donemde hareket etmeye lh§k1n sorun
(n=235) yasadig1 belirlenmis olup calisan annelerin %38,6’s1
Dogum sonu kanama varligi (n=235) 3 13 calismayanlarin ise %48,1’i hareket etmeyle ilgili

siitiin gelmemesidir. Benzer sekilde annelerin biiytik
bir cogunlugunda (%54,9) ameliyat yerinde agr1 sap-
tanmis olup dogum oncesi egitim alanlarin %32.,5’°1
almayanlarin ise %57,5’1 dogum sonu agr1 yasadikla-
rimi bildirmistir. Yapilan istatistiksel degerlendirme-
de, gruplar arasindaki fark anlamli bulunmustur (X?=
4426, p=0,035) (Tablo 2).

Aragtirmada, annelerin %19,6’sinda idrar c¢ikigina
yonelik sorun saptanmis olup, bu sorunlarin biiyiik
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sorun yasadiklarii belirtmislerdir. Yapilan istatistik-
sel degerlendirmede gruplar arasindaki fark anlamli
bulunmustur (X?=4,845, p=0,028) (Tablo 2).
Aragtirmadaki annelerin %?25,5’inin kisisel hijye-
ni yerine getirmede zorlanmaya, %42,1’inin beslen-
meye, %36,6’sinin uykusuzluga iligkin sorun yasa-
diklart ve %13,2’sinin kendisini iizgiin ve endiseli
hissettigi belirlenmistir. Ayrica annelerin kiiclik bir
bolimii gelecekteki cinsel yasaminin eskisi gibi
olmayacagina yonelik olumsuz diisiincesinin oldugu-
nu (%38.,5) ve annelik roliinii yerine getirmeyle ilgili
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korku yasadiklarini (%9.4) belirtmislerdir. Benzer
sekilde annelerin kii¢iik bir boliimii bebekle iletigim
kurmaya yonelik (%6.4) sorun yasadiklarimi belirtir-
ken normalin diginda dogum sonu kanama saptanan
annelerin orani %1 ,3’tiir (Tablo 2).

Tablo 3’te erken postpartum dénemde bebege
iliskin yasanan giicliikler goriilmektedir. Aragtirmada,
bebeklerin %89 .4’iinlin beslenmesine, %25,1’inin
uyumasina, %40,9’unun giydirilmesine, %294 {iniin
gazinin ¢ikartilmasina ve bebegin uygun pozisyonda
%31,9’unun
%44 ,3’tinlin alt temizligine iliskin sorun varlig1 belir-

tutulmasina, gobek  bakimina,
lenmistir. Ayrica annelerin %41,3’iiniin bebegin viicut
temizligine iligkin sorun yasadigi saptanmis olup,
bebegini isteyen annelerin %32 .4’iiniin, istemeyen
annelerin ise %51,3’iiniin bebegin viicut temizligine
iliskin sorun yasadigi belirlenmistir. Istatistiksel
degerlendirmede gruplar arasindaki fark anlamli
bulunmustur (X2?=3,301, p=0,069). Ek olarak aragtir-
ma kapsamindaki annelerin kiigiik bir boliimiinde
(%2,1) bebegin solunumuna iliskin sorun belirlen-
mistir.

TARTISMA

Calismamizda dogum sonu erken dénemde kadin-
larin kendi 6z bakimlartyla ilgili en sik olarak ameli-
yat yerinde agri1, hareket etmede zorlanma, gaz ¢ikist,
beslenme ve digkilamaya iligkin sorunlar yasadiklart,
bebekle ilgili olarak ise bebegin beslenmesi, alt ve
viicut temizligi, giydirilmesi ve gobek bakimina
yonelik sorunlar yagadiklar goriilmiigtir.

Aragtirmada dogum Oncesi egitim alan annelerin
daha az agr yakinmasi yasamis olmalart dogum
oncesi bakim hizmetlerindeki bilgilendirmenin 6ne-
mini gostermesi acisindan énemlidir.

Aragtirmada annelerin yaridan fazlasinin hareket
ederken zorlandig1 ve bu sonucun Giingér ve ark. 19
aragtirma sonuglarina gore daha diisiik oldugu goriil-
miistiir. Bu durum aragtirmadaki annelerin dogum
sonu analjezi gereksiniminin etkin olarak kargilanmis
olabilecegini diisiindiirmektedir. Ayrica arastirmada
caligsan kadnlarin dogum sonu erken déonemde hare-

ket etmeyle ilgili daha az sorun yasiyor olmasi gebe-
likte hareket etmenin olumlu sonuglarini gostermekte
ve gebelik egzersizlerinin dnemini vurgulamaktadir.

Annelerin biiyiik bir boliimiiniin beslenmeyle ilgi-
li sorun yasityor olmasi cerrahi girisimler sonrasinda
sivi gidalardan kat1 gidalara (Rejim 1, Rejim 2, Rejim
3) asamali gecislerde giicliik yasadiklarini diisiindiir-
mektedir ).

Dogum oncesi egitim alan annelerin gaz ¢ikigina
yonelik daha az sorun yasiyor olmasi dogum Oncesi
bilgilendirmenin énemini bir kez daha gostermekte-
dir. Ayrica annelerin biiylik ¢ogunlugunun dogum
sonu erken donemde digkilamayla ilgili sorun yastyor
olmasi sezaryen dogum seklinin olumsuz sonuclarini
gostermesi agisindan 6nemlidir.

Aragtirmada, erken postpartum dénemde bebege
iliskin yasanan giicliikler goriilme sikli§1 agisindan
sirasiyla bebegin beslenmesi, alt ve viicut temizligi,
giydirilmesi ve gobek bakimina iliskindir. En sik
goriilen sorunun bebegin beslenmesiyle ilgili olmast
literatiirde yer alan sezaryenin emzirme iizerine
olumsuz etkisini desteklemektedir !5, Diger yasa-
nan giicliikler de iyi bir dogum 6ncesi bakim hizmeti
ile dnlenebilecek niteliktedir. Ayrica bebegini isteme-
yen annelerin bebeklerin viicut temizliginde daha
fazla sorun yasiyor olmasi bu annelerin daha fazla
dogum sonu doneme uyum sorunu yasadiklarini
diigtindiirmektedir 1.

Calismamizin verilerinin annelerin 6z bildirimle-
rinden olugmasi, ¢aligmaya dahil olan katilimei sayi-
sinin goreceli olarak az olmasi ve drneklem belirle-
menin olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile yapilmig
olmast ¢alismanin sinirliliklart arasinda sayilabilir.

SONUC ve ONERILER

Arastirmada annelerin dogum sonu erken dénem-
de kendi 6z bakimlariyla ilgili siklik sirasiyla ameli-
yat yerinde agri, hareket etmede zorlanma, gaz ¢ikist
ve beslenme ile digkilamaya iligskindir. Bebekle ilgili
olarak ise sirasiyla bebegin beslenmesi, viicut temiz-
ligi, giydirilmesi ve gobek bakimina yonelik yagsanan
sorunlardir. Bu gii¢liikler dogum oncesi bakim hiz-
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meti ile Onlenebilecek niteliktedir. Dogum oncesi
bakim hizmetinin arttirilmasi icin dogum Oncesi
bakim hizmetleri kapsaminda egitim ve danismanlik
hizmetlerinin etkin sekilde planlanmas: ve yiiriitiil-
mesinin saglanmasi, dogum oncesi bakim hizmetle-
rinde gorev alan saglik calisanlarinin farkindaliginin
artirtlmasina yonelik hizmet ici egitim programlari-
nin hazirlanmasi ve uygulanmasi onerilebilir.

Tesekkiir

Aragtirmanin veri toplama asamasina katkida
bulunan Ebe Yesim Unsel ve Firuzan Akaba’ya
tesekkiir ederiz.
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