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Postpartum Depresyonun Etiyolojisi: Kiultiir Etkisi

Etiology of Postpartum Depression: Culture Effect
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0z

Postpartum dénem kadinin psikiyatrik hastaliklara en fazla
yakalanma riski tagidigi dénemdir. Postpartum ddénemdeki
ruhsal hastaliklar, annelik hiiznii (baby blues), postpartum
depresyon ve postpartum psikoz olmak Ulizere (g farkli sekilde
goriilebilmektedir. Dogum olayinin en sik komplikasyonu olan
PPD (Postpartum Depresyon) yeni dogum yapan kadinlarin
yaklasik %710-15’inde gériilmektedir. PPD’nin etiyolojisinde
biyolojik, psikolojik ve sosyokliltiirel faktérlerin etkili oldugu
bildirilmektedir. PPD etiyolojisinde sbz ettigimiz sosyokdiltiirel
durumlar cografi farkliliklar gsterir. Birgok kiltiirde dogum sonu
dbénem bir duyarlilik dénemi olarak ele alinmakta, anne ve
bebegin saghdini korumak icin cesitli geleneksel uygulamalar
yapilmaktadir. Halk kiiltiirinde birtakim olagandiistii halleriyle
insanlarin  yasaminda etkileri oldugu dsiiniilen gizemli
yaratiklarin varligina inanilmaktadir. Kusaktan kusaga aktarilan
inanmalardan biri de alkarisi-albasmasi inanmasidir. Aslinda
“alkarisi” inanmalarinin gercek yasam ve bilimle ilgisi
arastinildiginda tipta ve psikolojideki “postpartum depresyon” ile
ilgili bir inanma oldugu anlasiimaktadir. Bu baglamda saglik
profesyonellerinin albasmasiyla ilgili inanislari ve uygulamalari
bilmesi ve toplumu genel olarak logusalik dénemi sorunlari, 6zel
olarak geleneksel-térensel yaklagsimlardan kaynaklanabilecek
riskler hakkinda aydinlatmasi énem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Dogum sonrasi, Kkiltir etkisi,
postpartum depresyon

ABSTRACT

The postpartum period is the period women are most likely
to have psychiatric illnesses. Postpartum mental illnesses
can be seen in three different ways as baby blues, postpar-
tum depression and postpartum psychosis. Postpartum
Depression (PPD) is the most common complication of the
birth and affects approximately 10%-15% of women who
had just gave birth. Biological, psychological and socio-
cultural factors are reported to be effective in the etiology of
PPD. The sociocultural conditions that we mentioned in the
etiology of PPD show geographical differences. In many
folk cultures, birth is considered as a period of sensi-tivity
and various traditional practices are being imple-mented to
protect the health of mother and baby. It is beli-eved that
the existence of mysterious creatures thought to be
influential in people’s lives in some extraordinary situa-tions
in folk culture. One of the beliefs conveyed from the
beginning is the belief in the ‘“incubus”. In fact, it is
understood that belief in “incubus” is a belief in “envy” and
‘postpartum depression” in psychology when it is
investigated in relation to real life and science. In this con-
text, it is important for health professionals’ knowledge of
beliefs and practices to inform the society about the risks
that may arise from problems in paternal period in general,
and traditional-ceremonial approaches in particular.

Key Words: Culture effect, postpartum, postpartum
depression

GiRiS

Postpartum dénem kadinin psikiyatrik hastaliklara en
fazla yakalanma riski tasidigi donemdir. Postpartum
dénemde annede gelisen herhangi bir psikiyatrik
hastalik yalnizca annenin degil, cocugun sagligini da
olumsuz yonde etkilemektedir ¢). Bu makale PPD
etkileyen faktorler ve PPD’de kdltir etkisini derle-
mek amaciyla hazirlanmistir.
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Postpartum Depresyon

Postpartum dénemde ortaya cikan ve farkli klinik
gorinumlere sahip olan ruhsal bozukluklari tanimla-
mak i¢in postpartum ruhsal bozukluk kavrami kulla-
nilmaktadir . Postpartum dénemdeki ruhsal hasta-
liklar, annelik hizni (baby blues), postpartum dep-
resyon ve postpartum psikoz olmak Uzere Ug farkl
sekilde gorilebilmektedir. Bu hastaliklardan biri olan
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PPD depresif duygu hali, sugluluk, yorgunluk,
uyku bozukluklari, istahsizlik, anhedoni, suisidal
ve/veya homisidal disinceler ve dider somatik
belirtilerle seyreden ve dogumdan sonraki 6-8
hafta arasinda baglayan bir bozukluktur (-6).

Psikiyatrik tani sistemlerinde (DSM-V ve ICD-10)
gebelikte ve postpartum doénemde gorilen psikiyatrik
bozukluklari ayri bir klinik tani olarak tanimlanmamis
olup, PPD, DSM-V’de “Duygudurum Bozukluklari” iginde
yer almakta ve “Postpartum Baslangig Belirleyicisi”
bashgi altinda postpartum dort hafta iginde epizodun
baslamasi seklinde tanimlanmaktadir (.s. ICD-10'da ise
“Fizyolojik Bozukluklar ve Fiziksel Etkenlerle Baglantil
Davranigs Sendromlari” ana bashgi altinda “Lohusalikla
Baglantili ve Bagka Yerde Siniflandiriimamis Ruhsal ve
Davranigsal Bozukluklar” olarak bir bolim ayriimistir ).

PPD, anne, bebek ve tim aile igin olumsuz sonuglar
dogurabileceginden 6zel bir yaklagim gerektirmekte-
dir. PPD’de anne-bebek arasindaki bag ciddi bir
sekilde bozulur. PPD annenin benlik saygisini, yete-
neklerini, anne-bebek iligkisini, bebegin bakimini ve
aile i¢ci sorumluluklarini olumsuz ydnde etkileyebil-
mekle beraber, depresif anneler, bebekle duygusal
bag kurmakta gligliik gekerler. Bu annelerin ¢ocukla-
ri, davranissal ve duygusal gugcliklerin yani sira
bilissel fonksiyonlarda da gl¢lik yasarlar @,10).

Epidemiyoloji

Dodum olayinin en sik psikiyatrik komplikasyonu
olan PPD’nin yayginhigi igin kullanilan yontem fark-
liliklarindan dolay! degisik oranlarin oldugu belirtil-
mekle birlikte arastirmalar, yeni dogum yapan kadin-
larin yaklasik %10-15’'inde PPD’nin gelistigini gos-
termektedir (11,12. Amerika ve Avrupa’da PPD gérilme
sikliginin %3.5 ile %17.5 arasinda degisim gos-
terdigi, Turkiye'de yapilan ¢aligmalarda ise, sikligin
%14 ile %58 arasinda degistidi saptanmigtir.
Londra’da etnik gruplar Gzerinde yapilan ¢calismalar-
da ise, Asya kokenli topluluklarda PPD’nin 2.7 kat
fazla gorildugu tespit edilmistir (3 13-20).

Etiyoloji

PPD'nin etiyolojisinde biyolojik, psikolojik ve sos-

yokulturel faktorlerin etkili oldugu bildiriimektedir.
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Dogum sonrasi meydana gelen hormonal degisiklikler,
stres6r durumlarin varligi, evlilik iliskisinin zayif olmasi,
destek sistemlerindeki yetersizlikler, benlik saygisinda
dusme, beden imgesindeki degisiklikler, sosyokulturel
diizey ile bireyin isindeki konumu gibi pek gok faktor
PPD gelisimine zemin hazirlayabilmektedir. Ayrica
dogum oOncesi depresyon veya anksiyetenin varligi,
daha 6nce gegirilmis depresyon ¢ykusu, ailede herhangi
bir duygu durum bozuklugu éykisunin bulunmasi, daha
onceki dogumlar sonrasinda PPD gegiriimis olmasi,
gocuk bakimina iligkin yasanan stresler, sosyal destek
eksikligi, annelik hiuznu, egitim dizeyi, dogum sayisi,
adolesan annelik  veya dogumlar,
sosyoekonomik durum, genis aile ile yasam, aile igi

sezaryen

siddet ve bebegin istenme durumunun da PPD

geligimini etkiledigi belirtiimektedir (13,21-23).

Kiiltiirel Etki

PPD etiyolojisinde  bahsettigimiz  sosyokdltirel
durumlar cografi farkliliklar gosterir. Birgok kultiirde
dodum sonu dénem bir duyarhlik dénemi olarak ele
alinmakta, anne ve bebegin sagligini korumak igin
cesiti  geleneksel uygulamalar  yapilmaktadir.
Geleneksel uygulamalarin saglik Uzerindeki etkisi
olumlu olabildigi gibi, zaman zaman yasami tehdit
edici nitelikte olumsuz boyutlara da ulasabilecegi igin
dodum yapan kadin ve ailesine bakim veren saglik
calisanlarinin kadini yasadigi kiltirel gevre iginde
degerlendirmeleri dnemlidir @4-27).

Turkiye cografi konumu nedeniyle, folklor agisindan
birgok farkh kaltirin bir araya gelip farkh sentezlerin
olustugu bir Ulkedir. Saglik ve hastalik kavramlar
kiltirel yapi iginde sekillenen ve kiltirden Kkdltire
degisebilen kavramlardir. Halk kiltirinde birtakim
olaganustli halleriyle insanlarin yasaminda etkileri
oldugu dustnilen esrarengiz vyaratiklarin varligina
inaniimaktadir. Kusaktan kusaga aktarilan inanmalar-
dan biri de “alkarisi-albasmasi” inanmasidir. Bu inanma,
Anadolu’nun kimi bdlgelerinde, yeni dogum yapmis
lohusa kadinlara goriinen, onlarin korkmasina, hasta
olmasina, hatta 6lmesine neden olan kot bir cin olarak
ifade edilmektedir. Bu cinin yeni dogmus bebeklere de
zarar verdigine inanilmaktadir. Bu cin “alkaris!’,
meydana gelen durum ise “albasmasi” olarak
adlandiriimaktadir. Eski Turklerden ginimize kadar
“alkarisi, albasti, albis, almis” adlariyla
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lohusaya musallat olduguna inaniimaktadir (s-s0.
Aslinda “alkarisi” inanmalarinin gercek yasam ve
bilimle ilgisi arastinldiginda tipta ve psikolojideki
“postpartum depresyon” ile ilgili bir inanma oldugu
anlasilmaktadir 1. Ulkemizin farkli yérelerinde de
albasmasi inanisinin varligi ve ondan korunmaya
yonelik bazi uygulamalarin yapildigi gérilmektedir (-
as. Ulkemizde &zellikle dogumdan sonraki kirk giin
icerisinde anneye albasmamasi, sutinin kagma-
masi ya da bol olmasi, ¢ocugu kirk basmamasi,
uykunun bol olmasi igin gesitli dinsel ve bulyusel
pratikler uygulanmaktadir. Bu uygulamalardan biri de
albasmasi inanigl i¢in yapilan uygulamalardir es.

Kibris Turklerinde, albastinin karakteri ve sureti ile var
olan bu inaniglarin Turk dunyasinin genelinde mevcut
olanlarla buyuk kosutluk arz ettigi gérilmektedir. Kazak,
Kirgiz ve Baskurt Turkleri, albastinin keci veya tilki
suretine giren sarisin bir kadin olduguna ve lohusanin

cigerini alip suya attigina inanmaktadirlar s).

Toplumun kdiltirel degerleri, tutum ve davranislari,
inang ve inaniglari kigilerin yasam bicimlerini belirle-
mekte ve dolayisi ile saglik kosullarini etkileyebil-
mektedir. Geleneksel uygulamalarin bazilar saghga
zararl (U¢ ezan vakti boyunca bebegdin emziriimeme-
si, kolostrumun bebege verilmemesi vb.), bazilari
yararh (kirk giin boyunca anne ve bebegi korumak
icin yapilan bakimlar, annenin yalniz birakilmamasi,
beslenmesine 6zen gdsterilmesi vb.) iken, bazilari da
ne yarar ne de zarar (bebegin sarilik olmamasi igin
yanina sari ortii konulmasi) saglar niteliktedir. Ancak
zarar vermeyen bu uygulamalarin tedaviyi geciktirici
etkisi olabilecedi g6z ardi edilmemeli ve bu konuda
dikkatli olunmaldir (s).

Ciddi bir klinik tablonun gercekten var oldugu durum-
larda, geleneksel ve térensel yontemler lohusanin sag-
lik kuruluslarina basvurusunu geciktirebilmesi hatta
Olimine neden olabilmesi riskinden s6z edilebilir. Bu
baglamda, saglik profesyonellerinin albasmasiyla ilgili
inaniglari ve uygulamalari bilmesi ve toplumu genel
olarak logusallk donemi sorunlari, 06zel olarak
geleneksel-tdrensel yaklasimlardan kaynaklanabilecek
riskler hakkinda aydinlatmasi 6nem tagimaktadir (s).

SONUC

Annenin iglevselligi ve yagsam kalitesini dnemli 6l¢u-
12

de etkileyen bu klinik tablo ayni zamanda yeni doga-
nin gelisimini olumsuz etkilemesi itibariyle erken tani
ve tedavi gerektirmektedir. Halk arasinda farkli tabir-
lerle tarif edilen bu bozukluk hakkinda saglik ¢alisan-
larinin kultirel demografiye hakim olmasi PPD’nin
erken tanilanmasinda etkili olacagdi disintlmektedir.
Bu anlamda, saglik ¢alisanlarina ydérenin kulttrel dili
hakkinda egitim verilmesi 6nerilmektedir.
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