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Anne Adaylarina Verilen Egitimin
Gebelik, Dogum ve Lohusaliga Iliskin
Geleneksel Uygulamalara Etkisi

The Effects of the Training Applied to
Expectant Mothers Related to
the Traditional Applications of
Pregnancy, Childbirth, Puerperium

OZET Amag: Bu aragtirmada, gebelik, dogum ve lohusaliga iliskin geleneksel uygulamalar konusunda anne
adaylarina verilen egitimin, geleneksel inang ve uygulamalara etkisi arastirildi. Gereg ve Yontemler: Aras-
tirmada hem tarama hem de deneme modeli kullanildi. Gebelik, dogum ve lohusaliga iliskin geleneksel inang
ve uygulamalar: belirlemede tarama modeli uygulanirken, egitim programinin geleneksel inang ve uygula-
malara etkisini belirlemeye y6nelik 6n test/son test kontrol gruplu model uygulandi. 24-36. haftasinda olan,
egitimlerden yeterince yararlanamayan, alt sosyokiiltiirel diizeyde 31’i deneme, 33’ti kontrol grubu toplam
64 gebeye egitim verildi. Caligmada Anne sagh Egitim Programina baglamadan 6nce “Anne saghg1 Gele-
neksel Inang ve Uygulamalar Goriisme Formu” (n=196) uygulanarak, gerekli bilgiler toplandi. Sonra “Anne
Sagligryla Ilgili Geleneksel Inang ve Uygulamalar Olcegi” ile “Anne Saghg: Basar1 Testi” hazirlanarak n test
ve son test seklinde uygulandi. Bulgular: Anne adaylarinin %87,6’s1 farkli bitkiler karistirihip i¢ildiginde gebe
kalinabilecegine inandigini; %77’si rahime seker, katran, sogan vb. bitki ve baharatlarla karistirilan pamuk
yerlestirildiginde gebelik olabilecegini, %78,2’si gebe giizel kisilere bakarsa ¢ocugunun giizel olacagini be-
lirttiler. Egitim sonucunda, deneme grubundakilerin basar1 testinin son test puanlarinda anlaml artis belir-
lendi, bagar: testi son test puan ortalamalar1 kontrol grubuna gore yiiksek bulundu (p=0,025). Kontrol
grubundakilerin AS-FOIU Tutum Olgegi 6n test/son test puan ortalamalar arasinda anlamh diizeyde fark ol-
mad (p=0,525). Egitim sonucu anne adaylarinda gebelik, dogum ve lohusaliga iligkin olumlu degisikliklerin
gerceklestigi AS-FOIU tutum 8lgeginin son test puan ortalamalarinin én teste gére yiiksek oldugu belirlendi
(p<0,053). Sonug: Verilerin degerlendirilmesi sonucunda gebelik, dogum ve lohusaliga iligkin egitim verilen
anne adaylarinin geleneksel inang ve uygulamalarinda olumlu yonde degisim oldugu ve egitim programinin
bagarili oldugu ortaya kondu.

Anahtar Kelimeler: Gebelik; tip, geleneksel; dogum sirasi; bebek bakimi

ABSTRACT Objective: In this study, the influences of Mother Health and Child Care Training Program on
expectant mothers’ traditional belief and applications related to pregnancy, childbirth and puerperium have
been researched. Material and Methods: In the research, both scanning and experimenting models have been
used. While scanning model was used to define traditional belief and applications related to pregnancy, puer-
perium, the real experimental model with pre-test and post-test design was used to define the effects of tra-
ditional belief and applications of the training program. Among 64 pregnant individuals, 31 experimental
from the sub-socio-cultural society and 33 from the control group, who could not take the benefits of the
training sufficiently, were educated during 24-36 week-pregnancy period. In this study, the data were ac-
quired first by applying “the Interview Form of Traditional Belief and Applications of Mother Health” (n=
196). Then, the “Scale of Traditional Belief and Applications in Mother Health” and “Success Test about
Mother Health” were applied as pre-tests and post-tests. Results: 87.6 percent of the expectant mothers
stated that they believed to become pregnant by drinking the mixture of different plants; 77% of mothers
said by placing sugar, sugar, tar, and the cotton made out of herbs, spices and onions, etc., into the uterus,
78.2% said that they believed the baby would be beautiful if the pregnant lady stared at the beautiful people
around. At the end of the training, a significant increase were recorded in the post test achievement scores
of experimental group, and achievement test was found to be higher than the control group posttest mean
scores (p=0.025). There was no significant difference among the mean scores of pretest/posttest AS-FOIU
Attitude Scale in the control group (p=0.525). At the end of the training, it was observed that there were pos-
itive changes among mothers related to pregnancy, delivery, and puerperium, furthermore AS-FOIU posttest
attitude scale means were found to be significantly higher than pretest scores (p<0,053). Conclusion: As a re-
sult of evaluation of data, it is asserted that there has been a positive improvement in the training program
about the traditional belief and applications related to pregnancy, childbirth, puerperium care topics and the
training program has been successful.

Key Words: Pregnancy; medicine, traditional; birth order; infant care
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ogum O6ncesi bakimin eksikligi anne 6liim-
Dlerinin en 6nemli nedenlerindendir. Bir-

lesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu
(UNICEF) ve Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’niin 15
Eylal 2011 tarihindeki agiklamalarinda; en az bir
kez dogum 6ncesi bakim alma orani Kiiba, Finlan-
diya ve Avusturya’da %100, Fransa ve Amerika Bir-
lesik Devletleri'nde %99, Afganistan’da %37,
Somali’de %32’dir. Yenidogan bebeklerin bakimi
i¢cin annelere egitim verilmemesinin 6liim riskini
artirdiginin 6zellikle vurgulandigi rapora gore;
1990 ile 2010 yallar1 arasinda 5 yas alti1 ¢cocuklar
6liim hiz1 1000 canli dogumda 88’den 57’ye iigte bir
oraninda azalmis oldugu, ancak bu ilerleme hizi-
nin Binyil Kalkinma Hedefleri (BKH)'nden 4’tin-
ciisiine ulagilmas: agisindan yeterli olmadig: basin
aciklamasiyla duyurulmustur. Kiiba, Finlandiya ve
Avusturya’da yasayan tim kadinlar gebelikleri sii-
resince en az bir kez saglik profesyoneli ile karsila-
sirken; az gelismis iilkeler i¢in oranlar ¢ok
diisiiktiir. Tiirkiye’de ise bu oran Hacettepe Uni-
versitesi Niifus Etiitleri Enstitiisii tarafindan yapi-
lan 2008 Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi
(TNSA) verilerine gore %81,1°dir.!?

Tiirkiye’de 2000’li yillarda hélen dogumlarin
mabhalle ebesi tarafindan yapildigi, cocuk bakimi ile
bilgilerin daha ¢ok biiyiiklerden 6grenildigi ve ¢o-
cuklar hastalandiklar1 zaman 6ncelikle geleneksel
inanglara gore tedavi edilmekte ancak iyileseme-
yecegi anlasildiginda doktora gotiiriildigi belirtil-
mektedir.>* Kadin saghgini etkileyen pek cok
faktor vardir, ancak bunlarin yaninda 6zellikle kir-
sal kesimde kadinlarin sagligina zararh fonksiyonel
olmayan uygulamalarin varlig: oldukca 6nemlidir.
Bu geleneksel uygulamalardan &zellikle sagligi
olumsuz yonde etkileyebilecek olanlarin diizeltil-
mesi, eksik olanlarin tamamlanmasi, olumlu olan-
larin pekistirilmesi gerekmektedir. Biitiin bunlarin
basarilmasi ise toplumun geleneksel inang ve uy-
gulamalarini tanimakla miimkiindir.

Geleneksel yontemler; geleneklerde kokiinii
bulan ve kusaktan kusaga aktarilan yontemlerdir.
Geleneksel saglik uygulamalari; toplumun inang,
gelenek, deger ve kiiltiirleri ile ilgili yaptiklar: tibbi
uygulamalardir. Afrika iilkelerinde dogumlarin ¢o-
gunlukla geleneksel yontemlerle yapildigi; Ghana,

Mali, Nigeria ve Zambia’da sitmanin neden oldugu
yliksek atesin ¢ogunlukla (%60) evlerde otlarla te-
davi edilmeye ¢alisildigi DSO raporlarinda yer al-
maktadir.® Ulkemizde ise, akut ve kronik
hastaliklar yani sira, 6zellikle gebelik, dogum, lo-
husalik donemlerinde geleneksel tedavi uygulama-
larina bagvuruldugu, 6zellikle kirsal kesimde bu
egilimin arttig1 bazi ¢aligmalarda elde edilen bul-

gular arasindadir.””?

Aragtirmada, anne saglig1 egitimi programinin
anne adaylarinin gebelik, dogum ve lohusaliga ilis-
kin geleneksel inan¢ ve uygulamalarini etkileme
durumuna yanit aranmigtur.

I GEREC VE YONTEMLER

Gebelik, dogum, lohusalik ve bebek bakimina ilis-
kin fonksiyonel olmayan inang ve uygulamalari be-
lirlemede tarama modeli uygulanirken, hazirlanan
egitim programinin fonksiyonel olmayan inang ve
uygulamalara etkisini ve annelerin bilgi diizeyle-
rindeki artis1 belirlemeye yonelik deneme modeli
uygulanmustir.

Aragtirmanin ilk asamasini olugturan fonksi-
yonel olmayan uygulamalari belirlemede; en az bir
kez gebelik veya dogum yasamis olan 196 kadin bi-
rinci ¢aligma grubunu olusturmustur. Aragtirmanin
ikinci grubunu daha 6nce dogum yapmamus, gebe-
liginin 24-36. haftalarinda olan, alt sosyokiiltiirel
diizeyde olup egitim hizmetlerinden yeterince ya-
rarlanamayan anne adaylar olusturmaktadir. Aras-
tirma kapsamina alinan kadinlarla birebir gorii-
stilerek aragtirma hakkinda bilgi verilmis, “Bilgi-
lendirilmig Onay Formunu” imzalamalar: saglana-
rak yazili izin alinmistir. Ayrica, calismanin siiresi,
yeri, calisma grubu, aragtirmanin icerigi hakkinda
ayrintili bilgiler, arastirmanin yapilacagi kuruma
sunularak onay belgesi alinmigtir.

Calismada Once aragtirmanin temelini olugtu-
ran “Anne Saghiginda Geleneksel Inang ve Uygula-
malar Gortisme Formu” uygulanarak, kadinlardaki
gebelik, dogum ve lohusaliga iliskin yetersiz bilgi
ve becerileri belirlenmistir (n=196). Daha sonra de-
neme ve kontrol gruplar olusturularak her iki
gruba da 6n test ve son test olarak “Anne Sagliginda
Geleneksel Inang¢ ve Uygulamalar Olgegi (AS-
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GIU)” ile “Anne Saghg Basar1 Testi” uygulanmistir.
Deneme grubuna “Anne Saghg: Egitimi Programi
(ASEP)” uygulanarak egitim verilmistir.

ANNE SAGLIGINDA GELENEKSEL iNANG VE
UYGULAMALAR GORUSME FORMU

Gortigme formu uygulamasinda 6 anketor ile bir-
likte caligilmig, anketorler aragtirma hakkinda bil-
gilendirildikten sonra evler dolasilarak, istekli
katilimcilarla birlikte yiiz ylize goriisme yontemi ile
goriisme formlar1 doldurulmustur. Kaynak kisiler
gebelik, dogum, lohusalik ve bebek bakimina ilis-
kin konularda deneyimi olan, bu konular ile ilgile-
nen her yas grubundaki kadinlardan olugmustur.
Okuma yazmas: olmayan kadinlara da ulasildigin-
dan, kaynak kisilerin anlayamadig: sorular, ama-
cindan sapmamas1 kaydiyla kavrayabilecegi
sozciikler halinde sorulmustur. Sorularin cevaplari,
kaynak kisilerden derlendigi gibi “aynen” yazilmus;
cevapta yerel sozciik ya da deyim gegiyorsa bunun
aciklamasi kaynak kisiden istenmis ve yazilmigtir.
Anketor adini, soyadini, derleme yaptig1 yeri ve
kaynak kisi ile ilgili bilgileri yazmigstir. Kaynak kisi
kimligi ile ilgili bilgileri herhangi bir nedenle vere-
miyorsa bagka yollardan 6grenilmeye ¢aligilmis, bu
da yapilamiyorsa anketor, kisisel goriis ve tahmi-
nine gore aciklama yazmigtir. Goriisme formundaki
sorularin miimkiin oldugu kadar sohbet havasi ve
sicakligi icinde sorulmasina 6zen gostermistir. Kay-
nak kisi yorulursa veya sikilirsa ¢aligma birakilip,
daha sonra uygun bir zamanda devam edilmistir.
Konuyla ilgili sekil, resim ¢izilmesi istendiginde bu
formun arka tarafinda bos birakilan sayfalar kulla-
nilmistir. Bos sayfalara ayni zamanda anketor kisi-
sel gozlemlerini, caligma ve derleme bi¢imini 6zel
notlar halinde eklemistir. AS-GIU Gériisme Formu
uygulanan kadinlarin 6zelliklerine iligkin betimsel
sonugclar Tablo 1’de sunulmugtur.

Tablo 1’de belirtildigi gibi, AS-GIU Gériigme
Formu uygulanan kadinlarin %21,9’u 36-40 ya-
sinda, %86,2’si evli, %6,1’i esinden ayrilmis %67,8’i
ilkokul mezunu, %25’ 11-15 yillik evlidir. Go-
risme formu uygulanan kadinlarin %41,8’i aile bii-
yliklerinden egitim almisg, %39,2’sinin ilk gebeligi
18-25 yas arasinda olmus ve %32,6’sin1n 1-2 cocugu
bulunmaktadar.

Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)

TABLO 1: Anne Saglig Geleneksel inang ve

Uygulamalar gériisme formu uygulanan kadinlarin
sosyodemografik 6zellikleri.

Ozellikler

Yaslari

Medeni hali

Egitim durumlan

Evlilik sireleri

Gebelik, bebek bakimi
hakkinda bilgi

alma durumu

ilk gebelik yas!

En son dogan bebegin cinsiyeti

Dogum yaptigi yer

Gocuk sayisi

Kategoriler
20'den kugik
21-25 yas

26-30 yas

31-35 yas

36-40 yas

41 ve daha byk
Toplam

Evli

Bekar

Dul

Toplam
Okuryazar degil
ilkokul mezunu
Ortaokul mezunu
Lise mezunu
Toplam
Evlenmemis
15yl

6-10 yil

11-15yil

16-20 yil

20 yildan fazla
Toplam

Almamig

Aile bilytklerinden
Saglik personelinden
Yazili kaynaklardan
Diger (internet vb.)
Toplam

18 yastan kuigik
18-25 yas

26-35 yas

36 yastan blyuk
Toplam

Kiz

Erkek

Toplam

Hastane

Ev

Toplam

Yok

1-2 ¢ocuk

3-4 cocuk

5 gocuktan fazla

Toplam

133

176
91
85

176
123
53

176
20
64
59
53

196

%

18,3
18,8
19,8
21,9
17,8
100,0
86,2
7,6
6,1
100,0
6,6
67,8
17,3
8,1
100,0
7,6
17,3
214
25
20,9
7,6
100,0
6,6
418
12,2
30,1
9,1

12,5
39,2
37,5
10,2
100,0
51,7
48,2
100,0
69,8
30,1
100,0
10,2
32,6
30,1
27
100,0
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Goriisme formuyla gebelik, dogum ve lohusa-
Iik konularinda geleneksel inang ve uygulamalar
belirlenmesinin ardindan, AS-GIU Ol¢egi uygu-
lanmagtir.

Deneme ve kontrol gruplarinin segiminde
benzer 6zellikleri tagimalar: temel alinmis ve grup-
lar ayrigtirihirken benzer 6zelliklerin her iki grup
icerisinde de yer almasina &zen gosterilmistir.
Hangi grubun deneme ya da kontrol grubu olaca-
gina ise yansiz atama yoluyla karar verilmistir. De-
neme ve kontrol gruplarindaki anne adaylarinin
sosyodemografik 6zellikleri Tablo 2°’de verilmistir.

Tablo 2’de belirtildigi gibi, deneme grubunda-
kilerin %58,1°1 21-25 yaginda, %90,3’i ilkogretim
mezunudur ve %96,8’1 calisgmamaktadir. Deneme

grubundakilerin %77,44 1-5 yillik evlidir ve
%58,1’1 21-25 yasinda ilk gebeliklerini yasadikla-
rin1 belirtmiglerdir. Anne adaylarinin %80,6’1 ce-
kirdek aile ortaminda yagsamaktadir, %77,4’iniin
gebelikleri isteyerek ve planlayarak gerceklesmis-
tir. Anne adaylarinin %51,6’s1 gebelik, dogum, lo-
husalik ve bebek bakimi konusunda aile biiyiikleri
ya da komsulardan bilgi aldiklarini belirtmektedir-
ler. Kontrol grubundaki anne adaylarinin ise
%61,2’si 21-25 yasinda, %87.81 ilkogretim mezu-
nudur ve %87,8’i calismamaktadir. Kontrol gru-
bundakilerin %74,1’i 1-5 yillik evlidir ve %61,2’si
21-25 yaginda ilk gebeliklerini yasadiklarini belirt-
mislerdir. Anne adaylarinin %75,7’si ¢ekirdek aile
ortaminda yagsamaktadir, %63,6’s1 gebelikleri iste-

TABLO 2: Deneme ve kontrol gruplarindaki anne adaylarinin sosyodemografik ézellileri.

Ozellikler
Annenin yas!

Egitim dizeyi

Galisma durumu

Evlilik siresi

ilk gebelik yas

Aile tipi

Gebe kalma durumu

Daha 6nce anne sagligi ve bebek bakimina iliskin egitim alma durumu

Deneme Kontrol

Kategoriler f % f %
20'den kiiglk 4 12,9 3 9
21-25 yas 18 58,1 19 61,2
26-30 yas 9 29 11 33,3
Toplam 31 100,0 33 100,0
ikdgretim 28 90,3 29 87,8
Ortadgretim 3 9,6 4 12,1
Toplam 31 100,0 33 100,0
Galisiyor 1 3,2 4 12,1
Galismiyor 30 96,8 29 87,8
Toplam 64 100,0 63 100,0
1-5yil 24 774 23 74,1
6 yildan fazla 7 22,6 10 32,2
Toplam 31 100,0 33 100,0
20'den kiiglk 4 12,9 3 9
21-25 yas 18 58,1 19 61,2
26 yasindan blyUk 9 29 11 33,3
Toplam 31 100,0 33 100,0
Cekirdek aile 25 80,6 25 75,7
Genis aile 6 19,4 8 24,2
Toplam 31 100,0 33 100,0
Planlayarak 24 774 21 63,6
Planlamadan 7 22,6 12 36,3
Toplam 31 100,0 33 100,0
Almadi 7 22,6 6 18,1
Aile buyikleri, komsu vb. 16 51,6 20 60,6
Saglik personelinden 4 12,9 4 12,1
Yazili kaynaklar (kitap) 4 12,9 3 9
Toplam 31 100,0 33 100,0
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Azne sdevisnmn balifdenmasi igin Il Aile Saihi Markeslerinde Gebe
SaEhi Midadasd Otomaryon Sistemind Tekip Formlannn incelenmesi
incelanmasi

Fonksiyonel Olmayan Inang ve ]

Urgulamalar Gorayme Formunun
uygulanma (3=196)

|
{ mmrmwmgmmrmmmm ]
L - i

Tuemng ve Uiguilamalar Olgeginim
gepatik va givenidik cshigmanmn yaplman

Anne Sapiig: ve Bebek Bakom Eitimi
Programi ve Anna SaEhi ve Bebek

Bakazu Bilgi Dafelendiome Tawsi. ile
g - gareglenzan barlaman,
I

Cahyma grubunun belirlen mesi (N=64)

DENEME GRUBU (N=31) KONTROL GRUBU (N=33)
1- Anpe Sazhia ve Bebsk Balami Bilgi 1- Asne Sahif ve Bebsk Balami Bilgi
Defetlendirme Testinin vy pulaman Defelendimme Testicin uygulsmmas
2-Fenkyivonel Olmeym Inang ve 2-Fosisiyonel Olmeyan Inmg ve
Uypnlsmaler Qlgafinin uygnlmman Uygnlsmalar Olpefinin uygulmman

| [
Arne Saihin ve Bebek Bslomy Anns adeylanna harhangi bir
Eitim Propremmm (ASEEP) uygulema yapilmah(n=33)
ypulimman (e=31)

| |

1- Anzs Saghh ﬂBMBMBw 1- Aze Saflip ve Bebal: Balam Bilgi
it uypelmman

Anne Efitim Programina Yonelik Tutem
Olgedi

[ VERILERIN DEGFRLENDIRILMES] VE RAPORLASTIRILMAST ]

SEKIL 1: Verilerin toplanmas ve aragtirmanin uygulanma metodolojisi.

yerek ve planlayarak gerceklesmistir. Anne aday-
larinin %60,6’s1 gebelik, dogum, lohusalik ve bebek
bakimi konusunda aile biiyiikleri ya da komgular-
dan bilgi aldiklarini belirtmektedirler.

Verilerin toplanmas: ve arastirma metodolojisi
Sekil 1’de sunulmaktadir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Anne Saghginda Geleneksel inanc ve Uygulamalar Olcei

En az bir kez gebelik veya dogum deneyimi yasa-
mis olan kadinlarin gebelik, dogum, lohusalik ve
bebek bakimina iligkin bilgi ve beceri diizeylerini
belirlemek amaciyla arastirmacilar tarafindan ha-
zirlanmigtir. Bu alanda hazirlanan veri toplama
araglari incelendiginde; anket veya goriisme formu
igceriginde hazirlanan formlarin kullanildig: dikkat
cekmektedir. Bu arastirmada gebelik, dogum ve lo-
husaliga iligkin bilgiler verilmeden 6nce, kadinlarin
bu konulardaki geleneksel inang ve uygulamalari-

Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)

nin belirlenmesine yonelik bir 6l¢ek hazirlanma-
sina ihtiya¢ duyulmustur. Bu 6l¢ekte, kadinlarin
yaptiklar1 ve/veya yapildigini duyduklar: gebelik,
dogum ve lohusaliga iliskin inan¢ ve uygulamalar
dikkate alinarak sorular belirlenmistir.

Olgegin hazirlanmasinda éncelikle konuyla il-
gili literatiir taramas: yapilmis, bu konuda yapilan
bir 6l¢cek olmadigindan konuyla baglantili anket ve
goriisme formlar: incelenmis ve elde edilen veriler
yardimiyla kadinlarin geleneksel inang ve uygula-
malarini degerlendirme sorular: tespit edilmistir.
AS-GIU Gériigme Formlarinin degerlendirme so-
nuclarindan da yararlanilmigtir. Daha sonra belir-
lenen durumlar, alan uzmani 6gretim eleman-
laryla tartisilarak uygun sorulara dondistiiriilmiis,
anlagilirhigini artirmak amaciyla da arastirma 6r-
neklemi i¢in belirlenen kriterlere uyan 10 kadina
on uygulama yapilmistir. Olcek, bes uzman tara-
findan diizeltilmistir. Uzmanlar, okunabilirlik, bii-
tlinliik, anlagilirlik ve ayirici olma 6zelligi agisin-
dan maddeleri sorgulamis ve degisikliklerle ilgili
onerilerde bulunmuslardir. Uzmanlar, maddelere
ekleme onerilerinde bulunmus ve kelime degisik-
ligi tavsiye etmislerdir. Sonugta bazi maddeler an-
lagihirlik acisindan diizeltilmis ve tekrarlandig:
disiiniilen bazi1 maddeler 6l¢cekten ¢ikarilmigtir.
Boylece baslangicta 89 madde olarak hazirlanan
6lcek, 58 madde olarak diizeltilmistir.

Kadinlara yapilan 6n denemelerden elde edi-
len verilere, giivenilirlik ¢alismas: sonuglarina ve
kapsam gecerliliginin saglanabilmesi amaciyla bas-
vurulan uzman goriisleri dogrultusunda yeniden
diizenlenen 6lgek, gebelik (23 madde), dogum (8
madde), lohusalik (9 madde) ve bebek bakimina
iligkin (18 madde) olmak tizere dort alt boyut ve
toplam 58 maddeden olusan son seklini almaigtir.
Sonug olarak, anneler tizerindeki uygulamalardan
elde edilen 6n deneme verilerine dayali olarak ya-
pilan gecerlilik-giivenirlilik ¢aligmalarinin; 6lgegin
gebelik, dogum, lohusalik ve bebek bakimina ilis-
kin uygulamalarini degerlendirme amacina hizmet
edebilecegini ortaya koydugu kabul edilmistir. Bu
dogrultuda gebelik, dogum ve lohusalik ve bebek
bakimi olmak tizere 4 alt boyut ve 58 maddeden
olugan 5’1i likert tipi bir 6l¢me araci olarak veri top-
lama aracina son sekli verilmistir. “Gebelige Iliskin
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Fonksiyonel Olmayan Inang ve Uygulamalar” alt
boyutunda 23, “Doguma Iliskin Fonksiyonel Ol-
mayan Inan¢ ve Uygulamalar” alt boyutunda 8,
“Lohusaliga Iliskin Fonksiyonel Olmayan Inang ve
Uygulamalar” alt boyutunda 9 ve “Bebek Bakimina
Iliskin Fonksiyonel Olmayan Inang¢ ve Uygulama-
lar” alt boyutunda ise 18 madde yer almaktadir. Ce-
vaplayicilar, her bir maddeye iligkin goriislerini;
“Tamamen katiliyorum” (1), “Katiliyorum” (2),
“Kararsizim” (3), “Katilmiyorum” (4) ve “Kesinlikle
katilmiyorum” (5) kategorilerinden birini isaretle-
yerek goriislerini belirtmektedirler. Alt boyutlarin
yani sira, dlgegin tiimiinden elde edilen toplam pu-
anlar da hesaplanabilmektedir.

C)l(;ekten yliksek puan almak, kadinin fonksi-
yonel olmayan uygulamalar konusunda yanls bilgi
ve inanca sahip oldugunu, ol¢cekten diisiik puan
almak ise bilgilerinin daha saglikli ve bilingli oldu-
gunu gostermektedir. Toplamda 6lgekten alinabi-
lecek en diisiik puan madde sayis1 olan 58 iken, en
yiiksek puan ise 290 puandir. Geleneksel Inang ve
Uygulamalar1 Tutum Olgegine iliskin faktor analizi
(49,87) ve Cronbach alfa giivenilirlik sonucu (0.87)
olarak belirlenmistir.

Anne Saghg Basar Testi

Anne adaylarinin egitime baslamadan 6nceki ve
sonraki gebelik, dogum ve lohusaliga iligkin konu-
lardaki bilgilerini 6l¢mek amaciyla, arastirmaci ta-
rafindan hazirlanmigtir ve aragtirmada; on test ve
son test olarak kullanilmigtir. Soru maddeleri ha-
zirlanirken annelere verilen 20 oturumluk ASEP
hedefleri temel alinmigtir. Goriigme formunun bas-
langicinda kisa, kolay ve genel tanitici sorular kul-
lanilmasi; gériisme formunun fiziksel gériiniisiiniin
cevap verenlerin ig birliginin saglanmasini ve elde
edilecek bilginin dogrulugunu etkilemesi; fiziksel
goriiniimiin katilimcilarda iyi bir imaj olusturma-
sinin onemli oldugu; sorularin mantiksal bir sira
icinde bolumlere ayrilmas: ve hassas ya da goreli
zor sorulara goriisme formunun sonunda yer veril-
mesinin cevap oranini artirmasi agisindan yararl
olmasi; gortigme formunda mantiksal diizenin sag-
lanmasi, verilerin girilmesi ve degerlendirilmesi
asamasinda arastirmaci agisindan 6nemli olmasi
durumlar dikkate alinmigtir.

Sorularin hazirlanmas:1 siirecinde 7 kisilik
uzman grubun incelemeleri ve katkilar1 dogrultu-
sunda soru ifadeleri son sekli verilene kadar siirekli
diizenlenmistir. Bu katkilar ve programin igerigi
dogrultusunda aragtirmaci tarafindan hazirlanan 57
soru maddesi, 102 kadina uygulanarak 6n denemesi
yapilmistir. Elli yedi soruluk anket maddelerinin
yap1 gecerliligi icin faktor analizi ve i¢ tutarlig i¢in
Cronbach alfa katsayilar1 baz alinmigtir. Sorular
standardize edildiginden, sorularin ortalama kore-
lasyonu ve kovaryansina dayanilarak Cronbach alfa
katsayis1 hesaplanmistir. Degerlendirmelerde, 6n-
celikle item total corelation analizi yapilmistir. Bu
analiz sonucu bir soru ile diger sorularin toplamin-
dan olusan biitiin arasindaki korelasyon hesaplan-
mistir. Ele alinan her sorunun biitiin iginde
eklenebilir 6zellik tasiy1p tasimadig: belirlenmisgtir.
Anne Saglig1 Bagar1 Testi verileri SPSS programina
girilirken dogru yanitlara “1”, yanls yanitlara ise “0”
rakami girilerek, dikotom veri girisi elde edilmis,
ardindan KR-20 formili uygulanarak verilerin gii-
venirliligi hesaplanmistir. Degerlendirmelerde, 6n-
(split half)

givenilirligin sinanmas: islemi yapilmis; 57 soru-

celikle yariya bolme islemiyle
nun analizinde iki yar1 arasinda elde edilen bagin-
tinin tim veri aracinin giivenirliligini ortaya
koyacak bi¢cimde diizeltilmesi i¢in Spearman-
Brown esitligi ile Guttman Split-Half Coefficient is-
lemi yapilmigtir. Anne Saglig1 Bagar1 Testi KR-20
glvenirlik analizi sonucu 0,743 bulunmustur.

Elli yedi sorunun egit uzunluklu Spearman-
Brown analizi hesaplanirken bu tiir verilerde he-
saplanan Cronbach alfa degerinin KR-20 degerine
gore en az 0,70 oldugu goz 6ntinde bulundurul-
mustur. Bu analizde bir soru ile diger sorularin top-
lamindan olusan biitin arasindaki korelasyon,
ortalama deger, standart sapma, silinen verilerin
varyans degeri ve Cronbach alfa degeri hesaplan-
mistir. Testi yarilama yontemine gore 6lcegin gii-
venirlik katsayist KR 20’ye gore 0,743 olarak
bulunmus ve 6lgegin giivenilirliginin yeterli ol-
dugu belirlenmistir.

Anne Saghgr Egitimi Programi
Aragtirmada, ASEP aragtirmaci tarafindan gelistiri-
lerek uygulanmistir. Bu program; anne sagligina

Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)
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iligkin konulardaki egitim ve saglik hizmetlerinden
yeterince yararlanamayan, en az bir kez gebelik ya-
samis, anne sagligini etkileyen geleneksel inang ve
uygulamalarn stirdiiren ya da bu uygulamalarin siir-
dirtldiigd bir ortamda bulunan, sosyoekonomik
diizeyi dusiik bolgelerde yasayan kadinlara egitim
verilmesini esas alan bir programdir.

Program kadinlara, kendi saglik durumlari ile
¢ocuklarinin bakiminda sorumluluk almalar1 ko-
nusunda bir farkindalik olusturmak, geleneksel
inang ve uygulamalar konusunda dogru bilgileri
kavramalarini saglayarak, bu bilgilerin kendi sag-
liklar: ile bebek bakimindaki 6neminin bilincinde
olmalarini saglamak temel hedefi ile siirdiiriilmiis-
tir.

Programin hazirlanmasinda, Tiirk toplumunda
kadin saglig ve bebek bakimina inang ve uygula-
malarin etkisi tizerine yapilan ¢aligmalar aragtirila-
rak, aragtirmanin temel dayanagina iligkin yeterli
ve gilivenilir bilgiler elde edilmeye ¢alisilmistir.

Geleneksel inanislar ve uygulamalar gebelik,
dogum ve bebek bakimi gibi hayatin belirli donem-
lerinde daha yogun bi¢imde ortaya ¢ikmaktadir. Bu
konuda ¢aligmalariyla taninan iinlii din bilimci Wa-
ardenburg, yaygin olan halk inamiglarinin ve uygu-
lamalarinin yaygin oldugu dénemler arasinda ilk
siray1, bu gecis donemlerine ve bu donemlerde ya-
pilan uygulama ve merasimlere vermektedir.”’ Bu
donemler arasinda 6zellikle dogum ve sonras: saf-
hasinin ayrn bir 6nemi vardir. Bu dénemde insan-
lar, birlikte yasadiklar1 ve cevredeki Kkisilerin
etkisiyle bazi inanis ve uygulamalara bagvurmakta-
dirlar. Bu sebeple halk inanclari, gebelik, dogum,
gebelik, dogum, lohusalik ve bebek bakimi etrafinda
yapilanlar itibariyla ¢ok zengindir ve aragtirmamiza
temel tegkil eden konular1 olusturmaktadar.

Egitim programinin uygulanmasinda yetigkin
egitiminde 6gretim yapan kisinin 6zelliklerinin
onemi dikkate alinarak, kadinlarin yaraticilik, tiret-
kenlik gibi baski altinda tutulmas1 muhtemel 6zel-
liklerini ortaya ¢ikarmaya c¢aligmaya Ozen
gosterilmigtir. Hareket ve yaklasimda kaliplagmis-
liktan uzaklasilmaya caligilmis, egitime kars ilgili,
ogretme tutkusu olan, d6grenenlerin timiiniin 6g-

renebilecegine inanan, 6grenenlere saygi duyan,
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bireysel gereksinimlerine 6nem veren, kendi di-
sindaki alanlarla da ilgili olan, 6grettiklerinin ger-
¢cek yasamla bagini kuran, 6gretme heyecamni
duyan, elestirel diisiinme ve yaraticilik konusunda
Ogrenenlere yardim eden oOzellikler gostermeye
gayret edilmigtir.

Sosyokiiltiirel diizeyi benzer 6zellikte kadin-
lar aragtirma kapsamina alinmigtir ancak, bireysel
farkliliklardan dolay1 6grenme gereksinimlerinin
farkl olabilecegi de géz 6niinde bulundurulmus-
tur. Onceki deneyimleri, stresli, yorgun olmalar,
sorunlarini algilama durumlar1 énemsenerek, egi-
tim uygulamalarinda “yardim edici ve danigman”
seklinde bir yaklagim tarzi kullanilmigtir.

Egitimlerin uygulanmasinda grup egitimi,
soru-cevap, beyin firtinasi, tartigma, vaka takdimi,
problem ¢6zme, demonstrasyon, érnek olay ince-
leme gibi yetigkin egitiminde kullanilan interaktif
yontemler uygulanmistir. Gebelik, dogum, lohusa-
lik ve bebek bakimina iligkin tiim konular: kapsa-
yan, kadinlarin anlayabilecegi ifadeler ile
hazirlanan, akilda kalic1 net bilgiler ve resimler ile
hazirlanan kitapcik arastirmaci tarafindan hazirla-
narak anne adaylarina verilmistir. Anne adaylari-
nin ¢antalarinda tasiyip gereksinim duyduklarinda
bakabilecekleri sekilde renkli baski ve PVC kap-
lama 10x25 cm uzunluklarinda bilgi hatirlatici not-
Bu kartlarda gebelik
doneminde kargsilagtiklar1 problemlerde ¢6ziim

lar da hazirlanmigtir.

onerileri, adim adim dogum 6ncesi ve dogum son-
rasinda yapilmasi gereken uygulamalar, bebek ba-
kiminda dikkat edilmesi gereken konular, akilda
kalacak sekilde kisa 6zetler halinde yazilmistir. Ka-
dinlara bu notlar: her yerde okuyabilecekleri, ge-
reksinim duyan diger kadinlarla paylasabilecekleri
anlatilmig, yipranmayan ve su gegirmeyen bu not-
larin egitimden sonra da uzun siire hatirlatic1 bil-
giler olarak islerine yarayacag: agiklanmistir.
Ayrica egitimlerde bebek maketi, afisler, brostirler
ve pano notlar1 kullanilmigtir. ASEP konulari, ko-
nulara ayrilan siire, etkinlikler, 6gretim yontem-
leri, 6gretim araglar1 hakkinda bilgiler Tablo 3’te
verilmigtir.

Egitimler, giiriiltiiniin olmadig: saat 12.00-
13.30 arasinda 40 dakikalik iki ders ve saglik mer-
kezi gorevlilerinin yiyecek-icecek ikramlarinin



Hatice YALCIN ve ark.

ANNE ADAYLARINA VERILEN EGITIMIN GEBELIK, DOGUM VE LOHUSALIGA ILISKIN GELENEKSEL...

sunuldugu aradan olusan samimi bir program ile
stirdirtilmistiir. Toplam 20 oturum yapilan egitim
programi, ortalama 45 dakikalik oturumlar sek-
linde planlanip yiiriitiilmiistiir. Egitim programi,
Haziran-Agustos 2011 tarihleri arasinda haftada 4
giin ve giinde 2 oturum olmak tizere, iki grup egi-
timi halinde uygulanmistir. Deneme grubundaki 31
gebe; 15 ve 16 kisilik iki gruba ayrilmig, kendile-
rine en uygun ginler belirlenerek; bir gruba pa-
zartesi ve carsamba, diger gruba da sal1 ve persembe
glinleri olmak tizere haftada 4 giin 12.00-13.30 sa-
atleri arasinda ve her giin iki oturum yapilacak ge-

kilde egitim programi siirmiistiir. Egitimlerin yan
sira, egiticiye ulasabilecekleri iletisim bilgileri ve-
rilerek, danigmanlik hizmeti de stirdirilmistir.
Kadinlar, egitimde anlatilanlarin disindaki tiim sag-
lik ve bebek bakimi konusundaki konularda arag-
tirmacidan program bitimine kadar her gereksinim
duyduklar bilgileri almiglardar.

Egitim programi, gebe izleminde kullanilan
tansiyon aleti, fetiis kalp sesinin duyulmasini sag-
layan Doppler cihazi, tarti, hemoglobin aleti, glu-
koz 6l¢lim cihazi gibi diizenegin bulunmasi, gebeyi
stirekli takip eden saglik personelinin bulunmasi,

TABLO 3: Anne Saghgi Egitimi Programi.
Siire Etkinlikler Ogretim yontemleri Ogretim araglan
1 hafta “Ben kimim” ve “Ben bir denek’im” oyunu ile birlikte “Geleneksel inang Anlatim, soru-cevap, tartisma, Kitapeiklann dagitimi, veri toplama
ve Uygulamalar Olgegdi” ile “Anne Sagligi Basan Testi"nin uygulanmasi rol play araglar
“Viicudumu taniyorum” etkinligi ile kadin ve erkek tireme organlarinin Anlatim, soru-cevap, tartisma Projektdr, kitap, maket
2 hafta zinatomisi
Ureme fizyolojisi, gebeligin olusum stirecinin viicutta nasil gerceklestigini  Soru-cevap, tartisma, CD izleme  Maket, projektor, kitap, gazete haberleri
gosteren belgesel izleme ve tartisma.
“Artik yanlis inanglarim olmayacak” oyunu ile fonksiyonel olmayan inang  Rol-play, soru-cevap, tartisma Projektdr, gazete haberleri
3.hafta  ve uygulamalar
Geleneksel inang ve uygulamalara iliskin ¢alistay programi. Anlatim, problem ¢dzme Kitap, brosir, gazete haberleri
“Gebeyim ve ben bir mucizeyim” oturumu ile gebelikte viicuttaki Demonstrasyon, problem cézme ~ Bebek maketi, bakim geregleri
4 hafta degisiklikler ve gebelikte bakim, “Gebe Olmak” oturumu
“Iste dogum, iste mucize” oyunu ile normal dogumun asamalari, Anlatim, problem ¢dzme, tartisma  Projektdr, brosir, kitap
her asamada annenin yapmasi gerekenler
“Yasayan sivi anne sitl” oturumunda; anne sitiintn dzellikleri, Demonstrasyon, anlatim, rol-play  Projektér, broslr, kitap
5.hafta  emzirme teknikleri, meme basi ¢atlaklari
“Kadinlar giglidir” oturumunda anne sagliginin bozuldugu durumlar Anlatim, saru-cevap Projektdr, kitap, brogir
ASEP konularinin tekrari, anne adaylarinin programi degerlendirmeleri Anlatim, tartisma, soru-cevap Projektor
6. hafta ve Oneriler
“Hayata baslangi¢” oturumunda yenidoganin ilk normal gelisim ¢zellikleri, ~ Soru-cevap, demonstrasyon Projektr, bebek maketi, brostir
bebegin izlenmesi
Bebegin viicut agirign, boy dlgiimi, gelisim takibi, bebek banyosu Problem ¢dzme, soru-cevap Projektdr, bebek maketi, brostir
7.hafta  “Bebedimin bakimi” oturumunda gdbek bakimi, deri bakimi, Demonstrasyon, rol-play Projektdr, bebek maketi, brostir
genital hijyen, konak, pamukguk
“Bebegimin masaji” oturumunda bebek masaji, masajin yararlari, Anlatim, soru-cevap, rol-play Projektdr, kitap, bebek maketi
8. hafta masaj teknikleri ve uygulanmasi
“Bebegimle konuguyorum” oturumunda iletisim, sosyal, dil, Anlatim, problem ¢dzme Bebek maketi, brosur, projektdr
biligsel gelisim dzellikleri
“Bebegimi sarip tuzladilar” oturumunda tuzlama ve zararlari, Ral-play, problem ¢ézme Projektdr, bebek maketi
9. hafta kundaklama ve zararlari
“Bebegim hasta” oturumunda bebeklik déneminde olugabilecek Demonstrasyon, anlatim, rol-play,  Projektdr, bebek maketi
rahatsizliklar, gaz ¢ikarma, kabizlik, ishal, kolik agrilar, 6kstrik problem ¢ézme
10. hafta “Geleneksel inang ve Uygulamalar Olgegi”, Anlatim, soru-cevap, tartisma. Veri toplama araglari
“Anne Sagligi Basari Testi"nin uygulanmasi
8 Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)
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muayene olmak i¢in ya da ilag yazdirmak igin gel-
diklerinde doktorun hazir bulunmasi gibi avantaj-
lar bulunmasindan dolayi, saglik merkezinin
seminer odasinda yapilmistir. Bu durum, gebelerin
egitim programina devam etme oranini artiran bir
faktor olarak degerlendirilmistir.

Egitim programindan 6nce egitim ortaminda
gereken diizenlemeler yapilmis, gebelerin birbirle-
rini rahat gorebilecekleri ve uygulamalari izleyebi-
lecekleri sekilde koltuklar diizenlenmis, aydin-
lanma, 1s1, giirtiltii faktorleri uygun hale getirilmis-
tir. Yirmi oturum boyunca gebelerle bir énceki
hafta anlatilanlarla ilgili bag kurmalar saglanmus,
yeni oturumun giindemi hakkinda bilgi verilmis,
interaktif 6gretim yontemleri kullanilarak konular
aktarilmis, gereksinim duyulan uygulama becerileri
kadinlarla birlikte gergeklestirilmigtir. Egitimde
kullanilan gorsel ve yazili materyaller, egitimin ak-
samasina neden olmayacak sekilde aragtirmaci tara-
findan 6nceden hazirlanmigtir. Egitimler sirasinda,
katilimcilarin onay: alinarak resimler ¢ekilmistir.

VERILERIN TOPLANMASI

Arastirmada 6n test ve son test olarak Anne Saglig
Basar Testi ile AS-GIU Tutum Olgegi uygulanmis-
tr.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Verilerin degerlendirilmesinde veri araglar ile top-
lanan bilgiler SPSS 16. paket programindan yarar-
lanilarak kodlanmis, 6lcekler ayri ayri deger-
lendirilmistir. Degisken sayisina gore analizler tek
degiskenli ve ¢cok degiskenli olmak tizere iki grupta
degerlendirilmistir. Verilerin ¢cogunlugu non-para-
metrik veri sinifina girdiginden, ¢aligmanin biyiik
cogunlugunda parametrik olmayan testler kullanil-
mugtir.!! Parametrik testlerin uygulanabilmesi icin,
6lctim seviyesinin en az aralik seviyesinde olmasi,
verinin normal dagilim sergilemesi, hedef kitlede
yer alan biitiin gruplarin ayni varyans degerine
sahip olmas1 ve hata degerlerinin tesadiifi olmas: ge-
rektigi goz 6niinde bulundurulmustur. Deneme ve
kontrol gruplarinin puanlar arasinda fark olup ol-
madiginin belirlenmesinde, degiskenlerin 6zellik-
lerine bagh olarak, bagimsiz t testi kullanilmigtir.
Deneme ve kontrol gruplarinin kendi igerisindeki

Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)

ilerlemelerinin degerlendirilmesi amaciyla 6n test
ve son test arasindaki farkliliklar: degerlendirmek
i¢in bagimli t testinden yararlamlmistir. Farklilik-
larda 0,05 anlamlilik diizeyi alinmigtir.

I BULGULAR

Arastirma kapsaminda elde edilen (n=196) gebelik,
dogum ve lohusaliga iligkin geleneksel inang ve uy-
gulamalar Tablo 4’te 6zetlenmistir.

Gebelik, dogum ve lohusalik déneminin her
evresinde cesitli geleneksel inang ve uygulamalarin
oldugu bu aragtirma verileriyle ortaya konmaktadr.
Aragtirma bulgular literatiir taramasi sonucu elde

edilen aragtirmalarda desteklenmektedir.>#1216

Aragtirma kapsaminda deneme ve kontrol gru-
bundaki anne adaylarina “Anne Saghg1 Basar
Testi” uygulanmistir. Test sonuglarinin analizinde,
deneme ve kontrol gruplarinin 6n test ve son test
uygulamalarinda aldiklar: genel bilgi puan (en fazla
puan 57) ortalamalarinin dagilimi, Tablo 5’te su-
nulmustur.

Tablo 5’in incelenmesinden de anlagilabilecegi
gibi ASEP egitim programina katilan deneme gru-
bundaki anne adaylarinin, Anne Saglig1 Basar1 Tes-
tindeki basarilari, 6n testte %42,2 iken, egitim
sonrasi uygulanan son testte bagar1 orani %97’ye
ylikselmistir. Bu durumda, ASEP egitim programi
uygulanan gebelerin yeterli diizeyde biligsel davra-
nislar kazandiklar sdylenebilir. Programdan az ya-
rarlanan anneler (minimum puan=24) bulunmakla
birlikte, programin 6ngordiigii kazanimlar1 tam
olarak elde eden anneler de gozlenmektedir (mak-
simum puan=57). Aritmetik ortalamalar incelendi-
ginde, ASEP egitim programina katilan deneme
grubundaki gebelerin anne saglig1 konularindaki
bilgi kazanim diizeylerinin 6n testte =24,1 iken, son
testte =55,3 olmasi, tam puana (57) yakin olmasi ve
bagar1 diizeylerinin %97 olmasi, egitimin etkililigi-
nin “cok iyi” diizeyde oldugu seklinde degerlendi-
rilebilir.

Kontrol grubunda yer alan anne adaylarinin
ASEP bagar testi (6n test/son test) puan ortalama-
lar1 ile deneme grubunda yer alan anne adaylarinin
ASEP bagar1 testi (0n test/son test) puan ortalama-
lar1 arasinda anlaml diizeyde fark belirlenmistir.
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TABLO 4: Gebelik, dogum ve lohusaliga iliskin geleneksel inang ve uygulamalar.

Uygulamalar n %
Bal, bogurtlen, ebegimeci, karanfil vb. bitkiler karistirilip gebe kalmasi istenen kadina igirilir veya yedirilir 171 87,6
Rahime seker, katran, sivi yag, sogan vb. sifali olduguna inanilan bitki ve baharatlarla karistirilan pamuk yerlestirilir 150 77
Dogacak bebegin cinsiyetinin tahmini icin gebenin basina tuz atilir, basi kasinirsa kiz, burnu kasinirsa erkek olur 162 83
Gebe tatli yerse erkek bebedi, eksi yerse kiz bebegi olur 166 85,1
Erkek bebek isteyen, son dogan kizin adini “Yeter, Déne, Dondii, Dursun vb." koyar 147 75,3
Gebelik ayip sayilir. Kadin gebe oldugunu agcik bir sekilde séyleyemez 168 86,1
Gebe, glizel kisilere veya glizel olan her seye bakarsa, gocuk glizel olur 172 88,2
Ciger yiyip elini yilkamadan kendi yanagina koyarsa, cocugun da ayni bdlgesinde leke, ben ya da iz olur 159 81,5
Kadin, istedigini yiyemezse, ¢ocugun viicudunda kadinin istedidi seyin lekesi olur 149 76,4
Dogumu kolaylastirmak i¢in “Fatma Ana Eli, Havva Ana Eli, Meryem Ana Eli, Mercan Ana EIi” gibi isimler alan bir bitki kullaniir 152 77,9
Plasentanin ¢gikmasi gecikirse, karin (izerinden bastinlir, kusak baglanir 148 75,8
Plasenta cami duvarina gémiilirse cocuk ileride imam, askeri kislanin duvarina gémiilirse subay olur 117 60
Ziyarete gelen birisi, ayni glin baska bir kirkli kadina gitmez, diiglin evinden, 8l evinden ¢ikan kimse logusa ziyaretine gitmez. 113 57,9
Aksi halde bebek “aydas” olur, kadini “albasar’
Bebegin koltuk alti, kasiklari, boynu gibi en ¢ok terleyen bélgeleri tuzlanir 115 58,9
Kundaga sarilan bebegin bacaklari diizgiin olur 129 66,1
Siitil artirdign bilinen sogan, inegde yedirilir, inegin sttt artar. inegin siitini arttirmaya calisan kadinin siitiinii de Allah arttinr 91 46,6
Bebedin gobegi kuruduktan sonra nereye atilirsa/gémiliirse ocuk ileride o meslege sahip olur 101 51,7
Yenidogan ¢ocugun ylizi yakinlarindan baskasina kirki ¢ikincaya kadar gésterimez 131 67,1
Kesilmis koyun ya da keginin dili ve gézi kaynatilip nazar degmesin diye bebegin viicuduna strilir, bu su ile 66 33,8
bebege banyo yaptinlir
Bebek dogduktan sonra bir dért yol agzina géturdlur, sicak su ile legende yikanir. Legendeki su da oraya dokulir, 45 23.3

bdylece belalari da dokulir

TABLO 5: Deneme ve kontrol gruplarinin ASEP Bagari Testi 6n test ve son testte aldiklari bilgi puan ortalamalarinin

dagihimi.
On test Son test
Gruplar n X ss Min-Maks Basari % n X s Min-Maks Basari %
Deneme 31 24,1 4,32 3-41 422 31 55,3 4,41 24-57 97
Kontrol 33 24,6 4,38 2-43 43,1 33 254 3,94 5-44 44,5

Sekil 2’de, deneme ve kontrol gruplarinin on test
ve son testte aldiklar: bilgi puan ortalamalarinin
dagilimi sunulmaktadir.

Deneme grubuna egitim programi uygulan-
madan once ve sonra kontrol grubunda yer alan
anne adaylarina AS-GIU Tutum Olgegi uygulan-
mis- tir. Tablo 6’da kontrol grubundaki anne aday-
larinin AS-GIU Tutum Olgegi 6n test ve son test
puanlarinin karsilastirilmasina iligkin bagimli t-
testi sonuclar1 verilmektedir.
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$EKiL 2: Deneme ve kontrol gruplarinin anne saglgi ve bebek bakimi egitim pro-
grami bagari testi on test ve son testte elde ettikleri basari yuzdesi.
(Renkli hali igin Bkz. http://jinekoloji.turkiyeklinikleri.com/)
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TABLO 6: Kontrol grubunun “Anne Sagliginda Geleneksel inang ve Uygulamalar Tutum Olgegi” (On test/Son test) puan
karsilastirmalarina iliskin bagimli t-testi sonuglari.

Alt boyutlar Testler N X ss Xy Xp Sd t p
Gebelik On test 33 86,48 4,98

Son test 33 82,26 7,68 5,32 32 8,674 0,001
Dogum On test 33 9,13 2,46

Son test 33 9,26 174 1,957 32 5,163 0,001
Lohusalik On test 33 16,14 2,46

Son test 33 15,36 3,78 1,842 32 5,857 0,001
Bebek Bakimi On test 33 58,64 3,84

Son test 33 56,75 5,74 2,369 32 19,384 0,001
Toplam On test 33 42,59 3,43

Son test 33 40,92 4,73 3,355 32 8,346 0,001

p>0,05

Tablo 6’'nin incelenmesinden de anlasilacag:
gibi, kontrol grubu anne adaylarinin AS-GIU 6n
test puan ortalamasi =42,59 iken, son test puan or-
talamasi =40,92’dir. Anne adaylarinin AS-GIU
Tutum Olgegi 6n test-son test puanlar1 arasindaki
¢ok az miktardaki degisim o=0,05 diizeyinde an-
lamh degildir [t=8,346, p>0,05]. Buna gore herhangi
bir egitim programi uygulanmayan anne adaylari-
nin kendiliginden gerceklesen informal egitim ya
da bagka bir ifadeyle dogal egitim sonucunda fonk-
siyonel olmayan inang ve uygulamalarinda anlamh

bir azalma veya artis yasanmadig1 sdylenebilir.

Sekil 3’te kontrol grubundaki anne adaylari-
nin AS-GIU 6n test ve son test ortalamalarimin kar-
silagtirilmasinin sonuglar: verilmektedir.

Bu aragtirmada, temel problem dogrultusunda
elde edilen bulgulara dayal olarak kadinlarin gebe-
lige iligkin fonksiyonel olmayan inang¢ ve uygula-
malarinin  bulundugu belirlenmistir. Caligma
grubundaki kadinlarin %77,9'u dogumu kolaylas-
tirmak i¢in “Fatma Ana Eli, Mercan Ana Eli” gibi
isimler alan bir bitki kullanildigini; %58,4’ii bebegin
¢ikima geldigi zaman genital organa zeytinyag: do-
kiildtigiint; %69,7’si zor dogumlarda kadinin kar-
nina kuvvetli bir kadinin dirsekleriyle bastirmasi
durumunda dogumun kolay olacagina inanildig be-
lirlenmistir. Kadinlarin %75,8’i plasentanin ¢ikmasi
geciktiginde dogum yapan kadina karin iizerinden
bastirildigini veya kusak baglandigini belirtmisler-
dir. Kiz bebegin plasentas: evin ocagina yakin bir

Turkiye Klinikleri ] Gynecol Obst 2013;23(1)

SEKIL 3: Kontrol grubundaki anne adaylarinin “Anne Sagliginda Geleneksel inang

O

ve Uygulamalar Tutum Olcedi” 6n test ve son test ortalamalarinin karsilagtinimasi.
(Renkli hali icin Bkz. http://jinekoloji.turkiyeklinikleri.com/)

yere gomiiliirse biiyilylince ev hanimi olacagina
inanan kadinlarin orani %69,7; plasenta cami duva-
rina gomiiliirse cocugun ileride imam, askeri kigla-
nin duvarina gémiiliirse subay olacagina yonelik
inanci bulunanlarin orani ise %60’dir. Caligma gru-
bundaki kadinlarin %58,9'u bebegin koltuk alt1, ka-
siklar1, boynu gibi en ¢ok terleyen bolgelerinin
tuzlandigini belirtmiglerdir.

Gebelik, dogum ve lohusaliga iligkin konularda
bilgi diizeylerini artirma ve geleneksel inang ve
uygulamalar konusunda olumlu nitelikte tutumla-
rin1 gelistirme hedefiyle verilen ASEP egitim prog-
rami sonucunda, deneme grubundaki anne
adaylarinin ASEP basar: testinin 6n test-son test
puanlarinda anlamli yénde artis belirlenmistir.
Aragtirma kapsaminda deneme grubunda yer alan

11
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anne adaylarinin ASEP bagari testi son test puan or-
talamalari, 6n test puan ortalamalarindan anlamh
diizeyde yiiksek bulunmustur.

Deneme grubunda yer alan anne adaylarinin
ASEP bagar: testi son test puan ortalamalari, kont-
rol grubu anne adaylarindan daha yiiksek bulun-
mustur. Son test puan ortalamalari fark: =27,1dir.
Deneme grubunun “Anne Saglig1 Basar1 Testi” son
test puan ortalamasi =55,3 ve herhangi bir egitim
programi uygulanmayan kontrol grubundakilerin
“Anne Saglig1 Basar1 Testi” son test puan ortalamasi
ise =25,4’tiir. Deneme ve kontrol grubunun son test
puanlar: arasindaki bu fark o=0,05 diizeyinde ma-
nidardir (t=9,372; p<0,05) ve deneme grubunda egi-
tilen kadinlarin bilgi diizeyleri kontrol grubundan
=29,9 puan daha yiiksektir. Bu degerlendirmeler-
den yola ¢ikilarak anne sagligina iliskin konularda
yapilan egitim programinin basarili oldugu soyle-
nebilir.

Deneme grubu anne adaylarinin AS-GIU
Tutum Olgegi 6n test puan ortalamasi =42,32 iken,
son test puan ortalamasi azalarak =15,41 olmustur.
Anne adaylarinin AS-GIU Tutum Olgegi 6n test-
son test puanlar arasindaki bu degisim o=0,05 dii-
zeyinde anlaml bulunmustur [t=10,733, p<0,05].

I TARTISMA

Arastirma kapsaminda gebelik, dogum ve lohusa-
Iiga iliskin konularda kadinlarin geleneksel inang
ve uygulamalarinin oldukea fazla oldugu soylene-
bilir. Bu bulgular literatiir verileri ile de desteklen-

mektedir.>812-16

Anne adaylarinin farkh yas, zeka, 6grenme si-
tillerinde olmalari, onlarin kazanim diizeylerini
farkhlagtirabilmektedir. Bu nedenle anne saghgi ko-
nularindaki %97 oranindaki basari, programin tam
hedefine ulastiginin bir gostergesi olarak yorumla-
nabilir. Kontrol grubundakilere hi¢ egitim hizmeti
verilmedigi halde bilgi puanlarinda az da olsa artig
olmasi, anne adaylarina sorular yoneltildigi igin
merak edip arastirdiklar1 ya da gebe olduklarindan
merak ettiklerini gevrelerindeki bireylere sorup 6g-
renmeleri seklinde aciklanabilir. Kontrol grubun-
dakilerin az orandaki bilgi artisinin, deney
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grubundakilerden daha az oranda olmasi ve Tablo
5’te gosterildigi gibi deney grubundaki artisin kont-
rol grubun- dakilerden istatistiksel olarak énemli
olctide fazla olmasi, planh bir sekilde verilen egitim
programi ile gebelerin bilgi diizeyinin daha fazla
oranda gelistirilebilecegi seklinde yorumlanabilir.

ASEP egitim programinda 6ngoriilen her ka-
zanimin tamaminin gebeler tarafindan elde edildigi
anlagilmaktadir. Bir diger ifadeyle ASEP’in, gebe-
lik, dogum, lohusalik ve bebek bakimi konularinda
gebeleri yeterince bilgilendirebildigi sdylenebilir.

Kontrol grubu anne adaylarina herhangi bir
egitim verilmemis olmasi, bulunduklar: ortamin
sosyokiiltiirel durumunun degismemis olmasi,
fonksiyonel olmayan inan¢ ve uygulamalar konu-
sunda cevre baskisi, aligkanliklarin stirdiiriilmesi,
kontrol grubunda yer alan anne adaylarinin gebe-
lik, dogum, lohusalik ve bebek bakimi konularinda
fonksiyonel olmayan inang ve uygulamalar konu-
sunda dogru bilgilere ulasgamamalarinin nedenleri
arasinda sayilabilir.

Karagam ve Tagkin, ¢aligmalarinda Jennings ve
ark.nin gebelere yaptig1 bir aragtirmay1 agiklamis-
lardir."” Bu ¢aligmada kontrol grubu rutin yapilan
bakima birakilirken, ¢alisma grubundaki kadinlar
cocuk sagligs hemsiresi tarafindan alti hafta siire-
since haftada bir ziyaret edilip kadin saglig: ve
bebek bakimi konularinda egitilmislerdir. Miida-
hale sonrasinda c¢aligma grubundaki kadinlarin
%801 kendi sagliklar1 ve bebek bakimi konularinda
ozgliven duyduklarini belirtmis, kontrol grubunun
sadece %25’inde 6zgiiven artig: bildirilmistirl7. Bu
sonug, arastirma bulgularimiz ile benzerlik goster-
mektedir.

Gebe egitimiyle ilgili yapilan bir ¢aligmada,
deney ve kontrol grubuna alinan gebelerin saglikli
lohusalik ve bebek bakimina yonelik bilgi diizeyi
degerlendirme formundan aldiklari 6n-son test
bilgi puanlar karsilastirildiginda deney grubunun
egitim sonrasi bilgi puanlarinin ortalamasinin 6n-
ceki puan ortalamasina gore arttig1 belirlenmistir.
Ayni ¢aligmada 6n test bilgi puanlar1 agisindan iki
grup karsilastirildiginda, aralarindaki fark istatis-
tiksel olarak anlamli bulunmamistir (p>0,05). Son
test bilgi puanlan agisindan iki grup kargilastirildi-
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ginda ise, aralarindaki fark istatistiksel olarak
6nemli bulunmusgtur.’

Uskun ve ark. annelerin gebelik ile ilgili bilgi
diizeyi anketinden aldiklar1 ortalama puam 8,6+1,1
olarak belirlemisler ve gen¢ annelerin, egitim dii-
zeyi yiiksek olanlarin bilgi diizeylerinin de yiiksek
oldugu sonucunu ortaya koymuslardir.'® Schlickau
ve Wilson c¢aligmasinda, dogum 6ncesi donemde
emzirme egitimi alan Ispanyol kadinlarin emzirme
strelerinin daha uzun oldugunu saptamgtir.”

Bekman ve Kogak caligmalarinda, bes iilkedeki
annelerin anlattiklar1 anne-gocuk egitim progra-
minin tanitimini yapmiglar, bu egitim programla-
rinin etkili olma nedenlerini belirtmiglerdir.
Caligmalarinda Lewin ve Bennett’in egitim prog-
ramlarinda bir tartisma ortami olusturmanin her
zaman olumlu etki sagladigini belirttiklerini acik-
lamiglardir.?

Schneider ¢aligmasinda; anne adaylarinin bir-
¢ogunun gebelige adaptasyon siirecinde, yasadik-
lar1 fiziksel ve duygusal degisiklikler nedeniyle
problemler yasadiklar: ifade edilmektedir. Dogum
oncesi déonemde verilen egitimin énemli oldugu,
anne adaylarinin kendi saglik durumlar ve bebek
bakimini bilmelerinin bebek bakiminda 6zgiiven
sagladig: ve egitimlerden yararlandiklarini belirt-
tikleri vurgulanmaktadir.?!

Heinicke ve ark., bir grup anneye gebelikleri-
nin altinc1 ayindan sonra uygulanan, iletigimi temel
alan erken miidahale programinda; egitim verilen

anne adaylarinin programa yonelik olumlu goriis
bildirdikleri, aktif katilimlarinin saglandigina yo-
nelik olumlu geri bildirim verdikleri ve kendile-
riyle aymi problemleri yasayan diger anne
adaylariyla grup egitimi sirasinda yakin iligki kur-
duklarini gozlemlemislerdir.??

[ SONUC

Anne saglig: egitimi programinin anne adaylarinin
gebelik, dogum ve lohusaliga iliskin geleneksel
inang ve uygulamalarini etkileme durumunun aras-
tirildig1 bu calismada, kadinlarin ¢ogunlugunda ge-
belik ve dogum siirecine iligkin geleneksel inang ve
uygulamalarinin bulundugu belirlenmistir. Aras-
tirma kapsaminda deneme grubunda yer alan anne
adaylarinin anne sagligiyla ilgili bilgi diizeyleri egi-
tim programinin ardindan anlamh diizeyde yiiksek
bulunmustur.

ASEP egitim siirecinde gebelik, dogum, lohu-
salik ve bebek bakimina iligkin dogru uygulamalari
destekleyen bilgileri aktarmay: iceren formal egi-
tim sonunda anne adaylarinin konuyla ilgili inang
ve uygulamalarinda olumlu degisikliklerin gercek-
lestigi ve bunun da gebelik, dogum ve lohusaliga
iligkin inan¢ ve uygulamalarina yansidigi ortaya
konmustur. Kontrol grubundaki anne adaylarinin
sonuglar: arasindaki fark dikkate alindiginda de-
neme grubundaki anne adaylarinin AS-GIU Tutum
Olgegi'nden aldiklar1 puanlardaki degisim, verilen
egitime baglanabilir.
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