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Doğum, tüm toplumlarda kadının hayatındaki en 
özel anlardan biri olarak kabul edilir. Doğumun do-
ğası gereği kadına, bir yanda şiddetli ağrı ve rahat-
sızlık, diğer yanda büyük mutluluk ve zevk gibi zıt 
duygular eşlik edebilmektedir. Doğum sürecinde olu-
şan beklenmedik olumsuz sonuçlar ise kadının psi-
kolojik durumunu olumsuz etkileyebilmektedir.1 

Günümüzde, doğumun fizyolojik bir durum ol-
duğu ve tıbbi girişimin zorunlu olunmadığı sürece 
doğumda uygulanmaması yaklaşımının benimsendiği 
belirtilmektedir.2,3 

Literatür incelendiğinde, doğum eylemi  
süresince kadının hareket özgürlüğünün sağlanması 
gerektiği belirtilmektedir. Doğumda hareket özgür-
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lüğünün anne ve fetüs için fizyolojik ve psikolojik 
pozitif etkileri vardır. Hareket özgürlüğü sağlanmış 
rahat bir doğum için farklı doğum aletleri kullanıla-
bilir. Güvenli ve özel yürüme alanları, skuat çubuk-
ları, doğum tabureleri ve doğum topları, doğum 
pozisyonu için kullanılan farklı araçlardır. Fıstık topu 
doğum pozisyonu için kullanılan doğum toplarından 
biridir.4-6 

Grant ve Clutter tarafından geliştirilen fıstık 
topu, doğumun birinci ve ikinci aşamalarında bir ka-
dının bacaklarını fıstık toplarının etrafına sarabil-
mesi için ortasından çöken dikdörtgen, fıstık kabuğu 
şeklindedir (Resim 1). Lateks içermez ve patlamaya 
karşı dayanıklıdır. Fıstık topunun boy uzunluğu 40-
70 cm arasında değişmektedir.3,4 Fıstık topunun bo-
yutları kadının boy ölçüsüne göre seçilmelidir. Boyu 
kısa kadınlar için 40 cm, standart olan kadınlar için 
50 cm, boyu uzun kadınlar için 60 cm kullanılması 
uygundur. Fıstık topu pozisyonlarından oturma po-
zisyonu için ise 70 cm topun kullanılması uygun-
dur.3 Fıstık topunun hangi evrede kullanılacağına 
ilişkin; doğumun birinci evresinin latent, aktif ve 
geçiş fazında ve/veya doğumun ikinci evresinde 
kullanımının uygun olduğu ve fıstık topu pozisyon-
larının her 20-60 dk arasında değiştirilebileceği bil-
dirilmiştir.3,4 Fıstık topuyla erken, aktif, geçiş veya 
itme aşamalarında kullanılabilecek 7 temel fıstık 
topu pozisyonu vardır, ancak 14 ileri pozisyon lis-
telenmiştir. Her pozisyon, hastanın ayak yerleşimini 
ayarlayarak fetal istasyona ve doğum aşamasına 
bağlı olarak kalçanın dış veya iç rotasyonunu des-
teklemek için değiştirilebilir. Fıstık topu ile verile-
bilecek pozisyonlar, yan yatma, kıvrık yan yatma, 
yarı oturma hamlesi, el ve diz yangın hidrantı,  
öne eğilme, fıstık topunun üzerine oturma ve itme-
dir.3,7 

Fıstık topu uygulamasının doğumda bahsedilen 
pozisyonlar verilerek kadının hareket özgürlüğünü 
sağlaması sonucunda, doğumun birinci ve ikinci ev-
resini kısaltmaya yardımcı olduğu ve vajinal doğum 
oranını artırdığı belirtilmiştir.2,7,8 Literatürdeki çalış-
malar incelendiğinde, fıstık topunun kullanılmasının 
doğuma etkileri; sezaryen oranı, doğumun birinci 
evre süresi, doğumun ikinci evre süresi ve müdahaleli 
doğum (vakum ve forseps) oranı, ıkınma süresi ve 
üçüncü ve dördüncü derece laserasyon açısından et-
kileri ile ilişkilendirilmiştir.2,7-11 

Fıstık topu uygulamasının doğum eylemi üze-
rine etkilerinin belirlenmesi son yıllarda ortaya çık-
mış yeni bir konu olduğundan araştırmalar sınırlıdır. 
Bu nedenden ötürü, bu sistematik derlemenin ileride 
yapılacak çalışmalara yol gösterici olacağı düşünül-
mektedir. Bu sistematik derlemedeki amaç, fıstık 
topu uygulamasının doğum eylemine etkisine ilişkin 
kanıta dayalı sonuçların sistematik analizini yaparak 
doğum eyleminde fıstık topu kullanımı ile ilgili gele-
cek araştırmalara rehberlik yapmaktır. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Çalışma, konu ile ilgili çalışmaların internet erişim 
ağı üzerinden Cochrane Library, PubMed, Embase, 
Scopus, Springer, ProQuest ve Clinicaltrials.gov veri 
tabanlarından retrospektif olarak taranması ile oluş-
turulmuştur. Araştırmaya dâhil edilme kriterlerini 
sağlayan araştırmaların belirlenmesinde “Medical 
Subject Headings”e uygun kelime ve kelime grupla-
rından seçilen “pregnancy”, “labor, obstetric”, “Pati-
ent Positioning/instrumentation”, “Patient Positioning/ 
methods”, “Midwifery/instrumentation”, “Cesarean 
Section”, “Delivery, Obstetric” anahtar kelimeleri ta-
ranmış ve çalışma Ekim 2021-Aralık 2022 tarihleri 
arasında gerçekleştirilmiştir. Çalışmaya dâhil etme 
kriterleri; 2012-2022 yılları arasında yayımlanan, dili 
Türkçe veya İngilizce olan, tam metni bulunan, oriji-
nal, randomize kontrollü deneysel ve yarı-randomize 
kontrollü deneysel araştırmalar olmasıdır. Çalışma-
dan dışlanma kriterleri; kongrelerde sunulan bildiri-
ler, niteliksel ve tanımlayıcı çalışmalar, yalnızca 
özetlerine ulaşılan makaleler, tam metnine ulaşıla-
mayan çalışmalar, derlemeler, editöre mektuplar, sis-
tematik derleme ve metaanalizler olmasıdır. Verilerin 
özetlenmesinde sistematik derlemeler için hazırlan-RESİM 1: Fıstık topu.3
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mış olan “sistematik derleme ya da metaanaliz çalış-
malarının raporlandırılmasında göz önünde bulundu-
rulması gereken maddelerle ilgili kontrol listesi 
[preferred reporting items for systematic reviews and 
meta-analyses statement (PRISMA)]” dikkate alına-
rak yapılmıştır. İngilizce ve Türkçe veritabanlarında 
yayınlanan tüm randomize kontrollü ve yarı-rando-
mize kontrollü çalışmalar gözden geçirilmiştir. Fıs-
tık topu uygulamasının doğumlarda doğum süresi ve 
sezaryen oranı üzerindeki etkinliğini; rutin bakımla 
karşılaştıran tüm çalışmalar dâhil edilmiştir (Şekil 1). 
Çalışmaya dâhil etme kriterleri doğrultusunda yapılan 
değerlendirmeler sonucunda, araştırma kapsamına 6 
çalışma alınmıştır. Elektronik ortamda taranan tüm 
ilgili çalışmaların başlık, özet ve tam metinleri, araş-
tırmacılar tarafından objektif olarak değerlendiril-
miştir. 

Bu sistematik derleme, Helsinki Deklarasyonu 
prensiplerine uygun olarak yapılmıştır. Araştırma tü-
rünün sistematik derleme olması nedeniyle hasta/ça-

lışanlarda herhangi bir uygulama yapılmadığı için 
etik kurul izni alınmamıştır.  

 BULGULAR 
Literatür taraması sonucunda ulaşılan ve çalışmaya 
dâhil etme kriterlerine uyan toplam 179 makale bu-
lunmuştur. Tekrarlanan makaleler çıkarıldıktan sonra 
kalan 41 makale taranmıştır. Başlık, özet ve tam 
metin uygunluk açısından araştırmacılar tarafından 
değerlendirilmiştir. Sonuçta, dâhil etme kriterlerine 
uyan 5 randomize kontrollü çalışma ve 1 yarı rando-
mize kontrollü çalışma olmak üzere toplam 6 çalışma 
sistematik derlemeye dâhil edilmiştir. 

Dâhil edilen tüm çalışmaların Amerika Birleşik 
Devletleri’nde yapıldığı belirlenmiştir. Bu inceleme 
sonucunda, çalışmaya dâhil etme kriterlerine uyan 
kanıta temelli randomize kontrollü çalışmaların en 
fazla Amerika Birleşik Devletleri’nde yapıldığı be-
lirlenmiştir. Çalışmalardan elde edilen bulgulara göre 

ŞEKİL 1: PRISMA-2009 araştırma akış şeması.



örneklem büyüklüğü, Mercier ve Kwan’ın çalışma-
sındaki 86 kadın ile Payton’un çalışmasındaki 400 
kadın arasında değişmektedir. Katılımcılar, mia-
dında doğum yapan nullipar ve multipar kadınlar-
dan oluşmaktadır. Müdahale, kadınlarda fıstık 
topunun kullanılmasıdır. Kontrol grubu, fıstık topu 
kullanılmamasıdır.9,10 

Çalışma kapsamına alınan 6 randomize kont-
rollü çalışmanın, araştırmacılar tarafından incelene-
rek elde edilmiş olan özellikleri ve bulguları Tablo 
1’de gösterilmiştir. 

 TARTIŞMA 
Bu çalışmada, fıstık topu uygulamasının sezaryen 
oranı, doğumun birinci evre süresi, doğumun ikinci 
evre süresi ve müdahaleli doğum (vakum ve forseps) 
oranı, ıkınma süresi ve üçüncü ve dördüncü derece 
laserasyon açısından etkilerine ilişkin kanıta dayalı 
sonuçları incelenmiştir. Ülkemizde fıstık topu uy-
gulamasının doğum üzerine etkisini gösteren ran-
domize kontrollü çalışma ve sistematik analiz 
çalışması bulunmamaktadır. Bu nedenle sistematik 
derleme çalışmamız, fıstık topu ile çalışma yapacak 
araştırmacılara yön vermek ve literatüre katkı sağ-
lamak açısından öneme sahiptir. 

FISTIK TOPUNUN SEzARYEN ORANINA ETKiSi 
Tussey ve ark.nın epidural analjezi altında doğum 
yapan kadınlar ile fıstık topu kullanımının doğum sü-
resine ve vajinal doğum oranına etkisini araştırdığı 
çalışmasında, fıstık topu kullanımı, daha düşük se-
zaryen ameliyatı insidansı ile önemli ölçüde ilişkili 
bulunmuştur.2 

Evans ve Cremering’ın nullipar kadınlarda epi-
dural analjezi sonrası fıstık topunun kullanımının 
doğumun süresi ve sezaryen doğum oranları, müda-
haleli vajinal doğum (vakum veya forseps) ve üçüncü 
ve dördüncü derece laserasyon açısından değerlendi-
rilmesi amacıyla yaptığı çalışmada, kontrol grubu ile 
karşılaştırıldığında, fıstık topu grubundaki kadınların 
klinik olarak anlamlı daha düşük sezaryen oranı ol-
duğu bulunmuştur.8 

Mercier ve Kwan’ın nulliparlarda epidural ile 
doğumun aktif fazına ulaştıktan sonra, fıstık topunun 
kullanımının aktif doğum süresini kısaltıp kısaltma-

dığını değerlendirmek amacıyla yapmış olduğu ça-
lışmada, sezaryenle doğum veya oksiput posterior 
prezentasyon oranlarında farkın olmadığı bulunmuş-
tur.9 

D’Angelo’nın fıstık topunun epidural analjezi 
alan kadınlarda doğum süresine ve sezaryen oranına 
etkisini araştırdığı çalışmasında, sezaryen cerrahisi 
insidansı her iki grupta da eşit bulunmuştur.11 

Bu çalışmalarda, fıstık topu uygulamasının se-
zaryen oranları üzerinde etkili olduğunu bildiren 
sonuçların varlığına karşın sezaryen oranına etkisi-
nin olmadığını gösteren sonuçlar da mevcuttur. Bu 
nedenle, kanıt düzeyini artırmak için daha fazla 
randomize kontrollü çalışmalara ihtiyaç olduğu dü-
şünülmektedir. 

FISTIK TOPUNUN DOğUMUN  
BiRiNCi EVRE SüRESiNE ETKiSi 
Tussey ve ark.nın çalışmasında, doğumun birinci ev-
resini 29 dk kısalttığı bulunmuştur.2 

Roth ve ark.nın gebeliğin ≥39. haftasında elek-
tif doğum indüksiyonu ve epidural planlanan kadın-
larda fıstık top kullanımının ilk evre doğum süresi ve 
ıkınma süresi üzerindeki etkinliğini değerlendirmek 
amacıyla yaptığı çalışmada, fıstık topu kullanımının, 
primipar kadınlarda doğumun birinci evre süresini 
multipar kadınlara göre önemli ölçüde azalttığı; mul-
tipar kadınların doğumun birinci evre süresini azalt-
madığı bulunmuştur.7 

D’Angelo’nın çalışmasında, doğumun birinci 
evre süresinin fıstık topu grubuna göre kontrol gru-
bunda daha uzun olduğu bulunmuştur.11 

Payton’un fıstık topu ile oturma ve çömelme po-
zisyonunun doğumun birinci ve ikinci evrelerinin sü-
resine etkisini araştırmak amacıyla yaptığı çalışmada, 
fıstık topu uygulamasının doğumun birinci evre sü-
resini etkilemediği bulunmuştur.10 

Yapılan literatür taramasının sonucunda, fıstık 
topu uygulamasının doğumun birinci evre süresine 
etkisini belirlemek amacıyla yapılan randomize kont-
rollü çalışmalarda sonuçların birbirinden farklı ol-
duğu, çalışma sayısının yetersiz olduğu ve daha fazla 
kanıta dayalı çalışmalara ihtiyaç olduğu düşünül-
mektedir. 
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FISTIK TOPUNUN DOğUMUN  
iKiNCi EVRE SüRESiNE ETKiSi 
Tussey ve ark.nın çalışmasında, fıstık topunun ikinci 
evresini 11 dk kısalttığı bulunmuştur.2 

Payton’un çalışmasında; doğumun ikinci evresi-
nin süresi, fıstık topu grubunda, kontrol grubu ile karşı-
laştırıldığında anlamlı olarak daha uzun bulunmuştur.10 

Fıstık topu uygulamasının doğumun ikinci evre 
süresine etkisini belirlemek amacıyla yapılan rando-
mize kontrollü çalışmalarda sonuçların birbirinden 
farklı olduğu görülmektedir. 

FISTIK TOPUNUN SERViKAL DiLATASYON VE  
DOğUM SüRESiNE ETKiSi 
Mercier ve Kwan’ın yaptığı çalışmada, fıstık topu-
nun servikal dilatasyon oranları ve doğum süresini et-
kilemediği bulunmuştur.9 

Evans ve Cremering’ın yaptığı çalışmada, kont-
rol grubu ile karşılaştırıldığında, fıstık topu grubun-
daki kadınlarda doğum süresi açısından anlamlı fark 
bulunamamıştır.8 

Fıstık topu uygulamasının servikal dilatasyon ve 
doğum süresine etkisini belirlemek amacıyla yapılan 
randomize kontrollü çalışmaların yetersiz olduğu ve 
daha fazla kanıta dayalı araştırmalara ihtiyaç olduğu 
düşünülmektedir. 

FISTIK TOPUNUN MüDAhALELi VAjiNAL DOğUM  
(VAKUM VEYA FORSEPS) ETKiSi 
Evans ve Cremering’ın yaptığı çalışmada, müdaha-
leli vajinal doğum (vakum veya forseps) oranının kli-
nik olarak azaldığı bulunmuştur.8 

FISTIK TOPUNUN IKINMA SüRESiNE ETKiSi 
Roth ve ark.nın yaptığı çalışmada, fıstık topu kulla-
nımının, her iki grup için de ıkınma süresinin uzun-
luğuna etki etmediği bulunmuştur.7 

FISTIK TOPUNUN üÇüNCü VE  
DÖRDüNCü DERECE LASERASYON AÇISINDAN  
ETKiSi 
Evans ve Cremering’ın çalışmasında, üçüncü ve dör-
düncü derece laserasyon oranlarının klinik olarak 
azaldığı bulunmuştur.8 

 SONUÇ 
Bu sistematik derlemenin sonucunda, doğum topla-
rından biri olan fıstık topu uygulamasının doğum 
üzerine etkilerine ilişkin genel bir hükme ulaşmak 
için randomize kontrollü çalışmaların yetersiz sayıda 
olduğu ve kanıta dayalı randomize kontrollü deney-
sel çalışmalara ihtiyaç olduğu belirlenmiştir. 

Finansal Kaynak 

Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili  
doğrudan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, 
tıbbi alet, gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir  
firma veya herhangi bir ticari firmadan, çalışmanın değerlen-
dirme sürecinde, çalışma ile ilgili verilecek kararı olumsuz et-
kileyebilecek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek 
alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 

Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite 
üyeliği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi 
bir firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları 
yoktur. 
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