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OZET Amagc: Arastirmada, dogum sonrasi donemdeki annelerin maternal
baglanma ve mutluluk diizeylerinin belirlenmesi ve annelerin sosyodemo-
grafik ve obstetrik 6zellikleri ile maternal baglanma ve mutluluk diizeyleri
arasindaki iligkinin incelenmesi amaglanmaktadir. Gere¢ ve Yontemler:
Arastirma, Kiitahya il merkezinde bulunan aile sagligi merkezlerinde ta-
nimlayict olarak yiiriitiilmiistiir. Aragtirmaya, 677 anne alinmistir. Aragtir-
mada verilerin toplanmasinda “kisisel bilgi formu”, “Maternal Baglanma
Olgegi” ve “Oxford Mutluluk Olgegi Kisa Formu” kullamilmustir. Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistikler, Mann-Whitney U testi, Krus-
kal-Wallis testi, korelasyon ve regresyon analizlerinden yararlanilmistir.
Bulgular: Annelerin Maternal Baglanma Olgegi ve Oxford Mutluluk Ol-
¢egi Kisa Formu toplam puan ortalamalar sirasiyla 90,51+10,43 ve
24,19+4,76 olarak saptanmistir. Lisans ve iistii 6grenim goren, ¢alisan, ge-
liri giderinden fazla olan, bu gebeligi planlayan, gebe egitim siifina kati-
lan, dogumunu miadinda yapan ve normal vajinal dogum yapan annelerin
hem mutluluk hem de Maternal Baglanma Olgegi’nden aldiklar1 toplam
puan ortalamalar1 daha yiiksek ve aralarindaki fark istatistiksel agidan an-
lamli olarak saptanmustir (p=0,000). Korelasyon analizinde, Oxford Mut-
luluk Olgegi toplam puan ortalamalari ile Maternal Baglanma Olgegi
toplam puanlari arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde, zayif ve anlamli
bir iligski oldugu belirlenmistir (r=0,277; p<0,0001). Sonug¢: Bu sonuglar,
ebelerin/hemsirelerin, annelerin maternal baglanma ve mutluluk diizeyle-
rini etkileyebilecek faktorleri degerlendirmesi gerektigini ortaya koymak-
tadir. Ebelerin/hemsirelerin, lohusalarin maternal baglanma ve mutluluk
diizeylerini olumsuz etkileyebilecek faktorleri tanimalari ve uygun ¢oziim
yaklagimlarini belirlemeleri igin dnem arz etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Maternal-fetal iligkiler; mutluluk;
dogum sonras1 dénem

ABSTRACT Objective: The aim of the study is to determine the mater-
nal attachment and happiness levels of mothers in the postpartum period
and to assessment the relationship between postpartum maternal attachment
and mother’s happiness levels with socio-demographic and obstetric char-
acteristics. Material and Methods: The research was carried out descrip-
tive in family health centers in the city center of Kiitahya. 677 mothers were
included in the study. “Personal information form”, “Maternal Attachment
Inventory” and “Oxford Happiness Questionnaire Short Form” were used to
obtain data in the research. Descriptive statistics, Mann-Whitney U test,
Kruskal-Wallis test, correlation and regression analysis were performed in
the assessment of the data. Results: It has been determined that the total the
Maternal Attachment Inventory and The Oxford Happiness Questionnaire
Short Form scores average of the mothers were 90.51+10.43 and
24.19+4.76, respectively. The mothers who have graduate education, who
are working, whose income is more than their expenses, who planned this
pregnancy, who participated in the pregnancy education class, who gave
birth at term, and who had a normal vaginal delivery, had a higher total score
averages on both happiness and Maternal Attachment Inventory, and a sta-
tistically significant difference was found between them (p=0.000). In cor-
relation analysis, there was a positive, weak, and statistically significant
relationship (r=0.277, p<0.0001) between the Maternal Attachment Inven-
tory and The Oxford Happiness Questionnaire Short Form scales of the
mothers. Conclusion: These results reveal that midwives/nurses should
evaluate the factors that may affect maternal attachment and happiness lev-
els of mothers. It is important for midwives/nurses to recognize factors that
may negatively affect maternal attachment and happiness levels of mothers
and to determine appropriate remedy approaches.
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postpartum period
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Maternal baglanma, anne ile bebek arasindaki
“sicak, siirekli ve yakin iligki” olarak tanimlanmak-
tadir.! Ayn1 zamanda anne-gocuk sevgisinin gelistigi
essiz duygusal bir siiregtir.> Baglanma, 3 asamadan
olugmaktadir; yakinlik (tanigsma evresi), karsilikli
iligki (sahiplenme evresi) ve baglanma. Yakinlik,
anne-bebek arasinda fiziksel ve psikolojik bir dene-
yimdir. Bebegin davraniglarina annenin verdigi cevap
karsiliklr iligki olarak tanimlanir. Anne, bebegi hak-
kinda genel duygular ve diigiinceler gelistirir. Bu sii-
recte sozel ve sozel olmayan, genel pozitif duygular
karsilikli olarak yansitilir. Baglilik ise merkezcilik ve
ebeveynlik roliiniin kesfi bilesenlerinden olugmakta-
dir. Anne, bebegin bakiminda yeterli hale gelmistir.
Anne ve bebek arasindaki sevgi ve derin baglanma
duygusu tamamen olusmustur.>

Maternal baglanmay1 etkileyen bir¢ok faktor bu-
lunmaktadir.>* Gebeligin planlanmasi, ilk kez gebe-
lik yaganmasi, riskli bir gebelik gecirilmesi, anne ve
bebegin sagligl, dogum sonrasi depresyon geligsmesi,
dogum yapilan yer, annenin profesyonel bakim des-
tegi alma durumu ve saglik bakim tutumu, sosyo-
ekonomik diizeyi, sosyal destek alma durumu ve
kiiltiirel 6zellikleri, baglanmay1 etkileyen faktorler
arasinda siralanabilir.*”’

Erken dogum sonrast dénemde anne-bebek ten-
tene temasinin saglanmasi, annenin bebegini emzir-
mesi, bebeginin anneye dokunmasi, anne ile
yenidogan arasinda pozitif yonli olumlu duygular
olugsmasini saglayarak maternal baglanmay1 olumlu
etkilemektedir.® Anne-bebek bagi, annenin bebegine
kars1 olan sevgisi, duygulari ve tutumlart ile ilgilidir.
Maternal baglanma, tutma, sarilma, sallanma, sarki
sOyleme, besleme, bakma ve 6pme gibi besleyici dav-
ranislart igerir.” Bebegin gereksinimlerini kargilamaya
yonelik bu davraniglar giivenli baglanmay1 sagla-
maktadir.? Glivenli baglanma ile bebegin fiziksel, zi-
hinsel, duygusal, sosyal, davranigsal ve dil geligimi
olumlu iliskilidir.?

Anne ve bebek arasindaki duygusal iliskinin ke-
sintiye ugramasi, bebekte biligsel, sosyal ve duygusal
zorlanmalara neden olmaktadir.'” Annenin bebegi ile
yakinlik kurmamasi ya da kuramamasi, bakimina ka-
tilmamasi, bebegin ihtiyaglarini karsilamaya yonelik
hassas davranmamasi, bebegini kendine yakin tut-
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maktan kaginmasi gibi davranislari giivensiz baglan-
maya neden olmaktadir.

Iyi ve kaliteli bir anne-bebek bag1 icin yiiz yiize
etkilesim, goz temas1 kurulmasi, ten-tene temasin
saglanmasi, koklama ve giilimseme Onem arz et-
mektedir.’

Insanin temel duygularindan biri mutluluktur."
Fromm’a gore insan hayatinin amaci mutlu olmak-
tir.'> Aver’nin ilettigine gére mutlulugu, Sokrates ken-
dini gergeklestirme, Platon ruh-beden uyumu ve
Aristo mutluluk bilgisine sahip olmak seklinde ta-
nmimlamaktadir.'* Mutluluk, refah, yasamdan memnu-
niyet ve olumlu duygularin ortaya ¢ikmasi olarak da
ifade edilmektedir. Annenin mutlulugu, olumsuz gos-
tergelerin (depresyon belirtileri, anksiyete, yogun
stres hissi, zihinsel islevde bozulma gibi) yoklugu
olarak tanimlanmaktadir."* Mutluluk tanimlar1 g6z
oniine alindiginda, olumlu ve olumsuz duygularin ya-
sanmas1 ve yasam doyumu 6n plana ¢ikmaktadir.
Yasam doyumu, mutlulugun biligsel boyutudur (sos-
yal yasam, aile yasami, saglik, is yasami vs.). Yasam
alanlarinda (6rnegin maternal baglanma) memnuni-
yet durumunun yiiksek olmasi, bireyin mutlulugunun
gostergesi olarak degerlendirilmektedir. Mutluluk bi-
reye olumlu duygular yasatmakla birlikte sosyal ilig-
kilerini  giiglendirmektedir.'> Mutluluk  hissi,
davranislar degistirebilmekte ve iletisim siirecini et-
kilemektedir. Mutlu bir insanin ¢evresindekilerle kur-
dugu iletisim de olumlu etkilenmektedir.'®

Dogum sonrasinda, kadinin yagaminda birgok
degisiklik meydana gelmektedir.® Kadinlarin duygu-
sal isleyisi, dogum sonrast donemde goriilen hormo-
nal dalgalanmalara baglidir.'"* Kadinlar, gelisen
fizyolojik ve psikolojik degisiklikler nedeniyle ank-
siyeteye ve strese daha duyarlidir.!” Ebeveynlige
gegis siireci olan bu donem, stresli olarak kabul edil-
mekte ve anne-bebek iligkisini, refahin1 ve mutlulu-
gunu da olumsuz etkileyebilmektedir.'!* Anne ile
bebek arasinda olusan bag duygusal bir bagdir.
Duygu durumu gosteren mutlulukla yakin iligkilidir.
Duygu durum ile bilgiyi edinme ve hatirlama bag-
lamlarini aragtiran ¢aligsmalar, benzerliklerin bellegi
gliclendirdigini bildirmektedir.!! Yani anne mutluy-
ken 6grendiklerini, yine mutlu oldugunda daha iyi ha-
tirlayabilmektedir. Bu durum, anne mutluyken
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anne-bebek baglanmasi desteklendiginde olusan bag
olumlu duygular hissettirecek ve annenin bebegini
her disiindiigiinde mutlu hissedecegini diisiindiir-
mektedir. Ayrica maternal baglanmanin saglanma-
styla mutlulugun biligsel boyutu olan yagam doyumu
saglanacagi i¢in anne mutlu hissedecektir. Mutluluk
ve maternal baglanma arasinda dongiisel bir iligki or-
taya ¢cikmaktadir. Bu arastirmada, dogum sonrasi d6-
nemdeki annelerin maternal baglanma ve mutluluk
diizeylerinin belirlenmesi ve annelerin sosyodemo-
grafik ve obstetrik 6zellikleri ile maternal baglanma
ve mutluluk diizeyleri arasindaki iligkinin incelen-
mesi amaglanmaktadir.

Literatiir goz oniine alindiginda, 4 arastirma so-
rusu belirlendi. Bunlar:

1. Dogum sonrast donemde annelerin mutluluk
diizeyi ne diizeydedir?

2. Dogum sonrasi donemde annelerin maternal
baglanma diizeyi ne diizeydedir?

3. Dogum sonrasi donemde annenin mutluluk
diizeyi ile maternal baglanma diizeyi arasinda iligki
var mi1?

4. Dogum sonras1 donemde annelerin 6zellikleri
ile mutluluk ve maternal baglanma arasinda iligki var
mi?

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TiPi

Arastirma, kesitsel ve tanimlayici olarak Subat 2015
ve Subat 2016 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.

ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEM SECIMI

Arastirmanin evrenini, Kiitahya il merkezinde yasa-
yan dogum sonras1 dénemdeki kadinlar olusturmus-
tur. Kiitahya ilinde 2014 y1linda toplam dogum sayis1
6.971 olarak belirlenmistir. Evreni belli olan 6rnek-
lem biiyiikliglinti hesaplama yontemine gore %95
giiven arali1 ve %95 evreni temsil gilicliyle 6rneklem
biliylikligi 364 kisi olarak hesaplanmistir. Ancak
arastirma tahmin giiclinii artirmak ve hata payini
azaltmak amaciyla diger 6rnekleme yontemi olan
evren bitylikliigiiniin %10 una (697 kadin) ulagilmak
amaclanmigtir. Kiitahya il merkezinde 14 aile saglig:
merkezi (ASM) bulunmaktadir. Bu ASM’lerden 12’si
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rastgele sayilar tablosu kullanilarak secilmistir. Segi-
len ASM’lerde arastirma yiiriitiilmiistiir. Aragtirmaya
dahil edilen kadinlardan bazilarinin (23 kadin), veri
toplama formlarini eksik doldurduklar belirlenmis-
tir. Bu nedenle aragtirma, 677 kadinin katilimu ile ta-
mamlanmistir.

Arastirmaya, dogum sonras1 dénemde olan (do-
gumdan sonra 3-42. giin arasinda), arastirmanin yii-
rltiildiigi ASM’lere basvuran, arastirmaya katilmaya
goniillii olan, kadinin kendisinde ve/veya bebeginde
herhangi bir komplikasyon gelismeyen, saglikl be-
begi olan, kronik hastalig1 olmayan, psikolojik has-
talik tanis1 ve ila¢ tedavisi almayan, 18 yasindan
biiyiik olan, Tiirk¢e okuma-yazma bilen, Tiirkce ko-
nusabilen, veri toplama formlarini tam dolduran an-
neler dahil edilmistir. Dahil edilme kriterlerini
tagimayan, diisilik, 6lii dogum yapan ya da bebegi ya-
samayan anneler aragtirmadan ¢ikartilmistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Veri toplama araci olarak “kisisel bilgi formu”, “Ma-
ternal Baglanma Olgegi” ve “Oxford Mutluluk Ol-
¢egi Kisa Formu” kullanilmigtir.

Kisisel bilgi formu: Arastirmacilar tarafindan
hazirlanan bu form 15 adet sorudan olusmaktadir.”
Formda annelerin sosyodemografik ve obstetrik 6zel-
likleri sorgulanmustir.

Maternal Baglanma Olgegi: Maternal baglan-
may1 6lgmek amaciyla Muller tarafindan gelistiril-
mistir. Olgegin Tiirkiye’ye uyarlanmasi, Kavlak ve
Sirin tarafindan yapilmistir.'® Olgek, 4°lii Likert tipi
26 maddelik bir 6l¢ektir. Her madde dogrudan ifade-
leri icermektedir ve Her zaman (a)=4 puan, Sik sik
(b)=3 puan, Bazen (c)=2 puan ve Hi¢bir zaman (d)=1
puan olarak hesaplanir. Yiiksek puan, maternal bag-
lanmanin yiiksek oldugunu géstermektedir. Olgekten
elde edilecek en diisiik puan 26, en yiiksek puan 104
arasinda degismektedir. Olgegin Cronbach alfa de-
geri 1. uygulamada 0,77, tekrar testte ise 0,82 olarak
hesaplanmistir. Bu arastirmada ise Cronbach alfa de-
geri 0,88 olarak belirlenmistir.

Oxford Mutluluk Olcegi Kisa Formu: Hills
ve Argyle tarafindan gelistirildi; Dogan ve Cotok ta-
rafindan Tiirk¢eye uyarlandi.'” Olgek 7 maddeden
olugmakta olup, 5’1i Likert tipindedir. Hi¢ katilmi-
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yorum=1 puan, Katilmiyorum=2 puan, Biraz katili-
yorum=3 puan, Katiliyorum=4 puan, Tamamen kati-
liyorum=5 puan olarak hesaplanir. Olgegin 1 ve 7.
maddeleri ters puanlanmaktadir. Olgek tek boyuttan
olusmaktadir. Olgekten alinan yiiksek puanlar, mut-
luluk diizeyi puanlarinin yiiksek oldugunu ifade et-
mektedir. Olgekten elde edilecek en diisiik puan 7, en
yiiksek puan 35 arasinda degismektedir. I¢ tutarlilik
katsayis1 0,74 ve test-tekrar test giivenirlik katsayisi
0,85°tir. Bu aragtirmada ise Cronbach alfa degeri 0,78
olarak belirlenmistir.

VERI TOPLAMA YONTEMI

Veriler, Subat 2015 ve Subat 2016 tarihleri arasinda
arastirmacilar tarafindan toplanmistir.
%10’una ulagsmak hedeflendigi i¢in ve calisma il

Evrenin

merkezinde yapildigi i¢in 1 yillik stirede planlanmis-
tir. Belirlenen ASM’lere, bebeklerini topuk kani al-
dirmak veya as1 yaptirmak igin getiren, dogum
sonras1 donemde olan anneler ile yiiz yiize goriisme
teknigi kullanilarak veriler elde edilmistir. Veriler,
aragtirmacilar tarafindan toplanmistir. Veri toplama
formlarinin doldurulmasi yaklagik 10-15 dk stirmiis-
tiir. On degerlendirme icin 20 kisiye uygulanmustir.
Aragtirma sorularinda ¢alismayan sorular diizeltil-
mistir. On degerlendirmeye dahil edilen 20 kisi aras-
tirmadan ¢ikartilmistir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Arastirmanin istatistiksel analizleri i¢in SPSS (22.0,
IBM Corp., Armonk, NY) istatistik programi kulla-
nilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici
istatistikler (ortalama, standart sapma, frekans, yiiz-
delik) kullanilmistir. Verilerin normal dagilima uy-
gunlugu Kolmogorov-Smirnov testi ile belirlenmistir.
Normal dagilima uymayan siirekli degiskenlerin kar-
silastirilmasinda, ikili gruplarda Mann-Whitney U
testi; 3’ten fazla gruplu olanlarda Kruskal-Wallis testi
kullanilmistir. Korelasyon ve regresyon analizleri ya-
pilmustir. Istatistiksel testlerde p<0,05 degeri anlaml
kabul edilmistir.

ARASTIRMANIN ETIK YONU

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in Kiitahya il Saglik
Miidiirligii'nden kurum izni, 6lgeklerin kullanim
izinleri ve Mehmet Akif Ersoy Universitesi Girisim-
sel Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulundan
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onay (karar tarihi: 28/11/2014, karar sayis1: 198) alin-
mistir. Calismaya dahil edilen annelerden bilgilendi-
rilmis goniilli onam alinmistir. Aragtirma siirecinde,
Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne, bilimsel etige
ve akademik kurallara 6zenle riayet edilmistir. Calig-
manin verileri, kisisel verilerin gizliligi ilkelerine
uyularak kaydedilmistir.

I BULGULAR

Annelerin yas ve evlilik yas ortalamasi sirasiyla
27,95+4,93; 21,8443,07 olarak bulunmustur. Anne-
%55,5’inin
%72,5’inin herhangi bir iste caligmadig1, %55,4 {iniin

lerin ilkdgretim  mezunu oldugu,
gelirinin giderine esit oldugu, %83,9 unun bu gebeligi
planladigi, %75,3iinlin gebe egitim sinifina katilma-
dig1, %79,2’sinin miadinda ve %52,0’1nin normal va-

jinal dogum yaptig1 belirlenmistir (Tablo 1).

Annelerin Maternal Baglanma Olgegi ve Oxford
Mutluluk  Olgegi toplam puan ortalamalari
90,5110,43 ve 24,19+4,76 olarak hesaplanmustir. Ol-
¢eklerin toplam puan ortalamalar1 karsilastirildiginda
aralarmdaki farkin istatistiksel acidan anlamli oldugu
goriilmiistiir (p=0,000). Yapilan korelasyon analizinde
Oxford Mutluluk Olgegi toplam puan ortalamalari ile
Maternal Baglanma Olgegi toplam puanlari arasida
istatistiksel olarak pozitif yonde zayif bir iligki oldugu
belirlenmistir (r=0,277, p=0,000) (Tablo 2).

Aragtirmada, lisans ve iistii 6grenim goren, cali-
san, geliri giderinden fazla olan, bu gebeligi planla-
yan, gebe egitim simifina katilan, dogumunu
miadinda yapan ve normal vajinal dogum yapan an-
nelerin hem mutluluk hem de maternal baglanma 61-
¢eklerinden aldiklar toplam puan ortalamalar1 daha
yliksek ve aralarindaki fark istatistiksel agidan an-
lamli olarak saptanmistir (p=0,000) (Tablo 3).

Arastirmada, annelerin 6grenim diizeyi, ¢caligma
durumu, gelir diizeyi, gebeligi planlama durumu, gebe
egitim sinifina katilma durumu, dogum zamani ve
dogum sekli degiskenlerinin Oxford Mutluluk Olcegi
ve Maternal Baglanma Olcegi iizerine etkisi incelen-
mistir (Tablo 4). Tablo 4’te regresyon analiz sonuglar1
verilmistir. Tablo 4 incelendiginde, lise mezunu annele
rin ilkogretim mezunlarina gére mutluluk diizeylerinin
1,062 kat (p=0,003) ve maternal baglanma diizeyleri-
nin 1,032 kat (p=0,001) fazla oldugu belirlenmistir.
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TABLO 1: Annelerin bazi sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleri (n=677).

Ozellikler

Yas

Eviilik yasi

Ozellikler n

Ogrenim diizeyi

ilkégretim 376
Lise 180
Lisans ve (st 121
Galisma durumu

Galisan 186
Calismayan 491
Gelir durumu

Gelir giderden az 159
Gelir gidere esit 375
Gelir giderden fazla 143
Gebeligin planlanma durumu

Planli gebelik 568
Plansiz gebelik 109
Gebe egitim sinifina katilma durumu

Katilanlar 167
Katilmayanlar 510
Dogdum zamani

Miadinda dogum eylemi 536
Postmatiir dogum eylemi 50
Prematir dogum eylemi 91

Dogum sekli

Normal vajinal dogum 352
Mudahaleli vajinal dogum 31

Sezaryen 294

(Minimum-Maksimum) OrtalamaxSD
(18-43) 27,95+4,93
(15-32) 21,84+3,07
%

55,5
26,6
17,9

21,5
72,5

2815
55,4
211

83,9
16,1

247
75,3

79,2
74
13,4

52,0
46
434

SD: Standart deviasyon.

TABLO 2: Oxford Mutluluk Olgegi ile Maternal Baglanma Olgegi toplam puan ortalamalari ve aralarindaki iliki.

Olgekler Minimum Maksimum
Oxford Mutluluk Olgegi 15 35
Maternal Baglanma Olgegi 55 104

Ortalama%SD w p degeri r degeri p degeri
24,19+4,76 81,220 0,000 0,277 0,000
90,51+10,43

SD: Standart deviasyon; W: Kruskal-Wallis; r: Spearman korelasyon testi.

Lisans ve iistii mezunu olan annelerin ilkogre-
tim mezunlarina gére mutluluk diizeylerinin 1,123
kat (p=0,000) ve maternal baglanma diizeylerinin
1,037 kat (p=0,002) fazla oldugu saptanmustir. Calisan
annelerin, ¢aligmayanlara gére mutluluk diizeylerinin
1,046 kat (p=0,017) ve maternal baglanma diizeyleri
1,024 kat (p=0,009) fazla oldugu bulunmustur. Geliri
giderine esit olan annelerin, geliri giderinden az olan-
lara gére mutluluk diizeylerinin 1,130 kat (p=0,000) ve
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maternal baglanma diizeylerinin 1,023 kat (p=0,014)
fazla oldugu tespit edilmistir. Geliri giderinden fazla
olan annelerin, geliri giderinden az olanlara gére mut-
luluk diizeylerinin 1,205 kat (p=0,000) ve maternal
baglanma diizeylerinin 1,039 kat (p=0,001) fazla ol-
dugu goriilmistiir. Bu gebeligini planlayan annelerin,
planlamayanlara gére mutluluk diizeylerinin 1,096 kat
(p=0,000) ve maternal baglanma diizeylerinin 1,059
kat (p=0,000) fazla oldugu saptanmustir.
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TABLO 3: Annelerin bazi 6zellikleri ile Oxford Mutluluk Olgegi ve Maternal Baglanma Olgegi
toplam puan ortalamalarinin karsilastiriimasi.
Oxford Mutluluk Olgegi Maternal Baglanma Olgegi
Ozellikler (n=677) Ortalama%SD Test p degeri Ortalama%SD Test p degeri
Ogrenim durumu
ilkégretim 23,24+4,42 88,61+9,51
Lise 24,83+4,36 W=34,053 0,000 92,47+10,53 W=44,720 0,000
Lisans ve stl 26,20+5,52 93,50+11,76
Galisma durumu
Calismayan 23,83+4,78 7=-2,93 0,003 89,69+10,68 7=-3,23 0,001
Galisan 25,15+4, 57 92,68+9,40
Gelir durumu
Gelir giderden az 21,99+4 45 87,38+12,16 W=23,96 0,000
Gelir gidere esit 24,47+4 49 W=62,25 0,000 90,93+8,91
Gelir giderden fazla 26,10+4,76 93,17+10,51
Gebeligi planlama durumu
Plansiz 22,20+4,65 7=-4,783 0,000 84,30+12,63 7=-5,631 0,000
Planli 24,57+4,69 91,70£9,50
Gebe egitim siniflarina katilma durumu
Katiimayanlar 22,97+4,01 7=-8,099 0,000 88,98+9,92 7=-10,976 0,000
Katilanlar 27,93+4,91 95,17+10,56
Dogum zamani
Miadinda dogum eylemi 24,87+4,56 92,00+9,53
Postmatiir dogum eylemi 21,7445,03 W=56,079 0,000 83,62+12,86 W=43,263 0,000
Prematiir dogum eylemi 21,5244,39 85,52+11,00
Dogum sekli
Miidahaleli vajinal dogum 19,03+3,71 84,94+9,29
Normal vajinal dogum 25,33+4,64 W=66,080 0,000 92,1049,94 W=23,935 0,000
Sezaryen 23,36+4,46 89,18+10,75

SD: Standart deviasyon; Z: Mann-Whitney U testi, W: Kruskal-Wallis testi.

Gebe egitim sinifina katilan annelerin, katilmayan-
lara gore mutluluk diizeylerinin 1,262 kat (p=0,000)
ve maternal baglanma diizeylerinin 1,048 kat
(p=0,000) fazla oldugu belirlenmistir. Miadinda
dogum yapan annelerin, prematiir dogum yapanlara
gore mutluluk diizeylerinin 1,175 kat (p=0,000) ve
maternal baglanma diizeylerinin 1,050 kat (p=0,000)
fazla oldugu bulunmustur. Postmatiir dogum yapan
annelerin, prematiir dogum yapanlara gore mutluluk
diizeyleri (p=0,660) ve maternal baglanma diizeyleri
(p=0,317) arasinda iliski tespit edilmemistir. Normal
vajinal dogum yapan annelerin, miidahaleli vajinal
dogum yapanlara gére mutluluk diizeylerinin 1,468
kat (p=0,000) ve maternal baglanma diizeyleri 1,039
kat (p=0,032) fazla oldugu belirlenmistir. Sezaryen
dogum yapan annelerin, miidahaleli vajinal dogum
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yapanlara gore mutluluk diizeylerinin 1,348 kat
(p=0,660) fazla oldugu bulunmustur. Ancak sezaryen
dogum yapan anneler ile miidahaleli vajinal dogum
yapan anneler arasinda maternal baglanma diizeyi
(p=0,280) agisindan iliski saptanmamuistir (Tablo 4).

I TARTISMA

Arastirmaya dahil edilen annelerin mutluluk ve bag-
lanma diizeyleri yiiksek bulunmustur. Ayrica annelerin
mutluluk diizeyi arttikga, maternal baglanma diizeyi-
nin de arttig1 tespit edilmistir. Literatiir incelendiginde,
yapilan ¢aligmalarda aragtirma sonuglarimizla benzer
sekilde maternal baglanma diizeyi yiiksek bulunmus-
tur.?*2?! Engelli cocuga sahip ebeveynlerin belirli stres
faktorleriyle bas etme durumunun annenin mutlulugu
iizerine etkisini inceleyen c¢aligmada, yiiksek genel
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TABLO 4: Annelerin bazi 6zellikleri ile Oxford Mutluluk Olgegi ve Maternal Baglanma Olgegi
toplam puan ortalamalari arasindaki iligki.
Oxford Mutluluk Olgegi Maternal Baglanma Olgegi
Giiven araligi Giiven aralig
Ozellikler (n=677) Exp (B) Minimum Maksimum  p degeri Exp (B)  Minimum Maksimum  p degeri
Ogrenim durumu
Lise 1,062 1,020 1,105 0,003 1,032 1,013 1,052 0,001
Lisans ve Ustii 1,123 1,072 1,176 0,000 1,037 1,013 1,060 0,002
iIkdgretim’
Calisma durumu
Galisan 1,046 1,008 1,085 0,017 1,024 1,006 1,043 0,009
Calismayan'
Gelir durumu
Gelir gidere esit 1,130 1,079 1,182 0,000 1,023 1,005 1,041 0,014
Gelir giderden fazla 1,205 1,142 1,272 0,000 1,039 1,016 1,064 0,001
Gelir giderden az'
Gebeligi planlama durumu
Planli 1,096 1,042 1,154 0,000 1,059 1,038 1,080 0,000
Plansiz'
Gebe egitim siniflarina katilma durumu
Katilanlar 1,262 1,202 1,325 0,000 1,048 1,025 1,071 0,000
Katilmayanlar'
Dogum zamani
Miadinda dogum eylemi 1,175 1,107 1,246 0,000 1,050 1,027 1,074 0,000
Postmatir dogum eylemi 1,020 0,935 1,113 0,660 0,984 0,955 1,015 0,317
Prematir dogum eylemi'
Dogum sekli
Normal vajinal dogum 1,468 1,299 1,660 0,000 1,039 1,003 1,077 0,032
Sezaryen 1,348 1,194 1,622 0,000 1,019 0,985 1,055 0,280

"Regresyon analizinde referans alindi.

B degeri: Tahmin degiskenin de bir standart sapma degisikligin bagimli degiskende ne kadar degisiklik yaratacagini gstermektedir.

stres, kaygi ve baglanmadan kagimmma diizeyinin mut-
lulukla negatif iligkili oldugu bildirilmistir.> Bagka bir
calisma, yliksek kaygi diizeyinin, bireylerin kendini
mutlu hissetme yetenegini ve baglanma diizeyini
olumsuz etkiledigini ifade etmistir.?

Dogum sonrasi posttravmatik stres bozuklugu-
nun degerlendirildigi ¢aligmada, zor ve/veya kompli-
kasyonlu dogum eylemi sonras1 korku, caresizlik ve
duygusal hissizlik yasayan annelerin, bebeklerine
karst annelik duygulart gelistirmesinin daha zor ol-
dugu belirtilmistir.>* Dogum sonrasi posttravmatik
stres diizeyi yiiksekliginin, annelerin mutluluk ve ma-
ternal baglanma diizeyini olumsuz etkiledigi soyle-
nebilir. Duygusal iyilik halinin maternal baglanma
iizerine etkisini inceleyen calismada, depresyon dii-

zeyi yiliksek olan ve dogum sonras1 doneme iliskin
daha az olumlu duygu bildiren annelerde baglanma
diizeyinin diisiik oldugu bulunmustur.? Baska bir ¢a-
lismada ise depresif belirtileri olan kadinlarin, olum-
suz duygular hissettikleri ve maternal baglanmanin
olumsuz etkilendigi bildirilmistir.?®

Dogum sonu duygusal olarak kendini ¢ok iyi
hisseden annelerin baglanma diizeyinin daha yiiksek
oldugunu bildirmislerdir.®*” Caligmalarin sonuglari
incelendiginde yiiksek depresyon, kaygt ve stres dii-
zeylerinin, annede olumsuz duygulara, mutluluk dii-
zeyinde azalmaya neden oldugu ve bu durumun da
maternal baglanmay1 olumsuz etkiledigi goriilmekte-
dir. Bu arastirmaya postpartum donemdeki saglikli
anne ve yenidoganlar dahil edilmistir. Anne ve yeni-
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dogan arasindaki bag1 zorunlu olarak kesintiye ugra-
tacak bir durum (bebegin yenidogan yogun bakim
linitesine yatmasi, annenin bebegini kucagina alma-
mas1 ya da emzirememesi gibi) yasanmadig: icin
mutluluk ve baglanma diizeyleri yiiksek bulunmus
olabilir.

Arastirmada, annelerin lisans ve iistii 6grenim
gérmesinin, ¢aligmasinin, gelirinin giderinden fazla
olmasinin, gebeligin planl olmasinin, gebe egitim
sinifina katilmasinin, miadinda ve normal vajinal
dogum yapmasinin hem mutluluk diizeylerini hem de
maternal baglanmalarini olumlu etkiledigi belirlen-
mistir. Maternal-fetal baglanmayi etkileyen faktor-
leri incelenen metaanaliz calismasinda, gestasyon
yasinin, planli gebeligin, paritenin, gelir ve egitim
diizeyinin maternal baglanmay1 etkiledigini bul-
muslardir.?®

Maternal baglanmay1 etkileyen faktorleri ince-
leyen ¢alismada, planli gebelik, dogum 6ncesi bakim
zamani ve sayisinin maternal baglanmay1 olumlu et-
kiledigi tespit edilmistir.>” Maternal-fetal baglanma
ile demografik faktorlerin iliskisini inceleyen calig-
mada, anne ozelliklerinden, egitim, ¢aligma durumu,
gelir diizeyi ve planli gebeligin maternal baglanmay1
etkilemedigi belirtilmistir.*° Ayn1 calismaya déhil edi-
len kadinlar incelendiginde, bu arastirmaya dahil edi-
len kadinlardan daha farkli
yasamakta ve farkli demografik 6zellikler (kadinla-
rin yarisi gebeligi planlamisti ve ¢ogunlugu lisans
egitimini tamamlamisti) tasimaktadir. Ayrica calis-

kultirel ortamda

mada, gebelerin maternal baglanma durumu incelen-
mistir. Ancak bu arastirma, lohusalar iizerinde
yiriitilmistir. Bu durumlar, arastirma sonuglarindaki
farkliligin nedeni olabilir.

Planlanmamis gebeligi olan kadinlarda mater-
nal-fetal baglanmay1 degerlendiren ¢alismada, sosyal
destegi olan gebelerde, gebe egitim sinifina katilimin
maternal-fetal baglanmay1 olumlu etkiledigini bil-
dirmistir.*! Dogum 6ncesi egitimin ebeveyn baglan-
masina etkisini inceleyen ¢alismada, gebe egitim
sinifina katilimin, ebeveyn baglanmasi iizerine et-
kisi olmadig1 bulunmustur.?’ Ayni ¢alismaya gebe-
lerin dahil edilmesi ve yontemsel farkliliklarin
bulunmasi, aragtirma sonucglarindaki farkliliginin ne-
deni olabilir.
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Gebelikte maternal-fetal baglanma ve depresyo-
nun sosyal destek ile iligkisini inceleyen ¢aligmada,
egitim diizeyi, lisans ve iistline gore daha diisiik olan
kadinlarda olumsuz duygular gelistirme diizeyinin
arttigin1 ve maternal baglanmay1 olumsuz etkiledigini
bildirmistir.*> Prenatal stres ile gebelerin 6znel mut-
lulugunu inceleyen ¢alismada, diisiik sosyoekonomik
diizeyin, issizligin ve planlanmamig gebeligin kadin-
lar1 endiselendiren faktorler oldugu ve mutlulugu
olumsuz etkiledigi bulunmustur.'* Baska bir ¢alis-
mada, diisiik sosyoekonomik diizeyin gebelerin duy-
gularini olumsuz etkiledigi tespit edilmistir.’® Aile
gelirinin, annelerin duygulari ile fetal gelisim {izerine
etkisini inceleyen calismada, orta gelirli annelerin
yiiksek gelirli annelere gére maternal-fetal baglanma
ve olumlu duygular gelistirme diizeylerinin daha
diisiik oldugu saptanmustir.** Baska bir ¢caligmada ise
sirekli kayginin azaltilmasi ile maternal-fetal bag-
lanma diizeyinin artirilabilecegi bulunmustur.* An-
nenin mutlulugu, olumsuz gostergelerin (depresyon
belirtileri, anksiyete, yogun stres hissi gibi) yoklugu
olarak tamimlanmaktadir."* Kayg1 diizeyinin azaltil-
masi ile mutluluk ve maternal baglanma diizeyinin
olumlu etkilenebilecegi soylenebilir. Caligmalarin
sonuclart degerlendirildiginde, bu aragtirmanin bul-
gulartyla benzer oldugu goriilmektedir. Aragtirma-
mizda, annelerin biiyiik ¢ogunlugu bu gebeligini
planlamis, miadinda ve miidahalesiz normal dogum
yapmigstir. Bu faktorler, annelerin yenidogana yonelik
olumlu duygular gelistirmesinin, mutlu hissetmesi-
nin ve maternal baglanmanin olumlu etkilenmesinin
nedeni olabilir.

CALISMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirma bulgulari, Kiitahya il merkezinde yasayan
annelerle sinirlidir ve tiim annelere genellenemez.
Ayrica okuma hizi yavas olan annelerin bilgi formunu
doldurmada zorlandiklar1 ya da eksik doldurduklari
belirlendi. Formlar eksik birakildigi i¢in 6rneklem sa-
yisinda kayiplar yasanmis ve daha diisiik 6rneklem
ile tamamlanmistir. Ayrica arastirmacilarin veri top-
lama formunda yer alan sorular1 okumasi yayin yan-
liligina neden olabilecegi diisiiniildiigii icin okuma
yazma bilmeyen anneler arastirmaya dahil edile-
medi.
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1 SONUC

Arastirmada, annelerin mutluluk ve maternal bag-
lanma diizeylerinin yiiksek oldugu belirlenmistir.
Yiiksek mutluluk diizeyinin, maternal baglanmayi po-
zitif yonde etkiledigi saptanmistir. Ayrica arastirmada,
egitim ve gelir diizeyi, ¢aligma durumu, gebeligin
planlanmasi, gebe egitim sinifina katilma durumu,
gestasyon yas1 ve dogum seklinin mutluluk ve mater-
nal baglanma tizerine etkisi oldugu belirlenmistir. Bu
nedenle ebeler/hemsireler, dogum sonras1 donemdeki
kadinlar1 maternal baglanma ve mutluluk diizeyini et-
kileyebilecek faktorler yoniinden degerlendirmelidir.
Gebe egitim smiflariin egitim icerigine, maternal
baglanmayi artirabilecek girisimler eklenmelidir. Ebe-
ler/hemsireler, emzirme destegi/danigmanligi gibi ma-
ternal baglanma ve mutluluk diizeylerini artirabilecek
girisimlere dnem vermeli ve bu girisimleri uygulan-
malidir. Annelik rollerine, kadinlar gebelik siirecinde
aktif olarak hazirlanmalidir. Kadinlarin annelik rolle-
rine hazirlanmasina daha fazla 6nem verilmelidir.
Boylece anne-yenidogan iligkisi gelistirilebilir ve
dogum sonrast mutluluk diizeyi artirilabilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili
dogrudan baglantisi bulunan herhangi bir ila¢ firmasindan,
1bbi alet, gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir
bir

degerlendirme siirecinde, ¢alisma ile ilgili verilecek karari

firma veya herhangi ticari  firmadan, ¢alismanin
olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya manevi herhangi bir

destek alinmamistir.

Cikar Catismasi

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari yok-

tur.
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