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OZET

Maslow 'un temel insan gereksinimlerinden ilk basamakta yer alan cinsellik bireylerin yasaminda
olduk¢a onemli bir yere sahiptir. Bireylerin temel yasam dongiisiiniin bazi evrelerinde cinsel
eylemin fizyolojisinde pek ¢ok degisim yasanmaktadir. Bu degisimler gebe kadinlar da
etkilemektedir. Oysa saglikli devam eden gebelik siirecinde cinsel eylemin kisitlama olmaksizin
devam etmesi son derece normaldir. Gebelikte cinsel aktivitenin farkli davramglarla siirdiiriilmesi
hem ciftlerin birbirlerine yakinlasmasini hem de gebenin fiziksel ve psikolojik agidan daha rahat
hissetmesini saglamaktadir. Ancak gebelikte cinsel eylem pek ¢ok faktér nedeniyle kaginilan bir
durumdur. Cinsel eylem sirasinda ciftlerin fetiise zarar verme korkusu cinsel aktivitelerini
kasitlamaktadir. Fakat bu siirecte ¢iftler saglikli bir evlilik iliskisi siirdiirmek icin cinsel yonden aktif
olmanin ikilemini yagamaktadir. Gebelerin cinsel sorunlarla bas edebilmeleri i¢in primer bakim
veren ebelerden danismanlik almalari son derece énemlidir. Ancak literatiir bilgilerinde saglk
profesyonellerinin  cinsellikle ilgili damgmanhik verme konusunda sorunlar  yasadig
vurgulanmaktadir. Bu derleme ebelerin gebelikte yasanan cinsel sorunlari tespit ederek
¢ozebilmeleri, ihtiyaglara uygun cinsel saghk danmismanhgr yapabilmeleri ve giincel ebelik
yaklasimi gelistirebilmeleri amaciyla yol gosterici olarak hazirlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Cinsellik, Danismanliik, Ebelik, Gebelik

ABSTRACT

Sexuality, which is in the first step of Maslow's basic human needs, has an important place in the
lives of individuals. In some stages of the basic life cycle, many changes are experienced in the
physiology of sexual act. One of these stages is pregnancy. In a healthy ongoing pregnancy, your
sexuality can continue without restrictions. Maintaining sexual activity during pregnancy enables
couples to get closer to each other and the pregnant woman to feel physically and psychologically
comfortable. However, sexual act during pregnancy is a situation that is avoided due to many
factors. Couples restrict sexual activity for fear of harming the fetus during sexual activity.
However, in this process, couples experience the dilemma of being sexually active in order to
maintain a healthy marital relationship. It is important for pregnant women to get counseling from
midwives so that they can cope with sexual problems. However, it is emphasized in the literature
that health professionals have problems in providing sexual counseling. This review has been
prepared in order for midwives to identify and solve sexual problems experienced during
pregnancy, to provide sexual health counseling according to their needs, and to develop an up-to-
date midwifery approach.
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GIRIS

Maslow’un  temel  insan  gereksinimleri
incelendiginde 6n kosul, ilk basamakta yer alan
fizyolojik ihtiyaglar1 (beslenme, barinma, uyuma,
solunumu siirdiirme, bosaltim1 gerceklestirme,
cinsellik, saglikli isleyen bir metabolizma)
karsilamaktir (Maslow, 1943). Bu baglamda
beslenme, solunumu  siirdiirme, bosaltim
gereksinimi kadar, cinsellik de yasamin devami
icin temel ihtiyaclardan biridir. Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) cinselligin dogasini ¢ok boyutlu
olarak ele almis, “duygusal, fiziksel, entelektiiel
ve sosyal yonlerin kisilik yapisini, iletigimi ve

aski zenginlestirici  etkilerinin  bilesiminden
olustugunu’>  vurgulamistir. Aym zamanda
“cinselligin,  insanin  yalnizca  bedensel
biitiinligiinii  degil; duygusal, diislinsel ve

toplumsal biitiinliigiini saglayan, kisilik gelisimi,
iletisim ve sevginin paylagimini olumlu ydnde
zenginlestiren ve arttiran sagliklilik  hali”
olduguna deginmistir (WHO, 2006). Benzer
sekilde Akin ve arkadaglart (2009) cinselligin
“degerler, tutumlar, davraniglar, fiziksel
gorliniim, inanislar, duygular, kisilik, sevilen ve
sevilmeyen seyler ve sosyallesme alanlarinin”
¢evresinde sekillendigini ifade etmislerdir.

Cinsellik 6ncelikle merkezi sinir sistemi olmak
lizere, bes duyu ve genital organlarin ve tiim
bedenin katildig1, otuzu askin hormon ve
kimyasalin kompleks bir iliskisinin yasandig1
dinamik bir siirectir. Kadin cinsel iglevi hormonal
degisiklikler, menstiirasyon, infertilite, plansiz
gebelikler, jinekolojik saglik sorunlarindan
etkilendigi gibi fizyolojik durumlar olan gebelik,
dogum, emzirme doénemi, klimakterik donem ve
menopoz da etkilenmektedir (Golbasi, Tugut,
Erenel ve Golbasi, 2014; Cayir ve Kizilkaya Beji,
2015; Goneng ve Topuz, 2018; Grussu, Vicini ve
Quatraro, 2021).

Gebelik siirecinin beraberinde kadina getirdigi
degisimler fiziksel ve psikolojik agidan Snem
tagimaktadir. Ciinkii gebelerin degisen bu siirece
uyum saglamast kimi zaman ¢ok zor
olabilmektedir (Erkaya ve Yesilcicek Calik, 2018;
Toker, 2018). Bu donemde gebenin yasadigi
degisimler hem kendisinin hem de esinin cinsel
aktivite ile ilgili farkl1 sorunlar yasamasina sebep
olmaktadir (Ertem ve Sevil 2010). Gebelikte
trimesterlere 6zgili olarak bu degisimler kendini
gostermektedir. Abdomenin biiylimesi, cinsel
organlarin  degisime ugramasi, memelerde
hassasiyet artist gebelerde cinsellige yonelik
olumsuz tutumlara neden olabilmektedir (Géneng

ve Topuz, 2018). Gebe ve partneri fetiise zarar
verme korkusu sebebiyle cinsel aktiviteleri
kisitlarken, ote yandan da saglikli bir evlilik
iligkisini silirdiirmek igin cinsel yoOnden aktif
olmanin ikilemini yagamaktadirlar (Arica, Alkan,
Bali, Mansuroglu ve Ozer, 2014). Oysa riskli
durumlar disinda gebelikte cinsel aktivitenin
devam ettirilmesinde bir sakinca olmadig
belirtilmektedir (Goneng ve Topuz, 2018).
Gebelikte cinsel aktivitenin farkli davraniglarla
stirdiiriilmesi hem ciftleri birbirlerine
yakinlagtirmast hem de gebenin daha rahat
hissetmesini saglamaktadir (Yiiksel ve Cindoglu,
2006). Ancak konu ile ilgili yapilan ¢alismalarda
pek cok kiitirde gebelikte cinsel aktiviteye
yonelik olumsuz tutumlarin oldugu,
(Kerdarunsuksri ve Manusirivithaya, 2010;
Koyun 2012; Naki¢ Rados, Soljaci¢ Vrane§ ve
Sunji¢, 2015; Khalesi, Bokaie ve Attari, 2018) bu
olumsuz tutumlarin en Onemli nedeninin ise,
fetise = zarar  verme  korkusu  oldugu
belirtilmektedir (Koyun 2012; Naki¢ Rados, ve
ark., 2015; Khalesi ve ark.., 2018). Bu bilgiler g6z
online alindiginda eslerin gebelikte cinsellige
yonelik bilinmeyen korkusu yasadigini sdylemek
mimkiindiir. Bu nedenle gebelere temel saglik
hizmeti veren ekibin bir pargasi olarak ebelere
onemli gorevler diismektedir. Gebelik siirecinde
gebenin ve esinin cinsellik yoniinden bilgi
diizeyinin sorgulanmasi ve degerlendirilmesi en
onemli adimdir. Ancak literatiirde yapilan
caligmalarda saglik profesyonellerinin cinsellik
konusunda danismanlik yapma konusunda
sorunlar yasadigi vurgulanmaktadir (Kong, Wu
ve Loke, 2009; Pmar, 2010).

Bu derlemenin amaci, gebelikte cinsel saglik
kapsaminda yasanan degisimlerin ve bu siirecte
giftlerin yasadigi cinsel sorunlarin belirlenmesi,
literatiir esliginde gebelikte cinsel sagliga iligkin
giincel ebelik yaklagiminin ortaya ¢ikarilmasidir.
Bu baglamda gebelere hizmet veren ebelerin
cinsel saglik alaninda gebelerin sorunlarini
cozebilmeleri, gebelerin ihtiyaglar1 dogrultusunda
uygun cinsel saglik danigmanligi yapabilmeleri,
etkin ve giincel ebelik bakimi gerceklestirmeleri
acisindan yapilan derlemenin alana katki
saglayacag disiiniilmektedir.

Gebelikte Cinsel Saghk ve Yasanan Degisimler

Kadinlarin yagam siirecleri goz oniine alindiginda
ozellikle gebelikte cok boyutlu olarak yasanan
bircok degisiklik gerceklesmektedir (Pauleta,
Pereira ve Graca, 2010; Erbil, 2018; Sezer ve
Sentiirk Erenel, 2021). Grussu, Vicini ve
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Quatraro’nun (2021) belirttigi gibi, gebeligin
baslangicindan itibaren dogum sonrasi doneme
kadar viicuttaki fiziksel, fizyolojik, hormonal ve
psikolojik  doniistimler kadmin cinselliginde
onemli birtakim degisimlere neden olur. Bu
degisimler; bulanti, yorgunluk, bitkinlik, sik idrar
c¢ikma, genel halsizlik, bas agrisi, uykusuzluk,
kokulara kars1 duyarlilik memelerde hassasiyettir
(Grussu, Vicini ve Quatraro, 2021). Yasanan
fizyolojik ve psikolojik degisimler gebelik
siirecinde kadinin cinsel davraniglarini ve cinsel
islevini etkilemekte, cinsel uyarilma zorlugu ve
cinsel istekte azalma gibi problemlere yol
agmaktadir (Demirci, 2018b). Gebelik doneminde
libido (cinsel istek) ve koitus (cinsel iliski)
durumu trimestere ve bireysel farkliliklara gore
degiskenlik gostermektedir (Ertem ve Sevil 2010;
Demirci 2016a, Demirci, 2018b). Kisilerin cinsel
aktivite sikligt ve kalitesi zaman zaman
dalgalanma gosterse de gebeler dogum sonrasi
sireci de igine alan wuzun siireli cinsel
degisikliklere kars1 6zellikle savunmasiz olabilir.
Cinsellik ile ilgili degisiklikler her trimesterde
farkli yonlerle gebeyi etkileyebilmektedir.

Adaptasyon doénemi olarak adlandirilan ilk
trimester (ilk iic aylik donem), konsepsiyondan
gebeligin on ikinci haftasina kadar siirer. Bu ii¢
aylik donemde normal cinsel aktivitenin
stirdiiriilmesinden herhangi bir cinsel aktivitenin
tamamen kesilmesine kadar degisen cinsel iligki
siklign ile ilgili biiylik dalgalanmalar vardir
(Goneng ve Topuz, 2018; Fuchs ve ark.., 2019).
Fiziksel ~ve  estetik  sorunlar  koitusun
sinirlanmasina neden olmaktadir
(Terzioglu,2016). Bu donemde uykuya egilim,
bulanti, kusma, beden imajinda degisiklikler, sik
idrar yapma, memelerde hassasiyet, agri ve
ambivalan (zit) duygular gibi degisimlere baglh
olarak libidoda azalma gbriiliir (Beji ve Ozkan,
2016; Goneng ve Topuz, 2018). Gebelikte cinsel
ilginin azalmasi goriilen semptomlarin derecesi
ile iligkilidir (Gonen¢ ve Topuz, 2018). Gebelik
donemde bebegin zarar gorecegi diisiincesi de
giftlerin cinsel iliskiden kaginmasinda énemli bir
etkendir. Saglikli gebeliklerde kontrasepsiyon
ihtiyacinin olmamasi cinsel istegi arttirabilirken;
kadinin spontan abortus Oykiisii olmasi ya da
riskli gebelik kategorisinde olmasi durumunda
cinsel iliski yasaklanabilmektedir (Terzioglu,
2016).

Ikinci trimesterde kadinlar gebeligi
kabullenmeye, fiziksel ve psikolojik olarak uyum
saglamaya baglamigtir.  Ikinci  trimesterde
gebeligin  ilk  trimesterinde ortaya ¢ikan

yakinmalar kaybolmustur ve gebelik heniiz kadin1
fiziksel olarak kisitlamadigr icin gebe daha
enerjiktir (Goneng¢ ve Topuz, 2018; Fernandez-
Sola ve ark., 2018). Bu donemde vajinal
lubrikasyon ve genital kan akimi arttigl igin
kadinlarda cinsel istek ve cinsel iligskiye ilgi
artmaktadir (Staruch, Kucharczyk, Zawadzka,
Wielgos ve Szymusik, 2016; Géneng ve Topuz,
2018). Birinci ve ikinci trimesterde labia majorler,

nullipar gebelerde gebelikten Onceki haline
benzerken, multiparlarda biiyiikk ve 6§lemli
olabilmektedir (Efe ve ark., 2014). Ikinci

trimesterde bolgede vazokonjesyona ve tonik
spazmlara bagl olarak, yasanan orgazmin sikligi
ve  yogunlugu  koitusu  olumlu  ydnde
etkilemektedir. Ancak kas gerginligine bagh
olarak bazi gebeler orgazm sirasinda ve koitus

sonrasinda agri hissedilmesine neden
olabilmektedir (Efe ve ark. 2014; Demirci, 2016a;
Goneng ve Topuz, 2018).

Son trimesterde gebeligin ilerlemesi, abdomenin
bliylimesi, fizyolojik problemler, gebeligin
getirdigi  sorumluluklar, dogum eylemine ve
bebege odaklanan diisiinceler ile birlikte anne
aday1 doguma psikolojik olarak hazirlanmaya
ihtiyag duymaktadir. Ugiincii trimesterde bebege
zarar verme korkusu, abdomenin bilyiimesine
bagli koitus sirasinda yasanan pozisyon
giicliikleri, solunum problemleri, sik idrara ¢ikma
durumu, bacaklarda kramp olusumu ve anksiyete
cinsel istegin giderek azalmasina yol agmaktadir
(Sagiv-Reiss, Birnbaum ve Safir, 2012; London
ve ark.., 2016; Goneng ve Topuz, 2018). Bu
donemde dogum eyleminden ve dogum
agrisindan korkma, plasenta previa ve erken
membran riptiiri gibi anormal durumlarin
olabilecegi endisesi, koitusun erken doguma ve
diisik yapmaya neden olabilecegi korkusu,
ozellikle cinsel iliskinin tehlikeli ve glinah olarak
algilanmas1 gebelerin cinsel yasamim ve cinsel
islevini olumsuz yonde etkilemektedir (Terzioglu,
2016; Goneng ve Topuz, 2018).

Gebelikte Ciftlerin Yasadig1 Cinsel Sorunlar

Ebeveynlige gecis siireci olarak diisiiniilen
gebelik doneminde meydana gelen fizyolojik,
anatomik ve psikolojik degisimlerle beraber
kiiltiirel normlar gebelikte cinsellige yonelik
tutumlar ve cinsel aktiviteyi etkileyebilmektedir
(Demirci, 2018b).

Konu ile ilgili literatiir  tarandiginda,
Senkumwong, Chaovisitsaree, Rugpao,
Chandrawongse ve  Yanunto’nun  (2006)

caligmasinda gebelerin %59 unun  gebelikte
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cinsel iligkiyi sakincali gérmedigi, ancak
%79.7'sinin gebelikte cinsel iliski konusunda
endiseli oldugu ve endise nedenin fetiise zarar
verme korkusu oldugu saptanmistir. Leite ve
arkadaslar1  (2020), yorgunluk, memelerde
hassasiyet ve agri, biiyiilyen abdomenin gebelikte
cinsel iligki sikligin1 azalttigim ve katilimcilarin
ozellikle gebelikte meydana gelen fiziksel

degisimlerin  cinsel  isteklerini  olumsuz
etkilediklerini belirtmislerdir. Bu durumun tam
aksine bazi katiimcilar gebelikte cinsel

isteklerinde artis oldugunu vurgulamiglardir
(Leite ve ark.., 2020). Nijeryali gebelerle
yiiriitilen bir baska caligmada katilimcilarin
%87.9’u gebelikte cinsel iliski yagsama konusunda
bir sakinca goérmediklerini, %61.1’inin gebelik
sirasinda cinsel aktivitede bulunduklarini ve
gebelerde cinsel istegin igiincli trimesterde
azaldig1 belirlenmistir (Oche ve ark.., 2020).
Konu ile ilgili Tiirkiye’de Ozkan, Demirhan ve
Ozen Crmar (2009) yaptiklar1 ¢alismada, gebelikte
cinsel iligki sikligin1 incelenmis ve gebelerin
%61.7’si haftada 1-2 kez cinsel iliskisinin oldugu
bildirmistir. Bir bagka ¢aligmada gebelerin %61°1
gebelikte  cinsel  yasamlarinin = olumsuz
etkilendigini, %83.2°si gebelikte cinsel iliski
sikliginda azalma oldugunu, %80’i kendilerinde
%51.6’s1 ise eslerinde gebelik siirecinde cinsel
istekte azalma oldugunu ifade etmislerdir. Bir
diger c¢alismada kadmnlarin %71.9’u gebelikte
cinselligi gilivenli bulmamakta, 9%58.7°si ise
gebelikte cinsel iliskiden korkmaktadir (Topatan
ve Kog¢, 2020). Calismalarda goriildiigii gibi
yalnizca gebeler degil gebelerin esleri de gebelik
sirecinde cinsel eylemle ilgili degisiklikler
yasamaktadirlar. Gebelerin eslerinin gebelikte
cinsel aktivitede yasadiklar1 sorunlar inceleyen
arastirmalara bakildiginda, Naki¢ Rado§ ve
arkadaslar1 (2015), erkeklerin %60’1 gebelik
oncesine gore kendi cinsel arzularinda bir
degisiklik hissetmedigini, %30.5’1 ise cinsel
arzularinda bir diisiis yasadigini belirtmislerdir.
Cinsel iligki siklig1 ile ilgili olarak erkeklerin
%71.4’1i azalma oldugunu, %24.8'1 herhangi bir
degisiklik olmadigini ve %3.8’1 cinsel iliski
sikliginda artis oldugunu ifade etmislerdir.
Erkeklere cinsel iliskiyi engelleyen faktorler
sorgulandiginda, katilimcilarin %81.2°si fetiise
zarar verme korkusu, %60°’1 erken doguma neden
olma korkusu, %50.5’1 fetiiste enfeksiyona neden
olma, %>53.3’li esin cinsel iliskiye girmek
istememesi, %52.4’°1i uygun pozisyon bulamama,
%40°1 asirt is yiikii, %37.1°1 gebe esinin ¢ekici
goriinmemesi ve %35.2’si kendi ruh halinin k&tii

olmasin1 neden olarak gostermistir. Gebelerin
gebelikte cinsellik konusunda yasadig1 sorunlari
inceleyen bazi c¢aligmalara Tablo 1’ de yer
verilmistir.

Tablo 1’de goriildiigi gibi gebelik siirecinde
gebenin cinsel iglevinde degisimler yasamasi
esiyle olan cinsel eylemlerinde de degisiklikler
yagsamasina neden olmaktadir. Bu siirecte, gebenin
esi ile gebelik Oncesi iliskisi, gebeligin istemli
olmasi, gebenin bedeninde meydana gelen fiziksel
degisiklikler, esin gebeye ya da bebege zarar
verme korkusu cinsel aktivitede bazi sorunlar
yasanmasina neden olmaktadir (Kerdarunsuksri
ve Manusirivithaya, 2010; Pauleta ve ark.., 2010;
Koyun 2012; Naki¢ Rados ve ark.., 2015; Khalesi
ve ark.., 2018).

Literatiir incelendiginde gebelerin ve
partnerlerinin gebelikte cinsellige yonelik farkli
yonlerde tutumlarinin  oldugu  goriilmiistiir.
Saglikli bir gebelikte cinsel iligkinin sakincali
olmadig bilinse de ¢iftler bu konu ile ilgili gesitli
endiseler yasamaktadir. Bu yasanan endise ve
korkular nedeniyle hem gebe hem de partneri
gebelik  siiresince cinsel iligki konusunda
kendilerini kisitlamaya gittikleri goriilmektedir.
Yapilan bir caligmada kadmlarin  gebelik
donemine yonelik cinsel egitimleri olmadig1 i¢in
gebelikte cinsellik konusunda yanlis inanglara
sahip oldugu, cinselligi tam olarak yasayamadig:
bildirilmistir (Fernandez-Sola ve ark.., 2018).
Gebelerin ve partnerlerinin gebelikte yalnizca
rutin bakim degil ayn1 zamanda cinsel aktivite
konusunda da danismanlik almaya ihtiyaglar
oldugu goriilmektedir.
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Tablo 1. Gebelikte Cinsel Saghk ve Yasanan Cinsel Sorunlari inceleyen Calismalarin Ozeti

Yazar/y1l/ Calismanmin Tipi ve  Kullanilan 6l¢iim
Ulke Orneklemi araclari Bashica Sonuglar
Erken gebelikte gebeligin farkinda
. olmayanlarda, gebeligini bilenlere
Corbacioglu . .
Tanimlayici - n: 130 .. _ gore anlamli derecede daha fazla
ve ark. . Kisisel Bilgi Formu ©. e )
4. ve 10. gebelik . . cinsel iliskiye sahip olduklarini
2012 Kadin Cinsel Islev N . .
Tiickive haftalar1 arasinda indeks gbzlemlemislerdir.

y olan evli gebeler -Obstetrik ~ ve  sosyodemografik
faktorlerin cinsel iliski lizerine etkisiz
oldugu bildirilmistir.

Galazka ve I Amaca yonelik bir ~ -Gebelikte cinsel istek uyarilma,
Prosepektif - n: 520 . X .
ark. arastirma anketi lubrikasyon, orgazm, memnuniyet
18-45 yas aras1 gebe . : R P o
2015 Kadinlar Kadin Cinsel Islev  gebeligin ilerlemesiyle 6nemli dl¢iide
Polonya Indeks azaldig1 bildirilmistir.
Nitel - n: 15 Cinsel sorunlarin temelini  sinirh
Fernindez- Dogum é.')ncesi Sosyo demografik  cinsel egitim, yanlis inanglar, sosyal
Sola ve ark. g veri formu ve kiiltiirel faktérlerin olusturdugu,
bakim ve/veya . . L .
2018 A Derinlemesine Korku ve fiziksel zorluklar ve cinsel
; annelik egitimi g G .
Ispanya almis cebe kadmlapy  S0TUSMe ilgideki dalgalanmalar  nedeniyle
¥E cinsel aktivitede azalma bildirilmistir.
Katilimcilardan ~ Iranli  kadinlarin
%40'inin esiyle cinsel sorunlari hig
. Tanimlayici ve konusmadigi, bu oranin Tirkiye'de
Akyiiz ve ark. kesitsel Gebe Kagmlap %10, Yunanistan'da ise %6,7 oldugu
2018 . Tanitic1 Ozellikler e e PR ;
e s n: her iilkeden 30 bildirilmistir. Tiirkiye'de gebelerin
Tiirkiye, Iran . Formu ve , : . .
olmak iizere toplam . . %30’u cinsellikle ilgili tabuya
ve Kadin Cinsel Islev ) S o
yunanistan 90 gebe indeksi sahipken, bu oran Iran'da %13
beklenenden diisiik, Yunanistan'da ise
en diisiik %3,3 olarak bulundugu
bildirilmistir.
Uzunlamasina Cinsel hareketsizlik sikligi gebelikte
Wallwieneaer Kohort Kadin Cinsel Islev %24
ve ark g n: 315 Indeksi Cinsel islev bozuklugu riskinin
2017 B Kadina dogum Edinburgh Dogum  yiiksek,
Almanya Oncesi (3. trimester)  Sonrast Depresyon  Cinsel istek bozuklugu, Kadin cinsel

ve dogum sonrasi 1.

Olgegi

islev bozuklugunun en yaygin bigimi

ve 4. ay

oldugu

Gebelikte Cinsel Saghk ve Ebelik Yaklasimi

Tiirk toplumunda cinsellik konusunda yasanilan
problemler ¢ogu =zaman bireyler tarafindan
rahatlikla ve kolay konusulabilen konular
olmamaktadir. Bu siire¢ hem kadini hem de erkegi
kisir bir dongiiye hapsetmektedir. Ciinkii cinsel
yasamla ilgili sorunlar konusulamadigi igin ¢6zim
bulunamamakta ve kadin ve partneri bu sorunun
iistesinden gelememektedir. Bunun yami sira
sahada kadmlara saglik hizmeti sunan saglik
profesyonelleri cinsellik konusunu yeterli ve etkili
bir sekilde ele alamamaktadir (Kong ve ark..,
2009; Pinar, 2010). Bir arastirmada, gebeler saglik

calisanlarindan aldiklar1 cinsel egitimin sinirh
oldugunu, bircogunun bu tiir bilgileri ancak
ozellikle talep etmeleri halinde aldiklarini ve
bilgilerin  de  detayda eksik  oldugunu
belirtmislerdir (Fernandez-Sola ve ark.., 2018).
Anne adaylarmin dogum Oncesi bakim ve
egitimleri sirasinda ele alinmasi  gereken
cinsellikleriyle ilgili ihtiyaglari, siipheleri ve
endigeleri vardir (Fernandez-Sola ve ark.., 2018).
Bu endigeleri gidermek adina ebeler kadinlara
bilgilendirme ve danismanlik yapmalidir. Yapilan
yar1 deneysel bir ¢alismada gebelikte cinsellik ile
ilgili verilen egitimin ¢iftlerin cinsel iglevlerini ve
doyumlarina etkisi incelenmis ve ¢iftlerin cinsel
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islev ve doyum toplam puanmi ortalamasinin
cinsellikle ilgili egitim alanlarda daha yiiksek
oldugu bulunmustur (Heidari, Amin Shokravi,
Zayeri, Azin ve Merghati-Khoei, 2018).

Ebeler cinsellik konusunda hem gebenin hem de
esinin, cinsel saglik diizeylerini degerlendirmeli,
sorunlart  belirlemeli, sorunlarin  ¢6ziimiine
yonelik uygun girisimlerde bulunarak bireylerin
cinsel sagligi stirdiirme konusunda
sorumluluklarii  yerine  getirmelidirler. Bu
kapsamda bireylere saglik bakim hizmeti sunan
ebeler cinsel saglig1 degerlendirirken;

e Gebe ve esinin goriismede birlikte bulunmasi
saglanmali,

e Gebeligin kadma kendini nasil hissettirdigi
sorgulanmali1 ve bu baglamda;

o Gebelik sizi nasil hissettiriyor?

o Gebelikte fiziksel goriinlimiimiizde ve
duygularmizda meydana gelen degisimler
hakkinda neler diistiniiyorsunuz? Sorulari
sorulmalidir.

e Gebelik doneminde
goriisleriniz nelerdir?

e Gebelik siireci cinsel  aktivitelerinizde
degisiklige sebep oldu mu? Bu donemde ne tiir
degisiklikler yagadiniz?

e Gebelikte cinsellik hakkinda neler
biliyorsunuz? Neleri yapmali ya da neleri
yapmamalisiniz?

e Fiziksel olarak degisen bedeninizle ilgili
algilariniz gebelikte cinsel aktivite diizeyinizi
etkiledi mi?

e Gebelik doneminde cinsellige
endiseleriniz/sikintilariniz var mi?

e Cinsellikle ilgili endiselerinizin/sikintilarinizin
nedenlerini neler olabilecegini diisiinilyorsunuz?
o Cinsellikle ilgili beklentileriniz nelerdir?
sorulart sorulmahidir (Goéneng ve Topuz, 2018).

cinsellik  hakkinda

yonelik

Bu sorularla gebe ya da esinin yasadiklar
problemler varsa belirlenerek ¢6ziime yonelik bir
planlama yapilmalhdir. Bu asamada c¢iftlerin
Oykiisii alinirken konu ile ilgili 6l¢gme araglarindan
da yararlanilabilir. Bu 06l¢me araglari spesifik
olarak gebelikte cinsellige yonelik tutumlarn
belirlemektedir (Salcan ve Gokyildiz Siiriicii,
2020; Yilmaz Sezer ve Sentiirk Erenel, 2021).
Ozellikle Yilmaz Sezer ve Sentiirk Erenel’in
(2021)  gelistirdikleri 6lgek hem  gebenin
kendisinin hem de esinin gebelikte cinsellige
yonelik tutumlarmi 6lgmek icin kullanilabilir.
Sorunun belirlenmesinin ardindan ¢6ziim igin
ebelere yol haritasi olmasi agisindan cinsellikle

ilgili ~sorunlarmm  ¢6ziimi  i¢in  modellere
bagvurulabilir (Tugut ve Golbasi, 2014).

Gebelik siirecinde gebelik siirecine 6zgiin olmasa
da cinsel islevi degerlendirmek amaciyla Kadin
cinsel fonksiyon indeksi (Oksiiz ve Malhan, 2005)
veya Kadm Cinsel Islev Olcegi (Aygin ve Eti
Aslan,  2005), ve cinsel  memnuniyeti
degerlendirmek i¢in Kadm Cinsel Memnuniyet
Olgegi (KCMO) (Abali ve Aslan, 2018)
kullanilabilir. Ayrica Kadin Cinsel Fonksiyon
Sorgulama indeksi (Yilmaz ve Eryilmaz, 2004),
Golombock Rust Cinsel Doyum Olgegi (Tugrul ve
ark., 1993) gebe kadinlara da wuygulanarak
cinsellik  degerlendirilebilir. ~ Kullanilan bu
Olcekler ile birlikte gebe kadinlarda cinsel islev,
memnuniyet, cinsel doyum ve cinsel fonksiyon
degerlendirilerek kadina uygun bakim verilmesi
saglanabilir.

Gebelikte gebelere egitim verirken bireysel, grup
ya da egitici kitaplar gibi farkli egitim yontemleri
kullanilabilir. Heidari ve arkadaglari (2017)
gebelere tek basina ya da ¢ift 6zel olarak verilen
cinsel egitimin hi¢ egitim verilmeyen gebelere
gore cinsel iyilik hallerini, gebelikte cinsel islevi
ve cinsel tatmini iyilestirecegini bildirmistir.
Yapilan bir ¢alismada ise gebelere cinsellik ile
ilgili ders ve grup tartismalart seklinde egitim
verildiginde ¢iftlerin cinsel iglevinin arttig1
bildirilmistir (Afshar ve ark. 2012). Ayrica halk
sagligr merkezlerinde kiigiik egitim gruplarindan
olusan simiflarda gebe ve eslerine cinsel
danismanlik egitimleri verilebilir. Kisisel ve
kiiltiirel faktorler goz oniine alindiginda, ¢iftlerin
evde calismalart igin basit egitim kitapgiklar
hazirlanarak cinsel egitimlerin saglanmasi cinsel
islevi pozitif yonde etkileyebilir (Afshar ve ark.
2012).

Ebeler  Damsmanhk
Konulara Yer Vermelidir?

Yaparken  Hangi

Ebeler gebe kadinlara damigmanlik yaparken
oncelikle cinsel organlar ve cinsellik fizyolojisi,
gebeligin cinsel davramiglar iizerinde etkisi,
gebelikte cinsel iligki teknikleri ve saglikli cinsel
yasam konularinda bilgi vermelidir (Afshar ve
ark., 2012).

Cinsel istek (Libido)

Gebelikte cinselligi yasamak kadmin tercihine
baglhidir. Baz1 kadinlar bu siirecte cinsel iliskiyi
isterken bazilarmin istememesi olagan bir
durumdur. Hamilelik sirasinda olugan bir¢cok
faktor libidonun azalmasina neden olabilir.
Ozellikle ilk trimesterde gogiislerde hassasiyet,

BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalari Dergisi 2022;4(2)

152



BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi / BANU Journal of Health Science and Research e 4(2) e 2022

bulant1, kusma ve asir1 yorgunluk gebeleri cinsel
iliskiden ve cinsellikten uzaklastirabilir. Yasanan
bu semptomlarin fizyolojik oldugu, cinsel iliskinin
veya herhangi bir cinsel davranigin bebege zarar
vermeyecegi, giivenli bir hamilelikte diisiige
neden olmayacagi konusunda tiim kadinlar
bilgilendirilmelidir (Foux,2008). Ikinci
trimesterde libido artabilir ve {igiincii trimesterde
tekrar azalabilir (Foux, 2008; Brtnica, Weiss ve
Zverina, 2009; ACOG, 2021). Kadin bu siiregte
esi ile olan iletisiminin kesilecegi endisesini
yasayabilir. Bu nedenle eslerin birbirleri ile

cinselligi =~ konusmasinin  gerekli  oldugu
anlatilmalidir (ACOG, 2021).
Giivenlik

Bir¢ok cinsel aktivite, saglikli gebelikleri olan
kadmnlar i¢in giivenlidir. Ancak unutulmamasi
gereken en Onemli nokta, gebelik ile iliskili
herhangi bir komplikasyon varsa mutlaka dogum
uzmanina danmigilmasidir (ACOG, 2021). Ebeler
bu durumun farkinda olmali ve komplikasyon
durumunun varligim géz 6niinde tutmalidir.

Penetrasyon

Gebelikte penetrasyon ile cinsel iliski giivenlidir.
Penetrasyon ile cinsel iliskiden sonra kramp veya
lekelenme olmasi olagan bir durumdur. Ayrica
yasanan orgazm kramplara neden olabilir.
Siddetli, kalic1 kramplar varsa veya mensturasyon
kanamasi gibi vajinal kanama varsa, kadin dogum
uzmanina basvurmak gereklidir (ACOG, 2021).
Kadinlarin cinsel iligkisi sadece vajinal olarak
diisiiniilmemeli alternatif yollar hakkinda da gebe
ve esine bilgilendirme yapilmalidir. Gebelikte
cinsel aktiviteler arasinda masaj, On sevisme,
karsilikl1 oksama, Gplisme ve kucaklagma da yer
alir (Bartellas ve ark., 2000). Ebeler penetrasyon
ve alternatif cinsel aktiviteler hakkinda
bilgilendirme yapmalidir.

Cinsel iliski teknikleri

Gebelikte uterus biiyiidiik¢e koitus sirasinda bazi
pozisyonlarda zorluk yasanabilir. Kisi kendisinin
rahat hissettigi pozisyonu se¢melidir (ACOG,
2021). Gebelik sirasinda cinsel iligki sikligi
diisebilir ve cinsel iliski yerine Oplsme, el ele
tutusma ve oksama seklinde cinsel davraniglar ile
ciftler aras1 yakinlik artabilir (Foux, 2008).
Gebelikte cinsel pozisyonlar hakkinda bilgi
eksikligi olan giftler fetiise zarar vermemek igin
koitustan kagimabilir (Bayrami ve ark., 2009). Bu
nedenle ebeler gebelikte koitus igin uygun
pozisyonlar hakkinda ¢iftlere bilgilendirme
yapmalidir. Onerilen uygun pozisyonlar; kadinin

ustte oldugu, kadinin elleri ve dizleri iizerinde
oldugu ya da yan yana olunan pozisyonlar
seklindedir (Lee ve ark., 2010).

SONUC ve ONERILER

Gebelikte cinsel iliski ile ilgili olarak ciftlerde
olumsuz tutum ve davranislar gelisebilmektedir.
Gebelerin gebelikte cinsellige yonelik tutumlar
literatiirde yapilan ¢aligsmalarda genellikle fetiise
zarar verme korkusu, cinsel eylemin abortusa,
preterm eyleme neden olacagt ve gebelik
stirecinde cinsel iligkinin glinah oldugu diistincesi
gibi dini inaniglara deginilmistir (Pauleta ve ark.,
2010; Kerdarunsuksri ve Manusirivithaya, 2010;
Koyun 2012; Naki¢ Rados, ve ark., 2015; Khalesi
ve ark., 2018). Oysa saglikli gebeliklerde cinsel
aktivite konusunda kisitlama yoktur. Bu baglamda
gebelik hazirligi yapan eslere prekonsepsiyonel
donemden itibaren gebelik siirecine hazirlik
egitimleri verilirken cinsellik konusunda da
egitimler verilmelidir. Bunun yani sira egitimin
etkinligini artirmak igin gorsel materyallerden,
konu ile ilgili hazirlanmis  brosiirlerden
faydalanilabilir. Gebelik silirecinde antenatal
takipler i¢in saglik kurumuna bagvuran gebelerin
Ozellikle birinci basamakta cinsel aktivite durumu
sorgulanarak problemler varsa ortaya konulmali,
¢Oziim i¢in  eslere  Dbirlikte  danmismanlik
verilmelidir. Bu baglamda ebeler cinsellik
konusunda danmigmanlik vermek icin bilgilerini
giincel tutmali, ilgili literatiirli, kilavuzlar1 ve
kanita dayali uygulamalari takip etmelidir.
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