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Ozet

Amag. Term ve preterm bebek annelerinin bebeklerini nasil algiladiklarini ve bu algiy1 etkileyen
faktorleri belirlemektir. Yontem. Arastirmanin 6rneklemini 67 term, 41 preterm primipar bebek
annesi olugturmustur. Tanitict anket formu ve Yenidogani Algilama Olgegi kullanilarak elde
edilen veriler yiizdelik, Ki-kare ve iki ortalama arasindaki farkin Onemlilik testileri ile
degerlendirilmistir. Bulgular. Preterm bebek annelerinin bebeklerini daha negatif algiladiklari,
dogum oncesi bilgi almamanin negatif algilamalar1 ve bebegin istendik cinsiyette dogmasinin
pozitif algilamalar1 artirdigi bulunmustur. Her iki grup arasindaki egitim durumu, bebek bakimi
konusunda yardimcinin olmasi, dogum oOncesi bilgi alma durumu ve annelerin bebeklerini
kucaklarina alma zamanlar1 yoniinden istatistiksel fark anlamlidir. Sonug. Bebeklerin preterm
dogmasi anneleri tarafindan negatif algilanmalarini etkilemektedir.

Anahtar sozciikler: Preterm-term bebek, bebegin algilanmasi

Abstract

Aim. The aim of this study was to define how term and preterm baby mothers perceive their
babies and the factors affecting this perception. Method. The sampling of research included 67
term and 41 preterm primiparous mothers. The data derived by using introductory survey form and
Neonatal Perception Scale has been evaluated through percentage, Chi-square and t tests. Results.
It has been found that preterm baby mothers perceived their babies more negative, that not
receiving information before delivery raised negative perception and that the baby who was born
with desirable gender raised positive perception. Between either of the two groups, the statistical
difference is significant with regards to education, having a helpmate for baby care, the state of
receiving information before delivery and the time of mothers’ embracing their babies. Those
babies’ preterm birth affects their positive perception by their mothers. Conclusion. The negative
perception of mothers were influenced by the preterm birth of their babies.
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Giris

Dogum sonu ilk giinlerde baslayan anne-bebek etkilesimi daha sonraki giin/ay ve yillarda
olusacak anne-bebek iliskisinin temelini olusturur. Annenin bebegi algilamasi ile
baslayan bu etkilesim dogum 6ncesi donemde baslayip dogum ve dogum sonu dénemde
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de devam etmektedir [1, 2]. Dogum sonu dénem annenin bebegi ile yakinlik kurmaya en
cok istekli oldugu donemdir. Annenin bebegini gérmesi, ona dokunmasi ve onunla
etkilesimi baglatmasi bebegini algilamasin1 olumlu etkiler [3]. Dogum sonrasi donemde
algilamay1 hem anneye hem de bebege ait pek ¢ok faktor etkileyebilir [4-6]. Algilamay1
etkileyen faktorlerden biri bebegin preterm olmasidir. Preterm bebek annesi, saglikli bir
bebek doguramamaktan dolay1 bir basarisizlik ve giivensizlik icinde olabilir, bebegi ile
etkilesime girmeyi reddedebilir. Kendine gilivende azalma ve beklentilerinin
karsilanmamas1 bebegin negatif algilanmasina neden olabilir [2, 8-10]. Yapilan
calismalarda preterm bebegi olan annelerin, bebeklerine daha ge¢ dokunduklari, onu
gormeyi geciktirdikleri ve kucaklarina ge¢ aldiklari, bebeklerinin kendilerinin oldugunu
algilamakta zorluk cektikleri ve annenin bebegini term bebege gore negatif algiladigi
belirtilmektedir [2, 6, 8]. Ayrica preterm bebeklerin gereksinimlerini ifade etme yollarnin
zaylf olmasinin da anne ile bebek arasinda olumsuz yonde etkilesime neden oldugu
bilinmektedir [7]. Annede bebegine ait olumlu algilar gelismesinin, anne bebek iligkisinin
niteligine ve bebegin bilyiime ve gelismesine katkisi olduk¢a Onemlidir. Annenin
bebegine iliskin algilar1 pozitif yonde gelismez ise anne hem kendisinin hem de bebeginin
saglhigmi riske atacaktir. Normal bebek bakimi ve beslenmesi yavaslayacagi veya
gecikebileceginden bebegin biiylimesi yavaslayacak ve gecikecektir [11]. Bu nedenle
annenin yenidogani algilamasi belirlenerek, anne bebek iliskisi i¢in risk yaratan durumlar
erken evrede tespit edilip, aralarindaki etkilesim baglar1 gii¢lendirilebilir [2]. Anne bebek
etkilesiminin gelisiminde en 6nemli konumda olan yenidogan hemsireleri anne ve
bebeklere zaman ayirarak bebegin davraniglari, bu davraniglari annelerin nasil
yorumlayacagi nasil tepki verecegi konusunda destekleyici, danismanlik edici ve egitici
rolde olmalidirlar [12]. Balct ve ark. [1]’in belirttigine gore, Pek hemsirelerin, annelerin
bebeklerine kars1 gosterdikleri yaklagimi saglikli bir sekilde degerlendirebilmeleri igin
anneyle bebek arasindaki normal etkilesim siirecini ve dogumdan sonraki giinlerde
olumlu anne-bebek etkilesiminin baslatilmasindan sorumlu olduklarim1  bilmeleri
gerektigini ifade etmektedir [1]. Anne bebek arasindaki etkilesimi baglatmak i¢in anne ile
bebeginin dogumdan hemen sonra birlikteliklerinin saglanmasi gerekmektedir [13].

Gerec ve Yontem

Karsilastirmali tamimlayici olan bu arastirma, Sivas ili Cumhuriyet Universitesi Saglik
Hizmetleri Arastirma ve Uygulama Hastanesi Yenidogan Unitesi ve Kadin Dogum
Servisleri ile Sivas Numune Hastanesi Yenidogan Unitesi ve Kadin Dogum Servislerinde
yapilmistir. Arastirma evrenine ilgili hastanelerin Yenidogan Uniteleri ve Kadin Dogum
Servislerinde yatan term ve preterm bebeklerin anneleri alinmustir. Sivas Numune
Hastanesinde ve 36 preterm ve 98 term bebek de Cumhuriyet Universitesi Saglik
Hizmetleri Arastirma ve Uygulama Hastanesinde Temmuz-Ekim 2007 tarihleri arasinda,
97 preterm ve 419 term bebek dogmustur. Ornekleme ilgili hastanelerde yatan term ve
preterm bebeklerin annelerinden ilk dogumunu yapan, fiziksel ve ruhsal sorunu olmayan,
en az ilkokul mezunu, Sivas il merkezinde ikamet eden ve arastirmaya katilmaya
goniilliik gosterenler alinmistir. Yenidogan icin vaka secim kriterleri olarak da bebegin
35-37 haftalik preterm olmasi, preterm bebegin ek bir saglik sorunu olmamasi, preterm
bebegin Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde yatmamasi, term bebeklerin saglikli olmas1
olarak belirlenmistir. Orneklemi Temmuz 2007- EKim 2007 tarihleri arasinda yatan
primipar 41 preterm bebek annesi ve primipar 67 term bebek annesi olusturmustur.
Aragtirma verileri literatiir dogrultusunda arastirmaci tarafindan gelistirilen “Anne Bilgi
Formu” ve “Yenidogan1 Algilama Olgegi 1 ve II” kullanilarak toplanmistir. Arastirmaci
tarafindan gelistirilen “Anne Bilgi Formu” annenin sosyodemografik 6zelliklerini ortaya
¢ikaracak sekilde hazirlanmig olup 26 maddeden olusmaktadir. Broussard ve Hartner [14]
tarafindan 1971 yilinda gelistirilen Yenidogan1 Algilama Olgegi 1 ve II (Neonatal
Perception Inventory)’nin amaci, annelerin bebeklerini algilama durumlarint 6lgmektir.
Olgme sonucunda annenin bebegi ile ilgili beklentilerindeki ve bebegiyle iliskilerindeki
var olan problemler saptanarak, ileride emosyonel bozuklugu olabilecek riskli bebekler
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tanimlanir. Olgegin gecerlilik giivenirlilik calismasi, {ilkemizde S. A. Balc1 [2] tarafindan
1997 yilinda yapilmistir. Annenin bebegini algilama puaninin elde edilmesinde;
“Herhangi bir Bebek Formlari”’ndan elde edilen toplam puanlarindan, “Sizin Bebeginiz
Formlar1”nin toplam puani ¢ikarilir. Elde edilen toplam 0 puan ve alti ise negatif
algilama; 0 puan {izeri ise pozitif algilama olarak kabul edilmektedir. Yenidogani
Algilama Olgegi’nden elde edilecek veriler dlgek yonergesi dogrultusunda arastirmaci
tarafindan elde hesaplanarak “annenin bebegini algilama puani” elde edilmistir. Daha
sonra veriler bilgisayar ortaminda istatistiksel testlerle degerlendirilmistir. Verilerin
analizinde yiizdelik ki-kare testi ve iki ortalama arasindaki farkin Onemlilik testi
kullaniimustir.

Bulgular
Arastirmaya alman preterm ve term bebek annelerinin sosyodemografik ozellikleri
incelendiginde her iki gruptaki annelerin benzer olduklar1 bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Preterm ve term bebek annelerine iliskin sosyodemografik ézelliklerin dagilimi.
Demografik Ozellikler Term Preterm Sonug
n=67 (%) n=41 (%)

Yas (y1l)

18-23 arasi 46 (68,7) 30(73,2) ¥2=0,24
24 ve lizeri 21(31,3) 11 (26,8) p=0,68
Calisma Durumu

Calisiyor 10 (14,9) 4(9,8) %2=0,60
Calismiyor 57 (85,1) 37 (90,2) p=0,43

Ekonomik Durum

Geliri giderine esit 47 (70,1) 29 (70,7) %2=0,04
Geliri giderinden az 20 (29,9) 12 (29,3) p=0,94
Sosyal Giivence

Var 61 (91) 34 (82,9) p=0,23
Yok 6 (9) 7(17,2)

Aile Tipi

Genis aile 40 (59,7) 26 (63,4) %2=0,18
Cekirdek aile 27 (40,3) 15 (36,6) p=0,70
Egitim diizeyi

Ikdgretim 40 (59,7) 38(92,7) x2=13,79
Ortadgretim ve tizeri 27 (40,3) 3(7,3) p=0,00

Term bebek annelerinin %77,6’s1 (n=52) dogum oOncesi bebek bakimi konusunda bilgi
almiglardir. Bilgi aldiklarini ifade eden preterm bebek annelerinin sekizinin (%19,5) besi
(%12,2) ise bilgiyi saglik c¢alisanlarindan aldiklarimi belirtmislerdir (Tablo 2). Anneler
bebek bakimi konusunda bilgi alma durumlarinin ve bilgiyi alma kaynaklarimin dagilimi
agisindan karsilastirildiginda aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
saptanmustir (p<0,01).

Tablo 2. Preterm ve term bebek annelerinin bebek bakimi konusunda bilgi alma
durumlarimin ve bilgi kaynaklarinin dagilimi.

Annelerin bilgi alma durumlart Term Preterm Sonug
ve bilgi kaynaklari n=67(%) n=41(%)
Dogum 6ncesi bebek bakim1 konusunda bilgi alma durumlari
Evet 52 (77,6) 8(19,5) x2=34,77
Hayir 15(22,4) 33(80,5) p=0,00
Dogum o6ncesi bilginin alindig yerler
Televizyon/gazete/radyo 3(4,5) 0 (0) ¥2=36,65
Cocuk bakimu ile ilgili kitaplar 6 (9) 0 (0) p=0,00
Aile biiyiikleri 7(10,4) 3(7,3)
Saglik ¢alisanlari 36 (53,7) 5(12,2)
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Calismaya katilan term bebek annelerinin bebeklerini kucaga alma zamanlar1 Sekil 1°de
belirtilmektedir. Annelerinin bebeklerini kucaga alma zamani karsilastirildiginda iki grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu bulunmustur (p<0,01).
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Sekil 1. Term ve preterm bebek annelerinin bebeklerini kucaga alma zamanlarimin dagilim
(n=108).

Sekil 2’de goriildiigii gibi arastirmaya alinan preterm bebek annelerinin %90,2’si
bebegini negatif algilamakta, term bebek annelerinin %94’ bebegini pozitif
algilamaktadirlar. Arastirma grubunu olusturan preterm ve term bebek annelerinin
yenidogani algilamalar1 karsilastirildiginda aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu saptanmustir (p<0,01).
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Sekil 2. Term ve preterm bebek annelerinin yenidogam algilama durumlarinin dagilimi
(n=108).

Bebeklerini negatif algilayan term bebek annelerinin %50’sinin gebeligi planlamadigi,
preterm bebek annelerinin %37,8’inin planlamadigi saptanmistir (Tablo 3). Bebeklerini
pozitif algilayan term bebek annelerinin %71,4’iniin planladigi, preterm bebek
annelerinin ise %50’sinin planladigi bulunmustur. Yaptigimiz ¢caligmada term ve preterm
bebek annelerinin gebeliklerini planlama durumlariin, dogum &ncesinde sorun yasama
durumlarinin ve gebelik siiresince kontrole gitme durumlarinin bebeklerini algilamalar
tizerine etkisinin istatistiksel olarak anlamli bir farkin olusturmadigi goriilmiistiir.
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Tablo 3. Term ve preterm bebek annelerinin gebeligin planlanmasi, gebelikte sorun yasama,
tibbi kontrole gitme ve bilgi alma durumlarina gore yenidogam algilama 6l¢eginden aldiklar:
puanlarin dagilim ve karsilastirmasi.

Ifadeler Negatif algilama (n=41) Pozitif algilama (n=67)
Term(n Preterm(n  Term(n  Preterm (n
[%]) [%]) [%]) [%])
Gebeligin planlanma durumu
Evet 2 (50) 23 (62,2) 45 (71,4) 3 (75)
Hayir 2 (50) 14 (37,8) 18 (28,6) 1(25)
Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p=0,63 p=1,00
Gebelikte problem yasanma durumu
Evet 2 (50) 16 (43,2) 20 (31,7) 2(50)
Hayir 2 (50) 21 (56,8) 43 (68,3) 2(50)
Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p=1,00 p=0,59
Gebelik siiresince tibbi kontrole gitme durumu
Evet 4 (100)  32(86,5) 60 (95,2) 4 (100)
Hayir 0 (0) 5(13,5) 3(4,8) 0 (0)
Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p=1,00 p=1,00

Dogum o6ncesi donemde bebek bakimi
konusunda bilgi alma durumu

Evet 3(7) 5(13,5) 49 (77,8) 3(75)

Hayir 1(25) 32 (86,5) 14 (22,2) 1(25)

Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p=0,01 p=1,00

Negatif algilayan term bebek annelerinin %75’inin, preterm bebek annelerinin ise
%13,5’inin dogum Oncesinde bilgi aldiklar1 bulundu. Term ve preterm bebek annelerinin
dogum oOncesi bebek bakimi konusunda bilgi almalarimin algilamaya etkisi
karsilastirildiginda istatistiksel farkin anlamli oldugu bulunmustur (p<0,05).

Gruplar arasinda bebegin istendik cinsiyette dogmasmma gore algi puanlan
karsilastirlldiginda istatistiksel olarak fark bulunmustur (p<0,05). Annelerin bebeklerini
kucaga alma zamanlar1 ve algi puanlar1 karsilastirildiginda ise gruplar arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli olmadigi bulunmustur (Tablo 4).

Tartisma

Annenin 6zellikle dogumdan sonraki giinlerde bebegine verecegi giiven ve sevgi anne
bebek iliskisinin, bebegin duygusal gelisiminin ve sosyal uyumunun saglikli olmasinda
o6nemli rol oynar [11, 15, 16]. Bebek termde dogdugunda ebeveynlerin gereksinim
duydugu perinatal hazirlanma ve maternal hazirlanma tamamlanabilmektedir. Perinatal
siirecte annelerin hazirhiklarin1 tamamlamalar1 bebeklerine baglanma ve uyumunu
kolaylagtirmaktadir [17].Preterm dogum ise hastalik, hastaneye yatma gibi anne-bebek
arasindaki iligkinin erken kurulmasini kesintiye ugratan nedenlerden biridir. Ebeveynler
preterm doguma fiziksel, emosyonel ve psikolojik olarak hazir degildirler [18]. Preterm
bebekler term bebeklerle kiyaslandiginda asirt duyarlilik yasadiklari ve uyaniklilik halini
stirdiirmekte gliclik ¢ektikleri i¢in daha az iligkiye gecip, daha az yanit verdiklerinden
anneleri tarafindan verilen sinyallerin algilanmasi zordur [19]. Preterm bebek ve anneleri
arasindaki iliskinin miimkiin oldugunca erken donemde baslatilmasi ve siirdiiriilmesi
bebegin ileriki dénemlerindeki yasantisint 6nemli olglide etkilemektedir [20].Bebegin
anne kucagina verildigi zaman kendine 6zgli tepkisi, bebegin cikardig: sesler, gozgdze
iletisim kurma, annenin elini tutma ve matiir olmasi bebegin pozitif algilanmasini
etkileyen faktorlerdir. Preterm bebek term bebege gore annesinin sesli uyaranlarina daha
az yanit verir, duygusal olarak da daha negatiftir. Bu davranislar gosteren preterm bebek
annelerinin, bebeklerine giiliimsemeleri ve onlara verdikleri uyaran da daha az olmaktadir

[6, 21-23].
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Tablo 4. Term ve preterm bebek annelerinin bebegin istenen cinsiyette dogma durumu,
dogumdan sonra kucaga alma zamanina iliskin yenidogam algilama dl¢eginden aldiklari
puanlarin dagilimi.

Ifadeler Negatif algilama (n=41) Pozitif algilama (n=67)
Term Preterm Term Preterm
n (%) n (%) n (%) n (%)
Bebegin istenen cinsiyette dogma durumu
Evet 3 (75) 31(83,8) 53(84,1) 1(25)
Hayir 1(25) 6 (16,2) 10 (15,9) 3 (75)
Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p=0,54 p =0,02
Dogumdan sonra kucaga alma zamani
{1k 30 dakika 2 (50) 10 (27) 43 (68,3) 1(25)
30 dakikadan sonra 2 (50) 27 (73) 20(31,7)  3(75)
Toplam 4 (100) 37 (100) 63 (100) 4 (100)
Sonug p =0,56 p=0,11

Balci [2] ilk kez dogum yapan annelerin bebeklerini algilama durumlarini arastirdigi
calismada, annelerin %44,6’smin 25-29 yaglar1 arasinda olduklarini bulmustur. Seker
[23]de doguma hazirlik smiflarnin annenin dogum sonu fonksiyonel durumuna ve
bebegini algilamas: {izerine etkisini arastirdigi calismasinda annelerin yas ortalamalarini
27,14+3,4 yas olarak ve %54 liniin 26-30 yas grubunda olduklarini belirtmistir.

Calismamizda term bebek annelerinin yas ortalamasi 22,5+4,2 yil, preterm bebek
annelerinin yas ortalamasi 22,3+3,7 yil olarak bulunmustur. Arastirmamizda term bebek
annelerinin %59,7’sinin ilkogretim, preterm bebek annelerinin de %92,7’sinin ilkdgretim
egitimi aldiklar1 saptanmis ve aradaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05) (Tablo 1). Annelerin egitim diizeylerinin gebelikleri siiresince bakim almalarini
etkileyebilecegi diigiiniilmektedir.Caligmamiz aragtirmaya katilan annelerin %93,6’smin
ev hanimi oldugunu belirtmeleri ile primipar annelerin bebeklerini algilamalari iizerine
Korkmaz [3]’1n yaptig1 ¢aligmaya benzemektedir. Turan ve Bolisik [25] prematiire bebegi
olan ailelere serviste uygulanan planli egitimin anne ve bebek tlizerine olan etkilerini
inceledikleri ¢aligmada deney grubu annelerinin %62’sinin ve kontrol grubu annelerinin
%54’ linilin ¢alismadigint bulmustur. Calismamizda hem term hem de preterm bebek
annelerinin biiylik bir ¢ogunlugunun c¢alismadigi, term bebek annelerin ailelerinin
%70,1’inin gelirinin giderine esit, preterm bebek annelerinin de %70,7’sinin geliri
giderine esit bulunmustur (Tablo 1). Balci [2]’nin yaptig1 ¢alismada da sosyo-ekonomik
durumun, aile igi iligskilerin anne bebek iligkisinin etkiledigini gostermistir. Yapilan
calismada ailede issizlik, gelir diizeyi ve saglik giivencesinin olmamasi gibi diisiik
ekonomik diizeye ait 6zelliklerin ¢cocugun istismar ve ihmal edilmesinde onemli stres
kaynaklar1 oldugu bildirilmistir [2]. Aragtirmamiza katilan term bebek ailelerinin
%91’inin, preterm bebek ailelerinin  %82,9unun sosyal giivencelerinin oldugu
saptanmustir. Altun [26] addlesan annelerin bebeklerini algilamalar1 iizerine yaptig
calismada da benzer sonuglar bulmustur. Saglik gilivencesi olan ailelerin aile i¢inde
uyumlu ve iletisimlerinin iyi, aile liyelerinin birlik ve biitiinlik i¢inde, evlilikte problem
¢ozmede amaglarmin gergeklestiriimesinde daha olumlu olduklar1  goriilmistiir
[2].Calismamizda primipar preterm bebek anneleri primipar term bebek annelerine gore
istatistiksel olarak anlamli bir fark ile bebeklerini negatif algilamaktadirlar (Sekil 2).
Aragtirma bulgulart Hill ve Algad [27]1n bulgularina benzemektedir. Hill ve Algad [27]
annelerin bebeklerinin yasam kalitelerini algilamalar1 {izerine yaptiklar1 calismada
preterm bebek annelerinin term bebek annelerinden daha diisiik algilama puanlarinin
oldugunu bulmuslardir. Altun [26]’un ad6lesan gebelere verilen planli egitimin benlik
saygisi ve bebegi algilamasi iizerine etkisini arastirdigi c¢alismasinda annelerin
%66,25’inin  bebeklerini ilk 30 dakika iginde kucaklarina aldiklar1 bulunmustur.
Yaptigimiz ¢alismada benzer olarak term bebek annelerinin ¢gogunlugunun bebeklerini ilk
30 dakikada kucaga aldiklarini, preterm bebek annelerinin ise 30 dakikadan sonra kucaga
aldiklar1 bulunmustur. Kucaga alma zamami ve bebegi algilama arasinda istatistiksel
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olarak anlaml fark bulunmustur (p<0,05). Preterm bebeklerin daha ge¢ anne kucagina
alimma nedeni bebeklerin fizyolojik kontrollerinin yapilmasi i¢in gdzleme alinmasi olarak
diisiiniilebilir (Tablo 3).Aileler i¢in gebelik siireci, anne ve baba olmak benzeri olmayan
bir yasam deneyimidir. Aileler gebelik siiresince dogacak bebeklerini ve dogumdan sonra
ailenin gereksinimlerini diisiinerek hazirlik yapmak egilimindedirler. Bu hazirliklarin
icinde saglik personelinden bilgi almaya yonelim, gebelik, dogum ve dogum sonu
doneme iliskin kitap, gazete, dergiler okuma sayilabilmektedir [25, 28, 29] . Isler [9]
annelerin bebek bakimi konusunda bilgi aldiklarini (%77,2), bu bilgileri en ¢ok radyo,
TV, gazete, dergi, kitap gibi yazili, gorsel araglardan, aile biiyiiklerinden ve %16,3’{liniin
de saglik personelinden aldiklarini bildirmistir. Arastirmamizda da annelerin dogum
Oncesi bilgi almalari ile yenidogani algilama arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur (p<0,05) (Tablo 2). Bu durum preterm dogum eyleminin ebeveynlerin bilgi
edinme davraniglarini yerine getirme zamanlarinin olmadigint diisiindiirebilir. Altun
[26]’un adblesan gebelere verilen planli egitimin benlik saygisi ve bebegi algilamasi
tizerine etkisini arastirdigl caligmasinda annelerin %66,25’inin bebeklerini ilk 30 dakika
icinde kucaklarina aldiklari1 bulunmustur. Yaptigimiz ¢alismada benzer olarak term bebek
annelerinin gogunlugunun bebeklerini ilk 30 dakikada kucaga aldiklarini, preterm bebek
annelerinin ise 30 dakikadan sonra kucaga aldiklar1 bulunmustur. Kucaga alma zamani ve
bebegi algilama arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Preterm bebeklerin
daha ge¢ anne kucagina alinma nedeni bebeklerin fizyolojik kontrollerinin yapilmasi igin
gozleme alinmasi olarak disiiniilebilir (Sekil 1). Premetiire bebegi olan annelerin,
bebeklerini daha gec¢ gordiikleri, dokunduklari, kucaklarina aldiklari, bebeklerinin
kendilerinin oldugunu algilamakta zorluk gektikleri ve anne bebek iliskisinin olumsuz
gelistigi belirtilmektedir [9]. Balci [2] yaptigi calismada annenin bebegini ilk kucaga
aldiginda kendine giiven duyma durumu, bebegini olumsuz algilama durumunu
etkiledigini ve kendine giiven duymayan annelerin tamaminin bebegini olumsuz
algiladiklarin1  saptamistir.  Altun [26] c¢alismasinda benzer sonuglar bulmustur.
Hemgireler 6zellikle dogum oOncesinde fetusun kabuliinii kolaylastirmak igin uygun
girisimlerde bulunarak ve dogum sonras1 donemde anne ve bebegi erken donemde siirekli
bir arada olmalarim1 saglayarak anne-bebek iligkisinin en kisa zamanda baslatilmasina
destek olmalidirlar [26]. Etkilesimin baglatilmasinda oldugu kadar siirdiiriilmesinde de
hemsirenin sorumluluklar1 vardir. Gereksinimi olan anneler, 6zellikle geng ve ilk bebegi
olan anneler desteklenmeli ve danigmalik yapilmalidir [30]. Esler arasinda iyi bir iligkinin
olmasi, annenin fiziksel ve emosyonel olarak degisimleri bilmesi, ebeveynlere karsi
saglik bakim sunanlarin tutumlari, dogumdan Onceki pozitif deneyimler, dogumdan
sonraki ayriliklarin kisa olmasi ve gebeligin planlanmis olmasi ebeveyn-bebek iligkisini
kuvvetlendirebilir [31]. Calismamizda term bebek annelerinin %70,1’ini, preterm bebek
annelerinin ise %63,4’iintin gebeliklerini planladiklari bulunmustur (Tablo 3). Bizim
arastirmamizin sonucuna uygun olarak Korkmaz [3] primipar annelerin bebeklerini
algilama durumlarimi arastirdigt c¢alismasinda annelerin  %94,0’inin isteyerek gebe
kaldigin1 bildirmistir. Karagam ve Eroglu [32] dogum sonu agri yasayan annelerin
rahatlarmin azaldigin1 ve anne bebek arasinda iligskinin etkilendigini belirtmislerdir.
Arastirmamiza katilan term bebek annelerinin %32,8’i, preterm bebek annelerinin ise
%43,9°u gebelikte sorun yasamadiklarimi soylemislerdir (Tablo 3). Annelerin gebelikte
sorun yagsamalari ile bebeklerini algilamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmamasina ragmen sorun yasamayan annelerin bebeklerini daha pozitif algiladiklan
bulunmustur. Siddiqui ve Hagglof [33] yaptiklart ¢alismada bebegin cinsiyetinin anne
bebek iligkisini desteklemedigini bulmuslardir. Calismamiza katilan annelerin biiyiik
cogunlugunun bebeklerinin istedikleri cinsiyette oldugunu belirtmislerdir (Tablo 4).
Yenidoganm algilama ve cinsiyet arasindaki iliskinin istatistiksel olarak anlamh
bulunmamasi Siddiqui ve Hagglof [33]’lin ¢alismalari ile uyumluluk géstermektedir.
Sonug¢ olarak, yenidogan tiinitelerinde preterm bebeklerin anneleri ile olan iliskisinin
erken baglatilmasinda hemsirelerin rol almas1 gereginden yola ¢ikilarak, annelere dogum
oncesi ve dogum sonrasi donemde bebek bakimi konusunda egitim verilerek
desteklenmeleri dnerilmektedir.
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