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Postpartum depresyon ve etkileyen faktorler:
2000-2017 arastirma sonuclari
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Ozet

Amacg: Bu arastirma dogum sonrasi donem depresyonu ile ilgili yapilan arastirma sonuglarinin ve postpartum depres-
yonu etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaci ile yapildi.

Gereg ve Yontem: Arastirma belge tarama yontemi ile yapilmis kesitsel, sistematik literatiir taramasidir. Arastirmada
“postpartum depresyon/dogum sonu depresyon/lohusalik depresyonu” anahtar kelimeleri kullanilarak, ULAKBIM Ulu-
sal Veri Tabanlari, Medline/PubMed, Turkish Medline, Dergipark, Scopus ve EBSCO arama motorlarindan tarama yapildi.
2000-2017 yillari arasinda yayimlanmis toplam 39 makale arastirma kapsamina alindi. Degerlendirmeye alinan maka-
leler yil, 6rneklem sayisi, arastirmanin tipi ve sonuglar acisindan manuel olarak incelendi ve verilerin frekans dagihmi
yapildi.

Bulgular: Makalelerin %51'i 2010-2014 yillari arasinda yayinlanmistir. Arastirmalar 15-49 yas araligindaki kadinlar ile
yapilmistir. Yalnizca 1 arastirmanin érneklem buykligu 500'den buyktar. Arastirmalarin yarisindan ¢ogu dogum son-
rasi 0-6 ay donemi kapsamaktadir. Postpartum depresyonu etkileyen en énemli faktor (%56.4) ailede/kendinde dep-
resyon ge¢misinin olmasidir. Yalnizca 14 arastirmada gebelikte antiemetik kullaniminin postpartum depresyonla iliskisi
arastirilmig ve iliski saptanmamistir.

Sonug: Annenin ailesinde/kendinde depresyon ge¢cmisi olmasi, gebeligi / cocugu istememe (plansiz gebelik), gebelik
sayisi, ekonomik durum, ¢cok ¢cocuga sahip olma postpartum depresyonun ortaya ¢ikmasinda en etkili faktorlerdir. Bu
faktorlerin bilinmesi dogum sonrasi annenin hangi konularda izlem ve destege ihtiyaci oldugu konusunda ebelere
rehberlik edecektir.

Anahtar Sozciikler: Dogum sonrasi depresyon; duygudurum bozukluklari; ebelik; hemsirelik.

adin yasaminin en glizel ddnemlerinden biri olarak adlan-

dinlan gebelik ve dogum sonrasi donem ayni zamanda
ruhsal bozukluklarin gelisimi acisindan dikkat edilmesi gere-
ken bir donemdir.

Postpartum depresyon (PPD) dogumdan sonraki ilk 2—-4 haf-
tada belirtileri ortaya ¢ikan ve 12. aya kadar devam edebilen,
onemli psikiyatrik durumlardan biridir.'-3 Postpartum dep-
resyon (PPD); dogumdan sonraki ilk yil icinde herhangi bir za-
manda baslayabilen bir duygu durum bozuklugu olup, post-
partum kadinlarin %10-15'inde gortlar.5-

Ulkemizde dogum sonrasi birinci hafta ile 18. ay arasinda
yapilan calismalarda PPD prevalansinin en az %6 ile en fazla

%58 arasinda oldugunu belirten arastirma sonuglar vardir.>-
151 Diinya'da bu oran arastirmalarda kullanilan tani yontemine
gore farklilik gostererek %3.5-63.3 arasinda degismektedir.®'?

PPD dogum sonrasi sadece annenin yasadigi bir sorun degil-
dir ayni zamanda bebegin duygusal, sosyal ve bilissel gelisimi
Uzerinde olumsuz etkileri olan, tiim aileyi olumsuz etkileyen,
toplumu ilgilendiren bir durumdur.'67121315-171 Annede PPD
bulunmasi, annenin ailesine karsi sevgisizlik ve bebegine kar-
st zit duygularin ortaya ¢ikmasina neden olmakta, cocuklarda
bilissel, davranissal, sosyal ve psikolojik sorunlarin yaninda
blytume gelisme geriligi gibi fiziksel sorunlara da yol acabil-
mektedir.">8 Bu nedenle belirtilerinin erken fark edilmesi,
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annenin psikolojik olarak desteklenmesi, aileye bu durumla
nasil bas edecegi konusunda rehberlik edilmesi, hatta dogum
oncesi kadinin bu konuda bilgilendirilmesi tim saglk bakim
ekibinin sorumlulugundadir. Ozellikle, postpartum dénemde
annenin bakim takibini yapan, anne ile daha ¢ok zaman geci-
ren, annenin daha rahat iletisim kurdugu hemsireler ve ebeler
icin postpartum depresyon nedenlerinin ve belirtilerinin bilin-
mesi ayri bir Snem tagimaktadir.

Bu arastirma dogum sonrasi donem depresyonu ile ilgili yapi-
lan arastirma sonugclarinin ve postpartum depresyonu etkile-
yen faktorlerin belirlenmesi amaci ile yapildi.

Bu arastirmada su sorulara cevap arand:

1. Dogum sonrasi depresyonu ortaya c¢ikaran faktorler neler-
dir?

2. Dogum sonrasi depresyonunun ortaya ¢ikmasini etkileme-
yen faktorler nelerdir?

3. Dogum sonrasi depresyonunun belirlenmesinde hangi 6l-
cekler kullanilmistir?

Gere¢ ve Yontem

Arastirmanin Tipi

Arastirma kesitsel, sistematik literatlir taramasi olarak yapilan
bir arastirmadir.

Arastirmanin Yapildig: Yer

Arastirmada belge tarama yontemi kullanildi. Arastirma kap-
samina alinacak calismalarin belirlenmesinde elektronik veri
tabanlarindan ULAKBIM Ulusal Veri Tabanlar, Medline/Pu-
bMed, Turkish Medline, Dergipark, Scopus ve EBSCO arama
motorlarindan tam metinlerine ulasilan Tiirkce makalelerden
yararlanildi.

Yontem

Arastirmada “postpartum depresyon/dogum sonu depresyon/
lohusalik depresyonu”anahtar kelimeleri kullanilarak tarama ya-
pildi. Maksimum duyarliligi saglamak icin tiim anahtar kelimeler
ile tek tek arama yapildi. Taramalar 2000-2017 yillar arasinda
yapilmis arastirmalar kapsayacak bicimde, 03 Mart-25 Mart
2017 tarihleri arasinda yapilmistir. En son tarama tarihi 25 Mart
2017dir. Ulasilan makaleler (n=237) arastirmaya dahil etme kri-
terlerine gore degerlendirilerek 6rneklem grubu olusturuldu.

Arastirmaya dahil etme kriterleri;

- Turkce yayinlanmis makaleler

- Dogum sonrasi donemi kapsayan arastirmalar
- Tam metnine ulasilabilen makaleler,

- Yontem ayrimi yapilmaksizin tim arastirma yontemleri ile
yapilmis ¢alismalar.

Ulasilan makaleler
(n=237)
A

Y

Yabanci dilde yayinlanan makaleler
(n=54)

Y

Degerlendirilen makale sayisi
(n=183)

A

Y

Y

Tam metne ulasilamayan makaleler
(n=25)

Degerlendirilen makale sayisi
(n=158)
A

Y

Y

- Postpartum fiziksel sorunlari kapsayan makaleler (n=13)
- Yenidogan ile ilgili sorunlari kapsayan makaleler (n=10)

Konu ile iliskisiz makaleler
(n=115)
- Prenatal donem arastirmalari (n=87),
- Tam metnine ulasilamayan makaleler (n=5)

Degerlendirilen makale sayisi
(n=42)

3
4

Y

ilac calismalari
(n=3)

Arastirma kapsamina alinan makale sayisi
(n=39)

Sekil 1. Arastirmanin 6rneklem secim akis semasi.
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Arastirmadan dislama kriterleri ise;

- Yabanci dilde yayinlanmis makaleler,

- Dogum oncesini kapsayan arastirmalar,
- Tam metnine ulagilamayan makaleler,

Tarama sonucunda postpartum dénemde yapilmis ve depres-
yon ile ilgili, 2000-2017 yillari arasinda yayimlanmis toplam 39
calismaya ulasildi (Sekil 1). Sistematik derleme arastirma rapo-
runun yaziminda bulunmasi gereken maddelerle ilgili kontrol
listesi (PRIZMA)"® kullanilmistir.

Verilerin Analizi

Taramalar U¢ arastirmaci tarafindan belirlenen anahtar kelime-
ler kullanilarak yapildi. Elde edilen sonuclar tiim arastirmacilar
tarafindan gozden gecirilerek ayni olan calismalar belirlendi
ve yalnizca biri arastirma kapsamina alindi. Arastirmanin dahil
etme ve dislama kriterlerine gore elde edilen makaleler deger-
lendirildi. Dahil etme kriterlerine uyan makaleler arastirmaci-
lar tarafindan verilerin 6zetlenmesi icin gelistirilen standart
bir veri 6zetleme formuna gore dederlendirildi. Arastirmacilar
tarafindan calismaya dahil edilen calismalar birbirinden ba-
gimsiz olarak, veri 6zetleme formuna gore 6zetlenmistir. Daha
sonra Ozetler karsilastiriimis ve arastirmacilar arasinda fikir bir-
ligi olusturulmustur.

Veri 6zetleme formunun iceriginde;

- Calismanin yili,

- Arastirma tasarimi,

- Orneklem biyukliig,

- Arastirmanin yapildigi donemler,

- Arastirmada kullanilan 6lcekler,

Postpartum depresyon ile iliskili faktorler yer almistir.

Arastirma kapsamina alinan 39 makale veri 6zetleme formun-
da belirtilen faktorler acisindan manuel olarak degerlendirildi.
Veriler frekans dagilimina dondstirtlda.

Arastirmanin Sinirhiliklari

Bu sistematik inceleme, yalnizca Tirkge yayinlanan makale-
ler ile yapildigindan genellenebilir sonuglara sahip degildir.
Arastirmada eldeki imkanlar dahilinde literatiire ulasmaya ¢a-
hisildigindan arastirma igin gecerli sonuclar iceren calismalara
ulasilamamis olabilir.

Bulgular

Arastirma kapsamina alinan makalelerin %95'i yalnizca ka-
dinlar ile yapilmigken yalnizca iki arastirma hem anne hem de
baba ile yapilmistir.

Arastirma kapsamina alinan makalelerin %51.3'tnin 2010-
2014 yillari arasinda yapildigi, %74.3'tnin 15-49 yas arali-
ginda yapildigi, %46.1'inin 6rnek blylkliginin 250 kisi ve
altinda oldugu, %35.9'unun postpartum 13 hafta - 6 aylik do-
nemde yapildigi ve arastirmalarin %52'sinde Edinburg Post-
partum Depresyon Olcegi'nin kullanildigi belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Dogum sonrasi donem depresyonu ile ilgili
caligmalarin ozelliklerine gore dagilimi (n=39)

Degiskenler n

%

Makalenin yaymlandigi yil

2000-2004 4
2005-2009 12
2010-2014 20
2015-2017 3
Orneklem grubu yas arahig
15-49 16
19-49 13
Derleme 9
Yas araligi belirtmeyen 1
Orneklem biiyikligi
1-250 18
251-500 11
501-750 1
Derleme 9
Arastirmanin yapildigi postpartum
doénemler
0-8 hafta 8
9-12 hafta 1
13 hafta—6 ay 14
7 ay ve Ustl 7
Doénem bildirilmemis 9
Belirtilen arastirma yontemi
Vaka kontrol 4
Tanimlayici 4
Meta analiz 2
Derleme 9
Olgu sunumu 2
Kesitsel 4
Prospektif 2
Seckisiz 6ornekleme 1
Metodolojik 1
Kesitsel + Tanimlayici 9
Tanimlayici + Analitik 1
Kullanilan olcekler*
Beck Depresyon Olcegi 5
WHOQOL BREF Yasam Kalitesi Olcegi 1
Edinburg Postpartum Depresyon Olcegi 26

Cok Boyutlu Alinan Sosyal Destek Olcegi
Maternal Baglanma Olcegi

Dogum Sonu Depresyon Tarama Olcegi
Deliryum Derecelendirme Olcegi

Klinik Global izlenim Olcegi

Genel Tutum ve inanc Olcegi

Kontrol Odagi Olcegi

Olcek Olmayan (Derleme)

O = = =2 a0 W = =

10.2

30.8

51.3
7.7

41.0

333

23.1
2.6

46.1
28.2
2.6
23.1

20.5
2.6
359
17.9
23.1

10.3
10.3
5.1
23
5.1
10.3
5.1
2.6
2.6
23
2.6

w —
o N o

N NN DNODNDN

=
(o]

*Arastirmalarda birden fazla 6lcek kullanilmistir. Frekans dagilimi toplam sayi (n=45)

dikkate alinarak yapilmistir.
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Tablo 2. Arastirmalara gore dogum sonrasi depresyonu etkileyen faktorlerin dagilimi (n=39)

Degisken Postpartum Postpartum iIi;ki
depresyonu etkiler depresyonu etkilemez Belirtmeyen
n % n % n %
Ailede/kendinde depresyon ge¢misi 22 56.4 8 20.5 9 23.1
Annenin egitim durumu 18 46.2 11 28.2 10 25.6
Gebeligi/cocugu istememe (plansiz gebelik) 14 359 8 20.5 17 43.6
Annenin ¢alisma durumu 13 333 11 28.2 15 38.5
Cok ¢cocuga sahip olma 13 333 10 25.6 16 41.1
Ekonomik durum gostergeleri 13 333 15 38.5 11 28.2
Gebelik sayisi 13 333 8 20.5 18 46.2
Annenin yasl 12 30.7 13 333 14 36
Esle olumsuz iliski 12 30.7 8 20.5 19 48.8
Bebegin cinsiyeti 11 28.2 12 30.7 16 411
Bebegin/kendi bakimr ile ilgili aileden destek alma 10 25.6 13 333 16 411
Dogum sekli 10 25.6 12 30.7 17 43.6
Evlilikten memnuniyetsizlik 8 20.5 10 25.6 21 53.9
Emzirme 6 154 12 30.7 21 53.9
Gebelik sirasinda tibbi sorun yasama 5 12.8 14 36 20 51.2
Aile tipi 5 12.8 13 333 21 53.9
Ol dogum ya da 6li dogum gegmisi 5 12.8 13 333 21 53.9
Sigara kullanma 4 10.3 12 30.7 23 59
Bebegin yogun bakimda kalmasi 3 7.7 13 333 23 59
Bebegin dogum haftasi 3 7.7 14 36 22 56.4
Gebelik 6ncesi premenstriiel sendrom yasama 3 7.7 14 36 22 56.4
Hiperemezis varhig 2 52 12 30.7 25 64.1
Bebekte infantil kolik olmasi 2 52 13 333 24 61.5
Bebegin disuk kilolu dogmasi 2 5.2 17 436 20 51.2
Dogum sonrasi ¢ok kilo alma 1 2.5 14 36 24 61.5
Bebekte dogumsal anomali olmasi 1 25 17 436 21 53.9
Dogumdan 8 ya da 11 hafta sonra ise baslama 1 25 16 41.1 22 56.4
Dogumdan hemen sonra (ilk 4 saat icinde) kucaga alma 1 25 13 333 25 64.1
Alkol kullanma 1 2.5 15 385 23 59
Evlilik stresi 1 25 16 411 22 56.4
Fiziksel siddete maruz kalma 1 25 14 36 24 61.5
Gebelikte antiemetik kullanimi 0 0 14 36 25 64.1

Arastirma bulgularina gore postpartum depresyonu en ¢ok
etkileyen ilk G¢ faktor annenin ailesinde/kendinde depresyon
gecmisinin olmasi (%56.4, n=22), annenin egitim durumu
(%46.2, n=18) ve plansiz gebelik / istenmeyen gebelik (%35.9,
n=14)dir (Tablo 2). incelenen arastirmalarin %64.1'inde (n=25)
hiperemezis varliginin, dogumdan hemen sonra (ilk dort saat
icinde) bebegi kucaga almanin ve gebelikte antiemetik kulla-
niminin postpartum depresyonu etkileyip etkilemedigiile ilgi-
li bir bulguya rastlanmadi (Tablo 2).

Tartisma

incelenen arastirma makalelerinin sonuclarina gére ailede/
kendinde depresyon gec¢misinin olmasi, annenin egitim du-

rumu, gebeligi/cocugu istememe (plansiz gebelik), annenin
calisma durumu, ¢ok ¢ocuga sahip olma, gebelik sayisi, esle
olumsuz iliskinin olmasi postpartum depresyonu etkileyen
faktorlerdir. Literatiirde dogum sonrasi depresyonun risk fak-
torleri arasinda; disiik sosyo-ekonomik durum, diisiik egitim
seviyesi, saglik sorunlari, prenatal depresyon ve anksiyetenin
varligi, gebelik sirasinda tedavi edilmemis depresyon, geci-
rilmis depresyon ve gecirilmis PPD 6ykusu, ailede depresyon
oykusu, geng yas (ergen annelik), istenmeyen gebelik, aile ici
sorunlar, cocukluk déneminde aile iliskilerinde bozukluklar,
mensturasyon ile ilgili problemler, sosyal izolasyon, cocuk ba-
kimina iliskin yasanan stresler, yetersiz sosyal destek, stresli
yasam olaylari, annelik hiznd, disik benlik saygisi, bebegin
huzursuzlugu, annenin evlilikten memnuniyetsizligi, 6rseleyi-
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ci yasam, gebeligin istenmeme durumu, annelik hiizni, 6zurld
ve disik dogum agirlikh bebege sahip olma (erken dogum),
dogum sonrasi bebegin kaybedilmesi yer almaktadir.l'-»67.81516]
Bulgularimiz, literatiirde belirtilen faktorler ile postpartum
depresyon iliskisinin arastinldigini, bu konudaki arastirmalarin
bu literatir bilgisi dogrultusunda yapildigini, ancak belirtilen
her bir faktoriin postpartum depresyonu etkilemediginin be-
lirlendigini gostermistir (Tablo 4).

Arastirma kapsamina alinan arastirmalarin %76.9'unda ailede/
kendinde depresyon ge¢misi arastiriimis, %56.4’tinde annenin
kendisinde ya da ailesinde depresyon hikayesinin olmasinin
dogum sonrasi depresyonu etkiledigi belirtilmistir (Tablo 2).
Arslantas ve ark.nin™ (2009) yaptigi arastirmada gebelik 6n-
cesi ruhsal problemlerin olmasinin dogum sonrasi depresyon
olasihgini 9.86 kat arttirdigi belirtilmistir. Bu bulgular dogrul-
tusunda, dogum oncesi iyi bir anemnez alinmasinin dogum
sonrasi depresyon riskinin belirlenmesinde 6nemli oldugu
sOylenebilir.

Arastirmamizda dogum sonrasi depresyonun tanilanmasinda
en cok kullanilan élcek Edinburg Postpartum Depresyon Olce-
gi'dir (Tablo 1). Olcek toplum tabanl dogum sonrasi depres-
yon riski taramasinda kullanilabilecek uygun bir aractir. Kana-
da'da ve Fransa'da yapilan ¢alismalarda Edinburg Postpartum
Depresyon Olcegdi'nin dogum sonrasi birinci haftadan itibaren
depresyon taramasinda kullanilabilecegi, bu haftadan itibaren
uygulandiginda dogum sonrasi depresyonu olan kadinlarin
%80-85'ini yakaladigi belirtiimektedir."™

Literatlirde annenin egitim seviyesi ile PPD arasinda istatis-
tiksel bir fark olup olmadigi arastiriimis ve bazi arastirmalarda
egitim seviyesi ylkseldikge PPD riskinin arttigi belirtilirken,
bazi arastirmalarda annenin egitim seviyesi yukseldikce PPD
riskinin azaldigi belirtilmis,"'®'”! bazi arastirmalar ise iliski olma-
digini saptamistir”14151920 Arastirma kapsamina alinan calis-
malarin %46.2'sinde annenin egitim seviyesinin PPD ile iliskili
oldugunu gostermistir (Tablo 4).

Literatlrde alkol ve sigara kullaniminin postpartum depresyon
Uzerine etkisini arastiran calismalarda, kullanan ve kullanma-
yan arasinda anlaml iliski saptayan ve saptamayan arastir-
malar mevcuttur.?¢" Arastirma kapsamina alinan c¢alismalarin
%41'inde (n=16) alkol ve sigara kullaniminin PPD’yi etkileyip -
etkilemedigi arastiriimis, sigara kullaniminin alkol kullanimina
gore daha ¢ok etkiledigi saptanmistir (Tablo 2).

Ulkemizde annenin calisma durumunun depresyonla iliskisi
farklilik gostermektedir. Turkiye'de orta bélgelerde ve doguda
annenin calismiyor olmasinin, batida ise annenin ¢alismasinin
PPD sikligini artirdigi bildirilmistir.®°111621 Gzellikle ekonomik
nedenlerden dolay! is yasamina daha cabuk dénen kadinlarda,
daha fazla PPD oldugu bildirilmistir.®*'2? Arastirmada incele-
nen ¢alisma sonuglarina gore annenin ¢alisma durumu PPD'nu
etkileyen (%33.3) dnemli bir faktorddir.

Dogum sirasinda, annede, kendisi ve cocuk acisindan haya-
ti risk yarattigi algisinin gelismesi psikolojik distresse neden
olan bir durumdur. Bu durumu yasayan kisilerde PPD goriile-
bilir.® Literatiirde, sezaryen dogumdan daha ¢ok vajinal do-

gum yapan kadinlarda PPD goriilme oraninin yiiksek oldugu
belirtilmistir.261922231 Arastirmamizda incelenen calismalarin
%56.3'inde dogum sekli ve PPD iliskisi arastiriimis, %30.7'sin-
de istatistiksel fark olmadigi belirtilmistir.

Arastirma kapsamina alinan calismalarin %58.9'unda (n=23)
bebegin cinsiyeti ile PPD arasindaki iliski arastiriimis ve bu ca-
hsmalarin yaklasik yarisinda etkiledigi yarisinda etkilemedigi
belirtilmistir. Literatiir incelendiginde, lkelerin gelismislik du-
rumlari ile kiltirel yapisinin cinsiyet — PPD karsilastiriilmasinda
etkili oldugu soylenebilir. Gelismemis Ulkelerde yapilan calis-
malarda bebegin cinsiyetinin kiz olmasinin PPD riskini yaklasik
olarak 2.5-3 kat arttirdigi, gelismis toplumlarda ise etkileme-
digini belirten arastirma bulgularina rastlanmaktadir.®2*2%! Ya-
pilan ¢alismalarda kiz bebek dogurmanin PPD icin risk faktora
oldugu, bebegin cinsiyetinin kiz olmasi ile cinsiyetten hosnut-
suzluk, 6nceki ¢ocuklardan birinin kiz olusunun PPD riskinin
l¢ kata varan oranlarda arttigindan bahsedilmektedir.?>26!

Ulkemizde yapilmis bazi calismalarda bebekteki saglik prob-
lemleri ya da yeni dogan yodun bakim ihtiyacinin artmasi,
distk dogum tartisi, miadindan 6énce dogum ile PPD arasinda
istatistiksel anlamli fark oldugu belirtilmistir.[24>81420.26 Bjr aras-
tirmada PPD ile iliskili en énemli faktoriin yenidogan yogun
bakim orani oldugu ve depresyonu yaklasik 4,4 kat arttirdigi
belirtilmistir.® Erdogan ve ark.nin™ yaptigi arastirmada, lite-
ratiir ile uyumlu olarak, infantil kolikli (iK) bebeklerin annele-
rinde dogum sonrasi Edinburg Postpartum Depresyon Olcegi
puanlari iK'li olmayan bebeklerin annelerine gére daha yiiksek
bulunmustur. Ancak arastirma kapsamina alinan ¢alismalarin
%33.3'linde (n=13) bebegin yogun bakimda kalmasinin ve
bebekte infantil kolik olmasinin, %43.6'sinda (n=17) bebegin
dusuk kilolu dogmasinin ve bebekte dogumsal anomali olma-
sinin PPD'yi etkilemedigi belirtilmistir.

Literatlirde yeterli aile destedi olmayan kadinlarda dogum
sonrasi depresyonun arttigi bildirilmistir.2101316271 Arslantas
ve ark.nin™™ (2009) yaptigi arastirmada anne, baba ve kardes-
lerle birlikte yasamanin dogum sonrasi depresyon yasama
olasiligini 3.53 kat artirdidi tespit edilmistir. Arastirma kapsa-
mina alinan ¢alismalarin %58.9'unda annenin bebegdin/kendi
bakimi ile ilgili aileden destek alma durumunun arastirildig,
%33.3'Uinde aralarinda iliski saptanmadigi belirlendi. Bu sonug
destek varligi ile birlikte destegin yeterliliginin de PPD ile iliskili
olabilecegini disindirmustr.

Sonu¢

incelenen calismalarda postpartum depresyonun belirlenme-
sinde en sik kullanilan 6lcek Edinburg Postpartum Depresyon
Olcegidir.

Arastirma bulgularina gore ailede/kendinde depresyon geg-
misi, annenin egitim durumu, gebeligi/cocugu istememe
(plansiz gebelik), annenin calisma durumu, ¢cok ¢ocuga sahip
olma, gebelik sayisi, esle olumsuz iliski postpartum depresyo-
nu etkileyen faktorlerdir. Bebegin dusik kilolu dogmasinin,
bebekte dogumsal anomali olmasinin, dogumdan sekiz ya da
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11 hafta sonra ise baslamanin ise beklenilenin tersine postpar-
tum depresyonu etkilemedigi belirlenmistir.

Ozellikle PPD gelisimine yatkinlik yaratan durumlarin bilinme-
si, hem PPD'nin erken tani ve tedavisine, hem de ana cocuk
ve toplum saghginin korunmasina olumlu katki saglayacaktir.
Bu baglamda, arastirma sonuclarina dayanarak, postpartum
depresyonu etkileyen/etkilemeyen ya da etkisi az olan faktor-
lerin bilinmesinin, giivenilir tanilama araglarinin kullanilmasinin
PPD'nin sosyal ve toplumsal acidan bir sorun olmasini 6nleye-
cegi dusunulerek, saglik bakim hizmeti sunan grubun PPD’yi or-
taya cikaran faktorler hakkinda bilgilendirilmesi 6nerilmektedir.
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