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Doğum Korkusu Yönetiminde Psikoeğitimin Yeri

Place of Psychoeducation in the Management of Childbirth Fear

ÖZ

Doğum korkusu, doğumdan önce, sırasında ve sonrasında 
kadını ve tüm süreçleri olumsuz etkilemektedir. Bu derle-
menin amacı, doğum korkusu üzerine psikoeğitimin etkisini 
inceleyen çalışmaları bir araya getirerek sağlık bakım pro-
fesyonellerinde farkındalık oluşturmaktır. Konuya ilişkin 
literatür taraması CINAHL, PubMed, Science Direct, 
Ovid, Medline, Science Citation Index (Web of Science), 
and Cochrane Central Register of Controlled Trials, 
ULAKBIM ve YÖK Ulusal Tez Merkezi veri tabanları üze-
rinden gerçekleştirilmiştir. Doğum korkusunun yönetimin-
de psikoeğitim üzerine 2006-2018 yılları arasında, 
Avustralya, Finlandiya, İsveç ve İran’da 12 deneysel çalış-
manın yapıldığı belirlenmiştir. Psikoeğtimin doğum korku-
su üzerine etkisini inceleyen dokuz çalışmanın yedisinde, 
doğum korkusunu azaltmada psikoeğitimin istatistiksel 
olarak anlamlı biçimde etkili olduğu belirlenmiştir. Bununla 
birlikte, doğum şekli üzerine psikoeğitimin etkisini incele-
yen yedi çalışmanın altısında, psikoeğitimin sezaryen ora-
nını istatistiksel olarak anlamlı biçimde azalttığı belirlen-
miştir. Sonuç olarak, psikoeğitim, kadınların doğum korku-
su ve sezaryen oranını azaltırken vajinal doğum şekli terci-
hini artırmaktadır. Bununla birlikte, psikoeğitim, kadınların 
postpartum depresyon düzeyini azaltmakta ve maternal 
uyumu desteklemektedir. Doğum korkusu üzerine psikoeği-
timin hemşirelik bakım uygulamalarına entegre edilmesi 
sonucunda bakım kalitesine katkıda bulunacağı düşünül-
mektedir.

Anahtar kelimeler: Doğum, doğum hemşireliği, eğitsel 
psikoloji, korku

ABSTRACT

Childbirth fear negatively affects women and all processes 
before, during and after birth. The aim of this review is to 
raise awareness in health care professionals by bringing 
together studies that examine the effects of psychoeducati-
on on childbirth fear. Literature search for this subject was 
realized by reviewing CINAHL, PubMed, Science Direct, 
Ovid, Medline, Science Citation Index (Web of Science), 
and Cochrane Central Register of Controlled Trials, 
ULAKBIM and YÖK National Thesis Center databases. 
Twelve experimental studies related to the effect of psycho-
education in the management of childbirth fear were con-
ducted between 2006, and 2018 in Australia, Finland, 
Sweden and Iran. Psychoeducation was found to be statis-
tically effective in reducing the childbirth fear in seven of 
nine studies examining the effect of psychoeducation on the 
childbirth fear. However, it was found that psychoeducation 
significantly reduced the cesarean rate in six of the seven 
studies examining the effect of psychoeducation on the type 
of birth. Finally psychoeducation increases the preference 
for vaginal birth while decreasing the rates of childbirth 
fear and cesarean section. Psychoeducation, however, 
reduces the level of postpartum depression in women and 
supports maternal adaptation. It has been thought that 
integrating psychoeducation on childbirth fear into nursing 
care practices, will contribute to the quality of health 
care.

Keywords: Birth, maternity nursing, educational psycho-
logy, fear
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GİRİŞ

Doğum korkusu; doğumdan önce, doğum sırasında 
ve doğum sonrasında yaşanan korku olarak tanımlan-
maktadır (1). Doğum korkusunun kaynakları; bebeğin/
annenin zarar görmesi veya ölümü, personele güven-
meme, doğum anında kontrol kaybı olarak sıralanabi-
lir (2-4). Bununla birlikte parite, önceki doğum şekli, 
depresyon, karar çatışması, düşük sosyal destek ve 
bilgi düzeyinin doğum korkusu ile ilişkili olduğu 
bulunmuştur (5-7). Doğum korkusunun yönetiminde 
amaç, kadının doğumu ile ilişkili belirsizlikleri kabul 
etmesine, anksiyete ile başa çıkmasına, doğum eyle-
mine yönelik olumlu duygulara sahip olmasına, bu 
süreçte özdenetimini sağlaması ve sürdürmesine yar-
dım etmektir (8). Doğum korkusunun yönetiminde 
yönelim daha çok doğum ağrısına yöneliktir. Ancak, 
yapılan çalışmalarla doğum korkusunun yalnızca 
doğum ağrısı ile ilişkili olmadığı fark edilmiş, bu 
korkuyu tetikleyen diğer unsurların da ele alınması 
gerektiği vurgulanmıştır (9). Doğum korkusunu yönet-
meye yönelik çalışmaların kapsamında doğuma 
hazırlık sınıfları, nefes alma teknikleri, hidroterapi, 
hipnoz, doula, bütüncül ebelik bakımı ve desteği, 
bilişsel ve davranışsal terapiler ve psikoeğitim gibi 
birçok yaklaşımın kullanıldığı bilinmektedir (10-13). Bu 
derlemenin amacı, doğum korkusu üzerine psikoeği-
timin etkisini incelemektir.

Doğum Korkusunun Yönetiminde Psikoeğitim

Doğum korkusunu azaltmaya yönelik yaklaşımlardan 
birisi psikoeğitimdir. Korkunun azaltılmasında psi-
koeğitimin farklı çeşitlerinden yararlanılabilir ve 
basit ya da spesifik bir eğitimle kombine edilebilir. 
Psikoeğitim, istendik davranış değişikliği oluşturma-
da sistematik ve psikososyal tekniklerle eğitim yön-
tem ve tekniklerinin kullanıldığı, bireyin sorunu 
farklı şekilde görmesi (bireysel yansıtma) ve soruna 
ilişkin algı ve davranışını değiştirmesi amaçlanan bir 
program olarak tanımlamaktadır (14). Psikoeğitim 
programları, durumun yalnızca didaktik bir anlatımı-
nı değil, aynı zamanda bilişsel ve davranışsal strate-
jileri kapsamaktadır (14,15). Psikoeğitim programları, 
yalnızca bilgi verici değil, bireylerin duygu ve düşün-
celerini dile getirebilecekleri güvenli bir ortam sağla-

ma, kendilerini tanımaları için stratejiler geliştirme 
ve mevcut durumla baş edebileceklerine dair umut 
aşılama gibi olanakları içermektedir. Psikoeğitim 
programlarında, bireylerde bilgi, beceri ve davranış 
geliştirilmede didaktik anlatımın beraberinde, soru-
yanıt, grup çalışması, canlandırma, tartışma gibi 
interaktif yöntemler tercih edilmektedir (16,17). Bilişsel 
yaklaşıma temellendirilmiş psikoeğitim programları, 
öncelikle bireylerin problem odağını (mevcut duru-
mu) anlaması ve kabullenmesini hedeflemektedir. 
Bununla birlikte, psikoeğitim bireylerde, mevcut 
durumun fiziksel, ruhsal, sosyal ve çevresel olmak 
üzere sağlığın tüm boyutları üzerine etkisine yönelik 
farkındalık geliştirmektedir. Psikoeğitim, mevcut 
duruma yönelik bireylerin olumsuz algısını değiştire-
rek, baş etme stratejilerini öğrenmesi ve kullanmasını 
desteklemektedir. Bireylerde sorun çözme becerileri-
nin geliştirilmesinde, psikoeğitim programları birey-
selliği göz önünde bulundurmakta ve bireylerin 
sürece aktif katılımını desteklemektedir. Psikoeğitim 
programları, bilişsel stratejilerin beraberinde davra-
nışsal stratejileri de içermektedir. Davranışsal strate-
jiler, eğitim-öğretim tekniklerinin sistematik bir 
şekilde kullanılarak, bireylerde istendik davranışların 
geliştirilmesini hedeflemektedir. Mevcut duruma 
yönelik, bireylerin gerçekçi hedefler belirlemesini ve 
hedeflere yönelik davranış değişikliğini oluşturmada 
eylem planlamasını içermektedir (14-17).
	
Literatür incelemesinde, 2006-2018 yılları arasında 
doğum korkusunun yönetiminde psikoeğitimin etki-
sini inceleyen toplam 12 deneysel çalışmanın yapıl-
dığı belirlenmiştir. Bu çalışmaların 10’unda istatistik-
sel olarak anlamlı şekilde psikoeğitimin doğum kor-
kusunu azalttığı saptanmıştır (Tablo 1). Doğum kor-
kusunun yönetiminde psikoeğitimin etkisini incele-
yen altı çalışma hemşireler tarafından yürütülmüştür 
(18-23). Üç çalışmada, Rouhe ve arkadaşları tarafından 
geliştirilmiş yedi adımlı bir psikoeğitim programının 
kullanıldığı belirlenmiştir (18). Rouhe ve ark. (18) tara-
fından doğum korkusu yüksek olan 371 kadın ile 
yürütülen randomize kontrollü çalışmada (RKÇ), 
psikoeğitim alan kadınların rutin hemşirelik bakımı 
alan kadınlara göre daha yüksek oranda vajinal doğu-
mu tercih ettikleri ve daha olumlu doğum deneyimi 
yaşadıkları saptanmıştır. Diğer RKÇ’da, hemşireler 
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tarafından uygulanan, gevşeme egzersizleri eklenmiş 
psikoeğitim programının kadınların doğum korkusu 
ile postpartum depresyon düzeyini azalttığı ve mater-
nal uyum düzeyini arttırdığı bulunmuştur (19).
	
Hutton ve Hall’ün (20) yaptığı RKÇ’da, hemşireler 
tarafından psikoeğitim verilen kadınların sezaryen 
doğum oranının istatistiksel olarak anlamlı şekilde 
azaldığı saptanmıştır. Bu çalışmada, altı oturumdan 

oluşan bir psikoeğitim programı uygulanmış ancak 
programın içeriği ve temellendirildiği kurama ilişkin 
herhangi bir bilgi verilmemiştir. Larsson ve ark. (21), 
hemşire ve psikologlar tarafından internet yoluyla 
uygulanan, psikososyal bakım yaklaşımına temelli, 
sekiz eğitim modülünden oluşan psikoeğitim progra-
mının kadınların doğum korkusunu azaltmada etkisiz 
olduğunu bulurken sezaryen tercihinin azaldığını 
saptamıştır. İran ve Finlandiya’da, hemşireler tarafın-

Tablo 1. Doğum Korkusu Yönetiminde Kullanılan Psikoeğitim Programlarının Özellikleri.

1.	

2.	

3.	

4.	

5.	

6.	

7.	

8.	

9.	

10.	

11.	

12.	

Yazar, Yıl/Ülke

Saisto ve ark. (2006) 
(24)  Finlandiya

Hutton ve Hall (2013) 
(20) Finlandiya

Rouhe ve ark. (2013) 
(18) Finlandiya

Taheri ve ark. (2013) 
(23) İran

Tohill ve ark. (2014) 
(29)Avustralya

Rouhe ve ark. (2015) 
(19) Finlandiya

Rouhe ve ark. (2015) 
(22)  Finlandiya

Klabbers ve ark. (2017) 
(26)  Hollanda

Kordi ve ark. (2017) 
(25) İran

Larsson ve ark. (2017) 
(21) İsveç

Tohill ve ark. (2017) 
(30)Avustralya

Fenwick ve ark. (2018) 
(28) Avustralya

Yöntem

Deneysel

RKÇ*

RKÇ*

Deneysel

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

RKÇ*

Örneklem

Girişim: Gevşeme egzersizleri ile birlik-
te yüz yüze grup psikoeğitimi (n=102), 
Kontol: Rutin bakım (n=85)

Girişim: Yüz yüze grup psikoeğitimi 
(n=131) Kontrol: Rutin bakım (n=240)

Girişim: Yüz yüze grup psikoeğitimi 
(n=131), Kontrol: Rutin bakım (n=240)

Girişim: Gevşeme egzersizleriyle birlikte 
yüz yüze grup psikoeğitimi (n=65), Kont-
rol: Rutin bakım (n=65)

Girişim: Telefon yoluyla bireysel psiko-
eğitim (n=170), Kontrol: Rutin bakım 
(n=169)

Girişim: Gevşeme egzersizleri ile birlik-
te yüz yüze grup psikoeğitimi (n=131), 
Kontrol: Rutin bakım (n=240)

Girişim:  Yüz yüze grup psikoeğitimi 
(n=131), Kontrol: Rutin bakım (n=240)

Girişim 1: İnternet yoluyla psikoeğitim 
(n=39), Girişim 2: Haptoterapi (n=51), 
Kontrol: Rutin bakım (n=44)

Girişim: İnternet yoluyla psikoeğitim 
(n=60), Kontrol: Rutin bakım (n=62)

Girişim:  İnternet yoluyla psikoeğitim 
(n=127), Kontrol: Rutin bakım (n=131)

Girişim:  Yüz yüze bireysel psikoeğitim 
(n=170), Kontrol: Rutin bakım (n=169)

Girişim: Yüz yüze bireysel psikoeğitim 
(n=98), Kontrol: Rutin bakım (n=98)

Girişim

Ebe ve psikologlar tarafından yürütülen 
31. gestasyonel haftadan başlayarak iki 
saatlik, beş oturum 

Hemşireler tarafından  yürütülen altı otu-
rum 

Hemşire ve psikologlar tarafından yürütü-
len 28. gestasyonel haftadan başlayarak, 
iki saatlik altı oturum 

Hemşireler tarafından  yürütülen 24. 
gestasyonel haftadan başlayarak, 60-90 
dk.’lık üç oturum

Ebeler tarafından yürütülen 24. gestasyo-
nel  haftadan başlayarak, 90 dk.’lık dört 
oturum 

Hemşire ve psikologlar tarafından yürütü-
len 28. gestasyonel haftadan başlayarak, 
iki saatlik altı oturum

Hemşire ve psikologlar tarafından yürütü-
len 28. gestasyonel haftadan başlayarak, 
iki saatlik altı oturum

Ebe tarafından yürütülen 20. gestasyonel 
haftadan başlayarak,  120 dk.’lık sekiz 
oturum

Ebe ve psikologlar tarafından yürütülen 
20. gestasyonel haftadan başlayarak, her 
biri 90 dk.’lık üç oturum 

Hemşire ve psikologlar tarafından yürütü-
len 20. gestasyonel haftadan başlayarak, 
sekiz oturum 

Ebeler tarafından yürütülen 24. gestasyo-
nel  haftadan başlayarak, 90 dk.’lık dört 
oturum 

Ebeler tarafından yürütülen 24. gestas-
yonel haftadan başlayarak 90 dk.’lık dört 
oturum 

Ölçüm Aracı

Doğum şekli

Doğum şekli

W-DEQ** 
Doğum şekli

W-DEQ**
Doğum şekli

W-DEQ**

W-DEQ**

Doğum şekli

W-DEQ**

W-DEQ**

FOB***
Doğum şekli

W-DEQ**

Doğum şekli
FOB***

*RKÇ: Randomize kontrollü çalışma, **Wijma Doğum Beklentisi/Deneyimi Ölçeği, *** Doğum Korkusu Ölçeği
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dan yüz yüze görüşme yöntemiyle psikoeğitim veri-
len kadınların istatistiksel olarak anlamlı biçimde 
vajinal doğum oranının arttığı, sezaryen oranının 
azaldığı belirlenmiştir (23,24).

Bu alanda yapılan diğer altı çalışma, ebeler tarafın-
dan yürütülmüştür (24-26,28-30). Saisto ve ark. (24) yaptı-
ğı deneysel çalışmada psikoeğitim alan kadınların 
sezaryen tercih oranının azaldığı saptanmıştır. 
Çalışmaya katılan gebeler doğum korkusunda 
“duygu paylaşımının” ve “bilgi verilmesinin” daha 
yararlı olduğunu belirtmişlerdir. İran’da ebeler 
tarafından yürütülen psikoeğitimin, kadınların 
doğum korkusu düzeyini istatistiksel olarak anlam-
lı düzeyde azalttığı saptanmıştır (25). Bunun yanın-
da, Klabbers ve ark.’nın (26) Hollanda’da yürüttüğü 
RKÇ’da, psikoeğitim programının kadınların 
doğum korkusu üzerine istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi olmadığı belirlenmiştir. Diğer üç çalışma-
sında ise PRIME (Annelerin Duygularındaki 
İyileşmenin Arttırılması) modeline temelli dokuz 
adımlı psikoeğitim programının kullanıldığı görül-
müştür (27,28).

Avusturalya’da doğum korkusu yüksek olan kadınla-
ra telefon görüşmeleri yoluyla PRIME stratejilerine 
uyumlu verilen psikoeğitim programının kadınların 
doğum korkusunun azalttığı saptanmıştır (29). Toohill 
ve ark. (30), ebeler tarafından yürütülen psikoeğitim 
programının kadınların doğum korkusunu azaltmada 
istatistiksel olarak anlamlı biçimde maliyet etkili 
olduğunu belirlemiştir. 
	
Ülkemizde doğum korkusunu azaltmaya yönelik eği-
tim temelli uygulamaların etkilerini inceleyen iki 
çalışmaya ulaşılmıştır. Bu çalışmalardan ilkinde, 
doğum korkusu yüksek primipar gebelere verilen 
doğum öncesi eğitimin, son trimestırda korkunun 
azaltılmasına yardımcı olduğu bulunmuştur (31). Bir 
RKÇ’da ise nullipar gebelere verilen eğitim ve danış-
manlığın doğum korkusunu azaltmada etkili olduğu 
belirlenmiştir (32). Ancak yapılan iki çalışmada da 
doğum korkusuna yönelik verilen eğitimlerin psikoe-
ğitim olup olmadığı açıkça belirtilmemiştir.

SONUÇ

Yapılan çalışmalarda, doğum korkusu yüksek olan 
kadınlara verilecek olan psikoeğitimin doğum korku-
su, sezaryen oranını ve postpartum depresyon düze-
yini azalttığı bulunurken, vajinal doğum oranını ve 
maternal uyumu desteklediği saptanmıştır. Doğum 
korkusu üzerine psikoeğitimin rutin sağlık bakım 
uygulamalarına entegre edilmesi sonucunda bakım 
kalitesine katkıda bulunacağı düşünülmektedir. 
Geliştirilecek uygulama modellerinin kurama temelli 
olarak tasarlanması teori-uygulama arasında boşlu-
ğun kapatılması açısından önerilebilir. Ülkemizde 
doğum korkusu üzerine psikoeğitimin etkisini incele-
yen araştırmaların yapılması önerilmektedir. Ayrıca 
doğum korkusu üzerine psikoeğitim ile diğer yön-
temler arasında fark olup olmadığını inceleyen 
deneysel çalışmalar yapılabilir. Sonuç olarak, doğum 
korkusu üzerine psikoeğitimin sezaryen oranına ve 
maliyet üzerine etkilerinin araştırılması yeni bir araş-
tırma düşüncesi olarak önerilebilir. 
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