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OZET

Amag¢: Arastirma, yenidogan sariligi  nedeniyle
hastaneye yatirilan term yenidoganlarin annelerinde
kaygi diizeyi ve iliskili faktorlerin belirlenmesi amaciyla
yapilmistir.

Yontem: Arastirma iliskisel tanimlayici tasarimda olup,
bir devlet hastanesinin Yenidogan Yogun Bakim
Unitesinde yiiriitiilmiistiir. Yenidogan sarilig1 nedeniyle
tedavi goren saglikli term yenidogana sahip ve
calismaya katilmaya goniillii anneler (N:120) ¢alisma
kapsamina alinmistir. Aragtirmanin verileri, tanimlayici
bilgi formu ve Durumluk Kaygi Olgegi (STAI-1) ile
annelerle yiiz yiize gorisiilerek toplanmigtir. Verilerin
analizinde One-Way ANOVA testi, bagimsiz gruplarda
t testi ve pearson Korelasyon testi kullanilmistir.
Istatistiksel anlamlilik p< 0,05 olarak kabul edilmistir.
Bulgular: Calismada annelerin durumluk kaygi puan
ortalamasi 48,33+15,636 olarak bulunmustur.
Aragtirmada; gelir diizeyi, gebelik siiresi, dogum sekli,
saglik calisanlar1 destegi, bebegin yenidogan sariligi
olmasima yol agabilecek neden, bebegin 151k tedavisi
almasinin ve bebekten kan almmasi gibi uygulamalarin
anneyi kaygilandirma durumu ile durumluk kaygi puan
ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugu belirlenmistir (p<0,05).

Uygulamada Kullanim: Arastirma bulgular1 sonucunda
annelerin hafif kaygi diizeyinde oldugu ve baz
faktorlerin  annelerin  kaygi diizeyini  etkiledigi
belirlenmistir. Yenidogan sarilig1 tedavisinde annelerin
kaygilarinin dikkate alinmasi ve bu duruma yonelik
girisimler planlanmasi Onerilir. Yenidogan sariligina
iliskin ebeveynlerin ve saglik profesyonellerinin
farkindaliginin artmasi ve yenidogan sariligina iligkin
gelismelerin takip edilerek uygulamaya aktarilmasi
onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anne, Fototerapi, Kaygi,
Yenidogan, Yenidogan sarilig1

ABSTRACT

Objective: This study was conducted to determine
anxiety levels and related factors in mothers of term
newborns hospitalized for neonatal jaundice.

Methods: Correlational descriptive design study was
conducted in the Newborn Intensive Care Unit of a public
hospital. Mothers (n = 120) who had healthy term
newborns treated for neonatal jaundice and volunteered
to participate in the study were included in the study. The
data of the study was collected through face-to-face
interviews with the mothers using the descriptive
information form and the State-Trait Anxiety Inventory
(STAI-1). One-Way ANOVA test, independent samples
t test and Pearson correlation test were used for data
analysis. Statistical significance was accepted as p< 0,05.
Results: In the study, the mean score of state-trait anxiety
of the mothers was found to be 48.33 £ 15.636. In the
study; It was found that there was a statistically
significant difference between (p < 0.05) the anxiety level
of the mother and the state-trait anxiety inventory of the
applications such as economic level, gestation period,
delivery type, healthcare professional support, the reason
that the newborn may have hyperbilirubinemia, taking
phototherapy of the baby and taking blood from the baby.
Usage in Practice: As a result of the research findings, it
was determined that mothers had mild anxiety level and
some factors affected mothers anxiety level. In the
treatment of neonatal jaundice, it is recommended to
consider the concerns of mothers and to plan
interventions. It is recommended to inrease the awareness
of parents and health professionals abouth neonatal
jaundice and to follow the developments regarding
neonatal jaundice and put it into practice.

Keywords: Mother, Phototherapy, Anxiety, Newborn,
Neonatal jaundice
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GIRIS

Yenidogan sarilig1, yenidoganda tibbi miidahale
ve hastaneye yeniden yatis gerektiren en yaygin
Klinik durumdur (Altikat & Kuru, 2012; Conk
ve ark., 2013). Ulkemizde yenidogan sariliginin
sikligina iliskin net veriler bulunmamaktadir
(Coban ve ark., 2014). Yenidogan sariligimnin
risk faktorleri olarak; diyabetik anne bebegi,
erkek cinsiyet, fototerapi almis kardes dykiisti,
prematiire, omfolit, nedeni belirlenemeyen
faktorler, ABO uygunsuzlugu, Rh
uygunsuzlugu, driner enfeksiyon, sepsis,
glikoz-6-fosfat-dehidrogenaz  (G6PO) enzim
eksikligi, hipotiroidi, hipernatremik
dehidretasyon, yetersiz beslenme, polisitemi,
sefal hematom, zor dogum oOykiisii, down
sendromu yer almaktadir (AAP, 2004; Aktas ve
ark., 2017; Coban ve ark., 2014). Yenidogan
sarthiginda erken tami ve tedavi oldukca
onemlidir (Coban ve ark., 2014). Yenidogan
sarthigina yonelik tedavi yaklasimlarinda,
genellikle fototerapi uygulanmaktadir (Bhutani,
2011; Muchowski, 2014).

Yenidogan sariliginin tedavi siirecinde, bebegin
iyilik halinin siirdiiriilmesi ve yiikseltilmesinde
anne oldukca &nemli bir role sahiptir (Oztiirk &
Ayar, 2014). Bebegin hastaneye yatirilmasi
annenin  rollerini  yeteri  kadar yerine
getiremedigini disiinmesine, kendini yetersiz
hissetmesine ve sugluluk duymasina sebep
olabilir. Ayrica farkli bir ortama, diizene ve
kisilere uyum saglama siireci, kullanilan
fototerepi gibi tibbi araglar (Goli ve ark., 2020),
bebege yapilan uygulamalar, annenin yeni
sorumluluklari, siirecin nasil ilerleyecegine dair
bilinmezlik korkusu annenin kaygi yasamasina
sebep olur (Celebioglu & Polat, 2008;
Ozyazicioglu & Tiifekci, 2009). Yenidogan
sarthig1 sebebiyle tedavi olan bebeklerin
anneleri; sarilik hakkinda farkindaliklar1 ve
bakim ile ilgili kaygi yasadiklarin1 (Goli ve
ark., 2020), emzirmenin zaman ve sikligina
iligkin kisitlamalar ve uygun olmayan kosullara
baghh da stres yasadiklarimi bildirmiglerdir
(Namnabati ve ark., 2019). Literatiirde
yenidogan sariligmin tedavisi ve olasi
komplikasyonlar1 konusunda annelerin
kaygilarinin arttig1 bildirilmistir (Goli ve ark.,
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2020). Bu durumda anne ile bebek arasindaki
duygusal bag kesintiye ugrar, bebek i¢in dnemli
olan anne bakimi etkin bir sekilde saglanamaz,
anne kendini basarisiz hisseder, anksiyete
diizeyi artar ve saglik ekibi ile is birligi
yapmakta sikint1 yasar (Boztepe, 2009; Oztiirk
& Ayar, 2014).

Yenidogan sariligi  nedeniyle hastaneye
yatirilan ~ bebeklerin  anneleri  tedaviye
(fototerapi alma) ve pek ¢cok nedene bagli kaygt
verici durumla kars1 karsiya kalir. Kaygi anne
ve bebegi olumsuz etkilemekte ve bebegin
iyilesme stirecinin
olabilmektedir.  Bu
yenidogan sarilig1 nedeniyle hastaneye yatirilan
term  yenidoganlarin  annelerinin  kaygi

uzamasina neden
calismanin  amaci;

diizeyinin sosyodemografik ozellikler,
yenidoganlarin tanitici &zellikleri, obstetrik
ozellikler, sosyal destek sistemleri, bilgi ve
deneyimleri ile farklilik gosterme durumunu
saptamaktir. Bu ¢alisma ile fototerapi alan
bebeklerin  annelerinin  durumluluk  kaygi
diizeyi ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi
saglanmugtir.

Arastirma sorulari;

1- Fototerapi alan bebeklerin annelerinin
durumluk kaygi diizeyi nedir?

2- Annelerin kaygi diizeyi ile hangi 6zellikler
farklilik gostermektedir?

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiiri

Bu arastirma, Nisan-EKim 2019 tarihleri
arasinda bir devlet hastanesinin YYBU’nde
tanimlayici tipte gergeklestirilmistir.
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi
Arastirmanin evrenini; YYBU’nde yenidogan
sariligr nedeni ile izlenen bebeklerin anneleri
olusturmustur. Orneklem; G-Power programi
ile hesaplanarak, 0,05 anlamlilik diizeyi, 0,4
duyarlilik ve %80 giigle minimum 90
yenidogan olarak belirlenmis, ¢alismada 120
ornekleme  ulasgilmistir.  Ornekleme  de
gelisigiizel
kullanilmigtir. Arastirmaya alinma kriterleri;
term yenidogan olmasi ve yenidogan sariligi

ormeklem  se¢cim  yOntemi

tanist almis olmasidir. Diglanma kriterleri ise;
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yenidogan sarilig1 disinda bagka bir hastaliginin
olmasi ve annenin c¢aligmaya gonilld
olmamasidir.

Veri Toplama Araglar1

Veri toplama aract olarak, literatiire dayali
hazirlanan Tanitict Bilgi Formu (Canbulat &
Demirgoz, 2009; Celebioglu & Polat, 2008;
Ozyazicioglu & Tiifekei, 2009) ve Durumluk
Kayg1 Olgegi kullanilmustir.

Tanitic1 bilgi formu

Taniticr bilgi formu, ii¢ béliimden ve on dokuz
sorudan  olusmaktadir. Birinci  boliimde
sosyodemografik ozelliklere iliskin yedi soru,
ikinci  bolimde  yenidoganlarin  tanitict
ozellikleri ve obstetrik ozelliklere iliskin bes
soru, tgiincli bolimde annelerin sosyal destek
sistemleri, bilgi ve deneyimlerine iligkin yedi
soru bulunmaktadir.

Durumluk kaygi dlcegi

Spielberger (1966) tarafindan gelistirilen
Durumluk ve Siirekli kaygi 6lgegi, Oner ve Le
Compte (1983) tarafindan Tiirk kiiltiiriine
uyarlanmis, gecerlik ve giivenirlik ¢aligmalari
olusturulmustur. Durumluk Kaygi Olgegi; yirmi
maddeden olugmaktadir ve kisilerin belirli anda
belirli kosullarda kendini nasil hissettigini
betimlemesi, icinde bulundugu duruma yonelik
duygularina  dikkat ederek  maddeleri
cevaplamasini  gerektirir. Durumluk Kaygi
Olgeginde bulunan maddelerde ifade edilen
duygu veya davranislar, bireyin iginde
bulundugu durumu hissetme derecesine gore;
(1) hig, (2) biraz, (3) ¢ok, (4) tamamiyla
segeneklerinden birini isaretleyerek
cevaplandirilir. Olumsuz duygularnt belirten
dogrudan ifadelerin toplam puani ile olumlu
duygulari belirten ters ifadeler (1, 2, 5, 8, 10, 11,
15, 16, 19, 20) tersine gevrilerek toplanir ve 20-
80 arasinda degisen toplam puan elde edilir.
Puanin artmasi kaygi diizeyinin yiiksekligini,
diisiik puan ise disiik kaygi diizeyini ifade eder
(Oner & Le Compte, 1983; Ozusta, 1995). Bu
calismada, annelerin belli bir anda ve belirli
kosullarda kendini nasil hissettigi
belirlendiginden Durumluk Kaygi Olgegi
kullanilmagtir. Bu  calismada  Olgegin
Cronbach’s alpha degeri: 0,940’ tir.
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Verilerin Toplanmasi

Aragtirmanin  verileri;  Nisan-EKim 2019
tarihleri arasinda bir devlet hastanesinin
YYBU’nde yenidogan sarili1 nedeni ile yatan
yenidoganlarin anneleriyle, yiiz yiize veri
toplama yontemi kullanilarak, arastirmanin
amaci1 aciklanarak ve bilgilendirilmis onam
alinarak toplanmustir.

Etik Boyut

Selguk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan (karar no: 2019/69) yazili etik
kurul izni, aragtirmanin yapildigi kurumdan
yazili izin ve annelerden bilgilendirilmis
gonillii onam alinmigtir.

Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin analizinde Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) for
Windows 25.0 paket programi kullanilmistir.
Tanimlayict verilerde sayi, ylizde, ortalama,
standart sapma, min-max analizleri
kullanilmigtir. Arastirmada verilerin normal
dagilim durumunun belirlenmesinden sonra
bagimsiz degiskenler ile 6l¢ek toplam puan
ortalamasi1 arasindaki iligskiyi incelemek igin
One-Way ANOVA testi, bagimsiz gruplarda t
testi ve pearson korelasyon testi kullanilmistir.
[statistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak
kabul edilmistir.

BULGULAR

Arastirmada, annelerin durumluk kaygi puan
ortalamasi1 48,33+15,636 olarak bulundu.
Arastirmada, gelir diizeyi iyi olan, bebegi 39-40
hafta arasinda dogan ve sezaryen ile dogum
yapan annelerin kaygi puaninin anlaml
diizeyde yiiksek oldugu belirlendi (p<0,05)
(Tablo 1).

Annelerin sosyal destek ve bilgi ve deneyimleri
incelendiginde; saglik c¢alisanlarindan destek
almayan, yenidogan sariligi olmasina yol
acabilecek neden olarak kan uyusmazligi,
yetersiz beslenme ve nedenini bilmediklerini
belirten, fototerapi ve bebekten kan alma
durumuyla ilgili kaygi yasadigini belirten
annelerin kaygi puaninin anlamh diizeyde
yiiksek oldugu belirlendi (p<0,05) (Tablo 2).
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Tablo 1. Annelerin baz1 6zellikleri ile durumluk kaygi puan ortalamasinin karsilastirilmasi (N:120)

Ozellikler n (%) Ort+SS Test p
degeri

Egitim diizeyi

lkokul mezunu 28(23,3) 42,71+ 11,737

Ortaokul mezunu 31(25,8) 48,74+ 16,767 F:1,948 0,126"

Lise mezunu 36(30,0) 49,31+ 16,942

Universite mezunu 25(20,8) 52,68+ 15,135

Ekonomik diizey

Kotii? 8(6,7) 43,75+ 9,099 F:8,984 <0,001"

OrtaP 63(52,5) 43,59+ 14,350 c>a>b

Iyi¢ 49(40,8) 55,16+ 15,727

Gebelik siiresi

259-272 giin (37 hafta+6giin -38 hafta+6giin) 78(65,0) 46,10+ 15,286 t:-2,154  0,033™

273-280 giin (39 hafta-40 hafta) 42(35,0) 52,45+ 15,618

Dogum sekli

Normal dogum 56(46,7) 44,79+ 14,641 t:-2,364  0,020™

Sezaryen 64(53,3) 51,42+ 15,930

Annelerin durumluk kaygi

puan ortalamasi 120(100,0) 48,33+15,636 -- --

* Varyans analizi test istatistigi; ** Bagimsiz gruplarda t testi

Tablo 2. Annelerin sosyal destek sistemleri, bilgi ve deneyimlerine gore durumluk kaygi puan
ortalamalarimin karsilastirilmasi (N:120)

Ozellikler n (%) Ort+SS Test degeri P
Aile ve yakin ¢evre destegi

Hayir 10(8,3) 43,20+7,052 t:-1,083 0,281™
Evet 110(91,7) 48,79+16,130

Saghk calisanlar: destegi

Hayir 18(15,0) 55,00+15,507 t: 1,989 0,049™
Evet 102(85,0) 47,15+15,435

Sarilik nedeni

Kan uyusmazhig:® 26(21,7) 52,62+17,408 F: 4,589 0,012*
Yetersiz beslenme® 59(49,2) 50,22+15,659 a>b>c
Bilmiyorum® 35(29,2) 41,94+12,341

Annenin daha hastaneye yatma deneyimi

Hayir 35(29,2) 45,60+15,342 t:-1,228 0,222
Evet 85(70,8) 49,45+15,707

Annenin onceki bebeklerinde yenidogan
sarihig1 gecirme durumu
Hayir 87(72,5) 49,77+16,120 t: 1,656 0,100™
Evet 33(27,5) 44,524+13,789
Bebegin 151k tedavisi almasinin anneyi
kaygilandirma durumu
Hay1r 54(45,0) 40,94+13,051 t: -5,155 <0,001™
Evet 66(55,0) 54,36+15,047
Bebekten kan alma gibi uygulamalarin
anneyi kaygilandirma durumu
Hayir 43(35,8) 36,21+11,706 t:-7,764 <0,001™
Evet 77(64,2) 55,09+£13,328
* Varyans analizi test istatistigi; ** Bagimsiz gruplarda t testi
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Arastirmada; anne yasi1, ¢ocuk sayisi ve bebegin
dogum kilosu ile durumluk kaygi puan
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ortalamas1 arasinda bir iligkinin olmadig1
belirlendi (p>0,05) (Tablo 3).

Tablo 3. Bazi 6zellikler ile durumluluk kaygi puan ortalamasi arasindaki iliskinin karsilagtirilmasi (N:

120)
Ozellikler R p
Anne yasi 0,069 0,454*
Annenin sahip oldugu ¢ocuk -0,046 0,618
sayis1
Bebegin dogum kilosu 0,017 0,853"
* Korelasyon analizi test istatistigi
TARTISMA A 4 1o dod
Yenidogan sariigi  nedeniyle YYBU’ne ras‘{m.na da selzei(rylczn te logu m }fipaﬁ
yatirtlan ~ bebeklerin  annelerinde  farkli anneierin: durumivk kaygl puaniatinin yukse

diizeylerde kaygi goriilmekte ve bu durumu
etkileyebilecek birgcok faktdr olabilecegi
diistiniilmektedir. Yenidoganin yogun bakim
ortaminda bulunmas: annelerde hafif diizeyde
(Mizrak ve ark., 2015), orta diizeyde (Erdem,
2010) ve yiiksek diizeyde (Doering ve ark.,
2000) kaygiya neden olabilmektedir. Bu
calismada annelerin hafif diizeyde kaygilh
oldugu belirlenmistir. Arastirmadan elde edilen
bulgular konu ile ilgili yapilan literatiirdeki

diger calismalarla benzer bulunmustur.
Celebioglu ve Polat (2008)’in yaptig1
calismada, hiperbilirubinemi nedeniyle

hastaneye yatirilan yenidoganlarin annelerinin
hafif diizeyde kaygilar1 oldugu belirtilmistir
(Celebioglu & Polat, 2008). Baska bir
calismada anneler; diger insanlara gore sarilik
cok az onemliyken, onlar sarilig1 tehlikeli ve
tedavinin sonucu ve bebegin gelecegi hakkinda
kaygi duyduklarini ifade etmislerdir. (Goli ve
ark., 2020).

Aragtirmada sosyodemografik
ozellikleri, yenidoganlarin tanitici 6zellikleri,

annelerin

obstetrik ozellikler, sosyal destek sistemleri ve
bilgi ve deneyimleri
farklilik
incelenmistir. Calismada gelir diizeyi iyi olan
annelerin durumluk kaygi puan ortalamasi gelir

ile durumluk kaygi

puanlarinin gosterme  durumu

diizeyi kotii ve orta olan annelere gore anlaml
sekilde yiiksektir. Bir galigmada ailenin gelir
kaygi diizeyini etkilemedigi
belirtilmistir  (Uludag,  2012).
calismamizda oldugu gibi, gelir diizeyinin

seviyesinin
Bizim

bireylerin kaygi diizeyinde etkili olabilecegi
diistiniilmektedir.

oldugu gorilmiistiir. Annelerin cerrahi bir
operasyon gecirmeleri ve iyilesme siirecinde
olmalarimdan  dolay1 bdyle bir farkin
olusabilecegi diisiiniilmiistiir. Ote yandan bizim
caligmamizin aksine bir bagka ¢aligmada dogum
seklinin annelerin kayg1 seviyesini etkilemedigi
belirtilmistir  (Uludag, 2012). Calismada
gebelik siiresi 39-40 hafta olan annelerin kaygi
diizeylerinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Ote
yandan Uludag (2012)’nin yaptigi ¢aligmada
gebelik haftasi
diizeylerinin  arttig1
2012).

Arastirmada saglik calisan1 destegi aldigini
belirten annelerin kaygi diizeyleri diisiik
Saglik c¢alisanlar1 desteginin

azaldikca annelerin kaygi
belirtilmigtir  (Uludag,

bulunmustur.
YYBU’nde bebegi yatan annelerin kaygi
diizeyini azalttig birgok calismada
gosterilmistir (Akkoyun & Tas Arslan, 2019;
Namnabati ve ark., 2019). Bebegin hastaneye
yatirilmasi ve tibbi tanist ailede korku ve
kaygiya sebep olacagindan, anne ve babanin
desteklenmesi ve buna bagli profesyonel
katiliminin  saglanmasi1 saglik hizmetlerini
kolaylastiracaktir.

Arastirmada  hiperbilirubinemiye yol acan
Rh

uyusmazIigi, beslenme yetersizligi ve nedenini

etiyolojik nedenlere goére sirasiyla
bilmedigini ifade eden annelerin kaygi puanlari
yiiksektir. Kaygi diizeyinin, Rh uyusmazligi
olan bebeklerin annelerinde en yiiksek oldugu
goriilmektedir. Bu durum, kan uyusmazligi
konusunda net olarak bilgi sahibi olmayan
annenin daha yogun kaygi yasadigi seklinde

yorumlanabilir.
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Arastirmada bebegi 151k tedavisi aldigr icin
kaygi duyan annelerin durumluk kaygi
puanlarinin  yiikksek oldugu  goriilmiistiir.
Fototerapi ile ilgili kararlar, tehlikeli bilirubin
seviyelerinden  kaginma  ile gereksiz
tedavilerden kac¢inma arasinda bir denge
gerektirir (Aktas ve ark., 2017; Newman ve
ark., 2009). Yapilan bir ¢alismada fototerapi
alan bebeklerin annelerinin stres seviyesinin
yiiksek oldugu bildirilmistir (Namnabati ve
ark., 2019). Hannon ve ark. (2001)’in yaptig1
calisgmada annelerin  fototerapi sirasinda;
bebeklerin asir1 1sinmasl, gbzlerinin
etkilenebilecegi  ihtimali, 1518 sarilik
seviyesini diigsiirmede etkisiz kalabilecegi gibi
faktorleri  diisiinerek  kaygi  duyduklar
belirtilmigtir (Hannon ve ark., 2001). Baska bir
calismada  sariligin  tedavisi ve  olast
komplikasyonlar1 hakkinda annelerin kaygilari
oldugu bildirilmistir (Goli ve ark., 2020). Bu
calisma ile fototerapi uygulamasinin annelerin
ifadelerinde ve durumluk kaygi puanlan ile
benzer sekilde annelerin kaygisim artirdigi
gorlilmistiir.  Calismada  benzer  sekilde
bebekten kan alma gibi uygulamalardan kaygi
duyan annelerin de kaygi puanlarinin yiiksek
oldugu bulunmustur. Bircok c¢alismada da
yenidoganlara yapilan girisimsel uygulamalarin
annelerde kaygi ve stres diizeyini artirdigt
belirtilmistir (Evcili ve ark., 2017; Goli ve ark.,
2020; Polkki ve ark., 2018). Bu sonuglar
dogrultusunda tedavi ve invaziv girisimlerin
annelerin kaygi diizeyini artirdig1 soylenebilir.
Calismada annelerin baz1 6zellikleri ile (egitim
diizeyi, aile ve yakin c¢evre destegi olma
durumu, annenin hastaneye yatma deneyimi ve
annenin onceki ¢ocuklarinda yenidogan sarilig1
gecirme Oykiisil) durumluk kaygi puanlar farkl
degildir. Ayrica annelerin yasi, sahip oldugu
cocuk sayist ve bebegin dogum kilosu ile
durumluk kaygi puanlari arasinda bir iligki
yoktur.

Arastirmamn sinirhliklar

Bu arastirma bir devlet hastanesinin Nisan-
Ekim 2019 tarihleri arasmnda YYBU’nde
yenidogan  sariligt  nedeni ile  yatan
yenidoganlarin anneleriyle yapildigindan tiim
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hastalara genellenememesi, orneklem
seciminde gelisigiizel Ornekleme yonteminin
kullanilmasi ve sadece annelerin dahil edilmesi

aragtirmanin sinirliligi olarak kabul edilmistir.

SONUC VE ONERILER

Arastirma sonucunda; annelerin hafif kaygi
diizeyinde olduklari belirlenmistir.
Aragtirmada; gelir diizeyi, gebelik siiresi,
dogum sekli, saglik calisanlar1 destegi, bebegin
yenidogan sariligi olma nedeni, bebegin 11k
tedavisi almasinin ve bebekten kan alinmasi
gibi uygulamalarin anneyi kaygilandirma
durumu ile durumluk kaygi puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur. Pediatri hemsireliginde, aile
merkezli bakim kapsaminda annelerin ¢ocugu
hakkinda bilgilendirilmeye, ¢ocugun bakimina
katilmaya ve karar verme siirecine dahil
edilmeye hakki vardir. Anne ile iletisim
icerisinde olan saglik profesyonellerinin anneye
yenidogan sariligini agiklamak ve bu durum
hakkinda annenin diisiincelerini ifade etmesine
firsat vermek annenin kaygisinin azaltilmasinda
onemli bir faktérdiir. Bu bakis acisiyla
gelecekteki calismalarda; annelerle etkilesime
giren saglik  profesyonellerinin  sarilig1
aciklamak ve sarilik hakkinda annelerin
diisiincelerini  net olarak &grenmek icin
kullanabilecegi en iyi yontemler neler olabilir?
Bu yontemler tim ebeveynlere genellenebilir
nitelikte olabilir mi? Daha 6nce yenidogan
sarithig1 tecriibesi yasayan annelerin su anda
bebegi sarilik olan anneler ile iletisimi annenin
saritligl yonetme konusunda basarili olmasini
saglar m1? Sorularina yanitlar aranabilir.

Cikar catismasi beyami: Cikar c¢atismasi
yoktur.

Finansman beyam: Finans destegi yoktur.

Bu c¢alisma; 04-07 Aralik 2019 tarihleri
arasinda Konya’da diizenlenen 1. Uluslararasi
Rumi Pediatri Kongresi’nde s6zel bildiri olarak
sunulmustur.

Tesekkiir

Calismaya katilmaya goniillii olan annelere ve
aragtirma  silireci  boyunca  desteklerini
esirgemeyen degerli hocam Prof. Dr. Belgin
AKIN’a tesekkiir ederim.
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