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OZET

NEONATAL DONEMDE ANNE BEBEK BAGLANMASINI ETKILEYEN
FAKTORLERIN BAZI DEGISKENLER ACISINDAN INCELENMESI

Bu arastirmada neonatal dénemde anne bebek baglanmasini etkileyen faktorlerin
neler olabilecegini ortaya koymak amaglanmistir. Arastirma nicel arastirma yonteminde
genel tarama modelleri icerisinde yer alan iligkisel tarama tiirlinde kesitsel bir
calismadir. Aragtirmanin evrenini 2019 y1il1 igerisinde Bayburt Devlet Hastanesi Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum boliimii ve Pediatri boliimiine bagvuran hastalar olusturmaktadir.
Arastirmanin ¢alisma grubunu ise 2019 yili 15 Haziran- 15 Eyliil tarihleri arasinda ilgili
birime basvuru yapan 300 katilimci olusturmaktadir. Aragtirmada veri toplama araci
olarak Anne-Bebek Baglanma Olgegi (ABBO) ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi (EDSDO) kullanilmustir. Verilerin analizinde Mann-Whitney U testi
ve Kruskall-Wallis H testi kullanilmistir.

Arastirma sonucunda katilan 41 yas ve tlizeri annelerin, 30 yas ve alt1 olan ve 31-
40 yas gruplarina gore depresyon diizeylerinin daha diisiik oldugu sonucuna ulasilmaistir.
Ayrica annelerin eslerinden ev isleri ya da duygusal destek almis olmas1 durumu dogum
sonrasindaki depresyon diizeyini azaltmaktadir. Dogum sonrasi saglik sorunu olmayan
bebeklere sahip annelerin, anne bebek baglanma diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Bebegini dogumdan hemen sonra emziren annelerin baglanma
diizeylerinin daha yiliksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Bebegin cinsiyetine iliskin
beklenti bakimindan, bebegin cinsiyetini fark etmez olarak ifade eden annelerin dogum
sonrasi depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Annelerin
bebeklerini dogum sonrasi ilk emzirme zamami 1-2 saat olan grupta diger zaman
gruplarina gore dogum sonrast depresyon diizeyleri daha diisiiktiir. Anne-Bebek
Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi’nin puanlari arasinda

anlamli bir iligki bulunmamustir.

Anahtar Kelimeler: Baglanma, Depresyon, Anne Bebek-Baglanmasi, Ebeveyn

Baglanmasi






ABSTRACT

INVESTIGATION OF FACTORS AFFETING MOTHER AND BABY
ATTACHMENT IN TERMS OF SOME VARIABLES IN NEONATAL PERIOD

In this study, it is aimed to reveal what factors may affect mother-infant
attachment in neonatal period. The research is a cross-sectional study in relational
screening type, which is included in general screening models in quantitative research
method. The population of the study consists of patients who applied to the Department
of Obstetrics and Gynecology and the Department of Pediatrics in Bayburt State
Hospital in 2019. The study group of the study consists of 300 participants who applied
to the relevant unit between 15 June and 15 September 2019. In the study, Mother-Baby
Attachment Scale (ABBO) and Edinburgh Postpartum Depression Scale (EPDS) were
used as data collection tool. In the analysis of the data, Mann-Whitney U test and

Kruskall-Wallis H test were used.

As a result of the study, it was concluded that mothers aged 41 and over had
lower levels of depression than those aged 30 and under and 31-40. Also, the fact that
mothers received housework or emotional support from their spouses reduces the level
of depression after childbirth. It was observed that mothers with babies without health
problems after birth had higher levels of mother-infant attachment. It was concluded
that mothers who breastfeed their baby immediately after birth had higher attachment
levels. In terms of the expectation regarding the gender of the baby, it was concluded
that the mothers who expressed the gender of the baby as irrelevant had higher
postpartum depression levels. In the group of mothers whose first breastfeeding time is
1-2 hours after birth, their postpartum depression levels are lower than other time
groups. No significant correlation was found between the mother-infant attachment

scale and the scores of the Edinburgh postpartum depression scale.

Keywords: Attachment, Depression, Mother Baby-Attachment, Parent Attachment
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1. GIRIS

Baglanma bebekler acisindan anne babasiyla kurdugu zevkli, sicak, devamli ve
yakin iligkileri ifade etmektedir. Bireylerin yasaminda, cevresi ile kurulan iligkiler
dogumdan itibaren gerceklesmektedir. ilk olarak anne ve baba ile kurulan bag, bireyin
yasami boyunca devam etmektedir. Ancak yeni dogan bebe§in anne ve babasi ile
kurdugu iliskiler, anne bebek baglanmasimnin kurulmasi bakimindan son derece
onemlidir. Bu suregte bebekler kendisi ile ilgilenen bireylere yonelik duygu ve
davraniglar gelistirirler, bebek ile ebeveynler arasinda meydana gelen bu iligkiler
baglanmay1 meydana getirmektedir. Dolayisiyla anne-baba ve bebek arasinda kaliteli
iliskilerin kurulmasi ¢ocugun gelisimi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir (Aydemir

Karakulak, 2009; Herek, 2018).

Bireylerin ilerleyen yasantilarinda gevreleri ile kuracaklari iletisimin bebeklik
doneminde anne ve baba ile kurulan iliskilerin kalitesine bagli oldugu kabul
edilmektedir. Bebege gosterilen ilgi ve sicak duygular, bebegin rahatlamasini
saglayarak, bulundugu ortamda daha mutlu olmasina ve bakimindan sorumlu bireylere
daha kolay ve glvenle baglanmasina neden olmaktadir. Bu iliskiler hem ebeveynler
hem de bebek agisindan 6nemlidir. Bebek, bakima muhta¢ olmasi ve giivenligi
nedeniyle anne ve babasina baglanma davranisini gergeklestirirken, ebeveynler, bebege
duyulan asir1 sevgi ve bebegi koruma giidiisii sayesinde baglanma davranisinin ortaya
cikmasini saglarlar (Crittenden & Landini, 2011).

Anne ve babalarin bebekleri ile olan baglanmalarint bircok faktor
etkilemektedir. Heniiz anne karnindayken bebek ile ilgili hazirliklarin yapilmasi, onunla
konusulmasi, riiyalar goriilmesi ve hayallerin kurulmasi daha dogmadan ebeveyn
baglanmasin1 meydana getirir. Ebeveynler ile bebek arasindaki baglanmayir dogum
sonrasinda ise bir¢ok faktor etkilemektedir. Bunlar genellikle bebegin cinsiyeti, cinsiyet
ile ilgili anne ve babanin beklentileri, sosyal destegin bulunup bulunmamasi, bebegin
saglik durumu, esler arasindaki iliskiler, gecmis deneyimler, bebegi emzirme zamani,
ailedeki ¢ocuk sayisi, ekonomik faktorler, egitim diizeyi ve bebege isteyerek sahip olma

gibi durumlar olabilir (Yesiltepe Yalgin, 2010; Johnson, 2019).



1.1.

Arastirmanin Amaci

Bu c¢aligmanin amaci; 0-28 giinlik donemde bebegi olan annelerin

sosyodemografik 6zelliklerine gore anne bebek baglanma diizeyleri ve dogum sonrasi

depresyon diizeyleri arasindaki iligskinin ortaya ¢ikarilmasidir.

1.2.

Hipotezler (Denenceler)

H.1: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin yas1 etkilemektedir.

H.2: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin egitim durumu etkilemektedir.

H.3: Neonatal dénemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin aile tipi (genis/¢ekirdek aile) etkilemektedir.

H.4: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve annenin dogum sonrast

depresyon diizeyini bebegin saglik sorununun olmasi/olmamasi etkilemektedir.

H.5: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin esinden destek almasi/almamasi etkilemektedir.

H.6: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin dogum olayini nasil degerlendirdigi etkilemektedir.

H.7: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve annenin dogum sonrasi
depresyon duzeyini ailenin (anne/baba) bebegin cinsiyetine yonelik beklentisi

etkilemektedir.

H.8: Neonatal donemde anne bebek baglanmasin1 ve dogum sonrast depresyon

dizeyini annenin bebegini ilk emzirme zamani etkilemektedir.

H.9: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi depresyon

diizeyini annenin dogum sekli (normal/sezaryen) etkilemektedir.

H.10: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve annenin dogum sonrast

depresyon diizeyini bebegin dogum kilosu etkilemektedir.

H.11: Neonatal donemde anne bebek baglanmasi ve dogum sonrasi depresyon

diizeyi arasinda iligki bulunmaktadir.



1.3.  Arastirmanin Onemi

Anne bebek baglanmasi, bireylerin anne karnindan baglayarak yasamlarinin
sonuna kadar devam eden siirecte etkili olmaktadir. Anne ile bebek arasindaki bagin
kaliteli bir sekilde kurulmasi, bebegin kendisini giivende hissetmesini saglayacaktir.
Guvende olan bir bebek ise rahat, huzurlu ve ebeveynine bagli olacaktir. Ancak anne ile
bebek arasinda gilivenli baglanmayi etkileyebilecek bircok faktor bulunmaktadir
(Johnson, 2019). Bu faktorlerin tespit edilmesi, anne bebek baglanmasi tizerine etkisinin
incelenmesi, ebeveynlere ve bebeklere sunulacak hizmetler agisindan 6nem
tasimaktadir. Anne ile bebek arasindaki baglanmayi etkileyen degiskenlerin etki
derecesinin ortaya ¢ikarilmasi, bebeklerin anneleri ile giivenli baglanmay1
gerceklestirebilmesine  katki  saglayacaktir. Arasgtirmanin  konusu bakimindan
degerlendirildiginde dogum sirasinda veya sonrasinda annenin yasadiklar1 ve depresyon

diizeyleri anne bebek arasindaki iligkileri etkileyecegi diisiiniilmektedir (Y1ilmaz, 2012).

Annenin stresli ve korkulu olmasi, depresyon yasamasi, ¢ocugunun bekledigi
gibi saglikli dogmamasi, hastalik ve destek yoksunlugu gibi durumlar anne ile bebek
arasindaki iliskileri olumsuz etkileyebilmektedir (Fonagy, Gergely ve Target, 2008). Bu
ve benzeri durumlarin ortaya ¢ikarilmast hem gelecekte yapilacak arastirmalara katki
saglamas1 hem de uygulayicilara yon gostermesi bakimindan onemli goriilmektedir.
Dolayisiyla bu arastirmada, dogum sonrasi c¢esitli nedenlere bagli olarak annelerin
yasadiklar1 depresyon durumlarinin, anne bebek baglanmasi ile iligkisinin ortaya
cikarilmasi aragtirmacilara, ebeveynlere ve uygulayicilara yonelik katki saglamasi

bakimindan 6nemlidir (Kizrak, 2019).

1.4.  Varsaymmlar

Arastirma ile ilgili varsayimlar sunlardir;

e Arastirmaya katilan annelerin Tanitic1 Bilgi Formu, Anne Bebek Baglanma
Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Olgegi’ni gercek
durumlarin1 yansitacak sekilde cevapladiklar varsayilmaktadir.

e Veri toplamak amaciyla kullanilan 6l¢eklerin annelerin goriislerini ortaya

koyacak sekilde oldugu varsayilmaktadir.



1.5. Smmrhhklar
Arastirmanin sinirliliklart sunlardir;

e Bayburt Devlet Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi ve
Pediatri Poliklinigi’ne 15 Haziran ve 15 Eylul 2019 tarihleri arasinda
basvuran anneler,

e (0-28 gunlik bebegi olan 300 anne,

e Anne Bebek Baglanma Olcegi’nden elde edilen veriler,

e Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi’nden elde edilen veriler.



2. GENEL BILGILER

2.1.  Neonatoloji

Neonatoloji, Latince neo “yeni” ve natus “dogum” sozciiklerinden tiiretilen,
pediatri veya tibbin 0-28 giinliik bebeklerin gelisimi, hastaliklar1 ve bakimi ile
ilgilendigi bilim dali olarak ifade edilmektedir (Harris, 2003). Gunimizde yenidogan
tibb1 veya neonatal tip olarak tanimlanmaktadir. Yenidogan bilimi (neonatoloji),
diinyaya gozlerini agan bebegin gelisimi ile ilgilenen, dzellikle yasamin ilk 28 giinliik
doneminde konusunda bilgi ve beceriye sahip saglik profesyonelleri tarafindan
yenidogana saglikli bir yasam siirebilmesi i¢in verilen bakim ve tedaviyi icermektedir

(Cinar ve Dede, 2006).

Ulkemizde Dr. Ihsan Hilmi Alantar tarafindan ilk kez 1928 yilinda yenidoganin
farkli fizyolojik ozellikleri ve hastaliklar1 oldugu ifade edilmis, 1935 yilindan sonra
neonatal doneme ait tanimlamalar yapilmistir. Gelismis iilkelerde 1932 tarihinden
itibaren yenidogan doénemi ‘‘neonatal donem’’ olarak tanimlanmistir. Neonatoloji,
1960’11 yillardan itibaren ise, tibbin bir dali olarak ifade edilmeye baslanmigtir (Arsan,
2005).

2.2.  Yenidogan (Neonatal) Donemi

Dogumdan sonraki ilk 28 gilinlik donem bebegin saglikli bir hayat
strdurebilmesi icin en kritik donemdir. Bu dénemde bebek anne karnindan ayrilarak
diinyaya gozlerini agar ve bagimli siirdiigii yasamu aktif hale gelir. Yenidogan dénemi,
gebelik surecinden, dogum seklinden ve dogum sonrasi bakimin kalitesinden énemli
derecede etkilenmektedir (Tiirkoglu, Yalgméz ve Kiigiikoglu, 2014). ilk 28 giinliik
siirecte diisiik dogum agirligi, dogum travmalari, enfeksiyonlar ve konjenital anomaliler
bebegin yagamini olumsuz etkilemektedir. Bu nedenle yenidoganin dogumdan hemen
sonraki ilk yedi gunluk sireci “Erken Yenidogan Donemi”, sonrasindaki yirmi bir

gunlik sureci ise “Geg¢ Yenidogan Donemi” olarak tanimlanir (Kog ve Eryurt, 2011).

Yenidoganin viicut orani yetiskin bireye gore ¢ok farklidir. En dikkat cekici
0zelligi kafatasinin viicuduna oranla biiylik olmasidir. Ayrica mandibulast kiigiik, karni

belirgin sekilde siskin, yiizii yuvarlak ve ekstremiteleri kisadir (Guner, 2009).



2.2.1 Yenidoganmn Fiziksel Ozellikleri

Boy Uzunlugu: Yenidoganin ortalama toplam viicut uzunlugu 35,6 cm ile 50,8
cm arasinda degismektedir. Prematiire dogmus bebeklerin boy uzunlugu zamaninda

dogmus bebeklere kiyasla daha kisa olabilmektedir (Kaynak, 2011).

Agirhk: 38, haftada dinyaya gelen yenidoganin ortalama dogum
agirhigr yaklasik 3.4 kg'dir. Ancak dogumdan sonraki ilk 5-6 gln iginde, yenidoganin

viicut agirlhig %3-7 azalabilir.

Bebekler dogum agirliklarina gore siniflara ayrilmaktadir. Buna gore;

e 2500 gr ve Uzeri normal dogum agirligi olan bebek,

e 2500 gr alt1 diisiik dogum agirligi olan bebek,

e 1500 gr alt1 ¢ok diisiik dogum agirlig1 olan bebek,

e 1000 gr alt1 agir1 diisiik dogum agirligi olan bebek seklinde tanimlanmaktadir

(Kog ve Eryurt, 2011).

Bas Cevresi: Yenidoganin kafatasi vicuduna oranla ¢ok buyiktir. Yetiskin
bireyin kafatasi toplam viicut uzunlugunun yaklasik yedide biri iken, ayni durum
yenidoganda dortte bir civarindadir. Yenidogan bebegin bas ¢evresi 33-36 cm'dir. Bu
surecte bebegin kafatasinin  bircok bolgesi henliz  kemige donlismemistir

ve fontanel olarak bilinen "yumusak noktalar" dan olugsmaktadir (Kabasakal, 2012).

Sa¢: Bazi yenidoganlar neredeyse sacsiz dogarken, bazilarinin giir saclar
olabilmektedir. Ayrica bu dénemde bebeklerde lanugo adi verilen ince, tiyli bir viicut
kili bulunur. Ozellikle bebeklerin sirtinda, omuzlarinda, alninda, kulaklarinda ve
yuzunde fark edilebilir (Guner, 2009).

Cilt: Dogumdan hemen sonra, yenidoganin cildi genellikle gri ile koyu mavi
renktedir. Yenidogan nefes almaya bagslar baslamaz, bebegin cildinin rengi normal
tonuna ulagmaktadir. Bebegin viicudu dogdugu anda vernixcaseosa olarak bilinen ve
antibakteriyel koruyucu bariyer gorevi oldugu varsayilan beyaz bir madde ile kaplidir
(Glzel, 2014).


https://en.wikipedia.org/wiki/Birth_weight
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2.3. Baglanma Teorisi

Bowlby’nin baglanma teorisi biyolojik, davranigsal, duygusal, sosyal ve
sistemsel bilesenleri iceren bireyler arasi iliskileri kapsamaktadir (Pickover, 2002;
Sarah, 2009). Baglanma teorisi, bireyin baska bireyden yakinlik isteme egilimi ve
kendisini glvende hissetmesi olarak ifade edilmektedir. Ayni zamanda insanlar
arasindaki uzun ve kisa vadeli iligkilerin dinamiklerini tanimlamaya calisan psikolojik
bir modeldir (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006). Baglanma, genel olarak
bebek ile bakimindan sorumlu bireyler arasindaki givenli bagi ifade etmek ig¢in
kullanilan bir terimdir. Baglanma teorisi, bireylerin sosyal bir varlik oldugunu kabul
ederek, diger bireylerin yalnizca temel ihtiyaglarin karsilanabilecegi bir ara¢ olarak

algilanmamasi gerektigini de savunmaktadir (Johnson, 2019).

Baglanma teorisi, ilk olarak ¢ocuklarin gelisim donemleriyle ilgili olarak ortaya
ciksada daha sonralan yetigkin iligkilerine kadar genisletilerek psikoloji biliminin en

Onemli alanlarindan biri haline gelmistir (Rholes ve Simpson, 2004).

Baglanma teorisi kapsaminda yapilan ilk aragtirmalar, John Bowlby ve
arkadaslar1 tarafindan gergeklestirilmistir (Landa ve Duschinsky, 2013). Baglanma
teorisi, bebegin sosyal ve duygusal gelisimini o6zellikle de duygularini nasil
diizenleyecegini 6grenmesi igin ebeveyni ile saghkli iliski kurmasi olarak ifade
edilmektedir. Bir ebeveyn, ¢ocuk bakimini ve ilgili sosyal etkilesimi sagladiginda,
bebek igin baglanma figiirii haline gelebilir (Holmes, 1993). Hassas ve duyarli bir
ebeveynin varliginda, bebek iletisim kurdugu bireyi “guvenli bir Us" olarak
hissedecektir. Bu baglanma iligkisi, Bati kiiltlirlinde siklikla incelenen anne-gocuk
baglanmasinda oldugu gibi yalnizca anne ile olabilir. Ayrica Afrika ve Guney Amerika
bolgelerinde goriilebilecegi gibi bakict toplulugunu (kardesler/genis aile/6gretmenler)

da icerebilir (Rogoff, 2003; Quinn ve Niomi,2013; Vicedo, 2017).

Bebekler yasadiklar1 olumlu etkilesimin sonucunda bakicilar1 ile aralarindaki
bagi giderek giiclendirirler. Bu baglanmanin olugsmasinda bebeklerin bir takim davranig
ozellikleri etkili olmaktadir. Bebegin, anne ve babasiyla iletisiminde kullandigi,
hayatinin ilk dokuz aymda gelistirdigi davraniglara baglanma davranislari
denilmektedir. Bakis, giilimseme, emme Ve aglama bebegin baslica baglanma

davranislar1 olarak ifade edilmektedir (Hergtner, Cicek, Annagiir ve Ors 2014).


https://tr.m.wikipedia.org/wiki/Birey
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2.3.1. Baglanma Davranislari

Baglanma davraniglari emme, temas etme, goz goze gelme (bakis), glilimseme
ve aglama seklinde goriilmektedir (Keller, 2018; Grienenberger, Kelly ve Slade, 2005;
Main, 1995; Weinberg, Olson, Beeghly ve Tronick, 2006). Bu davranislar asagida

kisaca agiklanmustir;

Emzirme: Yenidoganin beslenmesi igin en gecgerli yontem 0zellikle ilk 6 aylik
slirecte bebegin annesi tarafindan emzirilmesidir. Ayn1 sekilde emzirme, bebek ile anne
saglig1 agisindan (fizyolojik ve psikolojik) oldukca 6nemlidir. Bebegin emme davranisi
aclik ihtiyacim1 gidermenin yani sira stresten uzaklasmak ve anneye baglanmak igin

gerceklesmektedir (Keller, 2018).

Temas: Temas davranigi biitiin canli tiirlerinin bebeklerinde yavru ile anne
arasinda dokunma ve temas etme refleksi ile agiklanmaktadir. Yenidogan, tamamen
annenin yardimina ve bakimina ihtiyag duymaktadir. Benzer sekilde maymunlarin
yavrular1 diinyaya geldiginde ilk olarak anneleri ile temas etmek isteyerek onlarin
tizerlerine ¢ikarlar (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006). Bu davranislara
karsilik anneler yavrularina destek olmak i¢in onlara ilgi gosterirler ve aralarinda

duygusal bir bag gelismektedir (Glzel, 2014; Sarah, 2009).

Bakis: Bebeklerin anne ile olan baglanma davramislarindan biri de bakstir.
Bebekler dinyaya geldiklerinde anneleri ile siirekli goz temasi kurmak isterler. Bu
temas kurulmadigi takdirde bebekler rahatsiz olup, huysuzlanmaktadirlar. Yapilan
aragtirmalarda anne ile bebek arasinda bakisla karsilikli etkilesimin meydana geldigi
tespit edilmistir (Grienenberger, Kelly ve Slade, 2005). Anneler bebekleri ile iliski
kurarken yumusak bir ses tonuyla iletisim kurmaya calisirlar. Ayni1 sekilde bebeklerinde
annelerine karsit el ve ayak hareketleri ile ¢irpindiklart ve tepki gosterdikleri
bilinmektedir. Anne ve bebek arasindaki iliskiler {izerine yapilan deneysel ¢aligmalarda,
bebeklerin davraniglarina karsilik annelerin tepki vermemesi istenmis, bunun sonucunda
bebeklerin annelerine artik bakmadigi saptanmistir. Dolayisiyla bebeklerin annelerine
baglanmalarim1 saglayan davranislar ve tepkiler karsiliksiz kaldiginda, bebeklerin
ilgilerini baska taraflara yonelttigi tespit edilmistir (Main, 1995). Ayni sekilde bebegin
davranigina tepki gostermeye, bebekle goz temas1 kurmaya baslandiginda anneye tekrar

ilgi géstermeye basladigi sonucuna ulagilmistir (Alagam Yeltiirk, 2019).



Gulimseme: Anne bebek baglanmasi ile ilgili davraniglardan birisi de
giillimsemedir. Gililimseme mutluluk verici bir davranis olup, anneler ve diger insanlar
bebekleri giildiirmek icin ¢alisirlar. Dogum sonrasinda bebekler annelerine
giilimseyerek karsilik vermektedirler. Bunun farkinda olan yetiskinler de bebekleri ile
konusmaya baglamaktadirlar. Dogumdan bes hafta sonrasinda bebeklerin yalnizca
seslere degil, sesin yaninda gorsel isaretlere de ©nem verdikleri belirlenmistir
(Weinberg, Olson, Beeghly ve Tronick, 2006). Anne ile bebek arasindaki baglanma
iliskileri dogumu takip eden 3 ay sonrasinda 6zel bir iliskiye doniismektedir. Bu 6zel
iliskinin gelismesinde gulimseme blyuk bir 6neme sahiptir (Grienenberger, Kelly ve
Slade, 2005).

Aglama: Anne bebek baglanmasinda 6nemli davranislardan birisi de bebeklerin
aglama davraniglaridir. Bebekler huzursuz olduklarinda, aci yasadiklarinda veya
herhangi bir ihtiyact oldugunda kendilerini aglayarak ifade etmeye ¢alisirlar. Bu
bakimdan aglama davranisi anne ya da bakicilari i¢in bir isaret olarak goriilmektedir.
Ayn1 zamanda bebeklerin ihtiyaglarina gore aglama seslerinde de farkliliklar goriildiigii
tespit edilmistir (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006). Afrika'da yapilan bir
arastirmaya gore bebeklerin aciyr ifade eden aglama sesleri sonrasinda, kabile
uyelerinden herhangi biri ya da hepsinin bu sese karsilik verdigi, ancak actkma ifade
eden aglama sesine yalnizca annenin karsihik verdigi saptanmistir (Bowlby ve
Hunter,1991; Fonagy, Gergely ve Target, 2008). Cocuklar aniden ve siddetli
agladiklarinda, bunun kaynaginin bir ac1 oldugu diisiiniilmektedir. Buna karsilik yavas
yavas baslayan ve yiikselen aglama sesi ise ¢cocuklarin aciktigini, uykusuz kaldigini ya

da altinin degistirilmesi gerektigini ifade etmektedir (Colin, 2006).

2.3.2. Baglanma Teorisinin Temelleri

Baglanma teorisi, Ingiliz psikanalist ve ¢ocuk psikiyatrist John Bowlby, Iskog
psikanalist James Robertson ve Amerikan-Kanadali psikolog Mary Ainsworth
tarafindan gelistirilmistir (Jennie Rothenberg, 2015). Baglanma teorisi, ¢ocugun
duygusal ihtiyaglarina odaklanan anne-gocuk iliskisine dayanmaktadir (Bowlby ve
Hunter,1991). John Bowlby'nin ¢alismasinin amaci, ailenin ¢ocugun gelisimi tizerindeki
etkilerini, farkli aile etkilesim modellerini ve nesiller arasi baglanma iligkilerini

incelemektir (Memento Vom, 2013).


https://de.wikipedia.org/wiki/Web-Archivierung#Begriffsbestimmung

Brennstoff, 1920’lerin  sonlarinda Watson’un savundugu diisiinceler  Uzerine
calisarak baglanma teorisini gelistirmistir. Bu teori 1946'da Benjamin Spock'in Kitabi
olan ‘Bebek ve Cocuk Bakimi’  kitabinin  ortaya  ¢ikmasinda  temel
olusturmustur ~ (Jennie Rothenberg, 2015). 1940'larda Bowlby, ilk goriislerini
Uluslararas1 Psiko-Analiz Dergisi’ndeki bir makalede duyurmustur (Bowlby,1940). Bu
makale ile erken donemdeki ebeveyn-cocuk ayrilmalari sonucu olusan olumsuz
sonuclar ortaya ¢ikarilmistir. Bowlby 1944'te annesi olmayan 44 hirsiz ¢gocugun yasam
oykdleri Gzerine ilk retrospektif ¢alismay1 yaymlamistir (Goldsmith, Oppenheim ve
Wanlass, 2004; Bowlby, 1944). Bu galismalarda erken ¢ocukluk doneminde olusan
anne-cocuk iligkisinin bozulmasinin, zihinsel bozukluklarin anahtar bir onciisii oldugu

iddia edilmistir (Waters ve Beauchaine, 2003; Memento vom,2013).

1953'te  Mary Ainsworth Uganda halkinin bebegi siitten kesme sirasindaki
bebegin ayrilma tepkilerini incelemistir. Ainsworth  neredeyse iki  yillik saha
calismasinda, temel gozlem odagini genisletmis, 4 ay ve 2 yas arasindaki bebekler ve
anneler arasindaki belirli baglanma davranislarinin  baglangicim  ve gelisimini
gozlemlemistir. Doktor ve Ogretmen olarak calistigt icin baslangicta gdzlem
sonuglarinin arastirma olarak yaymlayamamistir. Bu gozlemler 1958'de Bowlby ve
Ainsworth is birligi ile "Uganda Caligmas1" olarak duzenlenerek baglanma teorisinin

devami igin onemli bir kaynak haline gelmistir (Abbasoglu ve digerleri 2015).

1957'de Bowlby'nin ilk resmi baglanma teorisi agiklamasi, Londra'daki Ingiliz
Psikanalitik Topluluguna ait ii¢ konferansta sunulmustur ve bir yil sonra Psiko-Analiz

Dergisi'nde yaymlanmistir (Bowlby, 1958).

Mary Ainsworth, 19601 yillarin baslarinda anne bebek baglanmasi
caligmalarma devam ederck annelerin ve bebeklerin dogal ortamlarindaki
etkilesimlerini incelemistir. Baglanma davranisini gozlemlemek igin diizenli olarak
aileleri ziyaret etmistir. Bu calisma ve gozlemlerde Bowlby'nin fikirleri ve William

Blatz “giivenlik” teorisi arasindaki benzerlikler ortaya ¢ikarilmistir (William, 1966).

Baglanma teorisi psikolojide yerlesik teorilerden biri olup, 1990'lardan beri
stirekli olarak gelistirilmistir. Giiniimiizde bir¢cok arastirmaci tarafindan ebeveyn ve
cocuklar arasindaki etkilesim incelenmektedir. Bu incelemeler sonucunda baglanma
teorileri giderek yetiskinlerin ve ¢ocuklarin psikoterapisine dahil edilmektedir (Sarah,
2009).
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2.3.3. Baglanma Teorisinin Gelisimi

Baglanma terimi, insanlar arasindaki yakin duygusal iliski olarak ifade
edilmektedir. Yenidogan, ebeveynleri veya bakimindan sorumlu bireyler ile 6zel bir
iliski gelistirmektedir. Bu iliski bebegin herhangi bir tehlike (tehdit, korku, ac1) aninda
kendini koruma ve giivence altina almasina neden olmaktadir (Goldsmith, Oppenheim
ve Wanlass, 2004).

Baglanma davranisi, giiliimseme, ¢iglik atma, aglama, anneyi arama gibi gesitli
davraniglardan olusur. Bu davranislar, genetik olarak tasarlanmistir ve tim cocuklarda
bulunmaktadir. Yakinlik veya wuzaklik durumlarinda baglama davranisi ortaya
cikmaktadir. Ornegin bebek annesinden ayr1 kalmis ise, baglanma davranisi ortaya
cikarak bebegin kendini huzursuz hissetmesine ve ayrilik kaygisi yasamasina neden
olmaktadir. Ayni sekilde annesi ile yakin temasa ge¢mesi halinde bebegin huzurlu ve

kendisini giivende hissetmesini saglamaktadir (Sarah, 2009).

Bebegin kisa bir siire i¢in gozle ve / veya fiziksel temasla baglanilan bireye
yakinlik kurmasi, baglanma davranisin1 tamamlamaktadir (Colin, 2006). Bu durumda
bebek, kendini guvende hissederek merakli davranislar (kesif davranigi) gosterebilir

(Fonagy, Gergely ve Target, 2008).

Gelismekte olan baglanma, ebeveyn-cocuk iligskisinden ortaya ¢ikan ve her iki
tarafin olumlu davranisini igeren kisileraras: iletisimdir. Annenin hassasiyeti, bebegin
daha sonraki baglanma Kalitesi igin belirleyici bir rol Gstlenmektedir (Okumus ve Mete,
2014). Aym sekilde duyarlilik, annenin bebegin ifadelerine ve ihtiya¢ durumuna uygun
sekilde tepki vermesi olarak anlasilmaktadir. Bu baglamda, ¢ocugun daha sonraki
baglanma davranisinda annenin hassasiyeti ve bebegin ihtiyaglarina karsi duyarli olmasi

biiyiik 6nem tagimaktadir (Goldsmith, Oppenheim ve Wanlass, 2004).

Baglanma davranis1 yasamin ilk yilinda gelismektedir. Yasamin altinct haftasina
kadar bebek tarafindan baglanilan birey degisebilmektedir. Ilk kisisel guiliimseme ile bir
veya daha fazla insanla (6rnegin anne, baba, kardes veya bakici) giderek daha guclu bir
bag ortaya ¢ikmaktadir (Balloff, 2015). Bowlby c¢ocugun c¢evresi ile olusturdugu bu

giiclii bag1 dort asamali olan modelle tanimlamigtir. Buna gore;
On asama: yaklasik 6 haftaya kadar

Farkhilasma asamasi: 6. Haftadan yaklasik 6-7. aya kadar
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Gercek baglanma asamasi: 7.-8.aydan yaklasik 24 aya kadar

Diizeltilmis ortaklik asamasi: 2/3 yasindan itibaren ortaya ¢ikmaktadir (Oerter
ve Montada, 1998).

Yenidoganin bireysel baglanma davranisi / baglanma tipi, mevcut baglanilan
bireylerin davranislarina adapte olarak gergeklesmektedir. Yasamin ilk alt1 ay1 en biyuk
etkiye sahip dénem olarak nitelendirilir. Bununla birlikte baglanma davranisi, ¢ocukluk
ve ergenlik doneminde olusan deneyimlerle olumlu / olumsuz yonde degisebilmektedir
(Balloff, 2015).

1969'da Mary Ainsworth ve meslektaglari, c¢ocuk baglanma kaliplarini
aragtirmak i¢in Yabanci Durum Testi olarak adlandirilan bir protokol gelistirmistir.
Yabanci Durum Testi, beklenmedik bir tehdit, anneden kisa sureli ayrilma ve tekrar
birlesme ile bebeklerin annelerine veya bakimindan sorumlu bireylere baglanma seklini
degerlendirmek i¢in kullanilan 6lgme araci olarak tanimlanmaktadir (Johnson, 2019).
Bu testte, anne ve bebek oyuncaklarla donatilmis bir oyun odasina yerlestirilirken, bir
arastirmaci prosediirii tek yonlii bir ayna araciligiyla filme alir. Yabanct Durum Testi,
bebegin anneden ayrilma ve anneyle yeniden birlesmede yasadigi ve tanimadigi bireyin
de teste dahil oldugu sekiz ardisik bolimden olusmaktadir (Ainsworth ve
digerleri, 1978). Bu arada ¢ocugun bakimindan sorumlu birey (genelde annesi) ile
cocugun daha onceden hi¢ gormedigi birey (arastirmacinin belirledigi birey) diizenli
araliklarla odaya girip ¢ikarlar. Bu sirada oda igerisinde yasanilan durumlara (annenin
yoklugu, yabancinin varhigi gibi) karsi ¢ocugun vermis oldugu tepkiler videoya
kaydedilir. Oyun odasinda gergeklestirilen bu deneyim sekiz  bolime
ayrilmaktadir (Sarah, 2009):

Bo6lim 1: Anne ve cocuk gézlem odasina alinir (30 saniye)

Boliim 2: Anne ve ¢ocuk odada yalniz birakilir. Cocuk oday1 kesfederken anne

ona katilmaz (3 dk.)

Boliim 3: Yabanci birey odaya girer, anneyle selamlasarak ¢ocuga yaklasir (3
dk.)

Bolim 4: Anne sessz bir sekilde odadan ayrilir, cocuk ve yabanci birey odada

yalniz kalirlar (3 dk. veya daha az)

Bolim 5: Anne gelip ¢gocugu rahatlatir, sonra yine ¢ikar (3 dk.)
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Boliim 6: Cocuk odada tek basinadir (3 dk. veya daha az)
Boliim 7: Yabanci birey iceri girer, anne ise halen yoktur (3 dk. veya daha az)

Bolim 8: Anne odaya girererek cocukla ilgilenir ve yabanci birey sessizce
odadan ¢ikar (3 dk.) Yasanilan bu durumlar sirasinda ¢ocugun iki davranisi

g6zlemlenir:

e Cocugun kesif davranisi (yeni oyuncaklarla oynamast).

e (Cocugun, annesinin gidis ve doniislerine verdigi tepki.

Gergeklestirilen bu test sonucunda cocukta gelisebilecek ii¢ tiir baglanma tipi
tanimlanmistir: giivenli (B), giivensiz-ka¢inma (A) ve giivensiz-kararsiz (C). Daginik
(D) kategorisi ise, ihmal edilen c¢ocuklarin arastirilmasi sirasinda daha sonra

arastirmacilar tarafindan eklenmistir (Howe, 2011).

1970'ten baslayarak, Ainsworth'un orijinal modelleri siirekli olarak genislemis
ve alt gruplar eklenmistir (Main ve Cassidy, 1988; Shah, Fonagy ve Strathearn, 2010).
Bu modellerin her biri, bebegin anne / bakici ile farkli bir baglanma iligkisini
yansitmaktadir. Baglanma sekli bebegin bir parcasi degildir. Bu durum tamemen
cocugun annesinden veya cevresinden almis oldugu olumlu / olumsuz etkilesimin
sonucu ortaya ¢ikmakta ve cocugun kisiliginin gelisiminde biiylik 6nem tasimaktadir

(Snyder, Shapiro ve Treleaven, 2012).

2.3.4. Baglanma Stilleri

Baglanma Teorisi, bebeklik ve yetiskinlikte bireylerin yakin iligkilerini
anlamaya yonelik belki de en fazla etki yaratan ve hakkinda en ¢ok bilimsel arastirma
bulunan bilimsel bir teoridir. Baglanma teorisinin temelinde bireylerin sevgi, giiven,
huzur gibi ihtiyaglarini annesinden, c¢evresinden ve yetiskinlik doneminde de
partnerinden saglama ihtiyaci yatmaktadir (Honari ve Saremi, 2015). Bu teoriye gore
bebeklik ve g¢ocukluk doneminde yasanilan deneyimler, yasamin ileriki yillarinda
bireyin karsisindaki insanlardan beklentilerini ve onlara karst gdsterdigi tutumu

olusturmada yardimc1 olmaktadir.

Baglanma Teorisi ortaya ¢iktiktan sonra Mary Ainsworth 12 ile 18 aylik
cocuklarda Yabanct Durum Testini uygulayarak {i¢ farkli baglanma tiirline isaret

etmistir. Daha sonra yapilan arastirmalarda D tipi olarak adlandirilan Organize Olmayan
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Baglanma stili bu gruba dahil edilmistir. Ortaya ¢ikan baglanma stilleri Tablo 1° de

gosterilmistir (Weinberg, Olson, Beeghly ve Tronick, 2006; Stemberger, 2012).

Tablo 1: Baglanma Stilleri

Baglanma Baglanma

stilleri Tipleri Tanim Test Durumundaki Davranis
Bakici odadan ¢iktiginda, c¢ocuklar
Cocuklar anne aglar ve bakicilarii takip etmek
iderken normal bir isterler.  Test uzmani tarafindan
gerilim asarlar rahatlatilamazlar. Bakici geri
gnne yas eri dondiigiinde fiziksel temas isterler.
dondiiziinde gise Boylece hizla sakinlesirler.
. . & .. ... Bakicilarmi, odayr kesfetmek ve ayni
Guvenli - mutlu ve sevingli bir ) o
Baglanma B tipi karsilamada ;a_manda test C}haz1yla iletisim kurmak
bulunurlar.  Givenli 1SN givenli bir Us olarak kullanirlar.
baglanma .mo delinde Stres sirasinda  kortizol hormonu
ofuklar duveularnt salmir. Bu durum stresin varligimi
faha ¢ bir e ckilde gostermektedir. Bakim veren birey geri
ifade ederler ? dondiigiinde, kortizol hizlica tekrar
' azalir, ¢ilinkii stres diizenlenmesi
bakiciya yakinlik yoluyla gerceklesir.
Bakicidan ayrildiklarinda
Cocuklar, etkilenmemis gorundrler, duygularini
bakicilarina karst agikga gostermezler. Herhangi bir
sahte bir bagimsizlik ifadeden kacinmaya c¢alisirlar. Bakict
Belirsiz gosterirler. Temastan geri dondiigiinde, ¢ocuklar onlari
Kacman A tipi kaginma  davranis1 gormezden gelir. Test cihazi genellikle
Ba?lanma P gOsterirler ve bakiciya tercih edilir. Kesifsel davranis
g oncelikle stres baskindir. Durum ayni zamanda
telafisi icin guvenli olmayan c¢ocuk igin stres
oyuncaklarla anlamma gelir. Burada, diizenleme
ilgilenirler. bakici tarafindan yapilmaz ve kortizol
seviyesi birkac saat yiiksek kalir.
Ayrnildiklarinda, agladiklarinda, kapiya
Bu ocuklarin kostuklarinda ve ayrilma acisindan
dovrant lar(1; kesinlikle bunalmis gibi
eli kilisdir ve goriinduklerinde blyuk Olcude
Belirsiz famimen huzursuz  goriiniirler. Bakici  geri
Kararsiz  C tipi bakimindan sorumlu dondiigiinde, onlara sarilirlar.
Baglanma birevin Bakicinin varliginda bile, yabanciyla
davriml larma neredeyse hi¢ etkilesime girmezler.
bash dlI‘s Burada da kortizol seviyesi uzun
S vadede yukselmeye devam etmektedir.
Cunku yeterli duzenleme yoktur.
Organize D tipi D tipi baglanma Organize olmayan baglanmada

14


https://de.wikipedia.org/wiki/Gerhard_Stemberger
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Sichere_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Sichere_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Unsicher-vermeidende_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Unsicher-vermeidende_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Unsicher-vermeidende_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Unsicher-ambivalente_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Unsicher-ambivalente_Bindung
https://de.wikipedia.org/wiki/Bindungstheorie#Desorganisiert/desorientierte_Bindung

Olmayan modelinde cocuklarin, ayrilma ve yeniden

Baglanma ¢ocuklarin temel birlesme durumu ile basa ¢ikmak icin
Ozelligi donma, daire davranigsal bir stratejileri  yoktur.
seklinde donme, Korku onlar1 felg eder, dondurur ve
sallanma ve diger bunaltir. Hakim duygular bayilma,
kaliplagmis caresizlik ve kontrol kaybidir.
hareketlerin yan1 sira Bu  durum  bir  desene  entegre
duygu eksikligi edilemeyen duygusal olarak c¢eliskili
yasamalaridir. baglanma deneyimlerinden

kaynaklanmaktadir. Ornegin,

baglanma bireyi c¢ocuga kismen
duygusal glvenlik sunar ve kismen
korkunun kaynagidir. Bakici cocuga
hayati tehdit eden siddet uygular, fakat
ayni zamanda ¢ocuga bakan tek
bireydir. Tehdide bagimlilik vardir ve
cocuk paradoksal bir durumdadir. Bu
cocuklarda kortizol seviyesi Kkalici
olarak artmaktadir.

Giivenli baglanma

B tipi baglanma terimi, ¢ocugun giivenli bir sekilde baglanmasi igin
olusturulmustur. Giivenle bagli olan ¢ocuklar, ebeveyn duyarlilig1 nedeniyle baglanilan
bireyin varligina yiiksek diizeyde giiven gelistirmektedirler. Ebeveyn-cocuk
etkilesimindeki bu duyarlilik, ¢ocugun sinyallerinin hizl1 algilanmasi, bunlarin dogru
yorumlanmasi ve Sinyallere uygun hizli cevaplar verilmesi ile karakterizedir (Johnson,
2019).

Giivenli baglanma gergeklestiren c¢ocuklar duygularini agik¢a gosterirler ve
yabanci bireyin varligin1 kismen kabul ederler (Prior ve Glaser, 2006). Ayrilik, giivenli
bir sekilde bagli olan ¢ocuklarda olumsuz duygular ile iliskili olsa da, ¢ocuklar
baglandig1 bireyin onlar1 terk etmeyecegine veya herhangi bir sekilde yanlis tepki
vermeyecegine inanmaktadirlar (Stern, Bruschweiler Stern ve Freeland, 2013). Boyle
bir baglanmada, baglanma figiirii ¢ocugun ihtiyag¢ duydugu her zaman koruma
saglayacak bir “gilivenli sigmak” roliinii yerine getirmektedir. Cocuklar, baglandig
bireyin yanlarinda olmadigindan iziintii duyarlar ve “geri donecektir’” seklinde
varsayimlarda bulunurlar. Baglanilan birey odada goruntrse, ¢ocuklar mutlu olurlar.
Siirekli (veya neredeyse her zaman) ¢ocuklarinin ihtiyaglarina cevap veren ebeveynler,

guvenli sekilde baglanmis ¢ocuklarin ortaya ¢ikmasini saglamaktadirlar. Givenli
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baglanan ¢ocuklar, kendi ihtiya¢ ve iletisimlerine yonelik ebeveynlerinden olumlu

cevaplar alacaklarindan genelde emindirler (Schacter, 2009).

Geleneksel olarak Ainsworth ve ark. (1978) Yabanci Durum'un kodlanmasinda,
guvenli bebekleri "B Grubu™ bebekler olarak adlandirmislardir. B grubu baglanma
modelini de B1, B2, B3 ve B4 olarak alt kategorilere ayirmiglardir. B1'ler "givenli
olarak rezerve edilmis", B2 "giivenli olarak inhibe edilmis", B3 "giivenli olarak
dengelenmis" ve B4 "giivenli reaktif" olarak adlandirilmistir (Ainsworth, Blehar,
Waters ve Wall, 1978).

Giivenli bir sekilde bagli olan c¢ocuklar, bakimindan sorumlu bireylere karsi
guvenli bir s bilgisi gelistirdiklerinde glivenli baglanma meydana gelmektedir. Cocuga
yardim verildiginde, ¢ocugun giiven duygusu gelismektedir. Cocuk, ayni problem
durumu ile tekrar karsilastiginda bu zorlugu daha kolay atlatabilmektedir. Bu nedenle,
guvenli baglanma en uyumlu baglant1 stili olarak goriilmektedir. Bazi arastirmacilara
gore, ebeveyn mutlu ve huzurlu oldugunda ¢ocuguna giivenli bir sekilde baglanarak
¢ocugun ihtiyaglarin1 uygun bir sekilde karsilayabilir. Bebeklik ve erken gocukluk
doneminde, ebeveynler c¢ocuklarina ilgili ve duyarli sekilde davrandiklar1 zaman

cocuklar guvenli baglanmaya daha yatkin hale gelebilirler (Aronoff, 2012).

Belirsiz Kaginan Baglanma

A Tipi olarak gruplandirilan cocuklar bakimindan sorumlu birey yanindan
ayrildigi zaman etkilenmemis gibi goriiniirler. Bu baglanma tipinde ¢ocuk, bakiciy1
gérmezden gelmekte, bakici ayrildiginda veya geri dondiigiinde ¢ok az duygu degisimi
gostermektedir. Cocuklar oynamaya devam ederek odayi kesfederler ve ilk bakista
bireyin ayrilmasi konusunda herhangi bir davranista bulunmazlar. Belirsiz baglanmada
cocuklarin kalp atiglart hizlanir, birey geri gelirse bu durum ¢ocuklar tarafindan g6z ardi

edilir. Cocuklar yabanci bireye yakin olmadan kaginma egilimindedir (Stefaroi, 2014).

Belirsiz baglanan ¢ocuklar, isteklerinin genellikle reddedildigi, sevgi ve destek
alma hakkinin olmadigi beklentisini gelistirirler. Siklikla reddedilen ¢ocuklarda boyle
bir baglanma modeli gozlenebilir. Cocuklar, iliskilerden kaginarak stresli ve tehdit edici

durumdan kaginmanin bir yolunu bulurlar (Aronoff,2012).

Belirsiz kaginma (A) olarak siniflandirilan bebekler, 1970'lerin basinda

‘bilmece’ olarak tanimlanmistir. Ainsworth ve Bell, bebeklerin dogaglama davraniginin
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gercekte sikinti igin bir maske oldugu teorisini ortaya koymuslardir (Ainsworth ve Bell,
1970). Bebeklerin asagidaki durumlarda belirsiz kaginan baglanma modeline sahip
oldugu belirtilmektedir (Weinberg, Olson, Beeghly ve Tronick, 2006). Buna gore:

e Bebekler yeniden bir araya gelme, geri donme ya da uzaklasma davraniglarini
gérmezden gelmektedirler.

e Anne igeri girdiginde sadece bir bakis ya da giilimseme davranisi
sergilemektedirler.

o Bebekler annesinden kacarak onlara sarilmama egilimindedirler.

e Annenin kucagindan inmek i¢in ¢aba géstermektedirler (Ainsworth, 1990).

Ainsworth'un kayitlari, bu tiir baglanma egilimi gosteren bebeklerin Yabanci
Durum Testi’nde, bakicidan kagtiklarin1 gostermistir. Belirsiz kacinan baglanma
modelinde bebekler, duygusal ihtiyaglarinin bakici iizerinde higbir etkisinin olmadigina
inanmaktadirlar (Colin, 2006; Fraley ve Spieker, 2003).

Belirsiz Kararsiz Baglanma

Belirsiz baglanma korkutucu, isteksiz, direncli, kararsiz bag veya C tipi
baglanma olarak da tanimlanmaktadir. Burada tarif edilen cocuklar korkulu, huzursuz
ve ebeveynlerine bagimli goriniirler. Baglanilan bireyin uzaklagsmasi durumunda,
cocuklar cok stresli tepkiler gosterirler (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006).
Baglanma figiirii (anne/baba/bakici) ayrilmadan 6nce dahi ¢ocuklar stresli davraniglarda
bulunabilirler. Olagandis1 durumdan korktuklari i¢in, baglanma davranislarini en bastan
ortaya koymaktadirlar. Bu baglanma tipine gore, baglanmayi saglayan birey ¢ocuk igin
giivenilir, anlasilir ve ongoriilebilir bir sekilde tepki vermemektedir (Lyons-Ruth ve
digerleri, 2013). Belirsiz kararsiz baglanma tipinde ¢ocuklarin nasil hareket edecegini
veya nasil tepki verecegini degerlendirmek zor olabilir. Cocuklar strekli olarak
baglandig: bireyin hangi ruh halinde oldugunu, ne istedigini ve neye ihtiya¢ duydugunu
bulmak i¢in mesguldiir. Bu durum ¢ocugun merak ve kesif davranisinin kisitlanmasina
yol acabilir. Cocuklar olumlu beklentiler olusturamaazlar ve bakicilar yakinlarinda olsa

dahi ¢ocukla aralarinda baglanma ger¢eklesmemektedir (Fraley ve Spieker, 2003).

Belirsiz-kararsiz baglanma ayni zamanda “direngli baglanma” olarak da
adlandirilir. Genel olarak, endiseli ve kararsiz bir baglanma diizenine sahip bir ¢ocuk

tipik olarak ebeveyn varken bile ¢ok az sey kesfedebilmektedir. Bakic1 ayrildiginda
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cocuk genellikle huzursuzluk hisseder ve bakim veren birey dondiigiinde kararsiz
davramslarda bulunabilir (Kesebir, Kavzoglu Ozdogan ve Ustiindag, 2011). Belirsiz
kararsiz baglanma stilinde cocuklar, bakiciya karsi 6fke (kararsizliga direngli) veya

caresizlik (kararsiz pasif) davraniglar1 gosterirler (Taner, 2014).

C1 (ambivalent direngli) alt tipinin direngli davranis 6zellikleri belirgindir. Bu
kategoride yer alan ¢ocuklar temas ve etkilesime kars1 direng gosterme egilimindedirler
(Ainsworth ve digerleri, 1978).

C2 (kararsiz pasif) alt tipinin belki de en géze ¢arpan 6zelligi pasif davranislar
gostermesidir. Bu alt tip igerisinde bulunan ¢ocuklarin kesif davranislari sinirhidir ve

etkilesimli davraniglari baglangigta nispeten eksiktir (Prior ve Glaser, 2006).

McCarthy ve Taylor (1999), kiftrli ortamda bulunan gocuklarin kararsiz
baglanma davranislarin1 sergilemelerinin daha muhtemel oldugunu bulmuslardir.
Calismada, kararsiz bagliliklar1 olan ¢ocuklarin yetigkinlerle kiyaslandiginda yakin
iliskileri stirdiirmede daha fazla zorluk yasadiklari tespit edilmistir (Fonagy, Gergely ve
Target, 2008).

Organize Olmayan (Dagimk, Dlizensiz) Baglanma

Organize olmayan D tipi baglanma diger baglanmalardan sonra kesfedilmistir.
Judith Solomon ve T. Berry Brazelton ile yetigkin davraniglarini da inceleyen Mary
Main, G¢ ana baglanma modelinin birinde agik¢a siniflandirilmayan ¢ocuklarin varligini
ortaya koymuslardir. Onlara gore, baz1 ¢ocuklarin davraniglar ii¢ baglanma tipini de
kapsamadigi i¢in D tipi baglanma modeli olusturulmustur. D tipi baglanma davranisi
gosteren cocuklar Ainsworth ve meslektaslar1 tarafindan c¢ogunlukla giivenli veya
kararsiz kategoride siniflandirilmigtir (Prior ve Glaser, 2006). Dolayisiyla bu tip
davranig gosteren ¢ocuklarin biiyiik bir kismi 4. tip (D bag1) daginik / yoniinii kaybetmis
olarak ifade edilmistir. Davranisi bu tiirden bir iliskiye atanan ¢ocuklar beklenmedik
davraniglar gosterebilirler. Bu duruma bitmemis veya eksik hareket modelleri de
dahildir. Dlizensiz baglanma tipindeki ¢ocuklar, ebeveynleri kisa bir sure ayriliktan
sonra odaya tekrar girdiklerinde giivensiz kaginma ve giivensiz karsit davranislar
gostererek genellikle korkarlar. Organize olmayan g¢ocuklardan bazilari, ayrildiktan
sonra haykirirlar, ancak yeniden birlestiklerinde baglandigi bireyden uzaklasirlar. Diger

diizensiz ¢ocuklar korkmus yiiz ifadeleri, kambur omuzlar veya tim hareketlerin
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donmas1 gibi davraniglar sergileyerek endiseli goriintirler (Bowlby, 1980). Bununla
birlikte Lyons-Ruth, “diizensiz bebeklerin %52'sinin bakiciya yaklagsmaya devam
ettigini, bulundugu ortamda rahatlik aradigin1 ve herhangi bir davranis olmadan da

rahatsizliklarini gosterdiklerini” gézlemlemistir (Svanberg, 2009).

Daginik baglanma (D) simiflandirmasi Ainsworth da dahil olmak tizere birgok
arastirmaci tarafindan ¢ok fazla alani kapsadigi igin elestirilmistir (Solomon ve George,
2006). Yabanct Durum Testi videolarinda, reddedilen / ihmal edilen bir cocuk,
yabanciya, rahatlikla yaklastiginda, kas kontroliinii kaybetme egilimindedir (Schechter,
2003). Main ve Hesse dagmik baglanma davranigi gosteren cocuklarin annelerinin
olumsuz yasantilara maruz kaldiklarin1 ortaya koymuslardir. Bu ¢alismaya gore, anneler
bebeklerinin dogumundan kisa bir siire 6nce veya sonra bilyiik kayiplara ya da baska
travmalara maruz kalarak depresyona girmisler ve c¢ocuga karsi olumsuz tepki

gostermislerdir (Madigan ve ark., 2006).

2.3.5. Baglanma Sikhiklari

Yapilan arastirmalar sonucunda c¢ocuklarda giivenli baglanmanin % 60-70
siklikta meydana geldigi tespit edilmistir. Ayni sekilde belirsiz kaginan baglanma ve
belirsiz kararsiz baglanmanin %10-15 sikliginda goriildiigii saptanmistir. Daginik

baglanmanin ise, %5-10 siklikta goriildigii belirlenmistir (Berk, 2005; Kratzer, 2019).

2.3.6. Cocuklarda ve Yetiskinlerde Baglanma Olciim Yontemleri

Baglanma davranisi, yabancit bir durumda kesfedilebilecegi gibi ¢ocugu
yetistiren annenin davranislarini inceleyerekte ortaya konulabilmektedir (Lyons-Ruth,
Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006). Baglanma arastirmasinda dikkat edilen diger husus
ise, bakicilarin ¢ocugun baglanma davranigina gosterdigi tepkilerle ve yetiskinlerin
baglanma konusundaki tutumlari ile 6l¢ilmektedir. Baglanma davranisinin 12-36 aylik
cocuklarda gozlemlenmesi kolay iken, daha biiyiikk ¢ocuklarda ve yetiskinlerde bu
durumu ortaya koymak daha zor olabilmektedir (Vicedo, 2017).

Ainsworth tarafindan sunulan dis durum analizi yontemine ek olarak, yasam
boyunca baglanma durumunu degerlendirebilmek adina c¢ocuklar ve yetiskinler i¢in

daha fazla miilakat ve test prosediirleri gelistirilmistir. Anne-cocuk etkilesimini, dogru
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bir resimle verebilecek araglar yardimiyla baglanma stilleri gozlemlenmektedir.
Ornegin, okul 6ncesi dénem cocuklar i¢in, gocugun baglanma stilini belirlemek iizere
oyunlar ve onceden tanimlanmis hikayeler gelistirilmistir (Lyons-Ruth ve digerleri,
2013).

Yetigkinler i¢in c¢esitli baglanma degerlendirme anketleri bulunmaktadir. Bu
ankette i veya dort farkli tiir baglanma iizerine ¢alisilmaktadir (Bartholomew ve
Horowitz,1991; Fraley ve Shaver, 2000). Yetiskin etkilesimi 6zellikle Mary Main
tarafindan gelistirilen Yetiskin Baglanma Miilakat1 ile degerlendirilmektedir. Bu
milakatta, yetiskinlerin 6nceki ve mevcut durumlari hakkinda mantiksal ve tutarl
olarak ne olciide rapor verebildikleri degerlendirilmektedir. Gegmis deneyimlerin,
mevcut tutumlarin kisa, tutarli ve mantikli bir agiklamasi birey ile gergeklestirilen

miilakatin olumlu gectigini géstermektedir (Goldsmith, Oppenheim ve Wanlass, 2004).

Yetigkin Baglanma Miilakati ¢ocugun baglanma tiirii ile baglanma figirii
arasinda acik bir baglant1 oldugunu gostermektedir. Ornegin, uygulanan test esnasinda
hamile olan kadinlarin baglanma tutumlar1 ile ¢ocugu dogduktan sonra gosterdigi
baglanma tutumlar1 arasinda iliskinin bulundugu calismalar bulunmaktadir. Yetiskin
Baglanma Miilakati sayesinde hamile annelerin ifadelerinden yola ¢ikilarak dogacak
cocugun baglanma tiirii hakkinda %80'e kadar tahminde bulunulmaktadir (Fraley ve
Spieker, 2003).

2.3.7. Yetiskinlerde Baglanma ve Cocuklarimn Baglanma Kalitesi Uzerindeki
Etkisi

1980'lerin sonunda Cindy Hazan ve Phillip Shaver yetiskin baglanma
durumlarini incelemeye baslamislardir (Stefaroi, 2014). Yetiskinlerde dort baglanma
bigimi tanimlanmistir: gilivenli, endiseli-mesgul, kiiglimseyen-kaginan ve korkulu-
kaginan. Bu baglanma bigimleri bebek baglanma stillerine karsilik gelmektedir: giivenli,
glvensiz-kararsiz, giivensiz-kaginan ve diizensiz (Weissman, Pilowsky, Wickramaratne
ve digerleri, 2006).

Guvenli baglanan yetiskinler, yiiksek basar1 ihtiyact ve basarisizlik korkusuyla
baglantilidirlar. Bu yetiskenler bir goreve hakim olma amaci ile basariya odakli
davranmaktadirlar. Arastirmalar, glivenli bir sekilde bagh yetiskinlerin kisisel

sikintilarinin olmadigini gostermektedir (Ahmad, Shafique, Sawalha, 2018). Yiksek 0z-
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yeterlik nedeniyle, guvenli baglanan yetigkinler karsilastiklart sorunlu durumlarda
olumsuz etkisi olan bireyleri ortamdan ¢ikarmaktan ¢ekinmezler. Bu durum, givenli
baglanmis yetiskinin, ¢esitli durumlar karsisindaki duygusal olarak diizenlenmis
tepkisini ifade etmektedir. Yetiskinlerdeki giivenli baglanma, onlarin genleri ve sevgi
deneyimleriyle erken donemde gergeklesen olumlu tutum ve davraniglarindan

olusmaktadir (Levine ve Heller, 2011).

Guvenli baglanma stiline sahip yetiskinde bu durum asagidaki sekillerde ortaya

¢ikmaktadir:

e Miikemmel ¢atisma ¢Oziimii,

e Zihinsel esneklik,

o Etkili iletisim,

¢ Manipiilasyondan kaginma,

e Gizlenme korkusu olmadan yakinlik ile rahatlik,
e Cabuk affetme,

e Duygusal yakinlik (Karakulak, 2009).

Ozetle, ihtiyaclarinin karsilanmasini istemekten korkmadiklari icin giivenli baga
sahip bireyler, eslerine ¢ok iyi davranmaktadirlar. Giivenli baglanma stiline sahip
yetigkinler, “ihtiyaclarina cevap verebilecek bir¢ok potansiyel ortak” olduguna inanirlar
ve ihtiyaclarin1 karsilamayan bireyle karsilasirlarsa, genellikle ¢ok c¢abuk ilgilerini
kaybederler (Levine ve Heller, 2011).

Bu baglanmaya sahip yetiskinler 6zgiiven kaybi, hayal kirikligi ve empati
toleransina sahip olarak tanimlanmaktadir. Kendi baglanma figirlerine yonelik olumlu /
olumsuz tutumlarm farkindadirlar ve bunlart uygun bir sekilde yansitirlar. Bu
ebeveynler genellikle ¢ocukluk doneminde ozerkligi yiiksek bakicilara sahiptirler.
Ayrica ¢ocuklarina Ongoriilebilir sekilde tepki verirler ve c¢ocuklarinin baglanma

davraniglarina olumlu katki saglarlar (Stefaroi, 2014).

Endiseli-mesgul yetiskinler, ¢cevresinden yiiksek diizeyde yakinlik, onay ve
yanit alma yetenegi ararlar, zamanla baglandig1 bireylere bagimli hale gelirler. Dahasi,
cevresine kars1 daha az giivenme egilimindedirler. Kendileri ve ortaklar1 hakkinda daha
az olumlu goriislere sahiptirler. Iliskilerinde yiiksek diizeyde duygusal ifade, endise ve
darttsellik sergileyebilirler. Bu nedenle, baglilik figiirlerine endiseli yaklasan bireylerin,

ayrilik kaygisina karst yeterli savunma gelistirememis olmalar1 miimkiindiir. Kaygi,
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endiseli veya mesgul olan bireyi nispeten savunmasiz birakan yogun ve/veya istikrarsiz

iliskilerinden kaynaklanmaktadir (Rivera, 2018).

Bu baglanma stiline sahip yetigkinlerin diisiince ve eylemleri aci vericidir.
Kendini gergeklestirme kehanetleri ve hatta kendi kendine sabote etme dongustne yol
acabilirler. Siklikla kendilerine kigumseyen-kagimman bir ortak aramaktadirlar. Bu
yetigkinlerin g¢ocuklari, bir gorevi yerine getirmeye calisirken duygusal destek ve
ihtiyaclarina kars1 daha fazla tutum sergilerler. Yetiskin Baglanma Miilakat1 sonuglarina
gore, endiseli-mesgul anneler, ¢cocuklar1 glvence ve destege ihtiya¢ duydugunda ¢ogu

zaman onlar1 gérmezden gelme egilimindedirler (Waters ve Beauchaine, 2003).

KlUgumseyen-kacinan yetiskinler, genellikle baglanmadan tamamen kaginan
yiiksek bagimsizlik isteyen bireyler olarak nitelendirilirler. Kendi kendine yetebilen ve
yakin iliskilere ihtiya¢ duymayan davranislar kiiclimseyen-ka¢inan yetiskinlerin baslica
Ozellikleridir. Kendilerini genellikle kotii gorlis sahibi ¢evreden uzaklastirip,
catigmalarla basa c¢ikarak duygularini bastirirlar (Fraley ve Spieker, 2003). Yetiskinler,
yakin iligkiler kurma ve cevrelerindeki insanlarla duygusal yakinligi korumaya ilgi
duymazlar. Bagkalarina ¢ok fazla giivensiz davraniglarda bulunurlar. Ayni1 zamanda
olumlu bir benlik modeline sahiptirler ve kendi egolarina yatirim yapmay1 tercih ederler
(Robbins ve Zacks, 2007). Guvensizlikleri nedeniyle, diger insanlarin duygusal destek
verme yetenegine sahip olduklarina ikna edilemezler. Yeteneklerine veya basarilarina
orantisiz bir sekilde yatirim yaparak yiiksek diizeyde benlik saygisi yaratmaya ¢alisirlar.
Bu yetigkinler, bagkalarin1 kabul etmek yerine kendilerine yonelik olumlu goriislerini
strddrdrler (Stefaroi, 2012). Kiglimseyen-kaginan yetiskinler duygusal bagliligin
Onemini agikc¢a reddederler veya bu durumu en aza indirerek karsisanda bulunan bireye
cok yakilastyormus gibi hissettiklerinde iliskilerden pasif olarak kagarlar. Ozgiiven ve
bagimsizlik igin caba gosterirler. Bagkalarinin kendileri hakkindaki goriisleri s6z
konusu oldugunda onlara kayitsiz kalarak, akranlarindan gelen olumlu geri bildirimlere
nispeten olumlu davraniglarda bulunurlar. Kiiglimseyen kaginma, baglanma sisteminin
devre dis1 birakilmasi veya bireyler arasi1 yakinliktan kaginma seklinde de aciklanabilir
(Mauricio ve Gabriel, 2006). Klglimseyen-kaginan yetiskinler, cocuklarinin arastirmaci
yonlerine engel olurlar. Ayrica ¢ocuklarda sucluluk duygusu yaratarak onlarin 6fke,
saldirganlik, meydan okuma ve bagimsizlik arzularini gelistirmelerine neden olurlar. Bu
olumsuz durumlar ilerleyen suregte cocuklarm kimliklerini  gelistirmelerini

zorlastirmaktadir (Stefaroi, 2012).

22



Korkulu kacinan yetiskinler, duygusal yakinliktan rahatsizlik duyan karigik
hislere sahiptirler (Schaffer, 2007). Ortaklarina giivensizlik duyarlar ve kendilerini
degersiz olarak gérme egilimindedirler. Ayn1 zamanda duygularini bastirarak daha az
samimiyet arama egilimindedirler (Hazan ve Shaver, 1987; Bartholomew ve
Horowitz,1991). Ayrica bu bireyler, fiziksel temastan daha az keyif aldiklarini yansitan
aktiviteleri bildirme egilimindedirler (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006).

Baglanma stilleri ilk tarihten itibaren iliski dinamiklerini ve iligkinin nasil sona
erdigini etkilemektedir. Giivenli baglanma stiline sahip bireyler diger baglanma
tirlerine kiyasla bir iliskide daha iyi ¢atisma ¢ozliimii gergeklestirirler. Ayrica giivenli
baglanma stilinde bireyin tatmin edici olmayan iliskiden kurtulmasmnin daha kolay
oldugu belirlenmistir. Giivenli baglamanin iliskisel kayiplarin (6rnegin o6liim, ret,
sadakatsizlik, terk edilme vb.) basarili bir sekilde atlatilmasini da sagladigi ifade
edilmistir (Rutter, 2008).

Yetiskin romantik iliskilerindeki baglanma stilleri, bebeklerdeki baglanma
stillerine karsilik gelmektedir (Waters ve Beauchaine, 2003). Ancak yetiskinler
iligkilerinde farkli baglanma stillerine sahip olabilir. Baglanma stillerinin altinda yatan
zihinsel caligma modellerinin organizasyonu ve istikrari, romantik baglanma ile
ilgilenen sosyal psikologlar tarafindan aragtirllmistir (Fraley ve Shaver,2000).
Baglanma konusunda bireyin akil durumu ile ilgilenen gelisim psikologlar1 genellikle
baglanma dinamiklerinde baglanma fonksiyonlarmin nasil isledigini ve iliski
sonuclarmi nasil etkiledigini arastirmislardir. Baz1 psikologlar, yetigskinlerin tek bir
baglanma modeli gostermedigini 6ne siirmiislerdir (Lyons-Ruth ve Jacobvitz, 1999).
Dolayisiyla bireylerin farkl: iliskiler i¢in farkli ¢alisma modellerine sahip olabildigi
tespit edilmistir (Pietromonaco ve Barrett, 2000; Rholes ve Simpson, 2004).

Yetiskin bagliliginin bir dizi farkli 6l¢iisii bulunmaktadir. Arasinda en yaygin
olani Yetiskin Baghlik anketine dayanan kendi kendine rapor anketleri ve kodlanmis
goriismelerdir. Farkli Onlemler Oncelikle arastirma araglari olarak sonrasinda ise,
romantik iligkiler, platonik iliskiler, ebeveyn iligkileri veya akran iliskileri gibi farklh
alanlara yonelik olarak gelistirilmistir (Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi, 2006).
Bazilar1 bir yetiskinin zihnini baglanma bigimlerine ve ¢ocukluk deneyimlerine gore
siiflandirirken, digerleri ebeveynlerle ve akranlartyla ilgili iliski davraniglarini ve
giivenligini degerlendirmislerdir. Bu tiir baghiliga sahip anneler, ¢ocuklarmi iligkide

alisilmadik Glgiide temsil ederler. Kusak sinirlart agilmistir ve ¢ocuklar ebeveynlerine
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bakarak onlarin psikolojik ve fiziksel refahlarimi saglamakla ytikiimltdurler (Crowell,
Fraley ve Shaver, 2008).

2.3.8. Baglanma ve Norobiyoloji

Norobiyolog ve psikolog Allan N. Schore, bagin gelisimini 6ncelikle anne ve
cocuk arasindaki diizenleyici bir siire¢ olarak tanimlamaktadir (Stefaroi, 2012). Erken
donemde gelisen iliskisel Oriintiilerin ve zihinsel temsillerin beyindeki sinaptik
baglantilar1 énemli derecede etkiledegi bilinmektedir. Iliskisel siireglerle sekillenen bu
sinaptik aglar ilerleyen donemde farkindalik alanindaki ve farkindalik alaninin disindaki
iligkisel stirecleri belirlemektedir. Diger bir ifadeyle erken donemde kurulan iliskilerle
beynimiz sekillenmekte, sekillenen beynimiz de yasamin ilerleyen siireclerinde
iligkilerimizi sekillendirmektedir (Kratzer, 2019). Bu agidan baglanma stilleri, biyolojik
sliregleri ve sinaptik baglantilardaki degisimleri nasil etkiledigi ile ilgili kuramsal bir
altyap1 olusturmaktadir. Bebegin bakim vereniyle kurdugu etkilesimler ve kisilerarasi
deneyimleri fizyolojik temelli bir degisime doniisebilmektedir. Kurulan iliskide ayni
tondaki uyaranlar ve etkilesim Ornegi, bebegin gelisen beynindeki ana yapilar1 ve
sistemleri etkileyerek hizli biiyiimeye katki saglamaktadir (Kesebir, Kavzoglu Ozdogan
ve Ustiindag, 2011).

Yasamin ilk yillarinda beyinde baskin olan sag yarikiirenin geligimi, annenin
dizenleyici sureclerinin kalitesinden etkilenen onemli bir gelisme alani olarak
gorulmektedir (Robbins ve Zacks, 2007). Burada her seyden dnce, etkilerin 6nemli bir
kontrol fonksiyonu ve etkilesimin anlagilmasini saglayan orbitofrontal korteksin
gelisimi onemlidir (Stefaroi, 2012). Bakici ile erken etkilesim, beyin bdlgelerinin
olgunlagmasi i¢in gerekli bir durum olarak ifade edilmektedir. Duyarlilik, yani annenin
cocuguna verdigi olumlu tepkiler, glvenli bir bag ve beyin gelisimi i¢in oldukca fazla

onem tagimaktadir (Crittenden, Farnfield, Landini ve Grey, 2013).

2.3.9. Baglanma Bozukluklari

Bowlby (1980), cocugun bakicilarindan daha uzun siire ayrilmasini, patolojik
gelisimin (psikolojik yoksunluk) baslangi¢ noktasi olarak belirtmistir. Bu ayrilma birkag

hafta ile iki ay arasinda gerceklesmektedir. Bakici ile yeniden birlesme belirtilen
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stireden once gerceklesirse, bozukluklar ortadan kaybolarak ¢ocuk normal geligimi
yakalayabilecek seviyeye gelmektedir (Solomon ve George, 2006). Ornegin,
depresyona kars1 artan duyarlilik istisnai durumlarda, psikolojik bozukluklara yol
acabilmektedir (Kratzer, 2019).

Bowlby'ye gore, baglanilan bireyden uzun sire devam eden ayrilma ileriki yas
stireclerinde psikolojik durumu etkilemektedir. Bu ayrilmanin belirli dénemlerinde,
kaybolan bakiciya yonelik olan saldirgan tutum ve 6fkenin yani sira bakiciy: (gercekci
olmayan) arama davranis1 ger¢ceklesmektedir. Bu ayrilmada olusan yas siirecinin amaci,

baglanma figiiriiniin yoklugunu kabul etmektir (Bowlby ve Hunter, 1991).

Baglanma bozukluklari, giivensiz baglanma stillerinden farklt sekilde
tanimlanmaktadir. Ayrica gocukluk, ergenlik ve yetiskinlik dénemlerinde olumsuz
davranislar goriilebilmektedir (Bowlby, 1980; Ozkan, 2010). iliskilerdeki bir veya daha
fazla kopus, ¢ocuklarin ¢evresiyle yakin iliski kurmamasina veya yakin iliskilerle
oldukga kararsiz bir iligki gelistirmesine yol agabilmektedir. Bdyle bir durumda, sorun
yasayan Gocuklarin higbir baglanma davramisi gostermedikleri goze carpmaktadir
(Crittenden, Farnfield, Landini ve Grey, 2013).

Baglanma davraniginin tamamen eksik olmasinin yaninda “farklilagsmamis
baglanma davranig1” dikkat cekicidir. Bu ayni zamanda "sosyal karigiklik" olarak da
bilinmektedir. Baglanma bozuklugu yasayan ¢ocuklar baglanilan insanlar arasinda bir
ayrim yapmadan yabancilara karsi olumsuz tutum sergilerler. Baglanma sistemi
etkinlestirildiginde de farkli insanlara veya yabancilara neredeyse ayni Olgiide
davranirlar. Bu durum c¢ocuklar arasinda “kaza riski” de sayilmaktadir. Cocuklar
genellikle belirgin riskli davraniglar nedeniyle kendilerini incitmekte, kesif davranisinin
kendilerinden istendigine / istenmedigine bakilmaksizin, bakicilarimi izleyerek
kendilerini giivence altina almaktadirlar. Baglanma sorunu yasayan cocuklar, riskli
eylemler hakkinda herhangi bir anlayis gelistiremezler (Weissman, Pilowsky,

Wickramaratne ve digerleri, 2006).

"Asirt baglanma davranisi" ¢ocuklarin giclu bir sekilde baglanmasini ifade
etmektedir. Bu davranis1 sergileyen cocuklar yalnizca bakicilarina mutlak baglilik
icindedirler. Ayrica asir1 baglanma davranigt belirsiz, kararsiz baglanma stiline
benzerdir, ancak baz1 durumlarda olduk¢a abartili  davranmiglar  ortaya
cikabilmektedir (Jaffery ve Steven, 2015).
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"Engellenmis baglanma davranisi” ile g¢ocuklar, bakicit olmadiginda genellikle
ortama uyum gosterirler. Boylece cocuklar duygularin1 daha 6zgiir ve agik bir sekilde
ifade edebilirler (Crittenden, Farnfield, Landini ve Grey, 2013).

“Agresif baglanma’’ davramisinda ¢ocuklar, baglanma iliskilerini fiziksel veya
sozlii saldirganlik yoluyla gosterirler. Bu davraniglar onlarin yakinligini ifade etme
bicimidir. Ebeveyn-cocuk arasinda bir bag kurulduktan sonra genellikle saldirgan
davraniglar azalmaktadir. Agresif baglanma modelinde aile Uyeleri fiziksel veya sozli
olarak birbirlerine kars1 saldirgan tavirlar sergileyebilmektedir (Sroufe, Egeland,
Carlson ve Collins, 2005)

“Rol tersine ¢evirme” ile baglanma davranigi s6z konusu oldugunda, g¢ocuk
baglanma bireyine kars1 onu son derece 6nemsedigini gosterir ve onun sorumlulugunu
ustlenmektedir. Bu durumda olan ¢ocuklar genellikle hastalik, ayrilik, bosanma ve hatta
ebeveyn kaybi1 gibi olumsuz durumlardan korkarlar (Crittenden, Farnfield, Landini ve
Grey, 2013).

Baglanma bozukluklar1 psikosomatik bozukluklar seklinde de ortaya cikabilir.
Ozellikle siddetli duygusal ihmal vakalarinda biiyiime bozukluklar1 ortaya cikabilir.
Ebeveyn-bebek iliskisindeki bozukluklar ¢ocukta yeme, aglama ve uyku bozukluklarina
yol acabilmektedir (Jaffery ve Steven, 2015).

Baglanma bozukluklari, 6zellikle diizensiz / yOniinii kaybetmis baglanma,
giivenlik acig1 ve zihinsel bir bozukluk gelistirmektedir. Yapilan arastirmalarda akil
hastaligina kars1 ortaya ¢ikan savunmasizligin, giivenli bir bag kuramayan bireylerde
daha fazla goriildiigi tespit edilmistir. Belirsiz baglanma stilleri arasindaki psikopatoloji

iliskisi heniiz olusturulamamustir (Kesebir, Kavzoglu Ozdogan ve Ustiindag, 2011).

2.3.10. Gelisimsel Riskler ve Psikopatoloji

Bowlby ve Ainsworth baslangigta “normal” ¢ocuklarin baglanma davraniglarini
inceledikten sonra, 1980'lerin ortalarindan itibaren risk gruplarinin da arastirilmasina
odaklanmislardir (Rutter, 2008). Risk gruplari olarak adlandirilan bireylerin, sizofrenik
veya depresif annelerin ¢ocuklart olduklar1 ve istismar gibi olumsuz durumlara maruz
kaldiklar1 goriilmektedir. Yapilan caligmalar, istismara ugramis cocuklarin diger

cocuklara gore daha giivensiz bir sekilde bagli olduklarin1 gostermektedir (Yalgin ve
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Oriis, 2011). Bunun yaninda bagka bir risk grubu da prematiire bebekler olarak
distiniilmektedir (Schaffer, 2007).

Baglanma bozuklugu ve travma sonrasi stres bozuklugu tanis1 konulan annelerin
cocuklari iizerinde de ¢alismalar yapilmistir (Schechter & Willheim, 2009;Schechter ve
digerleri, 2008). Yetiskinlikte psikopatolojik bozukluklar ile baglanma bozukluklari

arasinda da baglantilar bulunmaktadir. Bu durum 06zellikle;

e Kisilik bozukluklari,

e Agorafobi,

e Cocuklukta cinsel istismar travmasi sonrasinda gorulen bozukluk,
e intihar davranisi,

e Depresyon,

e Psikiyatrik bozukluk,

e Sizofreni ve tortikollis spasticus hastalarinda ortaya ¢ikmaktadir.

Ayrica baglanma bozukluklarinin psikosomatik bozukluklar Uzerindeki etkisi de
tartisilmaktadir (Fonagy, Gergely ve Target, 2008).

Daginik "D" (Main'e gére) veya kararsiz "A / C" baglanmasi (Ainsworth'a gore)
bir siniflandirma olarak sunulduktan sonra, baglanma davranisi hakkinda daha net ve
kesin tahminler yapilabilmistir (Rutter, 2008; Schaffer, 2007). Baglanma
arastirmacilari, ihmali olan annelerin ¢ocuklarini uyarmak igin ¢ok az sey yaptiklarini
ve onlarin sinyallerine ¢ok az tepki gosterdiklerini ortaya koymuslardir (Okumus ve
Mete, 2014). Aym sekilde sinirli ve ilgisiz anneler genellikle baglanma bozuklugu
yasayan c¢ocuklarn sayisinin artmasina neden olurlar. Ayrica Gocuklarina yeterince
bakim saglayan, ithmal ya da istismar nedeniyle dikkat ¢ekmeyen annelerin agirlikli
olarak hassas ve esnek oldugu diisiiniilmektedir (Fonagy, Gergely ve Target, 2008;
Robbins ve Zacks, 2007).

Arastirmalarda ihmal eden annelerin, normal annelerden daha az degisken ve
daha az "gercek" etkilesimde bulundugunu ortaya c¢ikarilmistir. Negatif kabul edilen
annelerin daha kisitlayici ve daha az sefkatle etkilesime girdikleri belirlenmistir. 11k {ic
ayda bebeklerin etkilesimlerinin normal kabul edilmesi, 0Ozellikle zor bebeklerin
istismar magduru oldugu goriisiini desteklememektedir. Dolayisiyla meydana gelen
davranig sorunlart istismarin bir sonucu olarak gorulebilir. Suistimal ve ihmal edilen

cocuklar c¢ogunlukla zor veya pasif etkilesimli olabilirler (Weissman, Pilowsky,
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Wickramaratne ve digerleri, 2006). Gulvensiz c¢ocuklar yuksek riskli gruplardan
geliyorlarsa, genellikle sosyal davranis ve diirtii kontrolii konusunda biyuk zorluklar
gostebilirler (Stefaroi, 2012).

ICD-10 bazi teshislerde baglanma kavramina deginmektedir. Ornegin, Diinya
Saglik Orgiitii'niin teshis siniflandirma sistemi olan ICD-10'da, dogrudan baglanma ile
ilgili iki tan1 bulunmaktadir (Fonagy, Gergely ve Target, 2008; Robbins ve Zacks,
2007). ICD-10’da iliskilendirilen bu tanilar;

e Reaktif cocukluk ¢agi baglanma bozuklugu (F94.1)
¢ Disinhibisyonlu ¢ocukluk ¢agi baglanma bozuklugu (F94.2) olarak belirtilmistir.

Reaktif baglanma bozuklugu, kararsizlik ve korku ile karakterize edilen,
cocuklarin yetiskinlere olan baglanma istekliligini agiklamaktadir. Disinhibisyonlu
baglanma bozuklugu ise, ¢ocugun bakimindan sorumlu bireylere karsi inhibitorsiiz,
mesafesiz bir klinik tabloyu tanimlamaktadir. Her iki bozukluk asir1 duygusalliga ya da
fiziksel ithmal ve istismarin sonucunda ortaya ¢ikmaktadir (Balloff, 2015). Ancak bu
bozukluklar ile baglanma arasindaki iliski yeterli bir teshis icin pek uygulanamayan
uyarlamalar1 temsil etmektedir. ICD-10'un asagidaki teshislerinde, baglanma teorik

olarak kullanilabilir;

e Sosyal baglarin yoklugunda sosyal davranis bozukluklar1 (F91.1)

e (Cocuklukta ayrilik anksiyete bozukluklar1 (F93.0)

e Cocukluk ¢ag1 sosyal kaygisi ile iligkili bozukluklar (K91.2) (Jaffery ve Steven,
2015).

Bond, arastirmalarinda istismara ugramis c¢ocuklarin, istismara ugramamis
cocuklara gore daha fazla rahatsiz edici davraniglarda bulunduklarini tespit etmistir.
Ozellikle istismara ugramis cocuklarin akranlarma karsi daha agresif davramslar
gosterdiginin sonucuna ulagmistir. Ayrica ¢ocuga karst gerceklestirilen istismar ne
kadar erken baslar ve ne kadar uzun siirerse sonuglarin da o kadar kot ve tehlikeli

boyutlarda oldugunu ortaya koymustur (Main, Kaplan ve Cassidy, 1985; Rutter, 2008).

Sirekli istismar veya ihmal edilen ¢ocuklar, giivensiz baglanmaya ek olarak
akranlar1 ve dgretmenleri ile daha fazla sorun yasamaktadir. Istismar belirtisi gosteren
cocuklar genel olarak daha az saldirgan, pasif ve ige kapanik davranislar
sergilemektedir. Yapilan bir arastirmada istismar belirtisi gosteren gocuklarin merak ve

kesif davraniglarinin yerini sosyal izolasyona biraktigi sonucuna ulagilmistir. Bu
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olumsuz durumlara ek olarak ihmal edilen gocuklarindiirtii kontrolii ve 1Q degerleri en
disiiktir (Rutter, 2008).

Guvensiz/rahatsiz edici baglanma iliskileri olan yetiskinlerin sosyal kabul
duzeyleri daha diistik olarak ifade edilmektedir. Siddet, zararli madde kullanimu, intihar,
kaygi, depresyon ve somatizasyon egilimi baglanma bozuklugu yasayan yetiskinlerde

stk goriilmektedir (Main, Kaplan ve Cassidy, 1985; Robbins ve Zacks, 2007).

Ensest magduru olan kadinlarla yapilan galismalarda, sadece %14'U0 karsisindaki
bireye glvenli bir sekilde bagl oldugunu belirtirken, %49'u da kendilerini glvenli bir
sekilde bagh hissettiklerini ifade etmiglerdir (Weissman, Pilowsky, Wickramaratne ve
digerleri, 2006).

Baglanma teorisi ile ilgili mevcut arastirma sonuclari degerlendirildiginde
guvenli baglanma yasayan bireylerin zihinsel bozukluklardan daha az etkilendigi
sOylenebilir (Rutter, 2008). Giivenli baglanma sayesinde olumlu benlik saygisi
gelistiren bireylerin istemedigi durumlara maruz kaldiklarinda, bu siireci travmatik

sonuclar meydana gelmeden atlattiklar: diistiniilebilir (Gahleitner, 2005).

2.3.11. Baglanma Teorisi ve Psikoterapi

John Bowlby, teorilerinin klinik ortamda nasil uygulanabilecegini aragtirmigtir
(Robbins ve Zacks, 2007). Bunun sonucunda baglanma bozuklugundan sikayet eden
yetiskinler i¢in terapotik yaklagimin, klasik psikanalizden ¢ok farkli oldugunu
savunmustur. Bowlby tarafindan ¢ocuklarin erken ve orta cocukluk déneminde zorunlu
olmadikga ebeveynlerinden ayrilmamasi gerektigi belirtilmistir (Bowlby,1980). Ayrica
erken ve orta ¢ocukluk doneminde giivenli baglanmanin gergeklestirilmesi gerektiginin
altin1 ¢izerek, baglanma sorunu yasayan bireylerin sorunlarini ¢6zmede ve gelisim
psikolojisinde psikoterapi yonteminin temel konu olmasi gerektigini savunmustur
(Schaffer, 2007; Weissman, Pilowsky, Wickramaratne ve digerleri, 2006). Baglanma
teorisi sayesinde psikoterapi gelismis, tek kisilik terapiden, karsilikli iligkilerin 6nemli
hale geldigi terapi yontemine doniismiistiir (Crittenden, Farnfield, Landini ve Grey,
2013; Schaffer, 2007)
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3. GEREC ve YONTEM

Arastirmanin bu boliimiinde aragtirmanin modeli, aragtirmanin gergeklestirildigi
yer ve zaman, arastirmanin evreni ve Orneklemi, arastirmada kullanilan veri toplama

araclar1 ve verilerin analizine iliskin bilgilere yer verilmistir.

3.1.  Arastirmanin Modeli

Aragtirmada 0-28 giinlik donemde bebegi olan annelerin sosyodemografik
ozelliklerine gore anne bebek baglanma diizeyleri ve dogum sonrast depresyon
diizeyleri arasindaki iligskinin ortaya g¢ikarilmasi amaglanmigtir. Bu nedenle arastirma
nicel aragtirma yonteminde genel tarama modelleri icerisinde yer alan iliskisel tarama
tiirinde kesitsel bir ¢aligmadir. Genel tarama modeli, ¢alismaya dahil edilen bireyleri
veya nesneleri kendi kosullari ile var oldugu gibi tanimlamay1 amaglayan arastirma
yaklagimidir (Karadag, 2010). Kesitsel arastirmalar, herhangi bir olaym belirli bir
zaman kesiti i¢inde arastirilmasidir (Altunisik vd, 2010; Ozdamar, 2003).

3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma igin oOncelikle Uskidar Universitesi Saglik Bilimleri Enstitist
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurul Bagkanligi’ndan 2019/373 sayisi ile “‘Etik
kurul izni> (Ek-2) ve Bayburt 11 Saglk Miidiirliigii’nden 2019/903.07.01 sayis1 ile
‘“‘Saha arastirmasi izni’’ (Ek-3) alinmistir Calismaya Bayburt Devlet Hastanesi Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi ve Pediatri Poliklinigi’ne 15 Haziran - 15 Eylil 2019
tarihleri arasinda basvuran 0-28 glnlik bebekleri olan anneler dahil edilmistir.
Arastirma genel tarama modelleri igerisinde yer alan iligskisel tarama tlriinde kesitsel bir
calisma olarak tasarlanmistir. Bagvuran annelere calisma hakkinda bilgi verilerek,
aragtirmaya katilmak isteyenlere onam formu doldurulmustur (Ek-1). Arastirma
stirecinde  katilimcilara  uygulanan  Olgekler  yiizylize  goriigme  yapilarak
gerceklestirilmistir. Annelere konu ile ilgili olarak detayli bilgi verilmis, annelerden

yazili olarak izin alindiktan sonra veri toplanmistir.
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3.3.  Arastirmanm Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini 2019 yili igerisinde Bayburt Devlet Hastanesi Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi ve Pediatri Poliklinigi’ne basvuran hastalar
olusturmaktadir. Arastirmanin ¢alisma grubuna ise 2019 yili 15 Haziran- 15 Eylul
tarihleri arasinda ilgili birime bagvuru yapan gonulli 300 anne olusturmaktadir.

Annelerin arastirmaya dahil edilmesi ile ilgili baz1 kriterler bulunmaktadir;

e Bayburt Devlet Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Poliklinigi ve
Pediatri Poliklinigi’ne bagvuru yapmis olmak,

e Hastanede yeni dogum yapmis olmak,

e 0-28 glnlik bebekleri olmak,

e  GOnulll olmak seklindedir.

3.4. Veri Toplama Araclar

Arastirmada annelerin  sosyo-demografik  6zelliklerini, bebeklerine ait
oOzelliklerini ve obstetrik (dogurganliga iliskin bilgiler) 6zelliklerini incelemek amaciyla
arastirmaci tarafindan gelistirilmis ‘“Anne-Bebek Tanitict Bilgi Formu’ (EK-4), anne
ve bebek baghligini incelemek amaciyla ‘‘Anne-Bebek Baglanma Olgegi (ABBO)”’
(EK-5) ve annelerin dogum sonrast depresyon diizeylerini incelemek amaciyla

““Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi (EDSDO)’’ (EK-6) kullanilmistir.
Bilgilendirilmis Onam Formu

Bilgilendirilmis onam formu arastirmaya katilan annelerin kendi istekleri ile
aragtirmaya katildiklarin1 gosteren bir belgedir. Bu form arastirmaci tarafindan

hazirlanmistir. Formda arastirmanin amaci ve yararlari kisaca anlatilmistir (Ek-1).
Anne-Bebek Tamitic1 Bilgi Formu

Bu arastirmay1 yapmak i¢in veri toplamak amaciyla, ilgili literatiir ve alaninda
uzman gorisleri dogrultusunda arastirmaci tarafindan gergeklestirilen Anne-Bebek
Tanitic1 Bilgi Formu kullanilmistir (Ek-4). Tanitic1 Bilgi Formu ve &lgeklerin annelere
uygulanmasindan 6nce Bayburt Devlet Hastanesinde Kadin Dogum servisinde yatan
yeni dogum yapmis 20 anneye tanitict bilgi formu uygulanmis ve anlasilmasi zor

sorular tespit edilerek degisiklikler yapilmistir. Bu form, anneye ait tanitict 6zellikler,
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dogurganliga iligkin bilgiler, babaya ait tanitic1 6zellikler ve bebege ait tanitic1 6zellikler

olmak tzere, toplam 18 sorudan olugsmaktadir.

Sosyo-demografik 6zellikler; annenin yasi, egitim durumu, aile tipi ve ailenin

gelir durumunu arastirmaya yonelik sorulardan olugmaktadir.

Obstetrik ozellikler; gebelik sayisi, dogum sekli, diisiik sayisi, dogumdaki
duygu durumu, gebelik boyunca es destegi durumunu arastirmaya yonelik sorulardan

olusmaktadir.

Bebege ait ozellikler; bebegin kilosu, cinsiyeti, saglik durumu, annenin
bekledigi cinsiyet, babanin bekledigi cinsiyet ve ilk emzirme zamanini arastirmaya

yonelik sorulardan olugmaktadir.
Anne-Bebek Baglanma Olcegi (ABBO) (Mother to Infant Bonding Scale)

Anne-Bebek Baglanma Olgegi (ABBO) (EK-5), anneye dogumdan hemen
sonraki ilk gilinden itibaren uygulanabilecek sekilde diizenlenmis ve annenin bebegine
kars1 hissettiklerini tek bir kelime ile ifade etmesine olanak saglamaktadir. Anne
tarafindan tek basina kolaylikla ve hizli bir sekilde uygulanabilecek olan bu 6lcek, anne
bebek arasindaki bag ile annenin ilk donemdeki duygu durumu arasindaki baglantiy1
gostermektedir. 2005‘te Taylor ve ark. tarafindan tekrar degerlendirilip gelistirilen
Olgegin ad1 “Mother-to-Infant Bonding Scale” dir (Taylor A. ve ark.,2005). Anne-
Bebek Baglanma Olgegi (ABBO) 8 maddeden olusmus olup, 4°lii likert halinde bir
Olcektir. Dort secenekten olusan yanitlar 0-3 arasinda puanlanmakta, Olcekten
alinabilecek en diislik puan 0 ve en yliksek puan 24 olmaktadir. Degerlendirmede 1.,4.,
ve 6. maddeler pozitif duygu ifadesi olup 0,1,2,3 seklinde puanlanirken, 2.,3.,5.,7. ve 8.
maddeler negatif duygu ifadeleri olup 3,2,1,0 seklinde, ters olarak puanlanmaktadir.
Olgegin puanlayicilar aras1 giivenilirliginin 0.71 ve ig tutarlik giivenilirliginin (maddeler
aras1 korelasyon katsayilarinin ortalamasi) 0.66 Cronbach Atha oldugu bildirilmistir.
Taylor ve arkadaglarinin yapmis oldugu ¢alismada 3. Giin ve 12. Haftadaki baglanma
skorlar1 arasinda giiclii bir korelasyon vardir (r =0.54 p <0.001) Olgege ait anket formu
batin annelere doldurtulmadan Once 10 annede uygulanmis ve anneler tarafindan
anlasilmayan sorular diizeltilmistir. Olgegin Tiirkge uyarlamasi Aydemir Karakulak

(2009) tarafindan yapilmistir. Yapilan analizlerde Olgegin toplam giivenirlik katsayisi
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0.71 olarak bulunmustur. Ayrica madde korelasyon degerleri ise r=.21-.54 araliginda

farklilagsmaktadir. Olgegin acikladigi toplam varyans %48.9 olarak tespit edilmistir.

Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Olcegi (EDSDO) (Edinburg

Postnatal Depression Scale)

Cox ve ark. (1987) tarafindan olusturulan 6lgek dogumdan sonra kadinlarda
olusan depresyonun risklerini bulmaya yonelik, tarama amacli diizenlenmis olup,
postpartum depresyon tanisin1 koydurmaz. Olgek bir kendini degerlendirme Slcegidir.
EDSDO 10 maddeden olusan, 4’lii likert halinde bir &lgektir (Ek-6). Olgegin
degerlendirilmesinde tiim sorular 0-3 arasinda puanlandirilir ve 6lgekte alinabilecek en
yiiksek puan 30’dur. Olgekteki sorulardan 1., 2. ve 4. sorular 0-1-2-3 biciminde
puanlanirken, 3., 5., 6., 7., 8., 9. ve 10. sorular ise 3-2-1-0 bigiminde puanlanmaktadir.
EDSDO’nin Tiirkge sekli Engin Deniz (1996) tarafindan olusturulmustur. Engin
Deniz’in gergeklestirdigi gecerlilik ve giivenilirlik aragtirmasinda Olgegin i¢ tutarlilik
kat sayis1 0.79, iki yarim giivenilirligi 0.80, kesme noktast 12/13 alindiginda duyarlilik
0.84, ozgiillugi 0.88, pozitif yordama degeri 0.69, negatif yordama degeri 0.94 olarak
bulunmustur. EDSDO ile Genel Saglik Anketi arasindaki korelasyon r:0.7 (p <0.0001)
bulunarak gecerlilik kabul edilmistir. Olcegin kesme noktas1 13 olarak hesaplanmistir.

Olgek puani 13 ve daha fazla olan kadinlar risk grubu olarak kabul edilmistir.
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Sekil 1: Arastirmanin Adimlar1 ve Zamanlamast

3.5.  Verilerin Analizi

Bu calismada elde edilen veriler SPSS 21 paket programi araciligi ile analiz
edilmistir. Tk énce verilerin normal dagilim gdsterip gdstermedigini analiz edebilmek
icin Kolmogorov Smirnov testi uygulanmistir. Test sonucunda verilerin normal dagilim
gostermemesi (p>0.05) nedeniyle iki gruplu karsilastirmalarda Mann-Whitney U testi,
ii¢ ve daha fazla gruplu karsilastirmalarda ise Kruskall-Wallis H testi kullanilmustir.
Degiskenler arasindaki iligkide Spearman Korelasyon analizi uygulanmistir. Anlamlilik
seviyesi olarak 0,05 kullanilmis olup p<0,05 olmasi durumunda anlamli farkliligin

oldugu, p>0,05 olmas1 durumunda anlamli farkliligin olmadig1 saptanmustir.
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4. BULGULAR

Aragtirmanin bu boliimiinde katilimcilara sorulan sosyo-demografik ozellikler,
Anne Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon Olgegi

verilerinin analizi sonucunda elde edilen bulgulara yer verilmistir.

4.1.  Sosyo — Demografik Degiskenlere Iliskin Bulgular

Tablo 2: Annelerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore dagilimi

Sosyo-Demografik Ozellikler n %
-20 8 2,7
21-30 172 57,3
Yas 31-40 105 35,0
41+ 15 5,0
Toplam 300 100,0
Okuryazar degil 5 1,7
Okuryazar-ilkokul 85 28,3
Ortaokul 87 29,0
Eetim Lise ve Dengi 65 21,7
Y.Okul-Universite 58 19,3
Toplam 300 100,0
Iyi 100 33,3
Gelir Durumu or 160 020
Kotu 14 4,7
Toplam 300 100,0
Cekirdek aile 251 83,7
Aile Tipi Genis aile 49 16,3
Toplam 300 100,0

Tablo 2’ye gore, annelerin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi verilmistir.
Arastirmaya katilan annelerin %57,3’0nln 21-30 grubunda, %35’inin 31-40 yas
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grubunda, %2,7‘sinin 20 yas altt grubunda ve %5’inin 40 yas Uzeri grubunda yer

aldiklar1 saptanmustir.

Calismaya katilan annelerin egitim durumlarima goére %29’unun ortaokul
mezunu oldugu, %28,3’{linilin ilkokul mezunu ya da okur yazar oldugu, %21,7’sinin lise
%19,3’{iniin liniversite ya da yiiksek lisans mezunu oldugu sadece %1,7’sinin ise okur

yazar olmadigi bulunmustur.

Arastirmada annelerin %33,3°1 gelir durumunu iyi, %62’s1 gelir durumunu orta

ve %4,7’s1 gelir durumunu kotii olarak belirtmistir.

Aragtirmaya katilan annelerin yasadigi aile tipinin %83,7’sinin ¢ekirdek aile

tipinde, %16,3’linli genis aile tipinde yasadig1 saptanmuistir.

Tablo 3: Annelerin dogurganlik 6zelliklerine gore dagilimi

Artmegy Median Minimum Maximum  ss
Ortalama
Gebelik Sayis1 300 2,48 2,00 1,00 6,00 1,23
Diistik Say1s1 300 0,36 - - 5,00 0,76
Canli Dogum Sayist 300 2,21 2,00 1,00 5,00 1,10

Tablo 3’e gore, ¢alismaya katilan annelerin en az 1 en ¢ok 6 kez gebe kaldiklar

anlasilmaktadir. Ayrica annelerin ortalama gebelik sayisi 1,23 olarak saptanmustir.

Calismada annelerin diisiik sayisi en ¢ok 5 olarak belirlenmis olup ortalama

diistik sayis1 0,76 olarak tespit edilmistir.

Calismaya katilan annelerin en az 1 en ¢ok 5 gocuga sahip oldugu belirlenmis

olup ortalama ¢ocuk sayis1 1,1 olarak saptanmaistir.
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Tablo 4: Annelerin Dogum Olayini Tanimlama Durumlarina Gore Dagilimi

Tanimlar n %
Agrili 99 33,0
Korku verici 89 29,7

Dogum Nasil Bir Olay Stresli 87 29,0
Mutluluk verici 25 8,3
Toplam 300 100,0

Tablo 4’e gore, ¢alismaya katilan annelerin %33l (n=99) dogum olayini agrili,
%29,7’si (n=89) korku verici, %29’u (n=87) stresli, %8,3’t (n=25) mutluluk verici

olarak tanimlamustir.

HAgrih

m Korku verici

i Stresli

= Mutluluk verici

Grafik 1: Dogum olayinin annelere gore tanimi

Grafik 1’e gore, dogum olaymni annelerin %33’# agrili, %30’u mutluluk verici,
%29’u stresli ve %38’1 ise korku verici olarak ifade etmislerdir. Dogumu mutluluk verici,

agrili veya stresli olarak tanimlayanlar benzer oranlarda bulunmustur.

37



Tablo 5: Annelerin son gebelige iliskin bilgilerinin dagilimi

n %
Evet 267 89,0
Esinizden Ev Isleri ve Duygusal
Destek Aldmiz m1 Hayir 33 11,0
Toplam 300 100,0

Tablo 5’e gore, galismaya katilan annelerin %89’unun (n=267) eslerinden ev
islerinde ve duygusal konularda destek aldigi, %11’inin ise ev islerinde ve duygusal

konularda esinden destek almadig1 saptanmustir.

Tablo 6: Annelerin dogum sekline gore dagilimi

n %
Normal dogum 205 68,3
Dogum Sekli Sezeryan 95 31,7
Toplam 300 100,0

Tablo 6’ya gore, calismaya katilan annelerin %68,3’tinin (n=205) normal
dogum yapmis oldugu ve 31,7’sinin (n=95) sezaryen dogum yapmis oldugu

saptanmuistir.

Tablo 7: Annelerin bebeklerini emzirme durumlarina gore dagilimi

Emzirme Durumu n %
Hemen 208 69.3
Dogunca [lk Emzirme Ne 1-2 Saat 39 13,0
Zaman Oldu 3-4 Saat ve sonrast 53 17,7
Toplam 300 100,0
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Tablo 7’ye gore, caligmaya katilan annelerin %69,3’iiniin bebeklerini hemen
emzirdigi, %13°0Un0n 1-2 saat i¢inde emzirdigi, %17,7’sinin ise 3-4 saat ve sonrasinda

emzirdigini saptanmistir.

Tablo 8: Yeni doganlarin 6zelliklerine iligkin bilgilerin dagilimi

Yeni dogan Bebege Ait Ozellikler n %
-2500 7 2,3
2500-3500 200 66,7
Bebegin Kilosu 3500-4500 91 30,3
4500+ 2 0,7
Toplam 300 100,0
Kiz 132 44,0
Bebeginizin Cinsiyeti Erkek 168 56,0
Toplam 300 100,0
Evet 23 7,7
Bebek Saglik Sorunu Var m1i Hayir 277 92,3
Toplam 300 100,0
Kiz 71 23,7
Bebegin Cinsiyetinin Ne Erkek 31 10,3
Olmasini Isterdin Fark etmez 198 66,0
Toplam 300 100,0

Tablo 8’e¢ gore, yenidogan bebeklerin %2,3°tiinin 2500 gramdan diisiik,
%66,7’sinin 2500-3500 gram arasinda, %30,3’tintin 3500-4500 gram arasinda ve 0,7’si

4500 gram ve Uzerinde oldugu saptanmustir.

Caligmada yenidogan bebeklerin  %7,7’sinin  saglik sorunun oldugu,

%92,3 {inlin ise saglik sorununun olmadig tespit edilmistir.
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Calismaya katilan annelerin %66’s1 bebeginin cinsiyeti konusunda herhangi bir
tercihte bulunmazken, %23,7’si bebeginin cinsiyetini kiz, %10,3’i ise bebeginin

cinsiyetini erkek olmasini istemektedir.

4.2.  Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon
Olcegine iliskin Bulgular

Tablo 9: Anne-bebek baglanma 6l¢egi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon olgegi
puanlariin yasa gore Kruskall-Wallis H testi sonuglari

Yas n Aritmetik ortalama ss Sira Ortalamas1 H p Fark
-30 180 14,58 1,32 154,0
Bebek 31-40 105 14,47 1,72 1473
baglanma 14 0489 -
puani
41+ 15 14,27 1,87 130,9
Toplam 300 14,53 1,50
-30 180 17,13 3,36 149,9
Edinburg 31-40 105 17,48 3,08 161,4 a1
Depresyon 11,36 0,003 3:2
o
OleEl 41+ 15 14,93 269 81.3
Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 9°da Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlarmin yasa gore sonuglart incelendiginde, Anne Bebek
Baglanma Olgegi’ne gore bebek baglanma puanlar1 ve yas gruplari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik saptanmamistir (p>0,05). Edinburg Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari incelendiginde ise, arastirmaya katilan annelerden 41+ yas
grubunda olanlarin diger yas gruplarinda olanlara gére puan ortalamalar1 daha diisiik
saptanmistir ve uygulanan Kruskall-Wallis H testine gore istatistiksel olarak anlamli

bulunmustur (p<0,05). Meydana gelen anlamli farkliliklarin hangi gruplar arasinda
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gerceklestigini tespit etmek amaciyla Mann Whitney U testi yapilmistir. Yapilan

analizler sonucunda, Edinburg depresyon dl¢egi puanlarinda meydana gelen farkliligin

41+ vyasa sahip anneler ile 30 yas ve altinda olan ve 31-40 yas araliginda olan anneler

arasinda gerceklestigi tespit edilmistir. Ortalama puanlar incelendiginde 41+ yas grubu

annelerin Edinburg depresyon o6l¢egi puanlarinin daha diisik oldugu saptanmistir.

Dolayisiyla 41+ yas grubundaki annelerin 30 yas ve altinda olan ve 31-40 yas araliginda

olan annelere gore depresyon diizeylerinin daha diisiik oldugu saptanmustir.

Tablo 10: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrast depresyon dlcegi

puanlarinin egitim durumuna gére Kruskall-Wallis H testi sonuglari

Egiim n Aritmetik Ortalama ss Sira Ortalama Puan1 H p
Durumu
lkokul ve g 14.18 1,83 132,88
alt1
Ortaokul 87 14,72 1,27 161,61
Bebek Lise ve
baglanma . 65 14,60 1,46 154,15 6,6 0,082
Dengi
puant
Y.Okul- 14,69 1,19 157,09
Universite
Toplam 300 14,53 1,50
lkokul ve g 16,78 3,41 139,92
alt1
Ortaokul 87 16,89 3,92 150,03
Edinburg Lise ve
Depresyon . 65 17,72 2,48 162,37 2,7 0,441
1 Dengi
olcegi
Y.Okul- 17.43 263 15431
Universite
Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 10’a gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi

Depresyon Olgegi puanlari, egitim durumu degiskeni bakimindan Kruskall-Wallis H

testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda ise, annelerin egitim durumlari ile
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bebek baglanma ve dogum sonrasi depresyon yasama durumlari arasinda anlaml

farklilik meydana gelmedigi saptanmistir (p>0,05).

Tablo 11: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon o6lgegi
puanlariin aile tipi durumuna gére Mann-Whitney U testi sonuglari

Aile Aritmetik ss Sira Ortalama

Tipi Ortalama Puani U P
Cekirdek 25 1,5
aile 1 14,60 0 154,3
Bebek )
baglanma Y 49 14,16 o 131,0 5194 0,061
puani
30 1,5
Toplam 0 14,53 0
Cekirdek 25 3,1
o 1 17,05 5 147,5
Edinburg
Dgpregyo Qems 49 1759 3,8 1658 5401 0,175
ndlcegi  aile 1
30 3,2
Toplam 0 17,14 7

Tablo 11°e gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlar aile tipi (¢ekirdek/genis aile) degiskeni bakimidan Mann-
Whitney U testi ile analiz edilmistir. Yapilan analiz sonucunda aile tipi (¢ekirdek/genis
aile) ile anne bebek baglanma puanlari ve dogum sonrasi depresyon puanlari arasinda

anlaml1 farklilik meydana gelmedigi saptanmistir (p>0,05).
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Tablo 12: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lcegi
puanlarinin bebegin saglik sorunu olmasi/olmamasi durumuna gore Mann-
Whitney U testi sonuglari

Bebek Saglik Aritmetik
Sorunu Var mi Ortalama ss  Sira Ortalama Puanm1 U p
Evet 23 13,96 1,49 118,9
Bebek 97
baglanma Hayir 7 14,57 1,49 153,1 2458 0,047
puani
Toplam 300 14,53 1,50
Evet 23 17,22 2,68 146,8
Edinburg 27
Depresyon Hayir 7 17,13 3,31 150,8 3100 0,831
Olcegi
Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 12’ye gére, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari, bebegin saglik sorununun olmasi/olmamas: durumuna gore
Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda Anne-Bebek
Baglanma Olgegi puanlarinda anlaml farklilik meydana geldigi (p<0,05), buna karsilik
Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Olcegi puanlari arasinda anlamli farklilik
meydana gelmedigi saptanmistir (p>0,05). Meydana gelen anlamli farkliligin hangi
kategorilerde gergeklestigini tespit etmek amaciyla aritmetik ortalama ve sira ortalama
puanlart incelendiginde, bebeginde saglik sorunu olmayan annelerin, anne bebek

baglanma diizeylerinin daha yiiksek oldugu saptanmistir.
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Tablo 13: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lcegi
puanlarinin eslerinden destek almasi/almamasi durumuna gére Mann-Whitney U
testi sonuglart

Esinizden Ev

. . . . Sira
Isleri ve Aritmetik s Ortalama U 0
Duygusal Ortalama P
Destek Alma uant
Evet 267 14,52 1,33 146,95
Bebek
baglanma Hayir 33 14,53 1,52 150,94 4288,5 0,785
puani
Toplam 300 14,53 1,50
Evet 267 14,58 3,30 83,61
Edinburg
Depresyo Hayir 33 17,46 3,13 158,77 2198 0,001
n Olcegi
Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 13’e gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari, annelerin esinden ev isleri ve duygusal destek alip almama
durumlarina goére Mann-Whitney U testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler
sonucunda anne bebek baglanma puanlar1 arasinda anlamli farklilik meydana gelmedigi
(p>0,05), buna karsilik dogum sonrasi depresyon puanlari arasinda anlamli farklilik
meydana geldigi tespit edilmistir (p<0,05). Meydana gelen anlamli farkliliga iliskin
aritmetik ortalama ve sira ortalamasi puanlari incelendiginde, esinden duygusal destek

almayan annelerin depresyon dizeylerinin daha yiiksek oldugu saptanmustir.
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Tablo 14: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lcegi
puanlarinin annelerin dogum olaymi tanimlama durumuna gore Kruskall-Wallis
H testi sonuglari

Dogum . . Sira
Nasil Bir n Aritmetik SS Ortalama H p Fark
Ortalama

Olay Puani

Agrili 99 14,43 156 142.9

Korku  gq 14.56 103 1501

Vericl
Bebek
baglanm Stresli 87 14,64 1.80 1611 2,59 0,459 ;
a puani

Mutluluk ¢ 14.36 152 1450

Vericl

Toplam 300 14,53 150

Agrili 99 16,64 3,55 138.2
Edinbur  <OTKU gg 17.97 323 1763

Verici
9 128 1-2
Depresy gtresli 87 17,18 266 1462 g 0005 24
on 3-4
Olcegi
et Mutluluk 16,04 358 1224

Verici

Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 14’e gdre, Anne-Bebek Baglanma Olcegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlar1, dogumun nasil bir olay oldugu ile ilgili annelerin verdikleri
yanitlara gore karsilastirildiginda anne bebek baglanma puanlari bakimindan anlamli
farklilik meydana gelmedigi (p>0,05), buna karsilik dogum sonras1 depresyon puanlari
arasinda anlamli farkliik meydana geldigi saptanmistir (p<0,05). Meydana gelen
anlamli farkliligin tespit edilmesi amaciyla gergeklestirilen Mann-Whitney U testi ile
ilgili karsilastirmalar sonucunda dogum olayini korku verici ve stresli olarak tanimlayan
annelerin dogum sonrasi depresyon diizeyleri, dogum olayini mutluluk verici ve agrili
olarak tanimlayan annelere gore daha yiiksek bulunmustur. Ayrica dogum olayini korku
verici olarak tanimlayan anneler ile agrili olarak tamamlayan anneler arasinda, korku

verici olarak tanimlayan anneler lehine anlamli farklilik meydana geldigi saptanmastir.

45



Tablo 15: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lgegi
puanlariin annenin bebek cinsiyeti beklentisi durumuna gore Kruskal Wallis H
testi sonuglart

Annenin
Bebegin Aritmetik Sira Ortalama H Fark
Cinsiyeti Ortalama Puani P
Beklentisi
Kiz 71 14,45 151 147,15

Bebek  Erkek 31 14,52 1,65 148,73

baglanm 0,211 0,901 -

apuall - rarketmez 198 1456 1,48 151,98

Toplam 300 14,53 1,50
Kiz 71 16,08 3,73 125,23

Erkek 31 16,61 3,07 137,13
Edinburg
Depresy 10,15 0,006

ondleedi roy otmez 198 17,60 3,02 161,65

3-1
3-2

Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 15°e gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari, annenin bebegin cinsiyetine yonelik beklentisi bakimindan
Kruskal Wallis H testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda anne bebek
baglanma puanlarinda anlamli farklilik meydana gelmedigi (p>0,05), dogum sonrasi
depresyon puanlarinda ise anlamli farklilik meydana geldigi (p<0,05) saptanmistir.
Meydana gelen anlaml farklilig1 hangi kategoriler arasinda gercgeklestigi tespit etmek
amaciyla Mann-Whitney U testi ile ilgili karsilastirmalar yapilmistir. Karsilagtirmalar
sonucunda bebegin cinsiyetini fark etmez olarak nitelendiren annelerin dogum sonrasi
depresyon diizeylerinin, bebegin cinsiyeti ile ilgili kiz ve erkek olmasi beklentisine

sahip annelere gore daha yliksek oldugu saptanmaistir.
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Tablo 16: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lcegi
puanlarinin babanin bebek cinsiyeti beklentisi durumuna gore Kruskal Wallis H
testi sonuglart

Babanin

.. . . Sira
B.ebe.gm. N Aritmetik Ss  Ortalama H p Fark
Cinsiyeti Ortalama
.. Puani
Beklentisi
Kiz 53 1454 1526 152,91
Bebek Erkek 39 14,12 2,117 135,85
baglanma 1,531 0,465 -
puani Fark etmez 208 1459 1,340 152,63
Toplam 300 1452 1,497
Kiz 53 17,16 2,972 149,70
Erkek 39 15,84 2,951 112,44
Edinburg 3.1
Depresyon 9,108 0,011 3-
Slgegi Fark etmez 208 17,37 3,349 157,84
Toplam 300 17,14 3,266

Tablo 16’ya gére, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari, babanin bebeginin cinsiyetine yonelik beklentisi
bakimindan Kruskal Wallis H testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda
anne bebek baglanma puanlarinda anlamli farkliik meydana gelmedigi (p>0,05),
dogum sonrasi depresyon puanlarinda ise anlamli farklilik meydana geldigi (p<0,05)
tespit edilmistir. Meydana gelen anlamli farkliligt hangi kategoriler arasinda
gerceklestigi tespit etmek amaciyla Mann-Whitney U testi ile ilgili karsilastirmalar
yapilmistir. Karsilastirmalar sonucunda bebegin cinsiyetini kiz olarak bekleyen ya da
fark etmez olarak nitelendiren babalarin eslerinin dogum sonrast depresyon
diizeylerinin, bebegin cinsiyeti ile ilgili erkek olmasi beklentisine sahip babalarin

eslerine gore daha yiiksek oldugu saptanmustir.
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Tablo 17: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lgegi
puanlarinin bebegi ilk emzirme zamanina gore Kruskal Wallis H testi sonuglari

. . . . Sira
Izugrfg?jlrme grrlttarlnaer::: ss Ortalama H p Fark
Puani
15
Hemen 208 14,55 3 152,9
2,1
Bebek 1-2 Saat 39 14,13 5 135,8 1.2
baglanma 15 0,044 1-3
puan 3-4 Saat 53 1406 1;13 152.6
Toplam 300 1453 165
29
Hemen 208 17,17 7 149,7
1-2 Saat 39 1585 2% 1124
Edinburg ' 5 ' 2.1
Depresyon 3 4 saat 53 1738 33 157 91 0011 o3
Olcegi 5
Toplam 300 17,14 3%2

Tablo 17°ye gore Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlar;, annenin bebegini ilk emzirme zamanma gore Kruskal
Wallis H testi ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda Anne-Bebek Baglanma
Olgegi puanlarinda dogum sonrasi ilk emzirme zamanina gdre hemen emziren
annelerde anlamli farklilik meydana geldigi sonucuna ulasilmigtir (p>0,05). Edinburgh
Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi puanlarinda da anlamli farkliik meydana geldigi
(p<0,05) tespit edilmistir. Meydana gelen anlamli farkliligin hangi kategoriler arasinda
gerceklestigini tespit etmek amactyla Mann-Whitney U testi ile ilgili karsilastirmalar
yapilmistir. Karsilagtirmalar sonucunda dogumdan hemen sonra ve 3-4 saat sonra
bebegini ilk kez emziren annelerin, 1-2 saat sonra bebegini emziren annelere gore

depresyon duzeylerinin daha yiiksek oldugu saptanmustir.
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Tablo 18: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lgegi
puanlarinin annelerin dogum sekli durumuna goére Mann-Whitney U testi

sonugclari
< . Aritmetik Sira Ortalama

Dogum $ekli N Ortalama 53 Puani U P

Normal
Bebek dogum 205 14,46 1,51 1471
baglanma  gezaryen 95 14,67 1,46 157,9 9035 0,272
puani

Toplam 300 14,53 1,50

Normal
Edinburg  dogum 205 16,91 3,36 144.7
Depresyo  sezaryen 95 17,63 3,02 163,1 8542 0,085
n Olcegi

Toplam 300 17,14 3,27

Tablo 18’e gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari dogum sekli degiskenine gére Mann-Whitney U testi ile
analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda dogum sekli normal/vajinal olan anneler
ile sezaryen olan anneler arasinda arasinda anlamli farklilik meydana gelmedigi
saptanmistir (p>0,05). Istatiksel olarak anlamli olmamakla birlikte sezaryen grubunda

depresyon puanlarinin daha yiiksek oldugu saptanmustir.

Tablo 19: Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon o6lgegi
puanlarmin bebegin dogum kilosu durumuna goére Mann-Whitney U testi

sonuglar1
Bebegin . .
Dogum Aritmetik ss Sira Ortalama Puam1 U p
. Ortalama
Kilosu
3500 gr alt1 207 14,65 1,52 157,8
Bebek
baglanma 7"_’530 grve 93 1426 143 1342 8110 0,057
puani ustu
Toplam 300 14,53 1,50
3500 gr alt1 207 16,94 3,44 146,2
Edinburg
Depresyon ﬁft%o grve o3 1758 2,80 160,0 8740 0,201
Olcegi
Toplam 300 17,14 3,27
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Tablo 19’a gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi puanlari, bebegin dogum kilosu degiskenine gére Mann-Whitney U
testi ile analiz edilmistir. Yapilan arastirmalar sonucunda bebegin dogum kilosunun
3500 gram alt1 ve 3500 gram ve iistii olmas1 bakimindan Anne-Bebek Baglanma Olgegi
ve Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi arasinda anlamli farklilik meydana

gelmedigi saptanmistir (p>0,05).

4.3.  Anne-Bebek Baglanma Olcegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi1 Depresyon
ﬁlg:egi Puanlar1 Arasidaki iliski

Tablo 20: Anne-bebek baglanma o6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon
olgeginin korelasyonuna iliskin bulgular

Bebek baglanma puani- Edinburg Depresyon 6lcegi 0,101 0,081

Tablo 20°ye gére Anne-Bebek Baglanma Olcegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgeginden annelerin aldiklar1 puanlar korelasyon analizi ile karsilastirilmis
ve aralarindaki iliski incelenmistir. Yapilan analizler sonucunda Anne-Bebek Baglanma
Olgegi puanlar1 ile Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Olcegi puanlar1 arasinda

anlamli bir iligkinin meydana gelmedigi saptanmustir (p>0,05).
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5. TARTISMA

Gebelik ve dogum, her kadinin dogurganlik doneminde yasayabilecegi fizyolojik
bir olay olarak nitelendirilmektedir. Bu donem kadinin yasaminda sosyal, ruhsal ve
fizyolojik degisimlerin yasandigi ayn1 zamanda bu degisime uyum saglandigi 6nemli bir
stirectir.  Gebelik doneminde olumsuz yasantilara maruz kalan anne, fizyolojik
degisimlerin de etkisiyle bu siireci daha zor atlatabilmektedir. Dogum oncesi donemde
es desteginin olmamasi, saglik problemlerinin yasanmasi ve hareket kabiliyetinin
kisitlanmasi gibi durumlar annenin psikolojik sorunlar yasamasina neden olabilmektedir

(Aydemir Karakulak, 2009).

Neonatal donem, ailenin yenidoganla biitiinlestigi, kadinin hayatinda yeni bir
donemin basladigi ve annelik roliinii istlendigi c¢ift tarafli (bebek/ebeveyn) uyum
sirecidirr. Bu donemde aile iiyeleri arasindaki roller ve iliskiler yeniden
tanimlanmaktadir. Ayn1 zamanda kadiin diinyaya getirmis oldugu bebegini dokuz ay
boyunca bekledikten sonra kucagina aldigi, annelik duygusunu daha yogun hissettigi,
bebegin bakimiyla ve beslenmesiyle ilgilendigi ve bebegine sevgiyle baglandigi en

Onemli suregtir (Herek, 2018).

Dogum sonrasi donemde Ogrenilmis rollerin (es rolii) yanisira yeni rollerin
(annelik ve babalik) ortaya c¢ikmasi, ebeveynlerin alisik olmadiklari durumlarla yiiz
yiize kalmalarina sebep olabilmektedir. Ozellikle annenin, bebegin gelisim siirecinde
normal bir davranis olarak kabul edilen gece aglamalarina ve hastaliklarina kars1 bilgi
eksikliginin olmasi1 emosyonel sorunlar yasamasma ve annelik rolii konusunda
yetersizlik hissetmesine neden olabilmektedir. Bu donemde annenin esinden destek
alamamasi, profesyonel personel tarafindan yeterince yardim saglanamamasi anne
bebek baglanmasimi olumsuz etkileyebilmektedir (Kizrak, 2019). Arastirmada hem
ebeveynler hem de bebekler i¢in uyum siirecinin baglangici olan neonatal donemde anne

bebek baglanmasini etkileyen faktorleri ortaya koymak amaglanmastir.
Bu boliimde arastirma sonucunda elde edilen bulgular iki konu halinde tartigilmigtir:

e Anne bebek baglanma o6lgegi puan ortalamalarn ile ilgili bulgularin
tartisilmasi,
e Annelerin dogum sonrasi depresyon puan ortalamalar ile ilgili bulgularin

tartigilmasi.
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H.1: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi

depresyon diizeyini annenin yasi etkilemektedir.

Arastirma sonucunda annelerin yas degiskenine gore anne bebek baglanma
puanlar1 arasinda istatistiksel ac¢idan anlamli farklilik meydana gelmemistir. Ayrica
aragtirmaya katilan 41 yas ve {lizeri annelerin, 30 yas ve alt1 olan ve 31-40 yas gruplarina

gore depresyon diizeylerinin daha diisiik oldugu saptanmustir.

Kizrak (2019), dogum sonrasi donemde verilen ebelik bakiminin maternal
baglanmaya etkisini 64 lohusa ve 64 kontrol grubu anne ile inceledigi ¢alismada,
annelerin yas degiskenleri ile bebeklerine baglanma iligkisi arasinda anlamli farklilik

meydana gelmedigi sonucuna ulagsmstir.

Alacam Yeltlrk (2019), dogum korkusunun postnatal baglanmaya etkisini
inceledigi arastirmada annenin yas degiskeninin anne bebek baglanmasi iizerinde

etkisinin olmadig1 belirtilmistir.

Hergiiner, Cicek, Annagir ve Ors (2014), dogum seklinin dogum sonrasi
depresyon, algilanan sosyal destek ve maternal baglanma ile iliskisini inceledikleri
arastirmada annelerin yas degiskenleri bakimindan anne bebek baglanma iizerinde

farklilik meydana gelmedigi sonucuna ulagsmisglardir.

Herek (2018), yenidogan yogunbakimda kanguru bakimi uygulanan 60 annenin
anne-bebek baglanmasin1 ve depresyon diizeylerini inceledigi arastirmada, kanguru
bakimi1 verilen annelerin anne-bebek baglanma diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Buna karsilik ise depresyon diizeyleri arasinda farklilik meydana

gelmemistir.

Karakurt (2018), yaptigi arastirmada dogum sirasi ve sonrasinda 25 yas isti

annelerin depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulagmistir.

Alanyazinda gergeklestirilen arastirmalar ile ¢alisma bulgularinda annelerin yas
degiskenine gore bebegine baglanmasi arasinda anlamli farklilik meydana gelmemesi
baglanma puanlarinin olduk¢a yiiksek olmasi ile agiklanabilir. Yas gruplar
incelendiginde 300 anneden 178 annenin 21-30 yas araliginda ve 105 annenin ise 31-40
yas araliginda yogunlagmasi sonucu etkileyebilmektedir. Ayrica ortaya ¢ikan bu sonug,
hangi yasta olursa olsun kadinlarin annelik i¢giidiisii ile hareket ederek bebeklerini

sahiplenme duygulari ile agiklanabilir.
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Arastirmada 41 yas ve lizeri annelerde dogum sonrasi depresyon diizeylerinin
diisiik ¢ikmasi annelerin daha 6nceden ¢ocuk sahibi olmasi, evlilik hayatinin diizene
girmesi, yasaminda belli hedeflerini gergeklestirmis olmasi ve edinmis oldugu bu

tecrubelerle hareket ederek bebegine yaklasmasindan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

H.2: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi

depresyon diizeyini annenin egitim durumu etkilemektedir.

Arastirma sonucuna gore, annenin egitim diizeyi, anne bebek baglanmasimi ve

dogum sonras1 depresyon diizeyini etkilememektedir.

Kizrak (2019), dogum sonu donemde verilen ebelik bakiminin maternal
baglanmaya etkisini inceledigi c¢aligmada annelerin egitim diizeyleri degiskenleri

bakimindan farklilik meydana gelmedigi sonucuna ulagmustir.

Herek (2018)’in yenidogan yogunbakimda kanguru bakimi uygulanan annelerin
anne-bebek baglanmasi ve depresyon diizeylerini inceledigi arastirmada, anne egitim
dizeyinin anne-bebek baglanma diizeyelerini ve depresyon diizeylerini etkilemedigi

saptanmistir.

Karabulut (2019) dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdig1 calismada egitim diizeyinin anne bebek baglanmasi tizerinde etkili olmadigi

sonucuna ulagmustir.

Alacam Yeltiirk (2019) dogum korkusunun postnatal baglanmaya etkisini
inceledigi arastirmada anne egitim diizeyinin anne bebek baglanmasi lizerinde etkisinin

olmadig: belirtilmistir.

Sen (2007), anne bebek baglanmasini etkileyen faktorleri 140 anne ile incedigi
aragtirmasinda annelerin egitim durumu degiskenlerinin bebeklerine baglanmasi
uzerinde etikili olmadigini saptamistir. Buna karsilik Karakurt (2018)’ un yaptigi
aragtirmada anne egitim diizeyinin artmasinin depresyon diizeylerini azalttig1 sonucuna

ulasilmistir.

Alanyazinda gerceklestirilen arastirmalar ile caligma bulgularinda annelerin
egitim durumu degiskenine gore bebegine baglanmasi arasinda anlamli farklilik
meydana gelmemesi egitim seviyesinin gruplar arasinda homojen dagilmasiyla ve
annelerin bebegine duydugu sevginin, baglanma hissinin iggudiisel olmasiyla

agiklanabilir.
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Arastirmada dogum sonrasi depresyon ile egitim seviyesi arasinda iliski
bulunmamasi ise, dogum sonrasi depresyonun bebegin saglikli olmasi/olmamasi,
annenin es destegi almasi/almamasi veya iyi bir gebelik dénemi gecirmesi/gecirmemesi

gibi farkli sebeplere bagli olarak aciklanabilir.

H.3: Neonatal donemde anne bebek baglanmasimi1 ve dogum sonrasi

depresyon diizeyini annenin aile tipi (genis/cekirdek aile) etkilemektedir.

Arastirma sonucuna gore, annenin ¢ekirdek/genis aile tipi igerisinde yasamini
sirdirmesi bebegine baglanmasini1 ve annenin depresyon dizeyini anlamli sekilde

etkilememektedir.

Sen (2007), anne bebek baglanmasini incedigi arastirmada aile tlrunin

baglanma tlizerinde etki olmadigini ifade etmistir.

Herek (2018), yenidogan yogunbakimda kanguru bakimi uygulanan annelerin
anne-bebek baglanmasi ve depresyon diizeylerini inceledigi arastirmada, aile tipinin

baglanma ve depresyon diizeyleri lizerinde etkiye sahip olmadigini belirtmistir.

Alanyazinda ve arastirma sonucunda aile tipinin baglanmayi1 ve depresyon
diizeyini anlamli sekilde etkilememesi c¢alismaya dahil edilen 251 annenin cekirdek

ailede yastyor olmasindan kaynaklanabilir.

H.4: Neonatal donemde anne bebek baglanmasim1 ve annenin dogum
sonrast depresyon diizeyini bebegin saghk sorununun olmasi/olmamasi

etkilemektedir.

Arastirma sonucuna goOre, dogum sonrast bebegin saglik sorununun
olmasi/olmamasi incelendiginde, saglik sorunu olmayan bebeklere sahip annelerin anne

bebek baglanma diizeylerinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulagilmistir.

Herginer, Cicek, Annagir ve Ors (2014), dogum seklinin dogum sonrasi
depresyon, algilanan sosyal destek ve maternal baglanma ile iligkisini inceledikleri
arastirmada bebeklerin saglik sorunu olup olmamasi durumlarinin anne bebek
baglanmasi iizerinde etkili olmadig1 ancak saglik sorunu olmasi durumunun depresyon

diizeyini artirdig1 sonucuna ulasilmistir.

Milgrom, Gemmill, Bilstza, Hayes, Barnett ve Brooks (2008), dogum sonrasi
risk faktorlerini inceledikleri arastirmda, dogum sonrasinda bebegin saglik probleminin

olmast durumunun anne depresyon diizeyini artirdigi belirtilmistir.
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Karakurt (2018), yaptig1 arastirmada dogum sirasi ve sonrasinda ¢ocukta saglik

sorununun meydana gelmesinin depresyon diizeylerini artirdigi sonucuna ulagilmistir.

Bu arastirmada saglik sorunu olmayan bebekler ile anneleri arasindaki baglanma
diizeyinin daha yiliksek ¢ikmasi beklenen bir durumdur. Ciinkii diinyaya gelen
bebeklerde saglik sorunu olmasi annelerin hayal kiriklig1 yasama ya da sevinglerini tam
yagsayamama, kendini yetersiz hissetme ve kaygi diizeyinin artmasi durumlarini ortaya
cikarabilir. Arastirmada annelerin depresyon diizeylerinde anlamli farklilik ¢ikmamasi
ise, calismaya dahil edilen 277 annenin bebeginde saglik sorunu olmamasi ile

agiklanabilir.

H.5: Neonatal donemde anne bebek baglanmasini ve dogum sonrasi
depresyon  diizeyini annenin esinden destek almasiy/almamasi

etkilemektedir.

Arastirma sonucuna gore, annelerin gebelik siiresince ev isleri ya da duygusal
destek olarak eslerinden yardim almalari/almamalari, anne bebek baglanma diizeylerini
anlamli sekilde etkilememektedir. Buna karsilik annelerin eslerinden ev isleri ya da
duygusal destek almis olmast dogum sonrasindaki depresyon diizeyini anlamli sekilde

azaltmaktadir.

Sen (2007), anne bebek baglanmasini inceledigi arastirmada es deste§inin

olmast ya da olmamasi durumunun baglanma tizerinde etkisi olmadigini ifade etmistir.

Kizrak (2019), dogum sonu doénemde verilen ebelik bakiminin maternal
baglanmaya etkisini inceledigi ¢alismada es desteginin olup olmamasi bakimindan

farklilik meydana gelmedigi sonucuna ulasiimistir.

Karabulut (2019) dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdigr calismada gebelik siirecinde es destegi alma durumunun anne bebek
baglanmas lizerinde etkili olmamasina ragmen, annenin depresyon dizeyini azalttig

gorilmiistiir.

Alanyazinda ve arastirmada benzer sonuglarin ortaya ¢ikmasi es desteginin
gebelik doneminde ve sonraki siiregteki onemini ortaya koymaktadir. Annenin hayati
paylastigi esinden destek almasi, annelerin bu stirecte kendilerini glivende ve daha

mutlu hissetmelerini saglayabilir.
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H.6: Neonatal donemde anne bebek baglanmasmi ve dogum sonrasi
depresyon diizeyini annenin dogum olaymm nasil degerlendirdigi

etkilemektedir.

Arastirma sonucuna gore, annelerin dogum olayi ile ilgili agrili, korku verici,
stresli ve mutluluk verici gibi tanimlamalarinin, anne bebek baglanma diizeyleri
tizerinde etkili olmadig1 sonucuna ulagilmistir. Buna karsilik dogum olayin1 stresli ve
korku verici olarak tanimlayan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerinin, agrili

ve mutluluk verici olarak tanimlayan annelere gore daha yiiksek oldugu saptanmastir.

Karabulut (2019), dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdig1 calismada sezaryen dogum yapan kadmlarin dogum korkusu diizeylerinin

daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Alacam Yeltlrk (2019), dogum korkusunun postnatal baglanmaya etkisini
inceledigi arastirmada, annelerin biiyiik oranda dogum korkusu yasadiklar1 ve bunun

baglanma tizerinde etkisinin olmadig1 sonucuna ulasilmstir.

Alanyazinda ve ¢alismada ortaya ¢ikan farkliliklar, annelerin kiiltiirel 6zellikleri,
yetistigi aile yapisi, daha 6nceden dogum yapmis olmasi/olmamasi, gebelik doneminde
saglik sorunu yasamasi/yasamamasi gibi farkli durumlarla agiklanabilir. Ayrica doguma
girmeden once saglik kuruluslarindan ve esinden yeterince yardim alamayan annelerin

korku ve kaygi yasamalarinin daha muhtemel oldugu diisiiniilmektedir.

H.7: Neonatal donemde anne bebek baglanmasim1 ve annenin dogum
sonrasi depresyon diizeyini ailenin (anne/baba) bebegin cinsiyetine yonelik

beklentisi etkilemektedir.

Aragtirma sonucuna gore, bebegin cinsiyetini kiz, erkek ya da fark etmez
seklinde ifade eden annelerin, anne bebek baglanma diizeyleri arasinda farklilik
olmadig1 sonucuna ulagilmistir. Buna karsilik, bebegin cinsiyetini fark etmez olarak
ifade eden annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu
sonucuna ulagilmistir. Ayn1 zamanda bebegin cinsiyetini kiz veya fark etmez olarak
ifade eden babalarin eslerinin dogum sonrasi depresyon diizeyinin daha yiiksek oldugu

saptanmuistir.

Kizrak (2019), dogum sonu donemde verilen ebelik bakiminin maternal
baglanmaya etkisini inceledigi calismada bebegin cinsiyeti degiskenleri bakimindan

farklilik meydana gelmedigi sonucuna ulagmustir.
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Karabulut (2019), dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdigi calismada bebegin cinsiyetinin anne bebek baglanmasi ve depresyon

tizerinde etkili olmadig1 sonucuna ulasilmistir.

Cetin Avci (2019) dogum seklinin maternal baglanma {izerindeki etkisini
inceledigi arastirmada ¢ocugun cinsiyetinin baglanma iizerinde etkisinin olmadigi

sonucuna ulasilmistir.

Alanyazinda ve ¢alismada benzer sonuglara ulasilmasinin sebebi, eskiye kiyasla
aile bireylerinin genel olarak egitim seviyelerinin artmasi, teknolojik gelismeler
sayesinde dogru bilgiye kolay ulasilabilirlik ve en 6nemlisi kiz/erkek cinsiyet ayriminin

ortadan kalkmasindan kaynaklandigi diisiniilmektedir.

Arastirmada bebegin cinsiyetini fark etmez seklinde ifade eden annelerde
depresyon diizeyi yiliksek bulunmustur. Ayni sekilde cinsiyeti kiz veya fark etmez
olarak ifade eden babalarin eslerinin de dogum sonrasi depresyon diizeyleri yiiksek
bulunmustur. Bu durumlar ailenin yasadigi bolgenin 6zelligi, toplum ve c¢evre
tarafindan durumun nasil algilandigi, daha 6nceden edinilen ¢ocuklarin kiz olmasi ve
erkek ¢ocuga sahip olma istegi ile agiklanabilir. Ayrica Tiirk toplumunun eskiden gelen
ataerkil 6zelliklerinden yola ¢ikilarak erkek ¢ocugun soyun devami olarak diistiniilmesi
ve bu durumun kadin iizerinde baski yaratmasi gibi degiskenler depresyon duzeyinin

artmasina neden olabilir.

H.8: Neonatal donemde anne bebek baglanmasmi ve dogum sonrasi

depresyon diizeyini annenin bebegini ilk emzirme zamani etkilemektedir.

Calismaya katilan annelerin bebegini dogum sonrasi ilk emzirme zamani
gruplarinda anne bebek baglanma puanlari arasinda, bebegini dogum sonrasi hemen
emziren anne grubunda diger ilk emzirme zamani gruplarina gére anne bebek baglanma
diizeyleri daha yiiksektir. Buna karsilik annelerin bebeklerini dogum sonrasi ilk
emzirme zamani 1-2 saat olan grupta diger zaman gruplarina goére dogum sonrasi

depresyon diizeyleri daha diisiiktiir.

Sen (2007), anne bebek baglanmasini inceledigi arastirmada dogum sonrasi

hemen emzirmenin baglanmay1 olumlu etkiledigini ifade etmistir.

Cetin Avcr (2019), dogum seklinin maternal baglanma iizerindeki etkisini
inceledigi arastirmada, dogum sonrasi ilk emzirme zamaninin baglanma tizerinde etkili

oldugu, hemen emzirmenin baglanmay1 artirdig: belirtilmistir.
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Cankaya, Yilmaz, Can ve Kodaz (2017), postpartum depresyonun maternal
baglanma iizerine etkisini inceledigi arastirmada, dogumdan hemen sonra annenin

bebegini emzirmesinin baglanmay1 olumlu yonde etkiledigi sonucuna ulagsmisladir.

Alanyazinda ve arastirmada annenin bebegini dogumdan hemen sonra
emzinmesinin baglanmay1 olumlu ydnde etkilemesinin sebebi, bebegin anne ile ten
temast kurmasit ve annenin iggiidiisel olarak bebegini sahiplenmesi ona sevgiyle

yaklasmasi ile agiklanabilir.

Arastirmada dogumdan 1-2 saat sonra bebegini emziren annelerin, hemen veya
3-4 saat sonra emziren annelere gore dogum sonrasi depresyon diizeyinin diisiik
cikmasi, dogum olayin zor gegmesi ve annenin biraz rahatladiktan sonra (kisisel
hijyenin saglanmasi, dogum odasina ge¢cmesi, agrilarinin biraz daha etkisinin azalmasi)
emzirmeyi gergeklestirmek istemesi ile agiklanabilir. Ayni sekilde anne, aradan 3-4 saat
geemesine ragmen bebegini emziremedigi takdirde bebegin a¢ kalacagini ve annelik

konusunda yetersiz oldugunu diisiinerek dogum sonrasi depresyon yasayabilir.

H.9: Neonatal donemde anne bebek baglanmasimi ve dogum sonrasi

depresyon diizeyini annenin dogum sekli (normal/sezaryen) etkilemektedir.

Arastirma sonucuna gore, bebegin dogum seklinin normal ya da sezaryen olmasi
anne bebek baglanmasi iizerinde anlamli farklilik gostermemektedir. Buna karsilik
sezeryan ile dogum yapan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerinin daha yiiksek

oldugu saptanmustir.

Kizrak (2019), dogum sonu donemde verilen ebelik bakiminin maternal
baglanmaya etkisini inceledigi ¢alismada dogum sekli degiskeninin anlamli farklilik

olusturmadi@ini saptamistir.

Hergiiner, Cicek, Annagir ve Ors (2014), dogum seklinin dogum sonrasi
depresyon, algilanan sosyal destek ve maternal baglanma ile iligkisini inceledikleri
arastirmada dogum seklinin anne bebek baglanma {izerinde farklilik meydana

getirmedigi sonucuna ulagsmislardir.

Herek (2018), yenidogan yogunbakimda kanguru bakimi uygulanan annelerin
anne-bebek baglanmasi ve depresyon diizeylerini inceledigi aragtirmada, dogum sekli
sezaryen olan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerininin daha yiiksek oldugu

sonucuna ulagmustir.
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Karabulut (2019), dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdig1 ¢aligmada sezaryen dogumun dogum korkusu tizerinde etkili oldugunu tespit

etmistir.

Cetin Avcr (2019), dogum seklinin maternal baglanma {tizerindeki etkisini
inceledigi arastirmada normal dogum yapan annelerin anne bebek baglanma diizeyleri

uzerinde olumlu etki meydana getirdigi sonucuna ulagmustir.

Alanyazinda ve arastirmada dogum seklinin anne bebek baglanmasinda anlamli
farklilik yaratmamasinin sebebi baglanma puanlariin oldukga yiiksek ¢ikmasi, rahat bir
gebelik donemi ve dogum siireci yasanmasi ile agiklanabilir. Ayrica sezaryen dogum
yapan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeyinin yiiksek ¢ikmasi ise, annenin
yasayacagi cerrahi miidaheleden korkarak bebegi ile birlesme duygusunu ikinci plana
atmasi, anestezi etkisinde uzun siire kalmasi, kisisel hijyen konusunda sikint1 yasamasi,
ameliyat sonrasi agri ve acilarinin devam ediyor olmasi ve bebegi ile hemen bag

kuramayacak olma endisesinden kaynaklandigi diigiiniilmektedir.

H.10: Neonatal donemde anne bebek baglanmasim ve annenin dogum

sonrasi depresyon diizeyini bebegin dogum kilosu etkilemektedir.

Arastirmaya gore, bebegin dogum kilolarinin, anne bebek baglanma diizeyi ve

dogum sonrasi depresyon diizeyi iizerinde etkili olmadigi sonucuna ulasilmistir.

Milgrom, Gemmill, Bilstza, Hayes, Barnett ve Brooks (2008), dogum sonrasi
risk faktorlerini inceledikleri aragtirmada, bebegin saglik probleminin bulunmasinin
baglanma diizeylerini etkilemedigi ancak depresyon {lizerinde artirici etki meydana
getirdigi belirtilmistir.

Karabulut (2019), dogum korkusunun anne bebek baglanmasina etkisini
arastirdig1 calismada kilosu fazla olan ¢ocuga sahip olan annelerin sezaryen dogum

yapma tercihleri iizerinde etkili oldugu belirtilmistir.

Arastirmada bebegin dogum kilolarinin anne bebek baglanmasi ve dogum
sonras1 depresyon diizeyi tizerinde etkili olmamasinin sebebi genel olarak 300 annenin

bebeginin normal dogum kilosu ile diinyaya gelmis olmasindan kaynaklanabilir.
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H.11: Neonatal donemde anne bebek baglanmasi ve dogum sonrasi

depresyon diizeyi arasinda iliski bulunmaktadir.

Arastirmaya gore, Anne-Bebek Baglanma Olgegi ve Edinburgh Dogum Sonrasi

Depresyon Olceginin sonuglari arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir.

Hergiiner, Cicek, Annagir ve Ors (2014), dogum seklinin dogum sonrasi
depresyon, algilanan sosyal destek ve maternal baglanma ile iligkisini inceledikleri
arastirmada depresyon ile anne bebek baglanmasi arasida negatif yonlii anlamli iliskinin

meydana geldigi sonucuna ulasmislardir.

Herek (2018), yenidogan yogunbakimda kanguru bakimi uygulanan annelerin
anne-bebek baglanmasi ve depresyon diizeylerini inceledigi arastirmada, baglanma
diizeyleri ile depresyon arasinda negatif yonlii iliskinin oldugu, baglanma diizeyi

yiikseldik¢e depresyon diizeyinin azaldigi belirtilmistir.

Cankaya, Yilmaz, Can ve Kodaz (2017), depresyonun maternal baglanma
tizerindeki etkisini arastirdig1 calismada, baglanma ile depresyon arasinda negatif iliski

meydana geldigi sonucuna ulagilmistir.

Alanyazinda ve arastirmada farkli sonuglar ortaya ¢ikmistir. Bu durumun sebebi,
arastirmalarin yapildig1 bolgelerin ve arastirmaya dahil edilen annelerin kriterlerinin ve
sayilarmin farkli olmasiyla agiklanabilir. Ayni zamanda bu ¢alismada 0-28 gunlik
bebegi olan annelerin ¢alismaya dahil edilmis olmasi ve annelerin bircogunun formu
dogum yaptig1 giin doldurmus olmasi sonucu etkilemis olabilir. Ayrica c¢aligmada
baglanma puanlarimin yiiksek olmasi, annelik arzusu ve annelerin genel olarak

bebeklerine kars1 olumlu tutum sergilemelerinden kaynaklanabilir.
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6. SONUC ve ONERILER

6.1. Sonuclar

Bu aragtirmada 0-28 gunlik bebekleri olan annelerin baglanma diizeyleri ve

dogum sonu depresyon diizeyleri arasindaki iligki ortaya ¢ikarilmaya c¢alisilmistir. Bu

amac dogrultusunda arastirma bulgularindan hareketle asagidaki sonuglara ulasilmstir;

v

Annelerin yas degiskenine gore anne bebek baglanma puanlar1 arasinda farklilik
meydana gelmemistir.

Arastirmaya katilan 41 yas ve lizeri annelerin, 30 yas ve alt1 olan ve 31-40 yas
gruplarina gore depresyon diizeyleri daha diisiiktiir.

Anne egitim diizeyi, anne bebek baglanma diizeyleri ve dogum sonrasi
depresyon duzeylerini etkilememektedir.

Aile tiplerine gore karsilastirildiginda, ailenin ¢ekirdek ya da genis aile olmasi
anne bebek baglanmasi ve anne depresyon diizeyi iizerinde etkili olmadigi
sonucuna ulasilmistir.

Annelerin gebelik siiresince ev isleri ya da duygusal destek olarak eslerinden
yardim alip almama durumlari, anne bebek baglanma diizeyleri tzerinde etkili
degildir. Buna karsilik annelerin eslerinden ev isleri ya da duygusal destek almis
olmas1 durumu dogum sonrasindaki depresyon diizeyini azaltmaktadir.
Annelerin dogum olay: ile ilgili agrili, korku verici, stresli ve mutluluk verici
gibi tanimlamalari, anne bebek baglanma diizeyleri ilizerinde etkili degildir.
Buna karsilik annelerin yaptigi bu tanimlamalarda dogum olaymi stresli ve
korku verici olarak tanimlayan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerinin,
agrili ve mutluluk verici olarak tanimlayan annelere gore daha yiiksek oldugu
sonucuna ulagilmistir.

Bebegin dogum seklinin normal ya da sezaryen ile olmasi durumlari arasinda
anne bebek baglanma diizeyi ve dogum sonrasi depresyon diizeyleri farklilik
gostermemektedir. Buna karsilik sezeryan ile dogum yapan annelerin dogum
sonrasi depresyon diizeyleri daha yiiksektir.

Bebegin dogum kilolarinin, anne bebek baglanma diizeyleri ve dogum sonrasi

depresyon diizeyi iizerinde etkili olmadig1 sonucuna ulasilmistir.
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v Dogum sonrasi bebegin saglik sorununun olup olmamasi incelendiginde, saglik
sorunu olmayan bebeklere sahip annelerin anne bebek baglanma diizeylerinin
daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir.

v' Dogum sonrasi bebegin saglik sorununun olup olmamasi, dogum sonrasi
depresyon duzeyleri tizerinde etkili olmamustir.

v Bebegin cinsiyetinin kiz, erkek ya da fark etmez seklinde ifade eden annelerin
anne bebek baglanma diizeyleri arasinda farklilik olmadigi sonucuna
ulasilmstir.

v Bebegin cinsiyetinin kiz, erkek ya da fark etmez seklinde ifade eden anneler
arasinda, bebegin cinsiyetini fark etmez olarak ifade eden annelerin dogum
sonrast depresyon diizeylerinin daha yliksek oldugu sonucuna ulasilmistir.

v' Caligmaya katilan annelerin bebegini dogum sonrasi ilk emzirme zamani
gruplarinda anne bebek baglanma puanlari arasinda, bebegini dogum sonrasi
hemen emziren anne grubunda diger ilk emzirme zaman1 gruplarina gore anne
bebek baglanma diizeyleri daha yiiksektir. Buna karsilik annelerin bebeklerini
dogum sonrasi ilk emzirme zamani 1-2 saat olan grupta diger zaman gruplarina
gore dogum sonrasi depresyon diizeyleri daha diistiktiir.

v Anne-bebek baglanma 6lgegi ve Edinburgh dogum sonrasi depresyon 6lgeginin
sonuclar1 arasinda, anne bebek baglanma puani ile dogum sonrast depresyon

diizeyleri arasinda anlamli bir iliski bulunmamastir.
6.2. Oneriler
Arastirma sonuglar1 dogrultusunda asagidaki onerilere yer verilmistir;

v 41 yag ve lzeri annelerin dogum sonrasi depresyon diizeyleri daha diisiik
¢ikmistir. Bu durumun nedenlerinin ortaya ¢ikarilmasina iligskin farkli ¢alismalar
yapilabilir. Ayrica daha diisiik yas grubunda olan annelerin dogum sonrasi
depresyon diizeylerinin azaltilmasi amaciyla, dogum sirasi ve sonrasinda
annelere danismanlik faaliyetleri yapilabilir.

v" Gebelik siiresince ev igleri ya da duygusal destek agisindan eglerinden yardim
alan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeyleri daha diisiik ¢ikmistir. Bu
sonu¢ dogrultusunda dogum sonrasi1 depresyon diizeylerinin dnlenebilmesi ve
azaltilabilmesi amaciyla es desteginin, annelere sunulmasi konusunda

bilgilendirmeler ve ¢alismalar gergeklestirilmelidir.
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v Dogum olayini stresli ve korku verici olarak ifade eden annelerin dogum sonrasi
depresyon diizeylerinin daha yliksek oldugu bulunmustur. Dolayisiyla annelerin
dogum ile ilgili stres ve korku ifade eden algilarmin degistirilmesi, dogum
sonras1 depresyon diizeylerini azaltabilir.

v Bebegin cinsiyeti ile ilgili erkek ya da kiz olmas1 noktasinda 6zel bir beklentisi
olmayan annelerin dogum sonrasi depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Bu farkliligin nedeni olarak cinsiyet disinda gesitli faktorlerin etkili
olabilecegi diisiiniilmektedir.

v" Dogum sonrasinda bebegi ilk emzirme zamani olarak, bebegini hemen emziren
annelerin, anne bebek baglanma diizeylerinin daha yliksek oldugu goriilmiistiir.
Bu bakimdan anne bebek baglama diizeylerinin daha yiiksek olmasi i¢in, dogum
sonrast emzirmenin hemen yapilmasi 6nerilebilir.

v' Dogum sonrasi emzirme zamani 3-4 saat olan annelerin, dogum sonrasi
depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu goriilmistiir. Bu bakimda annelerin
dogum sonrasit depresyon diizeylerinin azaltilmasi i¢in emzirme zamaninin
dogumun hemen sonrasinda yapilmasi tavsiye edilebilir.

v' Anne bebek baglanmasi ile ilgili dogum sonrasi depresyon diizeylerinin
aragtirildigt bu calismaya ek olarak, kaygi diizeylerinin ya da 0&zgiiven
diizeylerinin arastirildig1 ¢aligmalar yapilabilir.

v" Annelerin bebek baglanma ve depresyon diizeyine iligkin sonuglar, hamilelik
stirecinin de etkili oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla hamile annelere dogum
oncesi ve dogum sirasinda depresyon ve kaygilar1 azaltict calismalar,
bilgilendirmeler yapilabilir.

v" Eslerin ve aile desteginin depresyon diizeyinde azaltici etkisi bulunmaktadir. Bu
nedenle gebelik siirecinde anne adaylar ile saglikli sosyal iliskilerin kurulmasi

Onem tasimaktadir.

Arastirmanin  konusu ile ilgili benzer ¢alismalarin farkli 6rneklemlerde

yapilmasi, ilgili literature katki saglayacaktir.
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EKLER

EK-1: Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu (BGOF)

CALISMANIN ADI:

Neonatal Donemde Anne Bebek Baglanmasim Etkileyen Faktorlerin Bazi Degiskenler

Acisindan Incelenmesi

Asagida bilgileri yer almakta olan bir arastirma ¢alismasina katilmaniz istenmektedir. Calismaya katilip
katilmama karart tamamen size aittir. Katilmak isteyip istemediginize karar vermeden énce arastirmanin
neden yapildigini, bilgilerinizin nasil kullanilacagini, ¢calismanin neleri icerdigini, olasi yararlari ve
risklerini ya da rahatsizlik verebilecek yonlerini anlamaniz onemlidir. Liitfen asagidaki bilgileri
dikkatlice okumak i¢in zaman ayirimiz. Eger ¢alismaya katilma karart verirseniz Bilgilendirilmis Goniillii
Olur Formu’nu imzalaymiz. Calismadan herhangi bir zamanda ayrilmakta ozgiirsiiniiz. Calismaya
katildiginiz igin size herhangi bir 6deme yapilmayacak ya da sizden herhangi bir maddi katki/malzeme

katkist istenmeyecektir.

CALISMANIN KONUSU VE AMACT :

Bu c¢alisma 0-28 giinliik bebegi olan annelerin bebeklerine olan baglanma diizeylerini cesitli dagiskenler

acisindan inceleyerek bilime katki saglamay1 amaclamaktadir.

CALISMAYA KATILMAMIN OLASI YARARLARI NELERDIR?

Calismaya katilirsaniz, bilimsel bir ¢aligmanin pargasi olacaksiniz. Calismanin sonuglari ile ilgili bilgi

alabilir; bebeginizle aranizda kurdugunuz baglanma stilleri hakkindadetayl bilgiye sahip olabilirsiniz.

KiSiSEL BILGILERIM NASIL KULLANILACAK?

Bu calismada, kisisel bilgilerinize ihtiya¢ duyulmamaktadir.

SORU VE PROBLEMLER iCiN BASVURULACAK KiSiLER :

1.

Calhismaya Katilma Onay1

Yukaridaki bilgileri ilgili arastirmaci ile ayrintili olarak tartistim ve kendisi biitiin sorularimi cevapladi. Bu
bilgilendirilmis olur belgesini okudum ve anladim. Bu arastirmaya katilmay1 kabul ediyor ve bu onay belgesini kendi
hiir irademle imzaliyorum. Bu onay, ilgili hi¢bir kanun ve yonetmeligi gegersiz kilmaz. Arastirmaci, saklamam igin

bu belgenin bir kopyasini ¢aligma sirasinda dikkat edecegim noktalari da icerecek sekilde bana teslim etmistir.

Goéniillii Adi Soyadi: Tarih ve Imza:

Telefon:
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EK-2: Tibbi Arastirmalar Etik Kurul izin Belgesi

Luskudar.edu.t

Altunizade Mahallesi Haluk Tiirksoy Sokak No:14 34662 Uskiidar/ISTANBUL
T:0216 400 22 22 F: 0216 474 12 56 bilgi@uskudar.edu.tr

T.C
~_ USKUDAR UNIVERSITESI
GIRISIMSEL OLMAYAN ARASTIRMALAR
ETIK KURULU BASKANLIGI
SAYI: 61351342-/2019-373 26/08/2019

Saym Prof.Dr. Nilgiin SARP
(Bayram DELES)

Uskiidar Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulunun 26/08/2019
tarihinde yapilan 08 No.lu toplantisinda “Neonatal Donemde Anne-Bebek Baglanmasmi
Etkileyen Faktorlerin Bazi Degiskenler Acisindan incelenmesi” adli arastirma projenizin
etik agidan uygun olduguna karar verilmistir.

Bilgilerinize rica ederim.

Dog. Dr. Cumhur TAS
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik
Kurulu Baskan
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EK-3: Bayburt il Saghk Miidiirliigii Arastirma Izni




EK-4: Anne Bebek Tamitic1 Bilgi Formu

ANNE-BEBEK TANITICI BiLGi FORMU

Sayin katilimet,

Bu anket, “Neonatal Donemde Anne-Bebek Baglanmasini Etkileyen Faktorlerin
Bazi Degiskenler Acisindan Incelenmesi” konulu tez ¢alismasi igin hazirlanmistir.
Calismanin giivenirligi agisindan sorularin eksiksiz olarak cevaplanmasi biiyiilk 6nem
tasimaktadir. Akademik amagcla yiiriitiilen bu ¢alismanin anketine verilen cevaplarin
gizliligi tarafimizca 6nemsenmektedir.

Katilimimiz i¢in tesekkir ederiz.

A. Anneye Ait Tamitic1 Ozelikler

1) Kag yasindasiniz? ............cocoeiiiiiiiiininnnn.

2) Egitim diizeyiniz nedir?

Okuryazar degil

Okuryazar

[lkokul mezunu

Ortaokul mezunu

Lise ve dengi okul mezunu
Yiksek okul-Fakiilte mezunu

O O O O O O

3) Sizce ailenizin gelir durumu nasildir?

o lyi
Orta
o Kotu

O

4) Aile tipiniz nedir?

o Genis aile
o Cekirdek aile
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B. Dogurganhga lliskin Bilgiler

6) Kag kez gebe kaldiniz?
1

2

3

4

Sve

O O O O O

7) Diisiik yaptiniz mi?
Evet
Hayir( 10. Soruya geciniz)

o O

8) Kag kez diistik yaptiniz?
1

2

3

4

Svet

O O O O O

9) Kag canlt dogum yaptiniz?
1

2

3

4

Sve

O O O O O

10) Gebeliginiz sirasinda esinizden duygusal veya ev isleri ile ilgili destek
aldiniz m1?
o Evet
o Hayrr

11) Dogum olayin1 nasil bir olay olarak tanimliyorsunuz?
Agrili

Korku verici

Stresli

Mutluluk verici

0O O O O O

12) Dogum sekliniz nedir?
Normal dogum
Sezaryen dogum

o O
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(@)

O O O O

C. Bebege Ait Tamitic1 Ozellikler

13) Bebeginizin fiziksel o6zellikleri

14) Bebeginizin cinsiyeti
Kiz
Erkek

15) Bebeginizin saglik sorunu var mi?
Evet ( Saglik sorununu yaziniz.) ...........ccooiiiiiiiiiiiiiiiii e,
Hayir

16) Bebeginizin cinsiyetinin ne olmasini istiyordunuz?
Kiz

Erkek

Fark etmez

17) Esiniz bebeginizin cinsiyetinin ne olmasini istiyordu?
Kiz

Erkek

Fark etmez

18) Dogumdan sonra bebeginizi ilk ne zaman emzirdiniz?
Hemen

1-2 saat iginde

3-4 saat icinde

4 saat sonrasinda

Emzirmedim
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EK-5: Anne-Bebek Baglanma Olcegi (ABBO)

isim: Hastane Protokol Numarasi:

Bu sorular ilk birka¢ hafta iginde, ¢ocugunuza karsi duygulariniza iliskindir.
Bebekler dogduktan sonra, ilk haftalar icinde, annelerin bebeklerine karsi bazi
duygularmi tamimlayan bir takim ifadeler asagida liste edilmektedir. Liitfen, TLK
BIRKAC HAFTA boyunca nasil hissettiginizi en iyi tanimlayan sdzciigiin karsisindaki
kutuya bir tik () isareti koyunuz.

Cok Fazla Cok Biraz Hig

Sevgi dolu

Kizgin

Notr / hicbir sey
hissetmeme

Sevingli

Hoslanmama

Koruyucu

Hayal kirikhgi

Ofke

Bebegin dogum tarihi: Formun dolduruldugu tarih:

78




EK-6: Edinburgh Dogum Sonu Depresyon Ol¢egi

Yakin zamanlarda bebeginiz oldu. Sizin son hafta i¢indeki duygularinizi
o0grenmek istiyoruz. Boylelikle size daha iyi yardimci olacagimiza inantyoruz. Liitfen
yalnizca bugiin degil son 7 giin i¢inde kendinizi nasil hissettiginizi en iyi tanimlayan
ifadeyi isaretleyiniz.

Ornek: Kendimi mutlu hissediyorum.
() Evet, her zaman () Hayir, ¢ok sik degil
(X) Evet, cogu zaman () Hayir, hi¢ bir zaman

Bu, son hafta boyunca “Cogu zaman kendimi mutlu hissediyorum” anlamina
gelmektedir.
Liitfen asagidaki sorular1 6rnekte gosterildigi bicimde yanitlayiniz.

1.Gtilebiliyorum ve olaylarin komik tarafin1 gorebiliyorum.
( ) Her zaman oldugu kadar () Artik kesinlikle o kadar degil
() Artik pek o kadar degil () Artik hi¢ degil
2. Gelecege hevesle bakiyorum.
( ) Her zaman oldugu kadar () Her zamankinden kesinlikle daha az
( ) Her zamankinde biraz dahaaz ( ) Hemen hemen hig
3. Bir seyler koti gittiginde gereksiz yere kendimi sucluyorum.
( ) Evet, cogu zaman () Cok sik degil
( ) Evet, bazen () Hayir, hi¢ bir zaman
4. Nedensiz yere kendimi sikintili ya da endiseli hissediyorum.
() Hayir, hig bir zaman () Evet, bazen
() Cok seyrek () Evet, ¢cogu zaman
5. Iyi bir nedenim olmadig1 halde, korkuyor ya da panikliyorum.
( ) Evet, gogu zaman () Hayrr, ¢ok degil
() Evet, bazen () Hayir, hi¢ bir zaman
6. Her sey giderek sirtima ytikleniyor.
() Evet, ¢cogu zaman hi¢ basa ¢ikamiyorum
() Evet, bazen eskisi gibi basa ¢ikamiyorum
() Hayir, ¢cogu zaman oldukga 1yi basa ¢ikiyorum
() Hayir, her zamanki gibi basa ¢ikabiliyorum
7. Oylesine mutsuzum Ki uyumakta zorluk gekiyorum.
( ) Evet,coguzaman  ( ) Cok sik degil

() Evet, bazen () Hayir, hig bir zaman
8. Kendimi dzlntult ya da ¢okkin hissediyorum.

() Evet, ¢cogu zaman () Cok sik degil

( ) Evet, olduke¢a sik () Hayur, hig bir zaman
9. Oyle mutsuzum ki agliyorum.

() Evet, ¢cogu zaman () Cok seyrek

() Evet, oldukga sik () Hayuir, asla

10. Kendime zarar verme diisiincesinin aklima geldigi oldu.
( ) Evet, oldukga sik () Hemen hemen hig
( ) Bazen () Asla
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EK-7: Ozgecmis

Ad1 Soyadi

Dogum Yeri ve Tarihi
Yabanca Dili

Telefon

E-Posta

Egitim Durumu :
Lise

Lisans

Yuksek Lisans

is Tecriibesi

OZGECMIS

: Bayram DELES

: Kula/01.01.1989
. Ingilizce / 72.50

: 05533886737

: deleshayram@gmail.com

: {zzettin Calislar Lisesi - Usak

: Avrasya Universitesi Cocuk Gelisimi

: Usak Universitesi Sosyal Bilgiler Ogretmenligi
: Anadolu Universitesi Sosyoloji

: Istanbul Universitesi Cografya

: Uskiidar Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Cocuk Gelisimi

Anabilim Dali

: Emniyet Genel Mudiirliigii

Polis Memuru 2011 — Halen
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