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ARASTIRMA / Research Articles

Erken Lohusalik Doneminde Verilen Dogum Sonrasi
Depresyon Farkindalik Egitiminin Postpartum Depresyon

Uzerine Etkisi

The Effect Of Postpartum Depression Awareness Education Given
During The Early Postpartum Period On Postpartum Depression

Ayse CUVADAR', Rukiye KARABACAK’, Hayriye Selin KABAL®, Fatma Kiibra OZKAN*

(/4

Amag: Bu ¢alisma, erken lohusalik déneminde verilen dogum sonra-
st depresyon farkindalik egitiminin post-partum depresyon iizerine
etkisini belirlemek amaciyla yapimigtir.

Gereg ve Yontem: Kasim 2023 ile Haziran 2024 tarihleri arasinda
Karabiik Egitim ve Arastirma Hastanesinde dogum yapan 64 kadin,
on-test son-test él¢iimlii vaka kontrol tiirtindeki bu ¢aliymanin or-
neklemini olusturmustur. Calismanin verileri, Kisisel Bilgi Formu
ve Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon Olgegi kullanilarak top-
lanmustir:

Bulgular: Calismaya katilan kadinlarin yas ortalamasi 28,37+5,92
yildir. Egitim grubu ve kontrol grubunda yer alan kadinlarin son-
test puan ortalamalart karsilastirildiginda; egitim grubunda yer
alan kadmlarin Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon Olgegi puan
ortalamalart daha diisiiktiir ve aradaki fark istatistiksel olarak an-
lamidr:

Sonug: Dogum sonrast erken donemde verilen dogum sonrasi dep-
resyon farkindalik egitiminin, annelerde dogum sonrast depresyon
belirtilerini azaltmada etkili oldugu bulunmug olup, bu tiir egitim-
lerin rutin dogum sonrasi bakim hizmetlerine entegrasyonu oneril-
mektedir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, dogum sonu, egitim, ebe.

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the effect of postpartum
depression awareness education given in the early postpartum peri-
od on postpartum depression.

Material and Method: A sample of 64 women who gave birth at Ka-
rabiik Training and Research Hospital between November 2023 and
June 2024 formed the sample of this pre-test post-test observational
study. The data of the study were collected using a Personal Infor-
mation Form and the Edinburgh Postnatal Depression Scale.
Results: The average age of the women participating in the study
is 28.37+5.92 years. When the post-test score averages of the wo-
men in the education group and the control group are compared,
the Edinburgh Postnatal Depression Scale scores of the women in
the education group are lower, and the difference is statistically sig-
nificant.

Conclusion: It was found that awareness postpartum depression edu-
cation given in the early postpartum period is effective in reducing
postpartum depression symptoms in mothers, and the integration of
such education into routine postnatal care services is recommended.

Keywords: Depression, postpartum, education, midwife.

GIRIS

Post-partum-depresyon (PPD), dogumdan sonraki
bir yil i¢inde ortaya c¢ikan, psikotik olmayan
bir depresyon donemidir. PPD semptomlari

cesitlilik gosterir ve anksiyete, sucluluk, ruh hali
degisimleri, asir1 sinirlilik ve kisinin kendine
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ve ¢ocuklarina zarar verme diisiincelerini igerir
(1,2). Post-partum depresyon, &nlenmediginde
ebeveynlerin  davranis  ve  dislincelerini
etkileyerek aile sistemine ve cocuklarina zarar
verebilecek ¢ok 6nemli bir konudur (3).

PPD, genel olarak dogumdan sonraki ilk 4 ila
6 hafta icerisinde ortaya ¢ikar ve mevcut major
depresif bozukluk semptomlari olarak goriiliir (4).
Bu dénemde annenin ve bebegin bakim ihtiyaglar
artar. Anne, bebekle bag kurmayi1 reddedebilir,
bakim siireglerine ilgisiz kalabilir ve kendini
suclu hissedebilir. Yetersiz uyku, hormonal
degisiklikler, sosyal destek eksikligi ve yeni anne
olmanin getirdigi stres gibi bircok faktdr, post-
partum depresyonun ortaya cikmasina katkida
bulunabilir (4). PPD prevalansi, bozuklugun
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tanimina, lilkeye, kullanilan teshis araglarina,
tarama kriterlerine ve prevalansin belirlendigi
doneme bagli olarak biiyiik Ol¢lide degisiklik
gostermektedir (4). Gelismis iilkelerde prevalans
%1,9 ila %82,1 arasinda degismektedir; en diisiik
prevalans Almanya’da, en yliksek prevalans ise
Amerika Birlesik Devletleri’nde rapor edilmistir
(5). Diinya genelinde, kadinlarin %10 ila %15’ inin
dogum sonrasi1 donemde depresyon yasadigi
belirtilmistir (6). Tiirkiye’de 2024 yilinda yapilan
bir ¢calisgmada PPD goriilme siklig1 %47,5 olarak
bulunmustur (7).

Hastaegitimi, sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve
stirdiiriilmesi i¢in gerekli bilgi, tutum ve becerileri
kazandirmak amaciyla hastalarm davranislarm
etkileme siireci olarak tanimlanabilir (8).
Guniimiizde saglik bilimlerinde birgok alanda
yasanan gelismeler, sagligin gelistirilmesi, mevcut
iyilik halinin korunmasi, hastaliklarin 6nlenmesi,
kaybedilen sagligin geri kazanilmasi ve hastalik
yonetimi siireclerinde hasta ve yakinlarna verilen
egitimin 6nemini artirmistir. Ozellikle planl bir
sekilde verilen hasta egitimi, hastalarin kendi
bakim kararlarma aktif olarak katilmalarim
saglamak, saglik davraniglarmi iyilestirmek ve
yeniden hastaneye yatiglart 6nlemek agisindan
biiyiik bir neme sahiptir (9).

Bu baglamda, bu c¢alisma erken Ilohusalik
déneminde dogum sonrasi depresyon farkindalik

egitiminin  post-partum  depresyon  diizeyi
iizerindeki  etkilerini  belirlemek  amaciyla
yapilmistir.  Bu ¢alisma, dogum  sonrasi
depresyonun taninmasi ve yoOnetilmesi i¢in

gerekli bilgi ve becerileri annelere kazandirmayi1
hedeflemekte, boylece annelerin depresyon
belirtilerini azaltarak, genel saglik durumlarini ve
yasam kalitelerini iyilestirmeyi amaglamaktadir.

Gerec¢ ve Yontem

Arastirmanin Tipi: Bu aragtirma 6n-test son-test
Ol¢iimlii, vaka kontrol ¢alismasidir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi:
Aragtirmanin evrenini Karabiik ilinde dogum
yapan kadinlar olusturmaktadir. Arastirmanin
orneklemi,  G*Power  3.1.9.7  programi
kullanilarak hesaplanmistir. Hesaplamada iki

154

yonlii karama desenli varyans analizi igin orta
etki diizeyi (d=0.025) %5 hata pay1 (¢=0.05),
%095 gli¢ (1-p=0.95) alinarak, toplamda 54 olarak
hesaplanmistir (10). Deneysel calismalarda her
bir grubun en az 30’ar kisiden olusmas1 gerektigi
literatiir  bilgisi gbéz Oniline bulundurularak
orneklemin %20 fazlast hedeflenmis ve vaka
gurubu icin 32 ve kontrol grubu i¢in 32 olmak
iizere, toplam 64 kadin 6rnekleme alinmistir.

Calismaya dahil edilme kriterleri:

v 18 yas tizeri olmak
v Dogum sonu ilk 1 haftalik siirecte olmak
v T.C. vatandasi olmasi

Cahsmadan dislanma Kkriterleri:

v Arastirmaya katilmay1 kabul etmemek

v [letisim kurmaya herhangi bir engelinin
olmasi

v Tan1 konulmus herhangi bir psikiyatrik

rahatsizliginin olmasi

Arastirmanin yeri ve zamani: Bu calisma
Karabik ilinde, 25.11.2023- 15.06.2024 tarihleri
arasinda Karabiik Egitim Arastirma Hastanesinde
yeni dogum yapan kadinlar ile yiiriitilmiistiir.

Veri Toplama Araclari: Veriler, Kisisel Bilgi
Formu ve Edinburgh Dogum Sonrast Depresyon
Olgegi ile elde edildi.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan
hazirlanan formda kadinlarin sosyodemografik
ve obstetrik ozelliklerinin yer aldig1 17 adet soru
bulunmaktadir (2,7).

Edinburgh dogum sonrasi depresyon olcegi
(EDSDO): Cox ve Holden (1987) tarafindan
geligtirilen Olcek dogum sonrast donemde
depresyon yonilinden riski belirlemek ve
depresyon diizeyi ile siddetindeki degisiklikleri
O0lcmek amaciyla kullanilmaktadir. Kendini
degerlendirme o6lgegi olup, toplam 10 sorudan
olugmaktadir (11). Engindeniz ve ark. (1996)
tarafindan Tirkge gecerlilik ve giivenilirligi
yapilan 6l¢egin, tarama i¢in tan1 koymaya yonelik
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kesme puani 12/13 olarak hesaplanmistir (12).

Erken lohusalik doneminde verilen dogum
sonrasi depresyon farkindalik egitimi

Post-partum depresyonun tanimi ve semptomlari,
risk faktorleri, post-partum donemde goriilen
psikolojik  degisiklikler, yardim ve destek
kaynaklari, kendi bakimlarina oOncelik verme,
ebeveynlik-cocuk bakimi, emzirme danigmanligi
gibi konularin yer aldigi bir sunum seklinde
gergeklestirildi.  Egitim igeriginin olusturulma
sirecinde, alaninda uzman iki ebelik ve bir
kadin hastaliklart ve dogum uzmaninin goris
ve Onerileri alinmistir. Uzmanlardan biri, ebelik
alaninda profesoér unvanina sahipken, bir digeri
dogcent unvanina sahiptir. Bir digeri ise kadin
hastaliklart ve dogum alaninda dogent unvanina
sahiptir.

is Akis1

Adim 1: On test: Tiim kadinlara yiiz yiize “Kisisel
Bilgi Formu” ve “Edinburgh Dogum Sonrasi
Depresyon Olgegi” uygulandi.

Adim 2: Dogum sonu depresyon farkindalk
Egitimi: Egitim, egitim grubunda yer alan
kadmlara (Olgek puami 13 ve iizerinde olanlar)
dogum sonu ilk bir haftalik siire iginde
arastirmacilar tarafindan kadinlarin uygunluk
durumuna gore (Ev, Hastane) yiliz ylize ve
bireysel olarak verildi. Bu asamada kontrol
grubuna egitim verilmedi. Interaktif, soru-cevap
ve gosterim yontemleri kullanilarak 30-40 dakika
icinde verilen egitimde, post-partum depresyon
nedir?, riskleri nelerdir?, post-partum donemdeki
psikolojik  degisiklikler  nelerdir?, yardim
ve destek kaynaklar?, yenidogan bakimi ve
emzirmenin énemi anlatildi. Egitim sonrasi tiim
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kadinlara post-partum depresyon, riskleri, bebek
bakimi, emzirme konularinin yer aldig1 brostirler
verildi.

Adim 3: Son Test. Deney (n=32) ve Kontrol
(n=32) grubunda yer alan kadinlara 2 ay sonra
“Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olcegi”
uygulandi ve kontrol grubunda yer alan kadinlara
egitim verildi.

Etik ilkeler

Dahil edilme kriterlerini karsilayan kadinlarla
gorligiildii ve c¢alisma hakkinda bilgi verildi.
Katilimcilarabilgilendirilmis onam formu okundu,
katilimcilardan yazili onam alindi. Arastirmanin
etik kurul onay1 Karabiik Universitesi Girisimsel
Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu’ndan

08.11.2023  tarih ve E-77192459-050.99-
290339 numarasiyla almmistir. Calismanin
yapilabilmesi i¢in gerekli kurum izni alinmistir
(Say1: E-34771223-774.99-230034703, Tarih:
24.11.2023).

Verilerin Istatistiksel Analizi

Istatistiksel ~ analizler, SPSS 26.0  paket
programi1 kullanilarak yapildi. Bagimli ve
bagimsiz  degiskenler arasindaki iligkinin

degerlendirilmesinde veri tipine gore parametrik
ve non-parametrik testler kullanildi. Verilerin
normal dagilip dagilmadigini incelemek igin
Shapiro-Wilk testi kullanildi. Veriler ortalama,
standart sapma, say1 ve ylizde olarak 6zetlendi.
Kategorik degiskenlerin homojenligini test etmek
icin Pearson Chi-Square Test, Fisher’s Exact
Test ve Independent-Samples t Test kullanildi.
Ortalamalarin karsilastirtlmasinda Mann-Whitney
U ve Wilcoxon Signed Ranks testleri kullanildi.
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)

Uygunluk agisindan
degerlendirildi (n=70)

Harig tutuldu (n=6)
Kadinlar ikinci  gérusmeyi reddetti

(n=6)

l

Vaka grubuna atanan (n=32)
+ Egitimi alan (n=32)

| idem |

l

Kontrol grubuna atanan (n=32)
+ Kontrol grubuna alindi (n=32)

izlem
Vaka Grubu (n=32)
Kayip (n=0)

[ Analiz ]

l

izlem
Kontrol Grubu (n=32)
Kayip (n=0)

l

Analiz edildi (n=32)

l

Analiz edildi (n=32)

Sekil 1. Post - partum Depresyon Arastirmasi Is Akis Semasi, Karabiik-2024
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Bulgular

Tablo 1. Aragtirmada Vaka ve kontrol grubunda yer alan kadinlarin sosyo-demografik o6zellikleri,

Karabiik-2024

Degisken Vaka grubu Kontrol grubu Test Istatistigi
n (%) Ort (SS) n (%) Ort (SS) p

Yas 28,25+6,45 28,5045,45 t=-0,167"
p=0,868

Egitim durumu

[lkokul 2(6,3) 4 (12,5)

Ortaokul 6 (18,7) 4(12,5) X2=1,150%*

Lise 12 (37,5) 11 (34,4) p=0,765

Yiiksek okul ve iistii 12 (37,5) 13 (40,6)

Aile tipi

Cekirdek aile 26 (81,3) 29 (90,6) X*=0,474""

Genis aile 6 (18,7) 3(9.4) p=0,237

ikamet durumu

Koy 9(28,1) 309.4)

flge 13 (40,6) 13 (40,6) X?=4,385"

Kent 10 (31,3) 16 (50,0) p=0,112

Gelir durumu

Gelir gidere esit 21 (65,6) 22 (68,7)

Gelir giderden fazla 6 (18,8) - X2=7,690""

Gelir giderden az 5(15,6) 10 (31,3) p=0,021

Sigara kullanimi

Var 5(15,6) 4 (12,50) X?%=1,000""

Yok 27 (84,4) 28 p=0,500

Alkol kullanimi

Var - 13,1 X?=-1,000"""

Yok 32 (100,0) 31(96,9)) p=0,500

SS: Standard Sapma, * Independent-Samples t Test, ** Pearson Chi-Square, *** Fisher’s Exact Test

Tablo 2. Arastirmada Vaka ve Kontrol gruplarimin grup i¢i On-test, son-test puan ortalamalarinin
karsilastirilmasi, Karabiik-2024

Edinburgh dogum sonrasi depresyon dl¢egi

Vaka grubu Kontrol grubu
On-test Son-test Test istatistigi On-test Son-test Test istatistigi
Ort+SS Ort+SS P Ort+SS Ort+SS p
7=-4,280 7=-3,975
15,81+2,44 6,81+2,88 p <0,001° 14,96+2,10 11,50+3,57 p <0,001°

b: Wilcoxon Signed Ranks Test

Tablo 3. Arastirmada Vaka ve kontrol gruplarinin gruplar aras1 on-test, son-test sira ortalamalarinin
karsilastirilmasi, Karabiik-2024

Grup On test Test istatistigi Son test Test istatistigi
Mean-Rank p Mean-Rank p

Vaka grubu 36,06 7=-1,556 21,73 7=-4,643

Kontrol grubu 28,94 p=0,120 43,27 p<0,001

Z: Mann Whitney U test
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Vaka ve kontrol gruplarinda yer alan kadinlarin
tanitic1 6zellikleri incelendiginde gelir durumlar
arasinda anlamli fark oldugu gorildii (p=0,021),
diger tiim sosyodemografik degiskenler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu (p>0.05)
(Tablo 1).

Vaka ve kontrol grubunda yer alan kadinlarin 6n-
test son-test puan ortalamalari karsilastirildiginda
her iki grupta da istatistiksel olarak anlaml fark
oldugu goriildii (p<0,001).

Vaka grubu ve kontrol grubunun On-test sira
ortalamalart  karsilastirildiginda  aralarinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi. Son-
test sira ortalamalar karsilastirildiginda; egitim
grubunda yer alan kadinlarin Edinburgh Dogum
Sonrast Depresyon Olgegi sira ortalamalar daha
disiik bulundu ve aradaki farkin istatistiksel
olarak anlaml1 oldugu gorildi.

Tartisma

Depresif semptomlarla iligkili bakim
zorluklarimin, anne depresyonu ile ¢ocuk
sonuglart arasindaki iligkiyi aracilik etmede

onemli bir rol oynadigina dair iyi kanitlar vardir
(13,14,15,16). Omegin, dogum sonrasi depresyon,
emzirmeyi, bebeklerin uyku diizenlerini ve saglik
kontrollerine katilimi olumsuz etkileyebilir ve
bunlarin timii g¢ocuklarin sonraki biiylime ve
gelisimini olumsuz etkileyebilir (14,16). Post-
partum donemde yapilan arastirmalarda ebelerin/
hemsirelerin  post-partum donemde mevcut
problemlere yonelik verdikleri bakimin depresyon
oranlarint azalttigi bulunmustur (17,18). Bu
sebeple, post-partum donemde annelerin bakim
ihtiyaglart degerlendirilmeli, anne ve bebek
icin uygun ortamlar saglanmali, gereken bakim
ve destek sunularak annelik roliine uyumlar
kolaylastirilmalt ve post-partum depresyon
riski azaltilarak bu donemdeki sorunlarin
onlenmesine destek olunmalidir (18,19). Erken
lohusalik doneminde dogum sonrasi depresyon
farkindalik egitiminin post-partum depresyon
diizeyi  lzerindeki  etkilerini  belirlemeyi
amaglayan bu c¢alismada, egitim ve kontrol
grubundaki kadinlarin son-test puan ortalamalari
karsilagtirildiginda sonuclarimiz; egitim
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grubunda yer alan kadinlarin Edinburgh Dogum
Sonras1 Depresyon Olgegi puan ortalamalarinimn
kontrol grubuna kiyasla daha diisiik oldugunu ve
bu farkin istatistiksel olarak anlamli oldugunu
gostermistir.  Erken  lohusalik  doneminde
verilen farkindalik egitiminin depresyon riskini
azaltmada etkili oldugu bulunmustur. Toplum
cocuk sagligt hemsireleri tarafindan ytiriitiilen
ve bir cep telefonu uygulamasi araciligiyla
sunulan 4 aylik ¢cevrimigi grup bazli miidahalenin
etkinligini inceleyen bir calismada, bebekler
8 ve 12 aylik olduklarinda annelerin depresif
semptom seviyeleri ve ebeveynlik yeterlilikleri
degerlendirilmistir.  Sonuglar, miidahale ve
standart bakim gruplar1 arasmmda anlamli bir
fark olmadigini gostermistir. Ayrica, bebeklerin
dogumundan sonraki 4 hafta i¢inde bir g¢ocuk
hemsiresi tarafindan yapilan tek bir ev ziyaretinin
ardindan, bebekler 12 aylik oldugunda miidahale
ve standart bakim gruplar1 arasindaki anne-bebek
etkilesimlerinin gézlemlenen kalitesi arasinda da
bir fark bulunmamaistir (16). Bagka bir ¢aligmada,
gruplar arasinda fark olmamasma ragmen,
miidahale grubundaki annelerin miidahaleye aktif
sekilde katildiklari, uygulamaya diizenli olarak
giris yaptiklar1 ve 6nceki ¢evrimici miidahalelerde
bildirilenden daha sik yorum yaptiklan
belirtilmektedir (20). Hemsgireler tarafindan
bebek bakimi, emzirme ve giivenli uyku, dogum
sonrasi ruh hali ve dogumdan sonra kisisel bakimi
iceren dogum sonrast taburculuk egitiminin
degerlendirildigi bir calismada, egitimin etkin
olabilmesi icin daha fazla calismaya ihtiyag
duyuldugu sonucuna ulagilmistir (21). Cin’de
ilk kez dogum yapan gebe kadinlarin dogum
Oncesi stresi ve depresif semptomlarir iizerine
yapilan bir caligmada, dogum ig¢in psikolojik
hazirhgin  kaygiyr ve depresif semptomlar
azaltigr  bildirilmistir  (22).  Avustralya’da
yiiriitilen bir bagka yar1 deneysel calismada, 8
haftada verilen Mindfulness (farkindalik) Tabanl
Dogum egitiminin gebe kadinlarin depresyon
puanlarint azalttigr bildirilmistir (23). Primipar
gebe kadinlarda antenatal egitimin etkinliginin
degerlendirildigi baska bir ¢alisma bulgularinda,
dogum oOncesi egitim grubunda bulunanlarin
kontrol grubuna gore dogum korkusu, depresyon,
anksiyete ve stres semptomlarinin daha az
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oldugu ve dogum 06z yeterliliginin artmis oldugu
bulunmustur (24). Tel ve arkadaglar1 (2018)
tarafindan postpartum depresyon riski tasiyan
kadinlarla gergeklestirilen yar1 deneysel bir
calismada, planl egitimin ve ev ziyaretlerinin
etkileri incelenmistir. Caligma bulgularina gore,
planli egitimlerin ve ev ziyaretlerinin kadinlarin
yasam kalitesini artirmada ve post-partum
depresyon riskini azaltmada ©nemli bir rol
oynadigi belirlenmistir (25).

Bu g¢alismanin bir diger bulgusu da standart
bakim alan kontrol grubunda 2 ay sonra yapilan
Olctimlerde annelerin depresyon diizeyleri daha
disiik bulunmasi1 ve aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamli olmasidir. Literatiirde PPD standart
bakim grubundaki annelerde bazi alanlarda
iyilesmelerin oldugu, ancak bu iyilesmelerin ¢ok
kiiciik ve klinik 6neme sahip olmasi muhtemel
olmadigr belirtilmektedir (16). Gebelik ve
postpartum dénemde kadinlarla en sik karsilagan
saglik profesyonelleri arasinda yer alan ebelerin,
ozellikle birinci basamak saglik hizmetlerinde,
gebe ve lohusa izlemleri sirasinda post-partum
depresyonu g6z Onilinde bulundurmalar1 ve
tarama yapmalari, PPD’nin 6nlenmesi agisindan
kritik bir rol oynamaktadir (26). Post-partum
depresyonunu 6nlemek i¢in, ebeler ve hemsireler
annelere ve yakinlarina destek saglamali, sosyal
destek  sistemlerini  gliglendirmeli, mevcut
bakim ihtiyaglarini belirlemeli ve uygun bakimi
saglamalidir. Ayrica, egitim, danismanlik ve
bakim roliinii yerine getirmeli, anne ve esin
olumlu deneyim yasamasimi saglamali ve kriz
anlarinda etkin yonetim saglamalidir (27).

Arastirmanin giiclii ve zayif yonleri

Literatiirde = erken  lohusalik  ddneminde
postpartum depresyon farkindalik egitimi ile
ilgili calisma sayist olduk¢a azdir. Bu nedenle,
tartismanin kapsami sinirhdir. Ayrica, ¢alismay1
yalnizca bir hastanede gergeklestirdik, bu
nedenle bulgular genellestirilemez. Mevcut
caligmada bildirilen sonuglar yalnizca bu ¢aligma
alanindaki uygulamalar hakkinda bilgi vermek
icin kullanilabilir. Bu ¢alismanin bir diger
sinirlamast da randomize kontrollii bir ¢aligma
olmamasidir. Tiim bu sinirlamalara ragmen,
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aragtirmanin giiclii yonleri vardir. Bu, verilen
dogum sonrasi egitimin hem kabul edilebilir hem
de uygulanabilir sonuglar verdigi bir ¢alismadir.
Ayrica, ebe ve hemsgirelerin post-partum dénemde
annelere sagladigl bakim ve destegin depresyonu
Onlemede dnemli oldugunu ortaya koymaktadir.

Sonug¢

Egitim programlarinin  etkililigi, annelerin
psikososyal uyum siireclerine katkida bulunacak
ve uzun vadede hem anne hem de bebegin saglig1
iizerinde olumlu etkiler yaratacaktir. Bu nedenle,
dogum sonras1 donemde annelere saglanacak
egitim ve destek hizmetlerinin giiglendirilmesi,
post-partum  depresyonun  Onlenmesi  ve
yonetilmesinde kritik bir rol oynamaktadir.

Bu calisma, post-partum depresyon farkindalik
egitiminin Onemini vurgulamakta ve gelecekte
yapilacak kapsamli arastirmalara 11k tutmaktadir.

Tesekkiir: Arastirmacilar, ¢calismaya katilan tiim
kadinlara tesekkiir eder.
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