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OZET

Amag: Bu aragtirmanin amaci, COVID-19 pandemi déneminde normal dogum yapan kadinlar ve eslerinin
dogum deneyimlerinin belirlenmesidir.

Gere¢ ve Yontem: Fenomenolojik desenli niteliksel olarak yiiriitiilen bu ¢alismada COVID-19 pandemi
doneminde normal dogum yapan 10 kadin ve 9 es ile goriisiilmiistiir. Arastirma grubunun belirlenmesinde
amagli 6rneklem tiiriinden olan 6l¢iit 6rnekleme ve kartopu 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Aragtirma
grubuna katilim Olgiitii olarak pandemi doneminde katilimcinin kendisinin veya esinin normal dogum
yapmis olma kosulu esas alinmistir. Arastirmanin verileri Skype uygulamasi iizerinden ve yiiz yiize bireysel
derinlemesine goriisme yapilarak toplanmigtir. Goriigmelerde katilimci onayi ile video kaydi veya ses kaydi
almmustir. Arastirma verileri MaxQda 2022 nitel veri analiz programinda arastirmacilar tarafindan analiz
edilmistir. Arastirma verilerini raporlamak icin konsolide kriterler kilavuzu (COREQ) kontrol listesi
kullanilmastir.

Bulgular: Nitel verilerin analizi sonucunda; saglik profesyonelleri ile deneyim, COVID-19 pandemi
donemine yonelik alinan tedbirler, dogum ve dogum sonrasi duygular ve dogum siirecinde algilanan destek
olmak {izere dort ana tema ve on iki alt tema elde edilmistir.

Sonug¢: Arastirmanin sonucunda, pandemi doneminde dogum hizmetleri niteliklerinin kismen azaldigi
goriilmiistiir. Dogum hizmetlerinin niteligini azaltan en 6nemli faktdrlerin kigisel koruyucu ekipman
kullanimi, sosyal mesafenin korunmasi, ziyaret¢i kisitlamasi gibi bulasi 6nlemek i¢in alinan tedbirler
oldugu saptanmistir. Bu arastirmanin sonuglari, mevcut veya yasanabilecek halk sagligini etkileyen kriz
stireclerine iligkin ihtiyaglarin belirlenmesinde yol gosterici olabilecek niteliktedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Dogum, Kadinlar.

ABSTRACT

Obijective: The purpose of this research is to determine the birth experiences of women and their spouses
who gave birth normally during the COVID-19 pandemic period.

Methods: In this qualitative study with a phenomenological pattern, 10 women and 9 spouses who gave
birth normally during the COVID-19 pandemic period were interviewed. The criterion sampling method
and snowball sampling method, which are the purposeful sampling type, were used to determine the
research group. The criterion for participation in the research group was based on the condition that he or
his partner had a normal birth during the pandemic period. The data of the research were collected through
Skype application and face-to-face individual in-depth interviews. The interviews were video-recorded or
audio recorded. The research data were analyzed by the researchers in the MaxQda 2022 qualitative data
analysis program. In this study, the consolidated criteria guide (COREQ) checklist was used to report the
qualitative research.

Results: As a result of the analysis of qualitative data; Four main themes and twelve sub-themes were
obtained: experience with healthcare professionals, measures taken for the COVID-19 pandemic period,
birth and postpartum feelings, and perceived support during the birth process.

Conclusion: As a result of the research, it was seen that the quality of maternity services decreased partially
during the pandemic period. The most important factor reducing the quality of maternity services; There
have been measures taken to prevent transmission, such as the use of personal protective equipment,
protection of social distancing, and visitor restriction. The results of this research can be a guide in
determining the needs in current or potential public health crises.
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GIRIS

Diinyada her yil yaklagik olarak 140 milyon kadin dogum yapmaktadir (WHO, 2018). Dogum
stireglerinin ¢ogunda herhangi bir risk ile karsilagilmasa da, dogum siireci kadinlar ve bebekler icin
kritik 6nem tasimaktadir. Biyolojik, sosyal, cevresel ve Kkiiltiirel faktorlerden etkilenen dogum
deneyimleri kadinlarin biiyiik bir kism1 tarafindan 6nemli bir yasam olay1 olarak kabul edilmektedir
(Redshaw ve ark., 2019; Morell ve Martin, 2018). ‘Dogumla ilgili beklentiler, agr1 hissi, dogum
siirecinde yasanan komplikasyonlar, bilgi alma, iletisim, profesyonel bakim ve destek alma’ gibi
birgok faktor dogum deneyimini olumlu veya olumsuz olarak etkileyebilmektedir (Hildingsson, 2015).

SARS-CoV-2 adi verilen yeni bir korona viriisiin neden oldugu hastalik olarak tanimlanan
COVID-19 hastalik sebebiyle Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 11 Mart 2020°de pandemi ilan etmistir
(WHO, 2020a). COVID-19 salgi siirecinde, birgok iilkede bulasi azaltmak igin alinan 6nlemler
gebelik ve dogum siirecleri dahil olmak iizere saglik hizmetlerinin sunumunda degisiklige yol agmistir
(Altman ve ark., 2021). Pandemi déneminde gerek duyulmadik¢a hastane ortamina gidilmemesi
tavsiye edilmistir. Ancak pandemi, afet gibi acil durumlarda dogum hizmetleri ertelenemez hizmetler
oldugu icin kadinlar bu siire¢lerde nitelikli bakim almaya ve ebenin destegine ihtiya¢c duymaya devam
etmektedirler (Rocca-lhenacho ve Alonso, 2020; Thaels, 2020). COVID-19 pandemi dénemi dzellikle
gebelerin kendi sagliklar1 ve bebeklerini korumalart konusunda ek bir endise yaratmistir. Bu donemde
gebelerle ilgili yapilan calismalarda; kadinlar pandemi siirecinde dogum hakkinda diisiiniirken
korktuklarimi (Ravaldi ve ark., 2020), yalnizlik ve destek alamama duygusu hissetliklerini (Mortazavi
ve Ghardashi, 2021), COVID-19 bulas riskiyle ilgili korku ve endise yasadiklarini (Du ve ark., 2020;
Durankus ve Aksu, 2020) ifade etmislerdir. Buna ek olarak pandemi déneminde saglik profesyonelleri
ile kadinlar arasindaki iletisimde oldugu gibi bu problemler kadinlarin zorunlu randevularina
gitmelerini de olumsuz yonde etkilemis ve kadinlarin dogum Oncesi bakim hizmeti aldiklar
merkezleri degistirmelerine sebep olmustur (Sahin ve Kabake1, 2020).

Dogum aninda saglanan bakimin degisiklik gostermesi, dogumda destek saglayacak kisiye
yonelik kisitlamalar ve dogum siirecinin hizlandirilmasina yonelik yapilan uygulamalar pandemi
déneminde hastanede gerceklesen dogumlari olumsuz olarak etkilemistir (Rocca-lIhenacho ve Alonso,
2020). DSO, COVID-19 enfeksiyonu olsun veya olmasin, tiim kadinlarin pozitif bir dogum deneyimi
yasama hakkina sahip oldugunu vurgulamaktadir (WHO, 2020b). Pandemi déneminde gergeklestirilen
aragtirmalar; kadinlarin, dogum igin yetersiz destek aldiklarini gostermistir (Mollard ve Wittmaack,
2021; Boisvert ve ark., 2022). COVID-19 enfeksiyonuna bagl kisisel koruyucu ekipman kullanima,
sosyal izolasyon ve sosyal mesafe uygulamalari, gebelik ve dogum siirecinde kadinlarin sosyal destek
durumunu etkilemistir. Kadinlara dogum siirecinde destek olmayi sinirlayan 6nlemlerin dogum
deneyimine olumsuz etkileri olabilmektedir (Aksoy ve ark., 2021; Davis-Floyd ve ark., 2020).
Pandemi doneminde izlem ve miidahaleye ihtiya¢ duyulsa da, kadin merkezli bakim saglamak, iyi
iletisim kurmak ve duygusal destek saglamak her agidan ¢ok Onemlidir. Bu nedenle, pandemi
stirecinde dogum birimleriyle ilgili klinik protokollerin ve uygulamalarin, kadinlarin ve saglik
profesyonellerinin giivenligini saglamak, saglik hizmeti kaynaklarini daha iyi korumak igin
uyarlanmasi gerekmektedir (Reingold ve ark., 2020).

Ulusal ve uluslararasi literatiirde kadinlarin ve eslerinin dogum deneyimlerini degerlendiren
calismalar oldukea kisithdir. Ulkemizde COVID-19 pandemi doneminde yapilan arastirmalarin ¢ogu
gebelik deneyimleri ile ilgilidir (Sahin ve Kabakci, 2020; Aksoy ve ark., 2021; Durankus ve Aksu,
2020). Bu arastirma COVID-19 pandemi doneminde normal dogum yapan kadinlar ve eslerinin
dogum deneyimlerinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgular,
COVID-19 pandemi doéneminin dogum deneyimine etkilerini gdstermistir. Bulgularin mevcut veya
olasi halk saghg krizleri ile ilgili literatiire katki saglayacagi diisiiniilmektedir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi

Arastirma, COVID-19 pandemi doneminde normal dogum yapan kadinlarin ve eslerinin dogum
deneyimleri incelemek amaci ile yiiriitiilen fenomenolojik desenli niteliksel bir arastirmadir.
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Arastirmanin Yeri ve Zamani

Aragtirmanin verileri COVID-19 pandemi doéneminde normal dogum yapan kadinlar ve esleri ile
goriigiilerek Haziran 2021— Temmuz 2021 tarihleri arasinda toplanmigtir. Katilimcilar ile telefon
goriismesi yapilarak goriisme zamani planlanmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi (Katihmeilar)

Aragstirma grubunda, COVID-19 pandemi déneminde normal dogum deneyimi olan 10 kadin ve 9 es yer
almistir. Arastirma grubunun belirlenmesinde amagli 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Amach
orneklem yontemleri arasinda Olcilit ornekleme ve kartopu Ornekleme yontemi kullanilmistir.
Katilimcilardan 18’1 ile goriisiildiikten sonra veriler tekrarlamaya baslamis ve veri doygunluguna
ulasildig diislintilmiistiir. Veri doygunluguna ulasilip ulasilmadigini test etmek icin son bir katilimei ile
gorisiilerek toplamda 19 katilimer ile arastirmanin veri toplama siireci tamamlanmaistir.

Veri Toplama Yontemleri

Kadin ve erkek katilimcilarin belirlenebilmesi i¢in aragtirmacinin gérev yaptigi aile sagligi merkezinde
calisan hekimlere ve aile saglig1 elemanlarina danisilmis ve katilimci olabilecek kadinlar ve erkekler
icin Oneriler alinmistir. Katilimcilara ¢alismanin amaci ve yontemi anlatildiktan sonra aragtirmaya
katilmay1 kabul eden kadinlar ve esleri ile goriisiilmiistiir. ilk goriisme telefon ile gerceklestirilmis ve
uygun olduklar1 zaman belirlenerek goriismeler planlanmistir. Goriismeler Skype uygulamasi iizerinden
video konferans ve yliz yiize seklinde gergeklestirilmistir. Sessiz ortamlarda ger¢eklesen goriismelerin
kayit altina alinacagi bilgisi katilimcilara verilmis ve ses veya video kaydinin alinmasini kabul eden
katilimeilar ile gorlsiilmiistiir. Kayit altina alinan veriler aragtirmaci tarafindan yazili metin haline
getirilmistir. Bireysel derinlemesine goriigmelerin siiresi en az 18 dakika, en fazla 42 dakika slirmiistiir
(Ortalama goriisme siiresi 27 dakikadir).

Veri Toplama Gerecleri

Arastirma verileri yari-yapilandirilmis goriisme formu kullanilarak toplanmigtir. Verilerin toplandigi
gorlisme formunda; kadinlar ve eslerinin pandemi doneminde gebelik siireci ve dogum ile ilgili
diisiincelerine, dogum siirecinde ebeler ile iletisim deneyimlerine, algiladiklar1 destek deneyimlerine
yonelik sorular yer almigtir.

Veri Analizi ve Degerlendirme Teknikleri

Nitel ¢aligma verilerin analizi, verilerin belirlenmesi, kodlama siireci ve kodlarin bir araya getirilerek
temalastirilmasindan ve gorseller kullanilarak bulgular seklinde sunulmasindan olugsmaktadir (Creswell,
2018). Arastirmada ilk olarak elde edilen ses kayitlarinin desifresi yapilmistir. Yazili olan goriismeler
MAXQDA 2022 Pro paket programina aktarilmistir. Gorsel analiz araglarmin siklikla kullanildigi, bu
programa aktarilan veriler tiimevarimci bir yaklasgim benimsenerek kodlanmistir. Kodlama yapisi,
verilerin tekrarli olarak okunmasi yontemi ile olusturulmustur. Daha sonra elde edilen temalar sade bir
dil ile agiklanmistir. Bu caligmada elde edilen veriler tematik analiz ve iligkisel analiz stratejileri
kullanilarak analiz edilmistir. Tematik analiz ile katilimcilardan derinlemesine bulgular elde edilirken,
iligkisel analiz ile katilimc ifadelerinin igerigi ve iligkisi sistematik olarak incelenmistir (Bilgin, 2006;
Karatas, 2015). MaxQda ile nitel veri analizinde deneyimli arastirmacilar, bulgularin sunumunda cesitli
gorsel araglar kullanarak elde edilen bulgulari desteklemistir. Bu calismada niteliksel arastirmay1
raporlamak i¢in konsolide kriterler kilavuzu (COREQ) kontrol listesi kullanilmigtir (Tong ve ark.,
2007).

Tablo 1. Veri Analizi Kodlama Ornegi

Tema Alt Tema Ham Veri

CovID-19 Pandemi | Alinan Tedbirlerden | "Pandemi siirecinde oldugumuz igin hasta ziyaretleri

Donemine Yonelik | Duyulan Memnuniyet olmuyor. Bu bence anne ve bebegin kendi

Alinan Tedbirler kendilerine kalabilmelerini sagliyor. Bence COVID-
19 ’un artilarindan biri bu." (K3)
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Etik Aciklamalar

Arastirmanin etik izni Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Arastirmalar Etik Kurulu’ ndan alinmistir
(E.177109 Sayr: E-99166796-050.06.04-177109). Katilimcilara aragtirmanin amaci agiklanarak
arastirmaya katilimlart konusunda sozel onamlari alinmis ve elektronik ortamda kaydedilmistir.
Bireysel derinlemesine goériisme yapilan katilimcilara; goriismelerin kaydinin alinacagi bilgisi verilmis
ve istedikleri zaman goriismeyi sonlandirip, ¢alismadan ayrilabilecekleri belirtilmistir. Kayit altina
alman goriismelerin  kimseyle paylasilmayacagi, verileri degerlendirirken arastirma amach
kullanilacag, katilimcilarin kisisel bilgilerinin gizli tutulacagi ve herhangi bir raporda kullanilmayacagi
bilgisi verilmistir.

BULGULAR

Kadin katilimcilar K1’den K10’a, erkek katilimcilar El’den E9’a kadar kodlanmistir. Kadin
katilmcilarin ve erkek katilimcilarin bazi 6zellikleri Tablo 2’de gdsterilmistir. Arastirmanin veri
analizi sonucu; saglik profesyonelleri ile deneyim, COVID-19 pandemi donemine ydnelik alinan
tedbirler, dogum ve dogum sonrasi duygular ve dogum siirecinde algilanan destek olmak {izere dort
ana tema belirlenmistir. Temalar ve alt temalar Sekil 1°de gosterilmistir.

Tablo 2. Katihmcilarin Baz1 Ozellikleri ve Goriisme Siiresi

Katilimer* Yas Egitim Durumu Calisma Durumu Cocuk Goriisme
Sayisi Siiresi (dk)
K1 21 Lise Caligmiyor 1 20
K2 27 Yiiksek Lisans Caligmiyor 1 42
K3 29 Lisans Calismiyor 1 40
K4 28 Lisans Calismiyor 1 39
K5 29 Lisans Calisiyor 1 38
K6 30 Lise Caligmiyor 2 28
K7 29 Lise Caligmiyor 1 25
K8 27 Ilkokul Caligmiyor 3 25
K9 27 Ortaokul Calismiyor 2 25
K10 27 Lise Caligmiyor 2 28
El 26 Lisans Calisiyor 1 18
E2 30 Lisans Calisiyor 1 25
E3 30 Lisans Calisiyor 1 30
E4 29 Lisans Calisiyor 1 25
E5 34 Yiiksek Lisans Calisiyor 1 23
E6 28 Lise Calisiyor 2 25
E7 33 Ilkokul Calisiyor 1 28
E8 35 Ortaokul Calisiyor 2 25
E9 31 Lise Calisiyor 2 28

*Kadin (K), Erkek (E)

Tema 1: Saghk Profesyonelleri ile Deneyim
Katilimeilar tarafindan yogun olarak bahsedilen alt tema saglik profesyonellerinin bilgi vermesidir.
Katilimcilar saglik profesyonelleri tarafindan dogum siirecinde siirekli olarak bilgilendirildiklerini ve
ihtiyaclarinin karsilandigini belirtmislerdir. K7 ve E3 konu ile ilgili su ifadelerde bulunmustur:

“Dért bes kisi (saglk ¢alisanlary) basimdaydilar birisi benim tam basimdaydi.

Gobegimin yamnda iste ellerimle demirleri tutmami soyledi ve kendimi gogsiime

dogru kaldirip tkinmami séyledi. Hadi olacak! Devam et sakin birakma bebegin

nefes almaya bilir eger bwrakirsan gibi seyler soyleyerek siirekli beni

bilgilendirdiler. Cok iyiydi.” (K7)

“Ebeler bizim biitiin sorularumizi nazik bir sekilde cevapladilar. Sancimin nasil

olacagi, nasil nefes alinmasi gerektigi, nasil tkinmasi gerektigi, ne kadar siirenin

kaldigi ve sancilarn stklasmasi konusunda ¢ok bilgilendiricilerdi.” (E3)
Katilimeilar tarafindan ifade edilen diger alt tema alinan dogum bakimindan memnuniyettir.
Katilimcilar dogum bakimi esnasinda saglik profesyonelleri tarafindan saglanan bakimdan memnun
kaldiklarini, ilgi gordiiklerini ve olumlu davranislar ile karsilastiklarimi ifade etmislerdir. K6 kodlu
katilimecinin konu ile ilgili ifadesi soyledir:
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“Pilates topu onerdiler, yiiriiyiis yapmami sagladilar. Bu hareketleri ¢ok hosuma
gitti. Sancilarim ¢ok arttiginda yanima bir ebe geldi bana; ‘giizelim ¢ok az kaldi
bir iki dakika sonra bebegin diinyaya gelmek iizere’ dedi ve benim elimden tuttu.
Diger ebe kafami oksayarak beni ameliyathaneye gétiirdii.” (K6)

. \ N\ N\
1.Saghk 2.COVID-19 3.Dogum ve 4.Dogum
Profesyonelleri ile P.gnde(nl Dogum Sonrasi Siirecinde
Deneyim Dénemine Duygular Algilanan Destek
Yonelik Alinan J J
p - Tedbirler ) — —
Saghk
— Prof_esyonellerir_]in " Alman ) — Korku/Kaygi —  Eg Destegi
Bilgi Vermesi || Tedbirlerden
h g Duyulan e e
s ) Memnuniyet ) )
Alinan Dogum Yalniz
- P - = 57
Bakimindan Alinan e Ebe Destegi
hBmLAEE Tedbirler
& —— —_—
—  Karsisinda
( Sadidk ) Yasanan ( ) ( )
agi Zorluklar ivi
— Profesyonelleri ile — Dp.:drldem'y' —| Aile Destegi
oo iigiinmeme
1letisim
& J —_— —_—
Birebir Bakimda
Azalma

Sekil 1. Tema — Alt Tema Gosterimi

Katilimeilar tarafindan ifade edilen diger alt tema saglik profesyonelleri ile aralarindaki iletisimdir.
Katilmcilarin ¢ogu ifadelerinde saglik profesyonelleri ile olumlu bir iletisim yakaladiklarini
belirtirken bazi katilimeilar iletisimde zorluk yasadiklarim belirtmislerdir. Konu ile ilgili katilimcilarin
ifadesi soyledir:

“Saglik profesyonelleri iletisim olarak ¢ok iyiydi. Sancilarima dayanamadigim icin

cok fazla tepki gosterdim ama beni biiyiik bir sabirla karsiladilar.” (K4)

“Hastanede esimin dogum yaptigini elbiseleri istedikleri zaman 6grendik, o sekilde

bilgimiz oldu. Esim dogumhanedeyken her firsat buldugumda gizli sakli bir sekilde

yukartya ¢iktim.  Gidip de egimin  durumunu, dogum yapip yapmadigini

sordugumda iletisim kuramadik.” (E8)
Katilimcilar tarafindan ifade edilen son alt tema birebir bakimda azalmadir. Kadin katilimcilar
pandemi siirecinden dolayi saglik profesyonelleri tarafindan kendilerine verilen tibbi bakim desteginde
bir azalma yasadiklarini ifade etmislerdir. K3 kodlu katilimcinin ifadesi soyledir:

“Ebe bana direkt her agsamayr anlatmadi, ben ekstra sorarak cevabini aldim.

Sadece birkag defa ¢ok agrim oldugunu soyledigimde beni pilates topuna

oturtabilecegini soyledi. O sekilde de yénlendirmeler yapti ama tam anlamiyla

%100 bir destek hissedemedim.” (K3)

Tema 2: COVID-19 Pandemi Déonemine Yonelik Alinan Tedbirler
COVID-19 pandemi donemine yonelik alinan tedbirler temasinin iki alt temasi vardir. Birinci alt tema
katilimcilarin alinan tedbirler karsisinda duyduklart memnuniyeti kapsamaktadir. Katilimcilar bu alt
temaya yoOnelik ifadelerinde dogum yaptiklar1 hastanenin pandemi kosullarma uygunlugundan, saglik
personelinin alinan tedbirlere karsi dikkatinden duyduklart memnuniyeti dile getirmislerdir. Buna ek
olarak katilimcilar, ziyaret¢i kisitlamasinin esleriyle yalniz kalmalarina firsat saglamasindan ve bu
durumun daha konforlu bir dogum siireci yasamalaria sebep oldugundan memnun olduklarim dile
getirmiglerdir. K3 ve E9 konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

"Saglik personelleri her seferinde yeni eldiven ve yeni maske takarak diger

hastanin yanina gegiyorlardi. O beni olumlu yonde ¢ok etkiledi.” (E9)
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"Pandemi stirecinde oldugumuz icin hasta ziyaretleri olmuyor. Bu bence anne ve

bebegin kendi kendilerine kalabilmelerini saglyor. Bence COVID-19 'un

artilarindan biri bu." (K3)
Katilimcilar tarafindan ikinci olarak bahsedilen alt tema ise altnan tedbirler karsisinda yasanan
zorluktur. Katilimeilar bu alt tema ile ilgili ifadelerinde, saglik personelinin ilgisinin azalmasindan,
eslerin dogumhaneye alinmamasindan, yetersiz temizlik kosullarindan, dogum siirecinde kisisel
koruyucu ekipman kullaniminin zorlugundan bahsetmislerdir. Ayrica kadin katilimcilarin siklikla
vurguladig diger bir konu sosyal mesafe uygulamasinin saglik personelleri ile aralarindaki iletigimi
olumsuz etkilemesidir. K1 ve E1 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

"Cok sancili oldu dogumum... O aciyi yasarken pandemi donemi, maske beni en

¢cok darlayan sey oldu. O kadar acimin iginde bile o maskeyi ¢ikaramadim, rahat

rahat act bile cekemedim.” (K1)

"Pandemiden dolayi pek fazla ilgi gésteremediler (saglik personelleri). Seninle

konusuyorlar ama ¢ok uzaktan. Mesela 10 bilgi varken yarisimi veriyorlar gerisini

vermiyorlar. Bir an énce taburcu etmek istiyorilar, viriis oldugu i¢in.” (E1)

Tema 3: Dogum ve Dogum Sonrasi1 Duygular
Dogum ve dogum sonrasi duygular temasmnin ilk alt temas: ise korku/kaygidir. Bu alt temada
katilmcilar; enfekte olma korkusu, tbbi korku/kaygi ve doguma yetisememe korkulara yonelik
endiselerini siklikla dile getirmislerdir.
Katilimcilar hastanelerin viriisii bulastirma konusunda riskli yerler oldugunu belirtmistir. Bazi
katilimcilar gebelik ve dogum siirecinde kendilerine/eslerine veya bebege enfeksiyonun bulagma
ihtimalinden korku duyduklarini belirtmistir. K10 ve E5 kodlu katilimcilar konu ile ilgili su ifadelerde
bulunmustur:

"Kendinizi tuhaf hissediyorsunuz. Ciinkii ben ¢ok duydum dogumdan sonra test

yapilip covid olan bebekleri. Ne ben gegirdim ne de bebegim gegirdi. Cok sevindim

gercekten bunu anlatamam, bu duygu cok zor. Korkuyorsun bir yanda seviniyorsun

bir yanda." (K10)

"Pandeminin ilk asamalarinda insanlar c¢ok fazla korkuttular iste “cok

oldiiriiciidiir, 5 metreden bulasir” vesaire gibi. Oyle bir yaygara kopunca biz de

hastaneye gitmekten ¢ekiniyorduk." (E5)
Katilimcilarin bazilan ise tibbi korku/kaygi yasadiklarini belirtmislerdir. Kadin katilimeilarin bazilar
dogum aninda ve bebekleri i¢in gerekli olabilecek tibbi miidahaleler, dogum sekline yonelik
belirsizlikler sebebiyle korku/kaygi yasadiklarini ifade ederken bazi erkek katilimcilar ise eslerinin
dogum siirecinde COVID-19’dan kaynakli bir sorun yasama olasilig1 nedeni ile kaygi duyduklarim
belirtmisglerdir. K3 kodlu katilimc1 konu ile ilgili su ifade de bulunmustur:

"Ben normal dogum istiyordum. Bir ara patlama (COVID-19 vaka sayisinda artis)

oldu her yer kapandi, o zaman daha da fazla korktum. Acaba dogumda neler

yasarim? Eger yogun bakimlik olursa yer var midir? Yok mudur? gibi diisiinceler

agik¢ast beni daha fazla etkiledi, daha fazla korkuttu.” (K3)
Pandemi kosullarinda dogum basladiginda hastaneye yetisememe korkusuda dile getirilen diger bir
endise sebebidir. Katilimcilar ifadelerinde pandemi sebebiyle dogum igin hastaneye yatiglarin
miimkiin oldugunca ertelenmesi, sokaga ¢cikma yasaklar1 ve trafik yogunlugu gibi konular1 diisiinerek
doguma yetisememekten korktuklarini ifade etmislerdir. Bir katilimcinin ifadesi soyledir:

"Stirekli yasaklar vardi, evde dogurmaktan ¢ok korkuyordum gercekten. Zaten

doguma gittigim gecede yasak vardi. Nasil gittigimizi hala hatirlamiyorum. Dedim

yolumuzu keserler falan, doguma son anda yetistim. Cok siikiir boyle geldi, gecti."

(K8)
Bahsedilen ikinci alt tema yalniz hissetmedir. Pandemi nedeni ile ziyaretgi kisitlamasi, yakinlarinin
dogumhaneye alinmamasi yani sira ebelerin hizmet sunumlar1 sirasinda sosyal mesafeyi korumak
zorunda olmalar1 kadmlarin yalnizlik hissetmelerine neden olmustur. Bazi kadmlarin konu ile ilgili
ifadeleri soyledir:

"Dogum konusunda da kimsenin olmayacagi, ¢ok fazla yakimimi alamayacagim

beni etkiliyordu. Siirekli boyle yalnizlik hissi vardr bende, korkuyordum o yiizden

de." (K1)
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"Aglanmistim ben. Agladim bayagi bir acayip hissettim o sanciyla agriyla tek

basima. Birisini istiyorsunuz yammizda ama bu imkansiz bu yiizden

duygusallasmigtim.” (K7)
Bu temanin son alt temas1 ise pandemiyi diigiinmemedir. Katilimcilarin bazilar1 dogum siireci ve
bebeklerinin sagliklarina odaklandiklari igin pandemiyi ¢ok da fazla diistinmediklerini belirtmistir. E3
konu ile ilgili su ifade de bulunmustur:

"Dogum aminda hi¢ kimse pandemi oldugunu anlamiyor zaten. Ciinkii o anda

esimin ¢ektigi acilar, bebegin saghkl olup olmayacagi korkusu var. Cok bir sey

ifade etmedi pandemi o anda bana oyle sdyleyeyim.” (E3)

Tema 4: Dogum Siirecinde Algilanan Destek
Katilimeilar tarafindan yogun olarak bahsedilen alt tema es destegidir. Erkek katilimcilar eslerine
dogum sirast ve sonrasinda hem bakim konusunda hem de duygusal olarak destek olduklarim
belirtmislerdir. Ayrica erkek katilimcilar esleri dogumhanede iken siirekli olarak eslerinin durumunu
merak edip sorduklarimi ve dogum sirasinda eslerinin yaninda olamadiklar igin yeterince destek
olmadiklar1 belirtmislerdir. Ancak pandemi sebebiyle bu durumu normal karsiladiklarini ve saglik
personellerine hak verdiklerini de ifade etmislerdir. Kadin katilimeilar ise dogum siras1 ve sonrasinda
eslerinden bakim ve duygusal destek gordiiklerini ifade etmislerdir. E2 ve K3 kodlu katilimcilarin es
destegi ile ilgili ifadeleri soyledir:

"Tek olumsuz olarak gérdiigiim yén beni doguma almamalar: diyebilirim ama ona

da hak veriyorum pandemi siireci.” (E2)

"Esimden sadece elimi tutarak destek vermesini istedim ve o sekilde destek oldu.

Onun disinda ¢ok agrim oldugunda ebeyi gidip cagirmasini istedim, o iletigimi

sagladi. Konustugumda sorularima bile cevap veren birinin olmasi benim igin ¢ok

biiyiik bir avantajds, iyi ki yanimdaydi." (K3)
Katilimcilar tarafindan diger yogun olarak bahsedilen alt tema ebe destegidir. Kadin katilimcilar
travay ve dogum siirecinde ebelerden destek aldiklarini ve ebeleri ile olumlu bir iletisim kurduklarini
belirtmislerdir. Erkek katilimcilarin bazilart da benzer sekilde ebelerin eslerine destek olduklarini
diisiinmektedir. K3 ve E8 konu ile ilgili su ifade de bulunmustur:

"Ebe siirekli geldi yamimdaydi. A¢ilmaya bakti, sancilarimin sikligint sordu. Yalniz

degildim ve ebemden de ¢ok memnundum. Bence normal dogumda ebenin destegi

yadsinamaz." (K3)

"Ebeler gelip oda igerisinde esimin kontroliinii yapiyorlardi, bir istek ve arzusu

varsa ilgileniyorlardr ger¢ekten. Dogum siirecini hizlandirmak igin oda igerisinde

yiirtiyiis  yapmaswm  istediler, adim adim  yiiriiyiis  yapiyorduk.  Ebelerin

tecriibelerinden faydalanarak iyi bir dogum gerceklesti, bize ¢ok yardimci

oldular." (E8)
Katilimcilar tarafindan son olarak bahsedilen alt tema aile destegidir. Katilimcilarm bir kismi aile
destegi ile olumlu goriis bildirirken bir kism1 olumsuz goriis bildirmislerdir. Olumsuz goriis bildiren
katilimcilar pandemi nedeniyle ailelerinin dogum siirecine dahil olamadiklarin1 vurgulamislardir. E3
ve K4 kodlu katilimcilarn ifadeleri sdyledir:

"Keske pandemi olmasaydi da pandemi oncesi gibi heyecanli ve ailenin i¢ ice

oldugu bir dogum siireci yasasaydik. Ama mecbur bu sekilde de yasadik. Herkes

uzaktan uzaga.. Bir diisiinsenize dogum oluyor ama ne bir sarilma opiisme var.

Sevgi gosterisini bile uzaktan yapmak zorunda kaliyorsun.” (E3)

"Ablam dogum siirecimde sirtimi ovdu, sancilarim swrasinda yamimda oldu. Ben

ona saridim, acilarimi onunla paylastim. Orada yaminda bir yakimin olmasini

istiyorsun gidipte hemgsirelere sardamiyorsun, siginamiyorsun. O an benim

sigindigim limanmim ablamdi, manevi olarak bana ¢ok destegi oldu." (K4)
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TARTISMA

COVID-19 pandemi déneminde normal dogum yapan kadinlarin ve eslerinin dogum deneyimlerini
belirlemek amaciyla yapilan calismada ortaya c¢ikan bulgular literatiir dogrultusunda tartigilmugtir.
Gergeklestirilen goriismelerde katilimcilar, dogum deneyimleri ve bu siiregte saglik profesyonelleri ile
yasadiklar1 deneyimlerden soz etmislerdir. Pandemi siirecinde saglik profesyonellerinin sunduklari
dogum bakimi ve gosterdikleri destek katilimcilarin olumlu dogum deneyimi yasamasina katki
saglamistir. COVID-19 pandemi doneminde farkli iilkelerde yapilan ¢aligmalardaki katilimcilar da,
arastirma sonuglarimiza benzer sekilde bu siiregte aldiklar1 dogum bakimindan memnun kaldiklarin
ifade etmislerdir (Fumagalli ve ark., 2022; Panda, ve ark., 2021; Ajayi ve ark., 2021). Katilimcilar
COVID-19 pandemi donemine yonelik alinan tedbirler karsisinda yasadiklart zorluklari dile
getirmiglerdir. Pandemi kosullarinda dogum hizmetleri kapsaminda en ¢ok etkilenen alan saglik
personelleri ile dogum yapan kadinlar arasindaki iletisimin sinirlanmis olmasidir. Bu yetersiz iletisim
kadinlarin dogum memnuniyetini azaltirken ayni zamanda korku/kaygi duygularim arttiran bir unsur
olmustur (Sweet ve ark., 2021; Aydin ve ark., 2022). Bu donemde dogumda destek olacak kisiye
yonelik kisitlamalar, katilimcilarda dogum esnasinda eslerinin yaninda olamayacagi endisesine sebep
olmustur. COVID-19 pandemi ddneminde yapilan g¢aligmalar bu bulgulari destekler niteliktedir
(Atmuri ve ark., 2022; Nespoli ve ark., 2022; Panda ve ark., 2021; Aydin ve ark., 2022; Liu ve ark.,
2022; Karavadra ve ark., 2020). COVID-19'un yayilmasini azaltmak ve kadinlari, bebekleri ve saglik
personelini korumak i¢in uygulanan kisith ziyaret kurallari dogumun esler ve aile iginde coskuyla
yasanip paylagilmasini olumsuz olarak etkilemistir. Belgika’da yapilan bir arastirmada katilimcilar,
aileleri ve arkadaslariyla yiiz ylize etkilesimleri 6zlediklerini ve kendileri igin biiyiilii olan dogum
anlarimi aileleriyle uzaktan paylasmanin zor oldugunu dile getirmislerdir (Vermeulen ve ark., 2022).
Ingiltere’de yapilan bir arastirmada da; katihimcilarmm g¢ogu, aile ve arkadaslarinin hastanede
bulunamama durumundan destek eksikligi olarak bahsetmislerdir (Breman ve ark., 2021).
Katilimcilarin zorluk olarak ifade ettikleri bir diger goriis, dogum eylemi sirasinda basta maske olmak
iizere kisisel koruyucu ekipman kullanilmasi ve sosyal mesafenin korunmasidir. Ghildner ve Thayer
(2021) tarafindan yapilan bir ¢alismada kadinlarm 13" aktif dogum sirasinda maske takmaya
zorlanmak gibi kisitlayic1 hastane politikalarindan endise duyduklarini belirtmiglerdir (Ghildner ve
Thayer, 2021). Buna ek olarak dogum esnasinda ebelerin de bu tedbirleri uygulamalari, ebeler ile
gebeler arasinda goz temasmin ve yakinligin kurulmasini, duygusal destegin saglanmasini ve ebe
desteginin temeli olan kadinla birlikte olma durumunu engellemistir (Gonzalez-Timoneda ve ark.,
2021; Bradfield ve ark., 2022). Katilimcilar alinan 6nlemlerin kendilerinin ve ¢ocuklarinin sagligin
korumak amagli alindiginin bilincinde olduklar1 i¢in saglik personellerine hak vermislerdir ve yasanan
zorluklarin yanmi sira memnuniyetlerini de dile getirmislerdir. Bu donemde ziyaretci kisitlamasina
yonelik yapilan kisitlamalar katilimcilarin memnuniyetlerini ifade ettikleri bir tedbir olmustur.
Pandemi doneminde yapilan arastirmalar, hastane politikalar1 geregi uygulanan ziyaretci
kisitlamasinin katilimeilart olumlu etkiledigini gostermistir (Vasilevski ve ark., 2022; Wilson ve ark.,
2022; Panda ve ark., 2021; Riley ve ark., 2021).

Katilimcilar pandemi déneminde dogum deneyimi ile ilgili goriislerini paylasirken, sagliklart ile ilgili
korku/kaygi duygularim siklikla dile getirmislerdir. Farkli iilkelerde gerceklestirilen arastirmalarda,
katilimcilar, hastaligin kendilerine veya bebeklerine bulasma korkusu yasadiklarini ifade etmislerdir
(Fumagalli ve ark., 2022; Ghildner ve Thayer, 2021). Yapilan baska bir aragtirmada ise katilimcilar,
pandeminin erken donemlerinde COVID-19 enfeksiyonunun kendileri, dogmamis bebekleri veya yeni
doganlan iizerindeki potansiyel etki hakkinda endiselerini dile getirmislerdir (Atmuri ve ark., 2022).
COVID-19 pandemi doneminde gebelere; doguma yonelik bilgilendirme, hastaneye kabul sartlar1 ve
sokaga c¢ikma yasaklarinda muafiyet uygulanmasi gibi durumlarda agiklama yapilmamasi
korku/kaygiya yol agmustir. Wilson ve ark. (2022) yaptig1 bir arastirmada, katilimcilar siirekli degisen
kisitlamalarla kaygi ve korkularimi diizeylerinin arttigimi dile getirmislerdir. Birgok katilimci ise
dogum planlarm degistirerek kaygilarin1 hafifletmeye ve gebelik, dogum siireci ve dogum
deneyimleri {izerinde daha fazla kontrol sahibi olmaya g¢aligtiklarini ifade etmislerdir (Wilson ve ark.,
2022). COVID-19 pandemi déneminde viriisiin yayilmasini kontrol altina almak igin birgok hastanede
gebelik siireci, dogum siras1 ve sonrasinda izin verilen refakat¢i sayisinin kisitlanmasi kadinlarin
kendilerini yalniz hissetmelerine sebep olmustur. Fumagalli ve ark. (2022) yaptig1 bir arastirmada,
kadin katilimcilarin belirttigi ana endiseler arasinda, pandemi sirasinda yalniz bir sekilde veya
yanlarinda olmasini bekledikleri kisiler olmadan dogum yapmak yer almustir (Fumagalli ve ark.,
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2022). COVID-19 pandemi donemi nedeniyle bircok kadin i¢in dogumda destegin kullanilabilirligi
azalmistir. Erkek katilimcilar da kadinlarin diisiincelerine benzer diisiincelerini dile getirmis, dogum
siirecinde eslerine yeterince destek olamadiklar1 ve bu durumdan sikayetei olsalar da bu siiregte alinan
tedbirlere hak verdiklerini ifade etmislerdir. Dogum deneyimleri {izerine yapilan nitel bir aragtirmada
bir katilimcinin esinin dogum siirecinde yaninda olamamasi ile ilgili ifadesi su sekildedir: “Elimi
tutmak, sirtimi ovmak ve her seyin yoluna girecegine dair desteklenmek icin esimin orada olmasina
izin verilmedi. Sadece, bunu ¢ok zor buldum, evet dyleydi, bu olduk¢a zordu.”(Panda ve ark., 2021).
Literatiirde yer alan ve arastirmamizda elde ettigimiz bulgular, pandemi siirecinde eslerin duygu ve
diisiincelerinin cografyaya ya da kiiltiire bagli olmaksizin karsiliklt olarak benzer oldugunu
gostermektedir. Ayni sekilde dogum hizmetlerinde ebe desteginin kadinlar i¢in énemini ortaya koyan
farkli bir nitel aragtirmada kadinlar; dogum ekibinin milkemmel bakim saglamasindan, ebelerin
olagantistii sefkatinden ve duygusal desteginden 6zellikle bahsettikleri goriilmektedir (Fumagalli ve
ark., 2022). Ingiltere’de yapilan baska bir arastirmada katihmcilar, saglik profesyonellerinin
pandeminin stresiyle baski altinda olmalarina ragmen mutlu, kibar, sabirli ve destekleyici olmalar
nedeniyle bu durumdan memnuniyetlerini belirtmiglerdir (Riley ve ark., 2021).

SONUC

COVID-19 pandemi déneminde yiiriitiilen niteliksel bu ¢alismanin bulgularinda, pandeminin getirdigi
yeni kosullarda dogum hizmetleri niteliginin etkilendigi goriilmiistiir. Arastirma bulgularina dogum
hizmeti niteligini azaltan en énemli faktor bulasi 6nlemek icin alman tedbirlerdir. Ozellikle maske
takilmas1 kadinlarin dogum eylemi sirasinda nefes almalarini engellemis, sosyal mesafenin korunmasi
ebelerle kadinlar arasinda iletisim problemine yol agmis, dogumda destek olacak kisiye yoOnelik
kisitlamalar destek yetersizligine sebep olmustur. Katilimcilar alinan tedbirlerin kendi ve bebeklerinin
sagliklarini koruma amagl uygulandigimin farkinda olduklari i¢in zorluk yasamalariin yaninda saglik
personellerine de hak vermislerdir. Bunlara ek olarak ziyaret¢i kisitlamasi bazi katilimcilarin yalniz
hissetmesine neden olurken bazilar1 esleri ile bas basa kalabildikleri i¢in ziyaret¢i kisitlamasindan
memnuniyetlerini dile getirmislerdir. Gelecekteki arastirmalar pandemi doneminde kadinin ve
ailesinin dogum deneyiminin nasil etkilendigini kesfedebilir. Bu arastirmanin sonuglari pandemi gibi
olagan dis1 durumlarda dogum hizmetlerinin niteligini arttirmada yol gosterici olabilir.
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