GEVHER NESIBE JOURNAL OF MEDICAL & HEALTH SCIENCES | ISSN 2717-7394

Arrival Date: 31.09.2023 | Published Date: 28.02.2024 | Vol: 9, Issue: 1 | pp: 01-13 | Doi Number: http://doi.org/10.5281/zenodo.10611839

GEBELERDE PSIKOEGITIMLERIN DOGUM KORKUSU VE ANKSIYETE
SEMPTOMLARI UZERINE ETKIiSIi: META ANALIZ

THE EFFECT OF PSYCHOEDUCATION ON FEAR OF BIRTH AND ANXIETY
SYMPTOMS IN PREGNANT WOMEN: A META-ANALYSIS

Tugba SARI !, Nermin GURHAN 2

! Tokat Gaziosmanpaga Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii, Tokat, Tiirkiye

2 Tokat Gaziosmanpasa Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Tokat, Tiirkiye
OZET
Bu calisma, gebelere yonelik uygulanan psikoegitimsel miidahalelerin anksiyete semptomlarinin ve
dogum korkusunun azalmasi tizerindeki etkisini ortaya koymayi amaglamistir. Bu meta-analiz
caligmast icin Ekim 2022-Ocak 2023 tarihleri arasinda herhangi bir yil sinirlamasi olmadan
PubMed, EBSCOhost, Web of Science, YOK Tez Merkezi ve Google Scholar veri tabanlar1 tarand1
ve 10 calisma bu meta analize dahil edildi. Veriler meta-analiz ve Oykiisel anlatim yontemleriyle
sentezlendi. Bu meta-analiz, dogum korkusu yasayan kadinlara uygulanan egitim miidahalelerinin
gebelerde dogum korkusunun azalmasi iizerinde etkili oldugunu gostermistir (SMD: -0.749, %95
Cl: (-1.021)-(-0.478), Z: -5.411, p: 0.002, 12: %73.819). Psikoegitimsel miidahalelerin gebelerin
yasadig1 anksiyete semptomlar: lizerinde miidahale grubu lehine anlamli bir etkiye sahipti ve
caligsmalar arasinda yiiksek heterojenite vardi (SMD: -0.862, %95 CI: (-1.319)- (-0.404), Z: -3.690,
p=0.000, 12=%280.755). Alt grup analizlerinde, miidahale tiirlerinin hem anksiyete semptomlarinin
hem de dogum korkusunun azalmasinda etkili oldugu belirlenmistir. Dogum korkusu ve anksiyete
semptomlar1 yagayan kadinlarda uygulanan psikoegitimsel miidahalelerin dogum korkusunda ve
anksiyete semptomlarinda anlamli bir azalma oldugu goriilmiis ve bu durumda daha olumlu dogum
deneyimi yasanmasini saglamaktadir.
Anahtar Kelimeler: Anksiyete, Dogum Korkusu, Meta Analiz, Psikoegitim Miidahalesi.

ABSTRACT

This study aimed to reveal the effect of psychoeducational interventions applied to women with
anxiety symptoms and fear of childbirth on the reduction of anxiety symptoms and fear of childbirth.
For this meta-analysis study, PubMed, EBSCOhost, Web of Science, YOK Thesis Center and Google
Scholar databases were searched between October 2022 and January 2023 without any year
limitation, and 10 studies were included in this meta-analysis. The data were synthesized by meta-
analysis and narrative methods. This meta-analysis showed that educational interventions applied to
women with fear of childbirth were effective in reducing fear of childbirth in pregnant women (SMD:
-0.749, 95% CI: (-1.021)-(-0.478), Z: -5.411 p: 0.002, 12: 73,819). Psychoeducational interventions
had a significant effect on the anxiety symptoms experienced by pregnant women in favor of the
intervention group, and there was high heterogeneity between studies (SMD: -0.862, 95% CI: (-
1.319)- (-0.404), Z: -3.690, p = 0.000, 12 = 80.755). In the subgroup analyzes, it was determined that
the types of interventions were effective in reducing both anxiety symptoms and fear of childbirth. It
has been observed that psychoeducational interventions applied to women who experience fear of
childbirth and anxiety symptoms significantly reduce their fear of birth and anxiety symptoms, and
in this case, they provide a more positive birth experience.
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GIRIS

Agr1 korkusu dogal bir olgudur ve insan sagliginda hayati bir rol oynar. Korku, agr1 ile ilgili uyaranlari
bir tehdit olarak algiladiginda ortaya ¢ikar (Leeuw ve ark. 2007). Dogum siireci, anne i¢in potansiyel
olarak tehdit edici bir fenomen olabilir ¢ilinkii agri hem anneye hem de bebegine zarar verme olasilig
ile iliskilidir (Nieminen ve ark. 2009; Rouhe ve ark. 2009). Dogum korkusunun gebeligi karmasik bir
hale getirmesi ile birlikte stres ve kaygi belirtilerinin de ortaya ¢ikmasi olasi bir durumdur (Bennett ve
ark. 2004). Siddetli dogum korkusu, kabuslar, giinliikk yagam i¢inde siirekli kaygi ve fiziksel sikayetler
seklinde kendini gosterebilir ve gebe kadinin sezaryene yonelmesine neden olabilir (Nieminen ve ark.
2017; Rouhe ve ark. 2009). Literatiir sonuglarina bakildiginda, her bes hamile kadindan birinin dogum
korkusu yasadigr ve bununla beraber %6 ile %36 arasinda siddetli ve engelleyici dogum korkusu
yasayan gebe oldugu bildirilmistir (Alipour ve ark. 2011; Haines ve ark. 2011). Genel olarak dogum
korkusu, primipar kadinlarda ortaya ¢ikan birincil korku ve travmatik dogum veya 6nceki problemlerin
neden oldugu ikincil korku olmak {izere iki yonliidiir (Alehagen ve ark. 2001).

Yapilan ¢alismalar, dogum korkusunun anksiyeteye neden oldugunu ve bu durumun ii¢ farkl
nedenden kaynaklandigini gdstermektedir. Birincisi, kisinin durumu can sikici bir konu olarak
yorumlamasi ikincisi, bagka birinin dogum yapmasini izlemek, iigiinciisii ise, dogumla ilgili korku
hikayeleri duymak ve diger kadinlarin olumsuz hikayelerini igsellestirmek de dahil olmak {izere dogum
hakkinda yanlis bilgi almaktir (Fenwick ve ark. 2015; Rondung ve ark. 2016). Dogum korkusunun
psikolojik nedenleri, kisilik 6zellikleri, travmatik yasam olaylar1 veya hamilelikle ilgili travmatik
deneyimler ve onceki dogum veya oOnceki zorluklar ve annelikle ilgili umutsuzluk veya endise
duygularidir (Hofberg ve Ward, 2004; Saisto ve ark. 2001). Dogum korkusu ve anksiyete anne ve bebek
iizerinde ciddi yan etkilere neden olabilir. Anormal fetal kalp hizi, yeme bozukluklari, diisitk Apgar
skoru, dogumda artmis mortalite, artmis uterin arter direnci nedeniyle diisiik dogum agirlikli bebek,
olumsuz ruh hali bu yan etkiler arasindadir (Hall ve ark. 2009; Raisdnen ve ark. 2014).

Dogum korkusunu yonetiminin amaci, kadinin dogumla ilgili belirsizlikleri kabul etmesine,
gebeligi kontrol etmesine, dogumla ilgili kaygisini azaltmasina yardimci olmaktir (Toohill ve ark. 2017).
Son yillarda, psikoegitim, antenatal egitim, nefes alma teknikleri, ebe danigmanligi, haptoterapi ve
bilissel ve davranigsal terapiler dogum korkusunun yonetimine ve dogum agrisina odaklanmistir
(Klabbers ve ark. 2019; Toohill ve ark. 2014; Ucar ve Golbasi, 2019). Yapilan arastirmalarda, bazi
gebelerin korkunun iistesinden gelebilecegini, bazilarinin ise hamileliklerini ve dogumlarini psikolojik
travma olmadan yonetmek i¢in profesyonel destege ihtiyag duyduklarini gostermektedir (Saisto ve ark.
2001; Nerum ve ark. 2006; Saisto ve ark. 2006).

GEREC VE YONTEM

Sistematik incelemeler ve meta-analizler igin literatiir taramalar1 ve ¢alisma se¢imi, PRISMA kontrol
listesine (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Protocols (PRISMA)
Checklist) gore hazirlanmistir (Moher ve ark. 2015). Bu meta analizde olasi yanlilik riskini azaltmak
icin, literatiir taramalari, makale secimleri ve veri ¢ekme islemleri iki arastirmaci tarafindan bagimsiz
sekilde yapilmis ve kontrol edilmistir. Bu meta analizde olasi yan tutma (bias) riskini azaltmak i¢in,
literatiir tarama, makale se¢imi ve veri gekme iglemleri birinci ve ikinci arastirmaci tarafindan bagimsiz
olarak yapilmistir. Daha sonra bu asamalar iki aragtirmaci tarafindan tekrar kontrol edilmistir. Meta
analize dahil edilen arastirmalarin kalite degerlendirme islemi ise arastirmacilar tarafindan yapilmustir.

Dahil Etme ve Dislama Kriterleri
Bu calismada arastirmalar asagidaki dahil etme kriterlerine ya da PICOS’a gore taranmustir;

Tablo 1. Calismaya Ait Dahil Etme ve Dislama Kriterleri

Calisma grubu (P: Patient) Perinatal donemdeki gebe kadinlar

Miidahale (I: Intervention) Dogum korkusu ve anksiyeteye yonelik yapilan psikoegitimsel
miidahale

Karsilagtirma (C: Comparison): Miidahalelerin dogum korkusu ve anksiyeteye etkisi

Sonugclar (C: Outcomes) Dogum korkusu ve anksiyete dl¢iisii

Calisma deseni (S: Study design) Tiirkge ve Ingilizce olarak yayinlanan deneysel, yar1 deneysel.
Editore mektup, Sistematik ve geleneksel derleme niteliginde olan ¢aligmalar bu aragtirmanin kapsami diginda birakilmigtir.
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Tarama Stratejisi

Tarama Ekim 2022-Ocak 2023 tarihleri arasinda, MeSH’e uygun “dogum korkusu” ve “dogum korkusu
ve miidahale” ve “dogum korkusu ve psikoegitim” ve “dogum korkusu ve egitim” ve “dogum korkusu
ve anksiyete” ve “gebelik ve anksiyete ve psikoegitim” Tiirk¢e anahtar kelimeler ve “fear of childbirth”
or “fear of childbirth and intervention” or “fear of childbirth or tokofobia” or “fear of childbirth and
psychoeducation” or “fear of childbirth and education” or “pragnancy and anxiety” or “pragnancy and
anxiety and intervention” or “pragnancy and anxiety and psychoeducation” or “pragnancy and anxiety
and education” Ingilizce anahtar kelimeleri ile PubMed (including MEDLINE), EBSCOhost Web of
Science, Yok Tez ve Google Akademik iizerinden tarama yapilmistir. Egitim ve psikolojik danigma
miidahalelerini incelemeyi amaglayan c¢aligmalar arastirmaya kabul edilmistir. Genel olarak, ¢alisma
amaci i¢in dogum korkusunun ve anksiyetenin azaltilmasinda etkili teorileri, modelleri ve miidahaleleri
inceleyen tiim ¢aligmalar secilmistir. Secilen makaleler, kiiltiirel ve sosyal farkliliklar dikkate alinmadan
incelenmistir. Y1l sinirlamasina gidilmeden biitiin yillar taranmistir. Makale dili olarak Tiirkce ve
Ingilizce makaleler secilmistir.

Calhisma Verilerinin Cekilmesi

Arastirma verilerini elde etmek i¢in arastirmacilar tarafindan gelistirilen veri ¢ekme araci kullanilmistir.
Veri ¢ekme araci ile meta analize dahil edilen arastirmalarin yazar-yayin yili-lilke, ¢alisma deseni, veri
toplama araci, yapilan miidahale, 6rneklem hacmi, grup 6zellikleri, baglica bulgularina iliskin verilerin
toplanmasi saglanmistir (Tablo 2).

Arastirma Etigi

Bu calisma meta analiz tiirlindedir ve literatiirde yayinlanan ¢alismalara dayali olarak yapilmistir. Bu
nedenlerle dogum korkusu yasayan gebelerden ya da yasal temsilcilerinden izin ve etik kurul onay1
alinmasi1 gerekmemektedir. Caligmamiz Helsinki Deklerasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yapilmustir.

Cahismalarin Metodolojik Kalitesinin Degerlendirilmesi

Bu meta analize dahil edilen arastirmalarin kalite degerlendirmesi, The Joanna Briggs Institute
tarafindan, arastirmanin desenine gore hazirlanmis kalite degerlendirme araglari ile yapilmistir (The
Joanna Briggs Institute Critical Appraisal Tools Foruse in IBI Systematic Reviews). Bu ¢alismada
kullanilan degerlendirme araglari, meta analize dahil edilen arastirmalarin desenlerine gore segilmistir.
Caligmada randomize kontrollii aragtirmalar i¢in 13 (The Joanna Briggs Institute Critical Appraisal
Tools Foruse in IBI Systematic Reviews, 2021), yar1 deneysel arastirmalar i¢in 9 sorudan olusan
degerlendirme araglari kullanilmigtir (Tufanaru ve ark., 2017). Bu araglarda yer alan sorular “Evet,
Hayir, Belirsiz, Uygulanmaz” segenekleri ile cevaplanmaktadir. Bu ¢aligmada her arastirma igin yapilan
degerlendirme sonuglar1 Tablo 2’de “Kalite puani1” olarak verilmistir.

Verilerin Analizi

Bu calismanin istatistiksel hesaplamalar1 icin, CMA Ver. 2. kullanilmistir. incelenen arastirmalar
arasindaki heterojenlik, Cochrane Q ve Higgins I? testleri ile degerlendirilmis ve [*'nin %50'den fazla
olmasinin 6nemli bir heterojenligi gosterdigi kabul edilmistir. Buna gore c¢alismanin her bir sonug
degiskeni igin %95 giiven araliginda (CI) SMD (Standardize Mean Difference) hesaplanmigtir. Etki
bliyiikliiglinii hesaplarken Cohen’s d veya Hedges’s g olarak ifade edilen standartlastirilmis etki
biiyiikliikleri kullanilmaktadir (Grissom ve Kim, 2005). Bu arastirmada, etki biyiikliigiiniin
hesaplanmasi Cohen’s d kullanilarak yapilmis ve istatistiksel analizlerin anlamlilik diizeyi %95 olarak
belirlenmistir. Etki biiyiikliiklerini yorumlarken Cohen (1988) tarafindan belirlenen etki biiytikligii
siniflamasi dikkate alinmis olup, 0.15-0.40 arasindaki deger kiiciik diizeyde etkiyi, 0.40-0.75 arasindaki
deger orta diizeydeki etkiyi, 0.75-1.10 arasindaki deger genis diizeydeki etkiyi, 1.10-1.45 arasindaki
deger cok genis diizeydeki etkiyi ve 1,45’den biiylik deger ise miikemmel diizeydeki etkiyi
gostermektedir (Cohen, 1988).

Tium testlerde p<0.05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Gevher Nesibe Journal of Medical & Health Sciences 2023; 9(1): 01-13



Sart & Giirhan ~ Gebelerde Psikoegitimlerin Dogum Korkusu ve Ansiyete Semptomlar: Uzerindeki Etkisi: Meta

Analiz

BULGULAR

Cahismalarin Se¢cimi

Bu meta analizde ilk tarama sonucunda biitiin veri tabanlarinda 10245 calismaya ulasilmistir. Tekrar
edilen galigmalar ¢ikarildiktan sonra 826 kayit baslik ve 6zette se¢im yapmak iizere incelenmistir. Sirasi
ile tekrar eden kayitlarin ¢ikarilmasi, baglik ve 6zet gore yapilan inceleme sonucunda tam metinde
incelenmek {izere 74 makale sec¢ilmistir. Daha sonra tam metinine ulasilan 74 makale dahil etme ve
dislama kriterlerine gore incelenmis, gebelikte yasanan dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan
miidahaleler ile ilgili sonug belirten 10 calisma analize alinmistir. Makalelerin se¢im siireci ile ilgili
aciklamalar Sekil 1°de yer almaktadir

[
g Veri tabanlarindan elde edilen Diger kaynaklardan elde edilen
g kayitlar (n =10245) kayitlar (n=0)
=
= l l
Ty
E Tekrarlar ve ilgili olmayan ¢caligmalar ¢ikarildiktan sonra Baglik ve zette
g mncelenen galigmalarin sayis: (n= 826)
-
S
1 \ l
5
5 Uygunluk acisindan degerlendirilen tam Nedenleri 1le diglanan tam metin
;' metin makaleler (n=74) makalelerin say1s1 (n=752) (nitel
= " caligma olmasi, olgu sunumu
@ rapor niteliginde olmas1, Ingilizce
l dilinde olmamas1)
g
< Analize dahil edilen calismalar
= —
= (n=10)
(-]
(=]

Sekil 1. PRISMA Akis Diyagramina Gore Calismalarin Se¢imi

Calismalarin Ozellikleri

Secilen 10 calismanin 6zeti Tablo 2°de gosterilmektedir. Calismaya alinan arastirmalarin sekiz tanesi
randomize kontrollii deneysel, iki tanesi dntest-sontest ve kontrol gruplu yari deneysel ¢aligmalardir. Bu
calismada Iran (n=4) (Abdollahi ve ark. 2020; Khojasteh ve ark. 2022; Kordi ve ark. 2017; Yazdanimehr
ve ark. 2016), Tiirkiye (n= 2) (Cankaya ve Simsek, 2021; Karabulut ve ark. 2016), Avustralya (n= 1)
(Toohill ve ark. 2017), Isvigre (n= 1) (Scherer ve ark. 2016), Hollanda (n=2) (Van der Meulen ve ark.
2023; Veringa-Skiba ve ark. 2021). Arastirmalarin toplam drneklem hacmi 1341 (miidahale grubu:652;
kontrol grubu:689)’dir. Meta analizde antenatal egitim (n=2) (Cankaya ve Simsek, 2021; Karabulut ve
ark., 2016), BDT (n=2) (Khojasteh ve ark. 2022; Yazdanimehr ve ark. 2016), mindfulness (n=2) (Van
der Meulen ve ark. 2023; Veringa-Skiba ve ark. 2021), psikoegitim (n=3) (Toohill ve ark. 2017; Kordi
ve ark. 2017; Scherer ve ark. 2016) ve psikoterapi (n=1) (Abdollahi ve ark. 2020) yontemleri
kullanilmistir. Yapilan miidahalelerin sayis1 2 ile 9 arasinda degismekte ve yogun olarak bes seans (n=
3) oldugu goriilmektedir. Cogunlukla kontrol gruplari rutin bakim almistir. Bu meta analiz ¢alismasinda,
primipar kadinlarin {i¢ ¢calismaya (Kordi ve ark. 2017; Cankaya ve Simsek, 2021; Karabulut ve ark.
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2016), hem nullipar hem multipar olan kadinlarin {i¢ ¢caligmaya (Toohill ve ark. 2017; Van der Meulen
ve ark. 2023; Veringa-Skiba ve ark. 2021) ve hem primipar hem de multipar kadmnlarin {i¢ ¢aligmaya
(Abdollahi ve ark. 2020; Yazdanimehr ve ark. 2016; Scherer ve ark. 2016) dahil edildigi goriilmektedir.
Caligmaya dahil edilen arastirmalarin &zellikleri Tablo 2'de gosterilmistir. Calismalarda dogum
korkusunu 6lgmek i¢in (n=6) Wijma Dogum Beklentisi/Deneyimi Olgegi A Versiyonu (WDEQ- A)
anksiyeteyi 6l¢mek i¢in Spielberger durumluk anksiyete dlcegi (STAI) (n=2), Beck anksiyete dlcegi
(BAO) (n=1) ve depresyon, anksiyete ve stres skalasi (DASS-21) (n=2) kullanmistir. Sonuglar diinyada
son yillarda bu konuda énemli ¢alismalar yapildigini ve dogum korkusunu azaltmak i¢in yapilan egitim
miidahalelerinin 6nemini yansitan verilerin ortaya konuldugunu gdstermesi acisindan onemlidir. Bu
meta analize dahil edilen ¢alismalarin tiimiinde kanit kalitesinin degerlendirme aracinin maddelerinin
%50’sinden daha fazlasini karsiladigr belirlenmistir (Tablo 2). Bu durum, meta analizimizde ortaya
koyulan bilgilerin kanit kalitelerinin kabul edilebilir diizeyde olan c¢alismalara dayali oldugunu
gostermesi bakimindan 6nemlidir.

Tablo 2. Meta Analize Dahil Edilen Calismalarin Ozellikleri ve Baslica Bulgulari

Yazarlar Calisma  Veri Ulke Orneklem Ornekle Egitim Egitim Kalite
(Y1) deseni toplama grubu m hacmi  siiresi  tiirii puani
aracl
Abdollahi ve RKC WDEQ-A Iran Primipar- DG:35 5seans Psikoterapi Evet: 13/10
ark. 2020 STAI multipar KG:34 Hayr: 13/2
Belirsiz:
13/1
Cankayave  RKC DASS-21  Tirkiye primipar DG:57 4 seans  Antenatal Evet: 13/9
ark. 2020 KG:59 egitim Hayr: 13/3
Belirsiz:13/1
Karabulut ve  Yan WDEQ- A Tiirkiye Primipar DG:69 5seans  Antenatal Evet: 9/8
ark. 2016 deneysel KG:123 egitim Hayir: 9/1
Khojasteh ve  Yan WDEQ-A fran - DG:50 4seans BDT Evet: 9/7
ark. 2022 deneysel KG:50 Hayir: 9/2
Kordi ve RKC WDEQ- A Iran Primipar DG:60 3seans Psikoegiti  Evet: 13/9
ark. KG:62 m Hayir: 13/3
2017 Belirsiz:13/1
Scherer ve RKC STAI Isvigre Primipar- DG:31 6 seans  Psikoegiti  Evet: 13/10
ark. 2015 Multipar KG:27 m Hayir: 13/3
Toohil ve RKC WDEQ-A Avustral  Nullipar DG:170  5seans Psikoegiti  Evet: 13/9
ark. 2017 ya Multipar KG:169 m Hayr: 13/3
Belirsiz:13/1
Van der RKC DASS-21 Hollanda  Nullipar DG:75 2seans Mindfulne  Evet: 13/9
Meulen ve Multipar KG:66 SS Hayr: 13/3
ark. 2023 Belirsiz:13/1
Veringa- RKC WDEQ- A Hollanda  Nullipar- DG:75 9seans Mindfulne  Evet: 13/9
Skiba ve ark. Multipar KG:66 SS Hayr: 13/3
2021 Belirsiz:13/1
Yazdanimeh RKC BAO Iran Primipar-  DG:30 8seans BDT Evet: 13/9
rve ark. Multipar KG:33 Hayir: 13/3
2016 Belirsiz:13/1

Miidahalelerin Tamimlanmasi
Miidahaleler ii¢ ayr1 kategori icerisinde gruplandirilmistir:
o Biligsel terapiler (yedi ¢alisma): bunlar igerisinde, biligleri ve davraniglar1 yeniden yapilandirma
ve degistirme miidahalelerini igeriri. (6rn; BDT, Mindfulness, psikoegitim)
e Diger konusma terapileri (bir ¢aligma): terapdtik olarak konugmaya tesvik eden ¢oziime
odaklanan miidahalelerdir. (6rn; ¢6ziim odakli, haptonomy, psikodrama, psikoterapi)
e Antenatal egitim (iki calisma): gebenin, gebelik donemi ve dogum siirecine uyumunu
kolaylastirma ile ilgili egitimlerdir.
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Dogum Korkusunu Azaltmaya Yonelik Yapilan Psikoegitimsel Miidahalelerin Etkisine Yonelik
Meta Analiz Sonuclari

Yayin Yanhhg

Bu calismada, yayin yanlilig1 olup olmadigi iki yontem kullanilarak belirlenmistir: (a) Huni sagilim
grafigi, (b) Egger’in Regresyon Testi ile test edilmistir. Yayin yanliligini gosteren dnemli yontemlerden
biri olan huni grafiginde (funnel plot) onemli bir asimetri olmadig1 ve etki biiyiikliigii etrafinda esit
olarak dagildig1 sekil 2° de goriilmektedir. Bu bize yayim yanliliginin olmadigim gostermektedir.

Bu veri setinde yer alan ¢aligsmalar arasindaki yayin yanliligi Egger regresyon yontemi ile belirlenmistir.
Egger’in yontemine gore kesme noktasi (B0) 2.83502, %95 giiven aralig1 (-6.48557, 12.15561), t =
0.84450, df = 4 ve iki yonlii p degeri 0.44594 olarak belirlenmistir. Bu sonu¢ yaym yanliliginin
istatistiksel olarak anlamli olmadigim gostermektedir.

Funnel Plot of Standard Error by Std diff in means
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Sekil 2. Dogum Korkusunu Azaltmaya Yonelik Yapilan Caligmalara Ait Huni gr

Dogum korkusu olan gebelerde yapilan miidahalelere yonelik algilarin etki biiyiikliikleri, standart hata
ve %95’lik gilivenirlik araligina gore alt ve iist siirlar1 Sekil 3’te verilmistir. Sekil 3’te yapilan
miidahalelerin dogum korkusu tizerindeki etkisine iliskin ¢aligsmalarin agirliklari incelendiginde analize
dahil edilen 6 calismanin etki biiyiikliiklerinin birbirine yakin oldugu goriilmektedir. Sabit ve rastgele
etkiler modeline gore yapilan meta-analiz dogrultusunda yapilan miidahalelerin dogum korkusu
iizerindeki ortalama etki biiylikliigiiniin 0.00 oldugu dikkate alindiginda aragtirmanin sonucuna bakarak
yapilan egitim ve miidahalelerin dogum korkusunu azaltmada etkili bir degisken oldugu sdylenebilir.

Dogum korkusunu azaltmaya yonelik arastirmaya dahil edilen ¢aligmalara ait etki biiyiikligii
degerlerinin rastgele etkiler modeline gore ortalama etki biiytikliigii degeri ES= -0.749 hesaplanmustir
(Sekil 3). Hesaplamalar dogrultusunda meta analize dahil edilen 6 galigmadaki veriler, rastgele etkiler
modeline gore dogum korkusu olan gebelere yapilan egitim miidahalelerinin dogum korkusunu
azaltmaya yonelik kiigiik diizeyde etkisi oldugunu gostermektedir (Cohen, 1988).

Aragtirmaya dahil edilen 6 ¢aligmaya iliskin orman grafigi Sekil 3’te agsagida verilmistir. Bu
meta-analizde incelenen 6 arastirmada egitim miidahalelerinin dogum korkusunu azaltmaya yonelik
etkisinin Olgek skoruna etkisi ile ilgili sonuglar rapor edilmistir. Sekil 3’te dogum korkusu olan
gebelerde uygulanan egitim ve miidahalelerin dogum korkusunu azaltip azaltmadig ile ilgili yapilan 6
caligmanin, etki biyiikliikleri, standart hata, varyans, alt ve iist limitleri ile orman grafigi (forest plot)
verilmistir. Orman grafiginde yer alan ¢aligmalardan; 0.00’1n altinda yani negatif deger alanlarin dogum
korkusunu azaltmaya ydnelik yapilan miidahalenin uygulanan bireyler lehine, 0.00’1m alt1 yani pozitif
deger alanlarin ise dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan miidahalenin uygulanmadig: bireyler
lehine oldugu anlamina gelmektedir. Bu ¢alismalarin bulgularina dayali olarak yapilan meta-analizde,
dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan miidahalelerin puan ortalamalarinin istatistiksel olarak
anlamli oldugu bulunmustur (SMD: -0.749, %95 CI: (-1.021) - (-0.478); Z= -5.411, p = 0.002, I’=
%73.819; Sekil 3).
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Meta Analysis
M Study name Statistics for each stud w Wﬂm
std diff  Standard Lower Upper Relative Relative Relative Relative
inmeans  error  Variance limit  limit ZValue p-Value weight  weight  weight  weight
Abdollahi ve ark / 2020 0,598 0,246 0,061 -1,081 0,116 -2,431 0,015 759 13,42
Karabulut ve ark/ 2016 -0,702 0,155 0,024 -1,005 -0,399 -4,541 0,000 19,23 18,04
Khojasteh ve ark / 2022 0,673 0,206 0,042 -1,076 0,270 -3,275 0,001 10,87 15,39
Kordi ve ark / 2017 0,236 0,182 0,033 0,592 0120 -1,299 0,194 13,92 16,62
Toohil ve ark/ 2017 0,966 0,115 0013 -1,191 0,741 8419 0,000 34,88 20,07
Veringa-Skiba ve ark. / 2021 -1,249 0,184 0,034 -1610 -0,888 6,772 0,000 1351 16,48
Fixed 0,792 0,068 0,005 0,925 -0,659 -11,687 0,000 ‘
Random 0,749 0,139 0,019 -1,021 0478 -5411 0,000
-2,00 -1,00 0,00 1,00 2,00
Midahale grubu Kontrol grubu

Meta Analysis
Sekil 3. Dogum Korkusunu Azaltmaya Yonelik Yapilan Calismalara Ait Orman Grafigi

Anksiyeteyi Azaltmaya Yonelik Yapilan Psikoegitimsel Miidahalelerin Etkisine Yonelik Meta
Analiz Sonuclari

Yayin Yanhhgi

Bu calismada, yayin yanlilig1 olup olmadig1 iki yontem kullanilarak belirlenmistir: (a) Huni sa¢ilim
grafigi, (b) Egger’in Regresyon Testi ile test edilmistir. Yayin yanliligini gésteren 6énemli yontemlerden
biri olan huni grafiginde (funnel plot) dnemli bir asimetri olmadig1 ve etki biiyiikliigii etrafinda esit
olarak dagildig: sekil 4’ te goriilmektedir. Bu bize yayim yanliliginin olmadigin1 gostermektedir.

Funnel Plot of Standard Error by Std diff in means
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Sekil 4. Anksiyeteyi Azaltmaya Yo6nelik Yapilan Calismalara Ait Huni Grafigi

Bu veri setinde yer alan c¢aligmalar arasindaki yaym yanliligt Egger regresyon yontemi ile
belirlenmistir. Egger’in yontemine gore kesme noktas1 (B0) -6.27080, %95 giiven araligi (-20.25028,
7.70867), t = 1.42756, df = 3 ve iki yonlii p degeri 0.24871 olarak belirlenmistir. Bu sonug yayin
yanliliginin istatistiksel olarak anlamli olmadigin1 gostermektedir.

Anksiyetesi olan gebelerde yapilan miidahalelere yonelik algilarin etki biiyiikliikleri, standart
hata ve %95’lik glivenirlik araligina goére alt ve tist sinirlar1 Sekil 5°te verilmistir. Sekil 5’te yapilan
miidahalelerin anksiyete iizerindeki etkisine iliskin ¢aligmalarin agirliklar incelendiginde analize dahil
edilen 5 galismanin etki biiytlikliiklerinin birbirine yakin oldugu goriilmektedir. Sabit ve rastgele etkiler
modeline gore yapilan meta-analiz dogrultusunda yapilan miidahalelerin dogum korkusu iizerindeki
ortalama etki biiylikligiiniin 0.00 oldugu dikkate alindiginda arastirmanin sonucuna bakarak yapilan
egitim ve miidahalelerin anksiyeteyi azaltmada etkili bir degisken oldugu sdylenebilir.

Anksiyeteyi azaltmaya yonelik arastirmaya dahil edilen c¢alismalara ait etki biiylikligi
degerlerinin rastgele etkiler modeline gore ortalama etki biiylikligii degeri ES= -0.862 hesaplanmustir
(Sekil 5). Hesaplamalar dogrultusunda meta analize dahil edilen 5 ¢alismadaki veriler, rastgele etkiler
modeline gore anksiyetesi olan gebelere yapilan egitim miidahalelerinin anksiyeteyi azaltmaya yonelik
kiigiik diizeyde etkisi oldugunu gostermektedir (Cohen, 1988).
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Arastirmaya dahil edilen 5 ¢alismaya iliskin orman grafigi Sekil 5’te asagida verilmistir. Bu meta-
analizde incelenen 5 arastirmada psikoegitim miidahalelerinin anksiyeteyi azaltmaya yonelik etkisinin
6lcek skoruna etkisi ile ilgili sonuglar rapor edilmistir. Sekil 5’te anksiyetesi olan gebelerde uygulanan
psikoegitim ve miidahalelerin anksiyeteyi azaltip azaltmadigi ile ilgili yapilan 5 caligmanin, etki
biiyiikliikleri, standart hata, varyans, alt ve {ist limitleri ile orman grafigi (forest plot) verilmistir. Orman
grafiginde yer alan ¢aligmalardan; 0.00’mn altinda yani negatif deger alanlarin dogum korkusunu
azaltmaya yonelik yapilan miidahalenin uygulanan bireyler lehine, 0.00’in alti yani pozitif deger
alanlarin ise dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan miidahalenin uygulanmadig bireyler lehine
oldugu anlamina gelmektedir. Bu c¢aligmalarin bulgularina dayali olarak yapilan meta-analizde,
anksiyeteyi azaltmaya yonelik yapilan miidahalelerin puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli
oldugu bulunmustur (SMD: -0.862, %95 CI: (-1.319) - (-0.404); Z= -3.690, p = 0.000, 1°= %80.755;
Sekil 5).

Model  Study name istics for e: Std diff in means and 95% CI. Weight (Fixed)
Std diff  Standard o Upper Relative Relative Relative Relative
nnnnnnnnnnnnn arial imit  limit  ZValue p-Value weight  weight  weight  weight
Abdollahi ve ark/ 2020 0,708 0,248 0,062 -1195 0,222 -2853 0,004 15,98 19,63
Yazdanimehr ve ark / 2016 -1,738 0,296 0,088 -2318 -1,158 5872 0,000 11,24 17,95
Scherer ve ark/ 2015 -0,935 0,277 0,077 -1,478 -0,391 -3372 0,001 12,82 18,62
Cankaya ve ark/ 2020 0,201 0,186 0,035 -0566 0,164 -1081 0,280 28,40 21,75
Van der Meulen ve ark / 2023 0,874 0177 0,031 -1221 0528 -4950 0,000 31,56 22,05
Fired 0,761 0099 0010 -0956 -0567 -7673 0,000 L
Random 0,862 0,233 0,055 -1319 0,404 -3690 0,000
-2,00 -1,00 0,00 1,00 2,00
Miidahale grubu kontrol grubu
Meta Analysis

Sekil 5. Anksiyeteyi Azaltmaya Yo6nelik Yapilan Caligmalara Ait Orman Grafigi

Arastirmada dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan miidahalelerin tiiriine ait ortalama
etki biiytikltigii degerleri -0.812 (CI -0.991 — -0.613, p<.05) olarak bulunmustur. Calismada uygulanan
egitim miidahale tiirliniin moderatdrii i¢in ¢aligmalar arasindaki varyans istatistiksel olarak anlamlidir
(p=0.000). Arastirmada gebelere uygulanan egitim tiirlerinin dogum korkusu iizerindeki etki
biiyiikliigiini degistirdigi goriilmistiir (Tablo 3).

Arastirmada dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan egitim seanslarinin sayisina ait
ortalama etki biytikligii degerleri -0.764 (ClI -0.917 — 0.610, p<05) olarak bulunmustur. Egitim
seanslarinin sayr moderatorii igin galigmalar arasi varyans istatistiksel olarak anlamlidir (p=0.000).
Gebelikte dogum korkusuna yonelik uygulanan egitimlerin dogum korkusu tizerindeki etki
biytikligiinii degistirdigi belirlenmistir (Tablo 3).

Aragtirmada anksiyeteyi azaltmaya yonelik yapilan miidahalelerin tiiriine ait ortalama etki
biiyiikliigti degerleri -0.761 (Cl -0.956 — -0.567, p<.05) olarak bulunmustur. Calismada uygulanan
egitim miidahale tiirliniin moderatdrii i¢in ¢aligmalar arasindaki varyans istatistiksel olarak anlamlidir
(p=0.000). Aragtirmada gebelere uygulanan egitim tiirlerinin anksiyete {izerindeki etki biiyiikliiglinii
degistirdigi gortilmiistiir (Tablo 3).

Arastirmada anksiyeteyi azaltmaya yonelik yapilan egitim seanslarinin sayisina ait ortalama etki
biiytikligii degerleri -0.761 (CI -0.956 — 0.567, p<05) olarak bulunmustur. Egitim seanslarinin say1
moderatorii igin ¢aligmalar arasi varyans istatistiksel olarak anlamlidir (p=0.000). Gebelikte anksiyeteyi
azaltmaya yonelik uygulanan egitimlerin anksiyete iizerindeki etki biyiikligini degistirdigi
belirlenmistir (Tablo 3).
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Tablo 3. Gebelikte Dogum Korkusu ve Anksiyeteye Yonelik Uygulanan Miidahalelerin Etkisine Yonelik

Moderatér Sonuglari

Moderator Cahsma sayis1 __ EtKi biiyiikliigii  Standart hata  Alt limit  Ust limit _p
Dogum korkusunu azaltmaya yonelik yapilan egitim tiirii
Antenatal egitim 1 -0.702 0.155 -1.005 -0.399 0.000
BDT 1 -0.673 0.206 -1.076 -0.270 0.001
Mindfulness 1 -1.249 0.184 -1.610 -0.888 0.000
Psikoegitim 2 -0.615 0.365 -1.330 0.100 0.092
Psikoterapi 1 -0.598 0.092 -1.081 -0.116 0.015
TOPLAM 6 -0.812 0.290 -0.991 -0.613 0.000
Dogum korkusunu azaltmaya yoénelik yapilan egitimin siiresi
3 seans 1 -0.236 0.182 -0.592 0.120 0.194
4 seans 1 -0.673 0.206 -1.076 -0.270 0.001
5 seans 3 -0.813 0.112 -1.032 -0.593 0.000
9 seans 1 -1.249 0.184 -1.610 -0.888 0.000
TOPLAM 6 -0.764 0.078 -0.917 -0.610 0.000
Gebelikte anksiyeteyi azaltmaya yonelik yapilan egitim tiirii
Antenatal egitim 1 -0.201 0.186 -0.566 0.164 0.280
BDT 1 -1.738 0.296 -2.318 -1.158 0.000
Mindfulness 1 -0.874 0.177 -1.221 -0.528 0.000
Psikoegitim 1 -0.935 0.277 -1.478 -0.391 0.001
Psikoterapi 1 -0.708 0.248 -1.195 -0.222 0.004
TOPLAM 5 -0.761 0.099 -0.956 -0.567 0.000
Gebelikte anksiyeteyi azaltmaya yonelik yapilan egitimin siiresi
2 seans 1 -0.874 0.177 -1.221 -0.528 0.000
4 seans 1 -0.201 0.186 -0.566 0.164 0.280
5 seans 1 -0.708 0.248 -1.195 -0.222 0.004
6 seans 1 -0.935 0.277 -1.478 -0.391 0.001
8 seans 1 -1.738 0.296 -2.318 -1.158 0.000
TOPLAM 5 -0.761 1.099 -0.956 -0.567 0.000
*p<.05

TARTISMA

Bu meta-analiz ¢alismasinda, 6nemli bir problem olarak goriilen ve bir¢ok kadinin yasadigi dogum korkusu ve
anksiyeteye uygulanan psikoegitimsel miidahalelerin etkisini belirlemeye yonelik kanit saglamak amag¢lanmustir.
Bu meta-analiz ¢aligmasi sekiz RKC (Toohill ve ark. 2017; Abdollahi ve ark. 2020; Kordi ve ark. 2017,
Yazdanimehr ve ark. 2016; Cankaya ve Simsek, 2021; Scherer ve ark. 2016; Van der Meulen ve ark. 2023;
Veringa-Skiba ve ark. 2021) ve iki yar1 deneysel (Khojasteh ve ark. 2022; Karabulut ve ark. 2016) ¢alisma
icermektedir. Dogum korkusu yasayan gebelerde dogum korkusunu azaltmak fiziksel ve psikososyal yonden
olumsuz sonuglar1 6nlemek igin etkili ve giivenli egitim miidahalelerine ihtiya¢ vardir. Bu meta-analiz, dogum
korkusu ve anksiyete yasayan gebelere uygulanan cesitli egitimlere ve miidahalelere iliskin mevcut kanitlara
kapsamli ve genis bir bakig sunmaktadir.

Dogum korkusu ve anksiyete yasayan gebelere uygulanan egitim miidahalelerin etkililiginin arastirildigi
bu galisma, egitim verilerek miidahale uygulananlarda dogum korkusu belirtilerinin daha az oldugunu gostermistir.
Meta-analizden elde edilen sonuglar, yaklasimdan bagimsiz olarak ¢ogu miidahalenin dogum korkusunu ve
anksiyeteyi azalttigin1 gostermektedir. Caligmamizla uyumlu olarak, Akgiin ve ark. (2020), dogum korkusu
yasayan gebelere verilen psikoegitimlerin dogum korkusunu azaltmada etkili oldugunu saptamigtir (Akgiin ve ark.
2020). Bagka bir ¢alismada, Gargari ve ark. (2021) psikoegitimsel miidahalelerin dogum korkusu ve anksiyete
tizerinde kontrol grubuyla karsilagtirildiginda anlamli bir etki oldugunu belirtmektedir (Gargari ve ark. 2021).
Sonug olarak, profesyoneller tarafindan uygulanabilecek olan egitim miidahaleleri, dogum korkusu ve anksiyeteyi
azaltmaya yardimci olabilecek etkili bir yontemdir.

Calismamizda antenatal egitim (Karabulut ve ark. 2016), biligsel davranig¢1 terapi (Khojasteh ve ark.
2022), mindfulness (Veringa-Skiba ve ark. 2021) ve psikoterapi uygulama (Abdollahi ve ark. 2020),
miidahalelerini inceleyen g¢alismalarin bulgularina dayanarak, miidahale sonrasi dogum korkusunda anlamli
degisiklikler bulmustur. Anksiyeti azaltmaya yonelik yapilan caligmalarda ise bilissel davranisci terapi
(Yazdanimehr ve ark. 2016), mindfulness (Van der Meulen ve ark. 2023), psikoegitim (Scherer ve ark. 2016) ve
psikoterapi (Abdollahi ve ark. 2020) miidahalelerinin etkili oldugu goriilmiistiir. Grup temelli psikolojik
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miidahalelerin dogum korkusu ve anksiyete iizerinde etkili olabilecegi goriilmiigtiir. Bu meta analize dahil edilen
psikolojik miidahalelerin, miidahale sonras1 anksiyete semptomlarinda kiigiik ila orta biiyiikliikte etki ve 6nemli
iyilesmeler igerdigini gdstermektedir. Bu meta analizin bulgular1 6nceki meta analizler ile tutarlilik gdstermektedir
(Bayrampour ve ark. 2019; Lau ve ark. 2021; Neo ve ark. 2022). Yapilan miidahaleler ile hamile kadinlarin islevsel
olmayan diisiincelerini degistirmelerine, problem ¢dzme becerilerini gelistirmelerine, kisisel farkindaliklarini
arttirmalarina, egitim yoluyla bilgi kazanmalarina yardimci olabilir (Chae ve Kim, 2021; Kalmbach ve ark. 2020;
van Ravesteyn ve ark. 2017). Boylece gebelerde dogum korkusu ve anksiyete belirtilerinde azalma goriilebilir.

Dogum o6ncesi yapilan egitimler, cogunlukla hamilelik, dogumun belirtileri ve dogum eylemine yonelik
egitim vermeye odaklanir. Gebelerin bu bilgileri edinmesi ile, gebelik ve doguma yonelik inan¢ ve tutumlarinin
degismesine ve olumlu bir dogum algis1 gelistirmesini saglayacaktir (Koehn, 2008). Moghaddam Hosseini ve ark.
(2018) yaptigi meta analizde dogum oOncesi egitimlerin dogum korkusunu azaltmada etkili oldugunu
gostermektedir (Moghaddam Hosseini ve ark. 2018). Egitimsel miidahaleleri inceleyen baska meta analizlerde de
dogum korkusunu azaltmada etkili bir yontem oldugu gosterilmektedir (Moghaddam Hosseini ve ark. 2018; Stoll
ve ark. 2018; Webb ve ark. 2021).

Egitim siiresinin uzunlugunun, gebelerin aldig1 psikoegitimsel seanslarini ne kadar iyi aldiklar1 {izerinde
onemli bir etkisi oldugunu goéstermektedir. 4 ve lizeri seanslarin hem anksiyeteyi hemde dogum korkusunu
azaltmada daha etkili oldugu goriilmiistiir. Fakat literatiirde egitim siiresinin uzunlugu moderatoriinii ele alan bir
calismaya rastlanmamigtir. Sonug olarak, incelenen meta analiz ¢aligmalarinda egitim siiresine yonelik analiz
hesaplamasina yer verilmedigi, bundan sonraki ¢aligmalarda géz niinde tutulmasi gereken bir degisken oldugu
diigiiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Bu meta analiz sonucunda dogum korkusu ve anksiyete yasayan gebelere uygulanan egitim miidahalelerinin
dogum korkusunu ve anksiyeteyi azaltmada etkili oldugu bulunmustur. Ayrica c¢alismada uygulanan egitim
miidahalesinin 4 seans ve iizeri sayida olanlarin dogum korkusunu azaltmada etkili oldugu belirlenmistir. Dogum
oncesi egitim programlarinin hemsirelik ve ebelik bakimi olarak rutin uygulanmasi saglik hizmetlerinde kalitenin
ve olumlu dogum deneyimlerinin artmasii saglayacaktir. Orneklem hacmi biiyiik olan daha fazla RKC
Onerilmektedir.

Calismanin Sinwrliltklar

Meta analiz sonug¢larinin 6nemli bir sinirlamast olarak, calismaya dahil edilen ¢alismalarin sinirli sayida olmasi ve
bazi arastirmalarin 6rneklem hacminin kiiclik olmast ve 6n test-Son test uygulamalar ile yapilmis olmasidir. Bu
sonuglar ¢aligmalarin ortaya koymus oldugu kanit giiciinii azaltabilir.

Cikar Catismasi: Bu makalenin tiim yazarlari, makaleye iliskin herhangi bir ¢ikar ¢atismasi olmadigint beyan
ederler.

Finansal Destek: Bu meta analizde herhangi bir resmi, ticari yada kar amaci giitmeyen finansal bir destek
almamustir.

Etik Standartlara Uygunluk: Bu calismada Helsinki Deklerasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yapilmstir.
Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’na ve fikir ve sanat eserleri i¢in gegerli telif haklar1 diizenlemelerine
uyulmustur.

Yazarlar Katkilari: Fikir/kavram: TS, NG; Tasarim: TS, NG; Danismanlik: TS, NG; Veri toplama ve/veya Veri
Isleme: TS, NG; Analiz ve/veya Yorum: TS, NG; Kaynak tarama; TS, NG; Makalenin Yazimi: TS, NG; Elestirel
inceleme: TS, NG.
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