
© Uluslararası nsan Bilimleri Dergisi
ISSN: 1303-5134
www.insanbilimleri.com

29.12.2004

YEN DO ANIN HASTANEYE KABULÜNDE EBEVEYNLER N
DUYGULARI VE HEM REL K  YAKLA IMI 

Yrd.Doç.Dr. Ayda ÇELEB O LU

Atatürk Üniversitesi Hem irelik Yüksekokulu 

Özet 

Yenido anın hastalanması ve hastaneye kabulünün, aile üyelerinin tümünde kaygı, korku, ok, panik, 
suçluluk, gibi duyguların ya anmasına neden olabilece i bilinmektedir. Hem ire, ebeveynlerin bu dönemde 
ya adıkları sorunların tanımlanması ve giderilmeye çalı ılmasında sorumluluk sahibidir. Bu nedenle 
yenido anın hastanedeki bakımı planlanırken ebeveynlerin de bu plana alınması bakımın aile merkezli olarak 
gerçekle tirilmesini sa layacaktır

Anahtar Kelimeler: Aile merkezli bakım,hasta yenido an, durumsal kriz. 

Hastaneye yatma/yatırılma, yalnız hasta de il hasta ailelerinin de hayatında önemli etkileri 
olan bir durumdur. Çünkü, hastaneye kabul aile bütünlü üne yönelik bir tehdittir.Aile üyelerinden 
birinin hastaneye kabulü durumunda kriz ya ayan di er üyelerin desteklenmesinde hem ireler bir 
anahtar pozisyonundadır1-4. 

Do um sonu dönem, aileye yeni bir üyenin katılmasından dolayı yeni bir düzenin kuruldu u
özel ve zor bir dönemdir. Bebe ine, postpartum rahatsızlıklara, ailedeki yeni düzene ve vücut 
imgesindeki de i ikliklere uyum yapmak zorunda olan anne için bu dönem oldukça zordur. Bu 
dönemdeki ruhsal sorunlar, anneli e hazır olamama, aile içi görev ve sorumlulukların yeterince 
payla ılamaması, annenin fiziksel yorgunlu u gibi nedenlerle ortaya çıkabilir.Yeni do um yapmı
annenin hormonal durumundaki ani ve dramatik de i iklikler de onu normalde kolaylıkla ba
edebilece i faktörlere  kar ı duyarlı hale getirir. Hormonal de i ikliklere ek olarak gebelik ve do um, 
uyku düzeninin bozulması, alı ılmamı  olaylar, bebe i,e i yada di er çocukları ile ilgili kaygı nedeni 
ile annenin fiziksel gücü azalır. Annenin destek alması gereken bu dönemde, bütün bunlara 
yenido anın hastalanması ve hastaneye yatırılması eklenince bu duyguların daha yo un olarak 
ya anması ve tüm aile üyelerinin bu durumdan etkilenmesi kaçınılmaz bir hal alır5-9. Bu nedenle 
yenido anın hastaneye yatırılmasında ailenin ya adı ı duyguların belirlenmesi, yapılacak giri imlerin 
planlanması ve uygulanması açısından önemlidir. 
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 Do umdan sonra riskli yenido anın hastaneye yatırılması sonucu, aile çe itli stresörlerle 
kar ıla ır, ailenin ya am tarzında önemli de i iklikler meydana gelir.Bu de i iklikler tüm aile 
üyelerinin stres yada kriz ya amasına neden olur10-13. 

Stres, iç yada dı  çevreden kaynaklanan, temel gereksinimlerin kar ılanmasını engelleyen, 
stabil dengeyi bozan yada bozmak için tehdit eden  bir olay olarak tanımlanır. Stres, olumlu yada 
olumsuz olaylar nedeniyle geli ebilir. Sıklıkla planlanan ve mutluluk vermesi beklenen gebelik, 
do um gibi olaylar rol de i ikliklerini gerektirdikleri için stres yaratırlar. Benzer ekilde çocu un
minör yada majör hastalıkları da ebeveynlerde  stres yaratan olaylardır5,11,13,14.

Bireyin stresle ba  etme çabaları ve içinde bulundu u duruma uyumu yetersiz olunca 
dengesi bozulur ve uyumsuzluk ortaya çıkar.Bu durumda ki i bunalıma girer ve kriz tablosu geli ir. 
Kriz, bir ki inin kar ıla tı ı sorunu var olan ba  etme  yöntemleri ile çözümleyemedi i zaman ortaya 
çıkan dengesizlik periyodu olarak tanımlanabilir10,14,15.

Hastalık, hastaneye yatma, prematüre do um, gibi olaylar durumsal krizlere yol açar. Evlilik, 
do um, ebeveyn olma gibi olaylar ise olgunla mayı sa layan geli imsel krizlerdir. Do um yapmak , 
aileye yeni bir üyenin katılması  ve bu yeni katılan üyenin herhangi bir sa lık sorunu nedeni ile 
hastaneye  kabulü hem geli imsel hem de durumsal bir krizdir. Böyle bir durumda aileler, daha 
çocuk sahibi olmanın mutlulu unu ya ayamadan kendilerini bir karma anın içinde bulurlar10,16,17.

            Riskli bebe in do umu aile için travmatik bir olaydır ve ailenin kriz ya amasına neden olur. 
Ebeveynler hayal ettikleri sa lıklı bebe e kavu amadıkları için keder ya ayabilirler. Keder sürecinde 
inkar, öfke, suçluluk, depresyon  ve benlik saygısının azalması gibi tepkiler görülür10,16-18.

           Çocuklar kendi özbakımlarını gerçekle tiremezler. Bu nedenle onların bakımlarından 
ebeveynler, özellikle de anne sorumludur19,20. Bundan dolayı çocu un bakımından birebir sorumlu 
olan anne için çocu un hastaneye yatırılması, tehlikeli görünen bir durumdur ve  duruma ba lı bir 
kaygıyı olu turur. E er çocu un durumu bilinmiyorsa  kaygı düzeyi daha yüksek olur. A ırı kaygı
halinde ebeveynlerin algılama alanları daralır, ebeveynlik rollerinde de i iklikler ya anır. Kaygı
seviyesi yüksek  ebeveynler çocuklarının bakımına katılmakta ve sa lık ekibi ile i birli i yapmakta 
güçlük ya ayabilirler. Bunun sonucunda ya amın erken dönemlerinde gerçekle mesi beklenen 
ebeveyn çocuk ili kisinin geli imi gecikebilir12,17,21-23.

Ebeveynlerde gözlenen kaygının nedenleri unları içerir: 

1-Çocu un iyile mesine ili kin endi elerinin olması.

2-Hastane ortamının yabancı olması, tanımadıkları korkutucu araçlarla kar ıla maları.

3-Çocu un bakımında sa lık ekibi üyelerine göre kendilerini daha önemsiz hissetmeleri. 

4-Çocu un hastalı ı nedeniyle suçluluk duymaları

5-Evdeki di er aile üyeleri için endi e etmeleri. 

6-Mali endi eler10,11,24

             Hasta bebeklerin ebeveynleri  çe itli nedenlerle suçluluk  hisseder. Birini olaydan sorumlu 
tutma yada suçlama, gerçekle kar ıla maktan kaçmanın bir yoludur ve krizli bir durumda bireyin 
kendini geli tirmesine yardım etmez. Suçluluk, öfke ve reddetme duyguları ebeveynlerin bebe e
bakım verme yeteneklerini engelleyebilir10,17,24.

Yenido an  ile anne arasındaki ba lılık, ya amın bu döneminde majör geli imsel görevlerden 
biri olan güven duygusunun geli mesini sa lar. E er yenido an do umdan sonra sa lık sorunu 
nedeni ile anneden ayrılırsa, anne ile bebek arasında doyum sa layıcı  bir ili kinin geli mesi tehlikeye 
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girer. Bebe inden ayrılan annenin kendine güveninin azaldı ı ve yetersizlik, suçluluk duygularının
arttı ı görülebilir2,17,25-27.

Aynı zamanda özbakım ajanı olan annenin bakım verici  ve annelik rolünün de i mesi,
sorumlulu un sa lık ekibine geçmesi de annede strese ve kaygıya neden olan  bir durumdur. 
Çocukları  pediatrik yo un bakım ve yenido an yo un bakım ünitelerinde  tedavi gören ebeveynler 
ile yapılan çalı malarda, ailelerin en çok ebeveynlik rollerinin de i mesinden dolayı stres ya adıkları
bulunmu tur28,29.

Ebeveynler çin Hem irelik Yakla ımı

Hastalık ve hastaneye yatma sürecinde uygun hem irelik giri imlerini planlamak için her 
ebeveynin ve aile ünitesinin bir bütün olarak de erlendirilmesi önemlidir. Bu a amada yenido an
bakımının,  aile merkezli  olarak planlanması ve uygulanması gereklidir. 

 Ebeveynlerin yenido anın hastalı ı ile ilgili kaygılarını ve sıkıntılarını azaltmaya yönelik 
giri imler dört bölümde incelenebilir: 

1-Hastalık hakkında bilgi vermek, 

2-Klinik ve tedavi ile ilgili bilgi vermek, 

3-Ebeveynleri, bakımda aktif rol almaları konusunda cesaretlendirmek ve bakıma dahil etmek 

4-Ebeveynleri, duygularını, sorularını ve ilgilerini ifade etmeye cesaretlendirmek10,17,18.

Hasta yenido ana sahip aile üyelerinin e itimi, ebeveynler, ailenin di er üyeleri ve bebek 
arasındaki ili kinin geli tirilmesini sa layacak ve kaygıları azaltacak aktivitelerle birlikte do umda  
ba lar ve bebek hastanede kaldı ı sürece devam eder.  Perinatal dönemde anneye verilen e itimin 
de, do um ve do um sonrasına ili kin stres ve kaygıyı azaltaca ı yönünde bilgiler mevcuttur6,17 . 

Hasta ve ailelerini bilgilendirmek hem irenin en önemli i levlerinden biridir 14,17,30.Orem, 
hastanın ( yada çocu un/hastanın bakımından sorumlu olan ki inin-ço u kez anne) gerekli özbakım
gereksinimlerini gerçekle tirmek için ö renebilme yetene ine sahip oldu u ve ö renmek zorunda 
oldu u, fakat bunu yardımcı olmadan yapamadı ı durumlarda, hem irenin devreye girmesi gerekti i
destekleyici-e itsel sistemden söz etmektedir. Bu sistemde, yardım etmekle ilgili yöntemler unları
içermektedir: 

-Desteklemek,

-Rehberlik etmek, 

-Geli me sa layan bir çevrenin olu turulması,

-Ö retim.

Bu sistemin geli im bakımından geçi  dönemi ya ayan birey için uygulanabilirli i vardır.
Anne için, yeni do um yapmı  oldu u ve annelik rolüne alı maya çalı tı ı bu dönem aynı zamanda 
geli imsel bir dönemdir. Orem’in destekleyici-e itsel sistemin içinde yer alan ö retim a amasının
uygulanması anneye  hasta olan bebe i  ve hastalı ı hakkında bilgi verilmesini sa lar19,20.

Ayrıca olaya hasta hakları açısından bakılacak olursa, 28-30 Mart 1994’te Amsterdam’da 
yapılan ve Dünya Sa lık Örgütü tarafından düzenlenen toplantıda, altı ana ba lıkta toplanan hasta 
hakları arasında, bilgilendirmenin de yer aldı ı görülmektedir. Hastaların oldu u kadar, hasta 
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bakımından sorumlu olsun veya olmasın aile üyelerinin de  bilgilendirilme hakkı oldu u
unutulmamalıdır14,29.

Bütün bunların yanı sıra, ebeveynlere yenido anın hastalı ı, bulundu u klinik, yapılan 
uygulamalar vb. hakkında bilgi verilmesinin stres, kaygı ve korkuyu azalttı ı yönünde  bilgiler 
vardır10,11,17,31,32. Bu uygulamayı ebeveynlerle sınırlı tutmamak, varsa karde lere geli im a amalarına
uygun ve anlayabilecekleri ekilde bilgi vermek de oldukça önemlidir. 

Yenido an hasta olsun yada olmasın özellikle ilk kez anne-baba olan ebeveynlerin bilgi 
eksikliklerinden kaynaklanan bir kaygı ya adıkları ve kendilerine güvenlerini kaybettiklerine ve yeni 
do um yapmı  olan annelerin bebekleri ile ilgili birçok konuda bilgi istediklerine ili kin çalı malar 
bulunmaktadır7,11,32.

Yenido an ünitesine yatan bebek annelerinin hem irelik bakım gereksinimlerinin ara tırıldı ı
bir çalı mada, annelerin bebe in durumuna ili kin bilgi gereksinimi oldu u ve bebe in durumu, 
tedavisi ve bakımı ile ilgili bilgi alma, bebe in durumuna ili kin bilgi alma gibi gereksinimleri 
önemsedikleri belirlenmi tir33.

Ebeveynlerdeki kaygı, ve korkunun bir nedeninin de yenido an ünitelerinin görünümü 
oldu u unutulmamalıdır.Yenido an üniteleri,  aynı zamanda özel bakım gerektiren yenido anların
bakım ve tedavilerinin yapıldı ı yo un bakım üniteleridir.Bu üniteler donanımları ve görünümleri 
gere i, ebeveynlerde endi e yaratacak özelliklere sahiptirler.Ya am destek sistemleri, tüpler, 
monitörler, sürekli ko u turan sa lık profesyonelleri, ebeveynlerin durumu oldu undan daha kötü 
algılamalarına neden olabilirler Ünite ve kullanılan aletler ile ilgili olarak yapılacak açıklamalar büyük 
ölçüde rahatlatıcı olacaktır. Bu nedenle aileye verilecek bilgiler üniteyi tanıtıcı nitelikleri de 
ta ımalıdır10,29.

Yenido an yo un bakım ve pediatrik yo un bakım ünitelerinde tedavi görmekte olan 
çocukların aileleri ile yapılan çalı malarda, ailelerin bu ünitelerde en fazla ebeveynlik rollerinin 
de i mesinden dolayı stres ya adıkları bulunmu tur28,29,34,35. Ebeveynlerin kendilerini yeterli 
hissetmelerini sa lamak amacı ile, ko ullar uygun hale gelir gelmez, çocu un bakımına aktif olarak 
katılmalarının sa lanması gerekir. Temel bakım uygulamalarından (beslenme, temizlik vb) ba layarak 
yenido anın bakımında giderek daha fazla yer almak ebeveynleri oldukça rahatlatacaktır.
Ebeveynler, bebe in bakımında kendi yeteneklerine güvenirlerse daha az kaygı ya arlar10,17,18.
Bakımda yer alan aileler, sa lık personeline geçmi  gibi görünen ebeveynlik rolünü yeniden elde 
ettiklerini dü ünerek kendilerini daha iyi hissedebilirler. Ancak, bu durumda ebeveynlerin hazır
olu lu unu dikkate almak da gereklidir28, 34,35.

Ebeveynlerin, yenido anla etkili ileti im kurabilmeleri için öncelikle kendi hayal kırıklı ı ve 
suçluluk duygularını ifade etme gereksinimleri vardır. Hem ire, ebeveynlerin bu duygularını
açıklamalarına ve yenido ana kar ı daha olumlu bir tutum geli tirmelerine yardım edebilir17,18,32.

Yenido an ünitelerinde annelik rolünü desteklemek amacıyla hem irelerin uygulamaları ve 
sa ladıkları deste e odaklanmı  bir çalı mada; annelerle kurulan sosyal ili ki, sohbet ve kar ılıklı
görü  bildirmeyle ilgili olarak, annelerin hem irelerle  olan ili kilerini  e itlik, arkada lık ve ba lantı
kurma sözcükleri ile ifade ettikleri saptanmı tır. Çalı ma sonucunda, anne ve hem ire arasında 
kurulan sosyal ili ki ve sohbetin, annelerin kendilerini ifade etmelerinde, deneyimlerini ve 
duygularını payla mada ve bebeklerinin bakımında özgüvenlerini kazanmalarında etkili oldu u
bulunmu tur34.

 Yenido anın hastalı ı ve hastaneye kabulü durumunda yalnız yenido anın de il tüm aile 
üyelerinin bakımına gereken önem verilmelidir. Bakımın ve uyumun sa lanmasında  hem ire aileye 
yardımcı olacak olan ekibin önemli bir üyesidir. 
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tebli , rapor, ders notu, inceleme, proje gibi):

 Derleme 

Çalı manın özeti: Yenido anın hastalanması ve hastaneye kabulünün, aile üyelerinin tümünde kaygı, korku, 
ok, panik, suçluluk, gibi duyguların ya anmasına neden olabilece i bilinmektedir. Hem ire,

ebeveynlerin bu dönemde ya adıkları sorunların tanımlanması ve giderilmeye çalı ılmasında
sorumluluk sahibidir. Bu nedenle yenido anın hastanedeki bakımı planlanırken ebeveynlerin 
de bu plana alınması bakımın aile merkezli olarak gerçekle tirilmesini sa layacaktır

Anahtar kelimeler; Metnin bulunması
istenen anahtar kelimeler, ifadeler, deyimler, 
kavramlar:

Aile merkezli bakım, hasta yenido an, durumsal kriz.

Çalı manın yayınlanaca ı kategori 
ve/ya alt kategorisi  (Sosyoloji ve
Kurumlar Sosyolojisi gibi):

 Sa lık Bilimleri 

Çalı ma daha önce yayınlanmı  ise 
tam olarak referans bilgileri (yayın yeri, 
tarih, no, vs. gibi):

Akademik referanslar (akademik 
sıfat ta ımayan yazarların
çalı malarının yayınlanmasını
öngören iki akademisyenin 
onayı):


