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Baglanma Bicemi ve Dogum Sonrasi
Depresyon Belirtileri Arasindaki Iliski:

Tiirkiye’den Bulgular

Dr. Osman SABUNCUOGLU!, Dr. Meral BERKEM?

OZET

Amag: Bu galismanin amaci erigkin baglanmasi ve dogum
sonras! depresyon belirtileri arasindaki iliskinin Tirk anne-
lerden olusan bir orneklemde arastinimasidir.

Yontem: Galisma drneklemini, istanbul’da yerel saglik birim-
lerine bagvuran dogum sonrasi 2-18 ay arasi dénemdeki 80
anne olusturdu. Veri toplama araclar olarak Edinburgh
Dogum Sonrasi Depresyon Olgedi (EDSDO), Erigkin Bag-
lanma Bicemi Olgegi (EBBO) ve arastirmacilar tarafindan
hazirlanan bir bilgi formu kullanildi.

Bulgular: EDSDO kesim noktasi =11 olarak alindiginda
orneklemin % 30’u (s=24) depresyon belirtisi gostermek-
tedir. Dogum sonrasi depresyon (DSD) belirtileri giivensiz
baglanma bigemiyle anlam olarak iligkili bulundu (EBBO
birinci ve ikinci bolimi igin sirasiyla: X?=4.42, p=0.035 ve
X?=10.81, p=0.001).

Sonug: Bebekle yakin iliski nedeniyle uyarilan annenin gii-
vensiz baglanma bicemi dogum sonrasi donemde depres-
yon belirtilerine yol acan etkenler arasinda diisintlmelidir.
Giivensiz baglanma bigemi ve DSD arasinda Batili rneklem-
lerde gosterilen iligki inceledigimiz 6rneklemdeki Tiirk anne-
lerde de desteklenmigtir. Gerek Batili, gerek Batili olmayan
ilkelerde calisan ilgili saglk calisanlar DSD erken tani ve
sagaltimi icin annenin baglanma bicemine dikkat etmelidir.

Anahtar Sozciikler: Dogum sonrasi depresyon, nesne
baglanmasi, kadin, kiiltirlerarasi karsilagtirma

SUMMARY: Relationship Between Attachment Style and
Depressive Symptoms in Postpartum Women: Findings
from Turkey

Objective: The present study aimed to investigate the
association between depressive symptoms and attachment
style in postpartum women in a non-western setting.

Method: This study was carried out at the local health care
centers in April 2004 among Turkish mothers within 2 to
18 months postpartum. A sociodemographic data sheet
and the Turkish versions of Edinburgh Postnatal Depression
Scale (EPDS) and Adult Attachment Style Questionnaire
(AAQ) were administered to 80 mothers.

Results: On the EPDS, 30 % of the sample (n=24)
displayed symptoms of depression with a cut-off score
of =11. Postpartum depressive symptoms (EPDS = 11)
were found to be associated with insecure attachment style
(X?=4.42, p=0.035; X*=10.81, p=0.001 for Part 1 and
Part 2 of AAQ, respectively).

Conclusion: Maternal insecure attachment behavior,
stimulated by the close relationship with the infant may
contribute to the factors that may give rise to symptoms of
depression. The present study, performed in a non-western
country, confirms the results of the previous western studies
suggesting a relationship between insecure attachment
style and postpartum depression (PPD). Clinicians should
pay particular attention to vulnerable women regarding their
attachment style for early identification and treatment of
PPD, either in western or non-western societies.
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women, cross-cultural comparison
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GIRIiS

Tanim olarak baglanma bicemi, yasamin erken
doneminde belirlendigi ve streklilik gosterdigi
distiniilen, bireyin diger insanlarla iliski kurma
Oriintiisiidiir. Baglanma kuramcilarina gére bag-
lanma bigemi siitcocuklugu doneminde giivenli
ya da giivensiz olarak bir kez belirlendikten sonra
yasam boyunca siireklilik gosterir. Siitgocuklarinda
saptanan baglanma 6zelliklerinin ergenlik dénemin-
de de devam ettigine iliskin kanitlar vardir (Hamil-
ton 2000). Bowlby’nin ¢aligmalarindan baglamak
tizere (Bowlby 1973) giivensiz baglanma bigemi
daha sonraki yasam donemlerinde psikopatolo-
jinin belirleyicisi olarak dustintilmiisken gtivenli
baglanma saglikli siireglerle iliskilendirilmistir
(Nakash-Eisikovits O ve ark. 2002). Major depres-
yon, sosyal kaygi bozuklugu, obsesif-kompulsif
bozukluk ve kronik agr1 bozukluklarinin giivensiz
baglanma bicemiyle iliskileri arastirmalarda goste-
rilmistir (Eng ve ark. 2001, Simpson ve ark. 2003,
Ciechanowski ve ark. 2003, Myhr ve ark. 2004).

Dogum sonrasi depresyon (DSD); risklere du-
yarli stitcocuklugu donemine getirdigi yiik, anne-
bebek iliskisini olumsuz yonde etkilemesi ve uzun
donemde yarattig1 ciddi sonuglart nedeniyle 6nem
tasimaktadir. Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sa-
yimsal El Kitabi’na (DSM-1V) (Amerikan Psiki-
yatri Birligi 1994) gore dogum sonrasi donemde
baslayan gerek psikotik, gerekse psikotik olmayan
major depresyon ve mani, duygudurum bozukluk-
lar1 bolimiinde smiflandirilirlar ve “dogum son-
ras1” olarak ozgiillestirebilmek i¢in dogum son-
rast dort hafta i¢cinde baslamalidirlar. Tirkiye’de
dogum sonrasi donemdeki annelerin %42’sinde
gortilebilen depresyon belirtileri yaygin bir sag-
lik sorununa isaret etmektedir (Bugdayci ve ark.
2004). Daha onceden geg¢irilmis depresyon oykii-
sit DSD gelisimi i¢in en belirgin risk etkeni olarak
kabul edilmektedir (O’Hara 1996). Ote yanda, ya-
kin zamanda yapilan ¢alismalar annenin giivensiz
baglanma bicemi ve DSD arasinda bir baglanti
oldugunu gostermistir (Bifulco ve ark. 2004,
McMahon ve ark. 2005).

Eriskinlerde baglanma kuraminin farkli kiilttr-
lerde gegerliligine iligkin sorular gtindeme gelmis-
se de yaklagimn farkli kiilttirlerde gegerliligini des-
tekleyen, ancak bir yandan da kiiltiirler arasinda ve
ayni kiiltlir iginde ayrim noktalarina dikkat ¢eken
sonuglar bildirilmistir (Schmitt ve ark. 2004). DSD
goriingiistiniin farkl kiiltiirler i¢in ne denli gegerli
oldugu sorusu da farkli etnik topluluklardan elde
edilen destekleyici bulgularla giderilmistir (Hagen
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1999, Oates ve ark. 2004). O halde, giindeme an-
nenin giivensiz baglanma bigemi ve DSD arasinda
varoldugu gosterilen iligkinin farkl kiiltiirlerde ne
denli gecerli oldugu sorusu gelmektedir. Her ne
kadar Bifulco ve arkadaslariin sonuglar kiiltiirle-
rarasi bir ¢alisma deseninden elde edilmisse de 6r-
neklemlerin timi Batili toplumlardandir (Bifulco
ve ark. 2004). Bugiine degin, bildigimiz kadariyla,
Batili olmayan iilkelerden annenin baglanma bige-
mi ve DSD arasinda iliskiyi gosteren bir ¢alisma
yayimlanmamistir yapilmamistir.

Tiurkiye, bir cumhuriyet olarak Batili diigiince
ve degerleri benimsemis olsa da, toplumun pek
cok kesiminde geleneksel-yerel kiiltiir egemenligi-
ni stirdiirmektedir. Biz bu ¢alismada dogum sonra-
st donemdeki Tiirk annelerden olusmus bir 6rnek-
lemde depresyon belirtileri ve giivensiz baglanma
bicemi arasindaki iliskiyi incelemeyi amagladik.

YONTEM
Arastirma siireci

Veri toplama, Istanbul Anadolu yakasinda yer
alan Saglik Bakanligina bagl ii¢ ana-¢ocuk sagli-
&1 merkezi ve saglik ocaginda gergeklestirildi. Bu
merkezler diisiik ve orta sosyoekonomik diizeyde
ailelere birinci basamak saglik hizmeti saglamak-
tadir. Arastirmaya baglamadan merkezlerin yoneti-
cileriyle isbirligi saglandi. Uzman ¢ocuk psikiyat-
risti (Dr. O.S.) tarafindan egitilip {istgérii verilen
dort tip 6grencisi veri toplama siirecini yiirtitti.
Dogum sonrasi 2-18 ay arasindaki déonemde bu-
lunan annelere agilama veya saglik kontrolt gibi
nedenlerle merkezlere bagvurular sirasinda yak-
lagildi. Stiregen hastalig1 olan bebeklerin anneleri
calismaya alinmadi. Annelere dogum sonrasi dep-
resyon ve davranisin 6nemi vurgulandiktan sonra
yaklasik 20 dakikalarini alacak bir anket ¢aligmasi
icin olurlar istendi. Calismaya katilma i¢in bilgi-
lendirilmis olurlari istenen 110 anneden 80°i ile
uzlasildi (% 72). Anneler veri toplama araglari ile
ugrasirken gerektiginde bebeklerine destekleyici
bakim saglandi.

Calismamizin klinik bir arastirma olmamasi,
arastirma fonunun bulunmamasi ve ekibin ¢ocuk
psikiyatristi ve tip 6grencilerinden olugmasi nede-
niyle EDSDO kesim noktasi iizerinde puan alan
annelere psikiyatrik degerlendirme ve sagaltim
olanag1 sunulamadi. EDSDO kullanilmis olan pek
cok aragtirmada da psikiyatrik degerlendirme ve
sagaltim boyutunun eksik kaldig1 gozlenmektedir.
Bizim ¢alismamizda, veri toplanan merkezlerdeki



TABLO 1. Orneklemin Sosyodemografik Ozellikleri ve EDSDO Verilerine Gére Coziimlenmesi (n=80).

Degiskenler Genel EDSDO > 11 EDSDO < 11 t P Degeri
Anne yas1 (y1l) 28.60 + 5.35 29.83 +5.77 28.07 + 5.13 1.35 0.17(A.D.)
Baba yast (yil) 32.65 £ 6.30 34.00 + 5.04 32.07 + 6.73 1.25 0.21(A.D.)
Bebek yast (ay) 921 + 521 10.16 £ 5.26 8.80 + 5.18 1.07 0.28(A.D.)
Emzirme siiresi (ay) 7.15 + 4.60 8.00 £ 5.05 6.78 + 4.40 1.08 0.28(A.D.)
Evlilik siiresi (y1l) 7.30 + 4.86 8.29 + 4.97 6.87 + 4.80 1.19 0.23(A.D.)
Ortalama EDSDO Puani t P Degeri
Annenin is durumu: (n%)
Ev hanimi 50 (62.5) 9.80 £ 5.00 3.36 0.001*
Calistyor 30 (37.5) 6.23 + 3.78
Babanin is durumu: (n%)
Serbest 37 (46.3) 9.54 £ 5.01 1.86 0.06(A.D.)
Ucretli 43 (53.7) 7.53 + 4.61
Bebek cinsiyeti: n (%)
Erkek 49 (61.3) 8.36 + 4.87 0.21 0.82(A.D.)
Kiz 31(38.8) 8.61 + 495
Gebelik planlamasi: n (%)
Beklenmeyen 9 (11.3) 10.00 + 5.72 1.00 0.31(A.D))
Beklenen 71 (88.7) 8.26 + 4.77
Kagnei ¢ocuk oldugu: n (%)
flk gocuk 38 (47.5) 7.39 £ 4.19 1.89 0.06(A.D.)
Sonraki gocuk 42 (52.5) 942 + 528
Daha once ¢ocuk kaybi: n (%)
Kay1p var 5(6.3) 11.40 = 7.43 1.39 0.16(A.D.)
Kayip yok 75 (93.7) 8.26 + 4.66
Akraba evliligi: n (%)
Var 12 (1.5) 8.25 + 5.56 0.16 0.87(A.D.)
Yok 68 (8.5) 8.50 + 4.79
Sorunlu gebelik dykiisii: n (%)
Var 26 (32.5) 8.65 + 529 0.24 0.80(A.D.)
Yok 54 (67.5) 8.37 £ 471
Dogum &ykiisii: n (%)
Normal 43 (53.8) 8.39 + 451 0.13 0.89(A.D.)
Girisimli 37 (46.2) 8.54 + 533
Birincil bakimveren: n (%)
Anne 59 (73.8) 9.49 + 4.82 3.63 0.001*
Diger 21 (26.3) 5.57 + 3.80

*Sayimsal ¢ziimlemede anlaml1.
(A.D.) Sayimsal ¢6ziimlemede anlaml1 degil.

hekim ve hemsirelere DSD’nun anne-bebek sag-
lig1 agisindan 6neminin vurgulanmasi olumlu bir

6zellik olarak one ¢ikmaktadir.

Veri toplama araclan

Bilgi formu: Anneler tarafindan doldurulan
bilgi formu 6zgegmis, soygegmis, aile ve annelik
Oykiisii hakkinda sorular igermektedir ve ilgili bi-

limsel yazin 6rnek alinarak hazirlanmigtir. Bebek-
leriyle gelen annelerin veri toplama araglarina ayi-
racaklar siireyi en az diizeyde tutabilmek i¢in bu
forma en gerekli sorular dahil edilmistir.

Edinburgh Dogum Sonrasi Depresyon Ol-
cegi (EDSDO) (Cox ve Holden, 1987): Bu, her
biri annenin gecen hafta siiresince nasil hissettigini
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TABLO 2. Edinburgh Dogum Sonras1 Depresyon Olgegi (EDSDO)
ve Erigkin Baglanma Bigemi Ol¢egi (EBBO) Arasindaki Iliski.

EDSDO EDSDO

> 11 < X P
EBBO (Birinci Boliim) 442 0.035%
Giivenli [s%] 15 (18.8)  47(58.8)
Giivensiz [s%] 9 (11.3) 9(11.3)
EBBO (ikinci Boliim) 10.81 0.001*
Giivenli [s%] 11 (13.8) 46(57.5)
Giivensiz [s%)] 13 (16.3) 10(12.5)

*Sayimsal ¢oziimlemede anlamli.

dort farkli secenekten birini isaretleyerek bildirme-
sini isteyen 10 sorudan olusan bir 6lgektir. Her bir
maddeye 0-3 arasinda deger verilir ve toplam puan
hesaplanir. EDSDO, DSD’nun taranmasi ve de-
gerlendirilmesinde en sik kullanilan 6l¢ektir. Do-
gum sonrasi 6-8. haftadan baglayarak kullanilir; bu
baglamda DSM-IV ol¢iitiine gore ilk dort haftada
baslamis olan DSD belirtilerini taramak i¢in elve-
rislidir. Her ne kadar dogum sonras1 6-8. haftadan
baslayarak verilmesi onerilse de, ilgili bilimsel ya-
zinda 6l¢egi gebelikten baslayarak uygulamis pek
cok arastirma bulunmaktadir. Déneme 6zgiil genel
bir tarama 6l¢egi oldugu i¢in farkli depresyon tip-
lerini ayirt etmez. Calismada Tiirk¢e uyarlamasi
kullanilmistir (Aydin ve ark. 2004).

Eriskin Baglanma Bicemi Olcegi (EBBO):
EBBO iki boliimden olusmaktadir. Hazan ve Sha-
ver tarafinda gelistirilen ilk b6liim (1987) her biri
erigkinleri glivenli, ikircikli ve kagingan olarak
simiflamaya yarayan, ¢ocuklukta ebeveynle iliski
Ozellikleri ve genel davranis 6zellikleri hakkinda
tanimlar i¢eren {i¢ farkli ifadeden olusmaktadir.

Olgegin Mikulincer ve arkadaslari (1990) tara-
findan gelistirilen ikinci bolumii katilimcidan her
birini 1-7 arasinda puanlanmasi istenen 15 mad-
deden olugmaktadir. Her bir baglanma bicemi 5
madde ile temsil edilmektedir ve en yiiksek puan
hangisinden alindiysa 6lgegi dolduran bireyin bag-
lanma bigemini belirlemektedir.

Olgegin Ingilizce 6zgiin formu bir uzman ¢ocuk
psikiyatristinin baskanlik ettigi (Dr. O.S.) Ingilizce
tip egitimi goren Ogrenciler ve bir psikolog tara-
findan Tirkge’ye ¢evirildi. Daha sonra geri-geviri
yapild1 ve son Tiirk¢e metin baska bir psikiyatrist
tarafindan denetlendi. Olgegin ikinci boliimiiniin
i¢ tutarlilig1 kagingan ve kaygili/ikircikli baglanma
icin kabul edilebilir bulunurken (Cronbach a, sira-
styla = 0.61 ve 0.66) yazinda daha 6nce vurgula-
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nan bir sinirlilik olarak (Garbarino 1998), glivenli
baglanma bigemi i¢in zayif bulundu (Cronbach o
=0.42).

Saymmsal ¢éziimleme

Istatiksel analizler bilgisayar ortamimda SPSS
for Windows 10.5 kullanilarak yapildi. EBBO’nin
i¢ tutarlilig1 incelenirken Cronbach o kullanildi.
EDSDO verilerinin sosyodemografik degiskenlere
gore karsilastirilmasi ve EBBO puanlarmin EDS-
DO olgusallik 6lgiitiine gore karsilastirilmasi Ba-
gimsiz Gruplar t Testi ile gergeklestirildi. EBBO
sonuglarmin EDSDO > 11 olgularla iliskisine ki-
kare testi ile bakildi. EBBO ikinci Béliimiiniin ve
EDSDO puanlarmin baginti ¢oziimlemesinde Pe-
arson korelasyon testi kullanildi. Anlamlilik diize-
yi olarak p<0.05 alind1.

BULGULAR

Orneklemin sosyodemografik ozellikleri, aile
ve annelik bilgileri ile bu bilgilerin EDSDO veri-
lerine gore ¢oziimlenmesi Tablo 1’de sunulmak-
tadir. EDSDO sonuglar1 anne-baba yas1, bebek
yasi, evlilik siiresi, akraba evliligi, beklenmeyen
gebelik, dogum sekli, ilk ¢ocuk olma, bebek cin-
siyeti, emzirme siiresi ve daha 6nce bebek kaybi
gibi arastirilan degiskenlerde farklilik gosterme-
di. Calisan annelerin ¢aligmayan annelere gore
anlaml1 olarak daha az depresyon belirtisi bildir-
mesiyle baglantili olarak, c¢alistigi i¢in ¢ocugun
birincil bakimvericisi olmayan anneler anlamli
olarak daha az depresyon belirtisi bildirmekte-
dir. EDSDO ortalama puani rneklemin geneli ve
>11 kesim noktas1 tizerinde kalanlar i¢in sirasty-
la 8.46 + 4.87 ve 14.54 + 2.93 olarak bulundu.
Kesim noktast >11 olarak alindiginda 6rneklem
% 30 (s=24) oraninda depresyon belirtisi goster-
mektedir. Anneler yaslarina gore 19-30 ve 31-42
araliklarinda iki 6bege ayrildiginda EDSDO puan
ortalamalari sirastyla 7.90 + 4.78 ve 9.61 = 4.96
olarak bulunmus ve sayimsal ¢oziimlemede anne
yasinin depresyonla ilgisi olmadig1 goriilmiistiir
(t=1.48, p=0.14).

EBBO’nin Birinci Boliimiine gére annelerin
% 77.5°1 giivenli, % 16.3’1 kagmgan ve % 6.3’1
kaygili/ikircikli baglanma bigemi gostermektedir.
Olgegin Ikinci Boliimiine gore ise annelerin %
71.3 giivenli, % 17.5 kagingan ve % 11.3 kaygi-
l1/ikircikli baglanma bigemi gosterdigi bulundu.
Baglanma bigemi bulgularn gilivenli ve gilivensiz
olarak siniflandiginda 6lgegin her iki boliimiiniin
% 77 oraninda tutarlilik gésterdigi saptandi.



TABLO 3. Edinburgh Dogum Sonras1 Olgegi (EDSDO) ve Eriskin Baglanma Bicemi Olgegi (EBBO) Ikinci Boliimii Arasindaki Pearson Ko-

relasyonlart.

Depresyon Giivenli Kagingan Kaygily/ikircikli
puant baglanma baglanma baglanma
Depresyon puant 1,000
Giivenli baglanma -,088 1,000
Kagingan baglanma ,565% -,124 1,000
Kaygili/ikircikli baglanma ,490* ,029 ,539* 1,000

*Sayimsal ¢6ziimlemede 0.01 diizeyinde anlamlidir.

EDSDO kesim noktastyla belirlenen sonuglarin
EBBO’nin her iki boliimiinden elde edilen sonug-
larla anlamli 6l¢tide iligkili oldugu saptandi (Tab-
lo 2). Ayrica EBBO Ikinci Boliimden elde edilen
kagingan ve kaygili/ikircikli baglanma puanlariyla
EDSDO puanlari anlamli olarak korelasyon gos-
termektedir (Tablo 3).

Depresif belirtileri olan annelerin (EDSDO >
11) giivensiz baglanma puanlariin depresif belir-
tileri olmayan annelere gore anlaml 6lgiide yiik-
sek oldugu bulundu (EBBO kaginganlik ve kaygi-
li/ikircikli baglanma puanlari i¢in sirastyla: t=5.36,
p=0.0001 ve t=3.48, p=0.001). Giivenli baglanma
puanlar1 EDSDO > 11 olgusallik 6lgiitiiyle belirle-
nen annelerle bunun disinda kalan anneler arasin-
da anlamli farklilik gostermedi (t=0.17, p=0.86).

TARTISMA

Bu c¢alismada, dogum oncesi ve sonrast do-
nemde annenin baglanma bigeminin 6nemi vurgu-
lanacak sekilde dogum sonrasi dénemde yasanan
depresyon belirtileriyle glivensiz baglanma bigemi
arasinda iliski gosterilmistir. Bulgularimiz giiven-
siz baglanma bigemi ve psikopatoloji, 6zel olarak
DSD arasindaki iligkiyi ortaya koyan daha once-
ki bilimsel yazinla uyumludur (Eng ve ark. 2001,
Simpson ve ark. 2003, Ciechanowski ve ark. 2003,
Myhr ve ark. 2004, Bifulco ve ark. 2004, McMa-
hon ve ark. 2005). Bildigimiz kadariyla bu arastir-
ma, giivensiz baglanma ve DSD iligkisini gdsteren
caligmalar arasinda Batili iilkeler diginda yapilmis
ilk calismadir. Buna karsin, ¢alismamizda kullani-
lan veri toplama arag¢lariin Bati kokenli oldugu
ve uyarlanmig olsa da kiiltiirel farklari tam olarak
yansitamayabilecekleri akilda tutulmalidir. Benzer
sonuglar verseler de hi¢bir kiiltiiriin digerinin ayni-
st olmadig1 unutulmadan ayrim noktalarina dikkat
edilmelidir.

EBBO baglanma kurami 6lg¢iimlerinde en sik
kullanilan ara¢lardan birisidir. Bu tiirden araglarin

kullaniminda en 6énemli simirliliklardan bir tanesi,
calismamizda oldugu gibi, diisiik ya da degisken
giivenilirlik sonuglar1 vermeleridir (Garbarino
1998). Ancak, her ne kadar 6lgegin ikinci boltimii
icin boyle bir siirlilik olsa da ¢calismamizda 6lge-
gin her iki boliimiiniin de EDSDO ile anlaml iligki
gostermesi 6nemli ve tutarhidir. Ayrica, EBBO’nin
her iki boliimii de EDSDO ile anlamli iliski goster-
se de ikinci boliimiin EDSDO ile iliskisinin daha
gliclii oldugu goriilmektedir. Bunun nedeni, yukar-
da agiklandig gibi Birinci Bolimiin kisa ve genel,
Ikinci Boliimiin ise daha ayrintili ve uzun bir de-
gerlendirme saglamasi olabilir. Depresif belirti-
leri olan annelerin EBBO Ikinci Béliim giivensiz
baglanma puanlarinin anlamli olarak daha yiiksek
olmas1 da beklenebilecek sonuctur. Genel olarak,
EBBO verilerinin dagiliminda giivenli baglanma
oranlarinin daha 6nce gercgeklestirilen ¢aligmalara
(Hazan ve Shaver 1987, Mikulincer ve ark. 1990)
gore daha yiiksek bulunmasi kiiltiire 6zgii bir 6zel-
lik olabilir, dolayisiyla daha ileri aragtirma gerek-
lidir.

Calismamizda giivensiz baglanma altboyutla-
11 arasinda ve giivensiz baglanma altboyutlari ile
depresyon puanlar1 arasindaki gosterilen anlamli
korelasyon beklenebilecek bir sonugtur. Buna ek
olarak, depresif belirtileri olan annelerin (EDSDO
> 11) glivensiz baglanma puanlarinin depresif be-
lirtileri olmayan annelere gore anlamli 6lgtide yiik-
sek olmas1 da ayni dogrultuda bir bulgudur. Tablo
2’de 6zetlenen anlamli bulgular farkli ¢oziimleme-
lerle desteklenmektedir.

Depresif duygulanimla birlikte etkinlesen dep-
resif semalar nedeniyle EBBO sonuglarinin etki-
lenebilecegi diisiiniilebilir. Her ne kadar EBBO
bireyin baglanma 6zelliklerini ¢ocukluguna kadar
uzanacak genel bir bakis agisiyla degerlendirmeye
yarayan bir ara¢ olsa da olas1 depresyon belirtile-
rinin bireyin daha ¢ok giivensiz baglanma yoniin-
de yanitlar vermesine yol agacagi akla gelebilir.
Ancak ilgili bilimsel yazinda, 6zbildirim 6lgekleri
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kullanilarak yapilan uzunlamasina c¢alismalarda
bireyin baglanma biceminin depresyonu belirledi-
gine iligkin yayinlar bulunmaktadir (Burge ve ark.
1997, Hankin ve ark. 2005). Ek olarak, yazimizin
giris boliimiinde s6z ettigimiz, depresyon disindaki
diger psikopatolojilerle giivensiz baglanma arasin-
daki iliski depresif belirtilerin sonuglar etkiledigi
varsayimiyla uyumlu degildir (Nakash-Eisikovits
O ve ark. 2002, Myhr ve ark. 2004).

Tiirkiye’de gergeklestirilen ¢alismalarda bizim
bulgularimiza benzer sekilde DSD oranlar1 yiiksek
olarak bulunmustur (Inand1 ve ark. 2002, Bugday-
c1 ve ark. 2004). Sagaltim olanagi sunulmayan
DSD’un anne ve bebek ruh sagligina kacinilmaz
ve kalici etkileri konuyla ilgili saglik ¢calisanlari ve
toplum katinda daha bilingli olmay1 gerektirmek-
tedir. Ayrica ¢aligmamizda yaptigimiz gibi yiiksek
DSD oranlarmin belirleyicilerinin tilke genelinde
ortaya konulmasi énemlidir.

Her ne kadar giivensiz baglanmanin psikopa-
tolojiyle iliskisi bilinse de, DSD sézkonusu oldu-
gunda bu iliskinin nedeni tam olarak bilinmemek-
tedir. Yiiksek oranda ikircikli davranis gosteren
annelerde es desteginin yetersiz olarak algilan-
masiin DSD belirtilerini etkiledigi bulunmustur
(Simpson ve ark. 2003). Dogum sonrasi donemde
bebekle baslayan yakin iligki annenin giivensiz
baglanma bigceminin bilesenleri olan olan i¢ ¢a-
tismalar1 uyandirabilir ve depresif duygulara yol
acabilir. Bebek bakiminin tiim insanlar i¢in gegerli
zorluklart gézardi edilmeden, baglanma bigeminin
bakimverme stresine verilen yanit1 diizenleyen ara
etkenlerden birisi oldugu diistintilebilir. Arastirma-
mizda bir yan bulgu olan, ¢alisan annelerin daha
diisiik depresyon puanlart almalar ilgili bilimsel
yazinla desteklense de (Lane ve ark. 1997, inandi
ve ark. 2002, Chaaya ve ark. 2002). Bu sonucun
genellenebilmesi i¢in annenin egitim diizeyi, esin
sagladigi destek gibi bagka belirleyicilerin de goz
ontinde bulundurulmasi gerekir. Calisan annelerde
gebelik, dogum ve dogum sonrasi dénemde bag-
lanma ve DSD arasindaki iliskinin nasil etkilendi-
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&1, uzunlamasina aragtirmalara konu olabilecek bir
boyuttur ve daha kesin yorumlara ancak o asamada
gidilebilir. Glinlimiizde benimsenen ¢agdas goris,
calisan annelerin dogum sonrast dénemde isyeri
ve bebekleri arasinda ikilem yasamadan, yeterin-
ce uzun ve ticretli dogum izinleriyle desteklenerek
hem kendileri, hem de bebekleri i¢in doyurucu bir
siitcocuklugu donemi gegirmeleridir.

Bu calisma ile anlamli sonuglar ortaya ko-
nulmus olsa da daha biiyiik bir 6rneklemle daha
kesin sonuglar elde edilebilir. Arastirmamizin bir
kisithiligr olarak, EBBO’niin Tiirkge uyarlama-
sinin bu ¢aligma kapsaminda yapildig1 ve gelis-
tirilme siirecinin tamamlanmadigi goéz oniinde
tutulmalidir. Bunun yanisira, gerek depresyonun
gerekse baglanma bigeminin goériisme araglarty-
la degerlendirilmesi ve uzunlamasina bir ¢alisma
deseni secilmesi gelecek calismalarda daha sag-
likl1 verilere ulasilmasi adina 6nemlidir. Ayrica
annelerin baglanma 6zelliklerinin dogum sonrasi
donemde depresyon belirtilerinin bebek ruh sag-
ligina etkisini nasil belirledigi de arastirilmasi
gereken bir boyuttur. Farkli baglanma bigemleri
baglaminda DSD sagaltiminin sonuglar1 da gele-
cekte arastirilmasi gereken konular arasindadir.
Calisma sonuglarinin Bati toplumlarinda gergek-
lestirilen caligmalarla uyumlu olmasi 6nemlidir,
ancak kiiltiirel 6zelliklerden kaynaklanan ayrim
noktalar1 her zaman akilda tutulmalidir. Ozgiin
veri toplama araglarinin gelistirilmesi bu noktada
daha da 6nem kazanmaktadir. Benzer ¢alismalar
farklr kilturler ve farkli toplumlarda yinelenme-
lidir.

Sonug olarak, dogum sonras1 dénemde depres-
yon belirtileri ve gilivensiz baglanma bi¢cemi ara-
sinda daha once Batil iilkelerde gosterilen iliski
Tirkiye’de arastirdigimiz 6rneklem 6zelinde des-
teklenmektedir. Gerek Batili, gerek Batili olmayan
ilkelerde c¢alisan klinisyenler anne-bebek ruh sag-
l1gm1 korumak i¢cin DSD’un erken tanisi ve sagal-
timinda annenin baglanma bigemini g6z Oniinde
bulundurmalidirlar.
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