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OZET

YENIDOGAN YOGUN BAKIM UNITESINDE CALISAN EBE ve HEMSIRELERE YONELIK
TRAVMA BILGiSi IiCEREN BAKIM EGIiTiM PROGRAMININ OLUSTURULMASI VE
ETKINLiGININ DEGERLENDIRILMESI

Ebe/hemsireler yenidogan yogun bakim iinitesinde (YYBU) yenidogan ile dogrudan
temas halindedir. Dolayisiyla yenidogan icin travmatik bir deneyim olan tinitede TBB (Travma
Bilgisi Iceren Bakim) sunmak icin iyi konumdadirlar. Ancak ebe/hemsirelerin bu konuda yeterli
bilgiye sahip olmadiklar1 ve bu nedenle uygulamaya karsi 6zgiivensiz olduklar belirtilmektedir.
Bu arastirma, YYBU’'de TBB egitim programim olusturmak ve etkinligini degerlendirmek
amaciyla bilgi, tutum ve beceri degisikligini degerlendirmek amaciyla 6n test- son test ve izlem
testi kullanilarak yar1 deneysel arastirma olarak yapilmistir. Arastirmanin verileri 14-21 Ocak
2023 tarihleri arasinda online platformda toplanmistir. Egitim programi arastirmacilar
tarafindan yapilandirilmis olup, ¢cevrimici online platformda ii¢ oturumda ve toplam 12 saatte
gerceklestirilmistir. Arastirmada veri toplama araci olarak tanitici bilgi formu ve bilgi, beceri ve
tutumlarini degerlendirmeye yonelik 6n -test, son-test ve izlem-testi kullanilmistir. Arastirmaya
270 ebe/hemsire bagvuru yapmis, 177 kisi 6n testi uygulayarak egitime katilmis, 146 kisi egitim
sonrasli son teste katilmis ve 137 kisi TBB uygulamalarini yapip izlem testi yaparak tiim siirece
dahil olmustur. Nicel verilerin analizinde, tanimlayic istatistikler, tek faktorlii tekrarlanan
Olctimlerde ANOVA ve Cochran Q testi, nitel verilerin analizinde ise icerik ve tematik analiz
kullanilmistir. Katilimcilarin 6n-test, son test ve izlem testte bilgi ve beceriye yonelik puan
ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli diizeyde arttigi (p<.05), tutuma yo6nelik puan
ortalamalarinin ise egitim sonrasi ile karsilastirildiginda uygulama sonrasinda anlamh diizeyde
azaldig belirlenmistir.

Katilimcilarin egitime yonelik goriisleri degerlendirildiginde, TBB egitimine ihtiyac
duyduklar1 ve yenidogan hemsire/ebelerinin bu egitimi almalarini istediklerini belirlenmistir.
Egitim sonras1 TBB uygulama becerilerinin gelistigini ve yenidogana psikolojik bakimi da igeren
biitiinciil bakim sunabildiklerini belirtmislerdir. Egitimin ebe/hemsirelerin YYBU’'de TBB
sunumunun Onemine yonelik farkindaliklarinin arttifi ve uygulama silirecinde engelleri
kaldirmaya yénelik eylem plam yapabildikleri saptanmistir. YYBU’de calisan ebe/hemsirelerin
yenidogan, ebeveynler ve kendileri icin travmalarimi tanilama, tedavi ve rehabilitasyon
streclerinde aktif rol ve sorumluluk almalar1 6nerilmektedir. Ayrica katiimcilarin egitime olan
ihtiyaclarinin belirlenmesi ve TBB kiiltiirtiniin olusturulmasi, gereksinim temelli yeni egitim
programlarinin gelistirilmesi ve yayginlastirilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yenidogan yogun bakim, yenidogan travmasi, travma bilgisi iceren bakim,
egitim programy, ebe, hemsire,
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ABSTRACT

CREATING A CARE TRAINING PROGRAM INCLUDING TRAUMA INFORMATION FOR
MIDWIVES AND NURSES WORKING IN NEWBORN INTENSIVE CARE UNIT AND
EVALUATION OF ITS EFFECTIVENESS

Midwives/nurses are in direct contact with the newborn in the neonatal intensive care
unit (NICU). Therefore They are well placed to provide Trauma-Informed Care (TIC) in the unit,
which is a traumatic experience for the newborn. However, it is stated that midwives/nurses do
not have enough knowledge on this subject and therefore they are not self-confident about the
practice. This research was carried out as a quasi-experimental research by using pre-test, post-
test and follow-up test to evaluate the knowledge, attitude and behavior change in order to
establish the TIC education program in NICU and to evaluate its effectiveness. The data of the
research were collected between 14-21 January 2023. The training program was structured by
the researchers and It was carried out in three sessions and a total of 12 hours on the online
platform. Introductory information form and pre-test, post-test and follow-up test to evaluate
knowledge, skills and attitudes were used as data collection tools in the research. Data were
collected using forms on the online platform. 270 midwives/nurses applied to the study, 177
people participated in the training by applying the pre-test, 146 people participated in the post-
test after the training, and 137 people were involved in the whole process by performing the TIC
applications and performing the follow-up test. Descriptive statistics were used in the analysis
of quantitative data, ANOVA and Cochran Q tests were used in repeated measures with one
factor, and content and thematic analysis were used in the analysis of qualitative data. It was
determined that the participant's mean scores for knowledge and skills in the pre-test, post-test
and follow-up test increased statistically significantly (p<.05) and their mean score for attitude
decreased significantly after the instruction when compared with the post-training.

When the participants' views on education were evaluated, it was determined that they
needed TIC training and that they wanted newborn nurses/midwives to have this training. They
stated that their TIC practice skills improved after the training and they were able to offer
holistic care, including psychological care, to the newborn. It was determined that the
awareness of the midwives/nurses about the importance of TIC presentation in the NICU
increased and they were able to make an action plan to remove the obstacles in the
implementation process. It is recommended that midwives/nurses working in NICU take an
active role and responsibility in the diagnosis, treatment and rehabilitation processes of their
trauma for newborns, parents and themselves. In addition, it is recommended to determine the
needs of training of the participants and to create a culture of TIC, to develop and disseminate
new needs-based training programs.

Key words: Neonatal intensive care, neonatal trauma, Trauma-Informed Care, Education
Program, midwife, nurse.
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1. GIRiS

Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde (YYBU) hem bebekler, hem aileler hem de bakim
veren saghk profesyonelleri travmatik veya "toksik stres'in etkisi altinda kalmaktadir. Ozellikle
yasamin ilk yillarinda toksik stresin veya olumsuz ¢ocukluk deneyimlerinin, yasam boyu kotii
saglik sonuglariyla giiclii bir sekilde baglantisi vardir (Johnson ve ark., 2013). Dolayisiyla odakta
olan bebegin saglik c¢iktilarini  olumlu hale getirebilmek igcin polivagal teori
cercevesinde, YYBU’de bebegin, bebegin ailesinin ve profesyonel bakim sunucularin arasindaki
sosyal baglilhigin énemini vurgulayan travma bilgisi iceren bakimin sunulmasi 6nerilmektedir
(Sanders & Hall, 2018). YYBU’de bebegin strese tepkisini destekleyecek primer bireyler anne ve
babasi olmalidir. Ancak, dogumdan sonra bebeklerinin YYBU’de yatmasina yonelik yogun stres
yasayan ebeveynler bebekleriyle yeterince duygusal iliski kuramayabilirler (Janvierve
ark.,,2016). Biyolojik ve cevresel risklerin birlesmesiyle olusan yenidogan saghigi tizerindeki
tehditler, ebeveynlik silirecine girmis anne ve babalar icin de travmatik bir olaya
dontiisebilmektedir (Ionio ve ark., 2019).

Gelismis teknolojik donanimlara sahip olan YYBU’de bebeklere hayati énem tasiyan
takip ve tedavi hizmeti sunulmaktadir. Bebeklerin yasamlarimi iyilestirici ve koruyucu
donanima sahip tinitelerin olanaklar1 her ne kadar gelismis olsa da yenidogan i¢in travmatik bir
slirectir. Karmasik ve ¢cok boyutlu uyaranlara maruz kalinan bakim iinitesinde; anneden ayri
kalma, agri, sosyal izolasyon, uykusuzluk ve cevresel etmenler hasta yenidogana travmatik
deneyimler yasatmaktadir (Montirosso & Provenzi, 2015; Agata ve ark., 2016). Bu deneyimler
gelisimsel donem ile duyumsal uyaranlar arasinda olumsuz etkilesim saglayan stres, bebegin
endojen ve duyumsal noral aktivite, normal beyin gelisim siirecinde kritik éneme sahiptir.
Uygunsuz uyaranlarin varligr beyinde kalici hasarlara neden olabilmektedir (Aucott ve ark,
2012). Yasanilan deneyimlere taniklik eden yenidogan hemsire ve ebeleri tilke ¢apindaki halk
saghig etkileri agisindan biiyiik bir 6neme sahiptir. Ebe/Hemsireler travma hakkindaki bilgi ve
farkindalikliga sahip olunmasi gereken, kritik bir alanda hizmet vermektedir. Pediatri
savunucular1 ve liderleri, bireyin travmatik bir deneyime sahip oldugunu ve buna karsin
evrensel bir onlem alnmasi gerektigi cagrisinda bulunmaktadir. Bu nedenle YYBU’de
gelecekteki toplum saghigi icin yenidoganlara travma bilgisi iceren ebelik/hemsirelik bakimi
sunulmasi 6nerilmektedir (Goddard ve ark., 2022).

Yenidogan yogun bakim initelerindeki bebekler, aileler ve saglik profesyonelleri
lizerindeki travmanin etkilerini azaltmak ve saglikli bir iliski kurmak icin travma bilgisi iceren
bir bakim modeli 6nerilmektedir. Bu model, Polivagal Teori’yi temel alir ve sosyal baghligin
onemini vurgular (Sanders & Hall, 2018). Travma bilgisi iceren bakim, bireylerin travmatik
deneyimlere verdigi potansiyel tepkileri fark etmeyi ve bu tepkileri anlamay1 hedefler. Bebek,

aile ve saglik profesyonelleri arasindaki iliskileri anlamak ve desteklemek i¢in kullanilir. Bu
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yaklasim, travma belirtilerini tanimayi, tolere edilebilir stresi iceren bir durumun toksik bir
strese doniismesini O6nlemeyi ve travmatik deneyimleri azaltmay: icerir (Coughlin, 2017;
Miletteveark., 2017). TBB aym1 zamanda, bireysellestirilmis destekleyici gelisimsel bakim ve
gelisimsel bakim yaklasimlarinin temellerine dayanir. Bebeklerin, ailelerin ve saglik
profesyonellerinin travmatik deneyimlerini taniyarak ve anlayarak, Travma Sonrasi Stres
Semptomlarini azaltmak ve saglikli bir baghlik olusturmak icin stratejiler sunar (Coughlin,
2017; Miletteve ark.2017). TBB, YYBU’deki giiriiltl, 151k, hareket ve diger stres faktorlerini
azaltmayi, bebegin rahatlatict ve giiven verici dokunuslarla desteklenmesini, ebeveynlerin
bebegiyle etkilesim kurmasini ve destekleyici bir ortam saglamayi hedeflemektedir. Saglk
profesyonelleri, travma bilgisi ve farkindaligina sahip olmali ve bu dogrultuda bakim stratejileri
uygulamahdir (Calikusu Incekar ve ark., 2020).

Yenidogan yogun bakim iinitelerinde TBB odakli sunulan bakimin anne- bebek
sonuglarini ve nesiller arasi travma aktarimini iyilestirdigi bilinmesine ragmen, yapilan
arastirmalarda bakim hizmet sunumunda ilk siralarda yer alan ebe/hemsirelerin TBB egitimine
erisim saglayamadig belirlenmistir (Longve ark., 2022). Ebe/Hemsirelerin travma bilgisi iceren
egitim almasina yonelik yapilan arastirmada, TBB egitimleriyle ilgili litaratiir yetersizliginden
bahsedilmektedir (Goddardve ark. 2022). Yapilan arastirmalarda ebe/hemsirelerin TBB’ye
yonelik bilgi, tutum ve beceri kazanmalarina yonelik egitim ihtiyaclarinin oldugu ortaya
cikmistir. Dueweke ve arkadaslarinin (2019) pediatrik temel bakim asistanlarinin TBB
egitimine yonelik yaptiklar1 arastirmada gelistirilen egitim programinin uygulanabilir oldugu
sonucuna varmislardir. Arastirmada, pediatrik birinci basamak saglik hizmeti saglayicilari icin
planlanmis kisa bir egitim programinin bile olumlu tutum ve davranislar gelistirdigine,
travmatik bakim uygulamalarina yonelik algilanan engellerin azaldig1 sonug¢larina ulasilmistir.
Ek olarak, TBB uygulamalarinin gelistirilmesi ve uygulanmasinda daha fazla ¢alismaya ihtiyag
duyuldugu belirtilmistir (Duewekeve ark. 2022). Linn ve arkadaslarinin (2021) yaptig
calismada yenidogan yogun bakim ekip tlyelerine ¢evirimi¢i online TBB egitim modili
uygulanmis ve egitimi degerlendirmeleri istenmistir. Katilimcilarin %96’sinin egitimden sonra
bakim verdigi bireylerle etkilesime girerken TBB becerilerini ve tekniklerini kullanmak icin
donaniml hissettikleri belirlenmistir. TBB egitim programinin degerlendirme sonuglarinda ise
katilimcilar, travma semptomlarini tanimlayabileceklerini, travma bilgisi iceren bakim
uygulamalar1 konusunda kendilerine giivendiklerini, yapilandirilan egitim brostrlerini
kesinlikle kullanacaklarinmi belirtmisleridir (Linn ve ark., 2021). TBB’in saglik bakim sistemleri
icinde yayginlasma gereksinimine yonelik farkindaligin artmasi, saglik profesyonellerine
verilecek TBB egitimlerinin yapilandirilmasina yonelik yaklasimlari giindeme getirmistir

(Roberts ve ark., 2019; Jackson & Jewell; 2021).
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Travma bilgisi iceren bakimin hemsire ve ebelik bakim uygulamalarina entegre
edilmesiyle, yenidogan, aile ve saglik profesyonellerinin iyilik durumlarinin olumlu etkinecegi
one siiriilmektedir (Grasso ve ark., 2013; Profit ve ark., 2014). YYBU’de ¢alisan ebe/ hemsireler,
strecin yenidogan ve ebeveynler lizerindeki etkilerini azaltmaya yonelik bakim sunmada, iyilik
halinin yiikseltilmesi, korunmasi ve siirdiiriilmesinde oldukc¢a iyi konumdadirlar. Literatiirde
YYBU'lerinde travma bilgisi iceren bakimin uygulanmasi énerilse de, ézellikle YYBU’de bakim
sunan hemsire/ebelere icin travma bilgisi iceren egitim programinin gelistirilip,
degerlendirilmesine yonelik bir arastirmaya rastlanmamistir (Goddard ve ark., 2022; Long ve
ark., 2022). YYBU’de hastanin psikolojik ve fizyolojik zarar riskinin en aza indirilmesi éniindeki
glcliklerin, multidisipliner hizmet igeren saghk bakim c¢emberindeki bireylerin gelisimi
dogrultusunda énlenebilecegi ongériilmektedir. YYBU'nin saglik bakim disiplinindeki cemberin
merkezinde yer alan ebe/hemsirelerin travma hakkindaki bilgi eksiklikleri ve TBB rehberine
erisiminin eksikligi yenidogan, ebeveynleri ve saglik profesyonellerini olumsuz etkilemektedir.
Bu nedenle, hemsire/ebelere yonelik TBB egitiminin yapilandirilmasina ve degerlendirilmesine

gereksinim oldugu belirlenmistir.
1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, yenidogan yofum bakim iinitesinde bakim sunan
ebe/hemsirelere verilen travma bilgisi iceren bakim egitim programinin olusturulmasi ve

etkinliginin degerlendirilmesidir.
1.2. Arastirmanin Hipotezleri

Hipotez 1

Ho: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’nde ¢alisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi
alan ebe/hemsirelerin egitim ©ncesine gore egitim sonrasinda bilgi maddelerinin puan
ortalamasinda degisiklik olmaz.

Hi: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi’nde ¢alisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi
alan ebe/hemsirelerin egitim ©ncesine gore egitim sonrasinda bilgi maddelerinin puan
ortalamasinda artis olur.

Hipotez 2

Ho: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde ¢alisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi alan
ebe/hemsirelerin egitim Oncesine gore egitim sonrasinda tutum maddelerinin puan
ortalamasinda degisiklik olmaz.

Hi: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde calisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi alan
ebe/hemsirelerin egitim Oncesine gore egitim sonrasinda tutum maddelerinin puan

ortalamasinda artis olur.
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Hipotez 3

Ho: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde calisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi alan
ebe/hemsirelerin egitim Oncesine gore egitim sonrasinda beceri maddelerinin puan
ortalamasinda degisiklik olmaz.

Hi: Yenidogan Yogun Bakim Unitesi'nde calisan ve Travma Bilgisi iceren Bakim egitimi alan
ebe/hemsirelerin egitim Oncesine gore egitim sonrasinda beceri maddelerinin puan

ortalamasinda artis olur.
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2. KAYNAK ARASTIRMALARI
2.1. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma
2.1.1. Kavramsal Olarak Psikolojik Travma

Travma, 19. ylzyil ve 20. ylzyilin ilk yarisinda sadece fiziksel travma kavramiyla
kullanilmaktadir (Colak ve ark. 2010; Ross, 2015). Kékeni Yunanca bir kelime olan travma
“delme” veya “yaralanma” anlamina gelmektedir (Kokurcan & Hiiseyin, 2012). Tirk Dil
Kurumunda da “Bir doku veya organin yapisini, bicimini bozan ve distan mekanik bir tepki
sonucu olusan yerel yara ve orselenme.” olarak tanimlanmistir (TDK, 5 Subat 2023). 18.
Yizyilda ve 6ncesinde travmanin psikolojik etkisinden s6z edilmemistir. (Kokurcan & Hiiseyin,
2012). Psikiyatri tarihindeki degisim siireci, Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El
kitabinda (DSM) yer almaktadir (Kokurcan & Hiiseyin, 2012; Ross, 2015). ilk olarak travma
“Hemen herkeste sikinti yaratan olay” olarak tanimlanmaktadir. DSM-III-R de tanim
giincellenerek “Normal insan deneyiminin 6tesinde, herkes icin sikint1 yaratan bir olay” olarak
tanimlanmistir. DSM-IV de travma tanmimi “Gergek bir 6lim ya da olim tehdidi, agir bir
yaralanma ya da kendisinin ya da baskalarinin fizik biitlinliigiine bir tehdit olay1” olarak
yapilmistir. Kriterler icine bireyin kisisel verdigi travma yanitlar1 dahil edilmistir. Ayn1 zamanda
dolayl olarak yasanan olaylar da travma olarak kabul edilmistir. Kriterlerin sinirli olmasi ve
taniy1 karsilamamasi sebebiyle travma tanimi DSM-V tekrar degistirilmistir. Objektif olarak
irdelenmeye c¢alisilan travma tanimi kisinin dogrudan yasamis ve tanik olmus olmasinda
neticelendirilmistir. Cesitli kriterlerle ayrim “Gergek bir 6lim veya 6lim tehdidi, ciddi
yaralanma veya cinsel siddete maruziyet” olarak tanimlanarak somutluktan uzaklastirilmais,
meslekte maruz olunan travmatik olaylar neticesinde travmatize olunabilecegi kabul edilmistir
(Colak ve ark., 2010). Dolayisiyla yasam deneyimleri arasindan bazilar1 psikolojik travmayi
beraberinde getirmektedir (Arancibia ve ark, 2022). TSSB DSM kriterlerine gére tanimlanan
karmasik boyutlu psikolojik ve fizyolojik etkileri olan psikolojik bir rahatsizliktir (Horesh ve
ark.,, 2021). TSSB'nin kronik psikopatolojik etkilerinin onlenmesi acisindan arastirmalara
ihtiyac duyulmaktadir (Arancibia ve ark., 2022). Travmatik yasam deneyimi YYBU’de olan
yenidogan, ebeveynler ve ebe/hemsireler icin psikopatolojik bir risk olmakla birlikte psikolojik
ozellikleri de belirleyen bir durumdur. Travma deneyimi sonrasi bireylerin; benlik saygilari,
olaylara verdigi tepkiler, yeme davranislari, savunma davranislari, diirtii kontrolleri ve duygu
diizenleme gibi bir¢ok faktorii etkiledigi goriilmektedir (Allen & Lauterbach, 2007; De Carvalho
ve ark,, 2015).
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2.1.2. Yenidogan Yogun Bakim Travmasi

Yenidogan yogun bakim {linitelerinde bebege uygulanan dokunma, cilt bakimi, IV katater,
topuk kani alma, as1 gibi uygulamalar, bebekte korku ve agriya sebep olmakta, beynin
oksijenlenmesi azalmakta, stres diizeyi yiikselmektedir (Shonkoff & Garner, 2012). Buna bagh
olarak her bir girisimde bebek travmatize olmaktadir. Travmatize olaylar bebegi fiziksel ve
psikolojik agidan stese maruz birakir. Bebegin norogelisimsel ve fiziksel siirecini olumsuz yonde
etkiler (Long ve ark., 2022). Stresin etkilerini bebegin yiiz ifadesi, viicut rengi solunum, aktivite
diizeyi, kas tonusii ve postiirii ile gozlemlemek miimkiindiir (Ceylan & Bolisik, 2017). Gelisimsel
donem ile duyumsal uyaranlar arasinda olumsuz etkilesim saglayan stres, bebegin endojen ve
duyumsal noéral aktivite, normal beyin gelisim siirecinde kritik éneme sahiptir. Uygunsuz

uyaranlarin varlig1 beyinde kalici hasarlara neden olabilmektedir (Aucott ve ark., 2012).
2.1.3. Yenidogan Yogun Bakim Travmasinin Degerlendirilmesi

YYBU ortamlarinda psikolojik miidehale ebeveynlerin ruh saghgina ve yenidoganin
norogelisime odaklanmaktadir (Maroney, 2003). Pediatrik tibbi stres TSSB tanilarim
olusturmadan, uyarilma, kacinma ve yeniden deneyimleme gibi semptomlarda olusmaktadir
(Lakatos ve ark., 2019). Premattire bebegin travma deneyimini énlemede en 6nemli adimlardan
biri anne-bebek iligkisinin desteklenmesidir. Pek cok c¢alismada, bebegin normal beyin
gelisimindeki primer faktoriin bakici sekonder faktoriin ise anne oldugu belirlenmistir
(Maroney, 2003). Prematiire ve yiiksek riskli bebek bakiminda saglik profesyonelleri tedavi
planlamasinda yenidoganin beyin yapisina uzun dénem etkilerinin farkinda olarak miidehale
etmelidir. Yenidogana daha nazik bir yaklasim sergilenmelidir. Yenidoganin géstermis oldugu
artmis kan basinci, nabiz, viicut 1sis1, solunum hizi, higkirik, kapal gézler, apne ya da bradikardi
gibi fizyolojik stres tepkileri daha yakindan gozlemlenmelidir. Bakim veren saghk
profesyonellerinin bu tepkileri kontrol altina almasi, bebegi toksik stres kaynaklarindan
uzaklastirmada dogru yaklasim sergilemesine yardimct olur (Lakatos ve ark, 2019).
Yenidoganda ebeveynlerden ayri kalma, agrili islem, yaralanma, tibbi prosediirler fiziksel ve
psikolojik travma tepkilerinin tanimlanmasidir. Tibbi travmatik stres, TSSB kriterlerini
saglamadan YYBU’de hastalik ve tedavi siireci boyunca ortaya cikabilmektedir (Bevilacqua ve
ark.,, 2021). Guvenilir bir degerlendirme araci olmamasi nedeniyle prevelensindan s6z etmek
olanaksizdir. Ancak yasamin erken donemlerinde deneyimlenen stresin epigenom
degisikliklerine sebep oldugu goz éniine alinarak, yeYYBU’de yatan tiim bebekler travmatize

olarak kabul edilip bu dogrultuda TBB almalilardir (Provencal ve ark., 2015).
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2.1.4. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinin Yenidogan, Ebeveynler ve Ebe/Hemsireler

Uzerindeki Travmatik Etkileri

Yenidogan yogun bakimda yatma deneyimi yenidogan i¢in travmatik bir deneyimdir (de
Carvalho ve ark., 2015). Yenidogan, ilk 28 giinii kapsayan yasamin hassas ve dinamik
donemlerinden biridir. Yenidoganin var olan kritik hastaliklar ve gelisim doéneminin
tamamlanamadan ekstra uterin yasama gecmesiyle YYBU’de takip ve tedavisi gerektirmektedir.
Ulkelerin gelismislik diizeylerinin artmasiyla, teknolojik donanim sayesinde yenidogan iyilesme
oranlarinin ve yasama sanlarinin arttifl gozlemlenmektedir. Ancak yenidoganin sagligin
korumaya ve iyilestirmeye yonelik tasarlanan f{initelerin yenidogana yarar1 kadar zarar1 da
olabilmektedir. Yiiksek teknolojili, kalabalik, 1s1kl1, giirtiltili ve trkiitiicii yapisiyla intrauterin
yasamdan oldukca uzak olan yogun bakim ortami yenidogan i¢in stres olusturmaktadir (Arpaci
& Altay, 2017). Travmaya neden olan stres faktorleri yenidoganin noérogelisimini olumsuz
etkilemektedir (Long ve ark. 2022). Anne bakimi ve stres énlemlerinden uzak kalan YYBU
bebekleri gli¢li, sik ve uzun siireli agrilar ile iliskili cesitli strese maruz kalmaktadirlar. Bu stres
faktorleri degisen noéroendokrin yanit ve uzun siireli beyin gelisiminde degisiklikler ile
iliskilendirilmektedir. Gelismekte olan yenidogan iizerindeki toksik stres epinefrin,
norepinefrin, kortizol dalgalanmasi ile hormonal diizensizlikler meydana getirir. Beyin
gelisiminde kritik bir 6neme sahip olan bu anormallikler beyinde kalict hasara neden
olabilmektedir (Aucott ve ark., 2002; Goddard ve ark., 2022; Hughes ve ark., 2017). Yetiskin
donemde karsilasilan stres yanitlari, néral devrelerin yeniden uyarilmasi, noral plastisitenin
indiiklenmesi gibi 6grenmenin basarili bir bileseni olmasinin yaninda erken déonemde kronik
stres maruziyeti TSSB ile karsimiza ¢ikmaktadir (Zannas & West, 2014). Dolayisiyla yenidogan
icin viicuttaki fiziksel yaralanmalarin beraberinde YYBU’de yatma deneyimi yasamin erken
doneminde travmatik bir deneyimdir. Bu deneyimler, fiziksel, zihinsel ve psikolojik saglik
sorunlarim1 tetiklemekte, epigenom degisikliklerine bile sebep olarak gelecek nesillere
aktarilabilmektedir (Goddard ve ark., 2022). Yasamin erken déneminde goriilen travmatik
olaylar psikolojik uyumda bireyin kimlik gelisimini dogrudan etkilemektedir (de Carvalho.ve
ark., 2015).

Erken dogan ya da hasta bir yenidogana sahip olmak, ebeveynler icin de olumsuz
psikolojik etkilere zemin hazirlamaktadir. YYBU’de ebeveynlerde sucluluk, {iziintii ve kederin
yan1 sira depresyon, stres ve travma yasanabilmektedir (Akbas ve ark, 2019). Mevcut
litaratiirde yalnizca annenin yogun stres, iiziintii ve kaygi yasamasina odaklanilmaktadir. Celen
ve Tas Arslan (2017) yaptii bir calismada YYBU’de bebegi olan anne ve babalarin kayg
diizeyleri ve buna bagh faktorler incelenmistir. Anne ve baba arasinda durumluluk kaygi
diizeylerinde anlamli bir farkliliga ulasilmamasina ragmen, annelerin streklilik kaygi

diizeylerinin daha yiiksek oldugu saptanmistir (Celen & Tas Arslan, 2017). Erken, hizh ve
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beklemedikleri bir zamanda gerceklesen dogum kadinlar i¢in travmatik algilanabilmektedir.
Bebekleri i¢in endise ve kaygi duymanin yaninda sok ve dehset ile karsilastiklarindan bahseden
anneler icin TSSB deneyimleyebilmektedirler (Beck & Woynar, 2017; Celen & Tas Arslan, 2017).
TSBB, travmatik bir olaya maruz kaldiktan sonra gelisir ve 4 semptom kiimesiyle tanimlanir.
DSM-5’ e gore kaginma, bilis ve ruh halindeki olumsuz degisiklikler, asir1 uyarilma-irkilme ve
yeniden yagsama belirtileridir (Loewenstein, 2018; Kémiircii, 2020). YYBU’de bebegi olan
babalarinda benzer duygu durum bozukluklarina rastlandig1 saptanmistirr (Dickinson ve ark.,
2022). Ebeveynlerde deneyim sonrasi gelisen psikolojik sikintilarin, yenidoganin
savunmasizligl, hastanede yatis siiresi, dogum agirligi ve dngoriilemeyen gelisimi gibi cesitli
faktorler ile iliskili oldugu saptanmistir (Chang ve ark., 2016). YYBU'de bebeginin olmasi
travmatik bir ebeveyn deneyimi olarak kabul edilmekte, anne ve babalarda depresyon,
anksiyete, stres ve travma sonrasi stres bozukluklarn gibi cesitli psikolojik sikintilar
goriilebilmektedir. Dogum sonrasi YYBU’de bebegi olan annelerin depresyon orani %40,
babalarda ise TSSB %33 oldugu belirlenmistir (Loewenstein, 2018). Annelerde Travma Sonrasi
Stres Semptomlar: (TSSS) Amerika Birlesik Devletleri'nde %18’de iken, Tiirkiye’de ise bu oran
%381 olarak belirlenmistir (Beck & Woynar, 2017). Ebeveynlerin yasadig1 psikolojik problemler
dogumu takiben yaklasik 6 aya kadar ytliksek diizeyde anksiyete, depresyon ve travmaya maruz
birakmaktadir (Dickinson ve ark., 2022). Gebeligin 32. haftasindan 6nce diinyaya gelen
bebeklerin ebeveynleri dogumdan sonra 7 yila kadar aile biitiinliigiiniin bu durumdan
etkilendigini belirtmislerdir (Treyvaud ve ark., 2014).

YYBU’de yenidogan ve ebeveynlerin yasadiklar1 travmatik olaylara sahitlit eden
ebe/hemsireler hasta ve riskli yenidogan sagligini koruma ve iyilestirmeye yonelik bakim
sunmaktadir. Stresli ortami, kalabalik bir saglik ekibi ve yogun calisma temposuna sahip YYBU
hemsire ve ebeleri tiikenmislik acisindan en riskli gruplardan biridir (Acar & Bulut, 2021)
Tiikenmislik bireyde fiziksel ve psikolojik olumsuz saglik sonuglarinin ortaya cikmasina sebep
olmaktadir. Enerji kaybi, motivasyon eksikligi digerlerine karsi negatif tutum ve davranislarin
yanmisira kronik yorgunluk, caresizlik ve Umitsizlik gibi olumsuz duygu durumlarla
karakterizedir. YYBU calisan hemsirelerin %56’sinda en az bir belirtiye rastlanmaktadir
(Baysak ve ark., 2019). Ebe/hemsireler travma deneyimine dolayli yoldan maruz
kalmaktadirlar. Maruz kalinan bu deneyim litaratiirde “dolayl travma”, “tiikenmislik”, “ikincil
travmatik stres”, “merhamet yorgunlugu” kavramlari olarak kullanilmaktadir (Collins &
Long2003; Baysak ve ark., 2019). ikincil travmatik stres “aci ¢eken veya travmatize olmus baska
bireylere yardim etmekten kaynaklanan stres” olarak tanimlanmaktadir (Yaakubov ve ark,
2020). Tiirkiye’de 2019 yilinda yapilan bir ¢alismada YYBU’de c¢alisan hemsirelerin sorunlar
arastinlmistir. Hemgirelerin tamami YYBU’de calisirken yogun stres ve gerginlik yasadiklarinm

ifade etmistir. Tiikkenmislik, umutsuzluk, ¢aresizlik, tahammiilde azalma, depresyon, anksiyete,
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asir1 duyarhlik, kayip-yas, degersizlik gibi duygu durumlarini da ifade etmisleridir (Karabudak
ve ark. 2020). Anne-yenidogan hemsirelerinde ikincil travmatik stresin arastirildig1 baska bir
nitel analizde 479 sertifikali ebe-hemsirenin %29’u, 175 hemsirenin %29’unda siddetli ikincil
travmatik stres saptanmistir (Beck, 2020). Dolayisiyla yenidogan mortalitesini azaltan
uygulamalarin yapilmasina ragmen, bu uygulamalarin kapsaminin artirilmasi gerekmektedir.
lyilestirme ortamlar1 ve bakim iizerinde gelistirilen travma bilgisi iceren bakim bunlardan

biridir (Chellani ve ark., 2022).
2.2. Travma Bilgisi iceren Bakim (TBB)

Bireylerin yasam boyu karsilagtiklar1 travmalar arastirildifinda Hastalik Onlem ve
Kontrol Merkezi raporuna gore (Centers for Diesase Control and Prevention=CDC) diinyada her
4 kadindan biri yasami boyunca travmatik bir deneyim yasamaktadir. Fiziksel, cinsel ya da
partner siddetine maruz kalan kadinlarin, her ti¢ kadindan birinin cinsel siddete, ¢ocuklarin ise
16 yasindan once ligte ikisinin travmatik deneyimlerden birine maruz kaldig1 tespit edilmistir.
TSSB, giivenlik endisesi, korku bildirilen yaygin etkilerdendir (CDC, 2020; CD(C,2021). Yaygin
etkilerin gozlemlendigi TSSB tanili travmatik deneyim gecirmis Kkisiler yasam kalitesinin
diismesinin yaninda anksiyete gibi ruh sagligi problemleri ile karsi karsiya kalmaktadir
(Agorastos ve ark., 2014). Tetikleyici deneyimler TSSB tanisinin belirlenmesinde rehberlik
etmektedir (Stein ve ark., 2016). Dolayisiyla travmatik olaylarin saglik bakim hizmeti veren
ebe/hemsirelerin travma ge¢misinin olabilecegi goz ardi edilmemelidir. Travmanin saglik
acisindan risk faktorlerine zemin hazirlamasi nedeniyle “Travma Bilgisi Iceren Saghik Bakimina”
ihtiyac duyulmustur (Machtinger ve ark. 2015). Travmanin ¢ok cesitli sebeplerle olmasi, her
birey lizerinde yarattif1 etki ve bireyde olusan duyarlilifin farkli olmasi sebebiyle sunulan
bakimin 6zgiin olmasi vurgulanmaktadir (Guest, 2021). TBB bilgi, tanima, endise ve saygi
basliklar1 altinda tanimlanmaktadir. TBB’da nitelikli bilgi kapsaminda psikosoyal bakim, mevcut
kaynaklar, cinsiyet, din, kiiltlir, cinsel yonelim gibi saghk esitsizlikleri dikkate alinmaktadir.
Tanima; travma belirtileri, fizyolojik ve psikolojik giiven ihtiyaci, 6z yeterlilik ihtiyac,
kolaylastirici c¢evre, ortak karar verme ve travma magdurlarn arasinda sosyal destek
kaynaklarina ihtiyaci icermektedir. ilgi ve ilgilenmek olarak tanimlanan endise terimi ise;
bireyin ihtiyaglarina dikkat etme, politika ve prosediirler konusundaki diiriistliik ve travmadan
etkilenen kisilerin giivenligi ve korumasina odaklanmaktadir. Nazik davranis ve bakim olarak
tanimlanan saygi ise bireyin gii¢ farkini dengeleyen ve bakim alana 6zerklik saglayan yargilayic
olmayan davranis bicimini benimsemektedir (Guest, 2021). Bu terimlerin degerlendirilmesi ve
uygulanmas1 icin bakim verenin fiziksel ve duygusal giivenliginin saglanmis olmasi
gerekmektedir. Calisma, kamera gibi fiziksel cevrenin irdelenmesinin yaninda prosediirlerin

calisanin giivenligini saglayacak sekilde diizenlenmesi 6nemlidir. Ayrimcilik ve belirsizliklerin
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ortadan kaldirilmasi duygusal gilivenligin saglanmasindaki belirleyicilerdendir. Travma
deneyimine sahip bireyler bircok konuda hassaslasacag gibi kiiltiirel duyarliligi da dikkate
alinmalidir. Kiiltiirel inanglar1 ya da dini inanislar1 yargilanmamali ve destekleyici bir tutum
sergilenmelidir. Uygulama programi, alinan kararlar ve beklentiler seffaf bir bicimde
aciklanmalidir (Eginli ve ark.,2020).
TBB dort varyasima dayanmaktadir;
1. Travmanin yaygin etkilerinin bilincinde ve iyilesmenin yollarini anlar,
2. Yenidoganda, ebeveynlerde ve multidisipliner saglik ekibinin tiim iiyelerinde
travmanin belirtilerini ve semptomlarini tanir,
3. Travma hakkindaki bilgilerini, bakim uygulamalarina, prosediirlere ve politikalara
uygular,
4. Yeniden travmatize olmaya aktif olarak kendini ve g¢evresindekileri korumaya alir
(Guest, 2021; Samhsa, 2014).
TBB alt1 temel ilkeye dayandirilmaktadir;
v’ Giivenlik
Hasta ve saglik profesyonelinin fiziksel ve psikolojik giivenliginin saglanmasi 6ncelikli
olmasini saglamak,
v Guvenilirlik ve Seffaflik
Sistemde uygulamalar ve kararlar seffaftir. Yonetici, calisanlar ve hasta arasinda giiven
olusturma ve siirdiiriilebilirlik esas alinir,
v' Akran Destegi
Travmatik olay yasayanlarin birbirlerine verdigi destek ve yardim ile iyilesmesini
saglamak,
v Is birligi ve Karsilik
Multidisipliner ekipteki tiim bireyleri travma bilgisi iceren bir sistem icerisinde entegre
ederek, ortak paydada bulusmasini saglamak, bireyler arasindaki giic farkililiklarinin
dengelenerek siirdiiriilebilir bir bakim sunulmasinda is birlik¢i olmak,
v’ Giiclendirme Ses ve Secim
Bireyler arasindaki giic dengesizliklerinin kaldirilarak, kendini savunmaya yodnelik
becerilerin gelistirilmesi, giiclii yanlarin vurgulanmasi ve karar alma siirecine herkesi dahil
etmek, ayni zamanda dayanikliligin olusturumasiyla iyilesmeye tesvik etmek,
V' Kiiltiirel, Tarihsel ve Cinsiyet Problemleri
Kiiltiirel kimlikteki ayrimlar1 ve onyargilari kurum reddeder. Hosgorii ile hizmet
alanlarin 1rk, din, din ayrimi yapmaksizin ihtiyaclarina duyarl olarak karsilik verir (Chafouleas

ve ark,, 2016).
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Litaratiir travma magdurlarim TBB hizmetinin destekledigini One siirmektedir.
Politikalarin hasta merkezli, etik ve tiim hastalarin TBB almasi konusunda gelisimini
desteklenmelidir (Guest, 2021). Travmay1 tanimlama ve TBB hizmetinin gerekliligi konusunda
bilgi edindikten sonra egitim siirecine entegre edilmelidir. Universitelerde egitim modiillerine
TBB eklenmesi klinik uygulama kiiltiirtiniin olusturulmasi agisindan olduk¢a énemlidir. Bireysel
acidan TBB ele alindiginda ise, bireye giivenli ortamlar yaratma, 6z denetim, olumlu baglantilar
ve glivene dayall iliskiler kurmaya odakli bireyde 6z dilizenlemeye vurgu yapmaktadir

(Chafouleas ve ark., 2016).
2.2.1. TravmaBilgisi iceren Hemsirelik/Ebelik Bakimi

Fizyolojik, psikolojik ve sosyal yonden sagligi koruma ve iyilestirmeye yonelik bakim
hizmeti veren ebe/hemsireler profesyonel saglik ekibinin énemli bir grubudur. Bireyin bakim
ihtiyaclarinin belirlenmesi, karar verme, uygulama ve degerlendirme de tam bir iyilik halinin
olusmasi amacina hizmet etmektedir. Bakim, ebelik ve hemsirelik mesleginin etik ve yasal
sorumluluklar1 arasinda yer almaktadir (Yarar & Kiiglik, 2020). Bilgi ve beceriye dayal
profesyonel bir saglik hizmeti sunan ebe/hemsireler multidisipliner bir ekip icerisinde
gorevlendirilmektedirler. Ebe/hemsirelerin bakim uygulamalar1 c¢alistiklar1 birimlere gore
farklilik gostermektedir (Acar & Bulut, 2021; Yarar & Kiiciik, 2020). Ebe/hemsireler travmaya
maruz kalma ihtimali ytliksek gruplar icerisinde yer almaktadir. Endise ve stresin bulasiciliginin
s6z konusu oldugu YYBU iinitelerinde organizasyonel travma kaynaklar1 goz éniine alindiginda
farkl diizeylerde dogrudan veya ikincil travmalara maruz kalmak s6z konusudur. Bu alanda
calisan ebe/hemsirelerin YYBU’de TBB rehberliginde bakim Kkiiltiirii olusturmada énemli rol
oynadig1 bilinmektedir (Eginli ve ark., 2020). 'TBB'nin amaci, travmatik stresin yayginlig1 ve
etkilerine yonelik farkindaligi saglamaktir. Travma deneyiminin Kisiler tzerindeki etkisi, nasil
iyilestirilecegi ve bireylerin korunmasi noktasinda bilgi sahibi olan ebe/hemsireler yargilama ve
kinama yerine sefkatli ve iyilestirici slirdiiriilebilir bir bakim hedefler (Eginli ve ark. 2020;
Hubbard ve ark., 2022). Saglik kurumlarinda evrensel travma onlemleri almak travmanin
tetikleyicilerini azaltmaktadir. Etkili iletisim kurabilen, empati becerileri giiclii ve bireyi
giiclendirme yaklasimlarini uygulayabilen travma bilincine sahip ebe/hemsireler tarafindan
TBB sunulmaktadir (Goddard ve ark., 2022). Ebe/hemsireler tarafindan sunulan TBB bakim

uygulamalar Sekil 1’de yer almaktadir.
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ONCULLER
-Evrensel travma onlemleri

-Travma bilgisi iceren ¢evre

NIiTELiKLERi TRAVMA BiLGiSi iGEREN HEMSIRELIK/EBELIK BAKIMI SO

TANIMLAMA

.. . < PP < -Giiclenme
Evrensel travma 6nlemlerinin alindigy, travma bilgisinin oldugu s

-Travma bir ¢evrede travma bilincine sahip, empati becerisi gelismis, ligkileri

farkindahgi bireyi giiclendirme yaklasimlarini uygulayabilen, etkili iliski

yapilandirabilme

kurabilen, travma uyaranlarina karsi dayanmklilik ve esneklik

-Giice Dayall -Travma

kazandirabilen hemsire/ebeler tarafindan sunulan bakimdir.

. uyaranlarinin
-Empati
azaltilmasi

Sekil 2.1. Travma Bilgisi Iceren Hemsirelik/Ebelik Bakimi Kavram Haritasi (Goddard ve ark.,
2022).

Travmaya yonelik hizmet sunan saglik bakim profesyonelleri TBB bilgi kavrami ve
nitelikleri hakkinda bilgi ve becerilere sahiptir. Ancak farkl kliniklerde bakim sunan saglik
profesyonelleri, travmatize olan hasta ve hasta yakinlarina dair farkindalik sahibi olmamalari
sebebiyle standartlastirilmis bakim hizmeti vermektedir. Standartlastirilmis bakim hizmeti
sunmak bireylerin yeniden travmatize olmasina alt yapi hazirlamaktadir. Dolayisiyla bakim
alanin travmatizasyonunu oOnlemek ve iyilestirmeye yoOnelik TBB hizmeti sunmak icgin
ebe/hemsirelerin bu konuda egitim almalar1 olduk¢a 6nemlidir. TBB bilgi ve becerilerine sahip
olan ebe/hemsireler daha 6nce travmatize olmus bir bireyin ihtiyaclarinin farkinda olmali ve
empati becerilerini iyi kullanabilmelidir (Goddard ve ark, 2022) Ozellikle travmanin klinik
semptomlarini fark edebilmelidir. TBB egitimi sayesinde fark edilen travma magdurlar ve
bakim hizmeti sunan saglik profesyonelleri arasindaki etkilesim iyilestirici hale gelir. Boylece
travma ve semptomlara dair sorgulayicilik ve gerekli durumdaki konsiiltasyon giivenilir hale
gelmektedir (Green ve ark., 2016). TBB bakim hizmeti sunmasi istenen saglik profesyonellerinin
TBB hakkinda egitim yetersizlikleri, zaman kisitlamalar1 ve yeniden travmatize etme endisesi
TBB uygulamalarinin éniine gecmektedir (Hall ve ark., 2021). TBB hizmetinin sunulmasinda
onemli bir bilesen de liderliktir (Eginli ve ark., 2020). TBB, kliniklerde uygulanmasinda hasta ve
yakinlari ile dogrudan etkilesimde olan ebe/hemsireler liderlik roliinii istlenmelidir (Cannon ve

ark., 2020).
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Bilimsel kanitlar erken donemde karsilasilan toksik stresin meydana getirdigi travmatik
deneyimlerin psikolojik ve fizyolojik bir¢ok olumsuz etkisinden bahsetmektedir. Ancak saglk
profesyonelleri kanitlara ragmen, genellikle gelisim doneminde karsilasilan travmaya dair
yetersiz egitim almaktadirlar (Strait & Bolman, 2017). Ebe/hemsirelerin egitim miifredatlarinda
bu konuya yonelik yetersizlik onlarin meslek yasantilarinda bireye 6zgii TBB sunumunu
olumsuz etkilemektedir (Cannon ve ark., 2020; Hall ve ark., 2021). TBB her ne kadar dogrudan
hasta bakimini iyilestirme ve kalitesini artirmaya yonelik olsa da, saglik sisteminde calisan tim
bireyler icin biitlinciil bir iyilestirmeyi kapsamaktadir. Hemsirelik lisans ve lisansiistii
programlara TBB egitim mifredatinin katilmasi hemsirelerin ge¢mis travmatizasyonlarinin
olumsuz etkilerinin azalabilecegi gibi, olusabilecek ikincil travmatizasyonlarla da bas etme
mekanizmalar1 hakkinda bilgi sahibi olmalarini saglayacaktir. Travma hakkinda bilgi ve TBB
uygulama becerilerine sahip ebe/hemsireler giivenli bir ¢evrenin olusturulmasini saglayacaktir
(Cannon ve ark. 2020). TBB standartize edilmis bakim anlayisinin disinda, esnekligi, toplu
bakim yerine bireysellestirilmis ihtiyaca yonelik bakim planlamalarini ve nesnellikten cok
bireysellestirilmis bakimi1 benimsemektedir (Stokes ve ark, 2017). TBB hizmeti sunan
ebe/hemsirelerin 1) travma magdurlarini saptayabilmesi 2) bireyin giivenligini saglayabilmesi
3) bireyin sunulan saglik hizmetinden optimum fayda saglayabilmesini destekleyerek saglik
sonuglarini iyilestirebilmesi 4) multidisipliner is birligi icerisinde olmasi beklenilmektedir. Bu
sayede TBB hizmeti hastalar, aileleri ve saglik profesyonelleri arasinda etkin ve giivenli sosyal
baglantilarin kurulmasinda ve bu sayede saglik sonuclarinin iyilestirilmesinde tampon gorevi
gormektedir (Guest, 2021; Hall ve ark., 2021). Saglik calisanlari, kdkenleri ve bunlarin etkileri
hakkinda edindikleri bilgiler dogrultusunda toksik stresin etkilerini de ele alabilirler. Toksik
stresin yonetimi travma bilgisi iceren bakimin temelini olusturmaktadir.

Cok boyutlu bir kavram olan TBB'nin farkli alanlarda uygulanabilirligi ve bireydeki
sonuglarina yonelik arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Travmatize olmus birey ve saglik
bakim hizmeti sunan ebe/hemsireler i¢cin kavramin somutlastirilmasi ve uygulanabilirliginin
artirllmas1 6nemlidir. Ebe/hemsireler tarafindan travma konusundaki arastirilmalarin
artirilmasi, TUretilen bilginin  klinikte uygulamalara entegre edilerek sonuclarinin

degerlendirilmesi 6nerilmektedir (Law ve ark., 2019).
2.2.2 Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgisi iceren Bakim

YYBU hem yenidogan hem de ebeveynler icin travmatik bir deneyim olabilmektedir.
Yasamin erken doneminde toksik strese maruz kalan yenidogan ve gebeligi i¢cin hayal etmedigi
bir sonugla kars1 karsiya kalan ebeveyn icin YYBU hipotalamik-hipofiz-adrenal ekseninde
dengesizliklere ve kot kortizol salgilanmasina neden olmaktadir. Yenidoganin erken donemde

karsilastigl bu deneyim ndrogelisimsel problemleri meydana getirmektedir (Sanders & Hall,
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2018) Erken donemde yasanan travmatik deneyimler yasam boyu fizyolojik ve psikolojik kotii
saglik sorunlarina neden olabilmektedir (Shonkoff ve Garner, 2012). TBB bu iligkinin
korunmasinda ve iyilestirilmesinde 6newmli rol oynar (Sanders & Hall, 2018). Bebeklik
doneminde gelisen beyin plastitisesi olduk¢a hassastir ve karsilasilan stres karsisinda degisim
gosterir. Artan stresin, hormon diizeylerini ve beynin gelisimini olumsuz yonde etkiledigine dair
kanitlar mevcuttur. Amigdala hipertrofisini tetikleyen stres korku ve kaygi potansiyelin
artmasiyla fizyolojik tepkileri de beraberinde getirmektedir (Shonkoff ve Garner, 2012). Erken
donemde Kkarsilasilan bu sikint1 ve stres bakim verilen yakindan iliskilidir (Compas, 2006).
YYBU’de takip ve tedavi siireci boyunca ¢ok fazla farkli cesitte stres yaratan uygulamaya maruz
kalan yenidogan icin beyinde kalici ve olumsuz gelisimler olmaktadir. YYBU’de yatan riskli
yenidogan icin toksik stresoérlerden en Onemlileri; anneden ayr1 kalma, 1sik, guriiltd,
sicak/soguk uygulamalar, sik temas, ac1 veren uygulamalar, uykusuzluktur (Calikusu Incekar ve
ark., 2020). Yenidogana sunulan destekleyici bakim, toplu bakim verme, kundaklama, emzirme,
oral siikroz veya masaj gibi bireysellestirilmis gereksinime yonelik kanit temelli bakim
uygulamalari icermektedir (Calikusu Incekar ve ark., 2020; Dogan ve ark., 2021).

Stephan porges tarafindan gelistirilen polivagal teori yenidogan, ebeveynleri ve saglhk
profesyonellerinin sosyal bagliligindan bahsetmektedir. Polivagal teori otonom sinir sisteminin,
tehlike, gilivenlik ve yasami tehdit eden olaylara karsi norosepsiyon farkindaliginin
davranislariyla nasil baglantili oldugunu aciklamaktadir. Ebevynler i¢in travmatik bir deneyim
olan yenidogana sahip olmanin bakima dahil olma siirecinde de aksakliklar olusturabilecegi
polivagal teori merceginden gozlemlenmelidir. Ebeveynlerin néroalgilarini incelemede saglik
profosyonellerinin islerini kolaylastirici olabilmektedir. Noroalgilarin fark edilmesiyle,
ebeveynler ve saglik profesyonelleri arasindaki iletisim bosluklari, bebek bakima karsi
isteksizlik gibi karsilasilan zorluklarin iistesinden gelmede yol gostericidir. Zorluklarin
listesinden gelirken saglik calisanlari teori kapsaminda (1) Giivenligi tesvik etmek; (2) Sakinligi
ve rahathgl tesvik etmek; (3) Baglanmayi desteklemek ve (4) Kendi kendini giliclendirmek
kavramlarini kullanmalidir (Sanders & Hall, 2018). Ebeveynlerin bebek bakima dair bilgi ve
beceri eksiklikleri belirlenmeli ve gereksinimleri dogrultusunda destek olunmalidir.
Ebeveynlerin bebekle aktif ve verimli vakit gecirmeleri saglanmalidir. Dolayisiyla glivenli sosyal
iliskiler kurulmasini destekleyen teori, TBB ilkelerine zemin hazirlamaktadir. Ebeveynler,
yenidogan ve saglik profesyonelleri arasindaki sosyal uyum ve iletisim, siirdiiriilebilir iyilik
halinin korunmasini saglamaktadir.

Travma bilgisi iceren bakim uygulayicilar1 YYBU’de toksik stres, yasam boyu gecmis
deneyimler 1s18indan yenidogana, ebeveynlerine ve saglik profesyonellerinin davranislari
1s18inda bakim sunmaya odaklanirlar. Toksik stres ve risk fakorlerinin biri arada yogun

travmatik deneyimler barindiran YYBU’de hasta giivenligi ve emniyet duygularin1 besleyen
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destekleyici bakim sunmaktadir. Verilen bakim kalitesi potansiyel basa ¢ikma becerilerinin
gelistirilmesi ve olasi durumlardaki travmanin 6nlenmesini icermektedir (Sanders & Hall,
2018). ilk kez Stephen Porges tarafindan gelistirilen polivagal teori cercevesinde YYBU’de
bulunan yenidogan, ebeveynleri ve tiim saglik profesyonelleri arasindaki sosyal baghligin
iyilestirici giiciinden yapilanmaktadir (Sanders & Hall, 2018). Teori memelileri harekete
gecirme ya da hareketsiz kilma gibi uyum saglayici stratejilerin oldugunu vurgular. Memelilerin
sinir sistemi hem fizyolojisini hem de davranislarini sekillendirmektedir. Dolayisiyla sosyal
uyum beynin sinir sitemini uyararak olumlu saglik davranislari gelistirmesini desteklemektedir
(Porges, 2007; Porges, 2022; Dana, 2021). Giivende hissetmenin 6nemi bilinmesine ragmen
duygular1 tanimak ve duygunun altinda yatan nérofizyolojik durumlar1 belirlemekte yetersiz
kalinmaktadir. Dis uyaranlarin sagladigi duygular1 gézlemleme firsati sunan polivagal teori
beyin sap1 noéral sinyallerin ilettigi duyumlar1 yorumlamaktadir. Bireysel deneyimlerin
psikofizyolojik bakis agisi ile sunulmasi giivenlik duygusunun 6nceligine deginmektedir (Porges,
2022).

Giivenlik, tehlike ya da yasami tehdit eden olaylarin farkindaliginin olusmasini
destekleyen sosyal baglilik, bebekler, bakim veren ve ebeveynler arasindaki gliven tesvik ederek
ortamdaki stresi dnlemede tampon gorevi iistlenmektedir. Bu sayede hem bebeklerin hem de
ebeveylerin olumlu saglik sonug¢larinin gelistirilmesinde katki saglamaktadir. Toksik stresin
onlenmesinde tampon gorevi goren ebeveynlerin de travma deneyiminden gectigi
unutulmamahdir. YYBU’deki tiim bireylere TBB bakim ilkeleri cercevesinde yaklasiimahdir
(Sanders& Hall,2018).

YYBU’de TBB'nin ilkeleri;

1. Sefkat ve Tanima

YYBU’deyenidogan ve ebeveynlerle calisan tiim personelleri mental saghk
belirleyicilerini bilmelidir. Belirleyici saglik faktorlerinin fark edilmesi ve bireylerde olusan
etkilerin gozlemlenmesi gerekmektedir. Sagligi tehdit eden fiziksel ve psikolojik risk
faktorlerinin etkin oldugu YYBU kliniklerinde her birey farkli deneyimler yasamaktadir. Kisinin
sosyo-kiiltiirel diizeyi, ekonomik durumu, egitim durumu ya da psikolojik saglamliligim
deneyim sonuglarini etkilemektedir. Gelisimsel bakim bilesenleri (iyilestirici ¢evre, giivenli
uyku, gelisim destekleyici aktiviteler ve aile merkezli bakim) yenidogani ve ebeveynlerin
yasadigl siireci dogrudan etkilemektedir (Eras ve ark., 2013). Yenidogan ve ebeynlerde goriilen
yogun stres faktorlerinin iyi yonetilememesi ve celiskili negatif duygu durum bozukluklarinin
tespit edilmesi halinde gereksinimlere yonelik TBB bakimi sunulmalidir. Dolayisiyla yenidogan
ve ebeveynler hakkinda bilgi edinmek ve sefkatli yaklasim sergilemek 6énemlidir. Bu noktada
dogrudan yenidogan ve ebeveynlerle etkilesim halinde olan ebe/hemsirelere biiyiik

sorumluluklar diismektedir. Ebe/hemsireler travma deneyiminin etkileri ve sonuclar1 hakkinda
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bilgi sahibi olmalidir. Ebe/hemsireler olmak tizere YYBU’deki tiim saghk profesyonelleri travma
oykiisiiniin takip ve tedavi siirecine olan etkisini kontrol altina almaya yonelik bakim
sunmalidir. Travmanin varliginin saglik profesyonelleri tarafindan kabul edilmesi, koruyucu ve
iyilestirici eylem planlarinin gelistirilmesi olumlu terdpatik iletisim kurulmasini saglamaktadir.
Yenidogan ve ebeveynlerin saglik profesyonelleri tarafindan anlasildigini, hassasiyetle, nezaket
ve sefkatle yaklasildigini hissetmek koruyucu bir yaklasim olmakla birlikte iyilesme siirecine
uyum icinde olduk¢a énemlidir (Sanders ve Hall, 2018; Hubbard ve ark., 2022).

2. lletisim ve Is Birligi

Travmatize olan bireyler herhangi bir durum ya da olayda kontrol kaybi ve gii¢csiizliik
duygusu deneyimlediklerinde kendisi ya da bir baska bireye zarar gelebilecegi diisiincesine
kapilabilir ve yeniden travma semptomlarini yasamaya baslayabilirler. YYBU’de takip ve tedavi
slirecinde yenidogan ve ebeveynleri ile uygun iletisim ve is birligini saglamak bakimin kalitesi
ve niteligini artirmaktadir. Yenidoganin uyaranlara karsi verdigi fizyolojk yanit ve davranislarin
gozlemlenmesi, toksik stresin dnlenmesinde tampon gorevi goren ebeveynlerle olan iletisim ve
is birliginin yapilmasi travmatizasyona karsi koruyucu olmaktadir (Eras ve ark., 2013; Hubbard
ve ark, 2022). Bebek ile ebeveyn arasindaki iliskinin desteklenmesi ve baglanmanin
glclendirilmesi konusunda is birligi iceren bakim sunulmalidir. Bebeklerine zarar gelmesi ve
kaybetme korkusu icerisinde olan ebeveynlerin pospartum depresyon, akut stres bozuklugu
hem de travma sonrasi stres bozuklugu septomlarina daha yakin oldugu unutulmamalidir
(Incekar ve ark, 2022). Bu nedenle ebeveynlerin siirece dahil edilmesi kendilerini rahat
hissetmesi, ulasabilecegi bir desteginin oldugunu bilmesi ve uygulanan bakimin hassasiyetine
olan giiven duygusunun artmasi agisindan énemlidir (Incekar ve ark., 2022).

Saglik profesyonelleri yenidogan ve ebeveynler arasindaki iletisim ve is birliginin iyi
olmas1 halinde fiziksel, sosyal, gelisimsel ve iyilik halinin yilikselmesi desteklenmektedir.
Yenidogani verdigi tepkilerin anlamlandirilmas1 ve ihtiyaca yonelik bakim sec¢eneklerinin
sunulmasi fizyolojik ve psikolojik travmanin etkilerinden korumasini saglamaktadir. Aym
zamanda ebeveynlerin acil ya da onlar1 asan durumlar oldugunda kendilerinin ve bebeklerinin
yararina kararlarin alinmasi ve iletisimin strdiiriilmesi konusunda giivencenin verilmesiyle
isbirlikci yaklasim modeli travmaya karsi koruyucu olabilmektedir (Arpaci ve Altay, 2017;
Incekar ve ark., 2022).

3. Tutarhlik ve Siireklilik

YYBU’de takip ve tedavi siirecinde hizmet sunan tiim profesyonellerin uyumlu, sefkatli
ve tutarli olmasi, bakim alan yenidoganin ve ebeveynlerinin giivende hissetmesi a¢isindan
olduk¢a énemlidir. Bu dogrultuda, klinige kabul ve yonlendirme personelleri ile YYBU’de
yenidogana hizmet sunan tim profesyonellerin (ebeler, hemsireler ve pediatri, ruh saghgi

uzmanlari gibi) travma semptomlarini ve deneyimlerini taniyabilme ve bunlara uygun yanitlar
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verebilme konusunda kendilerini yeterli hissetmeleri bakimin tutarlihigimi ve strekliligini
etkilemektedir. Tutarh ve siirekli bir TBB kiiltiiriiniin olusturulmasi icin tiim YYBU ekibinin is
birligi icerisinde olmasi olduk¢ca 6nem arz etmektedir. Travmatize olan bireyleri tespit eden
ekip iiyesinin bireyin travma odakli miidahalelere nereden ulasabilecegi konusunda bilgi ve
uygulama becerisine sahip olmas1 gerekmektedir. Yenidoganin kritik gereksinimlerinin
belirlenmesi ve biitiinctl yaklasimin sunulmasi halinde yenidogan, ebeveynler ve saglik
profesyonelleri acisindan tutarh ve siirekli bakimin karsilanmasi saglanmalidir (incekar ve ark.,
2022).

4. Cesitliligi Tantmak ve lyilesmeyi Kolaylastirmak

Travma bilgisi iceren bakim bireylerin yasam deneyimlerinin travmayi anlamlandirma
ve tepki verme konusundaki 6znelligini kabul etmektedir. Dolayisiyla TBB bireyin ihtiyaclarina
yonelik 6zel olarak planlanmalidir. TBB hizmet sunucusu olan saglik profesyonelleri bireyleri
objektif, merakli, uyum ve dikkat icerisinde gozlemlemelidir. Bireylerin sdylem ya da
davranislarini dogru anlamlandirdiginin bilincinde olmalidir. Ciinkii bireylerde alinan yanitlar
ihtiyaclar1 ve dolayisiyla bakim planlarini cesitlendirecektir. Bireylerin bakima yo6nelik
verdikleri tepkiler olduk¢a 6nemlidir. Eger sunulan bakim, bireyin ihtiya¢larina dogrudan
karsilik veriyorsa travmaya karsi koruyucu hatta iyilestirici rol oynamaktadir. Bu yiizden
verilen bakimin etkinligi degerlendirilmeli ve ihtiyaca yonelik bakim cesitliligi sunulabilmelidir.

Saglik profesyonelleri bakim sunduklari bireylerin yasam deneyimleri, kiiltiir, toplumsal
ve cinsiyet konulan iizerindeki cesitliligin farkinda olmaldir. Ozellikle bakim verilen kiiltiirii
tanimak saglik profesyonellerinin bakim engelleyici faktorleri ortadan kaldirmasinda etkilidir.
Toplum liderleri ile is birligi icerisinde olmak bakim verenin uygulamalarinda kolaylastirici bir
faktordiir. Ebe/hemsireler kiiltiirel degerleri géoz oniinde bulundurarak bireylerin, gelenek,
gorenek, inang ve dnyargilarina karsi uygulanabilir bakim stratejileri kullanmalidir (Law ve ark.,
2019). Ozellikle YYBU kliniklerinde cesitli kiiltiirel farklihklara sahip ebeveynlerle calisan
ebe/hemsireler bireylerin ihtiyaclarina yonelik bakim uygulamalarini bu dogrultuda

sekillendirmelidir.

2.2.5. Yeni Dogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgili Bakimda Ebeveyn Varhginin

Etkileri

Hasta yenidoganin takip ve tedavi siirecinde ebeveynlerin varligl biitiinciil bir yaklasim
acisindan oldukca 6nemlidir (Akbas ve ark., 2019). Stres, kaygi, korku, anksiyete ve sugluluk gibi
duygu durum bozuklugu yasayan ebeveynlerin psikolojik iyilik hallerinin bozulmasi
yenidoganin saghk durumunu dogrudan etkilemektedir. YYBU’deki bebek i¢in ailenin bakima
entegre edilmesi iyilesmesi sonug¢larini olumlu etkilemektedir (Akbas ve ark. 2019; Giiler ve

ark. 2019). Yapilan calismalar da annelerin yenidogan yogun bakim siirecinde bebeklerinin
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bakimlarina dahil olmanin duygusal zorluklarla bas etmede kolaylik sagladigini bildirmektedir.
Annenin bebeginden uzak kalmasi, etkili iletisimin saglanamamasi, bebeginin saglig1 hakkinda
yeterli bilgi alamamasinin siireci atlatmalarinda uzun dénem zorluklar meydana getirdigini
aciklanmaktadir. Yenidogana etkin bir bakim verilebilmesi icin bebekle birlikte annenin bakim
ve ihtiyaclarinin biitiinciill bir yaklasim icermesi gerekmektedir. Annelerin bebegi hakkinda
gelecek korkusu, duygu, diisiince ve bebek bakimina iliskin goriisleri degerlendirilmeli bakim
planlar1 bebek ve annenin ihtiyaglarina yonelik yapilmahdir. Anne-bebek etkilesiminin
azalmasini saglayan yenidogan yogun bakim {niteleri anneler icin panik, korku ve aglama
nobetlerine sebep olabilmektedir (Turhal & Karaca, 2019). Bebeginin yiiksek teknolojik
donanima sahip, giiriltili, 1sikli, iirkiitiici ve bedeninin kablolarla sarili oldugunu goéren
annelerin yasadiklar tizlintii ve keder yenidogan yogun bakima iliskin olumsuz diislincelere
sahip olmasina neden olmaktadir (Erylirek ve ark., 2021). Hemsire ve ebeler tarafindan
annelere verilen dogru bilgi ve siirekli destek YYBU’de annelige geciste hayati 6nem
tasimaktadir (Beck & Woynar, 2017). Ebeveynler psikolojik, sosyal ve kiiltiirel agidan biitiinctil
olarak degerlendirilmelidir.

Erylirek ve arkadaslar1 (2021) wyilinda yaptigt bir calismada prematiire bebek
annelerinin yenidogan yogun bakim beklenti ve deneyimlerinin belirlenmesi amac¢lanmistir.
Annelerin yasadigi olumsuz duygu durum bozukluklar1 ile bas edebilmeleri icin
ebe/hemsirelere biiyiik sorumluluklar diismektedir. YYBU tanitma, bebeklerinin Kklinik
durumlar1 hakkinda ag¢ik ve anlasilir bilgi verme, anne- bebek uyumunun saglanmasi ve bakima
dahil edilmesi gerektigi sonucu elde edilmistir. Dolayisiyla yenidoganin bakimina dahil olmak
ozellikle annelik rol ve sorumluluklarin kazanilmasinda baglanmanin giiclendirilmesinde
onemli bir rol oynamaktadir. Yenidogan bakim planlamasi annenin duygu ve diisiinceleri, bebek
bakimi hakkinda bilgi becerileri dogrultusunda olusturulmalidir (Eryiirek ve ark., 2021).
Hindistan’da yapilan bir calismada annenin bakima dahil olmasi ve uygulamaya kanguru
bakiminin dahil edilmesi eklenmistir. Kontrol grubuna kiyasla %35 daha az hipotermi, %18
daha az sepsis siiphesi sonucuna varilmistir. Carpraz enfeksiyon riski azalmis ve anne siitii ile

beslenme oranlarinda iyilesme gozlemlenmistir (Chellani ve ark., 2022).

2.2.6. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgisi iceren Bakim Sunan

Ebe/hemsirelerin Sekonder Travmatizasyonlardan Korunmasi

Travmatize edici bir deneyimden etkilenen bebek ve ailesine bakim sunmak, bakim
sunucu ekip lyelerininde primer ya da sekonder travmatizasyonuna sebep olan bir durumdur.
Bireylere bakim sunan saglik profesyonelerinin iyilik hali bebek ve aileye sunulan bakimin
niteligini dogrudan etkilemektedir. YYBU klinik cevresel faktorlerinin yogunlugu (isik, ses,

guriiltii, hareket dinamigi, uzun ¢alisma saatleri, ergonomik kosullarin yetersizligi gibi) tinitede
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calisanlarin tiikenmislik, sefkat yorgunlugu ve post travmatik stres bozuklugu yasamalarina
neden olmaktadir (Weintraubveark.,2016). Saglik profesyonellerinde olusan yorgunluk,
halsizlik, uykusuzluk, gic kaybi, performans disiikligi, kilo alip verme, hipertansiyon,
tasikardi, uyku problemleri, depresyon gibi fiziksel ve psikolojik yanitlar sefkat yorgunlugunu
olarak tanimlanmaktadir (Coetzee & Laschinger, 2018; Ilkay & Ozkan, 2020). TSSS ve duygusal
tiilkenme ile saglik ¢alisanlarinin esneklik puanlarinin inceleyen bir calismada puanlarin ters
orantili oldugu belirlenmistir (Dalia ve ark., 2013). Dolayli travma maruziyetinin incelendigi bir
derlemede ise, toplam dort ¢alismanin bulgularinda bakim alana karsi empati yapabilmek,
orgiitsel stres ve mesleki deneyim sliresinin travmatik stres yamitlariyla iliskili oldugu
saptanmis travmatik olaylarla dolayli yoldan maruz kalan saglk profesyonellerinin empati
yapabilme yeteneklerinde azalma ve is ihmalleri nedeniyle bakimin kalitesindeki olumsuz
etkilerin oldugu belirlenmistir (Sheenve ark., 2015). Nitelikli ve kaliteli bakim sunmak isteyen
hemsire ve ebeler travma yasayan bireylere bakim verirken kendi iyilik hallerini de korumanin
o6neminin farkinda olmalidir. Dolayisiyla, travma ve sefkat yorgunlugunu iyilestirmeye yonelik
farkindalik kazanilmasi olduk¢a 6nemlidir. Kazanilan farkindalik sayesinde is, calisan ve
ekonomik kayiplar en aza indirgenerek profesyonel iyilik halinin artirilmasiyla etkin hasta
bakimi sunulabilir hale gelebilir (ilkay & Ozkan, 2020). Ebe/ hemsirelerin sekonder
travmatizasyonlardan korunmasi i¢in bazi oneriler verilmektedir. Ebe/hemsirelerin sekonder
travmatizasyonlardan korunmasi i¢in baz1  Onerilerde bulunulmaktadir. Sekonder
travmatizasyonlardan korunmada yonetimsel ve bireysel 6neriler mevcuttur;
v" Psikososyal destek ve danismanlik gruplarinin olusturulmasi
Siirekli mesleki siipervizor egitimleri

Psikodrama gruplarinin olusturulmasi

v

v

v’ Calisma kosullarinin iyilestirilmesi

v Sorunlarin belirlenmesi ve ¢6ziim odakli toplantilarin planlanmasi

v' Performansi destekleyici soylem ve uygulamalarin gergeklestirilmesi

v' Travma semptomlarinin taninmasi ve iyilestirilmesine yonelik egtim planlarinin
olusturulmasi

Ekip ruhu ve destekleyici ekip olusturmak icin stratejilerin belirlenmesi

Yeterli uyku ve diizenli beslenmenin olabildigince planlanmasi

Kisisel yasam ile is hayat1 arasindaki dengenin saglanmasi

Yoga, meditasyon, gibi spritiiel aliskanliklar kazanmak

Profesyonel kimligin bilgi, beceri ve yeterlilik duygulariyla iyilestirilmesi

AN N N NN

Isin pozitif yonlerini tanima ve deger vermeye yonelik farkindalik kazanmak

(Hicdurmaz & Ari Inci, 2015; Giirkan & Yalginer, 2017).
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3. MATERYAL ve YONTEM
3.1. Arastirmanin Sekli

Bu arastirma, yenidogan yogun bakim {nitelerinde calisan ebe/hemsirelere sunulan
travma bilgisi iceren bakim egitiminin kapsamini olusturmak ve etkinligini degerlendirmek

amaciyla 6n test, son test ve izlem test kullanilan yar1 deneysel arastirma olarak yapilmistir.
3.2. Aragtirmanin Yapildig Yer ve Ozellikler

Sosyal medya platformlar1 kullanilarak yenidogan yogun bakim {initesinde c¢alisan
ebe/hemsirelere yonelik TBB egitiminin duyurusu yapilmistir. Arastirma ve egitim, goniilli

olarak katilmak isteyenlerle online platformu (Google meet) kullanilarak yapilmistir.
3.3. Arastirmanin Bagimli/Bagimsiz Degiskenleri

Bu arastirmada bagimsiz degisken; TBB egitimi, bagiml degiskenler ise; 6n-test, son test

ve izlem testte alinan puan ortalamalardir.
3.4. Arastirmanin Evreni

Arastirmanmin  evrenini  Tiirkiye genelinde YYBU'de c¢alisan ebe/hemsireler
olusturmaktadir. Saglik Bakanligina bagh YYBU calisan hemsire/ebe sayis1 2022 verilerine gére
5724, ozel ve liniversite hastanelerinde ¢alisan ebe/hemsire sayisi ise 6128 olarak belirtilmistir.

Aragtirmanin evrenini Tiirkiye’de YYBU’de calismakta olan 11852 kisi olusturmaktadur.
3.5. Arastirmanin Orneklemi

Arastirmanin orneklemini, Kasim 2022- Haziran 2023 tarihleri arasinda Tirkiye’'de
YYBU’ de ebe/hemsire olarak calisan ve arastirmaya katilma kriterlerine uyan ebe/hemsireler
olusturmustur.

Choi ve Seng (2015)’in yaptig1 arastirmada bilgi, beceri ve tutum etki bliyiikliigl sirayla
0.53, 0.68, 0.35 olarak belirlenmis. Yeterli 6rneklem i¢in tutum etki biiytkligi dikkate
alindiginda etki biiytikligii 0.35 ve hata pay1 p= 0,05, gii¢ %95 olarak belirlenip ve G POWER 3.1
analiz programi ile gii¢ analizi hesaplandiginda, 6rneklem sayis1 90 olarak belirlenmistir (Choi
ve ark,, 2015). Arastirma stirecinde %25 kayip olasilig1 nedenle arastirmaya en az 113 kisi dahil
edilmesi planlanmigtir.

Duyurular sonrasinda egitime katilmak tizere 270 ebe/hemsire basvuru yapmistir.
Arastirmanin dahil edilme kriterlerine uyan ve goniillii olur formunu egitim 6ncesi teslim eden
177 katihmciya 6n-test formu iletilerek egitime baslanmistir. Egitim siirecinde 93 kisi egitimin
%380’ine katilamamasi nedeniyle 6rneklemden ¢ikarilmistir. Egitimin bitiminde 146 katilimciya
son-test iletilmis, 31 katiimc1 formu doldurmamasi nedeniyle 6rneklemden diisiiriilmiistiir.

izlem testini yillik izne ayrilma, klinik degisimi, deprem bélgesindeki kliniklerin afetten
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etkilenmesi gibi sebeplerle 9 kisi 6rneklem dis1 birakilarak egitim bitiminden bir ay sonra 137
kisiye uygulanmistir (Sekil 2).
Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri:
v Arastirmaya katilmaya goniilli olan,
v" Yenidogan yogun bakim tinitesinde en az 1 yildir aktif olarak gorev yapan
ebe/hemsireler 6rnekleme dahil edilmistir.

Arastirmadan Dislanma Kriterleri:

v Arastirma siirecinde ¢ikmak isteyenler,

v Egitimin %80’ine katilamayanlar,

v' On test, son-test ve izlem testini tam olarak uygulamayan ebe/hemsireler

arastirma kapsami disinda birakilmistir.

3.6. Verilerin Toplanmasi

3.6.1. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgisi Iceren Bakim Egitim

Programinin Olusturulmasi

Bu tez kapsaminda arastirmacilarin deneyimleri, literatiir taramasi ve konu ile ilgilenen
bilim insanlarinin 6nerileri dogrultusunda egitim programi tasarlanmistir (Tablo 1). Egitim
programinin niteligini arttirmak amaciyla gorseller kullanilmis ve arastirmaci tarafindan
YYBU’de calisan ebe/hemsirelerle ¢ekilmis kisa videolar hazirlanmigtir. Egitim programinin ve
programin degerlendirilmesinde kullanilacak olan formlarin uygunlugu konusunda Mersin
Universitesi Egitim Fakiiltesi Program Gelistirme Béliimii 6gretim iiyesinden uzman goriisii
alinmistir. Arastirmacilardan tez 6grencisi Elif YILMAZ yenidogan yogun bakim {initesinde
calismakta olup, travma bilgisi iceren bakim, minfullnes temelli stres azaltma programi ve
terdpatik iletisim becerileri konularinda egitim almistir. Damisman1 Dog. Dr. Gézde GOKCE
ISBiR’in iilkemizi temsil ettigi “CA18211- Perinatal Mental Health and Birth-Related Trauma:
Maximising best practice and optimal outcomes (DEVoTION)” kapsaminda “Dogumda Travma

Bilgisi Iceren Bakim Egitici Egitimi” almis ve Tiirkiye’de iki adet kurs diizenlemistir.
3.6.2. Veri Toplama Araglari

Veriler 14-21 Ocak 2023 tarihleri arasinda toplanmistir. Arastirmanin verileri dért form
ile toplanmistir. Katilmcilarin sosyo-demografik ve obstetrik ozelliklerini iceren ‘Tanitici Bilgi
Formu’, yenidogan yogun bakimla iliskili travmaya yonelik egitim dncesi bilgi, tutum ve beceri
diizeylerini belirlemek amaciyla ‘On-test’, egitim sonrasi bilgi, tutum ve beceri diizeylerini
belirlemek amaciyla ‘Son test’, egitiminde kazandig bilgi, tutum ve beceriyi kullanma durumunu

belirlemek amaciyla ‘izlem-test’ uygulanmustir.
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3.6.1.1. Tamitic1 Bilgiler Formu:

Arastirmacilar tarafindan olusturulmus olup, sosyo-demografik degiskenlerin yas,
egitim diizeyi, calisma stiresini ve benzer egitim alma durumunu iceren 7 sorudan olusmaktadir.

(EK-1).
3.6.1.2. Travma Bilgisi iceren Bakim Programinm Degerlendirme Formlar:

Choi ve Seng (2015) ve Canon ve arkadaslar1 (2020) tarafindan TBB egitiminin bilgi,
tutum, beceri lizerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla soru formu olusturulmustur (Choi &
Seng 2015; Cannon ve ark., 2020). Bu arastirmada, Choi ve Seng (2015) ve Canon ve arkadaslari
(2020)’dan arastirmalarinda kullandiklar1 form talep edilmis ve sonrasinda arastirmacilar
tarafindan bu arastirmanin amacina uygun olarak yapilandirilmis, ek sorular eklenerek son hali
olusturulmus ve uzman goriisi alinmistir. Bu arastirmada oOn-test, sontest ve izlemtestte

maddeler ayni sayida, birbirine paralel ve 5’li likert tiptedir.

3.6.1.2.a. On- testi (EK-2)

On-testte bilgi, tutum ve beceriyi degerlendirmeye yonelik 21 tane 5’li likert tipte
(1=kesinlikle katilmiyorum ile 5=kesinlikle katiliyorum) degerlendirilecek nicel soru ile egitime
yonelik beklentilerin alindig bir nitel soru yer almaktadir. On-testin 1-10. maddeleri bilgiyi, 11-
15. maddeleri tutumu, 16-21. maddeleri beceriyi degerlendirmektedir. On test online form
olarak hazirlanarak, katilmcilara egitim baslamadan 6nce Whatssapp’tan gonderilmis ve

uygulamalari istenmistir. Egitimin baslangicinda doldurmalar1 hatirlatilmistir.

3.6.1.2.b. Son-test (EK 3- EK 4)

Son-testte bilgi tutum ve beceriyi degerlendirmeye yonelik 21 tane 5’li likert tipte
(1=kesinlikle katilmiyorum ile 5=kesinlikle katiliyorum) nicel soru, egitim programinin kapsam
ve kabul edilebilirligini degerlendiren 14 tane 5’li likert tipte soru ile egitim programini
uygulamaya entegre etmeye yonelik planlamasini degerlendiren bir nitel soru yer almaktadir.
Son-testin 1-10. maddeleri bilgiyi, 11-15. maddeleri tutumu, 16-21. maddeleri beceriyi
degerlendirmektedir. Son test online form olarak hazirlanmis, egitim bittikten sonra
Whatssapp’tan gonderilgénderilmis ve uygulamalar1 istenmistir. Egitim sonrasi ilk bir hafta

sontesti uygulamalar1 konusunda hatirlatma mesajlari génderilmistir.

3.6.1.2.c. izlem Test (EK-5)

Izlem-testte bilgi tutum ve beceriyi degerlendirmeye yonelik 21 tane 5'li likert tipte
(1=kesinlikle katilmiyorum ila 5=kesinlikle katiliyorum) nicel soru, egitim programinin
uygulamaya aktarimini degerlendirmeye yonelik 1 nitel soru yer almistir. izlem-testin 1-10.

maddeleri bilgiyi, 11-15. maddeleri tutumu, 16-21. maddeleri beceriyi degerlendirmektedir.
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izlem test katihmcilara egitim tamamlandiktan 4 hafta sonra génderilmis ve 2 hafta icinde

uygulamalari istenmis, giinliik hatirlatma mesajlar1 génderilmistir.

3.6.2. Veri Toplama Araclarinin Uygulanmasi

Etik kurul onayr alindiktan sonra egitim tarih ve saat planlamasi yapilmistir. Egitim
toplam 2 oturum ve 10 saat olarak yapilandirilmistir (Tablo 2). Egitimin biiylik oturumlarinin
ilk dongiisiintin 14.01.2023/17.01.2023 tarihleri arasinda ikinci déngiisiiniin ise 16.01.2023/
21.01.2023 tarihleri arasinda yapilmis, katilimcilara uygun olabilecek hafta ici giindiiz, hafta igi
aksam ve haftasonu giindiiz olmak tizere ti¢ farkli biliyiik oturum plani sunulmus, 270 katilimci
kendilerine uygun olan tarihleri secerek gruplara dahil olmustur. Gruplardan katilimcilara
arastirma hakkinda detayli bilgi mesaj yoluyla sunulmus ve aydinlatiimis onam formu
iletilmistir (Ek-5). Aydinlatilmis onam formunu imzalayarak arastirma igin olusturulan

travmabebekbakimi@gmail.com adresine iletenler ve arastirmaya dahil olma kriterlerine uyan

katilimcilarin kesin kabulleri yapilmistir. Egitim 6ncesinde katilimcilara gruptan “On-test-
formu” gonderilmis ve arastirmanin dahil edilme kriterlerine uygun olan 177 katilimci formu
eksiksiz doldurarak egitime baslamistir. Her bir formun uygulanma siiresi yaklasik 9-12 dk
arasinda degismektedir. Egitimde Ogrenilen bilgilerin uygulamaya aktarimina ydnelik
degerlendirme yapmalarn istenmistir. On-test, son-test ve izlem-testi uygularak tiim egitim
strecinin en az %80’ine dahil olan katilimcilara 10 saatlik egitime katildigina dair Mersin

Universitesi tarafindan onayli katilim belgesi sunulmustur (Ek-6- Ornek Katilim Belgesi).
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Tablo 3.1. Travma Bilgisini iceren Bakim Egitimi Program

Siire Konu
30dk On-test uygulama- Programin tanitimi
BIRINCI BOLUM
150 dk Yenidogan Yogun Bakim Unitesini Tanima ve Psikolojisini Anlama
> Yenidogan Yogun Bakim Unitesine Yatis Endikasyonlar1 ve Takip
Tedavi Siiregleri
» Yenidogan yogun bakim travmasi ve Travma Sonrasi Stres
Semptomlari nedir?
» Travmanin nérobiyolojisi
» Yenidogan yogun bakim tinitesinde yenidogan bakim uygulamalari
ve Travma Sonrasi Stres Semptomlari’nin sebepleri nelerdir?
» Yenidogan travmasi ve Travma Sonrasi Stres Semptomlari’nin
ebeveyn, yenidogan ve yenidogan yogun bakim iinitesi ekipleri tizerine
etkileri nelerdir?
60 dk Polivagal Teori ve Pozitif Bakim Ortamlari Olusturma
120 dk Yenidogan Yogun Bakim UnitelerindeTravma Bilgisi iceren Bakim
» Travma bilgisi iceren bakim nedir?
» Travma bilgisi iceren bakim neden énemlidir?
> Travma bilgisi iceren bakimla yenidoganin, ebeveynlerin ve
saglik calisanlarinin haklari nasil korunur?
> Travma bilgisi iceren bakimin ilkeleri
o Tanima ve sefkat
o lletisim ve is birligi
o Tutarhlik ve siireklilik,
o Cesitliligi tanimak ve kurtarmay: kolaylastirmak
> Travma bilgisi iceren bakim uygulamalar1 ve yenidogan
iyilesme sonuglarina yansimalar
IKINCI BOLUM
60 dk Ebe/hemsirelerin sekonder travmatizasyon deneyimlerinin paylasilmast:
Reflection
60 dk Ebe/hemsirelerin yenidogan yogun bakim {initesinin sekonder travmasindan
korunmasi ve iyilik durumunu artirmasina yonelik stratejiler
90 dk Eylem Planinin Olusturulmasi
30dk Son-test uygulama ve Kapanis
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Arastirmaya Basvuru Yapan Ebe/Hemsireler (n:270)

y

On-test Uygulanan Ebeler

(n=177)

l

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma

Bilgisi iceren Bakim Egitimi

!

Son-test Uygulanan Ebe/hemsireler (n=146)

—>

A 4

|
|
|
|
|

Izlem-test Uygulanan Ebe/Hemsire (n=137)

|
|
|
|
|

>

-

\ N

Egitimin %80’ine
katilmama nedeniyle
dislanan (n=93)

~

-

Son-testi
uygulamama (n=31)

YYYBU'de TBB'1
uygulayamayan (n=9)

/
~

Sekil 3.1. Arastirmanin akis semasi
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3.6.3. Verilerin Analizi

Verilerin degerlendirilmesinde, SPSS 22.0 (Statistical packet for Social Sciences for
Windows20.0) paket programi kullanilmistir. Nicel verilerin analizinde; sosyodemografik
veriler ve On-test, son-test, izlem-testte bilgi, tutum ve beceri puan ortalamalarini, egitimci ve
egitim programina yonelik puan ortalamasini degerlendirmek amaciyla tanimlayici istatistikler
(frekans, ortalama, standart sapma), on-test, son-test, izlem-testte bilgi, tutum ve beceri puan
ortalamalarini karsilastirmak amaciyla tek faktorli tekrarlanan 6lglimlerde ANOVA ve egitim
oncesi,egitim sonrasi ve uygulama sonrasinda anne, bebek ve ebe/hemsire tizerindeki travmatik
etkisine yonelik algilarim karsilastirmak amaciyla Cochran Qtesti, nitel verilerin analizinde ise
icerik ve tematik analiz kullanilmigtir. Analizler sonucunda ortalamalar, standart sapmalar, t-testi
degeri, CochranQ testi degeri, Cohend biiytikliikleri rapor edilmis, p<.05 istatistiksel olarak

anlamh kabul edilmistir.

3.7. Arastirmanin Etik Yoni

Mersin Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 26.10.2022 tarihinde etik
kurul onay1 (2022/700) alinmistir. Verilerin toplanmasi esnasinda katilimcilara c¢alismanin
amaci ile ilgili bilgilendirme yapilmis ve arastirmaya katilmaya goniillii olarak kabul edenlere

aydinlatilmis onam formu imzalatilarak arastirmaya kabul edilmistir.

3.8. Arastirmanin Stmirliliklar

Arastirmanin bazi simirhiliklar1 bulunmaktadir. YYBU’de Tiirkiyede ilk kez TBB egitimi
olmasi nedeniyle farkli il ve kurumlardan ebe/hemsirelerin katilimini saglamak amaciyla
egitimin “Cevirim i¢i Online Platformda” yapilmasi uygun bulunmustur. Ancak online egitimde
Ogreniciye bagh gelisen uygun egitim alma ortaminin olusturulamamasi, mesai saatlerinin etkin
planlanamamasi, aile i¢i sorumluluklarin egitime yansimasi gibi egitimden nitelikli
yararlanmayir engelleyen bazi simirhiliklar s6z konusu olmustur ve bu programin
degerlendirmesine yansimistir. Son olarak, egitim katilimcilarin iisti oOrtiik travmatik
deneyimlerini tetiklemis olabilir ve bu da egitimden yararlanimini ve egitim programini

degerlendirmesini etkilemis olabilir.
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4. BULGULAR
4.1. Arastirmanin Nicel Bulgulari

Yenidogan yogun bakim iinitesinde travma bilgisi iceren bakim egitim programinin
olusturulmasi ve etkinliginin degerlendirilmesine yonelik yapilan yar1 deneysel arastirma
kapsaminda elde edilen bulgular; katilimcilarin sosyo-demografik o6zelliklerini, egitim
programinin On-test, son-test, izlem test ile degerlendirilmis sonuclarini icermektedir (Tablo2-

7).

Tablo 4.1. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgisi Iceren Bakim Egitimine Katilan

Ebe/Hemsirelerin Sosyo-Demografik Ozellikleri (n=177)

Degiskenler X+SS/ n (%)
Yas* 29.63+5.69
Egitim Durumu**

Lise 31 (16.8)
Lisans 131 (70.8)
Yiksek lisans 18 (9.7)
Doktora 5(2.7)
Meslek

Ebe 36 (19.5)
Hemsire 149 (80.5)
Ebe /Hemsire olarak ¢alisma siiresi (y1l)* 8.14+6.25
Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde ¢alisma siiresi 5.68+4.47
(y)*

Yenidogan Yogun Bakim Unitesi Hemsireligi
Sertifikasyon Programi Alma Durumu

Evet 43 (23.2)
Hayir 139 (75.1)
Siirecte 3(1.6)
Travma bilgisi iceren bakima yonelik egitim alma durumu

Evet 21 (11.4)
Hayir 164 (88.6)

*Ortalama, **Frekans

Tablo 2’ de YYBU’de TBB egitimine katilan ebe/hemsirelerin sosyo-demografik
ozellikleri yer almaktadir. Ebe/hemsirelerin yas ortalamasi 29.63+5.69 olup, cogunlugu (%70.8)
lisans mezunu olup hemsiredir (%80.5). Ebe/hemsire olarak ortalama ¢alisma stiresi 8.14+6.25
YYBU’de calisma siiresi 5.68+4.47’ dir. Katiimcilarin yalmzca %23.2’si YYBU hemsireligi
sertifikasina sahip olup %88.6’s1 TBB’ye yonelik egitim almadig1 belirlenmistir.
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Tablo 4.2. Ebe/Hemsirelerin Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Travma Bilgisi iceren Bakim

Egitimi On-test Bilgi, Tutum ve Beceri Puan Ortalamasi (n=177)

Degiskenler X+SS
BILGI

1.TBB egitim programindan ¢ok sey 6grenecegimi umuyorum 4.4610.53
2. Her birey travmatize edici bir deneyime maruz kalmistir. 4.1840.72
3. YYBU’de kalmak bebek acisindan travmatize edici bir yasam 4.27+0.78
olayidir.

4. YYBU’de bebeginin kalmasi aile bireyleri acisindan travmatize 4.58+0.57
edici bir yasam olayidir.

5. YYBU’de calismak ebe/hemsire icin travmatize edicidir. 3.54+1.05
6. TBB’1 anlayacagim konusunda kendime giiveniyorum. 4.5610.52
7. TBB'1 tanimlayabilirim. 3.87£0.76
8. Travma semptomlarini tanimlayabilirim. 3.76£0.74
9.Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim. 3.75+0.74
10. Travmanin norobiyolojisini anlayabilirim. 3.64+0.89
TUTUM

11. Yenidogan yogun bakim siirecinde TBB’de ebe/hemsirenin rolii 4.630.51
O6nemlidir.

12. TBB bilgisi, bakim verdigim yenidogan ile ilgilidir. 4.16£0.71
13. TBB egitiminden aldiklarim, bakim verdigim yenidoganlara 4.63£0.56
faydal olacaktir.

14. TBB, bakim verdigim yenidoganlarin daha iyi saglik sonuglarina 4.59+0.50
sahip olabilmelerine yardimci olacaktir.

15. TBB, yenidogan yogun bakim ekibi ve yenidogan ebeveyneleri 4.41+0.62
arasindaki iletisim ve profesyonel iliskiyi diizeltecektir.

BECERI

16. YYBU’de takip ve tedavi alan yenidogana TBB verebilirim. 4.03+0.84
17. Yenidogan yogun bakim silirecinde yenidoganda travma 3.97£0.75
semptomlarini degerlendirebilirim.

18. Yenidogan yogun bakim tnitesindeki yenidogana bakim verme 4.47+0.57
slireclerinde bu programda o6grendigim stratejileri kullanmayi

planhiyorum.

19. YYBU’de bebegi yatan aile bireylerinin travma semptomlarim 4.0940.67
fark edebilirim.

20. YYBU’de bebegi yatan travmatize aile bireylerine travma bilgisi 3.8840.83
iceren bakim sunabilirim.

21. YYBU'de TBB planlamas:1 sayesinde kendimi sekonder 4.0020.73

travmatizasyonlardan koruyabilirim.

Tablo 3’de ebe/hemsirelerin YYBU’de travma bilgisi iceren bakim egitimi egitim éncesi
bilgi, tutum ve becerilerinin puan ortalamasi yer almaktadir. Ebe/hemsirelerin egitim dncesinde
uygulanan oOn-testte en diisiik puam bilgi alt grup maddelerinden ‘YYBU’de cahismak
ebe/hemsire icin travmatize edicidir. maddesine verdikleri 3.54+1.05, en yliksek puani ise
tutum alt grup maddelerinden ‘Yenidogan yogun bakim stirecinde TBB’de ebe/hemsirenin rolii

onemlidir.’ 4.63+0.51 maddesine verdikleri belirlenmistir.
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Tablo 2.3. Ebe/Hemsirelerin YYBU’de Travma Bilgisi iceren Bakim Egitimi Son-test Bilgi,

Tutum ve Beceri Puan Ortalamasi (n=146)

Degiskenler X+SS
BILGI

1. TBB egitim programindan ¢ok sey 6grendim. 4.67+0.48
2. Her birey travmatize edici bir deneyime maruz kalmistir. 4.58+0.52
3. YYBU’de kalmak bebek acisindan travmatize edici bir yasam 4.71+0.51
olayidir.

4. YYBU’de bebeginin kalmasi aile bireyleri agisindan travmatize 4.76+0.42
edici bir yasam olayidir.

5.YYBU’de calismak ebe /hemsire icin travmatize edicidir. 4.42+0.66
6. TBB’yi anladigim konusunda kendime giiveniyorum. 4.56+0.53
7. TBB'’yi tanimlayabilirim. 4.52+0.51
8. Travma semptomlarini tanimlayabilirim. 4.47+0.55
9. Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim. 4.45+0.51
10. Travmanin norobiyolojisini anladim. 4.33+0.58
TUTUM

11. Yenidogan yogun bakim silirecinde TBB’de ebe/hemsirenin rolii 4.76+0.42
Oonemlidir.

12. TBB bilgisi, bakim verdigim yenidogan ile ilgilidir. 4.34+0.84
13. TBB egitiminden aldiklarim, bakim verdigim yenidoganlara 4.72+0.48
faydal olacaktir.

14. TBB, bakim verdigim yenidoganlarin daha iyi saglik sonuglarina 4.68+0.48
sahip olabilmelerine yardimci olacaktir.

15. TBB, yenidogan yogun bakim ekibi ve yenidogan ebeveyneleri 4.64+0.49
arasindaki iletisim ve profesyonel iliskiyi diizeltecegine inaniyorum.

BECERI

16. YYBU’de takip ve tedavi alan yenidogana TBB verebilirim. 4.55+0.56
17. Yenidogan yogun bakim siirecinde yenidoganda travma 4.60£0.50
semptomlarini degerlendirebilirim.

18. Yenidogan yogun bakim iinitesindeki yenidogana bakim verme 4.62+0.50
slireclerinde bu programda o6grendigim stratejileri kullanmay1

planliyorum.

19. YYBU’de bebegi yatan aile bireylerinin travma semptomlarini 4.54+0.51
fark edebilirim.

20. YYBU’de bebegi yatan travmatize aile bireylerine travma bilgisi 4.47+0.57
iceren bakim sunabilirim.

21.YYBU’de TBB planlamasi sayesinde kendimi sekonder 4.35+0.61

travmatizasyonlardan koruyabilirim.

Tablo 4’te ebe/hemsirelerin YYBU’de travma bilgisi iceren bakim egitimi egitim sonrasi
bilgi, tutum ve becerilerinin puan ortalamasi yer almaktadir. Ebe/hemsirelerin egitim
sonrasinda uygulanan son-testte en diisiik puani tutum alt grup maddelerinden “Travmanin
noérobiyolojisini anladim.” maddesine verdikleri 4.33+0.58, en yliksek puani ise bilgi alt grup
maddelerinden “YYBU’debebeginin kalmas aile bireyleri agisindan travmatize edici bir yasam
olayidir.” 4.76+0.42 ve tutum alt grup maddelerinden “Yenidogan yogun bakim siirecinde TBB’

de ebe/hemsirenin rolii 6nemlidir.” 4.76+0.42 maddesine verdikleri belirlenmistir.
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Tablo 4.4. Ebe/Hemsirelerin YYBU’de Travma Bilgisi Iceren Bakim Egitiminin izlem test Bilgi,

Tutum ve Beceri Puan Ortalamasi (n=137)

Degiskenler X+SS
BILGI

1. TBB egitim programinda 6grendigim bilgileri uygulamalarimda 4.49+0.59
kullaniyorum.

2. Her birey travmatize edici bir deneyime maruz kalmistir. 4.50+0.64
3. YYBU’de kalmak bebek acisindan travmatize edici bir yasam 4.69%0.60
olayidir.

4. YYBU’de bebeginin kalmasi aile bireyleri agisindan travmatize 4.73+0.53
edici bir yasam olayidir.

5.YYBU’de calismak ebe/hemsire icin travmatize edicidir. 4.20%0.79
6. Travma bilgisine dayandirilmis bakimi anladigim konusunda 4.46+0.60
kendime giiveniyorum.

7. TBB’1 tanimlayabilirim. 4.41+0.62
8. Travma semptomlarini tanimlayabilirim. 4.43%0.61
9. Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim. 4.38+0.59
10. Travmanin norobiyolojisini tanimlayabilirim. 4.15%0.70
TUTUM

11. Yenidogan yogun bakim siirecinde TBB’de ebe/hemsirenin rolii 4.74+0.52
onemlidir.

12. TBB bilgisi, yalnizca bakim verdigim yenidogani ilgilendir. 2.57+1.36
13. TBB egitiminden 6grendiklerim, bakim verdigim yenidoganlara 4.55£0.61
faydal oldu.

14. TBB, bakim verdigim yanidoganlarin daha iyi saglik sonuglarina 4.45%0.63
sahip olabilmelerine yardimei oldu.

15. TBB'1n, yenidogan yogun bakim ekibi ve ebeveynler arasindaki 4.50+0.58
iletisim ve profesyonel iliskiyi diizeltecegine inaniyorum.

BECERI

16. YYBU'’de yatan yenidogana TBB verebiliyorum. 4.42+0.60
17.YYBU’de yatan yenidoganda travma semptomlarini 4.43%0.60
degerlendirebiliyorum.

18. YYBU’de yatan yenidogana bakim verme siireglerinde bu 4.43+0.59
programda 6grendigim stratejileri kullaniyorum.

19. YYBU’de bebegi yatan aile bireylerinin travma semptomlarini 4.44+0.60
fark edebiliyorum.

20. YYBU’de bebegi yatan travmatize aile bireylerine travma bilgisi 4.36+0.63
iceren bakim sunabilirim.

21. Yenidogan yogun bakimda TBB stirecinde kendimi sekonder 4.06%0.78

(ikincil) travmatizasyonlardan koruyabiliyorum.

Tablo 5’de ebe/hemsirelerin YYBU’de travma bilgisi iceren bakim egitiminin uygulamasi
sonrasi bilgi, tutum ve becerilerinin puan ortalamasi yer almaktadir. Ebe/hemsirelerin
uygulama sonrasinda uygulanan izlem-testte en diisiik puanin tutum alt grup maddelerinden
“TBB bilgisi, yalnizca bakim verdigim yenidogani ilgilendir.” maddesine verdikleri 2.57+1.36, en
yliksek puani ise yine tutum alt grup maddelerinden “Yenidogan yogun bakim siirecinde
travmadan korumada ebe/hemsirelerin rolii onemlidir.” 4.74+0.52 maddesine verdikleri

belirlenmistir.
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Tablo 4.5. Ebe/Hemsirelerin YYBU’de Travma Bilgisi Iceren Bakim Egitimi Egitim Oncesi, Egitim Sonrasi ve Uygulama Sonrasi Bilgi, Tutum ve Beceri

Puan Ortalamasinin Karsilastirilmasi (n=137)

Degiskenler Egitim Egitim Uygulama F Cohen’ p

oncesi Sonrasi Sonrasi sd

(n=137) (n=137) (n=137)

X1SS X1SS XSS

BILGI
1. Daha fazla bilgi 6grenmeyi/6grendigini imit etme 4.50+0.54 4.68+0.48 4.50+0.59 8.706 0.116 0.00%*
2. Her bireyin travmatize bir deneyime maruz kaldigini kabul etme 4.18+0.73 4.58+0.50 4.51+0.64 20.447  0.235 0.00™°
3.YYBU’de kalmanin bebek agisindan travmatize edici oldugunu kabul etme 4.30+0.76 4.73+0.46 4.6910.60 22.739  0.255 0.00™*
4.YYBU’de bebeginin kalmasinin aile bireyleri agisinda travmatize edici oldugunu kabul etme  4.6110.48 4.77+0.42 4.74+0.53 5.827 0.081 0.04°
5.YYBU’de calismanin ebe/hemsire igin travmatize oldugunu kabul etme 3.5441.05 4.4240.64 4.21+0.79 44.694  0.402 0.00""
6.TBB’yi anladigl konusunda kendine glivenme 4.5840.52 4.5610.54 4.47+0.60 2.599 0.038 0.07
7.TBB’yi tanimlayabilme 3.91+0.73 4.51+0.51 4.41+0.62 40.478 0.378 0.00™¢
8.Travma semptomlarini tanimlayabilme 3.80+0.76 4.48+0.55 4.43+0.61 49.870  0.429 0.00™°
9.Travma risk faktorlerini tanimlayabilme 3.77+0.77 4.45$0.51 4.39+0.59 43.994 0.398 0.00™°
10.Travmanin nérobiyolojisini tanimlayabilme 3.6610.90 4.34+0.58 4.15%0.70 41.598 0.385 0.00™"
TUTUM
11.YYBU’de TBB’de ebe/hemsirenin roliiniin nemi 4.68+0.48 4.77+0.42 4.76+0.52 1.660 0.24 0.194
12.TBB’nin yalnizca bakim verecegi/verdigi yenidoganlari ilgilendirdigine inanma 4.18+0.73 4.31+0.86 2.55+1.35 102.54 0.60 0.00°¢
13.YYBU’de yatan yenidoganlarin TBB’den yararlanacagina/yararlandigina inanma 4.64+0.57 4.73+0.46 4.5610.61 5.050 0.071 0.00°
14.TBB’nin YYBU'de bakim verdigi yenidoganlarin saghk sonuclarini  4.63+0.48 4.69+0.47 4.46%0.63 9.297 0.123 0.00°¢
dlzeltecegine/duzelttigine inanma
15.TBB’nin  YYBU ekibi ile ebeveynler arasindaki iletisim ve profesyonel iliskiyi 4.44%0.63 4.6510.49 4.50£0.58 8.408 0.112 0.00*b
dlzeltecegine/duzelttigine inanma
BECERI
16.YYBU’de TBB verebilme konusunda kendine giivenme 4.07+0.79  4.56+x0.56  4.43+0.60 23.822 0.264 0.00%¢
17.YYBU’de yatan yenidoganlarin travma semptomlarini degerlendirebilme 4.00+0.77  4.62+0.50 4.44+0.60 52.877 0.443 0.00*b<
18.YYBU’de yatan yenidoganlarda TBB stratejilerini planlayabilme/kullanabilme 4.54+0.51 4.61+0.50 4.44+0.59 6.023 0.83 0.03°
19.YYBU’de bebegi yatan aile bireylerinin semptomlarini degerlendirebilme 4.11+0.70  4.54+0.51 4.44+0.60 20.927 0.239 0.00*¢
20.YYBU’de bebegi yatan travmatize aile bireylerine TBB sunabilme 3.91+0.83 4.48+0.58 4.36+0.64 29.362 0.360 0.00*¢
21.YYBU’de TBB sunumunda kendini sekonder (ikincil) travmatizasyonlardan koruyabilme 4.02+0.73 4.37+0.69 4.06+0.79 24.345  0.268 0.00%*

aEgitim 6ncesi- Egitim sonrasi, b Egitim sonrasi-Uygulama sonrasi, € Egitim dncesi-Uygulama sonrasi, Cohen’s d etki biiyikligi
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Tablo 6’da ebe/hemsirelerin YYBU’de travma bilgisi iceren bakim egitimi, egitim dncesi,
egitim sonrasi ve uygulama sonrasi bilgi, tutum ve becerilerinin puan ortalamasinin
karsilastirilmasi yer almaktadir. Bilgi alt boyutunda; Madde 6’ nin egitim oncesi, egitim sonrasi
ve uygulama sonrasi puan ortalamalar1 arasinda farkliligin olmadig1 (p>0.05), Madde 4’iin
egitim oncesi ve egitim sonrasi arasinda (p<0.05), Madde 1’in egitim 6ncesi ve egitim sonrasi ile
egitim sonrasi ve uygulama sonrasi arasinda (p<0.01), Madde 2, Madde 3, Madde 7, Madde 8,
Madde 9’un egitim 6ncesi ve egitim sonrasi ile egitim oncesi ve uygulama sonrasi arasinda
(p<0.01), Madde 5 ve madde 10’da ise tiim Ol¢limler arasinda istatistiksel olarak anlamh
farklilik oldugu belirlenmistir (p<0.01). Tutum alt boyutunda; Madde 11’in egitim 6ncesi, egitim
sonrasl ve uygulama sonrasi puan ortalamalar arasinda farklihigin olmadig1 (p>0.05), Madde
13’lin egitim sonrasi ve uygulama sonrasi arasinda, Madde 15’in egitim 6ncesi ve egitim sonrasi
ile egitim sonrasi ve uygulama sonrasi arasinda, Madde 12 ve Madde 14’te ise egitim sonrasi ve
uygulama sonrasi ile egitim 6ncesi ve uygulama sonrasi arasinda istatistiksel olarak anlamh
farkliligin oldugu belirlenmistir (p<0.01). Beceri alt boyutunda; Madde 18’in egitim sonrasi ve
uygulama sonrasi arasinda (p<0.05), Madde 16, Madde 19 Madde 20’de egitim 6ncesi ve egitim
sonrasl ile egitim Oncesi ve uygulama sonrasi arasinda, Madde 21'in egitim Oncesi ve egitim
sonrasi ile egitim sonrasi ve uygulama sonrasi arasinda, Madde 17’nin ise tiim o6l¢ciimler

arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilik oldugu belirlenmistir (p<0.01).
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Tablo 4.6. Ebe/Hemsirelerin YYBU’de Travma Bilgisi iceren Bakim Egitim Programina ve

Egitimciye Yonelik Degerlendirme Puan Ortalamasi (n=146)

Degiskenler X+SS

1. Egitmen etkili bir egitimciydi. 4.78+0.41
2. Egitmen katilimcilarin ilgisini canl tuttu. 4.74+0.47
3. Egitmen siireyi etkin sekilde kulland. 4.60+0.53
4. Egitmen ulasilabilir ve yardimciydi. 4.77+0.42
5. Ogrenim hedefleri netti. 4.71+0.46
6. Egitimin icerigi 6grenim hedeflerine ulasmak i¢cin yeterliydi. 4.64+0.52
7. Egitim icerigi iyi planlanmisti. 4.70+£0.47
8. Sunulan igerigin diizeyi uygundu. 4.66+0.51
9. Kullanilan 6gretim yontemlerinin icerikle uygundu. 4.70+£0.47
10. Egitim 0Ogrenicinin katilmina firsat sunacak sekilde 4.72+0.45
tasarlanmist.

11. Egitim icerigini 6grenirken kendimi giivende hissettim. 4.74+0.44
12. Egitim slirecinde bilgi alma ve tartismalara katilma 4.72+0.46
konusunda kendimi rahat hissettim.

13. Egitim online platformda alinmaya uygun bir egitimdi. 4.67+0.48
14. Egitimi YYBU’'de calisan her ebe/hemsirenin almasini 4.81+0.41
Oneririm.

Tablo 7'de ebe/hemsirelerin YYBU’de travma bilgisi iceren bakim egitim programina ve
egitimciye yonelik degerlendirme puan ortalamasi yer almaktadir. Ebe/hemsirelerin egitim
sonrasinda yaptiklari degerlendirmede tiim maddelerin puan ortalamalarinin 5 puan {izerinden
4’iin lizerinde oldugu, en yiiksek puanin ‘Egitimi YYBU’de calisan her ebe/hemsirenin almasim
oneririm.” 4.81+0.41 maddesine verirken, en diisiik puanin ‘Egitmen stireyi etkin sekilde

kullandi.” 4.6020.53 maddesi oldugu belirlendi.

4.2. Arastirmanin Nitel Bulgulari

Katilimcilara egitim programina yonelik arastirmanin on test, son test ve izlem testinde

bir tane nitel (agik uclu) soru sorulmustur.
4.2.1. On-testte Ebe/Hemsirelerin TBB Egitimine Yonelik Beklentileri

Egitime baslamadan o6nce katihmcilara On-test yapilmistir. Egitime yonelik
beklentilerinin;
v' Travmanin yenidogan, ebeveyinler ve YYBU ekipleri iizerine etkisini bilme,
v Travmanin énlenmesinde, tanimlanmasinda ve bakiminda ebe/ hemsirenin yetki
ve sorumluluklarini bilme,
v" Travma bilgisi iceren bakim bilgisinin klinik uygulamalarina entegrasyonunu
bilme,

v’ Pozitif YYBU'leri olusturabilme,
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v' Yenidoganin ebeveynleri ve ebe/ hemsireleri YYBU'niin travmatize edici
etkilerden korunma becerisi kazanabilme,

v Riskli durumlarin psikolojik etkilerinin farkinda olma ve koruyucu yaklasimlar
sunma,

v' Gegmis travma deneyimleri olan ebeveynler ve ebe/ hemsireler i¢in hassasiyetin
farkindaliginda bakim sunabilme hassasiyetin bilincinde bakim sunabilme,

v' Travmatize olan yenidogana, ebeveynlere, kendine ve ekibine psikolojik destek
saglayabilme becerisini kazanma,

v" Travma bilgisi iceren bakima dair bilgilerini diger meslektaslarina aktarma
oldugu belirlenmistir.

“Yenidogan bebeklerde ve ailelerde olusabilecek travmalari erken fark etmek ve ona
yonelik daha iyi bakim saglamay1 6grenmeyi istiyorum.”

“Travma bilgisini 6grenip, 6ziimseyip klinikte uygulayabilmeyi hedefliyorum.”

“Yenidogan bakim tinitesinde mevcut olan ve olabilecek travmatize olaylar1 anlamay1 ve
kacinmay1 ve korunmayi 6grenmeyi istiyorum.”

“Travmatize aile ve bebegi en iyi sekilde degerlendirmeyi ve korumayir 6grenmek
istiyorum.”

“Hasta, hasta ailesi ve saglik ¢alisanini travmadan korumak ve bas etme yollarini
O0grenmek istiyorum.”

“Yenidogan yogun bakimda bebek, aile ve hemsire arasindaki iletisimi, destegi, bakimi
daha kaliteli ve uyumlu bir sekilde nasil yapabilecegimi, travmaya sebep olan durumlari,
travmaya engel olan tutum ve davranislari, travmayi nasil fark edecegimi ve bu durumda nasil
yaklasim ve tutum sergilemem gerektigini 6grenecegimi umuyorum.”

“Bebeklerde kalic1 psikolojik hasarlar birakmadan tedavi edip topluma saglikli bir ruh
haline sahip olan bireyler kazandirmak.”

“Travmalarimdan kurtulmay1 umuyorum.”

“Fizyolojik ihtiyaclarin ve bakimin yani sira psikolojik ihtiyaclarinda belirlenmesi buna
yonelik bakim verilmesi noktasinda aydinlanmayir hem bakim vereni hem bakim verileni
travmatizasyonlardan koruyabilmeyi veya travma gecirilmis ise ¢dziimleyebilmeyi umuyorum.”

“Yenidogan bebeklerin ve ailelerinin yasadiklar1 travmada onlara destek olurken
yasanilan travmalardan saglik ekibinin kendini ve iginde kendinimi nasil koruyabilecegini
6grenmeyi umuyorum.”

“Yenidogan hemsiresi olarak travma bilgi ve belirtilerini 6grenip bundan kaynakl
sorunlar1 azaltmayi, bu bilgileri uygulamay1 daha nitelikli ve kaliteli bir hemsire olmayi
umuyorum.”

“Travmalarda ebenin bakimi ve roliinii 6grenmeyi bekliyorum.”
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“Travma bilgisi iceren bakimi nasil uygulayacagimi 6grenmeyi umuyorum.”

“Kendimi gelistirmeyi ve alanda calisirken yasadigim kendi travmalarimi ¢ézmeyi
umuyorum. Bakis agimi gelistirmeyi dogru bilgilerle yaklasimimi yenilemeyi hedefliyorum.”

“Fizyolojik ihtiyaclarin ve bakimin yani sira psikolojik ihtiya¢larinda belirlenmesi buna
yonelik bakim verilmesi noktasinda aydinlanmayir hem bakim vereni hem bakim verileni
travmatizasyonlardan koruyabilmeyi veya travma gecirilmis ise ¢dziimleyebilmeyi umuyorum.”

“YYBU’de travma ve bu travmaya sebep olan durumlar, semptomlar ve iyilestirme
calismalar1 hakkindaki stirece hakim olabilmeyi umuyorum.”

“Bebek bakimima ve ailelere emosyonel destek saglama noktasinda farkl bir perspektif
ile bakim ve danismanlik sunmayi 6grenmek isterim.”

“Yenidogan yogun bakim {initesinde yatan hasta bireylerin, ailelerin ve hemsirelerin
travmatik durumlar1 hakkinda bilgi almak ¢6ziim yollarina iliskin bilgi edinmek ve tedavi takip
acisindan daha saglikli sonuclar saglamak amaciyla bu egitime katilmak istiyorum.”

“Travmatize olan yenidoganin hayati boyunca gelisimi ne yonde seyreder bunu
0grenmek istiyorum.”

“Yenidogan icin glivenli ve sakin bir ortam saglamay1 6grenmek istiyorum.”

“Eski deneyimlerdeki travmalarimla bas edebilmek, yeni yasayabilecegim olaylarda
onlemler alabilmeyi 6grenmeyi umuyorum.”

“Travma bilgisi iceren bakimi1 tam anlamiyla 6grenmeyi ve uygulayabilmeyi, cevreme
anlatabilmeyi umuyorum.”

“Yenidoganin viicut dilini ¢dzmeyi umuyorum.”

4.2.2. Son-testte Ebe/Hemsirelerin TBB Egitim Programinda Ogrendiklerini Klinik Bakim

Uygulamalarina Entegre Etmeye Yonelik Planlamalar

Katilimcilardan son-testte egitim programinda égrendiklerini yenidogan yogun bakim
linitesinde uygulamaya yonelik planlamlarini belirtmeleri istenmistir. Ebe/Hemsirelerin;
v Yenidoganin bakim stirecine entegrasyonuna yonelik planlamalar,
v Yenidoganin ebeveylerinin bakim siirecine entegrasyonuna yonelik planlamalar,
v" Yenidoganin bakim siirecini yiiriiten saglik profesyonellerinin korunma ve
iyilestirilmesine yonelik planlamalar,
v’ Pozitif YYBU cevresi ve Kkiiltiirii olusturmaya yénelik planlamalar yaptigi
belirlenmistir.
Yenidoganin Bakim Siirecine Travma Bilgisi Iceren Bakimin Entegrasyonuna
Yonelik Planlamalar
“Bebeklere yaklasimda her hareketimin onlarda ileriye doniik bir iz birakacagini bilerek

hareket edecegim.”
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“Yenidoganlara tlinitede bulunan negatif uyaranlar1 en aza indirmeyi ve etkilerinden
yenidogani korumay1 planliyorum.”

“Bebeklere daha sefkatli davranacagim ve yliksek sesle konusmaycagim.”

“Annenin bebegin yanina alinamadigl durumlarda kendimizde kanguru bakimi yaparak
bebegin sakinlesmesini saglayabiliriz.”

“Bebegin uyaranlara yonelik degisen beden dilini travmatizasyonlar acisindan
inceleyecegim.”

“Travma ile ilgili 6grendigim yeni bilgiler ile bebeklere yaklasirken daha hassas daha
dikkatli olmam gerektigini 6grendim en ufacik bir etken onlar1 travmaya maruz birakabilir ve
bu travma onun yasamdaki diger siirecglerini etkileyebilir ve bu yilizden biz yenidogan
hemsireleri yenidogan bebeklerimizi travma etkenlerinden elimizden geldigince uzak tutmak
icin cabalamaliy1z.”

“Ses 1s1 sert temaslardan korumali bol sefkat ve aile destekli bir ortam uyarlamasi
yapmak.”

“Yenidoganin yiiz hareketlerini takip ederek hosnut olmadigi durumu gidermek ve
donma haline gegmesini 6nlemek i¢in girisimlerde bulunacagim.”

“Yenidoganlarin travmaya karsi yanitlarin1 6grendim. Artik bebeklerin travmaya karsi
son yaniti olan donmay1 taniyorum. Bu noktaya getirmemek ve gelirse geri dondiirmek i¢in

etkili miidahalede bulunabilirim.”

“Her bebege onunla konusarak ve izin alarak yaklacagim. Bebekleri rahatsiz edici 1siktan

korumak icin kuvoz lizerine drtcegim ya da 1siklar1 kisacagim.”

“Bebege uygulama yaparken 1s1ga ¢cok maruz birakmayacagim. Yapmam gereken bir
islem varsa oncelikle bebegi sakinlestirip daha sonra girisimleri uygulayacagim.”

“Bebegi daha tutarli davranmaya dikkat edebilirim. Bu konuda farkindalik kazandim.
Ailelerin garip davramislar1 altinda yatan bir sebep olabilecegini diisliniirim bu egitimden
sonra. Ozellikle sekonder travmatizasyonlardan hem yenidogani hem de ona bakim veren
hemsireyi korumayi saglayabilirim.”

“Bebeklerle ilgilenirken nazik bir ses tonuyla konusmak, narin dokunmak, bebekleri
oksamak o6zellikle ikinci basamakta ki bebekler agladiginda kucaga alip giivende oldugu
hissettirmek, mesela ates oOlcerken bir parmagimizi bebegin avucunun icine koyup
sakinlestirmek, bazen ninni sdylemek, ailelerin bakima destek vermesini saglamak, anneyle
bebege ten tene temas ettirmek.”

“Yenidogan bebek ve ailesine bakim veren hemsire olarak travma belirtilerini fark

edebilir ve ona gore bir yaklasim sergileyebilirim. Ornegin bebegin yiiz ifadeleri, fiziksel
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ifadeleri, davranislari ve buna benzer belirtilerine bakarak, hissederek duruma gore bir
yaklasim, girisim sergileyebilirim.”

“Oncelikle bebeklerinde her seyi hissedecegini biliyor ve buna uygun davranmiyor olmak
beni miithis etkiliyor. Kendini giivende hissetmek isteyen minicik ellerin travma odakl
bakimlarini ¢alistigim kurum el verdigi siirece yapabilecegimi diisiiniiyorum. Aileyi ve bebegin
psikolojisini anlayip konusmalarimi ona gére sececegim.”

“Beslenme 6ncesi ve sonrasi ya da bakim 6ncesi ve sonrasinda bebegin bakima katilan
annenin beden diline daha dikkat edip stresli olup olmadiklarin1 degerlendirecegim. Ayrica
onlarin ortamda kendilerini rahat ve giivende hissetmeleri icin detek olacagim.”

“Her yenidoganin travmatize edici bir etkiye maruz kaldigini varsayarak yenidogana ve
ailesine her tirli psikolojik duygusal destek saglayacak, aile bilgilendirme yapilarak
rahatlatilacak, yenidogana bilingli bir sekilde yaklasmalarini ve dokunmalarini saglayacagim.”

“Yatan hastalarima ve ailelerine duyarliydim ama bu egitimi aldiktan sonra daha da
hassasiyetle yaklasmay1 ve her bebegin ve ailesinin travmasi olmasina karsi daha bilingli ve
ailelere bebegiyle ilgili bilgi verme konusunda daha duyarl olacagim.”

“Travmayi erken fark edip anne bebek baglanmasini hizlandirmay planliyorum.”

“En 6nemlisi elimizden geldigince ailelerin bebeklerine bir anda olsa siire kisitlida olsa
gorlise izin vermem gerektigini 6grendim. Ailelerim travmatik semptomlarini gézlemleyerek
onlara bu konuda yardimeci olup bu etkiyi en aza indirecegimi diistintiyorum.”

“Aileyi 6zellikle babay1 da bakima dahil etmeye onlara da bilgi vermeye calisacagim.
Onlarin goziinden nasil hissettiklerini daha iyi anladim.”

“Hastay1 yogun bakima aldigimiz ilk andan sifayla taburcu oldugu ana kadar ailesini de
icine alacak sekilde bakim vermeyi planliyorum.”

“Bebeginden uzak kalmis aile bireyleri ile bebek arasinda giiven ve baghhg
saglayabilmek icin ailelere destek olup, endiselerini dinlemek baski kurmadan ¢6ziim odakli
yaklasmaya ¢alismay1 deneyecegim.”

“Anne ve babalarin yenidogan da yatan bebeklerin psikolojik olarak onlara destek ve
edindigim bilgilere yardimci olurum. Onlarin bebeklerinin giivende hissetmeleri i¢in travma
edici durumlari ortadan kaldirir rahat etmeleri i¢in edindigim bilgilerle onlari bilgilendiririm.”

“Bakim verdigim bebegimi ve annesini gozlemleyecegim. Bu egitimi diisiinerek nelere
ihtiyaclar1 varsa ona gore elimden geldigince destek olmaya calisacagim. Ben normalde de
klinikte bebeklerin bezini bile degistirirken ninni séylerim, onlarla konusurum. Simdi ilgim
daha ¢ok artacak. insallah daha ¢ok kucaklayacagim.”

“Bebegi yenidogan bakima yatan bir annenin endiselerini gidermek icin bakima dabhil
etmeye calisarak bebek icin bir sey yaptigini hissettirmeye calisacagim. Annenin duygu

durumunu daha iyi anlamaya ¢alisacagim.”
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“Travma bilgisi iceren bakim egitimi sonrasinda; bebegi yatan ailelerle daha giicli
iletisim teknikleri kurmay1 amaghiyorum.”

“Bebegi icin endiselenip onun i¢in bir sey yapamadigini diisiinen anneyle pozitif
konusarak stresi azaltilabilir, bebegi yogun bakimdayken yapacaklarini anneyle net olarak
konusmak annenin kendini daha rahat ve giivende hissetmesini saglayacaktir. Yenidogan icin
bakimlarin ayni olmasi gerekir.”

“Yenidogan yogun bakimda verilen egitimlere ek sosyal etkinlik olarak ebeveynlerle 6zel
bir egitim plani olustuacagim. Psikolojik ve sosyal yonden onlar1 destekleyici ek egitimler
veecegim.”

“Yenidogan ve annenin daha ¢ok vakit gecirmesini saglayabilirim. Anneye bu ayriligin
kalic1 degil bir siireligine oldugunu anlatabilirim. Empati kurup duygularimi daha iyi
aciklayabilmesini saglayabilirim.”

“Hasta ve aile bireylerinin psikolojik ve sosyal durumlarini degerlendirip onlarin her
zaman yaninda oldugumuzun farkina vardirmak, bunun bir siire¢ oldugunun ve en az yaralari
alarak atlatmamiz gerektigini, ilerleyen siireclerde bu doénemde yasadigimiz sikintinin
karsimiza ¢iktigini farkina vararak yaklasimlarimi ona gore planlarim. Bakim verdigim
hastalarima en az stres seviyesinde daha sefkatli davranmam gerektigini ve ona destek olmam
gerektigini kendimehatirlatirim. Boylece travma diizeyini en az seviyeye indirmeye calisirim.
Aile ile uyum icerisinde iletisim kurmaya ve onlar1 anlamaya calisirim.”

“Anne ve babalarla kanguru bakimi sayisi1 ve siiresi arttirmayi diisiiniiyorum. Miimkiin
olan her zaman ytliksek ve pozitif enerji ile ¢alisarak bebeklere olumlu enerji ile yaklasarak
ajitasyon azaltilabilir. Aile bireyleri akran kaynasmasi ile birbirine destek olabilir.”

Ebe/Hemsirelerin Yenidoganin Bakim Siirecini Yiiriiten Saghk Profesyonellerinin
Korunma ve lyilestirilmesine Yénelik Planlamalari

“Yenidoganin, ebeveynlerin travmalarini 6nlemek, travmatize olan yenidoganlari erken
doénemde tanimlayip uygun ebelik girisiminde bulunmak, kendim ve calisma arkadaslarimi
travmadan korumak ve bas etme stratejilerini gelistirmek, gerekirse destek almak”.

“Bebekleri, aileleri ve c¢alisma arkadaslarimi travma yoniinden de anlamaya
calisacagim.”

Pozitif YYBU Cevresi ve Kiiltiirii Olusturmaya Yénelik Planlamalar

“Oncelikle bakim verdigim her bebege daha hassas davranacagim. Travma bulgular
konusunda daha dikkatli olacagim. Bebeklerime ses, 1s1, sicaklik vb. konularda rahatsiz
hissetmeyecegi sekilde yaklasmaya 6zen gosterecegim ve ekip arkadaslarimi bu konuda is
birligi yapmasi icin destekleyecegim. Ailenin bu slireci yonetmesine ve bebekleri ile bag

kurmalarina elimden geldigince yardimci olmaya ¢alisacagim.”
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“Oncelikle ekip arkadaslarim sagladigimiz ¢alisma ortaminin olabildigince en pozitif
olmasi i¢in elimden geleni yapacagim. Ciinkii biz iyi ya da pozitif olmazsak bir o kadar bebeklere
iyi gelemeyiz. Daha sonra anne baba bebek iliskisinde ki siireci géozden gecirerek travmatize
edici seyleri minimuma indirgemek.”

“Yenidogandaki klinige yatirilan bir bebegin bakis acisini yanimda bulunan ¢alisma
arkadaslarimla paylasmak cok etkili olur bence. Biz bebegi kurtarmak icin bir siirii girisim
yaparken o giivenli ortamdan ayrilmanin ve bildigi tek yerden uzaklasmanin (annesinden) ne
kadar travmatik oldugunu unutuyoruz. Bunu aninda hatirlatabilmek ¢ok 6nemli bence, ¢ok

tesekkiirler.”
4.2.3. izlem Testinde Ebe/Hemsirelerin TBB Egitimi Sonrasinda Uygulama Ornekleri

Egitimden yaklasik 4-6 hafta sonra katiimcilardan egitimde 6grendikleri bilgi, tutum ve
becerilerini uygulamaya entegre ettikleri deneyimlerini paylasmalari istenmistir.

Katilimcilar TBB uyguladiktan sonra;

v Yenidoganin beden dilini daha yakindan ve iyi gézlemlediklerini,

v Bakim uygulamalarina aileyi dahil ettiklerini,

v' lletisim ve empati becerilerini daha dikkatli kullandiklarini,

v Yenidoganin Kkisiligine ve hassasiyetine saygi duyduklarini,

v Yenidogana bireysellestirilmis ve ihtiyaca yonelik bakim sunduklarini,

v Yenidoganin fizyolojik ve psikolojik ihtiyac¢larini fark edebildiklerini

v' Ogrendiklerini uygulamaya aktarmada engellerin oldugunu belirtmislerdir.

“Aslinda egitimde 6grendigim herseyi uygulamak istiyorum. Ama bunu yapamiyorum.
Ciinki bizim klinikten egitimi sadece iki kisi aldik, digerleri heniiz bizim diisiindiigiimiiz gibi
diisinmuyory ya da olaya dyle bakamiyor. Dolayisiyla ile bir¢cok engel var. Ama bir yerden
baslamak gerek, ben kendi bakim uygulamalarimi degistirdim. Tamamen Kklinikte
uygulanabilmesi i¢in yonetim desteklemeli ve hepimiz egitim almalhyiz.”

“Bebegi hastaneye yeni yatan anne aglayarak, tedirgin bir sekilde “Bebegimi bir daha
gorebilecek miyim?” diye sormustu. Ben de ona “Bebegin burada daha giivende, aglamak seni
rahatlatacaksa aglayabilirsin. Bebegine artik beraber bakim verecegiz. Emzirme saatlerinde hep
yaninizda olacagim” diye bir konusma yapmistim ve annenin giivenini kazanip, rahatlamasina
sebep olmustum.”

“Yenidogan yogun bakima 3. defa yatis1 olan bebegimizin huzursuz oldugu yiiz
ifadelerinden belliydi. Aile de ajite olmus durumdaydi. Anne ve babay1 karsilama odasinda
sakinlestirip uygun ortam oldugunda hem anneyi hem babay1 bebegi ile bulusturduk, cok

rahatlamislardu. “
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“Egitim aldigim gilinlin ertesi glini bebegime her zamanki gibi ‘giinaydin’ dedim ve
aciklama yaparak ‘kan sekerine bakacagim korkma olur mu?’ deyip yavasca kan sekerine
baktim. Ve bebisim aglamadi bile yiiziimdeki mutluluk paha bicilemezdi. Ve tabiki de kan sekeri
iyi geldi. Baska egitimlerde goriismek dilegiyle tesekkiir ederim.”

“Bugiin mesaide trizomi 18+intrauterin gelisme geriligi tanisi ile yatan 15 giinliik
bebegimizin annesiyle sohbet ettim. Anneyi gordiigiimde caresiz, gergin ve endiseliydi. Biraz
sohbet ettik, bebegiyle kanguru bakimi uyguladim. Sohbet sonrasi giderken bana “tesekkiir
ederim, endiselerim azald1 ve icim rahat gidebiliyorum, bebegim sizlerin elinde giivende dedi”

»nu

bunu duyunca ¢ok mutlu oldum.”“Bakim sirasinda ani hareketler yerine daha kontrollii ve masaj
seklinde pozisyonlar vererek bakim vermek bebek ve benim i¢in rahatlatici terapi oldu.”

“Genellikle bizim icin siradan bir is olan aspirasyon ve benzeri bebege girisimsel
islemleri daha dikkatli, nazik ve karsidaki bebegin tepkilerini degerlendirerek yapiyorum ya da
defalarca ameliyat olmus bir bebek muhtemelen her dokunuldugunda tekrar o ameliyati ve aciy1
animsiyorum ki aglamaya basliyor iste travma bakimi burada devreye giriyor onu oksayarak ya
da ona iyi gelecek masajlar yaparak onu sakinlestirmeye calisiyorum. Bu ve benzeri bir siirii
uyguladigim travma bakimi sayabilirim.”

“4 glindiir yenidogan yogun bakim da bulunan bebegin annesi siitiiniin gelmedigini
soyledi. Anne ile iletisime gecip bebegini géormesi kucagina almasi emzirme denemesi yapmasi
saglandi. Annenin siitii fark edilir derecede artt1. En basit 6rnegim bu ama travma bilgisi bakim
egitimi kendi acimdan da ¢ok giizel oldu. Ajite olan bebege daha ¢ok temas ediyorum ya da onu
anlamaya calistyorum artik.”

“Yenidogana verdigim bakim sirasinda; artik onun yiiz ifadelerine bakarak, empati
yaparak daha nazik hareketlerle uygulamalarimi yapiyorum.”

“Kiivez ortilsiinii 151ktan korunmasi icin kiivez ortisi ile kapattim. Yenidogana islem
yapmadan énce izin aldim. izin verdigi icin islemlerden sonra tesekkiir ettim.”

“Yaklasik 1 aydir bizde ikiz bebekleri yatan ve zorlu siire¢ geciren bir aile bebekleri yeni
yatan ve ¢ok fazla kaygisi olan bir anneye yasadigi siireci travmalari anlatip onun zorlu stirecini
kolaylastird1.”

“Oral alamayan bebekleri anne kucagi olan drtiiye koyarak onlarin bunu hissetmelerini
sagliyorum.”

“Yeni yatis1 yapilan bebegin anne ve babasina tiim bilgileri anlattigim halde tekrar
tekrar ayni sorular1 sorduklarini fark edince ailenin kaygisini gidermek icin bebegin yattig1 yeri
gosterip bebegi her istediklerinde gorebileceklerine yonelik bilgilendirmeleriyle
sakinlestiklerini fark ettim”

“Bebegim annesinde ayrildiktan sonra ¢ok aglamisti ve hemen aglar aglamaz ona

dokunup sevgiyle oksadim. Bu bebegimin donuk olmamasini sagladi. Bir diger deneyimim ise
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anneyle birlikte bebegime bakim verdik. Annenin yapabilecegini yararli oldugunu hissettirdim
ve bu annede ki endiseyi stresi azaltt1.”

“Bebegimiz prematiire idi cbap ve desteginin almasini ikinci giiniinde anne gelip
emzirme saatlerinde bebegini goriip her defasinda aglayarak gidiyordu. Yine emzirme saatinde
annenin yanina giderek bebegin ismini sordum. Neden bu kadar ¢ok agladigini, konusmak
isteyip istemedigini sordum. “Daha hi¢ kucagima alamadim bile” dedi. Uygun ortam saglayip
anneye ten tene temas yaptirdim. Yaptirmadan 6nce bebegimize adiyla seslenip ondan izin
aldim. Yavas yavas dokunuslarla onu uyandirip annesinin kucagina verdim. Anne bu siire
boyunca elimi tutarak tesekkiir etti daha sonra ki ziyaretlerinde daha sakindi, artik aglamiyor
ve bakimina katiliyordu. “

“Kolostomi acilmis bir bebegimizin ailesi daha 6nce bu tanimla hi¢ karsilasmadigi icin
cok endiseli ve ajite idi. Bebeklerini burdan gotiirmek istiyorlardi. Siirekli iletisim halindeydik,
bebeklerini sik gdormelerine ve bakimlarin dahil olmalarina izin verdik. Onlara anladigimizi
gostermek bakimda giiven kazanmalari icin birlikte hareket etmek siireci normallestirme adina
¢ok 6nemli oldu. Aile endiselerini geride birakip tesekkiir ederek taburcu oldu.”

“llk ¢ocugu yenidogan yogun bakimda uzun siire yatmasi ve ikinci ¢ocugu biliiribin
ylksekligi ile yatica ayni seyleri tekrar yasayacagini diisiinen aile ile eski travmasi ilizerine
konustuk. Ve bebeginin kisa siireli yatacagini eski yasadiklarini unutmamasi ama ileri ki
yasadiklarin1 buna dayandirmamasi gerektigi hakkinda birlikte konustuk. Annenin biraz daha
rahatlamasi beni mutlu etti.”

“Annelerin bebeginin bakimina katilmasina 6zen gosteriyorum. Annelere karsi daha
sabirli davranmaya ¢alisiyorum ve evden gelen yatista bebek ¢ok kirli ise ya da ¢ok fazla pisigi
varsa neden bebege giizel bakmadin tarzinda suglayic diisiinmek yerine belki lisiitmesin diye
yikamamistir bebegini ya da sobali evde oturuyordur, ilk bebeg olmasi nedeniyle yalniz
yikayamamistir ya da kendiside ameliyat oldugu icin hem kendine hem bebege bakmak,
uykusuz kalmak kolay degildir tarzinda dusiincelere giriyorum artik. Bebege yaklasmadan 6nce
mutlaka ona yapacagim islemi ag¢ikliyorum ‘simdi damar yolu agacagim sana biraz canini
yakabilirim 6ziir dilerim’ seklinde ya da besleyecek isem bebegi ‘bak annen gelememis ama sana
cabuk iyilesmen icin siit gondermis, seni ¢ok 6zlemis’ tarzinda konusuyorum sakin ve kisik
sesle.”

“Vital bulgusu koétiiye giden bir bebegin annesi ile konusma ve ten tene temas bebek
inanilmaz bir sekilde rahatladi. Annesinin de stresi baya azaldi.”

“Yenidogan yogun bakim tnitesinde kuvozde bakim ve tedavi alan bir bebegimiz elleme,
dokunma gibi hafif uyaranlara asir1 duyarh tepkiler verip yogun stres icindeydi. Bebegimizin

annesini cagirdik ve anneyle ten tene temas kurabilmesini ve annenin kokusunu almasini
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sagladik. Bebek annesinin gogsiine basini koydugu ve annesinin sesini duydugu andan itibaren
sakinlesmeye basladi.”

“Uzun siire annesinden ayr1 YYBU’de yatmak zorunda olan bebeklerde invaziv islemler
sirasinda annenin daha 6nceden ses kayit cihazina kaydettigim sesini dinlettim, bebek i¢in
yapilan islemin daha az agrili ve sakin bir sekilde karsilanmasini sagladi.”

“Yeni dogmus 31 haftalik prematiire bir bebegin 151k, ses gibi uyaranlarda goézlerini
kamastirmasini, aglamasini hafifletmek icin parmaklarini kesfetmesini, emme refleksi ile
rahatlamasini, glivenli ortam hazirlayarak cenin pozisyonunda rahatlamasini sagladim.”

“Hipoglisemi tanisiyla aldigimiz bir bebegimizi taburcu ettigimizin ertesi giinii sabah
annesi kogarak ‘hareket etmiyor’ diye yogun bakimin 6niinde kucagima verdi. Bebegin muayene
ettikten sonra bebegin iyi oldugunu anneye soyledik fakat hem benim i¢in hem anne i¢in hem de
tekrar yatis almak ve bebegi anne den ayirmak travma olusmustu. Buna yonelik anne bebek
bulusmasim saglayip bebegini uyanik géren annenin i¢inin rahatlamasini sagladik. Alinacak
tetkikleri anne kucaginda aldik ve annenin goz yaslar1 dindiginde ben de olayin sokunu atlattim
ve daha da rahatladim. Anneyle sakin oldugumuzda bu travmalar lizerinde bahsedip iyilestirme
yontlinde 6nerilerde bulunduk. Bu paylasim hem bana hem anneye hem de bebege cok iyi geldi.”

“210 giindir yogun bakimda yatan anneli bebege bakim veriyordum. Bebek uyumamis
huzursuz ve agliyordu. Annesi de bebegi icin endiseleniyordu. Anneye islerimi bitirdigimi
bebegi ile ilgilenebilecegimi sdyledim. Biraz akl kalsa da yemegini bile yiyemedigini soyledi.
Gidip yemegini yemesini temiz hava almasini 6nerdim. Bebege masaj yaptim onunla konustum,
salincakta salladim bebek sakinlesti. Anne geldiginde daha az endiseliydi, bebegini huzurlu

goriince daha da rahatladigini fark ettim.”

“Topuk kani alacagimiz bir bebegin topuk kanini annesi kucaginda alarak hem anneyi
hem bebegi en minumum diizeyde travmatize ettik.”

“Normalde yogun bakimimizda stabil hastalarin bakimlar1 yapilirken anneler bakima
dahil edilmezdi. Bir anne Bronsiyolit tanisiyla gelen bebeginin banyo yapilmasini istemiyordu.
Usiittiigiinii diigiiniip bebeginin hapsirdigini banyo yapinca da ilerleyecegini séyliiyordu. Yogun
bakimda yattig1 siire boyunca annenin istekleri dahilinde ilk zamanlar banyo yaptirilmadi. Ama
artik uzun siireli yatis olacagl icin anneyle banyonun bebegin iyilesme siirecindeki 6nemi
konusunda ve banyo sirasi ve sonrasinda lsiimeye yonelik alinacak 6nlemler konusunda
konusuldu. Fakat anne ¢ok ikna olmamisti. Birim sorumlumla konusup anneyi bakima dahil
ettik. Banyosunu beraber yaptirip 1sitic1 altinda tisiimediginden emin olduktan sonra kuvoziine
aldik. Anne bakima katilip kendi gézleriyle gordiigii i¢in giivende oldugunu hissetti.”

“Daha once ailelere bilgi vermiyordum, doktordan bilgi almalarini séyliiyordum. Ama bu

egitimi aldiktan sonra en azindan annenin igini rahatlatmak ve olusabilecek kaygiy1 ya da
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herhangi bir travma olusturmamak adina kisa da olsa bilgi veriyorum. Bu egitimi aldiktan sonra
kuvozdeki bebege olabildiginde daha hassas yaklasmaya calisiyorum. Giiriiltiiye sese karsi

bebege dokununca bile nazik davranmaya ¢alisiyorum.”
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5. TARTISMA

Bu arastirma yenidogan yogun bakim takip ve tedavi slirecinde ebe/hemsirelere yonelik
travma bilgisi iceren bakim egitim programinin olusturulmasi, etkinliginin bilgi, tutum ve beceri
acisindan degerlendirilmesi amaciyla 6n test-son test ve izlem testten olusan yar1 deneysel
olarak yapilmistir.

TBB egitimlerinin saglik bakim organizasyonunda gorev yapan klinisyen ya da klinisyen
olmayan tiim hizmet sunanlar tarafindan alinmasi onerilmektedir (Law ve ark., 2019). Bu
arastirmada, arastirmacilar tarafindan gelistirilen egitim programi bakim sunmada dncelikli
meslek profesyonelleri olan, yenidogan ile en sik temas halinde olan ebe/hemsirelere
uygulanmistir. Katihmcilarin ¢ogunlugunun lisans mezunu ve ortalama 5.68 yildir YYBU’de
gorev yapmasina ragmen, %88.6’sinin TBB’ye yonelik egitim almadig1 belirlenmistir. Tiirkiye’'de
lisans diizeyinde ebelik/hemsirelik egitim miifredatlarinda TBB yer almamaktadir. Mezuniyet
sonrasi egitimlerde ise nadiren ve smirli yer alabilmektedir. Dolayisiyla YYBU gibi
travmatizasyonlarin siklikla deneyimlendigi birimlerde gorev yapan ebe/hemsirelerin hem
bakim sundugu bireyleri hem de kendisini korumak amaciyla TBB egitimine gereksinim
duyabilmektedir. Tiirkiye’de ilk kez hemgsire ve ebelere YYBU’de TBB egitim programi
sunulmustur. Katilmeilar egitimin yayginlastirilmasinin ve multidisipliner entegrasyonun
yapilmasinin tutarlihk ve siirdiiriilebilirlik icin énemli oldugunu belirtmislerdir. Isobel ve
arkadaglarimin  (2021) Avustralya’da Travma Bilgisi Iceren Ruh Saghg Hizmetleri icin
gereksinimleri belirlemek amaciyla Kklinisyenler ve yoéneticilerle yaptiklar1 arastirmada,
klinisyenler, travma bilgisi iceren bakimin uygulanabilirliginde, egitime erisimin eksikliginden
ve kaynaklarin yetersizliginden bahsetmisler ayrica tiim personelinin ruh sagligi konusunda
farkindalik sahibi olmasini istediklerini, is yeri kiiltiirtiniin TBB odakl olmasini istediklerini ve
bunun i¢in yeterli kaynaklarin ayirilmasini talep ettiklerini belirtmislerdir. Yoneticiler ise
TBB'nin bilgi kazanimin saglanmasi ve uygulamaya aktarilmasini, degisimin desteklenmesinin
onemli oldugunu, bu konuda sorumluluk hissettiklerini, bunun i¢in her diizeyde liderlik
yapilmasinin gerekliligini vurgulamislar, personelin tamami i¢in ulasilabilir ve siirdiirtilebilir
egitim programlarinin gelistirilmesi gerekliligini belirtmislerdir (isobel ve ark. 2021). Bu
dogrultuda, TBB'in yayginlasabilmesinde multidisipliner egitim programlarinin gelistirip
uygulanmasina hatta TBB igeren organizasyonlarin olusturulmasina gereksinim duyulmaktadir.

Saglik bakim sistemlerine TBB’nin entegrasyonu heniiz yakin zamalamanlarda baslamis
olup, egitimler genellikle homojen ya da heterojen gruplarla yapilabilmektedir. Yapilan
arastirmalar sonucunda bir organizasyonda gorev yapan tiim profesyonellere genel TBB egitimi
verildikten sonra, her meslegin gorev tanimlar1 dogrultusunda meslege hatta uygulanan alana
0zgii homojen gruplarada TBB egitimi verilmesi 6nerilmektedir (Choi & Seng, 2015; Fiske ve

ark., 2021; Kuhnly ve ark., 2020). Bir egitim miifredatinda temel amag, bireylerin konu ile ilgili
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bilgi, tutum ve beceri kazanimlarinin saglanmasidir (Regmi & Jones, 2020). TBB egitim
programlarinin degerlendirildigi arastirmalarda, katilimcilarin baslangi¢cta tutum puanlarinin
yliksek olmasi nedeniyle egitim sonrasinda anlamli farklilik olusmadigi, ancak bilgi ve beceri
kazanimina yonelik gereksinimlerinin daha fazla olmasi nedeniyle anlamli farkliliklarin
olustugu belirlenmistir (Cannon ve ark, 2020; Long ve ark., 2022). Tiirkiye’de Gokge isbir ve
Yilmaz'in (2022) yaptig1 arastirmada dogum salonlarinda ¢alisan ebelere dogumda TBB egitimi
sunulmus, egitim programinin bilgi ve beceriyi arttirmada etkisinin oldugu ancak tutumda
programin degisiklik yapmadig1 belirlenmistir. Bu arastirmada da benzer sekilde homojen bir
gruba yonelik egitim programi arastirmacilar tarafindan tasarlanmis ve degerlendirilmistir.
YYBU’de calisan ebe/hemsirelere verilen TBB egitim programinin bilgi ve beceriyi arttirdig,
ancak farkl olarak tutum maddelerinin puan ortalamalarinda 6zellikle uygulama sonrasinda
diisiis oldugu belirlenmistir. Dolayisiyla arastirmanin Hipotez 1 ve Hipotez 3’liniin H; hiptezi
kabul edilmektedir. Ancak Hipotez 2'nin hem Ho hem de Hi hiptezi reddedilmistir. Clinkii
beklenenin aksine tutum puanlarinda diistis s6z konusu olmustur.

Bu sonug, organizasyonlarda ya da YYBU’lerde TBB'’ye yonelik farkindalifin az olmasi
nedeniyle o6zellikle katilimcilarin edinilen bilgi ve becerilerin uygulamaya entegrasyonu
slirecinde gii¢liik yasanmasindan kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Katilimcilarin egitim 6ncesi
tutum puanlar yiiksek olmasi YYBU’'de TBB'yi uygulamaya yénelik olumlu yaklagimlarinin
oldugu gostermekte olup, bilgi ve beceri kazanmimlarina wulasmayir kolaylastirdig
diistiniilmektedir. Tutumun olumlu degisimi i¢in pozitif destekleyici ¢evre oldukca 6nemlidir.
Bunun icin TBB'ye yoénelik YYBU’deki ekip ya da tiim organizasyondaki bakim sunucularinin
ortak bir paradigmada olmasi kolaylastirici olabilir. Ayrica egitim programindan beklentilerinin
belirlenmesine yonelik yoneltilen agik uclu soruya verilen yanitlarda da konu ile ilgili bilgi ve
beceri kazanimina yonelik beklentilerinin oldugu belirlenmistir.

TBB ilkesi yenidoganin karsilasacagi tiim toksik stres kaynaklarina biitlincil bir
perspektiften bakim hizmeti sunmaktir. Sanders ve Hall (2017) yaptiklari calismada YYBU kendi
basina stres kaynag iken, riskli bir yenidogana sahip olmanin ebeveynlerde stres
semptomlarimi artirdifl goriilmiistiir. YYBU’deki bebekler &zellikle anneden ayr kalma ile
baslayan stresle, tutarsiz bakim ve agr1 prosediirlerinin 6zenli uygulanmamasi gibi zorlayici
deneyimlerle karsi karsiya kalirlar (Hubbard ve ark., 2022). Yenidoganin ebeveynlerine oldukca
ihtiyac duydugu bu doénemde ebeveynlerin mental saghigini koruma ve olasi durumlarda
psikolojik ilk yardim planlamalarinin yapilmasinda YYBU’de ebe/hemsirenin rol ve
sorumluluklari olduk¢a 6nemlidir. Katilimcilara 6n test, son test ve izlem testinde ebevynlerin
travmatik deneyimlerine ve semptomlarina dair sorular yoneltilmistir. Egitim 6ncesi bilgi,
tutum ve beceri puanlar1 degerlendirildiginde ebeveynlerinde siirecten etkilendiklerinin

farkinda olduklarini ancak yeterli hissetmediklerini ifade etmislerdir. Katihimcilarin her bireyin
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travmatik bir yasam deneyimi olabilecegini kabul etmesi egitim oncesi ile karsilastirildiginda
egitim sonrasi ve uygulama sonrasinda anlamli diizeyde artmistir. Ayrica nitel yanitlarda
egitimin ebeveynlerin psikolojik gereksinimlerine yonelik farkindalik kazandirdiging,
yenidoganin bakim siirecinde ebeveynin desteginin alinabilmesi i¢in psikolojik iyilik halinin
onemli oldugu, o nedenle bakim planlamalarinda ebeveylerin psikolojik gereksinimlerine yer
verilecegi belirtilmistir. Bireylerin travmatik deneyimleri anlamlandirmalar1 ve yorumlamalari
kendi kisisel deneyimleri dogrultusunda farklilik géstermesi beklenmektedir (Kontor ve ark.,
2017). Bebegi YYBU’de kalan ebeveynlerin fiziksel, psikolojik ve sosyal ihtiyaglar1 goz ard
edilmemelidir. Yapilan arastirmalarda erken dogumun TSSB’yi tetikledigi belirlenmistir (Gokce
Isbir ve ark.,2022). Dolayisiyla preterm veya yiiksek riskli term bebegin YYBU’de kalmas,
ailesinin psikososyal iyilik halini olumsuz etkilemekte hatta ruh sagligi bozukluklarinin ortaya
cikmasinda tetikleyici olabilmektedir (Chertokve ark., 2015). YYBU'de yatis deneyimi olan
ebeveynler ile yapilan ¢alismalarda annelerde TSSB goriilme siklig1 %5 ile %65 iken, babalarda
TSSB %8 ile %40 arasinda gorilmektedir. Anne ve babalar arasindaki oran farkilihklar
ambuvalan duygular icin farkhlik gostersede, travma acisindan degerlendirildiginde YYBU
deneyimin her iki ebeveyn icinde yliksek derecede riskli bulunmaktadir. Bevilanque ve
arkadaglar1 (2021) 170 ebeveynler ile yaptig1 kesitsel calismada ebevynlerin psikolojik
tepkilerinin tamimlanma ihtiyaci oldugundan bahsedilmistir. Ebeveynlerin YYBU'ye ilk
kabuliinden itibaren erken multidispliner ekibin psikolojik ilk yardim bilgi ve becerisinin olmasi
gerektigi belirlenmistir. Ebeveynlerin erken miidehale ihtiyaclarina yonelik travma
semptomlarinin bilincinde olunmalidir (Bevilacqua ve ark., 2021). Bu ¢alismada da YYBU’ de
ebeveynlerle yakin temasta olan ebe/hemsirelerin travma semptomlarini belirlemeleri 6grenim
hedefleri icerisinde yer almaktadir. Egitim oncesinde ebe/hemsireler hem bebek hem de
ebeveynlerindeki travma semptomlarimi tanilama becerisini kazanmayir hedefledikleri
belirlenmistir. Nitekim bireylerdeki travma semtomlarini tanilamaya yonelik bilgi ve beceri
puan ortalamalarinin egitim ve uygulama sonrasinda arttigi belirlenmistir. Travma
semptomlarini tanilayabilmek, bakimin planlamasini degistirecegi icin verilen hizmet kalitesini
dogrudan etkilemektedir. Yapilan aragtirmalarda, YYBU’'de terdpatik iletisim, ebeveynlerin
gereksinimleri dogrultusunda bilissel davranisci terapi veya aile terapisi, farkindalik ve 0z-
sefkat uygulamalari, bebegin bakim siirecine katilma ve baglanma uygulamalar1 gibi bakim
icerikleri onerilmektedir (Bevilacqua ve ark., 2021). Dolayisiyla sefkatli, siirdiiriilebilir, tanima
ve cesitliligi temel alan TBB hizmeti saptanan ihtiyaglara karsilik gelmektedir. Giliniimiizde
TBB’a yonelik bilgi birikimi her gecen giin artmakla birlikte uygulama yayginliginin sinirh
oldugu bilinmektedir (Goddard ve ark., 2022). TBB'1n yayginlastirlmasinin YYBU’de yatan

bebek ve ebeveyninin ruh sagligi agisindan koruyucu olacag diisiiniilmektedir.
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TBB ilkelerinden biri ise iletisim ve is birligidir. YYBU’de bebegi yatan ebeveynler,
bebeginin bakimina dahil olma ve durumu hakkinda bilgi alma, giiven duyma, iletisim gibi
gereksinimlere dogrudan ihtiyac duymaktadirlar. Konukbay ve arkadaslarinin (2017) yaptig
calismada ebeveynlerin %17,8’i saglik profesyonelleri ile iletisimde sorun yasadiklarimi dile
getirmistir. Ebeveynlerin anlasilmadiginin diisliniilmesi bunun yan sira etkin iletisim ve is
birligi eksikligi hem ebeveynleri hem de yenidoganin sagligini olumsuz etkilemektedir (Zengin
ve ark., 2021). Eryiiriik ve arkadaslarinin (2021) YYBU annelerinin beklenti ve deneyimlerinin
belirlenmesi amaciyla yapilan nitel bir calismada annelerin ihtiyaglarina vurgu yapilmistir.
Annelerin kaygi, endise, hiiziin gibi duygular yasadig1 acik-anlasilir bilgi alma, bebek bakimina
dahil olma gibi beklenti ve isteklerinin oldugu ortaya cikmistir (Erytirek ve ark., 2021). Keklikei
ve arkadaslarinin (2020) yaptifi bir calismada ise ebeveynlerin YYBU’de yatma
deneyimlerindeki stres diizeyini azaltmada %91’i bebekleri hakkinda bilgi alma ve soru
sorabilmenin etkili oldugunu belirtmislerdir (Keklik¢i ve ark., 2020). Dolayisiyla YYBU'de
ebeveynlerin ihtiya¢ ve beklentilerine karsilik verecek bir bakim modeli olan TBB; is birligi,
sefkat ve tanima, iletisim ilkeleri lizerine temellenmesi sebebiyle etkin ve uygulanabilir bir
bakim modelidir. Bu arastirmada egitim sonrasindaki planlamalarda ebeveynleri bakim
slirecine dahil ederken teropatik iletisim tekniklerinin kullaniminin yer aldig1 belirlenmistir.
Ayrica uygulama orneklerinde ebeveynle teropatik iletisim kullanimi ve bunlarin hem ebeveyn
psikolojik iyilik durumlarina hem de bebegin fiziksel ve davranigsal sonuglarina olumlu
yansimalarina yonelik o6rneklerin oldugu belirlenmistir. Bu nedenle, YYBU’de TBB’nin
entegrasyonu ile multidisipliner ekip tliyelerinin birbirleri, ebeveyn ve bebekle olan iletisim ve is
birligini nitelikli olarak arttirabilegi ve bununda her bireyin iyilik halini olumlu etkilecegi
diistiniilmektedir.

Travma bilgisinin literatiirde artmasina paralel olarak bakima entegrasyonuna yonelik
planlamalar giindeme gelmistir. Travmaya dayali bakimin toplum ve bireyler lizerindeki
etkisinin farkindaliginin olusmasi c¢esitli politika, prosediir ve egitim programlarinin
gelistirilmesine yonelik eylem planlarinin olusturulmasi savunulmaktadir (Jackson & Jewell,
2021). Ozellikle travma semptomlarimin erken tamilanmasi ve psikolojik ilk yardim
uygulamalarinda ebe/hemsirelerin 6nemli pozisyonda oldugu vurgulanmaktadir (Arancibia ve
ark.,2022). Ancak TBB egitimlerine gereksinimleri bulunmaktadir. Bu arastirmada egitimciler
TBB’ye yonelik egitim almislar ve egitim programini literatiir taramasi ve klinik gozlemleri
dogrultusunda olusturmuslardir. Egitime katilan ebe/hemsirelerden egitimin iceriginin ve
egitimcilerin yetkinlik ve yeterliliklerini degerlendirmeleri istenmistir. Katihmcilar egitimci ve
egitim icerigi hakkinda verdigi yanitlarda, egitimin iceriginin 6grenim hedefleri ile uyustugunu
bildirmistir. Degerlendirmede en yiiksek puam ‘Egitimi YYBU’de ¢alisan her ebe/hemsirenin

almasint Oneririm’ maddesine vermislerdir. En diistik degerlendirme puanini ise ‘Egitmen
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streyi etkin sekilde kullandi.” maddesine vermislerdir. Egitim ilk kez yapildig1 icin 6zellikle vaka
tartismalarinin oldugu ya da deneyim paylasimlarinin oldugu oturumlarin uzama durumu
onceden ongorilememistir. Ayrica egitimin online platformda olmasi siire asimina yonelik
onlemlerin uygulanmasinda sinirlandirici olmustur. Online egitimlerin o6zellikle mezuniyet
sonrasi egitim programlarinda zaman ve maliyet etkin olmasi ve yaygin etkiyi arttirmasi
nedeniyle kullanici dostu platformlar araciligi ile kullanilmasi dnerilmektedir (Regmi & Jones;
2020). Bu arastirmada, katiimcilara farkli zaman dilimlerinde egitimi alma firsati sunulmustur.
Dolayisi ile katilimcilar isglicii kaybi olmaksizin egitime ulasabilmislerdir. Ayrica kendi yasam
konforlarinda egitimi alabilme firsatlari olmustur. Egitimde farkli kurum kiilttirlerinde ¢alisan
katilimcilarla etkilesme firsati bulmuslar, fikir ve uygulama 6rneklerine yoénelik paylasimlarda
bulunmuslardir. Katilimcilarin onerileri dogrultusunda uygun biitce destegi saglanarak benzer
egitimlerin yliz ylize ve multidisipliner uygulanmasi ve egitimin etkinliginin karsilastirilmasi
onerilmektedir.

Egitim programlari gereksinimler dogrultusunda belirli bir eksikligi gidermek ya da bir
problemi ¢ézmek icin tasarlanir. Ozellikle saghk bakim uygulamalarinin degisim ve gelisimine
yonelik tasarlanan egitim programlarinda kanit temelli uygulama degisikligi yapabilmektir.
Ancak bilginin uygulamaya transferinde bircok engel bulunabilmektedir (Alexander ve ark.,
2020). Amerika’da 978 hemsire ile yapilan bir arastirmada hemsirelerin bilgilerini uygulamaya
entegre etme asamasinda o6zellikle yonetim politikalar1 ve meslektaslar arasindaki yardim
eksikligi ve uyumsuzlugun engelleyici faktorler oldugu saptanmistir (Curtis ve ark. 2017). Bu
arastirmada, egitimde edindigi bilgi ve beceriyi farkli nedenlerle tamamen uygulayamayan 9
kisi olmustur. Ancak uygulayanlardan da bir¢ogu planlamalarini tam olarak
gerceklestiremedigini belirtmistir. Bu dogrultuda, YYBU’de TBB’nin klinik uygulanabilirligin
artmasi icin yonetim destegi ve ekip is birligine gereksinim duyulmaktadir. Ayrica TBB'nin
uygulanmasindaki engellere yonelik arastirmalarin yapilmasina gereksinim duyulmaktadir.

TBB'nin temelde odak noktasi her bireyin travmatik yasam deneyimine sahip
olabilecegini kabul ederek bakim sunmaktir (Law ve ark., 2019). Bu arastirmada egitimin
YYBU’de kalmanin bebek, ebeveyni ve bakim sunanlar agisindan travmatize edici bir deyim
olduguna dair puanlarda anlamli bir artisa sebep oldugu belirlenmistir. Bu dogrultuda
katihmcilarin egitim sonrasinda neredeyse tamami bebek ve ebeveynleri YYBU deneyimi
travmasindan korumak amaciyla planlamalar yapsada ¢ok az1 kendilerini YYBU’deki sekonder
travmatizasyonlardan korumaya yonelik planlamara yer vermistir. Ebe/hemsirelerde sekonder
travmatik stres ve merhamet yorgunlugu olduk¢a yaygin olmasina ragmen buna yonelik
farkindalik ve koruma ¢abasi oldukga yetersizdir (Acar & Bulut, 2021; Baysak ve ark., 2019).
Yapilan bir calismada YYBU'de calisan yogun stres, tiikenmislik, umutsuzluk, caresizlik,

tahammiilde azalma, depresyon, anksiyete, asir1 duyarlilik, kayip-yas, degersizlik yasadiklari
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belirlenmistir (Karabudak ve ark., 2020). Baska bir arastirmada ise YYBU’de calisan
hemsirelerin %29’unda siddetli ikincil travmatik stres saptanmistir (Beck, 2020). Bakim
etkilesimli bir uygulamadir ve yenidoganin sagliginin yiikseltilmesinde bakim sunucunun iyilik
hali birincil 6neme sahiptir. TBB modeli yalnizca bakim alani degil bakim vereni de merkeze
almaktadir. Pozitif bakim ortamlarinin gelistirilmesinde ilk yapilmasi gerekenin bakim veren
profesyonel ekibin iyilik durumunu yiikseltmek oldugu gu vurgulanmaktadir (Chellani ve ark,
2022). Ancak yaygin olan ebe/hemsireler kbakim verdikleri bireylerin gereksinimlerini fark
edebilirken, kendi gereksinimlerini de gidermesi gerektiginin ¢ogu zaman farkinda degildir
(Acar & Bulut, 2021). Ebe/hemsirelerde travmatik deneyimler bakim sunmaya yonelik 6z-
gliven kaybina ve meslekten ayrilma niyetinin artmasina sebep olabilmekte, bu dogrultuda
travmanin etkilerinden korunmaya yonelik egitim ve danismanlik uygulamalari, akran destegi
ve profesyonel psikolojik destek saglanmasi vurgulanmaktadir (Aydin & Aktas, 2021). Bu
arastirma kapsaminda yapilan egitimde, YYBU’de calisan ebe/hemsirelerin, psikolojik iyilik
hallerinin bakim sonuglarina etkisine yonelik Onemini fark edebilmesi, sekonder
travmatizasyonlardan korunmasi ve iyilik durumlarinin artirilmasina yonelik stratejilere yer
verilmis ayrica YYBU’de calisirken travmatize olmus ii¢ ebe/hemsirenin deneyimlerini
paylastig1 video izletilmis ve birlikte analiz yapilmistir. Ancak katilimcilarin uygulama planlari
ve deneyimlerinde bekleninin c¢cok altinda kendi gereksinimlerine ya da iyilik haline
odaklandiklari belirlenmistir. Bu dogrultuda egitim iceriginde daha fazla profesyonellerin
sekonder travmatizasyonlar1 ve sonuglarinin paylasmasi ve degerlendirmesine yonelik egitim
etkinliklerine yer verilmesi Onerilebilir. Ayrica mezuniyet 6ncesi egitim miifredatlarinda da
travmatizasyondan korunmaya yonelik egitim ve danismanliklar yer almasi becerilerinin
gelisimine katki saglayabilir (McCarthy ve ark. 2018). Bingol ve arkadaslarinin (2021) ebelik
boliimi 6grencileri ile yaptiklar: arastirmada dgrencilerin %22.2’sinin travma stres bozuklugu
kriterlerinin tamamini  karsiladigi saptanmistir. Mezuniyet Oncesi ve sonrasinda
ebe/hemsirelerin kaliteli hasta bakimi sunabilmeleri psikolojik iyilik halleri ile dogrudan
iliskidir. Zorlu ¢alisma ortamlarinin giinliik stres faktorleri lizerine agri, travma ve oliimle
karsilasmalar: yasadiklari stresi artirmaktadir. Yogun bakimda g¢alisan hemsire ve ebeler i¢in
yliksek hasta morbitide ve mortalitesi, travmatik olaylara maruz kalmanin yaninda etik sorunlar
travma stres bozuklugu semptomlarina zemin hazirlamaktadir. Kharatzadeh ve arkadaslarinin
(2020) yaptiklar1 duygu diizenleme egitiminin hemsirelerin tiikenmislik ve merhamet
yorgunlugu iizerine etkisini degerlendiren arastirmadaduygu dlizenleme egitimi alan
hemsirelerin psikolojik iyilik halinin artigi, bilissel stresle basa ¢ikma becerilerinin arttig
belirlenmistir (Kharatzadeh ve ark., 2020). Litaratiirde ebelik ve hemsirelik mesleginin yogun
stres icerdigi s6z konusu olmasina ragmen buna yonelik miidehale ¢alismalarinin az oldugu

gozlemlenmistir. Kritik bir klinikte cahsan YYBU hemgire ve ebelerine yonelik ikincil
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travmatizasyonun incelendigi bir ¢calismaya rastlanmamistir. Ancak yogun bakim hemsirelerinin
tiilkenmislik, merhamet yoksunlugu yasama olasiliklarinin diger birim hemsirelerine gére daha
yliksek oldugundan bahsedilmektedir (Alzailai ve ark., 2021). Ebe/hemsirelerin de yogun
bakimda travmatik bir deneyimle karsilasan yenidogan ve ebeveynlere sahitlik etmesi
sonucunda travma stres bozuklugu gelisme ihtimali g6z ardi1 edilmeyecek 6nem arz etmektedir.
Yenidogan yogun bakim riskli hasta profiline sahip olmasi nedeniyle 6liim, yaralanma ve agril
islemlerin siklikla karsilasildigi bir kliniktir. Beck’in (2020) yaptig1 calismada da sertifikali
ebe/hemsireler, dogum ve yenidogan yogun bakim hemsirelerinde TSSB semptomlari
incelenmistir. Ebe/hemsirelerin travma deneyimi olan hasta ve yakinlarina bakim verirken
travmatik olaylara maruz kaldig1 belirtilmektedir. Bu olaylar nedeniyle ebe/hemsirelerin
%?29'unda TSSB semptomlar goruldiigii belirlenmistir. Bakim verdikleri hastanin 6zellikle
olimiini gordiiklerinde, bir seyi gozden kacirdiklar diisiinerek asir1 sucluluk hissettiklerini
ifade etmislerdir. Ayn1 zamanda, asir1 alert olma ve uyarilmislik, kabuslar gérme ve olay anin
tekrar tekrar yasma semptomlarini siklikla deneyimlediklerini belirtmislerdir paylasmislardir
(Beck, 2020). Bu c¢alismada da hemsire/ebelerin egitim siirecinde bazilaritravmatik
deneyimlerini ve sonrasinda gelisen semptomlarini grupla ve egitimci ile paylasmasina ragmen
nitel sonuglarda kendi travmatizasyonlarini ele aldiklar1 bulguya sinirli diizeyde rastlanmistir.
Sano ve arkadaslarinin (2018), YYBU’de hemgirelik bakimi sunmanin merhamet yorgunlugu,
tiikenmislik ve travmatik stres bozuklugu meydana getirdigi ele alinmistir. Bebek sagligin
tehdit eden ve 6lim sonuclariyla karsilasabilen hemsireler i¢in ebeveynlerle iletisimde olmak
zorlu duygular meydana getirebilmektedir. Bunun yaninda hemsire-hekim arasindaki diyaloglar
ve 0z-sefkat becerileri goz 6niine alindiginda gelistirilen becerilerin olumsuz duygu durumlari
kontrol altina alabilecegi dile getirilmektedir. Oz-sefkatin hemsirelerde meydana gelen sucluluk
duygusu ile bas etmede etkili oldugu, yonetim ve politikalarin etkin iletisim ve pozitif iyilestirici
ortamlar yoniinde egitimler diizenlemesi gerektigi savunulmaktadir (Sano ve ark., 2018).

Ebe/hemsirelerin hatta tiim ekip iyelerinin sefkat ve iyilik halinin ylikseltilmesini
hedefleyen TBB egitimi sekonder travmalarin 6nlenmesinde etkili olabilir.

Bu aragtirma kapsaminda tasarlanan egitim programi YYBU’de sunulan TBB modeline
temellendirilerek hazirlanan, bebek, aile ve ekip liyelerinin travmalarini biitlinciil olarak ele
alan ve uygulamaya entegrasyon stratejilerini icerenmesi nedeniyle 6zgilin bir arastirmadir.
Arastirma strecinde icerigi olusturulan ve test edilen TBB egitimi ile mezuniyet Oncesi ve
sonrast hemsirelik ve ebelik egitimine katki saglanacaktir. TBB egitim programinin
gelistirilmesi ve aktarilmasi ile beraber klinik uygulamalarda hemsire ve ebelerin farkindalig
artacak, yalnizca yenidogani degil, ebeveynleri ve bakim uygulayicilar1 olan ebe/hemsireler
ikincil travmadan korunmus olacaktir. YYBU’de var olan stres faktorlerinin minimuma

indirilmesine neden olarak olast diger ruh saghigi problemlerinin Oniine gecilmesini
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saglayacaktir. Multdisipliner olan saglik hizmetinde, saglik profesyonellerinin kendi aralarinda
ve ebeveynlerle birlikte olusturdugu is birligi sayesinde azimsanamayacak biiyiikliikte olan
YYBU calisanlar1 ve ebeveynleri iizerindeki travmatik deneyimler azaltilmis ve 6nlenmis
olacaktir. Mezuniyet dncesi ve sonrasi ekip ici ye profesyonel destekle reflektif uygulamalarin
yapilmasi, semptomlara yonelik farkindalik kazandirilmasi ve gereksinim durumunda psikolojik

destegin ulasilabilir olmasi 6nerilebilir.
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6. SONUCLAR ve ONERILER

Yenidogan yogun bakim iinitesinde travma bilgisi iceren bakim egitim programini
olusturmak ve etkinligini degerlendirmek amaciyla bilgi, tutum ve beceri cer¢evesinde
degerlendirilen yari1 deneysel arastirmanin sonucunda, TBB bilgilerinin arttigi, becerilerinin
gelistigi sonucuna ulasilmistir. Tutum puan ortalamalarinda goriilen son test sonrasi
uygulamadaki puan ortalamasinin diismesi yapilabilir ve degistirilebilir uygulamalara karsi
hastane yonetiminin ve klinik yoneticilerinin destegine ihtiyac duyduklarim a¢iga cikarmistir.
Tutum puanlarinin artis gosterdigi basliklar incelendiginde en ¢ok aile bireylerine verilen TBB
bakiminda kendilerine olan giivenin arttig1 ortaya ¢ikmistir. Ayrica, YYBU’de ebe/ hemsirelerin
TBB uygulamalarinda 6énemli rol ve sorumluluklarinin oldugu, katthmcilarin tiim YYBU
calisanlarinin TBB egitimini almasini istedikleri, egitim sonrasi yenidogan, ebeveynler ve
kendilerini iyilestirme noktasinda uygulanabilir pratikler kazandiklarin1 dile getirmislerdir.
Dolayisiyla yenidogan yogun bakimda ¢alisan tiim ebe/hemsirelerin egitim programina dahil
olmas1 Onerilmektedir. TBB'nin klinige entegre edilmesinde karsilasilan zorluk /engellerin
tespit edilmesi ve gerekli miidahallerin yapilmasi, multidisipliner tiim ekibin egitim programina
dahil olmasi, egitim meteryallerinin c¢esitlendirilmesi, ebe/hemsirelerin erisimine sunulacak
detayli rehberlerin hazirlanmasi gerektigi sonucu ortaya ¢cikmistir.

Bu arastirmanin sonuglari dogrultusunda;

e Egitimin yliz ylize planlanmasi,

e Online diizenlenmesi dogrultusunda erisim kolayliginin ve etkilesimin
artirillmasina yonelik planlar yapilmasi,

e Egitimin belirli araliklarla ve daha sik planlanmas,

e Yenidogan ve ebeveynleri ile dogrudan temas halinde olan dogum ve YYBU
ekibinin tiim tiyelerinin egitim programina dahil edilmesi,

e Egitim programinin meslekler arasi etkilesim saglamasi ve mental sagligi en
bastan korumaya yonelik mezuniyet 6ncesi ders miifredatina dahil edilmesi,

e Ebe/Hemsirelerin YYBU’de travmatize olan yenidogan ve ebeveynlerine ruh
sagligl hizmeti sunabilmeleri i¢in egitim programlarinin yayginlastirilmasi,

e Sekonder travmatizasyona maruz kalan saglik profesyonellerinin kendilerine ve
birbirlerine yonelik psikolojik ilk yardim saglayabilmeleri, diger ruh saghgi
profesyonelleri ile iletisime gecme farkindalik ve becerileri kazanmalarina
yonelik egitim planlanmasi,

e Travma maruziyeti goren farkli alanlara yonelik egitimin yapilandirilmasi

Oonerilmektedir.
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EKLER
EK 1- TANITICI BiLGI FORMU

Adi Soyadu:
Telefon numarast:
Email adresi:
Calistig1 kurum:

1. Yasiniz nedir? :....coeeneeeene
2. Mesleginiz:

a) Ebe

b) Hemsire

3. En son bitirdiginiz egitiminiz nedir?
a) Lise
b) Lisans
c)Yiiksek lisans
d)Doktora

4. Ne kadar siiredir ebe/hemsire olarak gorev yapiyorsunuz? ......... ()

5. Ne kadar siiredir yenidogan yogun bakim {initesinde ¢alisiyorsunuz?........ (y1)

6. Yenidogan Yogun Bakim Hemsireligi Sertifikasyon Programini aldiniz mi?
a) Evet
b) Hayir
c) Silirecteyim
7.Daha 6nce travma bilgisini iceren egitim aldiniz m1?
a) Evet
b) Hayir
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EK 2- TRAVMA BiLGiSiNi iCEREN BAKIM EGiTiMi PROGRAMI ON TEST

Maddeler

Tamamen

katiliyorum

Katiliyorum

Kararsizim

Katilmiyorum

Tamamen

katilmiyorum

1. Travma bilgisini iceren bakim egitim

programindan cok sey 68renecegimi umuyorum.

2.Her birey travmatize edici bir deneyime maruz

kalmistir.

3. Yenidogan yogun bakim tinitesinde kalmak bebek

acisindan travmatize edici bir yasam olayidir.

4.Yenidogan yogun bakim {nitesinde bebeginin
kalmasi aile bireyleri acisindan travmatize edici bir

yasam olayidir.

5.Yenidogan yogun bakim iinitesinde ¢alismak

ebe/hemsire i¢in travmatize edicidir.

6.Travma bilgisini iceren bakimi anlayacagim

konusunda kendime gliveniyorum.

7. Travma bilgisini iceren bakimi tanimlayabilirim.

8.Travma semptomlarini tanimlayabilirim.

9.Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim.

10.Travmanin noérobiyolojisini anlayabilirim.

11. Yenidogan yogun bakim silirecinde travma
bilgisini iceren bakimda ebe/hemsirenin rolii

onemlidir.

12. Travma bilgisini iceren bakim bilgisi, bakim

verdigim yenidogan ile ilgilidir.

13. Travma bilgisini iceren bakim egitiminden
aldiklarim, bakim verdigim yenidoganlara faydal

olacaktir.

14. Travma bilgisini iceren bakim, bakim verdigim
yenidoganlarin daha iyi saglik sonuglarina sahip

olabilmelerine yardimci olacaktir.
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15.Travma bilgisini iceren bakim, yenidogan yogun
bakim ekibi ve yenidogan ebeveyneleri arasindaki

iletisim ve profesyonel iliskiyi diizeltecektir.

16.Yenidogan yogun bakim iinitesinde takip ve
tedavi alan yenidogana travma bilgisini igeren

bakim verebilirim.

17.Yenidogan yogun bakim silirecinde yenidoganda

travma semptomlarini degerlendirebilirim.

18.Yenidogan yogun bakim iinitesindeki yenidogana
bakim verme slireclerinde bu programda

0grendigim stratejileri kullanmay1 planliyorum.

19.Yenidogan Yogun bakim iinitesinde bebegi yatan
aile bireylerinin travma semptomlarini fark

edebilirim.

20.Yenidogan Yogun bakim tinitesinde bebegi yatan
travmatize aile bireylerine travma bilgisi iceren

bakim sunabilirim.

21.Yenidogan yogun bakim {initesinde travma
bilgisini iceren bakim planlamasi sayesinde kendimi

sekonder travmatizasyonlardan koruyabilirim.

22. Bu programdan en c¢ok ne Ogrenmeyi

umuyorsunuz?
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EK 3- TRAVMA BiLGiSiNi iCEREN BAKIM EGiTiMi PROGRAMI SON TEST

Maddeler

Tamamen

katiliyorum

Katiliyorum

Kararsizim

Katilmiyorum

Tamamen

katilmiyorum

1. Travma bilgisini igeren bakim egitim

programindan ¢ok sey 6grendim.

2.Her birey travmatize edici bir deneyime maruz

kalmistir.

3. Yenidogan yogun bakim {initesinde kalmak bebek

acisindan travmatize edici bir yasam olayidir.

4.Yenidogan yogun bakim iinitesinde bebeginin
kalmasi aile bireyleri acisindan travmatize edici bir

yasam olayidir.

5.Yenidogan yogun bakim {nitesinde c¢alismak

ebe/hemsire i¢in travmatize edicidir.

6.Travma bilgisi iceren bakimi anladigim konusunda

kendime giiveniyorum.

7. Travma bilgisini iceren bakimi tanimlayabilirim.

8.Travma semptomlarini tanimlayabilirim.

9.Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim.

10.Travmanin nodrobiyolojisini anladim.

11. Yenidogan yogun bakim siirecinde travma
bilgisini igceren bakimda ebe/hemsirenin roli

onemlidir.

12.Travma bilgisini iceren bakim bilgisi, bakim

verdigim yenidogan ile ilgilidir.

13. Travma bilgisini iceren bakim egitiminden

aldiklarim, bakim verdigim yenidoganlara faydah
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olacaktir.

14. Travma bilgisini iceren bakim, bakim verdigim
yenidoganlarin daha iyi saglik sonuclarina sahip

olabilmelerine yardimci olacaktir.

15.Travma bilgisini iceren bakim, yenidogan yogun
bakim ekibi ve yenidogan ebeveyneleri arasindaki
iletisim ve profesyonel iligkiyi diizeltecegine

inaniyorum.

16.Yenidogan yogun bakim {initesinde takip ve tedavi
alan yenidogana travma bilgisini iceren bakim

verebilirim.

17.Yenidogan yogun bakim siirecinde yenidoganda

travma semptomlarini degerlendirebilirim.

18.Yenidogan yogun bakim iinitesindeki yenidogana
bakim verme siireglerinde bu programda 6grendigim

stratejileri kullanmay1 planliyorum.

19.Yenidogan Yogun bakim iinitesinde bebegi yatan
aile bireylerinin travma semptomlarim1 fark

edebilirim.

20.Yenidogan Yogun bakim iinitesinde bebegi yatan
travmatize aile bireylerine travma bilgisi iceren

bakim sunabilirim.

21.Yenidogan yogun bakim {initesinde travma
bilgisini iceren bakim planlamasi sayesinde kendimi

sekonder travmatizasyonlardan koruyabilirim.

22. Travma bilgisini igceren bakim hakkinda
o0grendiklerinizi yenidogan yogun bakim iinitesinde

nasil uygulayabileceginize dair bir 6rnek verin.
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EK 4- TRAVMA BiLGiSINA DAYALI BAKIM EGiTiM PROGRAMI iZLEM TESTi

Maddeler

Tamamen

katiliyorum

Katiliyorum

Kararsizim

Katilmiyorum

Tamamen

katilmiyorum

1. Travma bilgisini iceren bakim egitim
programinda 6grendigim bilgileri uygulamalarimda

kullaniyorum.

2.Her birey travmatize edici bir deneyime maruz

kalmistir.

3. Yenidogan yogun bakim iinitesinde kalmak bebek

acisindan travmatize edici bir yasam olayidir.

4.Yenidogan yogun bakim iinitesinde bebeginin
kalmasi aile bireyleri acisindan travmatize edici bir

yasam olayidir.

5.Yenidogan yogun bakim iinitesinde c¢alismak

ebe/hemsire i¢in travmatize edicidir.

6.Travma bilgisine dayandirilmis bakimi anladigim

konusunda kendime gliveniyorum.

7. Travma bilgisini iceren bakimi tanimlayabilirim.

8.Travma semptomlarini tanimlayabilirim.

9. Travma risk faktorlerini tanimlayabilirim.

10.Travmanin ndérobiyolojisini tanimlayabilirim.

11.Yenidogan yogun bakim siirecinde travmadan

korumada ebe/hemsirelerin rolii onemlidir.

12.Travma bilgisini igeren bakim bilgisi, yalnizca

bakim verdigim yenidogan ilgilendir.

13. Travma bilgisini iceren bakim egitiminden

ogrendiklerim, bakim verdigim yenidoganlara
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faydal oldu.

14. Travma bilgisini iceren bakim, bakim verdigim
yanidoganlarin daha iyi saglik sonuglarina sahip

olabilmelerine yardimci oldu.

15.Travma bilgisini iceren bakimin, yenidogan
yogun bakim ekibi ve ebeveynler arasindaki iletisim

ve profesyonel iliskiyi dlizeltecegine inaniyorum.

16.Yenidogan yogun bakim iinitesinde yatan
yenidogana travma bilgisini iceren bakim

verebiliyorum.

17. Yenidogan yogun bakim {initesinde yatan
yenidoganda travma semptomlarini

degerlendirebiliyorum.

18. Yenidogan yogun bakim {initesinde yatan
yenidogana bakim verme siireclerinde bu

programda 6grendigim stratejileri kullaniyorum.

19. Yenidogan Yogun Bakim {initesinde bebegi
yatan aile bireylerinin travma semptomlarin fark

edebiliyorum.

20. Yenidogan Yogun Bakim iinitesinde bebegi
yatan travmatize aile bireylerine travma bilgisi

iceren bakim sunabilirim.

21.Yenidogan yogun bakimda travma bilgisini
iceren bakim stlirecinde kendimi sekonder (ikincil)

travmatizasyonlardan koruyabiliyorum.

22. Yenidogan yogun bakim iinitesinde travma bilgisini iceren bakimi uyguladigimiz bir

deneyiminizi yaziniz.
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EK 5- BILGILENDIRILMi$ GONULLU OLUR FORMU

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Yenidogan Uzerindeki Travmanin Onlenmesine
Yonelik Travma Bilgisini Iceren Bakim Egitiminin Kapsaminin Olusturulmasi ve

Degerlendirilmesi
Sayin katilime,

Bu form, Mersin Universitesi Saglik Bilimleri Enstitlisii Ebelik Anabilim
Dali Yiikseklisans Programi kapsaminda planlamis oldugumuz yukarida adi yazili tezimize
(arastirmamiza) katilmaya goniillii oldugunuzu belirtmek icin hazirlanmis bir onam formudur.
Bu arastirmada yer almay1 kabul etmeden 6nce, arastirmanin ne amagla ve nasil yapilmak

istendigini anlamaniz ve kararinizi bu dogrultuda kendi rizaniz ile vermeniz gerekmektedir.

Arastirma kapsaminda yenidogan yogun bakim {initesinde ¢alisan ebe/hemsirelere
yonelik 9 saat Travma Bilgisini iceren Bakim egitimi verilecektir. Egitim 6ncesinde 6n-test,
egitim sonrasinda son test egitim tamamlandiktan 1 ay sonra da izlem testi uygulanacaktir.
Egitim online olarak yapilacak ve kayit alinacaktir. Arastirmanin tiim siireclerine katilanlara
katilim belgesi verilecek, licret talep edilmeyecek ve ilicret 6denmeyecektir. Arastirmada
tarafiniza sunulan egitimin kapsam gecerliligi ve egitimi degerlendiren 6l¢gme araclarinin
gecerlilik ve glivenilirligi test edilecektir. Sizlerin 6neri ve katkilan ile ebelik ve hemsirelik
mezuniyet oncesi ve sonrasi egitimlerine entegrasyon yapilabilecek, yenidogan yogun bakim
linitesinde ebe/hemsirelerin bakim Kkalitesi artirilabilecek, bakimla iliskili primer ve sekonder

travmalar 6nlenebilecek ve bilime yeni bilgi kazandiracaktir.

Bu calismada dogru veya yanlis cevap yoktur. Olciim aracindaki maddeleri deneyiminiz
dogrultusunda cevaplaymiz. Arastirmanin her asamasinda arastirmadan c¢ikma hakkina
sahipsiniz. Bu durumda sizden o zamana kadar toplanan veriler giivenli bir sekilde imha
edilecektir. Arastirmacilar egitim slrecglerine devam etmediginiz takdirde sizi arastirmadan
¢ikarma hakkina sahiptirler. Bu arastirmada yer aldiginiz stire igerisinde kayitlariniz kesinlikle
gizli kalacaktir, sizin izniniz olmadan kimse ile paylasilmayacaktir. Bununla birlikte kayitlariniz
kurumun etik kurul komitesine ve arastirmanin bulgularini degerlendirecek olan kisilere acik
olacaktir. Calisma verileri herhangi bir yayinda ya da raporda kullanilirken kesinlikle isminiz
kullanilmayacak ve veriler izlenerek size ulasilamayacaktir. Bu arastirma ile ilgili herhangi bir

sorunuz olursa asagida belirttigim telefon numarami arayarak benden 6grenebilirsiniz.
ARASTIRMACILAR:
Ebe Elif Yilmaz

Doc. Dr. Gézde GOKCE ISBIR
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Liitfen asagidakileri okuyun ve calismaya katilmay1 kabul ediyorsaniz kutucuklari isaretleyiniz.

Katiliminiz ve ilginiz icin simdiden tesekkiir ederiz.
O Calisma ile ilgili bilgileri okuyup, arastirma ekibinearastirma ile ilgili soru
sorabilecegimi ve cevap alabilecegimi anladim.

O Paylastigimiz bilgilerin bilime katki amach yayinlarda ve sunumlarda

kullanilacagy, ancak bilgilerimizin gizli kalacagini anladim.

O Bilgilerimizi 6gretim, benzer arastirmalar yapan diger arastirmacilarla

paylasma veya daha ileri arastirmalar i¢in saklama ve kullanmayi planladiginizi anladim.

O Arastirmada goniillillik esasinin  oldugunu, arastirmaya katilmaktan

vazgectigimde calismaya dahil olmayacagimi anladim.

O Tim bu bilgiler ve disinmem i¢in taninan zaman dogrultusunda

arastirmaya katilmay1 kabul ediyorum.

Katilmak istediginize emin olduktan sonra liitfen asagiya ad- soyad, imza ve tarih yaziniz.

Katilimcinin adi/soyadi Arastirmacinin/larin adi/soyadi

imza/Tarih imza/ Tarih

Not : Form, enstitii 6grencileri tarafindan bagh bulunduklar1 Yéonetmelik, Esaslar ve Kilavuzlara

gore doldurulacaktir.
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EK-6 DUYURU AFiSi

YENIDOGAN YOGUN BAKIMDA CALISAN
EBE VE HEMSIRELERE YONELIK
TRAVMA BILGiSi ICEREN BAKIM EGiTiMi

5 Saatlik Temel Egitim Blyuk
Grubu
14.01.2023 cumartesi 10:00 - 15: 00
ya da
16.01.2023 pazartesi 17:00- 22:00
yva da
17.01.2023 Sah 17:00 - 22:00

Not: 4 Saatlik vaka analizi kiiglk grup
Eqitim tarihi, bldylk oturum sonunda

katilimei talebine gore belirlenecektir.

OMEMLI: Egitime yalmizca Yenidogan
Yogun Bakim Unitesinde en az 1 yildir
calisan ebe ve hemgsireler alinacaktir.

EGITMENLER

69



Elif YILMAZ, Yiiksek Lisans Tezi, Saglk Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2023

EK-7 ORNEK KATILIM BELGESI

AR AR RIS
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14 Ocak 2023 - 21 Ocak 2023 tarihleri arasinda diizenlenmis olan 10 saatlik
“Yenidogan Yogun Bakimda Calisan Ebe ve Hemsirelere Yonelik Travima
Bilgisi Igeren Bakim Egitim Programini” tamamlayarak
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EK-8 KLINIK ARASTIRMALAR ETiK KURUL ONAYI

KLINIK ARASTIRMALAR ETIK KURULL KARAR FORMU

ARASTIRMAMNIN ACIE ADI

Yenidogan Yofun Baksmda Calean Ebe ve Hemgivelere Yinelik Travma
Bilgisi Bakima Egstim Programanin Olugbendmas: ve Etkindigin
e gevkendirlmicsl
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EK-9 TRAVMA BIiLGiSi iCEREN DOGUMDA DESTEKLEYiCi BAKIM EGIiTiM PROGRAMI
KATILIM BELGESI

g

R ———— - = ——

—— =
e e e e e ﬂ ‘

o

i1}

SRR

Y/
T.C.
MERSIN UNIVERSITESI

ICEL SAGLIK YUKSEKOKULU

TH%M%M&&M@%; O
mmms“mww

L
ARk h kY

i

A

P

Sayin EBE ELIiF YILMAZ

INERIN D)

5

TR TR IR TR 0 TR DR T R T R TR R TR R TR O

Mersin Universitesi
Icel Saghk Yiiksekokulu Ebelik Béltim1i biinyesinde
Doc. Dr. Gézde GOKCE ISBIR tarafindan
24 Mayis 2022 - 15 Haziran 2022 tarihleri arasinda
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Destekleyici Bakim Egitim Programi”ni tamamlayarak
bu belgeyi almaya hak kazanmistir.
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EK-10 ARASTIRMADA KULLANILAN FORM iZNi

Forwarded message ——
Gonderen: Kristen R. Choi -
Date: 5 Oca 2022 Car, 19.08

Subject: Re: About Trauma Informed Ecucation

To: gozde gokce isbir -

Hello Gozde,

Thanks for your email and yes, you're welcome to use the preiposttest questions we developed. Here are the questionnaires and full text article.
Best wishes for your preject,

Kristen

On Tue, Jan 4, 2022 at 6:59 PM gozde gokce isbir

=
Dear Choi

1 am an associate professor in the midwifery department of Mersin University from Turkey. At the same time, | represent Turkey at Cost action named "Perinatal Mental Health and Birth-Related Trauma: Maximizing best practice and optimal outcomes
(DEVoTION) CA18211" | want to integrate trauma-informed education into midwifery curricula in Turkey. While searching the literature, | read your article named "Pilot for Murse-Led, Interprefessional In-Service Training on Trauma-Informed Perinatal Care”. A
very interesting and useful research for me. But | didn't full-text unfortunately. The designed training program was evaluated with pretest-posttest. If you don't mind, is it possible for you to share the pretest-posttest questions and full-text article with me?

Thank you very much in advance for your support.
Allthe best wishes

Associate Professor of Midwifery

Gezde GOKCE ISBIR

Mersin University Midwifery Department

Dire -

Mol

Working Days:mo tu,we th,fr

Postal Address: Mersin Universitesi igel Saglik Yuksekokulu Ebelik balimi
Giftlikkdy Kampiisi Yenigehir/Mersin/TURKEY

Stay safe and healthy....
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EK-11 ARASTIRMADA KULLANILAN FORM iZNi

Hello Dr. Isbir,

Thank you for reaching out to me! 1 am happy to share the pre- and post-test questions that we used for the trauma-informed care educational session. Please let me know if you have any questions about this!

1l the best,

Lindsay Caanon

Lindsay M. Cannon, MPH, MSW
PhD Student

Department of Sociclogy

Center for Demography 2nd Ecology
University of Wizconsin - Madison
Pronouns: she her'hers

Dear Cannon

Iam an associate professor in the miduifery department of Mersin University from Turkey. At the same time, | represent Turksy at Cost action named "Perinatal Mental Health and Birth-Related Trauma: Maximizing best practice and optimal outcomes (DEVOTION) CA18211". I want o integrate trauma-informed education into
midwifery curricula in Turkey. While searching the terature, | read your article named "Trauma-informed education: Creating and pilot testing a nursing curriculum

On trauma-informed care” A very interesting and useful research for me. The designed training program was evaluated wilh pretest-postiest. If you don't mind, is it possible for you to share the pretest-posttest questions with me?

Thank you very much in advance for your support.

All the best wishes,

Associate Professor of Midwifery

Gozde GOKCE ISBIR
Mersin University Midwifery Department
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