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ONSOz

Atatiirk Universitesi Toplumsal Duyarliik Merkezi Projeleri Komisyonuna sundugumuz
“Ebeler Her Yerde: Anne Oliimleri Nerede?”” adli projemiz ilgili Komisyonun 615A9EA933007
proje kodu ile sayili karari ile 1.800,00 £ (TL) desteklenmistir.

Anne 6limi, bir kadinin gebelik sirasinda, dogumda ya da gebeligin sonlanmasindan
sonraki 42 giin iginde, gebeligin siiresine ve yerine bakilmaksizin, gebelik durumuna veya gebelik
surecine bagh (dogrudan) ya da bunlarin siddetlendirdigi (dolayh) ancak tesadiifi olmayan bir
nedenlerden kaynaklanan kadin 6limidir. Dogrudan anne 6lim nedenleri, gebelikle birlikte
ortaya cikan fi ziksel ve psikolojik durumlara direkt olarak bagh olan nedenlerdir. En belirgin
olanlar, hemoraji, sepsis, eklampsi, emboli, sezeryan sirasindaki cerrahi ya da anestezi
komplikasyonlaridir. Dolayli anne 6lim nedenleri, dnceden varolan veya gebelik sirasinda ortaya
cikan ve bu dénemde meydana gelen fizyolojik degisimlerin siddetlendirdigi nedenlerdir. Ornegin,
seker hastaligi, HIV/ AIDS, anemi, kalp rahatsizlig, intihar. Tesadiifi nedenler, bir kadinin gebe
olmasa bile éliimiine neden olabilecek olaylar olarak tanimlanmaktadir. Ornegin, trafi k kazasi.

Kazalar ve tesadifi nedenlere bagh 6limler, anne 6limine yoénelik hesaplamalarin
disinda tutulmustur. Ancak, tesadlfi nedenler ile dolayli anne 6limu nedenlerinin birbirinden
ayirt edilmesi her zaman kolay olmamaktadir. Oliim nedeninin belirsiz oldugu durumlarda, anne
Olimlerinin tespit edilmesinde yanlishga yol acmamak amaciyla ICD-10’da yeni bir gbsterge olarak
gebelige bagh 6lim kavrami gelistirilmistir. Anne 6lim orani gelismis Ulkelerde yiiz bin canli
dogumda 10 veya daha az iken gelismekte olan lilkelerde 50—100 gibi rakamlara ulasabilmektedir.
Afganistan’da AOO 2015 yilinda 396, Kambocya’da 161, Kanada’da 7, Cin’de 27, Misir'da 33,
Finlandiya’da 3, Hindistan’da 174, iran’da25, Japonya’da 5, italya’da 4, isve¢’te 4, ABD’de 14’tiir.
Turkiye’de AOO, DSO 2000 vyili verilerine gore 79 iken, 2015 yili verilerine gdére 16 olarak
bildirilmektedir. Saglik istatistikleri Yiligi 2015 yili verilerine gére ise AOO tiim Tirkiye’de 14.7
olarak bildirilirken, Orta Anadolu Bolgesinde 19.8 olarak en yliksek diizeyde, Dogu Karadeniz
Bolgesinde 9.4 olarak en diislik diizeyde bildirilmektedir.

Saglik istatistikleri Yilligi 2017 yili verilerine gére AOO Tiirkiye’de 14.6 (100.000 canli
dogumda) Dogu Karadeniz 25.6 olarak en yiksek diizeyde, Bati Anadolu bdlgesi 7.0 olarak en
disiik diizeyde bildirilmektedir. Ulkeler icin AOO ¢ok yénlii bir kalkinma gdstergesidir. Bu rakam
Ulkemiz icin henlz istendik bir rakam degildir. Bu proje ile Erzurum Sehir Hastanesinde hedef kitle
olan annelerin farkindaliklarini artirmak igin brosur, canta hijyenik ped dagitilip, kisilerin sorulari

cevaplandirilarak farkindalik olusturmak amaclanmistir.



OzET

Uluslararasi Hastalik Siniflamasi iginde, “anne olimi, bir kadinin gebelik sirasinda,
dogumda ya da gebeligin sonlanmasindan sonraki 42 giin icinde, gebeligin sliresine ve yerine
bakilmaksizin, gebelik durumuna veya gebelik sirecine bagl (dogrudan) ya da bunlarin
siddetlendirdigi (dolayli)) ancak tesadifi olmayan nedenlerden kaynaklanan 6lim” olarak
tanimlanmaktadir. Diinyada 2013 vyilinda yaklasik 289.000 anne o6limi oldugu tahmin
edilmektedir. Diinya genelinde 1990 ve 2013 yillari arasinda anne 6lim orani, %45 oraninda
azalarak yiiz binde 400'den 230'a dismistir. Binyil Kalkinma Hedeflerine, gére anne Olim
oraninin her yil %5,5 azalmasi hedeflenmis olmasina ragmen, azalmanin yilda %2,6 oraninda
gerceklestigi gozlenmektedir. Azalmanin hedeflenen diizeyde olmamasinin nedenlerinden biri,
gelismekte olan llkelerde anne 6limlerinin halen ¢ok yliksek diizeylerde seyretmesidir. Gelismis
Ulkelerde anne 6lim orani 2013 yilinda ortalama yiiz binde 16 (1990 yilinda 26) ve gelismekte
olan Ulkelerde ise ortalama yiliz binde 230 olarak belirtilmektedir (1990 yilinda yiizbinde 380’dir).
Gelismekte olan llkelerde anne 6lim oraninin gelismis Ulkelere gore yaklasik 15 kat fazla oldugu
bilinmektedir. 2018 6lim istatistikleri incelendiginde, Tirkiye genelinde anne 6lim hizi disme
egiliminde oldugunu fakat halen istenilen hedefe ulasamadigimizi goriyoruz. 2018 saghk
istatistiklerine gore; 2017 yilinda yizbin canli dogumda 14.5 olan anne 6lim orani 2018 yilinda
13.6 olarak belirlenmistir. Bu rakam Ulkemiz icin hentiz istendik bir rakam degildir. Bu veriler g6z
onine alindiginda anne 6liminin toplumlaricin ne kadar 6nemli oldugu goriilmektedir. Bu proje
ile Erzurum Sehir Hastanesinde hedef kitle olan annelerin farkindaliklarini artirmak igin brosir,

canta ve hijyenik ped dagitiimis, kisilerin sorulari cevaplandirilarak farkindalik olusturulmustur.

Anahtar Kelimeler: ebe, anne 6limu, farkindalik



MATERYAL VE YONTEM

Arastirmanin Turii

Bu ¢alisma bir Toplumsal Duyarhlik Projesi’dir.

Aragtirmanin Yapildigi Yer ve Zaman

Proje ekibi tarafindan 20 Ekim 2021 tarihinde Erzurum Sehir Hastanesinde gergeklestirilmistir.

Projenin Uygulanisi

Projeye baslarken anne o6lim nedenleri arastirilmistir. Daha sonra mevcut durumu
gelistirmek ve gereksinimi olan annelerin faydalanabilmesi ve enfeksiyonun dnlenebilmesi igin
daha neler vyapilabilecegi arastirilmistir. Arastirma sonucunda toplanan bilgiler bir araya
getirilerek bir brosiir olusturulmustur. Hem elde edilen bilgiler hem de gorseller bir brosiir taslagi
Uzerinde bir araya getirilmis ve basilmistir. Ayrica annelere bir ¢anta i¢cinde dogum sonu
enfeksiyonu onlemek icin hijyenik ped dagitiimistir. Annelerin sorulari cevaplanmis ve izin alinan

kisiler ile fotograf cekimi yapilmistir.



ANNE OLUMU

Gebelige Bagli Oliim

Dogrudan Olim

Gebelik, dogum ve
dogum sonrasi
donemde

Gebelige bagli
komplikasyonlardan

Yanlis tibbi
mudahalelerden veya
bunlarin birbirlerini
etkilemesinden
kaynaklanan
olumlerdir.

Kanama
Enfeksiyon
Yas
Yiksek tansiyon

Sekil 1. Proje Etkinligi icin Hazirlanan Brostiriin 1. Sayfasi

Dolayli Oliim

Daha onceden var
olan bir hastalik
sebebiyle

Gebelik sirasinda
gelisen bir
hastalik sebebiyle

Gebelik kaynakli olmadan

ancak gebeligin fizyolojik

siddetiyle meydana gelen
oltmlerdir.

Kalp-damar hastaliklar
Beyin-damar
hastallklar
Psikiyatrik bozukluklar
Tamorler

PROJE UYGULAMASINA AiT GORSELLER

Tesadufi Olim

Kaza
Yanik
Cinayet
Elektrik carpmasi
Zehirlenme

Intihar
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tarafindan icretsiz verilen D T ca
. o Diizenli gebelik kontrold onemlidir,
vitamini ve demir ilaci dogum

6ncesi ve dogum sonu donemde saglk Bakaniginagoreenard  ATAT(RK ONIVERSITES|

verlen miktarda muhai ONUOIETEAMENTEdr. oG BiLIMLERI FAKULTES
kullanilmali, saglik personeline 1-14.hafta

danismadan birakilmamalidir. 18
Eslerden birinde bulasici hastalik 2-18-24 haftalar aras

bulunuyorsa (AIDS, Hepatit B 3032 hafearares
. . 4-36-38.haftalar arasi
vh.) esler hastaligin bulasiciligini
onlemeye yonelik uygun olan . L
JeYOTETRLE Annenin bedeninin kendini
korunmayontemini kullanmaldirlar. e
toplayip eski sagligina

Dogum sonras! kanamay onlemek  kavusabimesiicin dogumar
icinrahim kaslanni gliclendirmek ~ arasisure enaz 2yl

amaciyla saglik calisanindan kegel olmalidr.
egzersizleri hakkinda hilgi alinip

gebelikte uygulanmalidr Dortten fazla dogum,

dogum riskini artirdi
Gebelik oncesi kullanilan flaglar - icin dogum sayisinin 4
gebelikte muhakkak doktora gecmemesi gerekir,
soylenmelidir. Doktor kontrold
madan hichir ila¢ kullaniimamalidir. - Gebelik yas! 18-35 yas aras|

(Ozellkle kan sulandcrozeligi  olmalidir. 18 yas altive 35 S,ag“k“ Al
taglyan aspirin benzeriilaclar) ~ yas Ustu gebelkler anne Sag|1k|| gocuktur.
Gldmleri riskini artir. Usag“k“ qocuk,
ANNELER OLMESIN Salikl bir gelecekii,

GELECEGIMIZ SOLMASIN

Sekil 2. Proje Etkinligi icin Hazirlanan Brostiriin 2. sayfa
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sekil 3. Proje Ekibi
Sekil 4. Proje Kapsaminda Hazirlanan Brosurlerin, Canta ve Hijyenik Pedin
Dagitilmasi










Proje hakkinda bilgilendirmelerin yapilmasi ve sorulan sorularin cevaplandiriimasi



SONUCLAR

Arastirma kapsaminda hazirlanan brosiirler, ¢antalar ve hijyenik pedler dagitildi. Anne
Oliimleri konusunda brosiirlerin dagitildigi, vatandaslardan olumlu geri bildirimler alindi. Bu
arastirma sayesinde 6nemi bir olgu olan bu konuya dikkat cekilerek toplumsal farkindalik
olusturuldu. Projemizi destekleyerek toplumda bu konu Uzerine farkindalik olusturmamizi
saglayan Atatiirk Universitesi Toplumsal Duyarlilik Projeleri Uygulama ve Arastirma Merkezi'ne

tesekkir ederiz.



