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Effect of prenatal training on
information and satisfaction
level of a pregnant woman

Abstract

This study, performed to investigate the effect
of prenatal training on information and
satisfaction level of a pregnant woman, is
carried out in a quasi-experimental nature. The
research sample is composed of 50 pregnant
patients admitted to the Department of
Obstetrics and Gynecology Clinics, Cerrahpasa
Medical Faculty. In order to collect data, socio-
demographic and obstetric data collection
form, a questionnaire measuring information
level and formed by 47 questions and a
prenatal education satisfaction survey were
used. In order to determine the information
level, an advanced level of a significant
relationship (p<<0.001) was observed as a result
of the comparison of total information points
collected before and after the training in all six
sub-sections composed of “Structure and
Functioning of the reproductive organs and
pregnancy formation”,  “Changes occurred
during pregnancy and coping with the possible
complaints “, “Self care requirements during
pregnancy”’, “Pregnancy Danger Signs”, “Birth
action” and “ Postpartum period, breastfeeding
and family planning”. It is found that 68% of
pregnant women very pleased to get prenatal
training and 32% of them are satisfied.

Keywords: Antenatal Training Program;
Maternal Knowledge; Maternal Satisfaction.
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Dogum o6ncesi verilen
egitimin gebenin bilgi diizeyi
ile memnuniyet durumuna

etkisi
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gebenin bilgi diizeyi ile memnuniyet durumuna
etkisini incelemek amactyla yapilmistir. Yari
deneysel nitelikte gerceklestirilen arastirmanin
orneklemini, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kadin
Hastaliklart ve  Dogum ABD  Poliklinigine
basvuran 50 gebe olusturmustur. Verileri
toplamak i¢in, sosyo-demografik ve obstetrik
bilgi toplama formu, bilgi diizeyini 6lgen ve 47
sorudan olusan anket formu ve dogum 6ncesi
egitimden memnuniyet anket formu
kullanilmustir.  Bilgi  diizeyini  belirlemek
amactyla “Ureme Organ Yapt ve Isleyisi ile
Gebeligin =~ Olusumu”, “Gebelikte  Olusan
Degisiklikler ile Olagan Sikayetlerle Bas Etme”,
°Gebelikte Oz  Bakim  Gereksinimleri”,
“Gebelikte  Tehlike  Belirtileri”,  “Dogum
Eylemi” ve “Lohusalik Dénemi, Emzirme ve
Aile  Planlamasi”ndan  olusan  bolumlerin
timiinde egitim Oncesi ve sonrasi alinan toplam
bilgi puanlari karsilastirldiginda, ileri diizeyde
anlamlt iliski oldugu saptanmustir (p<<0.001).
Gebelerin  %068’inin  aldiklart dogum  Gncesi
egitimden ¢ok memnun, %32’sinin memnun
oldugu bulgulanmistir.
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Giris

Gebelik, kadinin yasaminda dogal bir stre¢ olmakla birlikte, ozellikle ilk gebeliklerde,
bilinmeyenler nedeniyle korku dolu bir siire¢ olarak algilanabilmektedir. Bilindigi gibi gebelik,
kadin yasaminda fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisimlere uyumu gerektiren Onemli bir
dénemdir (Yenal, Okumus, Sevil, 2010:9-14; Isik, 2010; Koyun, Taskin ve Terzioglu, 2011:67-99).
Gebe ve ailesinin bu dénemi ve dogum eylemini giivenli kosullarda gecirebilmesi icin nitelikli
saglik hizmetlerinden yararlanma hakk: vardir ve bu hak, uluslararast sézlesmelerle de giivence
altuna alimmistr (Karatas, Mete, 2012:47-52).

Gebenin hem bu siiregle ilgili viicudunda gerceklesen degisiklikler ve yonetimi, hem de gebelik
boyunca rutin olarak yapilmas: gereken testler ve muayeneler hakkinda saglik profesyonelleri
tarafindan bilgilendirilmeye ihtiyact vardir. Dolayistyla gebenin dizenli dogum 6ncest izlemlerine
gitmesi, tibbi ve hemsirelik bakimi ile psikososyal destek almasi, danismanlk ve egitim
programlarina katilmasi gerekli ve dogru olacaktir.

Prenatal ya da antenatal bakim hizmeti olarak da adlandirlan dogum 6ncesi bakim, gebenin ve
fettisin gebelik suresince, dizenli araliklarla, gerekli muayene, bakim, bilgilendirme, egitim ve
danismanlik hizmetlerinin ebe, hemsire ve hekim tarafindan verilmesidir. Dogum 6ncesi bakimin
temel amact rutin izlemler ile birlikte kadinin saglikli gebelik ve dogum gegirmesini, risklerin erken
fark edilmesini, saglikli bebek diinyaya getirmesini saglamaktir (Atasay, Arsan, 2001:457-459;
Cebisli, 1988; Sonmez, 2007:9-12). Saglik Bakanligina gore gebe izlem sikligs; 1. Izlem 0-14 hafta,
2. Izlem 18-24 hafta, 3. Izlem 30-32 hafta, 4. Izlem 36-38 haftalari arasinda olmak tizere en az
toplam dort kez yapilmasi 6ngorilmektedir (2008). Turkiye Nufus ve Saghk Arastirmast (TNSA)
2013 verileri degerlendirildiginde saglik personelinden sadece 1 kez dogum oncesi bakim alma
orant %1.4, 2-3 kez bakim alma orant %06.5, 4ten fazla bakim alma orani ise %88.9 oldugu
gorilmektedir. Tirkiye ortalamasini yansitan bu veriler, gebelerin yeterli sayida izlendigi ve hatta
bakim aldigt izlenimi verse de kir-kent ve bolgeler arasinda ciddi farklilik oldugunu ve yine
bakimin niteligi ve yeterliligi konusunda ciddi sorunlar bulundugunu belirtmekte yarar vardir
(Atasay, Arsan, 2001:457-459; Cebisli, 1988; Sonmez, 2007:9-12; Ozdemir, Kisioglu, Oztiirk,
Uskun, Ozgtinertiirk, 2008:127-134; Kilig, 2009:138-147; Turan, Ceylan, Teyikci, 2008;
Aksakoglu, Kuscu, Tuncal, 2009:40; Ergin, Aksu, Demiroz, 2010; Girel H, Gurel S, Balcan,
20006). Nitekim dogum o6ncesi bakimin 6nemli unsurlarindan biri olan egitim ve danigmanlik
hizmetlerinin nitelikli ve yeterli diizeyde verilmesi hususu, hem Saglik Bakanligi protokolinde
hem de cesitli literatiitlerde 6nemle vurgulanmis olmasina ragmen ne yazik ki ilkemizde bu
hizmet hentiz istenen dizeyde degildir (Kili¢, 2009:138-147; Tuncal, 2009:40-46; TNSA, 2013;
Saglik Bakanhgi, 2008-13; Gdl, 2007:108-109).

Dogum 6ncesindeki egitim konulart arasinda anne adayinin gebelige uyumu, viicudunda meydana
gelen degisiklikler, yakinmalari ve bunlarla bas etme yontemleri, 6z bakim gereksinimi, gebelikte
tehlike belirtileri, kontrole gitme sikligt ve rutin tetkikler, doguma hazirlik ve agri yonetimi,
dogum sonu bebek bakimi ve lohusalikta 6z bakim, emzirme ve postpartum aile planlamast yer
almaktadir. TNSA, 2013; Saglik Bakanligi, 2008; Gul, 2007:108-109; Coskun, Karakaya, Yaser,
2009: 426 -436; Sercekus, Mete, 2011: 38-43; Karacam, 1991; Arslan, 2001; Vatandas, 2004: 106—
109; Kog, 2005; Taskin, 2005; Okumus, 2006; Tasdemir, Kaplan, Bahar, 2006:106-116; Coskun,
2007.114-115; Okumus, 2007:110-111; Eroglu, Kog, 2007:155-159; Mete, Yenal, Okumus;
2007:265; Aslantekin, Goktas, Yazict, 2007:155-159). Gelismis tilkelerde bircok ebeveynin bu
egitim programlarina katilma amaglart géz 6niine alinarak, dogum 6ncesi egitim siniflariyla ilgili
farkli yaklasimlar gelistirilmistir. Buna gore, genel ¢ercevede, gebelik siirecine iliskin konularin 14.
haftadan itibaren, dogum eylemi ve sonrast doneme iliskin konularin da son trimesterde
paylasilmast 6ngorilmustir (Robertson, Flint, 2004:46-54; Onat, Sahin, 2010.36-42).

Gunimiizde doguma hazirlik siniflari, anne ve baba adaylarini doguma bilingli bir sekilde
hazirlamak, bebegin sagliklt gelisimi konusunda bilgilendirmek amaciyla gelismis iilkelerde rutinde
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var olan, gelismekte olan tlkelerde ise yeni yeni rutine konulmaya baslanan bir hizmettir.
Ulkemizde bazi tiniversite hastanelerinde, tiniversitelerin hemsirelik okullarinda, 6zel hastanelerde
ve Saglik Bakanligina bagl dogumevlerinde bu hizmet ebeveynlere ticretsiz olarak verilmektedir
(Mete, 2008:501-5006). Ayrica ebe, hemsire, diyetisyen, fizyoterapist, hekimin isbirligi ile yurtttuga
6zel dogum oncesi egitim sinuflart da bulunmaktadir. Bu arada, iilkemizde gebe egitimi yapan ve
yapmay1 planlayan saglik personeline (ebe, hemsire, hekim), dogal dogum felsefesi, eriskin egitimi
ve doguma hazirlik sinifi yiriitme becerisi kazandirmayt hedefleyen egitici egitimi kurslart da
mevcuttur. 1999°dan bu yana Ebelik Uygulama Kodlar’na gére antenatal egitim, ebenin
aktivitelerinden biri olarak tanimlanmaktadir (Midwife’s Code of Practice, 1999;Spiby,
Henderson, Slade, Escott, Fraser, 1999:388-394; Okumus, Mete, 2009).

Yapilan arastirmalarda egitim alan gebelerin sezaryen oranmnin daha distk oldugu, doguma
bilingli olarak hazirlandiklari, dogum eylemini yonetebildikleri ve aktif gérev aldiklari, bu nedenle
memnuniyet dizeyi ve 6z glivenlerinin arttigl, dogum sonrast lohusalik depresyonuyla daha az
karsilastiklar, kendi 6z bakimlart ve bebek bakimi konusunda daha rahat olduklari, taburculuga
hazir olusluk diizeylerinin artigi, bebegini olumlu algiladigi, ona baglanma strecinin hizli oldugu
ve benlik saygisinin artigy, ilk altt ayda sadece anne siitii ile beslenme oranlarinin ve emzirme
suresinin artigr saptanmistir (Kog, 2005; Okumus, 2006; Tasdemir vd., 2006:106-116; Onat,
Sahin, 2010:36-42; Altun, 2003; Kogyigit, 2004; Kanber, 2008; Burucu, 2009; Onbagt, 2009).

Tim bu bilgiler 1s181nda ¢alismamiz, dogum Oncesi gebeye verilen egitimin bilgi diizeyi ile
memnuniyet durumuna etkisini incelemek amaciyla yari deneysel nitelikte gerceklestirilmistir.

Yontem

Arastirmanin Yeri: Arastirma Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiltesi Hastanesi gebe
polikliniginde gerceklestirilmistir. Arastirma verileri, 4 Aralik 2012- 7 Mayis 2013 tarihleri arasinda
elde edilmistir.

Aragtirmanin Evreni: Arastirmanin evrenini Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklar ve
Dogum Anabilim Dali Poliklinigine 4 Aralik 2012- 7 Mays 2013 tarihler arasinda basvuran gebe
kadinlar olusturmustur.

Aragtirmanin Orneklemi: Arastirmanin 6rneklemi, Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklart
ve Dogum Anabilim Dali Poliklinigine bagvuran ve asagida tanimlanan kriterlere uygun gebe
kadinlar arasindan olusturmustur. Bazi gebeler, egitime katilmay1 esinin izin vermemesi, ulagim
sorunu, evde baska bebegi olmast ve onu birakacak kimsenin bulunmamasi ve egitime gerek
duymama gibi nedenlerden dolay1 kabul etmemislerdir. Egitim programi, 5 hafta stirecek bicimde
dizenlenmistir. Her egitim grubu, en az 10 gebe katilimu ile gergeklestirilmis ve galisma toplam 50
gebe ile yluritilmustiir. Arastirmaya dahil olma kriterler;

o Ik egitime basvurdugunda gebeliginin 14.-21.haftalar arasinda olmast,

e 5 hafta stirecek egitim programina aksatmadan katilmay1 kabul etmesi,

e Arastirmaya katilmayt gontlli olarak kabul etmesi.
Veri toplama araglari: Arastirmada verileri toplamak icin, sosyo-demografik ve obstetrik bilgi
toplama formu, bilgi diizeyini 6lgen anket formu ve dogum o6ncesi egitim memnuniyet anket
formu kullanilmistir.

Sosyo-Demografik ve Obstetrik Bilgi Toplama Formu: Arastirmaya katilan kadinlarin
demografik ve bazi obstetrik bilgelerini iceren bu form, arastirmaci tarafindan literatiir taranarak
hazirlanmis ve arastirmaya katilmayr kabul eden gebeler tarafindan ilk tanisma asamasinda
doldurulmustur (Givenli Annelik Katitimer Kitabi, 2005; Burucu, 2009; Cosar, Demirci, 2012;
Sergekus, 2010; Okumus, Mete, Aytur, Yenal, Demir; 2002:771-775).
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Bilgi Diizeyini Olgen Anket Formu: Egitim alan gebelerin bilgi diizeylerini 6lgmek amactyla
planlanan bu form, arastirmact tarafindan literatlir taranarak hazirlanmistir (Givenli Annelik
Katilimer Kitabt, 2005; Burucu, 2009; Cosar, Demirci, 2012; Sercekus, 2010; Okumus, Mete,
Aytur, Yenal, Demir; 2002:771-775).

llgili form, aragtirmada kullanilmadan énce 10 gebeye pilot uygulama yapilmis ve éngoriilen
degisiklikler forma yansitilmistir. Anket formu 6 bolimden olusmustur. 1.Boliim, treme organ
yapi-isleyisi ve gebeligin olusumu konularint iceren 5 soru; 2.Bolim, gebelikte olusan degisiklikler
ve olagan sikayetlerle bas etme konularni iceren 5 soru; 3.Bolim, gebelikte 6z bakim
gereksinimlerine iligkin 7 soru; 4.Bolim, gebelikte tehlike isaretleri konularint iceren 9 soru;
5.Boliim, dogum eylemine iliskin 4 soru; 6. ve son bélumde ise lohusalik donemi, emzirme ve aile
planlamasi konularini iceren 17 soru olmak tzere toplam 47 sorudan olusmustur.

Bilgi duzeyini 6lgen anket formu, asagidaki sistematikle uygulanmistir;

e Birinci hafta 1. ve 2. Blim 6n test,

o Ikinci hafta 3. Bolim 6n test ve 1. ila 2. Bolim son test,
e Uciinci hafta 4. Boliim 6n test ve 3. Béliim son test,

e Doérdinci hafta 5. Bolim 6n test ve 4. Bolim son test,
e Besinci hafta 6. B6lim 6n test ve 5. ila 6. B6lim son test

Dogum Oncesi Egitim Memnuniyet Anket Formu: Egitim alan gebelerin egitimden
memnuniyet durumlarint belirlemek amaciyla literatiir taranarak hazirlanan bu form, pilot
uygulamasi yapildiktan sonra kullanilmistir. Toplam 20 maddeden olusan formun ilk 14 maddesi
likert tipi Olgek seklinde olusturulmustur. Cevaplar ¢ok memnunum (4), memnunum (3), kismen
memnunum (2), memnum degilim (1) puan olarak dizenlenmistir. Dolayisiyla bu boélimiin en
distik puant 14, en ytksek puant 60°dir.0-14 arast puan alan hi¢ memnun degil, 14-28 arast puan
alan kismen memnun, 28-42 arast puan alan memnun, 42-60 arast puan alan ¢cok memnun olarak
degerlendirilmistir. Diger 6 maddede, gebelerin kendi gbris ve degerlendirmelerini ifade
edebilecekleri agik uglu sorulara yer verilmistir. Memnuniyet anketi, 5 hafta siiren egitim programi
bitiminde egitim alan gebeler tarafindan doldurulmustur.

Calismanin Uygulamasi: Egitimler, poliklinik katinda arag-gere¢ ve egitim materyalleri
acisindan 6zel olarak hazirlanmis bir odada gergeklestirilmistir. Ik randevu icin gebeler, poliklinik
asistant ya da hemsiresi tarafindan arastiriciya yonlendirilmistir. Egitimlerde, Turkiye Aile
Planlamast (TAP) Vakfi tarafindan gelistirilen Saglik Bakanligi onaylt egitim materyalleri
kullanddmustir. Ayrica arastirmaci, egitim yetkinligi kazanmak tzere “Egitici Egitim Sertifika
Programr” na katdmistir. Her bir egitim programi yaklastk 40 dakika stirmiis ve sonrasinda
katilimcilarin sorulart yanitlanarak gerektiginde 6zel danigsmanlik da verilmistir. Katilimer bilgileri
kaydedilmistir.

Aragtirmanin Etik YOnii: Arastirmaya baslamadan Once calismanin yiritilecegi kurumdan
(Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu), TAP Vakfi
genel koordinatériinden ve T.C. Hali¢ Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisit Etik Kurulundan
yazilt onam alinmistir. Calismaya katilan gebelerden bilgilendirilmis yazili onam alinmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirma sonucunda elde edilen veriler bilgisayar ortaminda,
Statistical Package for Social Sciences (SPSS) 16.0 programi kullaniarak bir uzman tarafindan
analiz edilmistir. Istatistiksel anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirilmistir. Frekans, Wilcoxon
signed ranks test, Spearman korelasyonu, Mann-Whitney U testi kullanilmistir.

Aragtirmanin Sinirhiliklar: vaka sayisiin sinirli (50 gebe) ve calismanin tek bir kurumda
gerceklestirilmis olmast nedeniyle ¢alismamiz genelleme yapilamaz.
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Bulgular
Tablo 1: Gebelerin Sosyo-Demografik ve Obstetrik Ozellikleri (N =50)
X+SS
Yas 27.24+5.44
Gebelik Sayis1 1.70£1.03
ilk Evlenme Yag1 23.64+5.02
Abortus Sayis1 1
Dogum Sayis1 1.68£1.13
Yagayan Cocuk Sayis1 1.68£1.01
i1k Gebelik Yas1 24.64+5.05
Gebelik Haftas1 20.9810.96
n 0/0
Ogrenim Durumu Okur Yazar 9 18
Ik Ogretim 16 32
Lise 12 24
Universite ve iizeri 13 26
Mesleki Durumu Ev Hanim1 37 74
Memur 9 18
Diger 4 8
Ailenin Gelir Durum Gelirim Giderimden Az 20 40
Gelirim Giderime Denk 27 54
Gelitim Giderimden Fazla 3 6
Gebeligi Planlama Durumu | Evet 29 58
Hayir 21 42

Tablo 2: Egitim Oncesi ve Sonrast Alinan Toplam Puanlarin Karsilastirilmast

Egitim Konulart Alinan ortalama Sonug N % Ortalam | Wilcoxonsignedranks
puanlar a rank test
Egitim Egitim z P
Oncesi Sonrasi
Ureme Organ Artan 50 100
Yap: ve Igleyisi ile 4.2+ 4.4 18.0 £2.8 Azalan - - 25.50
Gebeligin Aynt - - .00 -6.161 0.000
Olugumu kalan
Gebelikte Olugan Artan 48 96 | 24.50
Degisiklikler ile 6.4+5.2 18.51£2.0 Azalan - - .00 -6.042 0.000
Olagan Ayni 2 4
Sikayetlerle Bag kalan
Etme
Gebelikte Oz Artan | 48 96 | 24.50
Bakim 10.4£5,1 10.4£5.1 Azalan - - .00
Gereksinimleri Aynt 2 4 -6.072 0.000
kalan
Gebelikte Tehlike Artan 44 88 24.80
Belirtileri 20.6%5.1 30.7+£5.3 Azalan 3 6 12.33 -5.625 0.000
Ay 3 6
kalan
Dogum Eylemi Artan 44 88 | 24.75
6.113.3 13.6%£3.5 Azalan 3 6 13.00 -5.563 0.000
Ay 3 6
kalan
Lohusalik Artan 49 98 1 25.00 -6.104 0.000
Doénemi, 32.9+9.4 59.6+7.3 Azalan | - - .00
Emzirme ve Aile Ayni 1 2
Planlamasi kalan
Egitim Oncesi ve Artan 50 100 25.50 -6.154 0.000
Sonrast Aldiklart 80.7+18.3 | 164.4%£14.9 Azalan | - - .00
Toplam Aynt - -
Puanlarinin kalan
Karsilastirilmasi

*Mann-Whitney U testi kulanilmstrr.
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Gebelerin, altt bolimde de egitim Oncesi ve sonrast aldiklari puanlar karsilastirildiginda, ileri
diizeyde anlamli farklilik oldugu saptandi (p<<0.001, Tablo 2).

Tablo 2’ de goriildigi gibi “Gebelikte Oz Bakim Gereksinimleri” konu bashgi disindaki
bélimlerle ilgili olarak gebelerin aldigi toplam puan ortalamalari, egitim sonrast ciddi oranda artigt
ooriildil.

Gebelikte “Tehlike Belirtileri” konusunda egitim 6ncesi ve sonrast verilen cevaplar
incelendiginde, en buytk artisin, gebelikte yiiksek atesin 6nemli bir tehlike belirtisi oldugu
yontindeki soruya verilen yanitta oldugu bulguland:.

“Dogum Eylemi” konusunda egitim 6ncesi ve sonrast yanitlar degerlendirildiginde, genel olarak
dogru cevap sayisinda artis gézlendigi ancak en biyiik artisin, sezaryen ile dogumun ne zaman ve
nasil yapildigina verilen yanitta oldugu bulguland:.

Verilen antenatal egitim programinin etkinligi, bazi sosyo-demografik 6zelliklerle de
karsilastirilmustir. Buna gore; gebelik haftast arttikca egitim sonrast alinan ortalama bilgi puaninin
istatiksel olarak anlamli derecede arti§1, daha biyik yastaki gebelerin egitim oncesi bilgi
puanlarinin daha yiiksek oldugu, gebenin yast, ilk evlenme yasi, ilk gebelik yast ve dogum sayisinin
egitim sonrast bilgi puanini etkilemedigi saptandi. Yine gebelerin parite durumu, sistemik
hastaliklarinin olup olmadigy, bu gebeligini planlama ve bu gebeliginde rahatsizlik yasama durumu,
ailenin gelir durumu, verilen egitimin etkinligini degistirmedigi, egitim sonrast alman bilgi
puanlarinda bir farkliik yaratmadigi bulguland.

Gebelerin  bu egitim programindan memnuniyet durumlart degerlendirildiginde timinin
memnuniyetlerini belirttikleri, %68inin ¢cok memnun, %32’sinin memnun kaldiklarini ifade
ettikleri gorildi. Ayrica gebelerin egitim hakkinda acik uglu sorulara verdikleri yanitlar asagidaki
gibi olmustur.

Egitmene sdylemek istedikleriniz;

CAkct ve sade anlatiminiz ok giizelds, her zaman bige kars: saygilrydmmiz. Anlayis ve sabriniz icin gok
tesekekiirler..” (LP, 33, Multipar)

“Yorgun olsaniz, bile bize kars: giiler yiizlii olmaniz bize bu egitimden daba fazla memnun kalmamize sadlad:.
Lkinciye gebe kalirsam yine gelecedin”(AS, 22, Primipar)

“Bize o konular: anlatirken kullandiginiz araglar cok hosuma gitti gercek gibiydi kafamda canlands hep siz
anlatirken” (NB, 23, Multipar)

Degistirilmesini istediginiz konular;

“Degistirme dedil ama keske egzersiz anlattiginiz, hafla daba uzun siirseydi ya da ber bafla editimin arkasindan
beraber egzersiz yapsaydik. .. (CD, 28, Multipar)

“Tiim konular cok giizeldi her hafta baska seylerden babsettik ... o yiizden bu olmasa dedigim bir konu yok
(AF,22 Primipar)

En ¢ok begendiginiz konulary
“En cok egzersiz yaptidimiz, haftay: bedendim. O hafta hepimiz; esofman giyip geldik eglenceliydi hele miiziklere
bayildim gercekten hic unutmayacagim bir gindii.” ( RA, 30, Multipar)

“Benim en cok ilgimi ceken ilk hafta anlattiginiz gebelik nasil olusur organlarmiz ne ne ise yarar bir de
dogumun oldugn bebedin ¢tkma ani gok etkileds..” (AG, 21, Primipar)

“Tiim konularin ¢ok faydasm: gordiim cok sey ogrendim ama ben daha once hi¢ o gosterdiginiz hareketlerden
Yapmanustim onlarz cok sevdim ise de yarady. . . bel agrilarmm gegirdi.” (CS, 23, Multipar)
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Programa ilave edilmesini istediginiz egitim konulari;

“Dogumdan sonra siit gelmezse eder neler yapimal: ondan babsetmemistik hic. ..o eklenebilir” (AA, 24,
Multipar)

“Bebek dogduktan hemen sonraki bakimi nastl olacak daba ayrintile anlatilabilir” (NA, 19, Primipar)

“Babalara da fkeske editim verilse onlarda biitiin bu anlatilanlar: dinlesele..bilseler neler oluyor bize
gebeyken...” (NG, 25, Primipar)

Bu egitimden bagkalarinin da yararlanmasi konusundaki diisiinceniz;

“Gebe kalan herkes biyle editimlere katilmals ben daba dnce  duymustum  fakat parayla diye hig
arastirmanistin..ben sanslyim o yiigden iyi ki bu hastaneye gelmisin boyle bir sey denk geldi, cok mutlu oldum.
Esimde sevindi komsularima da hep babsettinm onlarda gelecek” (MK, 34, Multipar)

. Vdicudnmuzda neler oluyor onlar: igrendike bazu seylerin de aslnda normal oldugunu drendik bana ok sey
katty, korkuyordum ne olacak diye arkadaglarima akrabalarima sornyordum soramadiklarim: da burada
dagrendim hem de daha dogrusunn her gebe gelmeli ogrenmeli bence” (AC, 23, Primipar)

“Kesinlikle bu harika bir sey dicretsiz olmast ve hastanede gitvenilir bir yerde olmasi keske her hastanede olsa
her kadm bundan faydalansa” (AK, 27, Multipar)

“Bu program devam etmeli bize boyle bir sey denk gelds, sansiyiz..baskalars, herkes bundan yararlanmale”
(SK, 26, Multipar)

“Ben bu editimden bilmedigim bir siirii sey odrendim, buraya gelenlerle de konustugumda onlarda ayn: seyi
syliiyor memnunnz yani o yiizden olmals hep. .. yani devam ettirilmeli” (OD, 29, Primipar)

Tartigma

Dogum 0Oncesi verilen egitimde amag, anne aday1 ve ailesini gebelik, dogum ve sonrast déneme
hazirlamak, riskli durumlart erken dénemde fark etmek ve gerekli bakimi vererek bu dénemi en
iyl gecirmesine yardimci olmaktir. Calismamiz bu dogrultuda planlanmis olup verilen gebe
egitimleri, poliklinik katinda, egzersiz minderlerinin oldugu, bebek resimleriyle siislenmis, gebe
egitimin  Onemini  vurgulayan postetlerin - bulundugu, katihimcilarin  kendilerini  rahat
hissedebilecekleri sicak bir ortamda gerceklestirilmistir. Yetiskin egitim ilkelerine uygun olarak
diizenlenen egitimlerimizde, TAP Vakfinin 2006 yilinda sinayarak olusturdugu ve Saglik Bakanlig
onaytyla Tirkiye geneline yayginlastirdigt antenatal egitim programi paketi uygulanmustir.

Egitimde 5 hafta siren altt bélimden olusan 47 soruluk bir anket formu uygulanmustir. Bilgi
anketinde yer alan bolimler, iireme organ yapi-isleyisi ve gebeligin olusumu, gebelikte olusan
degisiklikler ve olagan sikayetletle bas etme, gebelikte 6z bakim gereksinimleri, gebelikte tehlike
isaretleri, dogum eylemi, lohusalik dénemi, emzirme ve aile planlamasidir. Egitimin etkinligini
belirlemek i¢in bilgi anketi egitim Oncesi ve sonrast iki kez uygulanmistir. Elde edilen sonuglar,
asagida literattr 1s1ginda tartistmustir.

Egitim paketimizin ilk boliimini olusturan “Ureme Organ Yapi-Isleyisi ve Gebeligin Olusumu”
konusunda gebelerin egitim Oncesi ve sonrast alinan puanlan karsilastirildiginda ileri diizeyde
anlamlt iliski oldugu saptanmistir (p<<0.001). Bu bélimdeki sorulardan dogru yanit agisindan en
biyiik artisin "gebeligin nasil olustuguna” iliskin soruya verilen yanit olmustur. Egitim 6ncesinde
bu soruyu dogru bilen gebe orani, %8 iken egitim sonrasinda %90%a yikselmistir. Yine egitim
oncesi kadin ireme organlarindan 4 tanesini bilen gebe orant %10 iken egitim sonrasinda %48’
yukselmistir. Gebelerimizin % 50’sinin en az lise mezunu ve cinsel olgunluk déneminde olmasina
ragmen Ureme organlart ve fonksiyonlarint eksik ve yetersiz biliyor olmasi sasirtict bulunmustur.
Bu sonucu, tilkemizde 6rglin ve yaygin egitim programlarinda treme ve cinsel saglik konularina
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yeterli 6nem ve hassasiyetin verilmedigi seklinde yorumlamak yanlis olmaz. Nitekim Doganer,
Yildiz ve Azizoglu’nun 2006 yilinda tniversite ogrencilerine yonelik calismasinda 6grencilerin
kizlik zari hakkinda bilgi diizeylerinin yetersiz oldugu ve yine Karabulutlu’'nun 2008 yilinda
“Universite Ogrencilerinin Cinsel Saglik ve Ureme Saglgi Hakkindaki Bilgi Diizeylerinin
Belirlenmesi” bashkli ¢calismasinda da 6grencilerin tireme organlart ve sagligi, cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlardan korunma, cinsellik ve treme saghgina iliskin problemler konusundaki bilgi
diizeylerinin yeterli olmadigt saptanmistir. 2013  yilinda Istanbul'da gergeklestirdigimiz
calismamizda da benzer bulgular elde etmis olmamiz, ne yazik ki durumun degismedigini
gostermektedir. Bu boliimle ilgili olarak gebelerin egitim oncesinde bilgi diizeylerinin %06’s1
yeterliyken, egitim sonrasinda %92’sinin yeterli oldugu bulgulanmustir. Gebelerimizin bu konudaki
bilgilerinde 6nemli diizeyde artis saptanmast, egitimin etkinligini ve katilimcilarin motivasyonu ile
actklanabilir.

Egitim programmmuzin ikinci bélumint olusturan “Gebelikte Olusan Degisiklikler ve Sikayetlerle
Bas Etme” konusundan gebelerimizin egitim Oncesi ve sonrast aldiklari toplam bilgi puanlar
arasinda ileri diizeyde anlamli iliski saptanmustir (p<<0.001). Bu boliimde yer alan sorular arasinda,
gebelikteki fizyolojik ve psikolojik degisiklik, bulanti-kusmay1 ve meme hassasiyetini hafifleten
uygulamalar, bel ve sirt agrisini hafifleten egzersizler gibi konular mevcuttu. Bu bolimdeki
sorulara verilen dogru yanit agisindan egitim sonrast en biyiik artistn “memelerdeki hassasiyeti
hafifletmek i¢in yapilan uygulamalar” olmustur. Bu konuya iliskin egitim 6ncesi %12 olan yeterli
bilgi diizeyi egitim sonrast %96’ ya ylkselmistir. Sercekus 2010 yilinda yaptigt “Doguma Hazirlik
Sinifi ve Bireysel Egitimin Gebelik ve Postpartum Uyuma Etkisinin Incelenmesi” adli doktora tez
calismasinda, gebelere verilen egitimin gebelik sikayetlerinin azalmasinda yardimct oldugunu
bulgulamistir. Koehn de 2002’de yaptigi calismada, egitim alan gebelerin egitim almayan gebelere
gore egzersiz yapma ve olumlu saglik davranist gelistirme konularinda anlamlt derecede daha iyi
olduklarint saptamustir. Sonuclarimiz, ilgili calismalart destekler niteliktedir.

Bir baska konu bashgimiz olan “Gebelikte Oz Bakim Gereksinimleri” hakkinda gebelerimizin
egitim Oncesi ve sonrast aldiklart toplam bilgi puanlart arasinda ileri dizeyde anlamli iligki
saptanmistir (p<<0.001). Bu bolimde gebelere, taharetlenme aliskanligr, dus alma sekli, dis
fircalama sikligy, i¢c ¢amasirin 6zelligi, demir hapr kullanimi, kontrole gitme siklig1, tetanos agist
yaptirma gibi sorular sorulmustur. Bu soru grubunda egitim sonrast verilen en yiiksek dogru yanit
artisinin “gebelikte dis Greme organlarin temizligi” olmustur. Egitim 6ncesinde bu soruyu bilen
gebe orant, %2 iken egitim sonrasinda %96’ya yikselmistir. Bu bolumin toplam yeterli bilgi
puant egitim Oncesi %4 iken egitim sonrasinda %90 yikselmistir. Yenal, Okumus ve Sevil’in
2010’da yaptigt calismada, gebelerin egitimden sonra hijyen aliskanligr davranslarinin olumlu
yonde degistigini saptanmustir. Tetanos asist yaptirma zamanini bilen gebelerimizin ytzdesi egitim
oncesi 10 iken, egitim sonrast 40’a yikselmistir. Coskun A ve Karakaya E’nin 2008 yilinda
“Diyarbakir li Toplum Tabanl Giivenli Annelik Uygulamasinin Degerlendirilmesi” adh
arastirmada egitim alan gebelerin tetanos agist yaptirma oranlarinin da artig1 saptanmugtir. Verimiz
bu calisma ile benzerlik gostermektedir.

Gebelikte tehlike belirtilerinin bilinmesi ve erken dénemde fark edilmesi anne ile fetal saglik icin
hayat kurtaric1 6neme sahiptir. Bu nedenle egitim programimizin kapsaminda “Gebelikte Tehlike
Belirtileri” ne de yer verdik. Bu parametre agisindan da gebelerin egitim 6ncesi ve sonrasi aldiklart
toplam bilgi puanlari arasinda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli iliski saptanmistir
(p<0.001). Bu grupta yer alan sorulara egitim sonrast verilen dogru yanitlardaki en buyiik artisin
“gebelikte yiksek ates 6nemli bir tehlike belirtisidir” sorusunda olmustur. Bu bélim agisindan
gebelerin egitim 6ncest bilgi dizeyi yeterlilik durumu, %44 iken egitim sonrast %92’ye yukseldigi
saptanmustir. Saglik Bakanhgi Istanbul Bakirkéy Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklart Egitim ve
Arastirma Hastanesi ile TAP Vakfr’'nin 2004-2006 yillart arasinda toplam 4618 gebenin katilimiyla
gerceklestirilen “Guvenli Annelik” projesinde egitim sonrast tehlike isaretlerinden en az g
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tanesini soyleyen gebe oranmnin %78.3 oldugu bulgulanmistir (Coskun, Karakaya, 2007). Yine
Coskun A ve Karakaya E’nin 2008 yilinda yaptiklart bir baska gebe egitimi projesinde gebelerin
egitime katilmadan o©nce tehlike belirtilerinden sadece agri ve kanamayr bildikleri, egitim
sonrasinda ise diger tehlike belirtilerini de 6grendikleri ve belirtileri fark ettiklerinde hemen saglik
kurulusuna basvurup hem kendi hem de bebeklerinin yasamini kurtardiklart saptanmistir. Bu
sonug, antenatal egitim programlarinin, gebelerin bilgilendigi ve farkindaliklarin artigt 6nemli bir
etkinlikler oldugu bir kez daha kanitlanmis olup ¢alismamizla paralellik g6stermektedir.

Gebelerin “Dogum Eylemi” konusuna iliskin aldiklart egitimin bagarili oldugu, egitim 6ncesi ve
sonrast toplam bilgi puanlart arasinda ileri diizeyde anlamli iligki oldugu saptanmustir (p<<0.001).
Bu bolimde bir¢ok sorunun yani sira gebelerimizin “sezaryen ile dogumun ne zaman ve nasil
yapidigr” na iliskin soruya dogru yanit verdikleri ve en biytk bilgi puan artisinin (%80) bu soruda
oldugu bulgulanmistir. Bu bélimtn toplam bilgi puani, egitim sonrast %20 den % 92ye
yikselmistir. Cosar ve Demirci’nin 2012 yilinda “Lamaze Felsefesine Dayali Doguma Hazirlik
Egitiminin Dogum Algist ve Doguma Uyum Sirecine Etkisi” adli arastirmasinda dogum 6ncesi
egitim ve doguma hazithik sinifina katilarak dogum destegi alan gebelerin doguma uyum
sureglerinin daha iyi ve dogumu daha olumlu algiladiklart saptanmustir. Sercekus 2010 yilinda
yaptigt calismasinda egitim alan gebelerin dogumda ikinma ve dogum belirtilerini tanima
bilgilerinin olumlu yonde etkilendigini bulgulamistir. Doguma hazirlik siniflarina katilan gebelerin
dogum eylemlerine iliskin tutum ve davranslarinin olumlu yonde degistigini ortaya koyan bu
sonuglar, ¢alisma sonuglarimizla her ne kadar bire bir 6rtismese de verilen antenatal egitim ile
gebelerimizin dogum eylemine iligkin bilgi diizeylerinin artig1 saptanmustir.

Egitim paketimizde yer alan bir baska boélimde de “Lohusalik Doénemi ve Aile Planlamast™
konusu olmustur. Gebelerimiz bu bélimden de 6nemli Sl¢iide yararlandiklart ve bilgi puanlarin
anlamli diizeyde artirdigi saptanmistir (p<<0.001). Bu bélimde demir preparatt kullanmaktan,
epizyotomi bakimu, karin sargisinin zarari, duygusal dalgalanim, hijyen, dogru ve etkili emzirme ve
postpartum kontrasepsiyona kadar c¢ok gesitli sorular sorulmustur. Egitim Oncesinde etkin
emzirme ve stkligt konusunda bilgi sahibi olan gebe orani, %4 iken egitim sonrasinda bu oran
%94 olarak saptanmis ve dogru cevap artist en fazla bu soruda olmustur. Bu bolimde egitim
sonrast toplam bilgi puaninin %100’e ulasmast memnuniyet verici olmustur. Coskun ve Karakaya
2006’da gergeklestirdikleri projede egitim alan gebelerin bebeklerini ilk '2-1 saatte emzirme orani
%?71.5, bagarili emzirme adimlarint bilme orant %70 saptamistir. Sercekus 2010°da gergeklestirdigi
calismada egitimin basarili emzirmeye etkisi oldugunu, kadinlart postpartum dénemde yeni
durumlariyla bas etmeye hazirladigini bulgulamis, beslenmeleri ve 6z bakimlarini da olumlu yénde
etkiledigini saptamistir. Ho ve Holdroy 2002’de, egitim siniflarinin  kadinlari emzirmeye
cesaretlendirdigini bulgulamustir. Lumney ve Brown 1993’te, antenatal egitim ile dogum sonrasi
emzirme arasinda anlamli iliski oldugunu saptarken, Lu ve ark. 2003 (Lu, Prentice, Yu, 2003),
Mete ve ark. 2007 (Mete vd., 2007), Turan 2003’te egitim alan kadinlarin emzirme oranlarinin
daha yiiksek oldugunu belirlemislerdir. Coskun ve Karakaya 2008’de yaptigt ¢alismada gebelerin,
demir hapint dogru kullandiklari, tehlike belirtilerinde farkindaliklarinin artigini ve karin sargist
uygulamanin zararli oldugunu bildikleri gibi olumlu saglik davranisi gelistirdikleri saptanmustir.
Sonuglarimiz farklt arastirma bulgulariyla benzerlik géstermektedir.

Gebelerin tim bolimlerden egitim 6ncesi ve sonrast aldiklar toplam puanlar karsilastirildiginda,
ileri diizeyde anlamli farkliik oldugu ve bilgi diizeylerinin %100’ ulastigr saptanmistir (p<<0.001).
Calismamizda yas, gelir durumu ve egitim diizeyine bakilmaksizin tiim gebelerin egitimden
fazlastyla yararlanmis olmasi, programin eriskin egitim ilkelerine uygun bigimde hazirlanmasiyla
ilgili oldugu séylenebilir. Lee ve Holdroy 2009’da egitim siniflarinin etkisini degerlendirdikleri
calismada, gebelerin gereksinim duyduklart kuramsal bilgiyi karsiladiklarini saptamustir. Gagnon ve
Sandall 2007’de dogum Oncesi egitimin dogum ve ebeveynlige etkisini degerlendikleri ¢alismada,
gebelerin gebelige ve doguma yonelik bilgilerinin ve ebeveynlige uyumun arttigini saptamustir.
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Sercekus 2010°da doguma hazirlik simufi ve bireysel egitimin gebelik ve postpartum uyuma
etkisinin inceledigi calismada, egitimin gebelik, dogum, emzirme, annelik ve bebek bakimina
pozitif etkileri oldugunu saptamistir. Yine ayni ¢alismada egitimin, dogum korkusunu yonetmede
bazi kadmlar icin etkili olabildigi bulgulanmustir. Cosar ve Demirci, 2010’da Lamaze felsefesine
dayali doguma hazirlik egitiminin dogum algist ve doguma uyum stirecine etkisini degerlendirmis
ve gebelerin doguma uyum stireglerinin daha iyi, olumlu dogum algisinin daha ytliksek oldugunu
belirlemistir. Yapilan farklt calismalar calismamuizla paralellik géstermektedir.

Gebelerimizin %068’inin katildiklart egitim programindan ¢ok memnun, %32’sinin memnun
kaldiklar1 saptanmustir. Spinelli ve arkadaslart 2003 yilinda antenatal egitim sinifina katillan
kadinlarla yaptigr calismada, anne adaylarinin bebek bakimi, emzirme ve kontrasepsiyon
konularinda daha fazla bilgi sahibi olduklari, aldiklar: bilgileri yasama gegirdikleri ve memnuniyet
durumlarinin artigi bulgulanmistir (Spinelli, Baglio, Donati, Grandolfo, 2003:94-101). Hallgren ve
arkadaglar1 1995 yilinda yaptigi kalitatif calismasinda egitimin kadinlarin bilgi dizeylerini
artturdigint ve bunun sonucunda da egitimden memnun kaldiklarini bulgulamistir (Hallgren,
Kihlgren, Norberg, Forslin, 1995:13-137). Bu ¢alismalar verilerimiz ile paralellik gostermektedir.
Calismamiza katilan gebeler, memnuniyetlerini asagidaki cimlelerle ifade etmislerdir;

O, viicudumnzda neler oluyor onlar: odrendik bazue seylerin de aslinda normal oldugunn igrendik bana cok sey
katts, korkuyordum ne olacak diye arkadaslarima akrabalarima soruyordum soramadiklarim: da burada

dagrendim hem de daba dogrusunu. . . her gebe gelmeli igrenmeli bence” (AC, 23 yas, Primipar) ,

“Ben bu egitimden bilmedigim bir siirii sey ddrendim, buraya gelenlerle de konustugumda onlar da ayn: seyi
$GyLiiyor.... memmunug yani o yiizden olmals hep....” (OD, 29 yas, Primipar),

O, bir tane cocugum aten var gelmicektin dnce ne gerek var demistim bi kez igle arast editime katildim giizel
seyler konugsuyorlards sonrasinda devam ettinm her soru sordugnmda cevap aldum agikgast ilgi hosuma gitti. ..
yanlss bildigim seylerin oldugunu ogrendin” (LP, 28 yas, multipar)

Antenatal egitim programindan memnuniyet durumu, bazi kalitatif ¢alismalarla da saptanmis olup
sonuglari gebelerimizin ifadeleriyle uyustugu belirlenmistir (Hallgren vd.,1995).

Sonug ve Oneriler

Antenatal egitim programinin gebenin bilgi diizeyi ile memnuniyet durumuna etkisini incelemek
amaciyla yaptigimiz ¢alismada elde ettigimiz sonuglar asagidaki sekilde siralanmustir;
¢ Gebelik haftast arttik¢a egitim sonrasinda bilgi durumlarinin artigt belirlenmistir.
e Yagst daha buytk olan gebelerin egitim Oncesinde bilgi diizeylerinin daha fazla
oldugu saptanmustir.
e Kadimin yasy, ilk evlenme yasi, ilk gebelik yast ve dogum sayisinin egitim sonrast
bilgi puanini etkilemedigi saptanmustir.
¢ Gebelerin parite durumu, sistemik hastaliklarinin  olup olmadigt, bu gebeligini
planlama durumu, bu gebeliginde rahatsizlik yasama durumu ve ailenin gelir durumu,
verilen egitimin etkinligini degistirmemis yani egitim sonrast alnan bilgi puanlarinda
bir farklilik yaratmamistir.
o Gebelerin %0681 aldiklar egitimden ¢ok memnun kaldiklarini, %321 de memnun
olduklarini ifade ettikleri belirlenmistir.
Antenatal egitimde amag, anne adayt ve ailesini gebelik, dogum ve sonrast déneme hazirlamak,
riskli durumlart erken doénemde fark etmek ve gerekli bakimi vererek bu dénemi en iyi
gecirmesine yardimet olmaktir. Calismamiz bu dogrultuda planlanmis olup elde edilen veriler
s1g1nda asagidaki 6nerilerde bulunulmustur.
e Calismamizda yas, gelir durumu ve egitim diizeyine bakilmaksizin tim gebelerin
egitimden fazlasiyla yararlanmis olmasi, programin eriskin egitim ilkelerine uygun
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bicimde hazirlanmasiyla ilgilidir. Bu baglamda antenatal egitim programlarinin
tlkemizdeki tim saglik kuruluslarinda ~ yayginlastilmal:  ve her
kadinin ulasabilirligi saglanmalidur.

¢ Ebe ve hemsireler, dogum 6ncesi egitim programlarinda egitici olarak gérev almals
ve bu yonlerini gelistirmelidirler.

e Dogum oOncesi egitim programinin kurumda surekliliginin saglanmast igin
oncelikle kurum politikalari, yoneticilerin  kararhiligi ve istegi ¢ok 6nemli rol
oynamaktadir.

e Egitimlerin poliklinik ortaminda gerceklestirilmesi, bu gorev igin strekli bir ebe-
hemsirenin sorumluluk Ustlenmesi gerekmektedir. Stirecin daha kolay islemesi,
surdirilebilirliginin saglanmast i¢in egitimlerin ayni egitici tarafindan verilmesi, ¢cok
zorunlu olmadik¢a gorev yeri degisikligi yapilmamast Onerilir. Béylece egitmenin de
deneyimi artacaktir.

e Egitime katilmay1 kabul eden gebelere motivasyonlarini artirmak i¢in demir hapi,
kalem, defter vb gibi kii¢iik hediyeler verilebilir.

e Egitim alan gebelerin daha sonra hastaneye doguma geldiklerinde taninmalart
acisindan egitim aldiklarina dair renkli plastik bilezikler veya yakalarina asabilecekleri
kuctik bronslar hazirlanabilir.

e Calisma 10%ar kisilik olmak tzere toplam 5 grup ile yuritilmustir. Grup igi kisi
sayist sabit tutularak grup sayisinin arttirilmast ile daha buytk Oleekli calismalar
yapilmast 6nerilebilir.
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Extended English Abstract

Pregnancy could be perceived as a process full of unknowns and thereby fearful especially in
first pregnancy as well as the pregnancy is a natural process in life of women. On the other hand,
pregnancy is an important period when physiological, psychological and social changes are lived in
the life of women and adaptation is required for those changes accordingly. The Pregnant woman
needs to be informed by health professionals about the changes occur in her body about this
process and the tests and inspections to be performed routinely during pregnancy period. Thus, the
pregnant woman needs medical care, psychological support and regular monitoring. In this context,
prenatal care has an importance.

In light of this information, this study that was carried out for investigating the impact of
prenatal training over the knowledge level and satisfaction status of pregnant was performed in
semi-experimental pattern. The data of research were obtained between 4th of December 2012 and
7th of May 2013. The sample of the research was composed of 50 pregnant women who applied to
Cerrahpasa Faculty of Medicine Department of Gynecology and Obstetrics polyclinic. Three forms
were used for collecting the data.

Socio-demographic and obstetric information gathering form for determining the
demographic and some obstetric information- about the women who agreed to participate in the
research was used at first stage and the questionnaire form that— measures the knowledge level
and composed of 6 (six) sections as structure-operation of reproductive organ and formation of
pregnancy, changes occurring in pregnancy and coping with the usual complaints, self-care
necessities in pregnancy, warning signs in pregnancy, labor, postpartum period and family planning
was used at the second stage.
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This form was applied as the 1 and 2™ section pre-test at 1% week, the 3" section pre-test
and 1% and 2™ sections post-test at second week, the 4" section pre-test and 3" section post-test
in at third week, 5" section pre-test and 4™ section post-test at fourth week, 6" section pre-test
and 5" and 6" sections post-tests at fifth week. The questionnaire form of “satisfaction with
prenatal training “was used as the third form in order to measure the satisfaction of pregnant
women about the training. The acquired data were analyzed by an expert in computer environment
by using Statistical Package for Social Sciences (SPSS) 16.0 program. The Statistical significance was
evaluated at a level of p<0.05. The Frequency, Wilcoxon signed ranks test, Spearman correlation,
Mann-Whitney U test were used. The written permission was taken from Istanbul University
Cerrahpasa Medical Faculty Clinical Researches Ethics Committee before beginning the study in
order to do the study in planned institution. The ethical approval was taken from Halic University
Graduate School of Health Sciences Ethics Committee before the implementation of the study.
The written consent of general coordinator of TAP Foundation was taken in order to use the
training materials created by TAP Foundation. Also, the verbal confirmations and supports of head
of department of obstetrics and gynecology and head nurse of Cerrahpasa Medical Faculty were
taken. The aim of the study was explained verbally by researcher to the pregnant women - who
match the criteria of sample. The verbal and written consents were taken from the pregnant
women agreed to attend the study, after explaining to them that the acquired info will only be used
for this study.

The training program and its context was composed of some titles as the structure-operation
of reproductive organ, formation of pregnancy and growth and development of fetus,
physiological and psychological changes occurring in pregnancy, usual complaints during pregnancy
and management of them, self-care in pregnancy, monitoring and evaluating the maternal and fetal
health, warning signs in pregnancy, initial symptoms of birth and preparation to labor, delivery
method and management of it, early postpartum period, mother and newborn child care , the
importance of postnatal family planning. The study was realized on weekdays and within working
hours that are suitable for the researcher while researcher was not on call in the process of the
study. The training was realized in a special room on the floor of polyclinics. The pregnant women
were directed to training room by assistant and nurse after they got examined. The training
environment was constituted of a hot environment where the participants can feel themselves
comfortable and exercise cushions are found, decorated with baby pictures and where the posters
are existing which emphasize the importance of training. The "Handbooks”, “Pregnancy,
puerperality and Newborn Care Consultancy Atlas and Poster of “Prenatal Baby Positions”,
“uterus and placenta model”, “breast model”, “baby model “, “lochia ped model” which were
created by TAP Foundation in 2006 that include the minimum information that should be given to
pregnant-puerperant women were used in training. The handbooks were given to all pregnant
women participated te in training. The training continued as once a day in a week about 30-35
minutes. Each group was composed of 10 individuals. The next training day was decided by
determining a mutual date together with the pregnant women in group that will not be later than a
week. The address and telephone details of patients were recorded in order to be used while
needed.

The training was realized by the researcher. The researcher attended to "Safe motherhood
Service User Training/counselling Program" between 31* of October-1* and 2™ of November
2012 that was executed by Tap Foundation intended to Bursa City second-line service providers
before the beginning of training.

Consequently, it was discovered that the training given in our study increased the knowledge
level and satisfaction of pregnant women. It was seen that all our pregnant women greatly
benefited from the training without considering the age, income state, training level and parity
status. In this context, the dissemination of antenatal training programs at all health institutions in
our country and providing the accessibility of these for all women were considered important and
necessary.
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