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GIRIS

Fizyolojik ve psikolojik pek ¢ok degisikligin ya-
sanmas1 nedeniyle gebelik kadinlar ve aileleri
i¢cin 6nemli bir degisim donemi oldugu gibi ge-
belik sonras1 donem de benzer sekilde fizyolojik
ve psikolojik degisikliklerin goriildigii kritik bir
donemdir. Bu donemde yasanan fizyolojik ve pa-
tolojik degisikliklerin saglik profesyonelleri ve
aileler tarafindan bilinmesi ve yasanan sorunla-
rin dogru bir sekilde yonetilmesi anne ve bebek
sagliginin korunmasi ve siirdiiriilmesi agisindan

gereklidir.

Gebelik sonrasi donemde (Postpartum do-
nem=Lohusalik donemi=Puerperium) hem anne
hem bebek i¢in fizyolojik durumlarin disina ¢ikil-
diginda miidahale edilebilmesi i¢in hastanedeki
izlemlerin ardindan birinci basamak saglik ekibi
tarafindan belirli araliklarla siki takip edilmesi ge-
rekir (Tablo-1). Ayn1 zamanda fizyolojik ve pato-
lojik degisikliklerin ayrimi, acil durumlar, gerekli
miidahaleler ve sevk kriterleri iyi bilinmelidir .

Tablo-1. Anne ve Yenidogan/Bebek izlem Zamanlar

GEBELIK SONRASI ANNE VE

BEBEK IZLEMLERI

Pinar DONER GUNER!

POSTPARTUM DONEMDE ANNE
IZLEMLERI

Postpartum donem (Lohusalik déonemi,

Puerperium):

Bebegin dogmasi, plasenta ve membranla-
rin ayrilmasi ile gebeligin sonlanmasini takiben
annenin tim sistemlerinde goriilen anatomik ve
fizyolojik degisikliklerin gebelik 6ncesi donemde-
ki halini aldig yaklasik 6 hafta siiren donemdir.
Bazi degisikliklerin geri donmesi ise bir yila kadar
devam eden bir siiregte gerceklesebilir®. Annenin
ozellikle ilk alt1 haftalik dénemde fizyolojik ve pa-
tolojik degisiklikler agisindan siki takip edilmesi
anne ve bebek sagliginin korunmasi ve gerektigin-
de tedavinin erken dénemde baslanabilmesi i¢in
onemlidir®.

Postpartum donemde yasanabilen komplikas-
yonlar anne ve bebek oliimlerine neden olabil-
mektedir. Bu nedenle saglik profesyonellerinin ve
ailelerin bilgilendirilerek diizenli ve ayrintili an-
ne-bebek takiplerinin saglanmasi, anne ve bebek

Hastane Ev
Yenidogan/ Stabil Taburculuk Kurumdan 15-41 6-9-12
& 1-5.dakika . ayrilmadan  flkhafta , " ° 3.-4.ay :
Bebek olunca oncesi < glin 2. ay ay
once
Anne 0.-1.saat  1.-6.saat  6.-24.saat 3.-5.glin 3:”‘ 39'-40' =
giin giin
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Preterm bebeklerde ise 2. ayda demir profilak-
sisi baglanmadiysa 2mg/ kg/ giin demir profilak-
sisi baslanir ve 9. ayda anemi acisindan degerlen-
dirilir. Eger anemi saptanirsa sevk edilir, anemi
yoksa 12. Ayin sonuna kadar profilaksi dozunda
demir verilir!?.

Hem term hem preterm bebekler i¢in anemi
degerlendirmesinde Hb 7den diisiik, Htc 21'den
kiiciik tespit edilirse acil sevk edilmesi gerekir!'?!.

Danismanlik:

Daha onceki izlemde yer alan danigmanlik
maddeleri anne ile tekrar gozden gegirilerek sorun
olup olmadig1 6grenilir. Annenin destege ihtiyaci
olan konularda bilgilendirme yapilir. Bir 6nceki
izlemdeki danigmanlik konularina ek olarak bu
izlemde aile planlamasi hakkinda bilgi verilir' 2.

Danismanlik goriigmesinin ardindan aileye
sormak istedikleri olup olmadig1 6grenilmesi, an-
latilanlar hakkinda geribildirim alinmasi; verilen
bilgilerin ne kadar anlagildig1 ve uygulanabilecegi
hakkinda fikir vermesi agisindan 6nemlidir. Aile
saglig1 merkezinden ayrilmadan 6nce bir sonraki
izlem tarihi i¢in 15 glinliikse 41. giin, 41 giinlitkse
2. ay, 2 ayliksa 3. ay icin randevu verilir'* 2,

3.-4. AY iZLEMLERI

Anamnez:

Bir onceki izlemdeki gibi 6ykii alinir ve eksik
kalan bilgiler varsa sorularak kaydedilir. Anneye
emzirme hakkinda sorun yasayip yasamadig so-
rulur. Bebegin agilari, ayimna gére yapilmis olma-
s1 gereken taramalar1 ve D vitamini profilaksisi
kontrol edilir. GKD tarama sonucu &grenilerek
kaydedilir. Bebegin ayina gore gelisim evresi de-
gerlendirilir!® 2.

Fizik Muayene:

Bir 6nceki izlemde oldugu gibi ayrintil siste-
mik muayene yapilir. Eger bir 6nceki izlemde pa-
tolojik bir bulgu tespit edilmisse, yapilan miida-
halenin/ tedavinin etkinligi degerlendirilir ve ilgili
sisteme yonelik yine ayrintili muayene yapilir!'?.

6.-9.- 12 AY IZLEMLERI

Anamnez:

Anneye emzirmeye devam edip edemedigi
sorulur, ek gidaya gecis hakkinda sorunlar1 olup

olmadig sorgulanir. Bebegin asilari, ayma gore
yapilmis olmasi gereken taramalari, D vitamini ve
Demir profilaksisi kontrol edilir! '\

Fizik Muayene:

Her izlemde oldugu gibi ayrintili sistemik
muayene yapilir. Patolojik bulgu varliginda ilgili
sisteme yonelik yine ayrintili muayene yapilir, ge-
reksinimi varsa aileye bilgi vererek tedavisi ve ta-
kibi baglanir. Eger bir 6nceki izlemde patolojik bir
bulgu tespit edilmigse tedavi sonrast son durum
degerlendirilir, takip plani giincellenir!'?.

SONUC

Gebelik sonrasinda hem anne hem de bebekte
hizli fizyolojik ve psikolojik degisimler gorilmek-
tedir. Dinamik ve zorlu bir siire¢ten gecen anne ve
bebegin sagliklarinin korunmasi ve siirdiirilmesi
i¢in aile hekimliginin siireklilik ve kapsamli ba-
kim gekirdek yeterlilikleri dogrultusunda hizmet
verilmesi gerekir. Birinci basamak hekimleri ilk
temas noktasi oldugu i¢in anne ve bebek izlemle-
rinde kanita dayali 6nerilerle erken tani ve tedavi-
yi gergeklestirme firsatina sahiptir. Anne ve bebek
izlemlerinin her biri birbirini destekleyici veriler
icermektedir. Bu nedenle izlemlerin diizenli ara-
liklarla, ayrintili olarak yapilmasi ve gerektiginde
multidisipliner ¢alisma ile desteklenmesi gerekir.

Anahtar Kelimeler: Postpartum Donem, Ye-
nidogan izlemleri, Bebek Izlemleri, Lohusa Izlem-
leri
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