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 Öz 
 Kadınların yaşamında önemli bir geçişi temsil eden bebek doğurma olayı, bireyin yaşamında birçok 

değişikliğe neden olmakta ve psikolojik sıkıntıları da beraberinde getirebilmektedir. Doğum sonrası 
depresyonun oldukça yaygın bir sorun olduğu görülmekte ve yapılan çalışmalar bu bozukluğun çeşitli 
faktörlerle ilişkili olduğunu göstermektedir. Bu faktörler arasında partner ilişkisinin önemi özellikle 
vurgulanmakta olup bu ilişkiyi olumsuz yönde etkileyebilecek değişkenler doğum sonrası depresyon-
da risk faktörleri arasında yer almaktadır. Bu nedenle, bu derleme yazısında doğum sonrası depres-
yonda yetişkin romantik bağlanma örüntüleri ve partner desteğinin rolü ilgili alanyazındaki bulgular 
temel alınarak incelenmiştir.  

 Anahtar sözcükler: Doğum sonrası depresyon, bağlanma, psikososyal destek. 
  

Abstract 
 The birth of a baby, representing an important transition period in the lives of women, causes various 

changes and also brings about a great number of psychological problems in their lives. Postpartum 
depression is a highly prevalent disorder and previous research reveals that it is associated with 
several factors. Among these factors, the importance of partner relationship is especially highlighted 
and the variables that may affect this relationship negatively are one of the most important risk 
factors. Therefore, in this review article, the role of adult romantic attachment patterns and partner 
support in postpartum depression is evaluated in the light of the relevant literature. 

 Keywords: Postpartum depression, psychological bonding, psychosocial support. 
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BEBEK sahibi olmak, özellikle kadınlar için son derece önemli bir yaşam olayıdır ve 
çiftler arasındaki ilişki de dahil olmak üzere pek çok alanda ciddi değişiklikleri berabe-
rinde getirmektedir (Yelland ve ark. 2010). Bu nedenle doğum sonrası dönem problemli 
olabilmekte ve çeşitli psikolojik sıkıntıların yaşanabildiği bir evre haline gelebilmektedir 
(Bener ve ark. 2012). Doğum sonrası yaşanan duygusal sıkıntılar hafif depresif duygu 
durumundan doğum sonrası psikoza kadar çeşitlilik gösterebilmektedir. Ancak, “do-
ğumdan sonraki bir yıl içinde gelişen depresif bir rahatsızlık” olarak tanımlanan doğum 
sonrası depresyon (postpartum depression) (Mills ve ark. 1995), bu dönemde en sık 
yaşanan problem olarak karşımıza çıkmaktadır (Stocky ve Lynch 2000). Doğum sonrası 
depresyon, annelik hüznünden ve doğum sonrası psikozdan (O’Hara ve McCabe 2013), 
klinik özellikleri ve görülme sıklığı bakımından farklılık göstermektedir (Robertson ve 
ark. 2003). 

Doğum sonrası depresyonun ilk tanımı doğumu takip eden “atipik depresyon” şek-
lindedir (Pitt 1968). Doğum sonrası depresyon; depresif duygudurum, ilgi kaybı ve zevk 
alamama gibi majör depresif bozukluk semptomlarını içermektedir (Robertson ve ark. 
2003). Bu belirtilere uyku düzeni ve iştahtaki değişiklikler, değersizlik ve suçluluk duy-
guları da eşlik edebilmekte (American Psychiatric Association 2013) ve intihar düşün-
celeri de görülebilmektedir (Robertson ve ark. 2003). Bazı araştırmacılar bu depresif 
semptomların doğum sonrası dönemde oluşan ve bu döneme özgü olan bir bozukluk 
olduğunu düşünürken bazıları ise sadece bu döneme rastlayan olağan depresif semp-
tomlar olduğunu düşünmektedir. Örneğin, Di Florio ve Meltzer-Brody (2015) karma-
şık ve heterojen doğasından dolayı doğum sonrası depresyonun mevcut tanı ve sınıflan-
dırma sistemleri içerisinde ayrı bir bozukluk olarak tanımlanması gerektiğini öne sür-
mektedirler. Öte yandan, bazı araştırmacılar (Kırpınar ve ark. 2012) araştırma bulgula-
rına göre gebeliğin son üç aylık döneminde olan kadınlarda görülen depresyonun sıklık 
ve yaygınlık oranlarının başka dönemlerdeki kadınlardan anlamlı farklılıklar gösterme-
mesi sebebiyle, bu bozukluğun özgül bir klinik tanı olarak görülemeyeceğini savunmak-
tadır. 

Doğum sonrası depresyon DSM-5’te de (American Psychiatric Association 2013) 
ayrı bir bozukluk olarak tanımlanmamış, majör depresif bozukluğun bir belirleyicisi 
olarak “doğum zamanı (peripartum) başlayan” ifadesi kullanılmıştır. DSM-5’te bu 
belirleyici için “duygu durum belirtileri, gebelik sırasında ya da doğumdan sonraki dört 
hafta içinde ortaya çıkarsa, o sıradaki majör depresyon dönemi için ya da tanı ölçütleri o 
sırada tam karşılanmıyorsa, en son majör depresyon dönemi için bu belirleyici ölçüt 
kullanılabilir” denmektedir (American Psychiatric Association 2013). Ayrıca doğum 
sonrası (postpartum) depresyon dönemlerinin % 50’sinin aslında doğum öncesinde 
başladığından hareketle, bu dönemlerin tamamını kapsayan doğum zamanı (peripar-
tum) teriminin kullanıldığı vurgulanmaktadır (American Psychiatric Association 2013). 
DSM-5 problemli duygudurum belirtilerinin doğumdan sonraki dört hafta içinde orta-
ya çıkmasını bir ölçüt olarak kabul etmesine rağmen, bu ölçütü destekleyecek kanıtların 
olmadığı düşünülmektedir. Ancak bir fikir birliğine varılamamakla birlikte, uygulama 
alanında ve yapılan pek çok çalışmada bu sınırın doğumdan sonraki bir yılı kapsayacak 
şekilde genişletildiği görülmektedir (O’Hara ve McCabe 2013). 

Annelik hüznünün (postpartum blues) karıştırıcı etkisini engellemek amacıyla do-
ğumdan en az iki hafta sonraki belirtileri değerlendiren 59 araştırmanın dahil edildiği 
bir meta-analiz çalışması sonuçlarına göre (O’Hara ve Swain 1996), doğum sonrası 
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depresyonun ortalama yaygınlık oranı % 13 olarak belirlenmiştir. Ancak bu oran farklı 
gruplara veya kültüre göre çeşitlilik göstermektedir. Örneğin, ergen annelerde doğum 
sonrası depresyon oranı % 26 olarak bildirilmektedir (Troutman ve Cutrona 1990). 
Arabistan’da yaşayan kadınlarla yapılan bir çalışmada bu oran % 18.6 olarak bulunmuş-
tur (Bener ve ark. 2012). Türkiye’de ise doğum sonrası depresyonun sıklığı ile ilgili 
yapılan araştırmalar kısıtlı sayıda olmakla birlikte (Arslantaş ve ark. 2009, Durat ve 
Kutlu 2010), son yıllarda yapılan bir araştırmaya göre Türk kadınlarında doğum sonrası 
depresyon görülme oranı % 15.4 olarak bildirilmiştir (Turkcapar ve ark. 2015). 

Yaygınlık oranı ve olumsuz sonuçları nedeniyle doğum sonrası depresyon ile ilişkili 
faktörler araştırmacıların uzun yıllardan beri dikkatini çekmektedir. Yapılan çalışmalar 
incelendiğinde doğum sonrası depresyonun gelişimi ve sürmesinde biyolojik faktörler 
(Harris ve ark. 1993, Harris 1994) ile; planlı bir gebelik olup olmaması, emzirme ve 
doğum biçimi (vajinal ya da sezaryen) gibi gebelik ve doğumla ilişkili faktörlerin (Han-
nah ve ark. 1992, Warner ve ark. 1996, Sayil ve ark. 2007) etkili olduğu görülmektedir. 
Bireysel ve ailesel psikiyatrik geçmiş (O’Hara ve Swain 1996, Beck 2001, Johnstone ve 
ark. 2001) ile doğum öncesi dönemdeki duygu durum gibi değişkenleri içeren klinik 
faktörler (O’Hara ve Swain 1996, Yalçınkaya Alkar ve Gençöz 2005, Sayil ve ark. 
2007); bazı kişilik özellikleri ve bilişsel atıf stili gibi psikolojik faktörler (O’Hara ve 
Swain 1996, Johnstone ve ark. 2001, Martin-Santos ve ark. 2012, Dudek ve ark. 2014) 
de doğum sonrası depresyonla ilişkili olduğu rapor edilen değişkenler arasındadır. Bun-
lara ek olarak, yaşam olayları ve sosyal destek ile yetişkin romantik bağlanma örüntüleri, 
partner desteği ve evlilik doyumu gibi ilişkisel değişkenleri içeren sosyal faktörlerin de 
doğum sonrası depresyon üzerinde etkili olabildiği görülmektedir (Beck 2001, Dennis 
ve ark. 2004, Yalçınkaya Alkar ve Gençöz 2005, Sayil ve ark. 2007, Reid ve Taylor 
2015, Clout ve Brown 2016). Bu nedenle doğum sonrası depresyonun etiyolojisi çok 
boyutlu olarak ele alınmaktadır (Ross ve ark. 2004). Ancak doğum sonrası depresyon 
üzerinde etkisi olan çok çeşitli faktörler bildirilmekle beraber (Warner ve ark. 1996, 
Beck 2001, Robertson ve ark. 2003, Dennis ve ark. 2004) partner/eş ilişkisi ve bu ilişki 
üzerinde olumsuz etkileri olan faktörlerin daha önemli unsurlar olabileceği düşünül-
mektedir.  

Anneliğe geçiş süreci kadınlar için önemli bir değişim sürecidir ve bu süreç duygusal 
açıdan oldukça zorlu ve çalkantılı bir dönemi temsil etmektedir (Gotlib ve ark. 1991). 
Bu nedenle bu dönemdeki sorunlar ile sağlıklı bir şekilde baş edebilmek için güvenli ve 
destekleyici bir eş ilişkisinin oldukça önemli bir rol oynadığı düşünülmektedir (Wright 
ve ark. 2015). Literatür bulguları ışığında, bu derleme çalışmasının amacı doğum sonra-
sı depresyon üzerinde etkili olan ilişkisel bazı değişkenlere ilişkin kapsamlı bir derleme 
yapmaktır. Bu amaç doğrultusunda, yetişkin romantik bağlanma örüntüleri ve partner 
desteği konularına değinilecektir. Doğum sonrası depresyonun risk faktörleri uluslarara-
sı alanyazında sıklıkla çalışılan bir konu olmasına rağmen, araştırmalarda çift ilişkisi ile 
ilgili değişkenlere daha az yer verildiği dikkat çekmektedir. Yetişkin romantik bağlanma 
örüntüleri çift ilişkisi ile ilgili bu değişkenlerden bir tanesidir. Ayrıca, sosyal destek ile 
anneliğe geçiş arasındaki ilişkiyi ele alan çalışmalar olmakla birlikte doğum sonrası 
depresyon üzerinde özellikle partner desteğinin rolünü konu alan çalışmaların daha 
sınırlı sayıda olduğu belirtilmektedir (Gremigni ve ark. 2011). Bu nedenle, bu derleme 
yazısında sistematik bir derleme yoluna gidilmemiş olup doğum sonrası depresyonu 
halen araştırılmaya ihtiyaç duyulan bazı ilişkisel değişkenler açısından geniş bir şekilde 
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ele almak amaçlanmıştır. 

Yetişkin Romantik Bağlanma Örüntüleri 
Bağlanma kuramı (Bowlby 1982) kadınların anneliğe geçiş dönemindeki uyum sürecini 
anlamak için araştırmacılara oldukça faydalı bir kuramsal çerçeve sunmaktadır. Bağlan-
ma kuramına göre, çocuk temel bakım verenle kurduğu ilişkinin niteliğine bağlı olarak 
kendisine ve başkalarına ilişkin “içsel çalışan modeller” geliştirir ve bu içsel çalışan mo-
deller çocuğun yetişkinlik dönemindeki yakın ilişkilerinde, özellikle de stresli durumlar-
da, davranış ve tutumlarını belirler (Bowlby 1982). Bu görüş doğrultusunda Hazan ve 
Shaver (1987) bağlanma alanyazınında çığır açan çalışmalarında Bowlby’nin (1982) 
çocuk-ebeveyn ilişkisine dayanan orijinal teorisini yetişkin romantik bağlanmasını da 
içerecek şekilde genişletmişlerdir. Araştırmacılar, romantik partnerlerin de tıpkı ebe-
veynlerin çocuklukta yaptığı gibi yakınlığı sürdürme, güvenli sığınak ve güvenli üs oluş-
turma gibi benzer ihtiyaçlara hizmet ettiğini ve farklı bağlanma stillerine sahip oldukla-
rını öne sürmüşlerdir. Bu nedenle, bazı araştırmacılar ‘içsel çalışan modeller’in özellikle 
ebeveynliğe geçiş gibi oldukça zorlayıcı bir dönemde aktive olduğu öngörüsüyle yetişkin 
romantik bağlanma örüntülerini doğum sonrası depresyon için bir risk faktörü olarak 
incelemişlerdir.  

Yetişkin bağlanma örüntüleri ile ilgili alanyazın incelendiğinde, bağlanmanın özel-
likle kaygı boyutunun kadınların doğum sonrası depresyon geliştirmelerinde önemli bir 
rol oynadığı görülmektedir. Feeney ve meslektaşları (2003) çiftlerin ebeveynliğe uyum 
sürecini depresyon belirtileri açısından ele aldıkları boylamsal bir çalışmada, yeni anne 
olmuş kadınların depresif belirtileri üzerinde güvensiz bağlanmanın rolünü incelemiş-
lerdir. Araştırmacılar aynı zamanda ebeveynliği ilk kez deneyimleyen çiftler ile çocuksuz 
çiftlerin bağlanma örüntülerinde zaman içerisinde gerçekleşen değişimleri karşılaştıra-
bilmek için çocuksuz evli çiftlerden oluşan bir kontrol grubundan da benzer ölçümler 
almışlardır. Sonuçlara göre, bağlanma kaygısının depresyon belirtileri üzerindeki etkisi 
yeni anne olmuş kadınlarda çocuk sahibi olmayan kadınlara göre daha büyüktür. Bu 
sonuçtan yola çıkarak anneliğe geçiş sürecinin kadınlarda bağlanma örüntülerini aktive 
edecek kadar stresli ve zorlayıcı bir süreç olduğu ve özellikle kaygılı bağlanmanın yeni 
anne olmuş kadınları depresif belirtiler göstermeye yatkın hale getirdiği söylenebilir. 
Ayrıca, evlilik doyumunun düşük olması ve sosyal destek eksikliği gibi doğum sonrası 
depresyonu etkilediği düşünülen birçok diğer risk faktörü kontrol edildiğinde bile, 
bağlanma kaygısı yeni anne olmuş kadınlarda doğum sonrası depresyonu yordamaya 
devam etmektedir. Ancak daha da önemlisi, bağlanma kaygısı ve doğum sonrası depres-
yon arasındaki bu ilişki eşlerin (babaların) annelerin ilgi ve destek ihtiyacına karşılık 
verme biçimi ile düzenlenmektedir. Yani, eşleri daha az ilgi gösteren kadınlar için bağ-
lanma kaygısı ve depresif belirtiler arasındaki ilişki daha güçlüdür. Bu bulgu da eşten 
alınan destek ve bakımın yeni annelerde bağlanma kaygısının olumsuz sonuçlarını bir 
dereceye kadar azaltabileceğini göstermektedir. 

Benzer şekilde, Simpson ve meslektaşları (2003) kaygılı bağlanma stiline sahip ka-
dınlar için doğum öncesi ve sonrası depresif belirtiler arasındaki ilişkide algılanan part-
ner desteğinin aracı değişken rolü üstlendiğini belirlemişlerdir. Yani, doğum öncesinde 
daha yüksek seviyede depresif belirtiler gösteren kaygılı bağlanma stiline sahip kadınlar 
ebeveynliğe geçiş sürecinde eşlerinden daha az destek algılamakta, bu durum da doğum 
sonrasında daha yüksek seviyede depresif belirtiler göstermelerine neden olmaktadır. 



Bintaş Zörer ve ark.  158 
 

Psikiyatride Güncel Yaklaşımlar - Current Approaches in Psychiatry 
 

Ancak benzer bir bulgu bağlanmanın kaçınma boyutu için gözlenmemiştir. Yani, kaçın-
gan bağlanan kadınlar doğum öncesinde yüksek seviyede depresif belirtiler gösterseler 
de ebeveynliğe geçiş sürecinde depresif belirti düzeylerinde bir artış olmamıştır. Bu 
bulgulardan yola çıkarak bağlanmanın kaçınma boyutuna kıyasla kaygı boyutunun 
doğum sonrası depresyon için önemli bir risk faktörü olduğu ve algılanan partner deste-
ğinin de bağlanma kaygısı ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiyi açıklayan 
önemli bir değişken olduğu söylenebilir. 

Simpson ve meslektaşlarının (2003) bulgularına paralel olarak, bağlanma örüntüleri 
ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide partner desteğinin aracı rolünün ince-
lendiği başka bir çalışmada da (Iles ve ark. 2011) kadınlarda doğumdan sonraki altı 
haftalık dönemde algılanan partner desteğinin güvensiz bağlanma ile doğum sonrası 
depresyon arasındaki ilişkide kısmı aracı rolü üstlendiği rapor edilmiştir. Başka bir 
ifadeyle, daha güvensiz bağlanma örüntüsüne sahip olan kadınlar partnerlerinin deste-
ğinden daha az memnuniyet duymakta ve bu durum doğum sonrası depresyonu arttır-
maktadır. Söz konusu bulgular (Feeney ve ark. 2003, Simpson ve ark. 2003, Iles ve ark. 
2011) hem güvensiz bağlanma ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiyi açıklayan 
önemli bir faktör olarak partner desteğini sunmakta hem de bu derleme çalışmasında 
değinilen iki risk faktörünün de birlikte doğum sonrası depresyona nasıl etki ettiğini 
açıklamaktadır.  

Başka bir araştırmada ise doğum sonrası dönemde olan ve olmayan anneler bağlan-
ma örüntüleri, benlik saygısı ve depresif belirtiler açısından karşılaştırılmıştır (Kang ve 
ark. 2014). Bu çalışmada benlik saygısının kaygılı bağlanma stili ile depresyon şiddeti 
arasındaki ilişkide aracı rol üstlendiği, ancak bu ilişkinin yalnızca doğum sonrası dö-
nemde olan anneler için geçerli olduğu bulunmuştur. Yani, kaygılı bağlanma stiline 
sahip olup doğum sonrası dönemde olan anneler daha düşük benlik saygısına sahip 
olmakta, bu durum da bu annelerin daha yüksek seviyede depresif belirtiler gösterme 
ihtimallerini arttırmaktadır. Bu araştırma ile benlik saygısının aracı değişken rolü des-
teklenerek, kaygılı bağlanma ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkinin olası 
mekanizmalarına ışık tutan yeni bir bulgu daha alanyazına eklenmiştir. 

Benzer şekilde, Lee ve Koo (2015) tarafından yapılan bir araştırmada doğum sonra-
sı dönemde olan kadınlarda, yetişkin romantik bağlanma örüntüleri ve doğum sonrası 
depresyon arasındaki ilişkide benlik saygısının aracı rolü incelenmiştir. Bu çalışmada 
ayrıca benlik saygısının aracı değişken ilişkisinde annelerin ebeveynlik öz-yeterlik algısı-
nın düzenleyici etkisi de araştırılmıştır. Sonuçlara göre, benlik saygısı saplantılı bağlan-
ma stili ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide tam aracı değişken rolü üstle-
nirken, korkulu bağlanma ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide kısmi aracı 
değişken rolü üstlenmiştir. Ancak daha önemlisi, benlik saygısının hem saplantılı hem 
de korkulu bağlanma ile doğum sonrası depresyon ilişkisi üzerindeki aracı değişken rolü 
annelerin ebeveynlik öz-yeterlik algıları ile düzenlenmektedir. Bu bulgulardan hareket-
le, güvensiz bağlanma (saplantılı veya korkulu) stiline sahip tüm annelerin düşük benlik 
saygısı aracılığıyla depresif belirtiler göstermeye yatkın olmadığı; ebeveynlik öz-yeterlik 
algısının yüksek olmasının, anneleri depresif belirtiler göstermeye ilişkin riskten koru-
duğu sonucuna varılabilir. Yani, yüksek ebeveynlik öz-yeterlik algısı, benlik saygısının 
aracılık ettiği güvensiz bağlanma ve doğum sonrası depresyon arasındaki bu ilişkide 
koruyucu faktör olarak belirmektedir.  

Öte yandan, yakın zamanda yapılan boylamsal bir çalışmada, Clout ve Brown 
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(2016) doğum sonrası stres, kaygı ve depresyon belirtilerinde bağlanma boyutlarının ve 
evlilik ilişkisinin kalitesinin rolünü incelemişler ve alanyazındaki önceki bulgularla 
çelişen sonuçlar elde etmişlerdir. Araştırmacılar bu konudaki önceki araştırma bulgula-
rının ışığında hamileliğin son üç aylık döneminde bağlanmanın kaygı boyutunun do-
ğum sonrası 4-6. aylardaki depresyon belirtilerini anlamlı şekilde yordayacağı şeklinde 
bir hipotez oluşturmuşlardır. Ancak, yapılan araştırmada ne genel-bağlanma örüntüsü 
ne de evliliğe özel-bağlanma örüntüsünün doğum sonrası depresyonu anlamlı bir şekil-
de yordamadığı sonucuna ulaşmışlardır. Öte yandan, aracı değişken analizi sonuçlarına 
göre, bağlanmanın kaygı boyutu ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide evlilik 
doyumunun tam aracı değişken rolü üstlendiği bulunmuştur. Yani, bağlanmanın kaygı 
boyutu doğum sonrası depresyonu doğrudan etkilememekle birlikte evlilik doyumunun 
düşük olması bağlanma kaygısı ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiyi sağlayan 
mekanizma olarak belirmektedir. Başka bir ifadeyle, yüksek düzeyde bağlanma kaygısı-
na sahip yeni anne olmuş kadınların ancak evlilik ilişkilerinde zorluklar yaşadıklarında 
doğum sonrası depresyon geliştirmeye yatkın oldukları belirlenmiştir. 

Başka bir araştırmada ise (McMahon ve ark. 2005) doğum sonrası depresyonu etki-
leyen süreçleri daha geniş bir çerçeveden anlayabilmek için, hem yaşanılan andaki ilişki-
sel zorlukların (evlilik doyumunun düşük olması ve güvensiz bağlanma) hem de olum-
suz çocukluk yaşantılarının doğum sonrası depresyon üzerindeki etkisi incelenmiştir. Bu 
çalışmada kaygılı bağlanmanın doğumdan sonraki 12. ayda depresyonun anlamlı bir 
yordayıcısı olduğu tespit edilmiştir. Buna ek olarak, yine kaygılı bağlanmanın kadınların 
çocuklukta annelerinin bakımını yetersiz olarak algılamaları ile doğum sonrası depresif 
belirtiler arasındaki ilişkide aracı rol oynadığı bulunmuştur. Bu bulgulardan hareketle 
kaygılı bağlanmanın doğum sonrası depresyon belirtilerinin devamlılığında önemli bir 
rol oynadığı söylenebilir. 

Daha yakın zamanda yapılan bir araştırmada ise (Hairstone ve ark. 2018) yeni anne 
olmuş kadınların yetişkin romantik bağlanma stilleri ile anne-bebek arasındaki bağlan-
ma zorlukları arasındaki ilişkide doğum sonrası depresyonun aracı değişken rolü ince-
lenmiştir. Araştırma sonuçlarına göre, doğum sonrası depresyon annelerde sadece kay-
gılı bağlanma stili ile bebek odaklı kaygı arasındaki ilişkide aracı değişken rolü üstlen-
miştir. Bu bulgu, doğum sonrası depresyonda bağlanmanın kaçınma boyutundan ziyade 
kaygı boyutunun daha etkili bir faktör olduğu şeklindeki daha önceki bulgularla tutarlı-
dır. 

Batılı ülkelerde güvensiz bağlanma örüntüleri ve doğum sonrası depresyon arasında 
tutarlı bir şekilde gösterilen ilişki, son yıllarda Batılı olmayan farklı kültürlerde de araş-
tırılmaya başlanmıştır. Japonya’da yapılan bir araştırmada (Ikeda ve ark. 2014) önceki 
araştırma bulgularıyla tutarlı olarak, güvensiz bağlanma örüntülerinin doğum sonrası 
depresyonun anlamlı bir yordayıcısı olduğu bulunmuştur. Türkiye’de yapılan bir araş-
tırmada ise (Sabuncuoğlu ve Berkem 2006) güvensiz bağlanma örüntüsü ile doğum 
sonrası depresyon belirtileri arasında pozitif yönde anlamlı bir ilişki olduğu bulunmuş-
tur.  

Özetle, birçok çalışmada bağlanmanın özellikle kaygı boyutunun doğum sonrası 
depresyonun gelişiminde önemli bir rol oynadığı tespit edilmiştir. Bazı araştırmalarda 
bağlanma kaygısının doğum sonrası depresyona yalnızca doğrudan etkisi araştırılırken 
(Sabuncuoğlu ve Berkem 2006, Ikeda ve ark. 2014) bu iki değişken arasındaki ilişkiyi 
sağlayan olası mekanizmaların da bazı araştırmacıların dikkatini çektiği görülmüştür. 
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Algılanan partner desteği bu ilişkiyi açıklayan önemli faktörlerden biridir.  Bağlanma 
kaygısı yüksek olan bireyler kendilerini sevilmeye değer görmediklerinden ve yakın 
ilişkilere aşırı derecede önem verdiklerinden (Hazan ve Shaver 1987) anneliğe geçiş gibi 
önemli bir yaşam stresörüyle ilişkilerinin bir nevi sınandığını hissedebilmektedirler. 
Eşlerinden bekledikleri ilgi ve desteği görmediklerini hissederlerse bu süreci daha da 
stres verici bir şekilde yaşayabilirler (Feeney ve ark. 2003, Simpson ve ark. 2003). Bu 
nedenle de bu bireyler doğum sonrası depresyona daha yatkın hale gelebilmektedirler. 
Bu bulgular, bağlanma kuramını geliştiren Bowlby’nin (1988) ebeveynliğe geçiş süre-
cinde eşlerinden bekledikleri desteği görmediğini düşünen kaygılı bağlanma stiline 
sahip kadınların depresif belirtiler göstermeye daha yatkın olacağı şeklindeki öngörüsü-
nü desteklemektedir. Algılanan partner desteğine ek olarak, benlik saygısı (Kang ve ark. 
2014), evlilik doyumu (Clout ve Brown 2016) ve ebeveynlik öz-yeterlik algısı (Lee ve 
Koo 2015) da bağlanma kaygısı ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiyi sağlayan 
faktörler arasında yer almaktadır. Bu araştırma bulguları, güvensiz bağlanma ve doğum 
sonrası depresyon arasındaki ilişkinin aslında karmaşık bir doğaya sahip olduğunu ve 
olası etki mekanizmalarının araştırılmasının önemini destekler niteliktedir. 

Partner Desteği 
Kişilerarası ilişkiler insanların yaşamında oldukça önemli bir role sahiptir (Collins ve 
ark. 1993). Stresli durumlarda kişilerarası ilişkiler daha da önemli hale gelmekte ve 
destekleyici ilişkiler stresin etkilerini azaltarak (Kahn ve Antonucci 1980) bu durumla-
rın neden olabileceği depresyon gibi problemler karşısında koruyucu bir faktör olarak 
işlev görebilmektedir (Reid ve Taylor 2015).  

Bireylerin yaşam rollerindeki değişim, strese neden olan durumlardan biri olarak ele 
alınmaktadır. Bu sebeple rol değişimi de sosyal destek ihtiyacını arttırabilmektedir 
(Kahn ve Antonucci 1980). Yetersiz sosyal desteğin psikolojik sıkıntılarla ilişkili olduğu 
bilinmekte (House ve ark. 1988) ve bu sıkıntılardan birinin de depresyon olduğu gö-
rülmektedir (Barnett ve Gotlib 1988). Önemli bir değişimi ifade eden doğum olayı da 
bireylerin yaşamına yeni bir rolü beraberinde getirmektedir (Logsdon ve ark. 2006, 
Logsdon ve ark. 2009). Dolayısıyla doğumun ardından anneliğe geçiş dönemi stresli 
olabilmekte (Bener ve ark. 2012, Clout ve Brown 2016) ve bu dönemde oldukça yaygın 
bir problem olan doğum sonrası depresyonda sosyal desteğin önemi belirgin hale gel-
mektedir (Reid ve Taylor 2015).  

Alanyazın incelendiğinde, sosyal desteğin çeşitli şekillerde sınıflandırıldığı görül-
mektedir (House 1981, Cutrona ve Suhr 1992). Collins ve meslektaşları (1993) genel 
olarak duygusal destek (önem ve saygı ifadesi), bilgisel destek (tavsiye ya da rehberlik) 
ve araçsal destek (maddi destek ya da görevlere yardım) olmak üzere üç tür sosyal des-
tekten söz edilebileceğini belirtmektedirler. Ayrıca algılanan ve alınan sosyal destek 
ayrımı da yapılmakta, algılanan sosyal destek bireyin ihtiyaç duyduğunda sosyal çevre-
sinden yardım alabileceğine ilişkin inancını ifade ederken, alınan sosyal destek ise spesi-
fik bir bağlamda alınan gerçek desteği ifade etmektedir (Collins ve ark. 1993). Desteğin 
kaynağı ise partner/eş, aile ya da arkadaşlar olabilmektedir (Robertson ve ark. 2003).  

Doğum sonrası depresyon söz konusu olduğunda genel olarak sosyal desteğin ol-
dukça önemli (O’Hara ve Swain 1996) ve koruyucu bir faktör olduğu belirlenmiştir 
(Reid ve Taylor 2015) Bu doğrultuda doğum sonrası depresyonda eş ilişkisinin önemi 
dikkate alındığında (Wright ve ark. 2015) özellikle partnerden/eşten gelen desteğin 
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önemli olabileceği düşünülmektedir. Partnerle kurulan ilişkinin, bireyin yaşamındaki en 
önemli kişilerarası ilişkilerden biri olmasından hareketle (Whisman ve Baucom 2012), 
doğum sonrası dönemde partnerin iyi bir duygusal destek kaynağı ve buna ek olarak 
çocuk bakımı ve ev ile ilgili görevlere yardım etme yoluyla aynı zamanda bir araçsal 
destek kaynağı olabileceği belirtilmektedir (Dennis 2003). Partner ilişkisinin söz edilen 
özellikleri, partner desteğini diğer kaynaklardan gelen sosyal destek biçimlerinden ayır-
maktadır.  

Yapılan çalışmalar da partner desteğinin doğum sonrası depresyonla ilişkisini ortaya 
koymaktadır. Partner desteği ile arkadaş ve aile desteğinin doğum sonrası depresyon 
üzerindeki etkisinin ayrı ayrı incelendiği bir çalışmada (Reid ve Taylor 2015), hem evli 
ya da partnerleriyle birlikte yaşayan hem de bekar kadınlarda, doğum sonrasında hem 
partner desteğinin hem de arkadaş ve aile desteğinin depresyonla ilişkili olduğu rapor 
edilmiştir. Buna göre, farklı kaynaklardan gelen tüm bu sosyal destek biçimleri doğum 
sonrası depresyon riskini azaltmakla birlikte, bulgular özgül olarak partnerden gelen 
desteğin ayrı bir öneme sahip olabileceğini desteklemiştir. Araştırma sonucunda evli ve 
partneriyle birlikte yaşayan kadınlarda, partner desteğinin depresyon üzerindeki etkisi-
nin arkadaş ve aile desteğinden daha yüksek olduğu ve destekleyici bir partner ilişkisinin 
doğum sonrası depresyon için koruyucu bir faktör olabileceği görülmüştür. Dennis ve 
arkadaşları (2004) tarafından yapılan araştırmada da, toplam sosyal desteğin yanı sıra 
partner desteğinin de doğum sonrası dönemin erken evrelerinde depresyon semptomla-
rıyla ilişkili olduğu bulgusuna ulaşılmıştır. Bahsedilen araştırmalarla tutarlı olarak bir 
başka çalışmanın bulguları da (Cooper ve ark. 1999) özgül olarak partner desteğinin 
doğum sonrası depresyon ile ilişkili olduğunu ortaya koymuştur. Araştırma sonuçlarına 
göre, depresyonda olan ve olmayan kadınlar arasında arkadaş ve akrabaların sağladığı 
sosyal destek açısından herhangi bir fark görülmezken, depresyonda olmayan kadınların 
eş ya da partnerlerinden aldığı destek depresyonda olan kadınlardan daha yüksektir. 
O’Hara ve Swain (1996) tarafından yapılan meta-analiz çalışmasında da toplam sosyal 
desteğin yanı sıra, bebeğin babasından gelen desteğin doğum sonrası depresyonla ilişkisi 
incelenmiş ve bebeğin babasının desteğinin, doğum sonrası depresyon şiddetiyle negatif 
yönde ilişkili olduğu sonucuna ulaşılmıştır. Başka bir deyişle, partnerin sosyal desteği 
arttıkça kadının doğum sonrası depresyon şiddeti azalmaktadır. Milgrom ve meslektaş-
ları ise (2011) bahsedilen diğer çalışmalardan farklı olarak, doğum sonrası depresyonda 
doğum öncesi risk faktörlerini incelemişler ve düşük partner desteğinin doğum sonrası 
depresyonun en güçlü doğum öncesi yordayıcılarından biri olduğunu tespit etmişlerdir. 
Bu bulgu, partner desteğinin sadece doğum sonrası değil, doğum öncesi risk faktörleri 
arasında da yer alabileceğini ortaya koymaktadır. 

Yakın zamanda yapılan diğer araştırmalarda da benzer sonuçlar elde edildiği görül-
mektedir. İlişkiye özgü ve doğum sonrasına özgü partner desteğinin ayrı ayrı değerlen-
dirildiği bir araştırmada (Dennis ve Ross 2006), halihazırda var olan depresif semptom-
ların etkisini kontrol etmek amacıyla doğumdan sonraki ilk hafta depresif semptomları 
olmayan kadınlarla çalışılmıştır. Araştırma sonucunda, 8 haftalık doğum sonrası dö-
nemde depresif semptomlar gösteren kadınların, hem ilişkiye özgü hem de doğum 
sonrasına özgü partner desteğine ilişkin algılarının depresyonda olmayan kadınlardan 
daha düşük olduğu tespit edilmiştir. Ayrıca depresif belirtiler gösteren kadınlar partner-
lerinden gelen desteği daha düşük algılamalarının yanı sıra, depresyonda olmayan ka-
dınlara kıyasla partnerleriyle daha fazla çatışma yaşamaktadırlar. Benzer şekilde, do-
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ğumdan altı hafta sonra değerlendirilen partner desteği ile doğumdan beş ay sonra 
değerlendirilen doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkinin incelendiği başka bir 
çalışmanın sonuçları ise (Lemola ve ark. 2007), aldıkları desteğe ilişkin algıları daha 
yüksek olan kadınlarda depresyon belirtilerinin görülme riskinin daha düşük olduğunu 
göstermektedir. Partneri tarafından destekleneceğine inanan ve eleştirilme ya da redde-
dilme korkusu olmaksızın endişelerini partneriyle paylaşabilen kadınların depresyon 
semptomları geliştirme riskinin daha az olduğu belirtilmektedir. Türkiye’de yapılan bir 
araştırmada da (Sayil ve ark. 2007) alanyazındaki bulgularla tutarlı sonuçlar elde edil-
miştir. İlk kez anne olan kadınlarla yürütülen çalışmada, eş desteğinden duyulan mem-
nuniyetsizliğin kadınların doğum sonrası depresif beliritlerini yordadığı rapor edilmiştir. 
Başka bir deyişle, kadınların eşlerinin desteğine ilişkin memnuniyeti arttıkça doğum 
sonrası depresyon belirtileri azalmaktadır. 

Algılanan partner desteğinin doğum sonrası depresyon üzerindeki etkisini ortaya 
koyan çalışmalarla tutarlı olarak, yapılan diğer çalışmaların sonuçları da sözü edilen 
bulgularla uyumlu görünmektedir. Örneğin, Gremigni ve meslektaşları (2011) temeli 
bağlanma kuramına dayanan beklenen partner desteğinin doğum sonrası depresif semp-
tomlar üzerindeki rolünü araştırmışlardır. Araştırma sonuçları doğumdan üç ay sonra 
annelerin %55.7’sinin depresif semptomlar gösterdiğini ve partnerden beklenen destek 
ile alınan gerçek desteğin birbirinden farklı olmasının depresif semptomları yordadığını 
göstermiştir. Başka bir deyişle eş desteğine yönelik beklentilerin karşılanmaması kadın-
ları duygusal açıdan olumsuz yönde etkilemektedir. Benzer şekilde, bir başka çalışmada 
da (Iles ve ark. 2011), partner desteğine ilişkin memnuniyetsizliğin daha yüksek doğum 
sonrası depresyon düzeyiyle ilişkili olduğu rapor edilmiştir. Ayrıca daha önce belirtildiği 
gibi, aynı çalışma kapsamında algılanan partner desteğinin güvensiz bağlanma ile do-
ğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide kısmı aracı rolü olduğu da rapor edilmiştir.  

Sözü edilen araştırma bulguları, partner desteğinin doğum sonrası depresyon üze-
rindeki doğrudan etkisine ve güvensiz bağlanma ile doğum sonu depresyon ilişkisindeki 
aracı rolüne ilişkin kanıtlar sağlamakla birlikte, bu bulguların partner desteği ile doğum 
sonrası depresyon arasındaki ilişkinin olası mekanizmasına ilişkin ayrıntılı bilgi verme-
diği dikkat çekmektedir. Ancak alanyazında, sosyal desteğin doğrudan fayda sağlayarak 
iyi oluşa katkıda bulunabileceği ve dolayısıyla depresyon riskini azaltabileceği gibi, 
stresin birey üzerindeki olumsuz etkilerini çeşitli yollarla azaltarak dolaylı olarak da 
depresyonu engelleyebileceği belirtilmektedir (Cohen ve Wills 1985, Cohen 2004, 
Thoits 2011). Doğum sonrası depresyon ile ilgili yapılan bir çalışmada (Cutrona ve 
Troutman 1986) sosyal desteğin depresyon üzerindeki etkisinin dolaylı bir şekilde 
gerçekleşebileceği bakış açısı ile tutarlı olarak, ebeveynlik öz-yeterlik algısının sosyal 
destek ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiye aracılık ettiği bulgusuna ulaşıl-
mıştır. Yapılan başka bir çalışmada ise (Brock ve ark. 2014) özgül olarak partner deste-
ğinin doğum zamanı görülen depresyon (gebelik sırasında ve sonrasında) üzerinde hem 
doğrudan hem de stresin etkilerini azaltma yoluyla etkili olduğu rapor edilmiştir. Part-
ner desteği ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide, bahsedilen dolaylı etkilerin 
daha iyi anlaşılması için bu alanda yapılacak yeni çalışmalara ihtiyaç olduğu düşünül-
mektedir. 

Özetle, alanyazında az sayıda çelişen bulgu da bulunmasına rağmen (Saligheh ve 
ark. 2014), yapılan çalışmaların büyük bir çoğunluğu tutarlı bir şekilde, partner desteği-
nin doğum sonrası depresyonla ilişkili olduğunu ve hatta doğum sonrası depresyonun 
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doğum öncesi risk faktörleri arasında yer alabileceğini ortaya koymaktadır. Algılanan 
partner desteğinin düşük olması doğum sonrası dönemde kadınların depresif semptom-
lar geliştirme riskini arttırıyor gibi görünmektedir. Etki mekanizmasına ilişkin daha 
fazla bilgiye gereksinim duyulmakla birlikte, yetersiz partner desteğinin doğum sonrası 
dönemde depresyon için bir risk faktörü olabileceği görülmektedir. 

Sonuç  
Doğum sonrası depresyonun etiyolojisinde psikososyal faktörlerin rolü olduğunu tespit 
eden birçok çalışma mevcuttur. Ancak, özellikle eş ilişkisinin kalitesine zarar verici bazı 
unsurların bu rolde daha belirleyici olabileceği düşünülmektedir. Bu nedenle bu çalış-
mada ilişkisel bazı değişkenlerin (yetişkin romantik bağlanma örüntüleri ve partner 
desteği) doğum sonrası depresyon ile ilişkisi gözden geçirilmiştir. Özetlenen araştırma-
lar temel alınarak bazı çıkarımlar yapılabilir. İlk olarak, anneliğe geçiş kadınların yaşam-
larında oldukça değerli ve mutlu edici bir yaşam olayı olmakla birlikte, bebeğin temel 
bakımı ve bu dönemde bireyin kariyerinde meydana gelen değişikliklerin yol açtığı stres 
gibi bazı zorlayıcı faktörler nedeniyle stres verici bir süreç olarak algılanabilmektedir. Bu 
nedenle de birçok araştırmacı bağlanma örüntülerinin bu stresli dönemde aktive olacağı 
varsayımıyla güvensiz yetişkin bağlanma örüntülerini doğum sonrası depresyonda bir 
risk faktörü olarak incelemişlerdir. Araştırma bulguları özellikle bağlanmanın kaygı 
boyutunun doğum sonrası depresyon üzerindeki etkisini ortaya koymaktadır. Daha 
önemlisi, bağlanma ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide rol oynayan olası 
değişkenleri inceleyen araştırmalar, aslında güvensiz bağlanma ve doğum sonrası dep-
resyon arasındaki ilişkinin tahmin edilenin ötesinde karmaşık bir doğaya sahip olduğu-
nu göstermektedir. Bu nedenle, gelecek çalışmalarda bu ilişkide rol oynadığı düşünülen 
olası diğer faktörlerin de araştırılmaya devam edilmesine ihtiyaç vardır. 

İkinci olarak, özellikle partnerden alınan sosyal desteğin önemi birçok araştırma 
bulgusuyla desteklenmiştir. Yapılan araştırmalar göstermektedir ki partner desteğinin 
yetersiz olması, kadınların doğum sonrası depresyon geliştirmesinde önemli bir risk 
faktörü olarak yer almaktadır. Öte yandan, stresin etkisini azaltma yoluyla doğum son-
rası depresyon riskini azalttığı yönünde kısıtlı sayıda bulgu olsa da, partner desteğinin 
daha çok doğrudan etkisinin incelendiği dikkat çekmektedir. Ayrıca partner desteği 
alanyazında sıklıkla bağlanma ve doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiye aracılık 
eden bir değişken olarak da ele alınabilmektedir. Bu yönüyle bağlanma örüntüleri ve 
doğum sonrası depresyon ilişkisinin nasıl gerçekleşiyor olabileceğine ilişkin bir anlayış 
sunmakla birlikte, özgül olarak partner desteğinin etki mekanizmasının daha iyi anla-
şılması için bu konuda yapılacak yeni araştırmalara ihtiyaç olduğu düşünülmektedir. 

Ülkemizde de doğum sonrası depresyonla ilgili araştırmaların sayısının son on yılda 
arttığı söylenebilir, ancak Türkiye gibi gelişmekte olan ülkelerde doğum sonrası depres-
yon, diğer sağlık problemlerine daha fazla önem verilmesi sebebiyle ihmal edilebilmek-
tedir. Öte yandan, görülme sıklığı göz önüne alındığında aslında oldukça yaygın bir 
psikolojik sorun olduğu ve tedavisinin oldukça önemli olduğu düşünülmektedir. Özel-
likle ilişkisel faktörlerin önemli yordayıcı rolü düşünüldüğünde Türkiye’de bu alanda 
daha fazla araştırmaya ihtiyaç duyulduğu söylenebilir.  

Sonuç olarak, hem bağlanma örüntüleri hem de partner desteğinin ebeveynliğe ge-
çiş sırasında yaşanan sıkıntılardan biri olan doğum sonrası depresyonda rol oynayan 
etkenler olduğu görülmektedir. Bebeklerin temel bakım verenlerinin genel olarak anne-
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leri olduğu göz önünde bulundurulduğunda, doğum sonrasında kadınların önemli 
sorumluluklarının olduğu ve bu nedenle stres yaşayabilecekleri daha açık hale gelmekte-
dir. Ancak bu dönemde kadınların da çeşitli ihtiyaçları olmakta, bu noktada ise partner-
lerin rolünün oldukça önemli olduğu görülmektedir. Araştırmalar da partner ilişkisinin 
önemine dikkat çekmektedir. Bulgular destekleyici bir partner ilişkisinin hem doğrudan 
hem de stresin etkilerini azaltma yoluyla doğum sonrası depresyon riskini azalttığını 
göstermektedir. Ayrıca, partner desteğinin yetersiz olması, güvensiz bağlanma ile do-
ğum sonrası depresyon arasındaki ilişkide aracı rol oynamaktadır. Bu nedenle klinisyen-
lerin de doğum sonrası depresyonun tedavisinde partner ilişkisine odaklanarak ilişkiyi 
iyileştirmeye yönelik müdahaleler kullanmalarının önemli olabileceği düşünülmektedir. 
Öte yandan, ele alınan araştırma sonuçları incelendiğinde bağlanma ile doğum sonrası 
depresyon arasındaki ilişkiye aracılık eden başka değişkenler olduğu da görülmektedir. 
Algılanan partner desteğine ek olarak, benlik saygısı, evlilik doyumu ve ebeveynlik öz-
yeterlik algısı da bağlanma ile doğum sonrası depresyon arasındaki ilişkiyi sağlayan 
faktörler arasında yer almaktadır. Bu nedenle, doğum sonrası depresyonun tedavisinde 
çift ilişkisindeki partner desteğinin arttırılmasının yanı sıra annelerin benlik saygısının 
ve ebeveynliğe ilişkin öz-yeterlik algılarının iyileştirilmesinin de tedaviye katkı sağlaya-
cağı düşünülmektedir. 
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