TURKISH

BEBEK Mi BEKLIYORSUNUZ?

n Australian Government Initiative

——

Hamilelik doneminde birgok ki§ideﬁ cok cesitli bilgi ve tavsiyeler alirsiniz. Ancak hamilelikte ve
dogumdan sonra idrar ve digki tutamama sorunlariyla ilgili belirtiler hakkinda bilgi sahibi olan kisilerin
sayIisi ¢ok fazla degildir.

Pelvis tabaninin resmine bakin. Pelvis tabani kaslarinin birkag islevi vardir. Bunlar asagida
belirtilenleri kapsar:

= idrar torbasini, vajina (6n ¢ikis) ve rektumu (arka ¢ikis) kapatabilir; ve

= idrar torbasinin, dol yataginin (rahim) ve bagirsagin dogru yerlerinde tutulmasina yardimci
olur.

kas

Pelvis tabani kaslariniz zayifsa, olabilecek birkag sey vardir. Sunlari yagayabilirsiniz:

= OksUrdugunuzde, aksirdiginizda, bir sey kaldirdiginizda, gulduguntzde veya egzersiz
yaptiginizda, idrar kagirabilirsiniz;

= gaz kacirmayi kontrol edemeyebilirsiniz;

= acil bir sekilde idrar veya digki yapma gereksinimi hissedebilirsiniz;
= tuvalete gittikten sonra digki sizdirabilirsiniz;

= diskinizi yaptiktan sonra temizlenme sorunu yasayabilirsiniz;

= konumunuzu degistirmeden veya parmaklarinizla yardimci olmadan digki yapmada
zorlanabilirsiniz; veya

=  ¢ogunlukla glnun sonunda vajinada bir siskinlik hissedebilir veya adet gibi bir surikleme
hissi olabilir, ki bu, pelvis organlarindan birinin vajinaya sarkiyor olabilecegi anlamina
gelebilir. Buna, pelvis organ sarkmasi denir. Sarkma ¢ok yaygindir ve Avustralya’da her on
kadindan birinde gorulebilir.
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Ayrica cinsel sorunlariniz da olabilir. Bebeginiz dogduktan hemen sonra gok yorgun ve bebeginizle
mesgul olacaksiniz. Normal dogum vajina etrafinda zayifliga veya hissizlige neden olabilir. Vajinal
yirtilmalar ve travma aylar boyunca agriya neden olabilir. Emzirirken ostrojen diizeyi azalabilir ve
boylece vajinada kuruluk meydana gelebilir, bu da daha fazla soruna neden olabilir. Bu konuda sizin
ve esinizin bir saglik uzmani ile konugmaniz yararli olabilir.

IDRAR VE DISKI TUTAMAMA SORUNUM OLUP OLMADIGINI NASIL
ANLAYABILIRIM?

Kimi kadinlarin, oldukga kolay bir dogum yapmis olsalar bile, idrar ve digki tutamama sorunlari
olmasi daha buyuk bir olasiliktir. Bu kadinlarin kimler olabilecegini hentiz belirtemiyoruz.

Halihazirda, huzursuz bagirsak sendromu veya acil idrar ¢ikarma gereksinimi (asiri etkin idrar torbasi da
denir) gibi idrar ve diski tutamama belirtileri olan kadinlarda bu sorunun kotulesme veya yeni sorunlara yol
acma olasiligi daha fazladir. Kabizlik, 0ksurme ve sismanlik sorunu daha da kotulestirebilir.

Doguma iligkin kimi seyler bir kadinda idrar ve digki tutamama sorunlari olma olasiligini artirabilir:

= ik dogumunuzu yapmak;
=  bebegin iri olmasi;
= dogumun, ozellikle dogumun ikinci agamasinin uzun sureli olmasi; veya

=  bebegin vakumla alindigi veya doktorun forseps kullandigi, kesiklerden sonra dikisin atildig
veya vajinanin tam disinda veya icinde daha buyuk bir yirtigin meydana geldigi normal ama
zor bir dogum yapmak.

Sezeryanla dogumu se¢mek bu sorunlardan kaginmanin bir yolu olarak gorilebilir ama, o kadar basit
degildir. Sezeryanla dogum siddetli idrar tutamama sorunlarini ilk bebekte yizde 10'dan yuzde S'e
indirebilir ama, tgUncu sezeryandan sonra herhangi bir yarari yoktur. Ayrica sezeryan dogumlarin
kendi riskleri vardir. Bu sekilde dogan bebeklerin dogumda nefes sorunu olasiliklari daha fazladir. Anne
icin daha riskli olabilir ve sezaryan dogumlardan kalan yara izleri gelecekte pelvis ameliyatlarini daha
da zorlastirabilir. Bu durumda bir sorunu bagka bir sorunla degistiriyor olabilirsiniz.

Bir cok durumda, planlandigi gibi gerceklesen normal (vajinal) bir dogum anababalar igin gtizel bir
deneyimdir; bu nedenle, mimkin oldugunda, bu tir dogumlar en iyisidir. Ancak her zaman sorunlar
yasanabilir. Ginimuzde dogum sirasinda pelvis tabaninin dzelliklerini nasil daha iyi anlayabilecegimiz
ve pelvis tabaninda olabilecek hasari nasil Onleyebilecegimiz konusunda arastirmalar yapilmaktadir.
Simdilik, gebelik ve dogum, farkli tlrlerde riskler arasinda segim yapmayi gerektirir. Siz ve esinizin bu
riskler hakkinda dugtinmeniz ve bunlari gebelik bakiminizi ylruten saglik profesyoneli ile goriismeniz
gerekir. Hig kimse size ve bebeginize mikemmel bir sonug sozil veremez.
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Bebegin dogumu pelvis tabani kaslarinizi germis olabilir. Bebegin dogumundan sonraki ilk haftalardaki
herhangi bir “agagi itme” hareketi pelvis tabanini yeniden gerebilir. Pelvis tabani kaslarinizin korunmasina,
pelvis tabaninizi asagiya itmeyerek yardimel olabilirsiniz. Iste size yardimci olabilecek birkag dustnce:

=  Aksirmadan, oksiurmeden, simkirmeden veya bir sey kaldirmadan once pelvis tabani
kaslarinizi sikip kaldirarak tutmayi deneyin.

=  Her OksUrik veya aksiriktan Once bacak bacak uUstine atip guglu bir sekilde sikin.
=  AQir yukleri baskalariyla birlikte kaldirin.
=  Ziplama egzersizleri yapmayin.

=  Pelvis tabani kaslarinizi guclendirmek igin pelvis tabani kas egitimi yapin.
(“Kadinlar icin Pelvis Tabani Kas Egitimi” brogtriine bakin).

= Idrar torbasi ve bagirsaklarin diizenli galismasini saglayan aliskanliklar edinin.

meyve ve sebze yiyin;

gunde 6 ile 8 bardak arasinda su igin;

idrar torbanizin tutabilecegi miktari azaltabileceginden ‘her intimale kars!’ tuvalete gitmeyin; ve
tuvalete gittiginizde idrar torbanizin bogaldigindan emin olun.

e

=  Kabiz olmamaya caligin.

=  Digki yaparken ikinmayin. Tuvalette iyi oturmanin yolu, dirseklerinizi kalgalariniza dayamak,
ayaklarinizi tuvalete yakin tutup topuklarinizi kaldirmaktir. Pelvis tabani kaslarinizi gevsetin
ve hafifce itin.

=  Kilonuzu, boyunuz ve yasinizla dogru orantida tutun ve gebelik sirasinda fazla kilo
almamaya galisin.

=  Egzersizlerinizi strdirun.
= idrar torbasi enfeksiyonlari hakkinda tavsiye isteyin.

Daha fazla bilgi iin “idrar Torbasinin Diizenli Calismasini Saglayan Aliskanliklar” brostiriine bakin.
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Cesaretinizi yitirmeyin. Dogum yaptiktan hemen sonra olusan idrar ve digki tutma sorunlari bile, pelvis
tabani dokulari, kaslari ve sinirleri onarildigindan, ilk alti ay igerisinde yardim almaksizin dlzelebilr,

Dogru tavsiyelerle birlikte uzun sureli dizenli pelvis tabani kas egzersizleri yapmak yararli olacaktir.
Kendi gereksinimlerinizi goz ardi etmenizin kolay oldugu bir zamanda kendinize iyi bakmay1 unutmayin.

Sorunlar alt ay sonra dizelmemisse, doktorunuz, fizik tedavi uzmaniniz veya idrar ve digki tutma
danigman hemsirenizle konusun.

Herhangi bir idrar veya digki sorunu sizi endiselendiriyorsa, en iyisi, yardim istemektir.

Asagida belirtilenleri ticretsiz olarak edinmek igin idrar ve Digki Tutma Ulusal Yardim Hattr'ndan
(National Continence Helpline) Uzman Danigmanlari arayin:

= bilgi;
= tavsiye; ve
=  brosurler.

UCRETSIZ TELEFON* 1800 33 00 66 (Pazartesi*Cuma arasi saat 08.00-20.00 arasi) veya
Su siteyi ziyaret edin: www.bladderbowel.gov.au

Yardim Hatti (Helpline), Telefonla Tercimanlik Servisi (TIS) araciligiyla bir terciman ayarlayabilir.
Lutfen Pazartesi ve Cuma gunleri arasinda 13 14 50'yi arayarak Yardim Hatti'ni (Helpline) isteyin.

Kimi gebe kadinlarin idrar ve digki tutamama sorunlari olabilir. Yardim alabilirsiniz.

* Cep telefonlarindan yapilan aramalar uygulanilan fiyattan tcretlendirilir.
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