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BÖLÜM iii: GEBEliK VE DOGUMLA ILGILi IŞLEMLER 

Dr. Servet ÖZGÜR 
H.alk Sağhğı Uzmanı 

.Gebelik ve doğumla ilgili çalışmalar Ana-Çocuk Sağlığı hizmet
lerinin temelini oluşturmaktadır. Bu amaç için birkaç form vardır. Ge
be tespiti sürekli bir olaydır. Ebeler -ya da diğer görevliler- ev zi
yaretleri sırasında ya da başka bir iş sırasında saptadıkları 10 gün
den çok adet gecikmesi olan kadınları form 007'ye not etmelidir. Sap
tanan ıher gebeye bir form 005, yani Gebe Takip ve Muayene Fişi Çl
karılmalıdır. Ilk trimester izlemesi çok önemlidir. Bu izlemede kan 
basıncı, ağırlık, hemoglobin, protid, boy ölçülür. Annenin genel öy
küsü alınır. Uzun süreden beri devam eden haıstaltk, gebelik sayısı, 
doğum sayısı, düşük sayısı, yaşayan çocuk sayısı, ölü doğum, güç 
doğum, sjezıeryıan, :önceki ~ebelik~rde toksemi, kianama v.s. gibi 
komplikiasyonlar öğl1enilip kaydedilir. Bu ilk izlemede en önemli ve 
uzun eğitim yapılmalıdır. Ilk trimesterde izleme yapmanın düşüklerin 
saptanmasında ve dolayısıyla ana sağlığı üzerinde de çok önemli 
yararları vardır. Hatta dikkatli bir ebe düşük nedenleri üzerinde çok 
önemli veriler toplayabliir. Saptanan her gebe 7. aya kadar ayda bir, 
4. ayda 1S günde bir, 9. aydan doğuma kadar haftada bir izlenmeli
dir. Riskli gebeliklerde daha sık izleme yapılmalıdır. 

Form DOS'in ön yüzündeki ~Ek 1) tüm bilgiler silinmez kalemle 
doldurulmalıdır. «Havsala 'Kuturlarm, pelsivin çapları anlamındadır. 

Bunları ölçmek için ebenin ziyaret çantasında varolan pelvimetre ile 
dış çapları ölçmek bugün için geçerli değildir. Pelvisin iç çaplarının 
ölçülmesi gerekmektedir. Vaginal tuşede promontorium'a ulaşılabilen 
ya da spina ischii'leri belirgin olan ya da pubis açısı 90o'd~n dar olan 
-tercihan 3. trimester sonuna doğru yapılan ölçmde- gebenin Çı" 

kımında darlık var demektir. Bunun ocak hekimi tarafından ebeye uy
gulamalı olarak öğretitmesi gereklidir. Yukarıda sözü edilen -gebe
likle ilgili ya da değil- öyküsü de ön yüze geçirilmelidir. Bunlardan 
bazıları için yer olmamasına rağmen annenin ve fetusun sağlığı için 
çok önemli oldukları için buraya mutlaka kaydedilmelidir. Çünkü risk
li gebelerin yakından izlenmesi gerekmektedir. 1. ve S. ve daha son
raki doğumlar hastanede olmalıdır. Doğacak çocuğu neonatal teta
nozdan korumak için anneye: 

1 - Gebe kalmadan önceki 5 yıllık dönemde tetanoz aşısı ya
pılmışsa, gebeliğinin 9. ayında bir kez, 
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2 - Böyle bir şey yapılmamışsa 6. aydan sonra birer ayarayla 
3 kez 1 cc olmak üzere tetanoz aşısı yapılmalıdır. Bunlar da ön yüze 
kaydedilmelidir. 

Form 005'in ,arka yüzü (Ek 2) ebe tarafından gebenin evinde ya
pılacak izlemelerde yapılması gereken muayeneleri ve vıerilmesi ge
reken öğütleri içermektedir. Bu yüzün en üst bölümüne son adet tari
hi ve tahmini doğum tarihinin yazılması sürmatürasyon ve kompli'kas
yonlu gebelik ve doğumlar açısından önemlidir. Son adet tarihi ken
disinden öğrenilen bir kadının tahmini doğum tarihi şöyle hesapla
nır: Son aadet tarihinden 3 ay geriye gidilip 1 yıı 7 gün eklenir. 8~
lunan tarih =+= 5 tahmini doğum tarihidir. çocuğun ilk hareketlerinin 
hissedilmesi de bu amaçla ya da önceki bulgumuzu doğrulama ama
cıyla kullanılabilir. Primiparlarda ilk hareket 20., multiparlarda 18. 
haftada olur. Bu yüzdeki «Gebelik aymna Leopold Manevraları ile tah
mjn edilen ay yazllBcaktlL Olması gerekenden küçükse fetus ölümü 
ya da intrauterin malnütrisyon; büyükse hydramnios, diabetes melli
tus ya da çoğul gebelik akla gelmelidir. Buradaki diğer k:olonlara da 
muayene bulguları yazılmalıdır. Albumin, idrarda protid anlamında
dır. Bir kereye mahsus olmak üzere varis bakılması da yerinde ola
caktır. Ayrıca mutlaka bir «Ağırlık» kolonu açılmalıdır. Normal bir 
gebe ilk 3 ayda 1 kg., sonra her ay 1,5-2 kg.; tüm gebelik boyunca 
9-13 kg. alır. Bu sınırların altında kilo annede, bir hastalıç)ı ya da an
ne ve çocukta malnütrisyonu; üstünde kilo alış, gebelik toksemisini 
(fazla kilo alma ilk ve sinsi bulgusudur) düşündürmelidir. Kan basın
cının minimasının 85 mm hg'nin üzerinde olması ya da ilik ölçümlere 
göre minimada 15 mm hg, maksimada 30 mm hg'den çok artış olma
sı toksemi bulgusudur. Ödem ve albumin olması tanıyı kesinleştir
mekle birlikte prognozu kötüleştirir. Toksemi önlenmeye çalışılmalı, 
önlenemezse gebelik 38 haftalıkken sonlandırılmalıdır. Fazla varis 
olanların gebeliğini de erken sonlandırmak anne sağlığı yönünden 
gereklidir. Hemoglobinin % 11 gr.'m altmda olması Dünyı:ı Sağlık Ör
gütü'ne göre anemidir. Anemi annede ve fetus~e beslenme açığı de-
mektir. ıMutlaka düzeltilmesi gerekir. Aksi halde gebeliği, doğumu ya il 
da doğumdan sonra anne ve çocuk yaşamını etkileyebilir. Gebelik + 
Anemi hızını % 80'e kadar bildiren araştırmalar vardır. «Çocuk Kalb 
Sesi» fetus ölümünü saptamanın en kestirme yoludur. 

Gebeler gerekli olduğunda ocakta ve gereğinde hernşire ya da 
doktor tarafından izlenebilir. Her gebe en az bir kez, riskli gebeler 
mutlaka ocak hekimi tarafından görülmelidir. Böyle durumlarda bu 
yüze ebe için direktif veriliyor olmalıdır. Gebe izleme fişinde doğum 
ve bebekle ilgili bilgi yeri yoktur. Doğumun oluş şekli ve komplikas
yonlu durumlar; bebeğin cinsi, doğum kilosu, boyu, baş ıçevresi, ge-
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liş şekli, anomalisi v.s. arka yüze kaydedilmelidir. Doğum hastanede 
olmuşsa bunlar ayrıntılı olarak ocağa bildirilmelidir. 

Anne ister hastanede, ister sağlık ocağında, ister evde· ebe ya da 
başka personelle, ister kendi kendine doğursun ebe tarafından Form 
007'ye göre tespiti yapıldıktan sonra, Devlet Istatistik Enstitüsü'nün 
Doğum Fişle-ri (Ek 3), her doğum için çift nüsıha olarak ve sıra nu
marası verilerek, yine ebe tarafından doldurulmalıdır. Bu fişler de ge
reğinde doktor, hemşire, sağlık memuru ya da tıbbi sekreter tarafın
dan da doldurulabilir. Bo fişler doldurulurken bazı yanlışlıklar yapıl
maktadır. Bunlardan biri doğum tarihi ile doldurma tarihinin karış

masıdır. Doğumu ebe kendisi yaptırmışsa bu iki tarih aynı olacaktır. 
Doğumu ebe yaptırmamış, hastanede ya da kendi kendine olmuşsa 
tarihler aynı olmayabilir. çocuğun yaşını saptama açısından bu tarih 
çok önemlidir. Ikincisi canlı doğum - ölü doğum ayrımıdır. Dünya Sağ
lık Örgütü 6 aylık gebelikten sonra ve 1000 gr. üstünde doğanlardan 
kalb atımı, ekstremite hareketi, nefes alma, ağlama gibi yaşam belir
tilerini gösterenleri ----lhemen sonra ölmüş bile olsa- canlı doğum 

kabul etmektedir. Bu durumdaki bebeklerde hiç yaşam belirtisi sap
tanmamışsa ölü doğumdur. Üçüncüsü, gebelik sayısı canlı ve ölü do
ğumlarla düşük sayısının toplamıdır. Gebelik süresi hafta olarak ya
zılmalıdır. 7. bölümde {~Eıvde sağlık personeli yardımı» doktor, hem
şire ya da ebe yardımıyla evde doğum demektir. «Evde ehliyetsiz ebe 
ile» köyde ya da mahallede, diploması olmadığı halde doğum eyle
mine -gelenek olarak- çağırılan kişilerin yaptırdığı doğum anla
mındadır (ebe akdın, ebe karı, ebe nine v.s.). «Diğer» diplomalı ya da 
diplomasız ebe olmayan kişilerin yardımı ile olan doğum ~nlamında
dır. Bu fişlerin içindeki tüm soruların cevabı yazıldıktan sonra bir su
reti her ay sonunda ocak hekimliğine yollanır, dip koçanları da bitin
ce ocak hekimliğine yollanır. . 

Doğum Fişi kesilen herkese Bölüm lI'de anlatılan Form 004 ve 
Form 006 çıkarılmalı, Form 004'ler ailenin aile zarfına girmeli ve zar
fın üzerine de çocuğa ait bilgiler işlenmelidir. Doğan çocuk aynı an
da ailenin Form 001 'ine ve her ocakta var olan Doğum Defteri'ne ya
zılmalıdır. Doğum fişlerindeki bilgiler her ay sonunda Doğum Cetve
li'ne (Ek 4), ebe bölgelerine ayrılarak, çetelenmeli; sonuçlar değer
lendirildikten sonra hem doğum fişleri, hem de bu cetvelin birer koy
yesi bir üst makama gönderilmelidir. 

Her ebenin doğum fişleri ay sonunda o ebenin Aylık Çalışma Bil
dirgesi (Form 008) ile gerek tarih, gerek sayısal açıdan tutarlı olma
lı; bunun için Form 008'in ön yüzünde (Ek 5) «Doğuran Ana Sayısı» 
ve «Bebek Sayısı» kolonları ile arka yüzünde (Ek 6) «Gebe Durumu}} 
kutusunda «f» sırası ve «bebek Durumu» kutusunda «c» ve «d» sırası 
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kullanılmalıdır. Söz Form OOB'den açılmışken ön ve arka yüzlerdeki 
tesbit edilen gebe sayıları ve ön yüzdeki takip ve muayene sayıları
nın da Form 005 ve Form 006'lar ile günü gününe karşılaştırılabile
ceğini ve yalan beyanın önlenmesinde yardımcı olacağını unutma
yalım. 

Ocak personeli tarafından yaptırılan doğumlarda aileye!, hem do
ğumu yaptıranın, hem de ocak hekiminin imzasını içeren bir Doğum 
Raporu (Ek 7) verilmelidir ki yasal haklarına erişebilsin ve nüfus ka
ğıdı çıkartabilsin. 

Gebelik ve doğumla ilgili işlemeiri de böylece öğrendikten son
ra gelecek yazıda ölümle ilgili işlemler üzerinde duracağıı:. 
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Ili 

T.C. 
SQ~ l 'ii Sosyal Yal'dıııı BakubII 

Form No.: 005 

Muhtarlığı 

i 
i •••••••••••••••••••••••••••••••• _ 

Sokağı: _ ............................... _ 

Ev No. ı _ .............................. _ 

Van 
R" ~ Dusu~ YaSeiyan 

Grubu Fııkı nrü S.ıyı,> COC'lJIo, sa 

i 

GEBE 
TAKİP VE MUAYENE Fişi 

.--....... , ... _ .... -.-. Sağlık Ocağı 

---"-'''--- Sağlık Evi 

_ .. /. .. _./19 ... -_ 

.. 
Olen Kacıncı Hav-3la 

enClcı" sa Get>poıi'ji hu1q'larl 

Adı 

Baba adı 

Ana adı 

Soyadı 

ı _ ............................. _ 

ı _ ............................ _ 

ı ---"'--"'-
DOQum tarihi ı ........ ................. 

föp'e"~ış;, Mes leği 

i 

r Doğum tarihi ve doğumu yaptıran Son (I'b8likıcn önce kuııandığı araçlar 

i i DoCtum 

i 
Dusuk S Evı Di~er 5.0 Pe, R. I·.A i ı bo i i' .~ : ut i [)i f:er i Yok Ta· h i 1 arıhı Ebesı Sal:! Per.' Ya ı{: Oınli-tO(\( 

i i i 
----

i i 
----

i i 
Ebenin Adı, Soyadı : _ ............... _ ................................... _ 

OC211 H::ki~n i n:n i nli.!S I 
Ebenin Imzası i - .............................. -.-.... _. ____ . 

MUA YENE VE TEDAVtLER 

Ta-ih '~'M"~ A· bumın 
H8mOQ 

Ödem ç . Kalb Iıa.cıar, OOütıer Imza "v' 10011"1 sesı 

i 
~ 

---- -- -

r--- -----

1---
i 

--------

-------
i 

-- =1 ----

3 ----

O.M.O. ISI. MhlCd.1 

45 



TOPLUM ve HEKİM 

T.C 
DAŞB ... "ANI IK 

D EVLI: T ISTATISTIK ENsrlı Us U Dip koçan sıra NC' . 

DOCUM F t Ş t 
SORULAR 

1 - OOCUMUN OLDUCU YER D Şebir D Köy 

Cev.p şehir ise 2 nci Cevap K('\~ ise 3 üncu 
soruya ıeçin 3 üncü soruyu soruya Ileçin :! nci so ruyu 

doldurmayınız doldurmayınız 

lh!rıı va 

l: ıı r~ ~v . 
Yll.llııa ) ıolZ 

c_c,~ __ - • • l - ŞEHRIN J - KÖY C'vluhıarhk) "eyı 
Buc:ığın ...... ...... ........ .... . 
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a - Ili .............. .. ...... .. ................ a - Ili 

b - lkesi ......................... .. .. . ....... b - Ilcesi ....... . 

c - Satııle ocatı ...... · ...... · ...... .... .... c - Sallılc oca~ı 

d - Mahallesi ..................................... .. 

e - Soul! .. .............. .............. .......... .. 

r - Ev No .................................. ; ..... . .. 

4 - DOCAN ÇOCUCUN 

a - Canlı v~ya ölil oldulu o Canlı .. O Ölü 

b - Adı Soyadı ............ . .. . 

c - Dotum taribi ...... / ...... / 19 

d - Cinsiyeti ...... ........... .. ... 0 Erkek ...... ... LJ Kadın 
~ - ANANıN 

a - Adı Soyadı 

b - Doldutu yer ............ ............ .. ...... ... ..... , .... .......... . , .......... . .... .. 

c - Yaşı (Dotum .nındalU) .................... . ................. '" .. ............... . 

d - Gebdik sQrai .............. .. .................... ( .............. . .. . Haft.) 

c - Kaçıncı aebditi (Bu dotum dahil) ............................. .. ............. . 

- Yaşayan çOCUkJarUı sayısı (Bu dotum dahil) ................ , ............. .. . 

ii - Öh) dolan çocuk.ların sayısı (Bu dotum dahil) ............. ...... ....... .. . 

h - Canlı dolupta sonradan ölea çocuklana sayısı 

6 - BABANıN 

• - Adı Soyadı ........ .... .... .. ................. .. ...... " . ........... "" .. .... ... ..... , .. 

b - Yaşı (Dotum a.oındak..i) 

c - Mesleti 

d - heametllAbl ... ............. .... ..... ... . .. . D Şehir .......... .. O Köy 
7 - DOCUM 

• - Dotumevinde 

b - Hastahanede 

c - Sa~ i ı " uca~nda . 

O 
D 
O 

d _ ~yde salllk personeli yardımı ile 
rı 
L~ 

c - Evde ebliyetsiz che ile ............... [J 
f - Diaer (Komşu, evhallu v.b .) .... D 

i i 

r=
C_. 

. DIKKAt: SARI K~GITLARDAKI AÇıKLAMAYı OKUYt '~-a ı ı 

fi$' doldurm. t.·ihi 
. . ... / .. ... . / 19 ,_ "" dOIdUnıMa 

Adı. Soyadı, Imzası 
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.. • .. • •• • .. • • • • • • • • .. • .. • SAtıLIK OCAllI 197. • ......... ........ . . '" AYI 

DOOUI1 CETVEL t 
.--------.-.-------------------------------------------------------,----. 

I r; 

ıı:r'.~ . D • .:r . ~o; d! ı"BL Lu ' '.~ • oplam 

i 

f--------~~+_--_4----_4----_+----4_----~---+----_+_ ---r----~----_+-----

r--------r~----r_--_t--.--_r--_i----4_--_4----_r----~--_+----__+ ~ 

~-------4--~--_+----_+----~----+_--_4~--_+----~----4_----~.----- ------

Sa. ,lıl-' i, ,311 7u l ihi 
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T. C. EBE 
AYLıK ÇALIŞMA BİLDİRİst Yıl Sağlık , 'e Sosyal Yardım BakaoJığı 

Form No. : 008 
Ay . .................... . 

Sağlık Ocağı: ...... ............................... . 
Sağlık Evi . ........................ ... ... .. . Adı, Soyad ı : ................................................ _ ................ . 

... ., 
C 
o;:; 
O 

Geziten 
Muhtarhk Adı 

a Sayısı ~ Sayı i · Bebek S.ıyı s ı Yapılan Eliit ım 
~ - 1---;---;---1 .~ v; --ı 

~ ~ Bot\)k Çocuk ~ ~ DıQer S p Y .c:iı Grup Eğit ımı 
.E o Ccbo (O - ı 2 cı e ~); S. Ev. ~ ~ ~~ olır.3- Canlı öıa Ö~on ~ ~ 5 ~ b 18!! 

Takip ve MU3}CnC g Dvı1u ran Ana ~ i 

~ rj oy) yaş) O ~ Ebest ı~~~~- dan do1wn doJ<ln ~ § JJ i ~ i: ~ i ! 
�--------.--1---1--3-�--4-1-5-. 1--6- --7- - 8- -9- - 1-0 - --1-1 - ıı - 1-3--1-4- - 1-5- -...!.::..-6-

1 

~-: i - = =1= ____ =1====1_1 1_3_ _ ______________________ 1 

H-ı----=-=---:-:-::::-:-:-::--:-----::-- ı-- ----1-------___ o -- - . ------------

------- --- -----------------~--------

s= -----oI-- ---~I~------I-::------I:;---
--1----------- - - -- ----- ----- ~-----------------

ı 8 ' 

i-~·--_-ı-- . ====-=i ~ ==-======1 
i -------- 1--- ---- -- ---- ----- ---- -- - - --i 

--1----------1---1---1---1---------------- - ------

--1----------1--- ---- --------------------

11----1---------,---1--------------------.-- - - --

1-1---------- - --- ----1- 1-

1-1- ---,----1- . -------. ----1------
----1-------.,----1-

1----------1--- -- ------------------ - - - 1-

--11---------1-- -------------- - -------- -

-----------1--1--------------- - -------------1-

--!-------:------- ----------- --- ------------ ___ 1_ -

1----------1--·----------------------------

--11----------1---1---1- - -1-- ------ - - ------ - - --

---------- - - ------------------------1-

ii---i--------i·--i---i-- - - -- .- ---------- ----1- {' 

--1----------1-----------------------------1-

--I---='--"--=-=----====--I~-- --- - -- - ----- - -- --- --------- - - --1-

--1----------1-------- ----- - --- --- ------- - ---1-
1= 

-=-=--1- --====-::::::::::=:::::::::::...- 1------------1-----

--~-i-==--=·=-_=~=-I-====~~==I-ı--
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........ _ ....... _ ........................ _ AY1 SONU DURUMU 

i - GEBE DURUMU n - BEBEK DURUMU 

Sayısı Sayısı 
---

a Geçen aydan devreden a Geçen aydan devreden 
f-

b ' Bu ay içinde tesbit edilen b Başka bölgeden gelen 

c Başka bölgeden gelen c Bu ay içinde canlı doğan 
--

d Bu ay içinde düşük yapan d » » » ölü doğan 
-----

e Bu ay içinde ölen 
i 

f » » » doğuran 

e Bu ay içinde ölen 

i-f Bölgeden ayrılan 

g Bölgeden ayrılan 19 Bu ay içinde bebeklil~ten çıkan 
-- ,_ o 

h Ay sonu gebe mevcudu ih Ay sonu bebek mevcudu 

.... _h_=_Ca_+_b_ +_C_)_-_ Cd_ +_ e_+_ f_+_g) ____ -.ııJ [ h = Ca + b + c) - (e + f + g) 

ın - GRUP EC ITtM SEANSLARTNIN KONULARA DACILTMI VE ECiTİM GÖREN SA YLSI 

ECITIM 
1 2 34i?16 1 1-'9 ~ II f'2 To,"'" ",,~ i o.,,~ i 

KONULARI 
çıö rp-fl muhtaluk 
aaylSl sayıs: i --,--. ------

Grup eğıtırru 
lII5LLILS sayı.:.ı 

iv V 
HEMŞfRENİN Y APTTCı ECtTlMLER HEMŞIRENİN YARDIi\1 ETTtGt DOCUMLAR 

Gün Eğıtim kOHusu Eğ· yapıldığı yer i [ Gün (log""mn 'd" ,oyad' i Doğum yeri 

i 
! 

1 
i 

i 

~ 
i 

i 
C i i 

_ ...... /. .......... /19 ........ . 

Denfa tm. 
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Ek-7 

DOGUM RAPORU 

Ocağımıza bağlı ........................ Köyü/mahallesi'nde ikamet 

eden .............................. eşi ...... .... .. .. ................ ... 1 ... /197 günü _ 

dünyaya canlı bir ERKEKI KIZ çocuğu getirdi Işbu rapor istek üzere 

verildi. ... 1 .. ./197 

Ebe : ........ ...................... Dr ............................. .. 

Ebesi .................. Sağlık Ocağı Tbb. 

TORK TABIPLERI BIRllGI 

TERCOME BOROSU 

Her türlü tıbbi tercüme için ve tez çalışmaları için gt9rekli yar
dım yapılır. 

Müracaat Adresi : Türk Tabipleri Birliği 

Tercüme Bürosu : Türkocağı Cad. 19 Kat. 2 Cağaloğlul ıst. 
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