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1. ANTENATAL BAKIMIN TANIMI VE ÖNEMİ

Antenatal bakım (AB) temel olarak fetüsün ve gebenin sağlığının bu konuda eği-
tim almış bir sağlık personeli tarafından belirli aralıklarla kontrol edilmesi ve ge-
belere fetüs sağlığını koruyucu gerekli bilgilendirmelerde bulunulmasıdır (1). An-
tenatal bakım doğum öncesi dönemi kapsayan bakımlar olarak da bilinmektedir.

Sağlıklı geçirilen gebelik dönemi sağlıklı doğumun vazgeçilmez unsurudur. 
AB’de ulaşılmak istenen temel hedef gebelik süresince annenin ve fetüsün sağ-
lığını koruyarak gebelik, doğum ve doğum sonrası süreçlerin bir sorun olmadan 
atlatılmasını sağlamaktır. Bu amaçla gebenin genel sağlık taraması yapılarak var 
olan hastalıklar saptanır, bunun yanında gebelik sürecinde ortaya çıkabilecek has-
talıklar (preeklampsi, gestasyonel diyabet, gestasyonel hipertansiyon, postpartum 
kanama gb) için ön tahminlerde bulunarak gerekli hazırlıklarda bulunulur. Bu 
süreçte gebe gerekirse sevk edilir, fetüs intrauterin olarak izlenir, gebeye tetanoz 
bağışıklığı sağlanır, gerekli vitamin-mineral takviyesi verilir ve gebe gebelik süreci 
ve doğum hakkında bilgilendirilir.

Kadın, doğurganlığa sahip olması nedeniyle topumsal ve evrimsel açıdan ben-
zersiz bir konuma sahiptir. Bu nedenle gebelik sürecinde kadının sağlığını koru-
ma da özenli bir hazırlık ve takip gerektirmektedir çünkü gebe sağlığı doğrudan 
fetüs sağlığı ile ilgili olup, dolaylı olarak da toplum sağlığı ile ilgilidir. Dolayısıyla, 
gebede veya fetüste ortaya çıkan veya çıkması muhtemel sağlık sorunlarının etkin 
ve hızlı bir şekilde bertaraf edilmesi ve yeterli sağlık hizmetinin sağlanması sağlık 
hizmeti sağlayan kurum ve kişilerin temel görevlerindendir.

1	 Dr.	Öğr.	Üyesi	Nurgül	Ulusoy	İstanbul	Aydın	Üniversitesi	VM	Medikal	Park	Florya	Hastanesi,	Kadın	Has-
talıkları	ve	Doğum	A.b.d,	İstanbul,Türkiye,	drnurgulcelikaslan@gmail.com



Obstetrik Kanamalar

- 69 -

seltilmesi için toplumsal bilincin oluşturulması antepartum takipte son derece 
önemlidir. Bunun yanında, doğum öncesi bakım hizmetleri yeterli ve nitelikli 
şekilde sunulmalı, personel kurum içi eğitimlerle bilgilendirilmeli ve gebenin uy-
gun merkezde takibinin ve doğumun gerçekleşmesi sağlanmalıdır.

Gebenin antenatal takibi sırasında tespit edilen risk faktörleri hakkında bilgi-
lendirilmesi, olası kanama hallerinde uygun merkezlere ulaşmasının öneminin 
vurgulanması, uygun aralıklarla yapılacak laboratuvar değerlendirmeleri ile özel-
likle aneminin etkin tedavisinin sağlanması ve böylece obstetrik kanama hallerin-
de ‘gecikme’ kaynaklı problemlerin önüne geçilmesi amaçlanmalıdır. 

Artan sezaryen oranlarıyla birlikte Plasenta Previa, Placenta Akreata ve Pla-
senta Perkreata gibi plasental adezyon anomalileri artmakta, ciddi antepartum ve 
postpartum kanama risklerini beraberinde getirmektedir. Önceki doğumu sezar-
yen ile olmuş gebelerin erken antenatal vizitlerinde bu yönden erken değerlendir-
me önem kazanmıştır.
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