CHERYL TATANO BECK (1949- ..)

“Bir bebegin dogumu bir nese vesilesidir ...
Ama bazi kadnlar igin nese bir segenek degildir”

Cheryl Tatano Beck dogum sonrasi ruh saghg konularinda oldukea kaliteli calis-
malara sahip tiretken bir yazar olup, aymi zamanda Postpartum Depresyon Teorisini
ortaya koyan bir hemsire bilim insanidir. 30 yili askin bir siire kadin dogum hemsireligi
alaninda hizmet verdikten sonra c¢alismalari postpartum kadinlardaki ruhsal bozukluklar
tizerine yogunlasmistir. Cheryl Tatano Beck’in dogum sonrasi depresyon teorisi orta
diizey teorilerle uygunluk gdstermektedir. Beck calismalart sonucu; Dogum Sonras
Depresyon Teorisi, Dogum Sonrast Depresyon Tarama Olgegi (PDSS) ve Dogum Son-
rast Depresyon Yordayicilart Envanterini olusturmustur.

KURAMCININ OZGECMISI

Cheryl Tatano Beck, Western Connecticut Eyalet Universitesinden 1970
yilinda hemsirelik béliimiinden mezun oldu. ilk klinik rotasyonu sirasinda
obstetrik hemsireligin yasam boyu uzmanlik alan1 olmasi gerektigini fark etti.
Mezun olduktan sonra Beck, dogum sonrasi ve normal yenidogan kres iinite-
sinde Yale New Haven Hastanesinde hemsire olarak calist1 (1,2). Beck, 1972de
Yale Universitesinden anne-yenidogan hemsireligi alaninda yiiksek lisans de-
recesi ve hemsire ebelik sertifikasi ile mezun oldu. 1982°de Boston Universi-
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Beck biitiin bu birikimlerinin 1s1ginda “Dogum Sonrasi Depresyon Tarama
Olgegini” gelistirmistir. Dogum Sonrast Depresyon Tarama Olgegi; Beck ve Gable
tarafindan 2000 yilinda gelistirilen 6lgegin Tiirkce gegerlilik ve giivenirlik calig-
mas1 Karacam ve Kitis tarafindan 2003-2004 tarihleri arasinda yapilmustir (13,
14). Ol¢ek 35 maddeli, 7 boyutlu ve her boyutunda 5 madde bulunan, 5 dereceli
bir kendini bildirim 8l¢egidir. Olgek dogum sonrasi 2-13 haftalar arasindaki an-
nenin duygularinin nasil oldugunu tanimlamaktadir. Kadindan son iki haftadan
beri yasadig1 duygular1 en iyi tanimlayan durumu derecelendirmesi istenmek-
tedir (14, 15). Bu dl¢ek, Beck teorisinin siirekli iyilestirilmesi ve test edilmesiy-
le, ¢esitli uygulama ortamlarinda genellestirilebilirligini artird: ve stirekli olarak
arastirilmasi gereken yeni konular belirledi. Beck’in PPD {izerine aragtirma prog-
rami, hemsirelik uygulama bilgilerini olusturmak ve test etmek i¢in hemgirelik
sonuglarinin kullanilmasina 6rnek teskil etmektedir. Beck'in aragtirma programa,
hemsirelik perspektifi ve degerleriyle tutarli olarak PPD deneyimini anlamak i¢in
acikea biitiinsel bir yaklasim benimsemektedir (2). BecKin PPD arastirma prog-
ramyi, orta diizey teori gelistirme yoluyla hemsirelik uygulama bilgisine 6nemli
bir katki saglar ve bu da hemsirelik disiplinini ilerlemesine katki saglar (2).

SONUC

Saglik profesyonellerinin, postpartum depresyonu olan kadinlara bakim
sunarken, kadinla iletisim halinde olmalar1 6nemlidir. Ancak bu sekilde teda-
vi siirecindeki olabilecek degisiklikleri yakindan takip edebilirler. Bu noktada
postpartum depresyondan korunmak i¢in Beck'in gelistirmis oldugu model
hemsirelere yol gosterici olmaktadir (16).
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