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OZET
Gebelerin Annelik Rolii Algisi ile Evlilik Uyumu Arasindaki iliskinin incelenmesi

Arastirma gebelerin annelik rolii algist ile evlilik uyumu arasindaki iliskiyi
incelemek amaciyla tanimlayici tipte yapilmistir. Calismanin evrenini Karadeniz Teknik
Universitesi Farabi Hastanesi Obstetri Poliklinigi’ne basvuran gebeler olusturmaktadir.
Aragtirmanin 6rneklem biiytikligli, G power programinda evreni bilinmeyen modele gore
kolerasyon=0.2, a=0.01 ve power (1-p) = 0.95 gii¢ ile belirlenen 452 gebe olusturmaktadir.
Veriler; Gebe Tamitict Bilgi Formu, Anlamsal Farklilik Olcegi-Anne Olarak Ben Olgegi
(AOBO) ve Evlilikte Uyum Olgegi (EUO) formlariyla toplanmustir. Verilerin
degerlendirilmesinde ylizdelik, ortalama, Student-t testi, Varyans Analizi, Pearson
korelasyon, Mann Whitney U testi ve lojistik ve ¢oklu lineer regresyon analizi
kullanilmistir. Gebelerin yas1 29.25+4.88, gebelik haftas1 29.20+£5.95, gebelik sayisi;
1.88+1.05 evlilik siiresi 5.21+4.29 ortalama degerdedir. Gebelerin anne olarak ben (annelik
rolii algis1) Olcegi toplam puan ortalamasi 60.64+8.48; evlilikte uyum toplam puan
ortalamasi ise 46.04+8.51 saptanmistir. Gebelerin evliliginin uyumlu olma oran1 %70.4
uyumsuz olma oranit %29.6’tir. Gebelerin evlilikte uyum 6l¢egi puan ortalamasi ile anne
olarak ben Olgegi toplam puan arasinda pozitif yonde bir iliski saptanmistir (r= 0.288,
p=0,000). Gebelerin anne olarak ben Olgegindeki her “bir birimlik” artigin, evlilik
uyumunu 1.044 kat artirdigi saptanmistir. Gebelikte evliligin uyumlu olma durumu;
gebelik boyunca kendi ruh sagliginin “iyi” diizeyde algilayanlarda 3.88 kat, kayinvalide,
kaympeder destegini “iyi” algilayanlarda 2.66 kat daha fazla saptanmigtir (sirasiyla OR=
3.88, p=0.036; OR= 2.66, p= 0.015).

Sonug olarak; bu ¢alismada gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik uyumu arasinda
pozitif yonde iliski saptanmistir. Gebelerin annelik rolii algisinin ve evlilik uyumunun
artirllmasi i¢in ebe ve hemsireler; aile danismanlig, evlilik danigsmanligi, prekonsepsiyonel
ve antenatal bakim gibi iireme sagligi hizmetlerini kadin ve esi ile birlikte, zamaninda ve

nitelikli sunmas1 gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Aile, annelik rolii, danismanlik, ebe ve hemsire, evlilik uyumu, gebe.
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ABSTRACT

An Investigation of the Relationship between Pregnant Women's Maternity Role

Perceptions and Marital Adjustment

The research was carried out in a descriptive type to explore the relationship
between pregnant women’s maternity role perceptions and marital adjustment. The
population of the study consisted of pregnant women who were admitted to Karadeniz
Technical University Farabi Hospital Obstetrics Polyclinic. The sample size was calculated
as 452 pregnant women, using the G power program according to the sampling from an
infinite population, with correlation=0.2, a=0.01, and power (1-$)=0.95. The data were
collected with the Descriptive Information Form, the Semantic Differential Scale-Myself
as a Mother Scale, and the Marital Adjustment Scale. Percentage, mean, Student t-test,
Analysis of Variance, Pearson correlation, Mann Whitney U test, and logistic and multiple
linear regression analysis were used to evaluate the data. The mean age of pregnant women
was 29.25+4.88, mean gestational week was 29.20+5.95, mean number of pregnancies was
1.88+1.05, and mean duration of marriage was 5.21+4.29. The myself as a mother
(maternity role perception) scale total score was 60.64+8.48, and the total mean score of
the marital adjustment scale was 46.04+8.51. The rate of marital adjustment was found to
be 70.4%, and marital maladjustment was 29.6%. A positive correlation was found
between the mean scores of the marital adjustment scale and the myself as a mother scale
(r=0.288, p=0,000). It was seen that each “one unit” increase in the myself as a mother
scale increased the marital adjustment 1.044 times. The marital adjustment during
pregnancy was found to be 3.88 times higher for those who perceived their mental health
as “good” during pregnancy, and 2.66 times more in those who perceived the support of
mother-in-law, father-in-law, etc. as “good” (respectively OR= 3.88, p= 0.036; OR= 2.66,
p=0.015).

In conclusion, a positive relationship was found between women’s maternity role
perceptions and marital adjustment. To increase pregnant women’s maternity role
perceptions and marital adjustment, midwives and nurses should provide reproductive
health services such as family counseling, marriage counseling, preconception, and

antenatal care to women and their spouses in a timely and qualified manner.

Keywords: Family, maternal role, counseling, midwife and nurse, marital adjustment,

pregnant woman.
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1. GIRIS ve AMAC

Gebelik; annelik roliine gecisin basgladigi 6zel gelisimsel bir gegis siirectir (1).
Annelik rolii; kusaktan kusaga aktarilarak gelen kadinin annelik bilgi, beceri, tutum ve
davraniglarini igeren 6grenme siireci olarak tanimlanabilmektedir (2). Literatiirde “annelik
rolii algisi, annelik kimlik kazanimi, annelik rolii kabulii gibi” kavramlarin benzer amacla

kullanildig1 goriilmektedir (1, 2).

Annelik rol kazanimi; prenatal dénemde baslayan, postpartum dénemde devam
eden ve bu zaman diliminde annenin kimlik gelisimi ile sonuglanan genis zaman araligini
kapsayan stiregtir (1, 2). Annelik roliiniin kazaniminda; kadmin daha onceki gebelik
deneyiminin varligi, gebeligin kabulii, fetliis hareketlerini hissetme, fetal kalp atimini
duyma, beden imgesindeki degisiklikler, anne, arkadas ve yakin ¢evrenin deneyimleri, es,
arkadas vb destegi gibi faktorler rol oynamaktadir (3). Gebelikte annelik roliiniin iyi
diizeyde olmasi; gebe, fetiis-yenidogan, aile ve toplum sagligr agisindan 6nem tagimaktadir
(3, 4).

Gebelik fizyolojik ve psikolojik degisikliklerin oldugu ve bu degisikliklere
adaptasyonu gerektiren 6znel siirectir. Bu siirecte gebe bir bagkasinin destegine ihtiyag
duymaktadir. Gebe kadmlarin ¢ogu bu deste§ini anne, baba, es, yakin arkadas vb.
kaynaklardan saglamaktadir (5, 6). Gebenin esi bu siiregteki en Onemli desteklerinden
biridir. Gebelikte nitelikli es destegi hem evlilik uyumunun artmasina hem de gebenin
gebelige adaptasyonuna ve annelik rolii ve kimliginin olumlu gelisimine, olumlu dogum
deneyimine katki sunmaktadir (5, 7). Evlilik uyumu, evlendikten sonraki siirecte olan
beraberligin saglikli ve mutlu bir bigimde yiiriitilmesi olarak tanimlanmaktadir (7).
Ciftlerin evlilikteki basarisi ve islevselligini kapsayan evlilik uyumu, evlilik doyumu ve
evlilik mutlulugunu biinyesinde barindirmaktadir (8, 9). Evlilikte es, 6zel insandir. Gebelik
gibi psikososyal ve fizyolojik degisimlerin yasandigi 6zel silirecte es destegi onemli bir
sosyal destektir. Ozel insan destegi, gebenin sosyal destek bilesenidir (6, 9). Esi tarafindan
sosyal destegi yeterli algilanan gebenin; evlilik uyumu, fiziksel ve ruhsal sagligi, gebeligi
ve anneligi kabulii, annelik roliinii algilamasi iyi diizeyde olacaktir (6, 10). Gebelik
doneminde evliligin uyumlu, annelik kimliginin olumlu gelisimi; pozitif gebelik deneyimi,
prenatal baglanma, gebelige uyum, gebelikte risk algisinin azalmasi, dogum 06z-
yeterliliginin giiclenmesi, gebe ve fetusun fiziksel ve ruhsal sagligmin korunmasi ve

yiikseltilmesi vb. yonleriyle iireme saglig1 gostergelerinin iyilesmesine katki saglamaktadir



(9). Ayn1 zamanda evlilik uyumunun istendik diizeyde olmasi ¢iftlerin ebeveynlik roliine
gecisini kolaylastirmaktadir. Ebeveynlik roliiniin iyi diizeyde olmasi ise, yenidogan,
bebek, cocuk, aile ve toplum saghigini katki saglamaktadir (9, 11). Aksi durumda hem
gebeligin getirdigi fizyolojik ve psikolojik degisiklikler hem de evlilikteki uyumsuzlugun
getirdigi sonuglar; gebenin hem simdiki hem postpartum donemdeki psikososyal sagligini,
fetiisiin-yenidoganin fiziksel ve ruhsal sagligin1 olumsuz etkileme riski tagimaktadir (12,
13). Gebelerin evlilik uyumu ile annelik rolii algisi ebe ve hemsireler tarafindan biitiinciil
olarak degerlendirilmeli, bu parametrelerin birinde bir yetmezlik/yetersizlik saptandiginda
risk kabul edilip egitim ve danigmanlik hizmeti verilmelidir (14, 15). Bu nedenle koruyucu
saglik hizmetleri kapsaminda tiim gebelerin ebe ve hemsireler tarafindan; annelik rolii ve
evlilik uyumu yoniinden rutin olarak degerlendirilmesi, risk varliginda erken tami ve

gerekli danismanlik hizmetlerinin saglanmasi 6nem tasimaktadir (16).

Simdiye degin yapilan literatiir taramalarinda gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik
uyumu arasindaki iliskiyi inceleyen calismaya heniiz rastlamlmamstir. iste bu calisma,
boyle bir ihtiyagtan yola ¢ikilarak planlanmistir. Calismada amag gebelerin annelik rolii
algist ile evlilik uyumu arasindaki iligkiyi incelemektir. Yapilan ¢alismanin ulusal ve
uluslararasi literatiirdeki bu boslugu doldurmaya ve yeni ¢aligmalara 151k tutabilecegine
inanilmaktadir. Ayrica bu ¢alismanin; gebelikte annelik roliinii ve evlilik uyumunu
etkileyen faktorleri inceleme Ozelligi ile bu faktorleri onlemeye yonelik ebelik ve
hemsirelik girisimlerinin planlanmasina, Diinya Saglik Orgiitiiniin 6nerdigi pozitif gebelik

deneyimi saglama stratejilerine katki saglayabilecegine inanilmaktadir.
Aragtirmanin sorulari:

Gebelerin annelik rolii algis1 nasildir?
Gebelerin evlilik uyumu diizeyleri nasildir?
Gebelerin evlilik uyumu diizeyleri yiizde kagtir?

Gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik uyumu arasinda iliski var midir?

A A

Gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik uyumunu etkileyen sosyodemografik ve

obstetrik faktorler nelerdir?



2. GENEL BILGILER
2.1. Gebelik

Gebelik; ovum ve spermin birlesmesi ile meydana gelen fertilizasyon sonucunda

olusmaktadir. Bir kadinin gebelik siiresi ; son menstruasyon fazinin ilk giiniinden itibaren

baslayip 40 haftay1 (280 giin) bir bagka ifadeyle 10 lunar ay1 kapsamaktadir (3, 17, 18).

Gebelik, her biri tiger aylik periyotu igeren {i¢ trimestir’den olusmaktadir (19, 20).
Gebeligin birinci ti¢ aylik periyotu (1-12 haftalar1 arasi) “I.Trimestir”, ikinci ti¢ aylik
periyotu (13-26 haftalar1 aras1) “ILTrimestir”, ii¢lincii ii¢ aylik periyotu ise (27.haftadan
baslayip gebeligin sonuna kadar) “III. Trimestir” olarak adlandirilmaktadir (3, 18, 20, 21).
Bu trimesterlerde olan degisiklikler her kadin i¢in farkli deneyimi igermektedir. Birinci
trimestirde; kadin gebe oldugunu 6grenir ve bu duruma adapte olmaya ¢alismaktadir. Fakat
gebede bulanti, kusma gibi fizyolojik degisikliklerin yasanmasi ile birlikte kadin
bebeginden ¢ok kendini ve gebeligini diistinmektedir. Gebelik planli olsun ya da olmasin
hemen hemen her kadin, gebelik zamaninin dogru olup olmadigi konusunda ambivalan
(z1t) duygular yasamaktadir (20, 21). Gebeligin ikinci trimestirinde, “quickening” denilen
fetiisiin hareketleri anne tarafindan hissedilmeye baslanmaktadir. Bu dénemde gebenin
birinci trimestire oranla fizyolojik degisikliklerden kaynaklanan bulanti, kusma, yorgunluk
gibi belirtileri azalmakta ve kadinin gebelige uyumu artmaktadir. Gebe kadin, bu dénemde
kendi bedeninde bir canlinin varligin1 daha yogun hissedebilmektedir (9, 17, 22). Ugiincii
trimestirde hem biiyiiyen uterusun hem de gebelige bagli alinan kilolarla birlikte anne
aday1 daha cabuk yorulur, hareketleri yavaglar ve bu sorunlar beraberinde giinliik hayatini
giiclestirmektedir. Gebe, ilgisini bebegine ve dogumunun nasil, ne zaman, nerede, ne
sekilde olacak tarzinda konulara yoneltmektedir (17, 23, 24). Ayn1 zamanda bu trimestirde
gebenin hem esi hem de saglik profesyonelleri tarafindan desteklenmesi olduk¢a 6nemlidir
(20, 23, 24). Ugiincii trimestirde kadin daha hassas hale gelir, psikolojik ve sosyal destek
arayiglari fazladir, dogum korkusu gelisebilmektedir (17, 25).

Gebelik ve dogum, kadimmin hem aile igerisindeki hem de toplum igerisindeki
konumunu degistirmekle birlikte kadina anne olma, ebeveyn olma gibi yeni roller ve
sorumluluklar yiiklemektedir. Yiiklenen bu yeni sorumluluk ve roller beraberinde kadinda
kisisel ve sosyal uyumu zorunlu kilmaktadir. Bundan dolayidir ki kadin, gebelik donemi ile

birlikte stresli bir siirece girmektedir (26-28).



Normal bir silire¢ olmasina karsin gebelik; kadinin viicudunda 6nemli bir yiik ve
strese neden olusturmaktadir (29). Gebelik doneminde yasanan degisiklikler kadinin,
bebeklik, genclik ve yashilik gibi donemlere kiyasla daha fazladir. Meydana gelen bu
degisikliklerin fazla olmasi gebe ve ailesi i¢in biyopsikososyal yonden uyumunu
gerektirmektedir (17, 30-32). Biyolojik agidan gebeligi yasayanin kadin olmasina ragmen,
gebenin diger aile iiyeleri de bu durumdan psikolojik ve sosyal olarak etkilenmektedir.

Dolayisiyla bu siire¢ de aile tiyeleri gebelige adapte olma gereksinimi hissetmektedir (26).

Adaptasyon (uyum); kisinin kendi icinde ve etrafinda devamli karsilastigi
farkliliklar1 kendi diinyasi ile homojenize etme gayretinde kullandigi yaklasimdir (33).
Insan hayati i¢inde en 6nemli durumlardan birisi ¢cevresindeki diger kisilerle birlikte uyum
icerisinde olmasidir. Birey bu uyumu olumlu yonde ilerlettigi siirece saglikli bir iletisim
olusur ve hayattan daha fazla zevk almaya baslar (8). Bireyin uyumu ve uyumun diizeyi
birgok faktore baghdir (34). Bu faktdrler; kisinin hem sosyal c¢evresi hem de kendi
duygulari, ifadeleri, istekleri seklinde siralanmaktadir. Bu faktorler de kiginin uyum

stirecini ve derecesini etkilemektedir (3).

Gebelige adaptasyon (uyum) ve annelik roliinii benimseme siireci her kadin i¢in
farklilik gosterir (35). Bu farkliliklar; kadmin kiiltiiri, gegmis deneyimleri, aile yapisi,
planli gebelik olmasi, sosyal desteginin olmasi, gebelik doneminin saglikli gegirmesi, aile
igerisindeki iletisimi gibi nedenlerden kaynaklanabilmektedir (3, 12, 17, 26, 36-38).
Yapilan bir calismada yeterli ve dogru sekilde dogum oOncesi bakim alan kadinlarin
gebeligi kabullenmesi ve annelik roliine adaptasyonun daha kisa siirede meydana geldigi
yargisina ulagilmistir (39). Kadinin gebeligi benimseyip kabiillenmesi, esinden ve diger
aile lyelerinden destek gormesi ve saglikli bir sekilde gebelik siireci gecirmesi uyum
donemini kolaylastirir (38, 39). Destek kaynaklarmin varligi gebenin problem ¢dzme
becerisi iizerinde, stresle basa ¢ikabilme ve hem annenin hem de bebeginin saglig
acisindan olumlu yonde artirici rolii mevcuttur (40). Gebenin annelik rolii algisinin olumlu
diizeyde olusu; gebe-fetiis ve aile saglhigi yoniiyle 6nem tasimaktadir (41). Annelik roli
algisinin  ylikselmesi gebeligi kabullenmesini, kendisini-fetiisii riske sokan tutum ve
hareketlerden uzak durmasini, dogum Oncesi kendi-fetiis sagligini koruyucu/gelistirici ve
gebelik siirecini  saglikli  siirdiirmesini  igceren davraniglar1 olusturmasina zemin

hazirlamaktadir (2).



Gebelik; annelik roliine gegisin basladigi 6zel gelisimsel bir gegis siirectir (42).
Gegcis kavrami; var olan bir sorumluluktan, yabanci olunan yeni bir duruma rol gegisini
tanimlamaktadir (34). Bireysel, tibbi, sosyokiiltiirel vb. gibi etmenler gebenin annelik
rolline ge¢isini olumlu veya olumsuz yonde etkileyerek annelik rol ve kimliginin kazanim
stirecinde etkin rol oynamaktadir. Gebenin annelik rolii kazanim siireci; gebede yeni bir
bilgi edinme, farkindalik saglama, kendi kisilik ve degerlerini tekrar gdzden gegirme ve

yeni rollere uyum saglama gibi degisim ve gelisim siirecini igerir (43, 44).
2.1.1. Rol ve Kimlik Kavram

Toplumun yapitasi aile, ailenin g¢ekirdegi ise annedir (45). Annelik ve anne
olmak, sadece sosyal statii degil ayn1 zamanda bir “rol kimligi” anlamina da gelmektedir.
Rol kavrami; bireye diisen gorev ya da sorumluluk anlaminda tanimlanabildigi gibi,
bireyin cevresi i¢indeki davraniglar olarak da tanimlanmaktadir (46, 47). Kadma toplum
icerisinde birgok rol atfedilmekte olup, kadin bu rollere gore sosyal g¢evresini algilayip

davraniglarini bu dogrultuda diizenlemektedir (47).

Rol edinme/kazanma siireci, etkilesimci yaklasimi gerceklestirmektedir. Etkilesimci
yaklagima gdre bir bireyin belli bir rolii iistlenip yerine getirme tarzi; bireyi ve bireyin
cevresini olusturan esi, bebegi, ailesi ve diger insanlar arasindaki reaksiyona ve etkilesime
baglidir (48). Gebenin annelik rolii ve kimligini kazanma siirecinde; es ve aile 6nemli bir

etkilesim kaynagidir (3, 47, 49).

Kimlik; kisinin 6zelliklerini, rollerini, sosyal g¢evresi ile iliskilerindeki konumu
icine alan bir kavram olarak tanimlanmaktadir (50). Rol ile kimlik kavraminin anlami
birbiriyle yakin iligkilidir. Literatirde bu kavramlar ¢ogu kez esanlamli/ birbirini
tamamlayan olarak kullanilmaktadir (47). Kadinin annelik roliine yonelik aldigi roller,
annelik kimliginin bir parcasini olusturmaktadir. Gebenin annelik roliinii edinmesi gerek
annelik kimliginin gelisimi hem ana-¢ocuk saglhiginin gelisimi hem de toplum saglig

acisindan son derece 6nemlidir (47, 49, 50).
2.1.2. Annelik Rolii / Annelik Kimligi

Anne olmak; kadin hayatinin en dnemli gelisim evrelerinden ve rollerinden biridir
(47, 51). Annelik, kadin i¢in mutluluk verici bir rol olmasimin ve yeni bir bireye sahip
olmasmin yani sira kadina yeni roller yiiklenmesi acisindan adaptasyonu gerektiren bir

stirectir (3, 4, 17, 27, 48).



Anne olmak, kimi toplumlarda kadmin statii elde etmesinde 6nemli bir faktor
olarak goriilmektedir. Yapilan bir ¢alismada kadinlara “Anne olmayi tercih etmeseydiniz
toplum tarafindan elestiriye maruz kalir miydiniz?” sorusuna kadinlarin bazilar1 toplum
tarafindan ne yazik ki otekilestirilebilirdik yanitin1 vermistir. Bu yanittan da anlasilacagi

gibi annelik ayn1 zamanda sosyal bir olgudur (52).

Annelik rolii; kusaktan kusaga aktarilarak gelen kadinin annelik bilgi, beceri,
tutum ve davranislarini i¢eren 6grenme siireci olarak tanimlanabilmektedir (47). Bu roliin
kazanimi; prenatal donemde baslayan, postpartum donemde devam eden ve bu zaman
diliminde annenin kimlik gelisimi ile sonuglanan genis zaman araligini kapsayan siiregtir
(4). Bu roliin kazanimininda; kadimin daha onceki gebelik deneyiminin varligi, gebeligin
kabulii, fetiis hareketlerini hissetme, fetal kalp atimmi duyma, beden imgesindeki
degisiklikler, anne, arkadas ve yakin cevrenin deneyimleri, sosyal destek algisi, dogum
sonrast siirecte yasanilan zorluklarinin agilmasi (emzirme, bebek bakimi sorunlari vb. gibi)
ve bas etme becerilerinin gelistirilmesi gibi faktorler rol oynamaktadir (3). Literatiirde
pozitif dogum deneyimi yasayan annelerin, dogum sonrasi siirecte bebeginin bakim ve
gereksinimlerini giivenli bir sekilde saglayabildigi ve annelik roliine adaptasyonunun daha
kolay oldugu belirtilmektedir (53). Bu nedenle gebe kadinlarin pozitif gebelik deneyimi

gecirmeleri olumlu dogum deneyimi ve annelige gecis siireci i¢in dnem tagimaktadir.

Gebelik, lohusalik siireclerinde kadinlarin annelik rolii algisi, gelistirilip
yiikseltilebilmektedir. Fasanghari ve ark. (2019), Ozkan ve ark (2010) deneysel
calismasinda “annelik rol kazanimi, annelik roliiniin kabuliine yonelik verilen” egitimlerin,
kadinlarda annelik rol algisin1 ve annelik kimligi puan ortalamasin artirdig1 saptanmistir
(54, 55). Ote yandan kadinlar, annelik rol kazanim siirecinin ilk evresinde, bir baskasmin
anneligini rol model alabilmektedir (48). Bu nedenle toplumda annelik rol kazanimi yeterli
ve basarili olan kadin sayisin1 daha ¢ok arttirmak gerekmektedir. Annelik rolii kazanimi

gelismis kadinlar, gelecege saglikli toplumun birakilmasinda kilit rol oynamaktadir.

Nelson’un annelige gecis siireci Sekil 1°de sematize edilmistir. Nelson annelige
gecisi (2003); bireyin karar vermesi ile basladigini, gebelik ve dogum sonrasi siirecini
kapsadigini, kadinin bireysel 6zellikleri ve imkanlar1 dogrultusunda annelik roliine iliskin
sorumluluk alma, isinde ve giindelik yasaminda degisiklerle uyum saglama, es, aile,
arkadas gibi ¢evresiyle iligkilerinde yeniden diizenleme yapma gibi degisim, adaptasyon ve

gelisim Gzellikleri olan siire¢ olarak degerlendirmektedir. (34). Annelige gegis; ilk kez



gebe olan, anomali bebege sahip olan, addlesan olan, prematiire bebege sahip olan gebe /
anneler gibi 6zellikli durumlarda farkli olabilmektedir (56-58). Literatiirde siddete ve
cinsel istismara ugrayan, ¢ocuklugunda ihmal ve istismar edilmis kadinlarin; annelik rol

kazaniminin basarisiz oldugu belirtilmektedir (48).

ANTEPARTUM POSTPARTUM

»
»

ANNELIGE GECIi$

TEMEL TOPLUMSAL SUREC: KARAR VERME SURECI
IMKANLAR
IKINCI SUREC: GELIiSIiM VE DONUSUM

Sorumluluklar
e Anne olmaya karar verme
e Anneligi ve cocuk bagini hissetme
e  Sorumluluklarin kabul edilmesi

Giinliik Yasam

e Rol modellerinin uygulanmasi

Mliskiler Kendilik
e Esiyle olan iliskide degisime uyum e  Gegmisle yiizlesme
e Aile ve arkadaslariyla olan iliskilerindeki o Kendisiyle yiizlesme
degisime uyum e Anne olarak hissetme
Is

e Ise doniis hakkinda karar verme
e Ise doniis zamanlamasi ile yasamak
e Catigsma ile ugragsmak/denge saglamak

»

Ll
ANTEPARTUM POSTPARTUM

Sekil 1. Annelige gegis siireci (Nelson’dan 34)

Annelik roliinlin kazanilma siiresi, bireysel farkliliklar gostermektedir. Kimi
kadinlarda bu roliin kazanimi bir ayda olusabilecegi gibi, kimi kadinlarda 2-6 ay gibi daha
genis zamani kapsayabilmektedir (48, 54). Ote yandan annelik roliiniin hem olusum
siiresine hem de bu roliin anlamina yonelik; toplumsal ve kiiltiirel degerlerinin etkisi
gozoniinde bulundurulmalidir (4). Annelik rolii ve annelige yiiklenen anlam, toplumdan
topluma degisebilmektedir. Bu baglamda “annelik roliinii, anne olmanin anlamini, annelik

rol kazanim siirecini”, toplumsal cinsiyet rolleri baglaminda da ele almak miimkiindiir

(52).



2.1.2.1. Reva Rubin ve Ramona Mercer Kuramcilarina Gore Annelik Rolii Kazanim

Siireci

Annelik roliiniin kazanimina iliskin kuramsal farkli yaklasimlar bulunmaktadir
(48). Reva Rubin ve Ramona Mercer; annelik rolii edinme, anne olma, annelik rolii
kazanim ile ilgili konularda ¢alismasi olan kuramcilardandir. Bu kuramcilara gore roller;
O0grenme siireci ile edinilmektedir. Bir kisinin bir rolii algilayisini, o kisinin ge¢cmis
deneyimleri ve kendisini nasil gordiigii etkilemektedir. Reva Rubin annelik roliiniin
kazanilmasi ile ilgili etkinliklerin ¢cogunun gebelik sirasinda ve dogumdan sonraki alt1 ay
icerisinde geldigini ifade etmektedir (1, 48). Mercer ise annelik rolii iistlenme
faaliyetlerinin ¢cogunlugunun dogumdan sonra meydana geldigini ve annelik kimliginin
olugmas1 ile annelik roliiniin kazanilmasinin benzer anlam igerdigini vurgulamaktadir (1,
47). Ayn1 zamanda bu kuramci kadinlarin annelik roliinii kazanilmasinda; evlilik durumu,
ilk anne olma yas1, bebegin mizaci, bebegin sagligi, sosyal destek durumu gibi faktorlerin

etkili oldugunu vurgulanmaktadir (30).

Mercer annelik rol edinme/kazanimi teorisinde; annelik rol kazaniminin
“beklentisel, formal, informal ve kisisel” olmak iizere 4 evresinin oldugunu belirtmistir. Bu

evreler asagida agiklanmistir (48, 59).

Beklentisel Evre: Kadinin gebe oldugunu 6grenmesiyle baglayan bu evre, gebe olmayi
kabullenmesi ve viicudunda meydana gelen fizyolojik ve psikolojik degisikliklere uyum

saglayarak yasam tarzina gebeligi yerlestirmesiyle devam eden siiregtir (27, 47, 55).

Formal (Resmi) Evre: Bu evre bebegin dogmasiyla baglamaktadir. Bu evrenin gelisimine;

anne- baba, aile liyeleri, arkadaslar ve saglik profesyonelleri de katki saglamaktadir (4).

informal (Resmi Olmayan) Evre: Bu evrede kadin formal evredeki annelige iliskin
yasadiklar1 dogrultusunda “kendine 6zel” annelik roliinii gelistirmeye baslar (41). Bu

evrede anne, kendi tecriibeleriyle bebeginin bakimini saglamaktadir.

Kisisel Evre: Bu evrede kadin, annelik roliiyle uyum saglamistir. Kadin bebegini
yasaminin merkezine alir, bebegiyle siirekli etkilesim halindedir. Anne bu evrede, annelik
roliinii kazanmis ve kendine giiven duygusu gelismistir (32, 60). Annelik roli kisisel

evreden sonra, yasamin sonuna degin siirmektedir (17, 26).

Gebelik ve annelik rolii kazanimi, gelisimsel bir siirectir (57). Bu gelisimsel siirecte

yasanilan herhangi bir stres durumu, annelik rolii kazanimini olumsuz etkileyebilmektedir.



Kuramec1 Mercer’e gore gebelikte yasanilan stres; gebenin 6z saygisinin azalmasina,
anksiyetesinin artmasina ve bunlarin sonucunda aile isleyisi ve evlilik uyumu tizerine

dogrudan olumsuz etkisi bulunmaktadir (48).
2.1.2.2. Evlilik Uyumu

Evlilik kavraminin farkli tanimlar1 bulunmaktadir. Evliligi; Eksi ve ark. (2012),
kadin ve erkegin ortak bir yasami paylasmak adina yaptiklar ikili s6zlesme, Tutarel Kiglak
(1999); psikolojik, fizyolojik, davranigsal boyutlar1 barindiran sosyal bir sistem olarak
tamimlamaktadir (61, 62) Giinay (2002) evliligin her ne kadar kurumsal olarak iki farkli
cinsin birlegsmesi olarak goriinse dahi kisilerin ayn1 zamanda kiiltiirleri, inanglar1, yasam
felsefelerinin de birlesmesini igerdigini 6ngormektedir (63). Evlilik; siirekli degisim ve
gelisim gosteren bir siire¢ olup,  bireysellesmekten toplumsalliga gegisi yansitmaktadir

(62, 64).

Das (2019) evliligi; ciftlerin ortak bir kararla anlagmalar1 sonucunda bekar
hayatlarindan evli ¢ift siirecine gecisi kabullenmis bir sistem olmanin yan1 sira, bireylere
evlilik konumunu kazandirmada etkili olmasi ile birlikte, bekar bireylere oranla giiven ve
sadakat duygularinin daha cok gelistigi, cinsellik gibi duygusal beraberligin olustugu ve
herhangi bir sorun karsisinda problem ¢6zme becerilerini ortak bir yol izleyerek ¢oziime
kavusturmasini saglayan onemli bir sosyal sistem olarak tanimlamaktadir (65). Evlilik
denilince ilk akla gelen kavramlardan biri evlilik uyumudur. “Evlilik uyumu, evliligin
istekli, rizali ve mecburi olan biitiin yonleriyle dengeye ulagmasidir.” (14). Evlilik uyumu,
evlilik doyumundan olusmaktadir (66). Evlilik doyumu; kisilerin evliliklerini devam
ettirirken karsilikli tatmin almalarin1 igermektedir (67). Evlilikte doyumun artmasi ile
birlikte evlilik uyumu da pozitif yonde artmaktadir (68). Buradan da anlasilacagi gibi

evlilik uyumu ile evlilik doyumu birbiri ile yakin iliskili kavramlardir (66).

Sagliklt ve basarili evlilik slirdiirebilmeleri i¢in ¢iftlerin evlilikteki uyumlar
olduk¢a 6nemlidir (69). Clinkii evlilik; ¢iftlerin saglik durumlarini iyilestiren ve yasamdan
tatmin olmalarin1 destekleyen sosyal bir kurumdur (67). Evlilik uyumu, evlilik kalitesinin
bes gostergesinden biri olarak ele alinmaktadir. Evlilik kalitesinin kadinin ruh saglig: ve
psikolojik iyi olus tizerine onemli etkileri mevcuttur (66). Eslerin saglikli bir evlilik hayati
yasamalar1 i¢in duygu-diisiincelerini paylagmalari, kisisel degisikliklere olumlu bakmalari,
sevgi-saygi gibi duygularini birbirlerine aktarabilmeleri ve empati kurarak ilerlemeleri
gerekmektedir (70).



Molgora ve ark. (2019) Italya’da gebelerle yaptigi ¢alismada gebelerin gebelik
sorunlariyla bas etmede evlilik uyumunun etkisinin oldugu ortaya koyulmustur (71). Es
iligkisi iyi olan gebelerin hem gebelige adaptasyonu hem de evlilik uyumu ve evlilik
tatmini daha yiiksek olabilmektedir (4). Evli bireyler birbirlerine destek olma, birlik ve
beraberlik icerisinde yasama, karsilikli gliven duygusunu hissetme, toplumda bir statii
kazanabilme ve gelecege kendilerinden yeni bir can yeni bir birey birakabilme sansi

yakalayabilmektedir (61).

Ciftlerin evlilik uyumunu etkileyen birden ¢ok faktor bulunmaktadir (72-74).
Bireylerin evlenme yasi, egitim seviyesi, kiiltiirli, yasayan cocuk sayisi, gebelikte es
destegi, gebelikte annenin ruh saglhigini algilama diizeyi, evlilik siiresi, evlilik sekli, planl
gebelik olup/olmama durumu, yasayan ¢ocuklarinin saglik durumu, bireylerin karakteristik
ozellikleri gibi obstetrik ve sosyodemografik belirtecler evlilik uyumunu etkilemektedir

(15, 72, 75).

Gebelerin evlilik uyumunun iyi olmasi gebelige adaptasyonu kolaylastirmada,
gebelige bagl stres ve yakinmalarla bas etmede katki saglamaktadir (73, 76). Gebeligin
getirdigi fiziksel ve psikolojik degisikliklerle, gebelik komplikasyonlariyla (abortus,
plasenta previa, preterm eylem gibi) bas edebilen bir gebenin annelik roliine adaptasyonu
daha kisa ve kolay olacaktir (17, 77). Bu nedenle gebelerin evlilik uyumu ile annelik rolii
algist ebe ve hemsireler tarafindan biitiinciil olarak degerlendirilmeli, bu parametrelerin
birinde bir yetmezlik/yetersizlik saptandiginda risk kabul edilip egitim ve danigmanlik
hizmeti verilmelidir (36, 78). Gebelikte esler arasindaki iligki, ebeveynlige gegis siirecinde
de 6nem tasimaktadir (79). Eger ciftlerin evlilik uyumu yetersiz ise ebeveynlige gecis
siireci zor olacaktir. Bu nedenle esler arasi iliskinin giliclendirilmesi hem kadin hem

fetiis/yenidogan hem de aile sagliginin korunmasi ve yiikseltilmesi i¢in 6nemlidir (80).

Gebelik doneminde esler arasinda yiliksek kalitede bir iliski durumu varliginda,
kadin gebeligi daha kolay kabullenebilmekte, gebelikte meydana gelebilecek degisikliklere
olumlu yonde uyum saglayabilmekte boylece annelik roliine uyumu da pozitif yonde
ilerleyebilmektedir (3, 69, 79). Esleriyle yiiksek kalitede bir iliskiye sahip gebelerin es
destek algilar1 artmaktadir (42, 51). Esten alinan destek yeterliyse kadin gebeligi daha
kolay kabullenmekte, gebelikte meydana gelen degisimlere daha kolay adapte olmaktadir.
Boylelikle gebelik ve dogum sonu donemi pozitif yonde etkilenmektedir (81). Pozitif

dogum deneyimi yasayan annelerin, dogumunu daha rahat gec¢irdigi dogum sonras siiregte
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bebeginin bakim ve gereksinimlerini giivenli bir sekilde saglayabildigi ve annelik roliine
adaptasyonunun daha kolay ve olast problemlere karsi etkin bas etme becerileri

gelistirebilecegi bilinmektedir (53).

Yildirimli’nin (2015) 195 gebe ile yaptig1 calismada evlilik uyumu diisiik olanlarin
prenatal baglanmalarinin zayif oldugu saptanmistir (82). Prenatal baglanmanin yetersiz
olusu gebenin annelik rolii kazanimi i¢in risk faktoriidiir. Bu nedenle gebelerin evlilik
uyumunun arttirilmast i¢in saglik profesyonellerinin gebelere-ciftlere verecegi evlilik
danmismanligi, aile damismanligi, dogum Oncesi bakim gibi egitim ve damigsmanlik
hizmetlerinin siirekliligi 6nemlidir. Aksi durumda gebe, fetiis-yenidogan, es, aile ve toplum
saglig risk altina girmektedir (41, 53). Ote yandan gebelik déneminde evlilik uyumunun
diisiik diizeyde olmas1 gebelik ve dogum sonrast uyumun ve annenin bebegine verecegi

bakimin kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir (83).
2.1.2.3. Gebelikte Annelik Roliiniin ve Evlilik Uyumunun Onemi

Gebelik doneminde annelik kimliginin olumlu gelisimi; pozitif gebelik deneyimi,
prenatal baglanma, gebelige uyum, gebelikte risk algisinin azalmasi, dogum 06z
yeterliliginin giliclenmesi, gebe ve fetiisiin fiziksel ve ruhsal sagliginin korunmasi ve
yikseltilmesi vb. gibi yonleriyle iireme saghgr gostergelerinin iyilesmesine Kkatki

saglamaktadir (11, 32).

Gebelik fizyolojik ve psikolojik degisikliklerin oldugu ve bu degisikliklere
adaptasyonu gerektiren 6znel siirectir. Bu siirecte gebe bir baskasinin destegine ihtiyag
duymaktadir. Gebe kadinlarin ¢ogu bu destegini anne, baba, es, yakin arkadas vb.
kaynaklardan saglamaktadir (3, 7). Gebenin esi, gebenin en dnemli sosyal desteklerinden
biridir. Gebelikte nitelikli es destegi hem evlilik uyumunun artmasina hem de gebenin
gebelige adaptasyonuna ve annelik rolii ve kimliginin olumlu gelisimine, olumlu dogum

deneyimine katki sunmaktadir (3, 84).

Gebelikte esler arasindaki iligki, ebeveynlige gecis siirecinde onem tagimaktadir
(60). Eger ¢iftlerin evlilik uyumu yetersiz ise ebeveynlige gegis siireci zor olacaktir. Bu
nedenle esler arasi iliskinin giiclendirilmesi hem kadin hem fetiis/yenidogan hem de aile
sagliginin korunmasi ve yiikseltilmesi i¢in 6nemlidir (80). Solmeyer ve ark. (2011) dogum
sonrasi erken ebeveynlik doneminde 130 evli ¢iftle yaptigi calismada anne- baba
uyumunun infantlarin olumlu mizag¢ gelisimine ve ebeveynlik iliskisine katki sagladigi

ortaya koyulmustur (85). Bu ¢aligmadan da anlasilabilecegi gibi giftlerin evlilik uyumu
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infantin ~ simdiki ve ileriki yasantisini, mizacini, biiyiime ve gelismesini
etkileyebilmektedir. Bu nedenle gebelik doneminde evlilik uyumunun arttirilmasi, anne-

fetlis ve aile sagligi, annelik ve ebeveynlik rolii kazanimi agisindan son derece dnemlidir

(3, 27).

Evlilik uyumu gebenin ve esinin yasam kalitesini arttirir (47). Kisilere 6znel bir iyi
olusluluk saglar. Gebelikte ise karsilastig1 obstetrik sorunlarla bas etme becerilerini arttirir.
Gebeligin pozitif deneyimlenmesine olanak saglar. Bu nedenle eger gebelikte ¢iftlerin
evlilik uyumu yetersiz ise bu durum anne-fetiis-aile ve toplum sagligi i¢in bir risk kabul
edilip bu ciftlere psikolojik destek saglanmasi konusunda danigsmanlik hizmeti
sunulmalidir (71, 86). Gebelik doneminde hem annenin hem de fetus sagliginin optimal
diizeyde korunup gelistirilmesi gerekir. Ana-gcocuk sagligini korumada prenatal ve
prekonsepsiyonel bakim hizmetlerinin beraber kullanildigi zaman daha iyi sonuglar

meydana getirilebilecegi ongoriilmektedir (39, 51).

Prekonsepsiyonel bakim hizmetleri anne- babaya gebelik durumu meydana
gelmeden en az 3 ay dnce ebeveynlere rutin olarak verilmesi gerekmektedir. ki yiiregin
sevgiyle bulusmasini sabirsizlikla bekleyen anne adaylarina prekonsepsiyonel danismanlik
hizmetlerinin verilmesi son derece dnemlidir (4). Prekonsepsiyonel bakim hizmetlerinin bir
parcast da evlilik 6ncesi danigsmanlik hizmetidir. Ebe ve hemsireler, evlenecek ciftlere
evlilik oOncesi danismanlik hizmeti vererek simdiki iliski uyumunun ve ilerleyen

zamanlardaki olast gebelikteki evlilik uyumunun artmasina katki saglamalidir (9, 17).

2.1.2.4. Gebenin Annelik Rolii Kazaniminda ve Evlilik Uyumunun Saglanmasinda

Ebe ve Hemsirenin Rolii

Perinatal donemde gebenin, lohusanin, yenidoganin ve ailenin sagligin1 korumak ve
yiikseltmek kadin sagligi hemsiresi ve ebenin en temel sorumluluklarindan biridir (17, 26).
Bu baglamda ebe ve hemsirelerin lireme sagligi hizmetlerinde bilgilendirme, egitim verici,

danismanlik, savunuculuk gibi 6nemli rolleri bulunmaktadir (3).

Gebelerin annelik rolii algisinin ve evlilik uyumunun artirilmasi i¢in ebe ve

hemsirelerin sorumluluklarin1 agagidaki maddeler halinde siralamak miimkiindiir.
Ebe ve Hemsireler:

e Prekonsepsiyonel, antenatal, postnatal bakim hizmetlerini; kadin ve esi ile

birlikte, zamaninda ve nitelikli sunmasi gerekmektedir (4).
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Prekonsepsiyonel ve antenatal donemde ebenin annelik rolii algisim1 ve evlilik
uyumunu etkileyebilecek “hem fiziksel, hem de psikososyal sagligini” biitiinciil
olarak degerlendirilmelidir (83).

Gebelikte ve lohusalikta gelisen annelik roliiniin; prenatal ve postpartum
donemdeki gebe-fetiis, anne-bebek, baba-bebek baglanmasina katki saglayacagi
gbz Oniinde bulundurularak prekonsepsiyonel, antenatal ve postnatal bakim
hizmetlerinde “annelik rolii, anneligin anlami, annelige adaptasyon, ¢iftler arasi
iligski vb.” konulara yonelik daha kapsamli egitim sunmalidir (3, 4, 17).

Evlilik 6ncesi danismanlik hizmetleri vererek, ¢iftlerin daha iyi bir evlilik siireci
gecirmesini saglayabilirler (87).

Aile damismanligi, evlilik danismanligi hizmetleri ile; aile saglhigini
korunmasina, evlilik uyumunun artmasina katki saglamalidir (88).

Babalarin dogum 6ncesi, dogum ve dogum sonrasi bakim siirecine katilimin
saglayarak babalik rollerini giiclendirilmesine ve bu sayede esler arasindaki
dayanigmanin ve evlilik uyumunun artirilmasina ve toplumda saglikli bir ailenin
olusmasina katki sunmalidir (89).

Tiim gebe ve anneler basta olmak iizere 6zellikle ilk kez gebe ve anne olan
kadinlara kendilerinin ve bebeklerinin gereksinimleri ve bu gereksinimleri
karsilama yollar1 konusunda daha 6zenle bilgilendirme ve danigmanlik yaparak,
bu gebe ve annelerin annelik roliine kolay adapte olmalarini saglamalidir (51).
Gebenin, annelik roliine iligkin kendini degerlendirmesi i¢in firsatlar sunmalidir
(4).

Koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda tiim gebelerin annelik rolii ve evlilik
uyumu yoOniinden rutin olarak degerlendirerek risk varliginda erken tani ve
gerekli danigmanlik hizmetleri saglamalidir (27).

Gebelerin perinatal ruh sagliginin annelik roliinii algilama ve evlilik uyumuna
etkisi goz Onilinde bulundurularak perinatal dénemde koruyucu ve tedavi edici
ruh sagligr hizmetlerinin yayginlastirllmasini ve tiim gebelerin ruh sagligi
yoniinden taranmasini saglamalidir (26, 39).

Antenatal bakim hizmeti almanin gebelerde distresi azaltarak annelik roliine
adaptasyonunu kolaylastirmada ve evlilik uyumunu arttirmada olumlu etkisinin

olabileceginin g6z Oniinde bulundurularak i¢inde bulundugumuz covid-19
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pandemi doneminde de gebelere yonelik tele-saglik, e-saglik, mobil-saglik

hizmetlerin arttirilmasina katki saglamalidir (45, 90).

Ebe ve hemsirenin gebe kadin ve ailesine “bireysel, aile merkezli, kiiltiire duyarl
verdigi antenatal bakim hizmeti”, gebe, fetiis-yenidogan ve aile sagliginin korunup
gelismesine, ebeveyn roliiniin basariyla kazanilmasina, evlilik doyumunun ve uyumunun

artirtlmasina katki saglayacaktir (83).
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3. GEREC ve YONTEM
3.1. Arastirmanin Tipi

Arastirma, gebelerin annelik rolii algist ile evlilik uyumu arasindaki iliskiyi

incelemek amaciyla tanimlayici tipte yapilmistir.
5.2. Arastimanin Yeri ve Tarihi

Bu arastirma KTU Farabi Hastanesi Obstetri Polikliniginde Temmuz 2020 -
Temmuz 2021 tarihleri arasinda yapilmistir. Hastane Dogu Karadeniz Bdélgesi’nin en
biiyiik {iciincii diizeyde saglik kurulusu olup 800 yatak kapasitesine sahiptir. Ilgili
hastanenin Obstetri, Jinekoloji Servisleri ile Obstetri ve Jinekoloji Poliklinikleri
bulunmaktadir. Hastanede dogum hekimleri tarafindan antenatal izlemler yapilmaktadir.
Polikliniklerin bulundugu katta bir bos oda bulunmaktadir. Bu ¢alismada gebelerle yapilan

yiiz yiize goriismeler covid-19 pandemisi korunma kurallarina uyularak yapilmistir.
3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini gebe poliklinigine bagvuran tiim gebeler olusturmaktadir. Bu
calismada Orneklem biiyiikligi G power 3.1.9.7 programinda belirlendi. Evreni
bilinmeyen modele gore, drneklem biiyiikliigii kolerasyon=0.2, 0=0.01 ve power (1-B) =
0.95 giicte 431 kisi olarak belirlendi. Olas1 veri kaybin1 6nlemek igin belirlenen 6rneklem
blylikliigiiniin ~ yaklasik %5  fazlast  alimarak  calisma 452 gebe ile
tamamlanmistir. Calismaya baslamadan Once arastirma sorularinin anlagilirligimi gézden
gecirmek i¢cin 30 gebe ile pilot ¢alisgma yapilmistir. Pilot ¢aligmaya alinan gebeler
aragtirmaya dahil edilmemistir. Verileri eksik doldurma, c¢aligmayr yarida birakip
arastirmaya katilmaktan vazgeg¢me, ulasim sorunu yasama vb. gibi nedenlerle 26 gebe

calisma kapsami disinda tutulmustur.

Calismanin orneklem biiyiikliigiiniin yeterliligini belirlemek i¢in post hoc gii¢
analizi yapilmistir. Yapilan gii¢c analizinde calismanin 0.05 anlamlilik diizeyinde %95
giiven araliginda ¢alisma giiciiniin 0.99 oldugu belirlenmistir (Correlation H,=0.54, lower
critical r=-0.092, Upper Crtitical r=0.092, power 0.99). Bu deger orneklemin yeterli
olduguna isaret etmektedir (91).

3.4. Arastirmaya Dahil Edilme ve Edilmeme Kriterleri

Arastirmaya dahil edilme kriterleri sunlardir:
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e 20 yas ve lizeri gebe olmak

e Evli olmak (resmi nikahl1)

e En az ilkokul 6gretim mezunu olmak
e Tirkce bilmek

e Gebeligin 20 hafta ve ilizeri olmasi

e Yiiksek riskli gebeligi olmayan
Aragtirmaya dahil edilmeme kriterleri

e Bilinen psikiyatrik bir hastaliginin olmasi
e Yiiksek riskli gebe olmak

e Isitme ve gdrme engeli olan gebeler

3.5. Verilerin Toplanmasi

Arastirmada verileri toplamak i¢in 3 form kullanilmistir. Arastirmanin verileri
Aralik 2020-Nisan 2021 tarihleri arasinda toplanmistir. Calismada, Gebe Tanitic1 Bilgi,
Evlilik Uyum Olgegi ve Anlamsal Farklilik Olgegi-Anne Olarak Ben formlari, yiiz yiize
goriisme teknigi ile toplam 20-25 dakikada toplanmistir. Bu formlar asagida detayl

aciklanmustir.

3.5.1. Gebe Tamtic1 Bilgi Formu (GTBF)

Bu form arastirmacilar tarafindan literatiir incelenerek doldurulmustur (3, 27, 42,
55). llgili form gebenin sosyo-demografik (gebelerin yasi, gebenin ve esin 6grenim
durumu vb.), obstetrik 6zelliklerini (gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk sayisi, gebelik haftasi
vb.), gebeligin evlilik uyumunu etkilemesine yonelik konular1 kapsamaktadir. Formdaki
soru sayis1 26’dur. Ilgili form gebelere arastirmaci tarafindan yiiz yiize goriisme yontemiyle
sunulmustur. Covid-19 pandemisi nedeniyle Oncelikle olarak gebe ve fetiisii korumak
amagli bu c¢alismanin gebenin tercih ettidi yontemle ylriitiilmesi amacglanmistir. Bu
dogrultuda arastirmaci tarafindan gebelere calismanin kagit iizerine yazili anket formu
doldurularak verilmesi veya gebenin bireysel cep telefonundan whatsapp iizerinden Google
survey seklinde sunulmasi olarak iki alternatif sunulmustur. Bu calismada gebelerin

yaklasik %701 (316 gebe) whatsapp lizerinden verileri doldurmay: tercih etmistir.
3.5.2. Anlamsal Farkhhk Olcegi-Anne Olarak Ben (AOBO)

Anne Olarak Ben Olgegi (AOBO), Walker (1982) tarafindan gelistirilmistir (14).

104 anne ile gelistirilen bu 6lgegin i¢ tutarlilik giivenirligi 0.81-0.85 arasinda bulunmustur.

16



Olgegin Tiirk toplumuna uyarlanarak gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi ise Calisir (2002)
tarafindan yapilmistir (51). Olgek, Anne Olarak Ben kavramini analiz eden ve 22 maddeli,
yedi puanh anlamsal 11 zit sifat ¢iftten meydana gelmektedir. Bu 11 madde, 6lgekteki 22
maddeli zit sifat ¢ifti igerisine dagitilmistir. Katilimecinin sorulara cevap verirken bias
olasiligin1 dnlemek icin {ic madde, tersine puanlama ile degerlendirilmistir. Uciincii,
yedinci, sekizinci maddeler yedi puan yerine bir puan iizerinden degerlendirilmistir.
Calisir'mm yaptigi olgek gegerlik ve giivenirlik arastirmasinda, olgek maddelerinin
degerlendirme boyutu Walker (1986) tarafindan 104 annenin verdigi yanitlarin faktor
analizi yapilarak tammlanmstir (14, 51). Olgekten alinan yiiksek toplam puanlar olumlu
annelik 6z degerlendirmesini gdstermektedir. Anne Olarak Ben 6lgeginden, en diisiik 11
puan, en yiiksek 77 puan alinmaktadir. Anlamsal Farklibik Olgegi-Anne Olarak Ben
Ol¢eginin Cronbach Alpha giivenirlik katsayis1 0.73-0.74 olarak belirlenmistir. Bu
calismada ise AOBO niin Cronbach Alfa degeri 0.68 bulunmustur.

3.5.3. Evlilikte Uyumu Olgegi (EUO)

Evlilikte Uyum Olgegi (EUO), Locke ve Wallace (1959), tarafindan gelistirilmis ve
Kislak (1999) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanip gecerlik ve giivenirlik ¢calismasi yapilmistir
(62, 92). Olgek, 15 maddeden olusmaktadir. Olcekteki puanlar, uyumsuzluktan
uyumluluga dogru artis gostermektedir. En diisiik uyum puami 1 en yiiksek puani ise
60°dir. Olgekteki 1.soru, 1’den 6’ya kadar numaralandirilmakta ve evlilikteki mutluluk
diizeyleri olclilmektedir. 2. ve 9. sorular arasi ifadeler esler arasindaki anlasmazlig1 tabloda
belirtilen kriterlere gore dlgmektedir. Tablodaki kriterler; “her zaman anlasiriz” , “hemen
her zaman anlasiriz”, “ara sira anlasamadigimiz olur”, “siklikla anlagsamayiz”, “hemen her
zaman anlasamayiz”, “her zaman anlasamayiz” seklinde kategorilere ayrilmaktadir. 10. ve
15. sorular arast1 da eslerin evliliklerini en iyi ifade eden secgenegi isaretlenmesi
istenmektedir. Olgek arastirma amagh kullanildiginda gruplama yapilacaksa grup
ortalamasi yerine kesme noktasi kullanilmali, gruplama yapilmayacaksa toplam puan
dikkate alinmalidir. Olgekten alinan puan arttik¢a uyum artmakta, puan azaldikca ise uyum
azalmaktadir. Olgegin i¢ tutarlik giivenirligi 0.90, iki yarim test giivenirligi 0.84, test-tekrar
test giivenirligi 0.57 olarak belirlenmistir (62). Yapilan bu ¢alismada ise EUO’niin
Cronbach Alfa degeri 0.86 bulunmustur.
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3.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler, SPSS for Windows 22 paket programi ile analiz edilmistir. Verilerin
analizinde sayilar, ylizdelikler, en az ve en ¢ok degerler ile ortalama ve standart sapmalarin

yani sira asagidaki tabloda yer alan istatistiksel analizler kullanilmistir.

Bu ¢alismada normal dagilan bagimsiz 2 grubun karsilastirilmasinda student-t testi,
3 ve daha fazla bagimsiz grubun karsilagtirlmasinda One Way Anova analizi
kullanilmistir. 3 ve daha fazla grubun karsilastirilmasinda istatistiksel fark anlamli
bulunmussa bu farkin nereden kaynaklandigini belirlemek i¢in varyanslarin homojenligine
bakilmistir. Varyanslar homojense LSD homojen degilse Dunnet C kullanilmistir. Normal
dagilmayan bagimsiz 2 grubun karsilastirilmasinda Mann Whitney U analizi, 3 ve daha
fazla bagimsiz grubun karsilastirilmasinda Kruskall Wallis Analizi kullanilmistir. 3 ve
daha fazla grubun karsilastirilmasinda anlamli bir fark bulunmussa ileri analiz olarak Mann
Whitney U kullanilmistir. Siirekli veriler arasindaki iliskiyi belirlemede veriler normal
dagilima uymussa pearson korelasyon uymamissa Spearman korelasyon analizi yapilmistir

(93).

Kolerasyon analizi sonucunda elde edilen korelasyon katsayisinin giicii (r degeri), -

1 ve +1 arasinda su degerlere gore yorumlanmustir:

0.00 - 0.25: Cok zayif oranda iliski
0.26 - 0.49: Zay1f oranda iliski

0.50 - 0.69: Orta oranda iligki

0.70 - 0.89: Yiiksek oranda iliski
0.90 - 1.0: Cok yiiksek oranda iligki

Istatistiksel degerlendirmede p<0.05 ise, anlamli kabul edilmistir (69, 94).
3.7. Arastirmanin Etik Yonii

Calismanin yapilabilmesi i¢in ¢aligmanin yapildigi kurumdan (07.08.2020 tarih ve
48814514-299-E.9088 sayili) ile yazili kurum izini (Ek 4) ve Karadeniz Teknik
Universitesi Tip Fakiiltesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’ndan Etik Kurul Onay:
(26.10.2020 tarih ve 24237859-652 sayili) (Ek 5) alindi. Arastirmada kullanilacak iki
Olcegin kullanim izinleri ¢alismaya baslamadan Once arastirmacilardan elektronik posta
yoluyla alinmistir (Ek 6). Uygulama Oncesi arastirmaya katilan gebelere aragtirmanin

amaci agiklanmis, goniillii ve istekli olmalarina 6zen gosterilmis gerek yazili gerekse sozli
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onamlar1 alinmistir (EK 7). Ayrica gebelere; kendilerine ait verilerin gizli tutulacagi, sadece
bilimsel amagla kullanilacagi konusunda agiklama yapildi ve “gizlilik ilkesine” bagh

kalindi.
3.8. Arastirmanin Siirhhiklar

e 20 hafta ve iizeri gebelere yapilmis olmasi

e Arastirma bulgularinin yalnizca bu ¢aligmaya katilan gebeler i¢in genellenebilir
olmasidir.
Bu ¢aligma, gebelik siirecini belirli bir siire deneyimlemis evli ¢ift olma, fetal
yasama kabiliyeti kazanma gibi nedenlerle gebelik haftasi 20 hafta ve iizeri olan

gebelerle yapilmistir.
3.9. Arastirmanin Kapsami ve Ozgiin Degeri

Gebeler iizerinde yapilan bu ¢aligma ile dnce gebelerin annelik rolii algis1 ve evlilik
uyumu diizeyi belirlenmis, daha sonra gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik uyumu
arasindaki iligki incelenmistir. Ayrica aragtirmada gebelerin sosyodemografik ve obstetrik
ozellikleri ile annelik rolii algis1 ve evlilik uyumu 6lcegi verileri karsilastirmali olarak
incelenmistir. Gebelikte annelik rolliniin iyi diizeyde olmasi; gebe, fetiis-yenidogan ve
toplum saglig1 acgisindan 6nem tasimaktadir. Gebelerin annelik roliine gecisi hem kadin
hem de esi ve ailesi i¢in son derece 6nemli bir siirectir. Bu siireci saglikli gegirebilmesi igin
evlilik uyumunun etkisi son derece Onemlidir. Olumlu bir evlilik uyumu dolayisiyla
annenin, annelik rol algisina gegisinin irdelenmesini gerektirir. Yapilan literatiir
taramalarinda bu calismadaki gibi veri toplama zamani (bu ¢alisma covid 19 pandemi
siirecinde gerceklesmistir) , 6rneklem grubu ve calisma amaci gibi 6zellikleri tasiyan bir
calismaya simdiye degin heniiz rastlanilmamistir. Bu yonleriyle calisma 6zgilin deger
tagimaktadir. Arastirma konusunun hem iireme hem aile hem de toplum sagligi alanim
kapsamasi nedeniyle, saglik hizmeti verenlerin holistik (biitiinciil) bakis acisiyla hizmet
sunmalarina, Diinya Saglik Orgiitii’niin pozitif gebelik deneyimi i¢in 6nerdigi antenatal

bakimin arttirilmas1 hedefine katki saglayabilecegi ongoriilmiistiir.
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4. BULGULAR

Gebelerin annelik rolii algis1 ile evlilik uyumu arasindaki iliskiyi incelemek

amaciyla 452 gebe ile yapilan bu calismadan elde edilen bulgular bu bdliimde

gosterilmistir.

Tablo 1. Gebelerin sosyodemografik ve obstetrik 6zelliklerinin dagilimi (n=452)*

Ozellikler n %
20-25 106 235
Yas 26-31 202 44,7
32-37 117 25.9

38 ve lizeri 27 6

Ilkokul 25 55

Ortaokul 40 8.8
Egitim Durumu I:ise 95 21.0
On lisans 87 19.2
Lisans 168 37.2

Lisansiistii 37 8.2
Calisma Durumu Calismiyor 254 56.2
Calistyor 198 43.8
Medeni Durum Evli 452 100
Cekirdek 402 88.9

Aile Tipi Genis 40 8.8
Diger 10 2.2

Koy 32 7.1
Yasamilan Yer flge 194 42.9
11 merkez 226 50.0

Kotii 11 2.4
Gelir Algisi Orta 284 62.8
Iyi 157 34.7

Ilkokul 22 4.9
Ortaokul 49 10.8
N Lise 118 26.1
Es Egitim Durumu On lisans 65 14.4
Lisans 163 36.1

Lisansiistii 35 7.7
Es Calisma Durumu Galistyor 420 92.9
Calismiyor 32 7.1
Gebelik 209 46.2
Gebelik 142 31.4
Gebelik Sayis1 Gebelik 61 135
Gebelik 25 55
5 ve lizeri gebelik 15 3.3
20-25 145 32.1
Gestasyonel Hafta 26-31 126 27.9
32 ve lizeri 181 40.0
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Gebe ve esi ikisi de istiyor 406 89.8
Gebeligin istenme Durumu Eslerden biri istemiyor 27 6.0
Eslerden ikisi de istemiyor 14 3.1
Diger 5 1.1
. Var 241 53.6
Yasayan Cocuk Varhg: Yok 209 464
5 ,_ . . . Alryor 395 87.4
R?rﬁglg L(j)rllljcne]sul Saghk Hizmeti Almiyor 37 8.2
Kismen aliyor 20 4.4
Evlilik Sayis: !Birinci evlilik 440 97.3
Iki ve iizeri evlilik 12 2.7
Bebegin Cinsiyetini Bilme Biliyor 447 98.9
Durumu Bilmiyor 5 1.1
Beklentisi ile uyumlu 365 80.8
Fetusun Cinsiyetinin Gebenin Beklentisi ile uyumsuz 18 4.0
Beklentisi ile Uyusma Durumu | Beklentisi ile kismen uyumlu 44 9.7
Kararsiz 25 55

Ortalama Degerler n Min. Max. ort. Standart Sapma
Yas 452 21 42 29.25 4.88
Gebelik haftasi 452 20 40 29.20 5.95
Yasayan gocuk sayisi 452 0 6 0.78 0.92
Anne olma yasi 452 15 40 25.51 431
Evlilik Siiresi 452 1 24 521 4.29

*Ytiizdeler n lizerinden alinmistir.

Tablo 1°de gebelerin sosyo-demografik ve obstetrik ozelliklerinin dagilimi
gosterilmektedir. Bu ¢aligmada gebelerin %44.7°si 26-31 yas araliginda, %37.2’si lisans
mezunu, %56.2°s1 gelir getiren bir iste calismamakta, %88.9’unun aile yapisi ¢ekirdek,
%50’s1 11 merkezinde ikamet etmekte ve %62.8’min gelir algist “orta” diizeydedir.
Gebelerin %36.1’inin esi lisans mezunu ve %92.9’unun esi gelir getiren bir iste
calismaktadir. Calisma kapsamindaki gebelerin tamami evlidir. Gebelerin %46.2’sinin
gebeligi ilk (primigravida), %89.8’1 bu gebeligi hem kendisinin hem esinin istedigini ifade
etmekte, %87.4’1i dogum oncesi saglik hizmeti aldigin1 belirtmistir. Calisma kapsamindaki
gebelerin biiyiik ¢ogunlugunun (%97.3) ilk evliligi oldugu, yaridan fazlasinin (%53.6)
yasayan en az bir ¢ocugu oldugu belirlenmistir. Gebelerin neredeyse tamamina yakini
(9%98.9) anne karnindaki bebeginin cinsiyetini bildigini ve %80.8’inin bebeginin cinsiyeti
ile cinsiyete yonelik kendi beklentisinin uyumlu oldugunu belirtmistir. Gebelerin
sosyodemografik ve obstetrik ozelliklerinin ortalama degerlerine bakildiginda; yas
29.25+4.88, gebelik haftas1 29.20+5.95, yasayan ¢ocuk sayis1 0.92+0.78, ilk kez anne olma
yast 25.51+4.31, evlilik yil1 siiresi 5.214+4.29 oldugu saptanmuistir.
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Tablo 2. Gebelerin es segimi, sosyal destek algi diizeyi ve annelige hazir hissetme

durumuna yonelik 6zelliklerinin dagilimi (n=452)

Ozellikler n %
Akraba Evliligi Evet 15 33
Varh@ Hayir 427 96.7
Evlilikte es secimi sekli Bizzat kendisinin istek ve tercihiyle tanisma ve evlenme 410 90.0
Goriicii usulii (bagkalarinin aracilik ederek tanistirmasiyla) 42 10.0
Gebelikte Es Destegini o o 399 883
Algilama Diizeyi O{tei (ne iyi, ne kotii) 43 95
Koti 10 2.2
Gebenin kendi Anne, Baba  lyi 372 823
ve Kiz Kardeslerinin Orta (ne iyi, ne kotii) 61 135
Destegini Algilama Diizeyi Koti 19 4.2
Gebelikte Arkadas Destegini Iy .. . 305 675
Algilama Diizeyi O{tai (ne iyi, ne kotii) 123 27.2
Koti 24 53
Gebelikte Kaymnvalide, Iyi 283 62.6
Kaympeder Kisilerin Orta (ne iyi, ne kotii) 113 25.0
Destegini Algilama Diizeyi Kot 56 12.4
Cok Iyi 74 164
Gebenin Ruhsal Durumunu  lyi 210 46.5
Degerlendirme Diizeyi Orta (ne iyi, ne kotii) 141 31.2
Tyi degil 27 5.9

Esimin ilgisi azald1 7 15
Gebenin Gebelik siirecinde Esimin ilgisi artt1 223 49.3
Esin ilgisini Algilama Diizeyi Esimin ilgisi degismedi 168 37.2
Durumunu Algilamasi Esimin ilgisi degisken (Bazen artiyor, bazen azaliyor) 51 113
Diger (Anlayamadim) 3 07
" . Tamamen hazir hissediyorum 370 81.9
SE?S::?J Hazr Hissetme Kismen Hazir Hissediyorum 19 42
Hazir Hissetmiyorum 63 139

Gebelerin es sec¢imi, sosyal destek algi diizeyi ve annelige hazir hissetme durumuna

yonelik 0Ozelliklerinin dagilimi Tablo 2’de gosterilmektedir. Caligmada %88.3°l es

destegini, %82.3’li anne, baba ve kiz kardes destegini, %67.5°1 arkadas destegini, %62.6’s1

kayinvalide, kaympeder destegini “iyi diizeyde” algiladigini ifade etmistir. Yaklagik her iki

gebeden biri (%49.3), gebelik siirecinde esin ilgisinin arttigin1 belirtmektedir. Gebelerin %

46.5°1 gebelikte ruhsal durumunu “iyi” diizeyde algiladigini ifade etmektedir. Gebelerin

annelige hazir hissetme durumu degerlendirildiginde %81.9’unun tamamen hazir hissettigi,

%13.9’unun hazir hissetmedigi, %4.2’sinin kismen hazir hissettigi belirlenmistir.

Gebelerin %40°1 32-40 yas araligindadir. Gebelerin neredeyse tamamina yakini es

seciminin kendisine ait oldugunu belirtmektedir. Gebelerin %3.3’linlin akraba evliligi s6z

konusudur. Gebelerin evlilikte es se¢iminin %90°1 kendi istek ve tercihiyle evlendigini;

%10’u bir bagkasinin aracilik ederek evlilik yasadigini belirtmistir.
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Tablo 3. Gebelerin anne olarak ben Olgegi ve evlilikte uyum Olgegi toplam puan
ortalamalar1 (n=452)

Olcek ve Alt Olcekler n Min. Max. Ort. SS.
Anne Olarak Ben Olgegi (AOBO) 452  32.00 77.00 60.64 8.48
Evlilikte Uyum Olgeginden (EUO) 452 1000  59.00  46.04 8.51

Tablo 3’de gebelerin anne olarak ben Olcegi ve evlilikte uyum dlgegi puan
ortalamalar1 gosterilmektedir. Gebelerin evlilikte uyum 6lgeginden aldigi toplam puan
ortalamasi 46.04+8.51°dir. Gebelerin aldigi puanlar 10-59 arasinda degismektedir.
Gebelerin anne olarak ben 6l¢eginden toplam 60.64+8.48 puan almis olup, alinan puanlar

32-77 arasinda degismektedir.

% Gebelerin Evlilikte Uyum Diizeyleri
80.0 %70.4
(n=318)
70,0
60,0
50,0 m Evliligi Uyumsuz Olanlar:
Evlilikte uyum 6l¢eginin kesme
400 noktasina gore 43 puan ve altt
' % 29.6 = Evliligi Uyumlu Olanlar:
(n=134) Evlilikte uyum &lgeginin kesme
30,0 noktasina gore 43 puan >
20,0
10,0
0,0

Sekil 2. Evlilik uyum 6lgeginin kesme noktasina gore gebelerin evlilikte uyum diizeyleri
(n=452)

Evlilikte uyum Ol¢eginin kesme noktasina gore gebelerin %70.4’{inlin evliliginin

“ayumlu” %29.6’sin1n “uyumsuz” oldugu Sekil 2°de gosterilmektedir.
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Tablo 4. Gebelerin anne olarak ben o6lgegi ile evlilik uyumu 6l¢egi puan ortalamalar
arasindaki iligkinin incelenmesi (n=452)

Uyum Annelik Rolii
r 0.288
Uyum* p - 0.000
n 452
r 0.288
Annelik Rolii * p 0.000 -
n 452

*[statistiksel degerlendirme spearman korelasyon analizi yapilmstir.

Tablo 4> de gebelerin AOBO ile EUO puan ortalamalar1 arasindaki iliskinin
incelenmesi gosterilmektedir. Gebelerin AOBO toplam puan ortalamasi ile EUO toplam
puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve diisiik diizeyde anlamli iligki
saptanmustir (p<0.05). Calismada gebelerin EUO puam arttikca, AOBO toplam puan

ortalamasi da arttig1 saptanmustir.

Tablo 5. Gebelerin sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleriyle anne olarak ben ve evlilik
uyumu Slgegi toplam puan ortalamasi arasindaki iligkinin incelenmesi (N=452)

Ozellikler Evlilikte Uyum Olgegi *  Anne Olarak Ben Olgegi

r -0.170 0.013
Yas

p 0.000 0.776

r 0.135 0.102
Gebelik Haftasi

p 0.000 0.030
v Cocuk S . r -0.263 -0.056

asayan Cocuk Sayisi

p 0.000 0.231

r -0.088 -0.074
Anne Olma Yagsr*

p 0.151 0.227

r -0.218 0.003
Evlilik Siiresi

P 0.000 0.946

*Istatistiksel degerlendirme spearman korelasyon analizi ile yapilmistir.

Tablo 5°de gebelerin sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleriyle AOBO ve EUO

toplam puan ortalamasi arasindaki iliskinin incelenmesi gosterilmektedir.
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Gebelerin yast ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak negatif
yonde ve diisiik diizeyde anlamli iliski saptanmistir (p<0.05). Yas arttikca, EUO toplam

puan ortalamasi azalmaktadir.

Gebelik haftasi ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda pozitif yonde, diisiik
diizeyde istatistiksel agidan anlamli bir iliski bulunmustur (p<0.05). Gebelik haftasi
arttikca, EUO toplam puan ortalamasi artmaktadir ( p<0.05).

Yasayan ¢ocuk sayis1 ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak
anlamli, negatif yonlii ve diistik diizeyli iliski belirlenmistir (p<0.05). Yasayan cocuk sayisi

arttikga, EUO toplam puan ortalamas1 azalmaktadir.

Anne olma yas1 ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir iliski bulunmamistir (p>0.05).

Evlilik siiresi ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamls,
negatif yonlii ve diisiik diizeyli iliski saptanmstir (p<0.05). Evlilik siiresi arttikga, EUO

toplam puan ortalamasi azalmaktadir.

Gebenin yasi1, yasayan cocuk sayisi, ilk kez anne olma yas1, evlilik siiresi ile AOBO
toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamistir

(p>0.05).

Gebelik haftas1 ile AOBO toplam puan ortalamasi arasinda pozitif yonde, diisiik
diizeyde istatistiksel agidan anlamli bir iliski bulunmustur (p<0.05). Gebelik haftas1
arttikca AOBO toplam puan ortalamasi artmaktadir (p<0.05).

Tablo 6. Anne olarak ben 6l¢egi toplam puan ortalamasinin evlilik uyumu 6lgegi toplam
puan ortalamasina etkisine yonelik lojistik regresyon analizi (n=452)

95% G.A.**
B SH. Wald p Odd(s)* -
Alt Ust
Anne Olarak Ben Puani .043 012 12.404 .000 1.044 1.019 1.070
Sabit -1.742 741 5.532 .019 175

*Qdd(s)= Oran, **G.A= Giiven Araligi

Tablo 6’da AOBO toplam puan ortalamasinin evlilik uyumu 6lgegi toplam puan

ortalamasina etkisine yonelik lojistik regresyon analizi gosterilmektedir.
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AOBO toplam puan ortalamasindaki her bir birimlik artis, EUO toplam puan
ortalamasini1 1.044 kat arttirmaktadir (p<0.05).

Tablo 7. Gebelerin gebelik haftasinin evlilik uyumu 6lgegi toplam puan ortalamasi lizerine
etkisinin lojistik regresyon analizi ile incelenmesi (n=452)

95% G.A.**
B SH. Wald p Oodd(s)* -
Alt Ust
Gebelik Haftasi .053 .018 8.167 .004 1.054 1.017 1.093
Sabit .705 943 .560 454 2.025

*Q0dd(s)= Oran, **G.A= Giiven Araligi

Gebelerin gebelik haftasinin EUO toplam puan ortalamast iizerine etkisinin lojistik

regresyon analizi ile incelenmesi Tablo 7°de gosterilmektedir.

Gebelik haftasindaki her bir birimlik artis, EUO toplam puan ortalamasini 1.054 kat
arttirmaktadir (p<0.05).

b bl

Tablo 8. Gebelikte kendi ruhsal durumunu ve kaymvalide, kaynpeder destegini “iyi
diizeyde algilamanin evlilik uyum 0&lgegi toplam puan ortalamasina etkisinin
incelenmesi* (n=452)

Giiven arahg1 %95

Alt Ust

B SE. Wald Sig. Exp(B)

Gebelikte Ruhsal Durumunuzu “iyi”

Diizeyde Algilama 1.356 .647 4397 .036 3.880 1.093 13.780

Gebeliginiz Siiresince Kayinvalide,
Kaympeder Destegini “iyi” Diizeyde 980 .404 5886 .015 2.663 1.207 5.876
Algilama

*[statistiksel degerlendirmede lojistik regresyon analizi yapilmistir.

(1954 b2

Gebelikte kendi ruhsal durumunu ve kayinvalide, kaymnpeder destegini “iyi
diizeyde algilamanin evlilik uyum 6l¢egi toplam puan ortalamasina etkisinin incelenmesi

(134

Tablo 8’de gosterilmektedir. Gebelikte ruhsal durumu “iyi” diizeyde algilayanlar EUO

toplam puan ortalamasini 3.88 kat artmistir (OR= 3.88, p=0.036).

Gebelikte kaymvalide, kaympeder destegini “iyi” diizeyde algilayanlarda EUO
toplam puan ortalamasini 2.66 kat artmistir (OR= 2.66, p<0.05).
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Tablo 9. Gebelerin sosyodemografik ozelliklerine gore evlilikte uyumu 6lg¢egi toplam
puan ortalamalarinin karsilastirilmasi (n=452)
. Evlilikte Uyum Olcegi (EUO)
Ozellikler n
Ort. SS. Test p
20-25 106 46.91 7.60
26-31 202 47.85 6.86
Yas ww=24.774 0.000
32-37 117 43.27 10.28
38 ve tizeri 27 41.15 9.94
Ilkokul 25 42.92 8.93
Ortaokul 40 46.28 8.05
Lise 95 45.31 8.27
Egitim Durumu . «w=10.194 0.070
On lisans 87 47.55 8.51
Lisans 168 46.11 8.92
Lisanstistii 37 45.92 6.97
Calismiyor 254 45.78 8.22
Calisma Durumu **J=23687.500 0.289
Calistyor 198 46.37 8.87
Cekirdek 402 46.00 8.74
Aile Tipi Genis 40 46.08 6.80 +«w=0.179 0.914
Diger 10 47.50 4.22
Koy 32 44.72 9.97
Yasanilan Yer flge 194 46.44 7.87 «w=0.355 0.837
il merkez 226 45.88 8.82
Kot 11 39.27 11.80
Gelir Durumu Orta 284 45.69 8.97 w=5.212 0.074
Iyi 157 47.14 7.05
flkokul 22 45.55 8.12
Ortaokul 49 44.96 8.34
Lise 118 44.15 9.87
Es Egitim Durumu . «w=10.082 0.073
On lisans 65 47.09 8.68
Lisans 163 47.11 7.39
Lisansiistii 35 47.29 7.76
Calistyor 420 46.32 7.88
Es Cahsma Durumu  Calismiyor 27 41.63 14.32 ~«w=1.850 0.397
Diger 5 46.40 13.33

*Kruskal Wallis Testi, **Mann Whitney U Testi
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Tablo 9’da gebelerin  sosyodemografik ozelliklerine goére EUO  puan
ortalamalarinin  karsilastirilmas1  gdsterilmektedir. Gebelerin yasa gore EUO puan
ortalamas1 farki istatistiksel olarak anlamhidir (p<0.05). Farkin hangi gruptan
kaynaklandigin1 belirlemek iizere yapilan ileri analizde (Mann Whitney U Testi); 20-25
yas grubundakilerin puanlarinin, 32-37, 38 ve {izeri yas grubundakilerden yiiksek oldugu
belirlenmigtir. Ayrica 26-31 yas grubundakilerin puanlari, 32-37, 38 ve flizeri yas
grubundakilerden yiiksek oldugu saptanmustir.

Gebelerin egitim durumu, ¢calisma durumu, aile tipi, yasanilan yer, gelir durumu, es
egitim durumu ve es ¢alisma durumuna gére EUO puan ortalamasi farki istatistiksel

olarak anlamli bulunmamustir (p>0.05).
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Tablo 10. Gebelerin obstetrik 6zelliklerine gore evlilikte uyumu 6lgegi toplam puan ortalamalarinin karsilastirilmas: (n=452)

Degiskenler

Evlilikte Uyum Ol¢egi (EUO)

n Ort. SS. Test p
1. Gebelik 209  49.05 5.60
2. Gebelik 142 4321 9.94
Gebelik Sayisi 3. Gebelik 61 4484 8.44 «w=46.307  0.000
4. Gebelik 25 4412 8.97
5 ve tizeri gebelik 15  38.93 11.96
20-25 145 4506  10.05
Gestasyonel Hafta 26-31 126 45.14 8.79 w«w=4.593  0.101
32 ve iizeri 181 47.45 6.60
Gebe ve esi ikisi de istiyor 406 46.75 8.17
. Eslerden biri istemiyor 27 3948 7.21
ose «w=29.326 .
Gebeligin Isteme Durumu Eslerden ikisi de istemiyor 14 3921 1241 W 0.000
Diger 5 43.00 7.18
Var 243 43.66 9.62
*x| |=
Yasayan Cocuk Durumu Yok 209 48.76 509 U=16966.000 0.000
Aliyor 395  46.43 8.03
Dogum Oncesi Saghk Hizmeti Alma Durumu Almiyor 37 41.54 12.72 ~kw=4.565 0.102
Kismen aliyor 20  46.65 5.50
Birinci evlilik 440 4597 8.56
00 **| |=
Evlilik Sayist iki ve tizeri evlilik 12 4875 5096 U=2176.500 0.299
Evlilikte Es Se¢iminin Evet 442  46.06 8.54 el 1
Kendisine Ait Olmast Hayir 10 4530  7.18 U=1965.5000.549
Evet 15 4273 9.01
iligi g **U=2509.000 0.122
Akraba Evliligi varhg: Hayrr 437 4615 8.48
- e . . Gorticii usulii(bagkalarinin aracilik ederek tanigtirmasiyla) 42 4514 8.82 .
=8111. .
Evlilikte es secimi sekli Bizzat kendisinin istek ve tercihiyle tanigma ve evlenme 410 46.13 8.48 U=8111.000 0.536
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Tablo 10. (Devam)

Iyi 399 4750 6.82
Gebelikte Es Destegini Algilama Diizeyi Orta (ne iyi, ne kotii) 43  38.56 8.74 «kw=66.704  0.000
Kotii 10 2010 10.07
. L Iyi 372 47.45 6.89
Gebelikte Anne, Baba ve Kiz Kardeslerinin Orta (ne iyi, ne kotii) 61 4143 948  .w=36.885 0.000
Destegini Algilama Diizeyi —
Koti 19 3332 1583
. . Iyi 305 4751 7.65
gﬁ‘z’:;‘ikte Arkadaslarinin Destegini algilama Orta (ne iyi, ne koti) 123 4311 947  «w=30.267 0.000
Kotii 24 4242 8.99
. . Iyi 283  48.67 6.52
Gebelikte Kaymvalide, Kaympeder Sosyal Orta (ne iy, ne koti) 113 4276 841  «w=73.131 0.000
Destegini Algilama Diizeyi —
Koti 56 39.38  11.32
Cok lyi 74 50.66 4.95
. v .. Iyi 210 47.60 6.74
Gebelikte Ruhsal Durumunu Algilama Diizeyini Orta (ne iyi, ne koti) 41 2267 9.49 «w=66.142  0.000
Iyi degil 27 3881 11.84
Esimin ilgisi azald1 7 38.00 8.81
. e P Esimin ilgisi artt1 223 48.77 6.52
gigg;‘” Gebelik Siirecinde Esin Ilgisini Alglama 5 &b ©o oo edi 168 4529 856  =72.563 0.000
Esimin ilgisi degisken (Bazen artiyor, bazen azaliyor) 51  38.14 9.74
Diger (Anlayamadim) 3 38.67 9.61
Tamamen hazir hissediyorum 370 46.73 7.54
Annelige Hazir Hissetme Durumu Kismen Hazir Hissediyorum 63 4257 12.04 w«w=.471  0.065
Hazir Hissetmiyorum 19 4411 9.60

*Kruskal Wallis Testi, **Mann Whitney U Testi



Tablo 10°da gebelerin obstetrik 6zelliklerine gore EUO toplam  puan
ortalamalarinin karsilagtirilmas1 gosterilmektedir. Gebelerin gebelik sayisi, gebeligin
isteme durumu, yasayan ¢ocugun varligi, gebelikte esinin ilgi durumunu algilama diizeyi
ile EUO toplam puan ortalamalar1 farki istatistiksel olarak anlamli saptanmistir (p<0.05).
Gebelik boyunca gebelerin sosyal destek algi diizeyleri incelendiginde; “anne, baba ve kiz

2 ¢¢

kardes” “arkadas” “kayinvalide, kaympeder” destegini algilama diizeyi ile EUO toplam
puan ortalamalar1 farki istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (p<0.05). Gebelerin
gebelik siiresince gebelikte ruhsal durumunu algilama diizeyi ile EUO toplam puan

ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli saptanmustir (p<0.05).

Gebelik sayisina gore farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere
yapilan ileri analizde (Mann Whitney U Testi); 1. Gebeligi olanlarin puanlarinin, 2, 3, 4, 5

ve lizeri gebeligi olanlardan yiiksek oldugu belirlenmistir.

Gebeligin istenme durumuna gore farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek
tizere yapilan ileri analizde (Mann Whitney U Testi); gebeligi her ikisi de isteyenlerin

puanlarinin, biri istemeyen ve her ikisi de istemeyenlerden yiiksek oldugu belirlenmistir.

Yasayan ¢ocugu olmayan gebelerin EUO toplam puan ortalamasi yasayan gocugu

olanlara gore daha yiiksek saptanmistir (p<<0.05).

Gebelikte es destegini algilama diizeyine gére EUO toplam puan ortalamasi
farkinin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek tizere yapilan ileri analizde (Mann
Whitney U Testi); tiim gruplarin birbirinden farkli oldugu belirlenmistir. Es destegini “iyi”
diizeyde algilayan gebelerin EUO toplam puan ortalamasi es destegini “orta” ve “kotii”
diizeyde algilayanlardan daha yiiksek saptanmistir. Es destegini “orta” diizeyde
algilayanlarin evlilik uyum 6lgegi toplam puan ortalamasi “kotii” algilayanlardan yiiksek

bulunmustur (p<0.05).

Gebelerin anne, baba ve kiz kardeslerin destegi alg1 diizeylerine gére EUO toplam
puan ortalamasi farkinin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere yapilan ileri
analizde (Mann Whitney U Testi); tiim gruplarin birbirinden farkli oldugu belirlenmistir.
Anne, baba ve kiz kardes destegi “iyi” algilayanlarin EUO toplam puan ortalamasi “orta”
ve “kotii” diizeyde algilayanlardan yiiksek saptanmistir. Anne, baba ve kiz kardes destegini
“orta” diizeyde algilayanlarin EUO toplam puan ortalamasimin “k&tii” algilayanlardan daha

yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0.05).
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Gebelikte arkadaslarinin destegini algilama diizeyine gore EUO toplam puan
ortalamas1 farkinin hangi gruptan kaynaklandigini saptamak iizere yapilan ileri analizde
(Mann Whitney U Testi); tiim gruplarin birbirinden farkli oldugu belirlenmistir. Arkadas

destegini “iyi” algilayanlarmm EUQO toplam puan ortalamasi “orta” ve “koti” diizeyde

algilayanlardan yiiksek belirlenmistir.

Gebelikte kaymvalide, kaympeder destegini algilama diizeyine gére EUO toplam
puan ortalamasi farkinin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere yapilan ileri
analizde ( Mann Whitney U Testi); kayinvalide, kaympeder destegini “iyi” algilayanlarin
EUO toplam puan ortalamasi “orta” ve “koti” diizeyde algilayanlardan yiiksek

saptanmistir.

Gebelikte ruhsal durumunu algilama diizeyine gére EUO toplam puan ortalamasi
farkinin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere yapilan ileri analizde (Mann
Whitney U Testi); ruhsal durumunu “cok iyi” algilayanlarin EUO toplam puan ortalamasi
“iyi”, “orta” ve “iyi degil” diizeyde algilayanlardan yiiksek belirlenmistir. Ayrica gebelikte
ruhsal durumunu algilama diizeyi “iyi” olanlarin EUO toplam puan ortalamas: da “orta” ve

“iyi degil” diizeyde algilayanlardan yiiksek saptanmustir.

Gebelikte esin ilgi durumunu algilama diizeyine gére EUO toplam puan ortalamasi
farkinin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere yapilan ileri analizde ( Mann
Whitney U Testi); “esimin ilgisi degisken” diizeyde algilayanlarin EUO toplam puan
ortalamas1 “esimin ilgisi degismedi” ve “esimin ilgisi artt1” diizeyde algilayanlardan diisiik
oldugu belirlenmistir. Ayrica “esimin ilgisi degismedi” diizeyde algilayanlarin EUO
toplam puan ortalamasi “esimin ilgisi arttt” ve “esimin ilgisi azaldi” diizeyde
algilayanlardan yiiksek saptanmustir.

Gebelerin EUO toplam puan ortalamast ile; gestasyonel hafta, dogum oncesi saglik
hizmeti alma durumu, evlilik sayisi, evlilikte es se¢imi seklinin, akraba evliligi varliginin,

evlilik seklinin ve annelige hazir hissetme durumu arasinda istatistiksel agidan anlaml fark

bulunmamustir (p>0.05).
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Tablo 11. Gebelerin sosyodemografik ozelliklerine gore anne olarak ben 6l¢egi toplam
puan ortalamalarinin karsilagtirilmasi (n=452)

Anne Olarak Ben Olcegi (AOBO)

Ozellikler n

Ort. SS. Test p
20-25 106 60.29 8.93
26-31 202 60.39 8.33
Yas 0.599 0.616
32-37 117 61.32 8.65
38 ve lizeri 27 59.11 6.91
Ilkokul 25 60.20 9.11
Ortaokul 40 62.65 7.46
Lise 95 60.68 8.89
Egitim Durumu . *F=1.304  0.261
On lisans 87 61.14 8.43
Lisans 168 59.60 8.39
Lisansiistii 37 62.24 8.29
Calismiyor 254 60.78 8.99
Calisma Durumu **t=0.391  0.696
Calistyor 198 60.46 7.79
Cekirdek 402 60.87 8.56
Aile Tipi Genis 40 58.85 834  *F=1332 0.265
Diger 10 58.60 3.47
Koy 32 60.72 8.54
Yasanilan Yer flge 194 60.77 7.88 *F=0.049 0.953
il merkez 226 60.52 8.98
Kot 11 59.09 8.56
Gelir Durumu Orta 284 60.30 881  *F=0.994 0.371
Iyi 157 61.37 7.84
Ilkokul 22 57.36 10.31
Ortaokul 49 62.57 7.23
Lise 118 61.05 9.02
Es Egitim Durumu . *F=1.469 0.199
On lisans 65 61.11 8.16
Lisans 163 59.98 8.30
Lisanstistii 35 60.83 8.01

*Varyans Analizi **Student t testi

Tablo 11°de gebelerin sosyodemografik ozelliklerine gére AOBO toplam puan
ortalamalarinin karsilastirilmasi gosterilmektedir. Gebelerin yas, egitim durumu, ¢alisma
durumu, aile tipi, yasanilan yer, gelir durumu, es egitim durumu ve es ¢alisma durumuna
gére AOBO toplam puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli saptanmamistir

(p>0.05).
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Tablo 12. Gebelerin obstetrik 6zelliklerine gore anne olarak ben 6lgegi toplam puan ortalamalarinin karsilastiritlmasi (n=452)

Anne Olarak Ben Olcegi (AOBO)

Ort. SS. Test p
1. Gebelik 209 6135 7.86
2. Gebelik 142 59.82 9.22
Gebelik Sayisi 3. Gebelik 61 60.13 8.70 *F=0.774 0.542
4. Gebelik 25 6096 8.67
5 ve lizeri gebelik 15 60.07 8.46
20-25 145 5942 8.35
Gestasyonel Hafta 26-31 126 60.87 891 *F=2.407 0.091
32 ve lizeri 181 61.46 8.20
Her ikisi de istiyor 406 60.72 8.39
s Biri istemiyor 27 6119 9.39 a
Gebeligi Isteme Durumu ikisi de istemiyor 14 5586 919 *F=1.911 0.127
Diger 5 6460 513
Var 242 59.99 8.87
Yasayan Cocuk Varhg Yok 210 6134 796 **t=-1.685 0.093
Aliyor 395 60.71 853
Dogum Oncesi Saghk Hizmeti Alma Durumu  Almiyor 37 6041 937 *F=0.137 0.872
Kismen aliyor 20 59.75 550
Birinci evlilik 440 60.62 8.50
Eviilik Saysst iki ve tizeri evlilik 12 6133 775 0280 0775
Evlilil.(t'e Es 'Seg:iminin Evet 442 60.71 8.40 *%t=0.880 0.401
Kendisine Ait Olmasi Hayir 10 57.50 11.48




Ge

Tablo 12. (Devam)

- . Goriicii usulii (bagkalarinin aracilik ederek tanistirmasiyla) 410 60.76 8.38
Evlilikte E imi Sekl - " _— **t=0.897 0.370
viilikte Es Segimi Sekli Bizzat kendisinin istek ve tercihiyle tanigma ve evlenme 42 5952 941
Iyi 399 60.96 8.38
Gebelikte Es Destegini Algilama Diizeyi Orta (ne iyi, ne kotii) 43 58.19 881 *F=2.386 0.093
Koti 10 58.60 9.87
. . Iyi 372 60.81 841
Gebelikte Anne, Baba ve Kiz Kardeslerinin "o (i "ne iestii) 61 6031 835 *F=0.737 0479
Destegini Algilama diizeyi
Kotu 19 5847 10.27
. . Iyi 305 61.30 8.54
gz‘z’:‘y‘ikte Arkadaslarinin Destegini Algilama — ~5 5 507 sy 123 5928 832 *F=2.810  0.061
Kotii 24 5933 781
lik . Iyi 283 61.18 8.33
Gebelikte Kaymvalide, Kaympeder Sosyal - 5 " %0 s 113 6030 795 *F=2289  0.103
Destegini Algilama Diizeyi
Kotii 56 58.61 9.94
Cok lyi 74 64.08 7.18
i Iyi 210 61.17 8.16
G?bell.kt‘e Ruhsal Durumunu Algilama y1 _ _ *E=10.505 0.000
Diizeyini Orta (ne iyi, ne kotii) 141 59.15 855
Iyi degil 27 5493 951
Esimin ilgisi azald: 7 57.29 6.65
) L o Esimin ilgisi artt1 223 6156 8.33
Gebenin Gebelik Siirecinde Esin Ilgisini Esimin ilgisi degismedi 168 6058 821 *F=3151 0014
Algilama Diizeyi — = -
Esimin ilgisi degisken (Bazen artiyor, bazen azaliyor) 51 57.18 9.35
Diger (Anlayamadim) 3 62.33 10.60
Tamamen hazir hissediyorum 370 6161 7.98
Annelige Hazir Hissetme Durumu Kismen Hazir Hissediyorum 63 56.19 9.81 *F=14.042 0.000
Hazir Hissetmiyorum 19 56.58 7.54

* Varyans Analizi **Student t testi



Tablo 12°de gebelerin obstetrik 6zelliklerine géore AOBO puan ortalamalarinin
karsilastirilmast gosterilmektedir. Gebelerin bebegin cinsiyetini bilme, gebelikte ruhsal
durum, gebelikte esin ilgi durumu ve annelige hazir hissetme durumuna gére AOBO puan

ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli saptanmistir (p < 0.05).

Gebelikte ruhsal durumunu algilama diizeyine gére AOBO puan ortalamalas
farkininin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek iizere yapilan ileri analizde (Least
Significant Difference-LSD); tiim gruplarin birbirinden farkli oldugu belirlenmistir. Ruhsal
durumunu “¢ok iyi” diizeyde algilayanlarin puani, “iyi”, “orta” ve “iyi degil” diizeyde
algilayanlardan yiiksektir. Ruhsal durumunu “iyi” diizeyde algilayanlarin puani “orta” ve
“iyi” diizeyde algilayanlardan yiiksektir. Ruhsal durumunu “orta” diizeyde algilayanlarin

puani “iyi degil” diizeyde algilayanlardan yiiksektir.

Gebelikte esin ilgi durumuna gore farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek
tizere yapilan ileri analizde (Least Significant Difference-LSD); es ilgisi degisken olanlarin

puanlarinin, es ilgisi artsan ve es ilgisi degismeyenlerden diisiik oldugu belirlenmistir.

Annelige hazir hissetme durumuna gore farkin hangi gruptan kaynaklandigini
belirlemek {izere yapilan ileri analizde (Least Significant Difference-LSD); evet yaniti

verenlerin puanlarinin, hayir ve kismen yanit1 verenlerden yiiksek oldugu belirlenmistir.

Gebelerin gebelik sayisi, gestasyonel hafta, gebeligin isteme durumu, yasayan
cocuk durumu, dogum Oncesi saglik hizmeti alma durumu, ilk evlilik, akraba evliligi,
evlilik sekli, evlilikte es se¢iminin kendisine ait olmasi, gebelikte es destegi, gebelikte
anne, baba ve kiz kardeslerin destek durumu, gebelikte arkadaslarin destek durumu ve
gebelikte kaymvalide, kayinpeder kisilerin destek durumuna gére AOBO puan ortalamasi

farki istatistiksel olarak anlamli saptanmamustir (p>0.05).
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5. TARTISMA

Bu calisma gebelerin annelik rolii algis1 ile evlilik uyumu arasindaki iliskiyi
incelemek amaci ile yapilmistir. Calismada elde edilen bulgular literatiir dogrultusunda

tartisilmastir.

Annelik rolii; kugaktan kusaga aktarilarak gelen kadinin annelik bilgi, beceri, tutum
ve davranislarini igeren Ogrenme siireci olarak tanimlanabilmektedir (47). Literatiirde
“annelik rolii algisi, annelik kimlik kazanimi, annelik rolii kabulii gibi” kavramlarin benzer
amacla kullanildig1 goriilmektedir (51, 55). Bu calismada da benzer anlama gelen “annelik
roli algis1” kavrami kullanilmistir. Bu c¢alisma kapsamindaki gebelerin Anne Olarak Ben
Olgegi’'nden (AOBO) aldig1 toplam toplam puan ortalamas1 60.64+8.48’dir. AOBO ‘den
aliabilecek minimum degerin 32, maksimum degerin 77 oldugu gbéz Oniinde
bulunduruldugunda bu galismadaki gebelerin AOBO’nin puan ortalamasinin ortalama bir
degerde oldugunu sdylemek miimkiindiir. Bu ¢alismayla ayn1 6lgegin kullanilarak yapildig:
calismalarda gebelerin  AOBO toplam puan ortalamasini; Ugar (2014) 60.5£9.9, Ozkan
(2010) 60.81+6.08, Kog¢ (2016) 52.16+6.63 olarak saptamislardir. Yapilan bu ¢alismanin
bulgusu Ugar (2014) ve Ozkan’in (2010) calismasiyla uyumludur. Kog¢’un (2016)
calismasinda ise AOBO toplam puan ortalamasi, bu ¢alismadan diisiik bulunmustur.
Calisma bulgulart arasindaki bu farkliligin “6rneklem sayisi, ¢alismanin yapildig1 yer,
gebelerin gebelik haftas1 ve gebelik sayis1 gibi” nedenlerden olabilecegi akla gelmektedir.
Yapilan bu caligmadakinden farkli olarak ‘“annelik rolii kabulii” 6l¢eginin kullanildig:
calismalarda “gebelerin annelik rolii kabulii toplam puan ortalamasi ”’; Siisliioglu (2019)
23.97+5.6 (27), Demirezen (2016) 23.5+4.8 (3), Tokgoz (2018) 22.59+7.00 (53), Yilmaz
(2012) 24.1+6.0 (78) olarak bir bagka ifadeyle bu g¢alismadaki gibi ortalama degerde

saptanmuistir.

Gebelerin annelik rolii algisi, gelistirilip yiikseltilebilir. Ozkan’in (2010) nullipar
gebelere verdigi “Annelik Kimlik Gelisimi Egitimi” sonrasi, egitim Oncesine gore bu
gebelerin annelik roliinii kabuliiniin arttig1 belirlenmistir (55). Fasanghari ve ark. (2019)
deneysel calismasinda gebeligi plansiz olan annelere Mercer’in Annelik Rol Kazanimi
Teorisi’ne dayali verilen annelik rolii egitimin annelik kimlik gelisimi puanini artirdigt
saptanmustir (54). Belirtilen bu arastirmalarin bulgulari dogrultusunda, ebe ve hemsirenin
prekonsepsiyonel, perinatal donemde gebelere ve evli giftlere verecegi ebeveynlik, annelik

kimlik gelisimi gibi egitimlerin, annelik roliiniin kazanilmasinda ve gelistirilmesinde
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roliiniin 6nemli oldugunu sdylemek miimkiindiir. Rajabi ve arkadaslarinin (2021) yaptig
randomize kontrollii bir ¢aligmada bebegi prematiir dogan deney grubundaki bebegi
prematiir dogan annelere verilen problem ¢ozme temelli danismanlik egitiminin bu
annelerde annelik roliine adaptasyonu arttirdigi saptanmustir (95). Bu nedenle kadinlarda
gebelik ve lohusalik doneminde annelik roliinii arttirmak igin ¢ift iligkisi, anksiyete
durumunun belirlenmesi ve kadin ve ailenin anksiyete duydugu konuya yonelik
bilgilendirme, anneligin anlami, bebek bakimi gibi konularda ebe/ hemsireler tarafindan
egitim ve damismanlik hizmeti sunulmalidir. Ilaveten gebelikte ve lohusalikta gelisen
annelik rolliniin; prenatal ve postpartum donemdeki gebe-fetiis, anne-bebek, baba-bebek
baglanmasina katki saglayacagi goz oniinde bulundurularak prekonsepsiyonel, antenatal ve
postnatal bakim hizmetlerinde “annelik rolii, anneligin anlami, annelige adaptasyon, ¢iftler

arasi iliski vb.” konulara daha duyarl kalinarak kadin-aileye bakim verilmelidir.

Evlilik uyumu, evliligin istekli, rizali ve mecburi olan biitiin yonleriyle dengeye
ulasmasidir (14). Bu calismada gebelerin, Evlilikte Uyum Olgegi’nden (EUO) aldig
toplam puan ortalamasi 46.04+8.51°dir. EUO nin minimum degeri 1 maksimum degeri 60
oldugu g6z Oniinde bulunduruldugunda bu c¢alismadaki gebelerin evlilik uyumunun
ortalamanin biraz iizerinde oldugunu sdylemek miimkiindiir. EUO’nin kesme noktasina
gore 43 puanin lizeri evliligin uyumlu oldugunu, 43 puan ve altt uyumsuz oldugunu
gostermektedir. Bu ¢alisjmada EUO kesme noktasma gore gebelerin %70.4’iiniin
evliliginin “uyumlu”, %29.6’smin “uyumsuz” oldugu saptanmistir. Bir bagka ifadeyle bu
calismada yaklasik her 10 gebeden 7’sinin evliligi uyumlu; her 10 gebeden 3’iiniin ise
evliligi uyumsuz bulunmustur. Yapilan bu ¢alismadaki gibi aym EUO ile yapilan
calismalarda EUO toplam puan ortalamasinm1 Bilgen ve ark. (2020) 42.68 (96), Dursun
(2019) 44.96+8.43 (15), Findik (2019) 49.40+4.35 (81), Demirezen (2016) 47.4+8.2 (3),
Yekenkunrul (2011) 44.01+£8.26 belirlemistir (73). Yapilan bu ¢alismanin bulgular
literatiirle uyumludur. Ancak gebelikte evlilik uyumunun; evlilik siiresi, gebelik haftasi,
gebelikte risk varligi, fetiisiin sagligi, gebeligin istenme durumu, es iliskisi, dogum 6ncesi
bakim hizmeti alma durumu, algilanan sosyal destek diizeyi, gebenin ruh saghigi gibi
sosyo-kiiltiirel, obstetrik ve bireysel Ozellikler gibi ¢oklu faktdrlerden etkilendigi goz

onunde bulundurulmalidir.

Bu calismada gebelerin AOBO toplam puan ortalamasi ile EUO toplam puan
ortalamasi arasinda pozitif yonde iliski saptanmistir (p<0.05). Bir bagka ifadeyle gebelerin
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EUO puam arttikga, AOBO toplam puan ortalamasi da artmustir. Literatiirde gebelikte
annelik rolii algis1 ile evlilik uyumu arasindaki iliskiyi bizim calismamizdaki ayni
Olceklerin  kullanildig1 sekliyle inceleyen bir c¢alismaya simdiye degin heniiz
rastlanilmamistir. Bu nedenle ¢alismanin bu bulgusu yapilan diger ¢alismalarin
benzerlikleri gézoniinde bulundurularak tartisilmigtir. Demirezen’in (2016), Kayseri ilinde
1435 gebe ile yaptig1 calismada gebelerin gebelik kabul puaninin artmasiyla annelik
rolliniin kabul puaninin arttig1 saptanmistir. Ayni ¢alismada gebeligin kabulii ve annelik
rolii puan1 arttik¢a evlilik uyumunun arttigi saptanmistir (3). Demirzen’in ¢alismasinin
bulgusuyla, yapilan bu caligmanin bulgusu benzerlik gdstermektedir. Bu ¢aligmada
gebelerin gebeligi kabulii degerlendirilmemis olmakla birlikte, ¢aligma kapsamindaki
gebelerin %89.8’inin  bu gebeligi hem kendisinin hem esinin istemesinin de gebeligin
kabuliine ve olumlu annelik rolii algisina katki saglamis olabilecegi akla gelmektedir.
Bizim calismanin aksine Deliktas ve ark. (2021) 146 gebe ile yaptiklar1 ¢alismada
gebelerin evlilik uyumu ile annelik roliiniin kabulii alt boyutu arasinda negatif yonde zayif
iliski bulunmustur (36). Bizim ¢alismamizdaki 6lgegin sadece annelik roliinii degerlendiren
bir dlgek olmasi, belirtilen iki ¢calismadaki 6lgegin ise bizim ¢alismamizdan farkli “Prenatal
Kendini Degerlendirme Olgegi’nin alt boyutu olan annelik rolii kabulii ile istatistiksel
degerlendirmenin yapilmis olmasmin neden olmus olabilecegi akla gelmektedir. Ote
yandan bizim c¢alismamizdaki c¢alismanin Orneklem biiyiikligl, gebelerin yaklasik
yarisinin ilk gebeliginin olmasi, evlilik siiresinin belirtilen bu iki ¢alismadan daha kisa
olmasi, ¢alismanin gestasyonel haftasinin 20 hafta iizerinde olan gebelerden olusmasi,
bireysel, sosyokiiltiirel ve obstetrik gibi faktorlerin belirtilen bu ¢alismanin bulgularindan
farkli olmasinin nedenleri olabilecegi diisliniilmektedir. Literatiirde gebeligin planh ve
istendik olmasi ile annelige uyum arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
belirtilmektedir (53). Bu ¢alismada da istenilen gebelik oraninin yiiksek olmasi (yaklagik
%90) annelik rol puaninin artmasinda etkili olabilecegi akla gelmektedir. Diger taraftan bu
calismanin Dbelirtilen ¢alismalardan farkli olarak covid -19 pandemi doneminde yapilmis
olmasmin pandeminin getirdigi stres ve korkuya bagli bazi gebelikte es desteginin ve
evlilik uyumunun artmasina katki saglamis olabilecegi akla gelmektedir. Literatiirde es
destegini 1yi algilayan kadinlarin evlilik uyumunun ve annelik kimligi gelisiminin daha iyi

diizeyde oldugu vurgulanmaktadir (65, 97).

Gebe kadinin gebelik doneminde kendi ruh saghigini algilama ve psikolojik iyi

olusluk diizeyi de annelik roliinii ve evlilik uyumunu etkileyebilmektedir (98). Bu
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calismada gebelerin AOBO toplam puan ortalamasi; gebelikte ruhsal durumunu iyi
diizeyde algilayanlarda kotii olarak algilayanlara gore, annelige hazir hissedenlerde hazir
hissetmeyenlere gore yiiksek bulunmustur(p<0.05). Bu calismanin bulgusuna benzer
sekilde Ucar (2014) 420 gebe ile yaptig1 ¢alismasinda gebelerin psikososyal sagligi ile
AOBO toplam puan ortalamasi arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski saptanmistir (p<

0.05) (42).

Gebelerin annelik rolii algisim  ve evlilik uyumunu gestasyonel haftada
etkileyebilmektedir. Bu calismada gebelerin gebelik haftas1 ile AOBO ve EUO toplam
puan ortalamasi arasinda pozitif yonde iligki bulunmustur. Bir bagka anlatimla ¢aligma
kapsamindaki gebelerin gestasyonel haftasi arttik¢a evlilik uyumu ve annelik rol / kimlik
algisinin artmistir. Calismanin bu sonucu ¢alisma kapsamindaki gebelerin gestasyonel
hafta ortalamasimin 29.20+5.95 olmasi, yasayan ¢ocuk sayisi ortalamasinin 0.92+0.78
olmast ve %§88.3’liniin gebelikte es destegini “iyi” diizeyde algilamasinin annelik

kimliginin gelisimine ve evlilik uyumuna olumlu bir katki saglamis olabilecegini akla

getirmektedir.

Annelik rol kazanimi; kisilik yapisi, psikolojik durumu, konuyla ilgili destek
sistemleri, bebegin ozellikleri (mizaci, hastalik varlig1), annenin yasi, egitimi, saglik
durumu, saglik algilayisi, cocuga bagliligi, benlik kavrami, ¢ocuk-baba iliskisi, evliliginin
gidisati, cocuk bakimi ile ilgili deneyimlerinin olmasi, stresorler gibi etmenlerden
etkilenmektedir (1, 2, 14). Bu calismada gebelerin bazi sosyodemografik ve obstetrik
ozellikleri ile (yas1, egitimi, yasayan cocuk sayisi, ilk kez anne olma yasi, evlilik siiresi
vb.) AOBO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski
bulunmamistir (p>0.05). Calisir’in (2003) calismasinda da gebelerin egitim diizeyi ile
annelik rolii arasinda anlamsal fark saptanmamistir (51). Bu bulgu ¢alismamizin
bulgusuyla benzerlik gostermektedir. Bu bulgularin aksine Ko¢ ve ark. (2016)
calismasinda gebelerin annelik rolii gelisimi ile yas araligi smiflamasi, egitim diizeyi,
yasayan c¢ocuk sayisi arasinda pozitif yonde iliski bulunmustur (2). Tokgdéz’iin (2018)
caligmasinda gebelerin egitim diizeyi ile annelik rolii gelisimi arasinda pozitif yonde bir
iliski bulunmustur (53). Yapilan bu ¢alismanin bulgularina benzer sekilde Ugar (2014) ve
Demirbas’in (2013) calismasinda da gebelerin evlilik siiresi ile annelik roliiniin kabulii
arasinda iliski bulunamamistir (39, 42). Bu ¢aligmalarin aksine Demirezen’in (2016) ve

Siisliioglu’nun (2019) ¢aligmasinda gebelerde evlilik siiresinin artmasiyla annelik roliiniin
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kabuliinde artis saptanmistir (3, 27). Calisma bulgular1 arasindaki farkliligin; 6rneklem
grubun sayisi, sosyokiiltiirel ve obstetrik 6zellikleri, gebelik haftasi, evlilik siiresi, gebeligi

isteme gibi faktorlerden etkilenmis olabilecegi akla gelmektedir.

Bu calismada gebelerin EUO toplam puan ortalamasi; yas aralign 20-31 olanlar
(yaklasik %68) diger yas araliklarina, birinci gebeligi olanlar birden ¢ok gebeligi olanlara,
cocugu olmayanlarin olanlara, bu gebeligi hem kendisi hem esi isteyenlerin istemeyenlere,
gebelikte ruhsal durumunu “iyi” diizeyde algilayanlarin “kotii” diizeyde algilayanlara gore,
gebelikte es, anne-baba kiz kardes, arkadas destegini “iyi” diizeyde algilayanlarin “kotii”
diizeyde algilayanlara, annelige hazir hissedenlerin hazir hissetmeyenlere gore gore

yiiksek bulunmustur (p<0.05).

Bu galismada gebelerin EUO toplam puan ortalamasi ile; gebenin yasi, evlilik
siiresi, yasayan cocuk sayis1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmugstur
(p<0.05).Yapilan bu calismada da gebelerin EUO toplam puan ortalamasi; es destegini
“iyi” diizeyde algilayanlarda yaklasik 4 kat, kayinvalide, kaymnpeder destegini “iyi”
diizeyde algilayanlarda 2.66 kat daha fazla saptanmistir. Literatiirde gebenin ve esinin
fiziksel ve ruh sagliginin iyi olmasmin evlilik uyumu ile pozitif iliski oldugu
belirtilmektedir (80, 99). Yapilan bu calismada gebelikte ruh saghgmi iyi diizeyde
algilayan gebelerde evlilik uyumunun yaklasik 4 kat daha fazla oldugu saptanmustir.
Calismanin bu bulgusu literatiirle uyumludur. Diger taraftan bu ¢alismanin verilerinin tim
diinyayr etkisi altina alan covid-19 pandemi siirecinde toplandigi g6z Oniinde
bulunduruldugunda pandemi siirecinin getirdigi; covid-19 viriisiiniin gebenin kendisine ve
bebegine bulas korkusu olusturmus olmasi, kendi-fetiis ve ailesini kaybetme korkusu (100,
101), antenatal hizmetlerden yeterince yararlanamama ve buna bagli yasanilan kaygi,
stres, depresyon gibi ruh sagligi sorunlar1 (102, 103), karantina ve kisitlama siirecine bagh
sosyal destek azligi, sosyal izolasyon ve yalmizlik yasama durumu, ailedeki ¢cocuklarin 7/24
evde olusu ve buna bagh gebe ve esinin is yiikiiniin ve sorumluluklarinin artmasi (104,
105), pandeminin getirdigi ekonomik krize bagl ¢iftlerden birinin/¢iftin isten ayrilmasinin
getirdigi vb. sorunlar (100, 106), gebenin annelik rolii algisinin yeterince gelisememesine
ve ciftlerin evlilik uyumunun bozulmasina neden olabilecegi dikkatle gz Oniinde
bulundurulmalidir. Yapilan g¢aligmalarda covid-19 pandemisinin gebelerin es iliskilerini,
gebelik algilarini, psikososyal sagligini etkiledigi ortaya koyulmustur. Aktas ve Aydin’in

(2021) nitel calismasinda covid-19 pandemi siirecinin gebelerde iizilintii, korku, yalnizlik,
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caresizlik yaratarak gebenin psikososyal sagligint bozdugu, gebelige uyumunu azalttig1,
bazi gebelerde es iligkisini bozdugu ve evlilik uyumunu azalttigr ortaya koyulmustur (107).
Ayni calismada baz1 gebeler (6zellikle yeni evli ¢iftler) pandeminin esi ile beraber daha
fazla vakit gecirebilme, ev islerini birlikte yapma ve birbirini daha fazla tanimaya olanak
saglama gibi nedenlerle es iliskisine olumlu katki sagladigini belirtmistir. Ebe ve
hemsirelerin pandemi, afet, go¢ gibi durumlarda gebelere ve eslerine gerek tele-
danmismanlik gerekse mobil uygulamalarla fiziksel ve emosyonel destek saglayarak
gebelige, annelik roliine ve evliligine uyumunu arttirmalidir (36, 102). Gebenin evlilik
uyumunun arttirtlmast hem annelik roliiniin gliglenmesine hem de anne-fetiis/yenidogan
fiziksel ve ruh sagliginin korunup yiikseltilmesine katki saglayabilecegi akilda tutulmalidir.
Demirezen (2016) arastirmasinda evlilik siiresi ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamustir (3). Yapilan bu ¢alismadan farkli olarak
Yal¢in’in (2014) calismasinda da 41 yas ve lizeri gebelerin, 21-30 yas grubuna gore daha

yiiksek evlilik uyumuna sahip oldugu sonucuna ulasmistir (72).

Bu calismada gebelerin evlilik siiresi ile EUO toplam puan ortalamasi arasinda
negatif yonlii ve diisiik diizeyli iliski saptanmistir (p<0.05). Evlilik siiresi arttikga, EUO
toplam puan ortalamasi azalmaktadir. Benzer sekilde Erbil ve ark. 2018 c¢alismasinda 1-5
yil aras1 evli kalan ciftlerin evlilik uyumlari, evliligi 15 yildan uzun siiren ¢iftlere oranla,
Akpinar ve ark (2020) 1-5 yillar1 arasinda evli olan bireylerin 26-35 yillart evli olanlara
kiyasla evlilik uyumlar1 daha iyi diizeyde bulunmustur (63, 108). Bu ¢alismalarin aksine
Demirezen’in (2016)’in gebelerle (3), Altun ve ark. (2020) gebe olmayan evli ciftlerle
yaptig1 ¢alismada evlilik siiresi ile evlilik uyumu arasinda bir iligki saptanmamistir (109).
Calisma bulgulart arasindaki bu farkliliklarin; 6rneklem grubunun sayisi, sosyokiiltiirel

ozellikleri, evlilik doyumu algis1 gibi faktorlerle iliskili olabilecegi akla gelmektedir.

Bu c¢alismada ¢ocuk sahibi olmayan gebelerin, ¢ocuk sahibi olanlara gore evlilik
uyumu daha yiiksek bulunmustur. Benzer sekilde Demir ve ark. calismasinda ¢ocuk sahibi
olmayan c¢iftlerin ¢ocuk sahibi olan c¢iftlere gore evlilik uyumlar1 daha yiliksek oranda
bulunmustur (106). Evliligin uyumsuz olmasi, gebenin psikososyal sagligin bozulmasina
neden olmaktadir. Bilgen ve Tekin’in (2020) ¢aligmasinda evlilik uyumunun gebeligin son
trimesterindeki depresyonla negatif iliskisinin oldugu ortaya koyulmustur (96). Bu
calismada gebelerin evlilik uyumu azaldikg¢a depresif belirti gésterme durumu artmistir. Bu

ve benzeri caligmalarin bulgulart dogrultusunda evlilik uyumunun gebenin hem gebelik
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doneminde hem de lohusalik doneminde mental saglig: ile dogrudan iliskisinin oldugunun

sOylemek miimkiindiir.

Yildirimli’nin (2015) 195 gebe ile yaptig1 calismada evlilik uyumu diistik olanlarin
prenatal baglanmalarinin zayif oldugu saptanmustir (82). Gebe-fetiis baglanmasinin
zayiflig1 bu gebenin annelik rolii kazanimi i¢in risk faktoriidiir. Bu nedenle gebelerin
evlilik uyumunun arttirilmasi igin saglik profesyonellerinin gebelere-ciftlere verecegi
evlilik danigmanligi, aile damismanligi, dogum Oncesi bakim gibi egitimlerin ve
danismanlik hizmetlerinin siirekliligi 6nemlidir. Aksi durumda gebe, fetiis-yenidogan, es,

aile ve toplum saglig1 tehlikeye girmektedir.

Sonug olarak; bu ¢alismada gebelerin annelik rolii algisi ile evlilik uyumu arasinda
pozitif yonde iliski saptanmistir. Gebelerin annelik rolii algisinin ve evlilik uyumunun
artirtlmasi i¢in ebe ve hemsireler; aile danismanligi, evlilik danigsmanligi, prekonsepsiyonel
ve antenatal bakim gibi hizmetleri kadin ve esi ile birlikte, zamaninda ve nitelikli sunmasi
gerekmektedir. Ciftlere yonelik nitelikli hizmetler; risk grubunda olan ciftleri erken

donemde saptama, danismanlik ve sevk siirecinde 6nem tasimaktadir.
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6. SONUC ve ONERILER

Gebelerin annelik rolii algis1 ile evlilik uyumu arasindaki iliskinin incelenmesi

amaci ile yapilan bu ¢alismadan asagidaki sonuglar elde edilmistir.

e Gebelerin AOBO toplam puan ortalamas1 60.64+8.48 saptanmistir (Tablo 3).

e Gebelerin EUO toplam puan ortalamas1 46.04+8.51 belirlenmistir (Tablo 3).

e Evlilikte uyum Olgeginin kesme noktasina gore gebelerin %70.4’iiniin
evliliginin “uyumlu” %29.6’sinin “uyumsuz” oldugu belirlenmistir (Sekil 1).

e Gebelerin evlilik yil1 5.21+4.29 olarak belirlenmistir (Tablo 1).

e Gebelerin evlilikte es seciminin %90’1 kendi istek ve tercihiyle evlendigini;
%10’u bir bagkasinin aracilik ederek evlilik yasadigi belirlenmistir ( Tablo 2).

e Gebelerin annelige hazir hissetme durumu degerlendirildiginde %81.9’unun
tamamen hazir hissettigi, %13.9’unun hazir hissetmedigi, %#4.2’sinin kismen
hazir hissettigi belirlenmistir (Tablo 2).

e Gebelerin AOBO toplam puan ortalamasi ile EUO toplam puan ortalamasi
arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve diisik diizeyde anlamli iliski
saptanmustir (Tablo 4).

e Gebelerin AOBO toplam puan ortalamasindan aldig1 her “bir birimlik” artisim,
EUO toplam puan ortalamasini 1.044 kat artirdig1 saptanmustir (Tablo 6).

e Gebelikte evliligin uyumlu olma durumu; gebelik boyunca kendi ruh sagliginin
“iy1” diizeyde algilayanlarda 3.88 kat, kaymvalide, kaympeder destegini “iyi”
algilayanlarda 2.66 kat daha fazla saptanmistir (Tablo 8).

e Gebenin yasi, yasayan ¢ocuk sayisi, ilk kez anne olma yasi, evlilik siiresi ile
AOBO toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski

bulunmamaistir (Tablo 5).

e Gebelik haftasindaki her bir birimlik artis, EUO toplam puan ortalamasini 1.054
kat arttirmaktadir (Tablo 7).

e Gebelerin egitim durumu, g¢alisma durumu, aile tipi, yasanilan yer, gelir
durumu, es egitim durumu ve es ¢alisma durumuna gore evlilikte uyumu 6lgegi
puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (Tablo 9).

e Gebelerin yasa gore evlilikte uyumu 6l¢egi puan ortalamasi farki istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur (Tablo 9).

44



Gebelerin EUO toplam puan ortalamasi ile; gestasyonel hafta, dogum oncesi
saglik hizmeti alma durumu, evlilik sayisi, anne karnindaki bebeginin
cinsiyetini bilme durumu, bebegin cinsiyeti ile annenin cinsiyet beklentisinin
uyusma durumu, evlilikte es se¢imi seklinin, akraba evliligi varlig1 ve annelige
hazir hissetme durumu arasinda istatistiksel agidan anlamli fark bulunmamistir
(Tablo 10).

Gebelerin gebelik sayisi, gebeligin isteme durumu, yasayan ¢ocugun varligi,
gebelikte esinin ilgi durumunu algilama diizeyi ile EUO toplam puan
ortalamalar1 farki istatistiksel olarak anlamli saptanmistir (Tablo 10).

Gebelik boyunca gebelerin sosyal destek algi diizeyleri incelendiginde; “anne,

9 ¢¢

baba ve kiz kardes” “arkadas” “kayimnvalide, kaympeder” destegini algilama
diizeyi ile EUO toplam puan ortalamalar1 fark: istatistiksel acidan anlamli
bulunmustur (Tablo 10).

Gebelerin gebelik siiresince gebelikte ruhsal durumunu algillama diizeyi ile
EUO toplam puan ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli saptanmistir
(Tablo 10).

Yasayan cocugu olmayan gebelerin evlilikte uyum o0lcegi toplam puan
ortalamasi yasayan ¢ocugu olanlara gore daha yiiksek saptanmistir (Tablo 10).
Gebelerin yas, egitim durumu, c¢alisma durumu, aile tipi, yasanilan yer, gelir
durumu, es egitim durumu ve es ¢alisma durumuna gére AOBO toplam puan
ortalamasi farki istatistiksel olarak anlamli saptanmamistir (Tablo 11).
Gebelerin bebegin cinsiyetini bilme, gebelikte ruhsal durum, gebelikte esin ilgi
durumu ve annelige hazir hissetme durumuna gére AOBO puan ortalamasi farki

istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (Tablo 12).

Bu calismadan elde edilen bulgulara gore asagidaki 6nerilerde bulunulabilir:

1. Gebelerin annelik rolii algisinin ve evlilik uyumunun artirilmasi igin;

Ureme saghig hizmetlerinden primer sorumlu olan ebe ve hemsirelerin; aile
danigmanligi, evlilik damismanligi, prekonsepsiyonel ve antenatal bakim gibi
iireme saghg hizmetlerini kadin ve esi ile birlikte, zamaninda ve nitelikli

hizmetlerin sunumunu saglamasi,
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2.

yonelik;

Koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda tiim gebelerin ebe ve hemsireler
tarafindan; annelik rolii ve evlilik uyumu yoniinden rutin olarak
degerlendirilmesi risk varliginda erken tan1 ve gerekli danigmanlik
hizmetlerinin saglanmasi,

Gebelerin antenatal bakimdan yararlanma ve doguma hazirlik smiflarina
katiliminin arttirilmasi,

Gebelerin perinatal ruh sagliginin annelik roliinii algilama ve evlilik uyumuna
etkisi gz Oniinde bulundurularak perinatal donemde koruyucu ve tedavi edici
ruh sagligi hizmetlerinin yayginlastirilmasi1 ve tiim gebelerin ruh sagligi
yoniinden taranmast,

Ciftlerin aile danmismanlig1 ve evlilik 6ncesi danismanlik hizmetlerinden etkin
yararlanmasi saglanmali,

Perinatal donemde gebenin es, akraba ve arkadas desteginin arttirilmast,
Antenatal bakim hizmeti almanin gebelerde distresi azaltarak annelik roliine
adaptasyonunu kolaylastirmada ve evlilik uyumunu arttirmada olumlu etkisinin
olabileceginin goz oOniinde bulundurularak i¢inde bulundugumuz covid-19
pandemi doneminde de gebelere yonelik tele-saglik, e-saglik, mobil-saglik

hizmetlerin arttirilmasi

Gebelikte annelik rolii algis1 ve evlilik uyumu konusundaki arastirmalara

Gebe ile birlikte eslerinde dahil oldugu daha biiyiik popiilasyonda arastirmalarin
yapilmasi,

Gebeligin basindan sonuna kadar olan siireci igeren annelik rolii algisi ile evlilik
uyumu arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalarin yapilmasi,

Gebelerin annelik roliine ve evlilik uyumuna iligkin duygu, diisiince ve
tutumlarin1  fenemonolojik acidan inceleyen nitel arastirma deseninde

caligmalarin yapilmasi onerilir.

Ayrica giftlerin aile danigmanligi hizmetlerinden etkin yararlanmasi saglanmalidir.

46



10

11.

. KAYNAKLAR

Mercer RT, Walker LO (2006). A review of nursing interventions to foster becoming a mother.
Journal of Obstetric, Gynecologic Neonatal Nursing 35(5): 568-582.

Kog O, Ozkan H, Karakog¢ H (2016). Annelik rolii ve ebeveynlik davranis1 arasindaki iliskinin
degerlendirilmesi. izmir Dr Behget Uz Cocuk Hastanesi Dergisi 6(2): 143-150.

Defne Demirezen R (2016). Gebelikte annelik rolii ve gebeligin kabuliiniin evlilik uyumuna
etkisi. Yiiksek lisans tezi, Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Ebelik Anabilim

Dali, Sivas.

Rathfisch G, Hobek Akarsu R (2021). Gebeligin Taglandirdigi Annelik Mucizesi. Isik C.
Gebelige ve Annelik Siirecine Psikososyal Uyumlanma. Ankara Nobel Tip Kitabevleri,
Ankara; sayfa: 15-25.

Zamani P, Ziaie T, Lakeh NM, Leili EK (2019). The correlation between perceived social
support and childbirth experience in pregnant women. Midwifery 75: 146-151.

Aktas S, Calik KY (2015). Factors affecting depression during pregnancy and the correlation
between social support and pregnancy depression. Iranian Red Crescent Medical Journal 17(9).

Kublay D, Oktan V (2015). Evlilik uyumu: Deger tercihleri ve 6znel mutluluk agisindan
incelenmesi. Tiirk Psikolojik Danigma ve Rehberlik Dergisi 5(44): 25-35.

Kalkan M (2002). Evlilik iligkisini gelistirme programinin evlilerin evlilik uyum diizeyine
etkisi. Doktora tezi, Samsun Ondokuz Mayis Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Egitim

Bilimleri Anabilim Dali, Samsun.

Cobanlar Akkas S (2014). Gebelik doneminde esler arasi uyum. Yiiksek lisans tezi, Adnan
Menderes Universitesi Saghik Bilimleri Enstitiisii, Dogum-Kadin Saghig ve Hastaliklart

Hemsireligi, Aydin.

. Keskin G, Bilge A, Engin E, Diilgerler S (2010). Zihinsel engelli gocugu olan anne-babalarin

kaygi, anne-baba tutumlar1 ve basa ¢ikma stratejileri agisindan degerlendirilmesi. Anadolu

Psikiyatri Dergisi 11(1): 30-37.

Yiiceol GP (2016). Ebeveynligin belirleyicileri modeli temelinde evlilik uyumu, algilanan
sosyal destek, calisma durumu, degerler ve anne c¢ocuk iliskisi. Yiiksek lisans tezi, Hacettepe
Universitesi Hacettepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Psikoloji Anabilim Dal,

Ankara.

47



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

Mutlugiines E (2012). Gebelikte bulanti kusma annelik rolii ve gebeligin kabulii arasindaki
iliski. Yiiksek lisans tezi. Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Dogum ve

Kadin Hastaliklart Hemsireligi Anabilim Dal1, Izmir.

Ozcan S (2005). Kadinlarin uyum diizeylerinin baz1 degiskenler agisindan incelenmesi. Tiirk

Psikolojik Danigma ve Rehberlik Dergisi 23(3): 87-101.

Walker LO, Crain H, Thompson E (1986). Maternal role attainment and identity in the
postpartum period: stability and change. Nursing Research 35(2): 68-71.

Dursun D (2019). Gebelerde evlilik uyumunun dogum korkusuna etkisi. Yiiksek lisans tezi,
Ordu Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dali, Ordu.

Rubin R (1984). Maternal identity and the maternal experience. AJN The American Journal of
Nursing 84(12): 1480.

Taskin L (2014). Dogum ve Kadin Sagligi Hemsireligi. Akademisyen Kitabevi, Ankara; sayfa:
151-196.

Arslan B (2010). Gebelerde anksiyete ve depresyonla iliskili sosyodemografik 6zellikler. Tipta
uzmanlk tezi, Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi , Aile Hekimligi Ana Bilimdal,

Isparta.

Sozeri C (2011). Gebelikte psikososyal sagligin degerlendirilmesinin dogum sonu depresyonu
belirlemedeki etkisi. Yiiksek lisans tezi, Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii,

Dogum ve Kadin Hastaliklart Hemsireligi Ana Bilimdali, istanbul.

Gary Cunningham F, Leveno K, Bloom S, Dashe J, Spong C, Hoffman B, Casey
B(2013).Williams Obstetrics. 23 th ed. Ceviren: Ceylan Y, Yildirim G, Gedikbasi A, Aslan H,
Giil A, Nobel Tip Kitabevleri, Istanbul; sayfa: 150-160.

Karabulut Doyurgan T (2009). Gebelik ve Gebelik Sonrasi Donemdeki Kadinlarin Uyum
Diizeyleri. Yiiksek lisans tezi, Ondokuz May1s Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Egitim

Bilimleri Anabilim Dali, Samsun.

Cosar Cetin F, Yesilcicek Calik K (2018). Dogum Oncesi Dénem . Yesilgicek Calik K (Ed.),
Gebelikte Fizyolojik Degisiklikler. Istanbul T1p Kitabevleri, istanbul, Sayfa: 125-149.

Van den Akker, BA O (2012). Reproductive health psychology John Wiley Sons.

Murray SS, McKinney ES (2014). Foundations of maternal-newborn and women's health

nursing-e-book. Elsevier Health Sciences.

48



25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

Koyun A, Taskin L, Terzioglu F (2010). Yasam donemlerine gore kadin sagligi ve ruhsal
islevler: Hemsirelik yaklagimlarinin degerlendirilmesi. Psikiyatride Giincel Yaklasimlar 3(1):

67-99.

Beydag KD (2007). Dogum sonu dénemde annelige uyum ve hemsirenin rolii. TSK Koruyucu
Hekimlik Biilteni 6(6): 479-484.

Siisliioglu B (2019). ilk kez gebelik yasayan gebelerde gebelik deneyiminin annelik rolii ve
gebeligin kabuliine etkisi. Yiiksek lisans tezi, Sivas Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri
Enstitiisti, Ebelik Anabilim Dali, Sivas.

Tulman L, Fawcett J (2003). Women's health during and after pregnancy: A theory-based
study of adaptation to change Springer Publishing Company.

Akbas A, Virit O, Kalenderoglu A, Savas H, Sertbas G (2008). Gebelikte sosyo demografik
degiskenlerin kayg: ve depresyon diizeyiyle iliskisi. Noropsikiyatri Arsivi 45: 85-91.

Arslan S, Okcu G, Coskun AM, Temiz F (2019). Kadimlarin gebeligi algilama durumu ve bunu
etkileyen faktorler. Saglik Bilimleri ve Meslekleri Dergisi 6(1): 179-192.

Yildiz H (2011). Gebelikte psikososyal sagligi degerlendirme Olcegi gelistirme calismasi.
Maltepe Universitesi. Hemsirelik Bilim ve Sanati Dergisi 4(1): 63-74.

Rathfisch G (2015). Hemsire ve Ebelere Yonelik Kadin Sagligi ve Hastaliklari. Kizilkaya Beji
N (Ed.), Gebelik: insan Ureme Fizyolojisi. Nobel T1p Kitabevi, Ankara; sayfa 255-271.

Tas¢1 Beydag K, Mete S (2008). Prenatal kendini degerlendirme oOl¢eginin gegerlik ve
giivenirlik caligmasi. Anadolu Hemsirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi 11(1): 16-24.

Nelson AM (2003). Transition to motherhood. Journal of Obstetric, Gynecologic, Neonatal
Nursing 32(4): 465-477.

Karshoglu U (2019). Kadma yonelik aile i¢i siddetin gebelie uyum ve maternal-fetal
baglanma ile iliskisi. Yiiksek lisans tezi, Inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii,

Malatya.

Deliktas Demirci A, Aydin R, Korukcu O, Kabukcuoglu K (2020). Is marital adjustment a way
to increase women’s identification with the motherhood role during pregnancy? A
correlational assessment. Health Care  for  Women International. doi:
10.1080/07399332.2020.1867859.

Goziiyesil E, Sirin A, Cetinkaya S (2008). Gebe kadinlarda depresyon durumu ve bunu

etkileyen etmenlerin incelenmesi. Firat Saglik Hizmetleri Dergisi 3(9): 40-62.

49



38.

39.

40.

41,

42.

43.

44,

45,

46.

47.

48.

49,

50.

51.

Sunal N, Demiryay A (2009). Gebe Kadinlarin algiladiklar fiziksel ve emosyonel yakinmalar.
Firat Saglik Hizmetleri Dergisi 4(12): 99-110.

Demirbas H, Kadioglu H (2014). Prenatal dénemdeki kadinlarin gebelige uyumu ve iliskili
faktorler. Clinical Experimental Health Sciences 4(4): 200-206.

Okanli A, Tortumluoglu G, Kirpinar I (2003). Gebe kadimlarin ailelerinden algiladiklari sosyal
destek ile problem ¢6zme becerileri arasindaki iliski. Anadolu Psikiyatri Dergisi 4(2): 98-105.

Ozkan H, Polat S (2011). Maternal identity development education on maternity role

attainment and my baby perception of primiparas. Asian Nursing Research 5(2): 108-117.

Ugar H (2014). Gebelerin psikososyal saglik durumlar1 ile annelik rolii arasindaki iliski.
Yiiksek lisans tezi, Atatiirk Universitesi Saghik Bilimleri Enstitiisii, Ebelik Anabilim Dal,

Erzurum.

Bekmezci H, Hamlac1 Y, Ozerdogan N (2016). Meleis’in gecis kuramia dayali postpartum
donemde bakim. Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 5(4): 101-106.

Tiirk Dudiikeii F, Tas Arslan F (2020). Gegis kurami iizerine annelige gegiste izlemsel bir olgu
caligmasi. Genel Saglik Bilimleri Dergisi 2(3): 208-217.

Ugurlu EG (2013). Annelik roliiniin 6grenilme siirecinde medyanin yeri. Erciyes Universitesi

Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi 1(34): 1-24.

Tirk Dil Kurumu Sozliikleri [online]. Erisim adresi: http://sozluk.gov.tr/. [Erisim
Tarihi:16.06.2021].

Ozkan ZH (2020). Sosyal medya kullanimimin annelik kimligi iizerine etkisinin incelenmesi.
Yiiksek lisans tezi, istanbul Aydin Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Psikoloji Anabilim
Daly, Istanbul.

Bryar R, Sinclair M (2017). Ebelik Uygulamalar1 I¢in Teori. Oztiirk Can H, Tuna Orhan N
(Ed.), Ebelik Teorisinin Geligimi. Alter Yayinlari, Ankara, Sayfa: 65-98.

Oztiirk S (2014). Annelerin dogum sonu donemde yasam Kkalitesi ve desteklerinin
degerlendirilmesi. Yiiksek lisans tezi, Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Ebelik

Anabilim Dali, Erzurum.

Tugrul YG (2019). Toplumsal cinsiyet baglaminda kadinlarin annelik deneyimleri {izerine bir

saha caligmasi. Toplum ve Kiiltiir Arastirmalar1 Dergisi (3); 71-90.

Calisir H (2003). ilk kez anne olan kadinlarin annelik rolii basarimlarini etkileyen etmenlerin
incelenmesi. Doktora tezi, Ege Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Cocuk Saghgi ve

Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali, Izmir.

50



52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

Dudu Karaman E, Dogan N (2018). Annelik rolii {izerine: kadinin “annelik” kimligi tizerinden
tahakkiim altina alinmasi. Giimiishane Universitesi Iletisim Fakiiltesi Elektronik Dergisi 6(2):

1475-1496.

Glines Tokgéz M (2018). Prenatal donemdeki kadinlarin gebelige ve annelik roliine
uyumlarmin ve etkileyen faktorlerin degerlendirilmesi. Yiiksek lisans tezi, Istanbul Medipol

Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dal, Istanbul.

Fasanghari M, Kordi M, Asgharipour N (2019). Effect of a maternal role training program on
maternal identity in primiparous women with unplanned pregnancies. Journal of Obstetrics
Gynaecology Research 45(3): 565-572.

Ozkan H (2010). Annelik kimlik gelisimi egitiminin primiparlarin annelik rolii kazanmasina ve
bebegim algisina etkisi Doktora tezi, Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Cocuk

Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemgireligi Anabilim Dali, Erzurum.

Aydmm D (2013). Adolesan gebelik ve adolesan annelik. Anadolu Hemsirelik ve Saglik
Bilimleri Dergisi 16(4): 250-254.

Deliktas A, Korukcu O, Kukulu K (2015). Farkli gruplarda annelik deneyimi. Clinical
Experimental Health Sciences 5(4): 274-283.

Yildinm G, Gokyildiz S (2004). Saglikli bebege sahip olamayan ailelerin yasadigi psikososyal
Sorunlar. Atatiirk Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi 7(3): 74-82.

Mercer RT (2004). Becoming a mother versus maternal role attainment. Journal of nursing
scholarship 36(3): 226-232.

Colak B, Demirbag BC, Kahriman I (2020). Ramona Thieme Mercer’mn annelik rolii yetenegi
ve anne olma kuramimi anlamak. Planlanmamis adoélesan gebelik 6rnegi. Giimiishane
Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi 9(4): 416-426.

Eksi H, Kahraman Z (2012). Bir evlilik ve aile hayati egitim programinin evli kadinlarda
evlilik uyumuna ve aile sistemine etkisi. MU Atatiirk Egitim Fakiiltesi Egitim Bilimleri
Dergisi 36: 129-145.

Tutarel Kislak S (1999). Evlilikte uyum 6lgeginin (EUO) giivenirlik ve gecerlik ¢aligmasi. 3P
Dergisi 7(1): 50-57.

Glinay O (2000). Evlilik uyumu ile kisisel diisiinme modelleri arasindaki iligki.
Yaymlanmamis Yiiksek lisans tezi, Marmara Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii, Egitim

Bilimleri Anabilim Dal1, stanbul.

51



64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

77.

Akpnar B, Kirlioglu M (2020). Baz1 degiskenler agisindan evlilik uyumunun incelenmesi ve
toplumsal cinsiyet rolleri tutumunun evlilik uyumuna etkisi. Selguk Universitesi Sosyal
Bilimler Meslek Yiiksekokulu Dergisi 23(2): 736-746.

Das M (2019). Evli bireylerin evlilikte uyum ve es destek diizeyleri ile psikolojik iyi oluslar
arasindaki iligki. Yiiksek lisans tezi, Istanbul Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Egitim

Bilimleri Anabilim Dal, Istanbul.

Williams K (2003). Has the future of marriage arrived? A contemporary examination of

gender, marriage, and psychological well-being. Journal of health social behavior 44(4): 470.

Cag P, Yildirrm 1 (2013). Relational and personal predictors of marital satisfaction. Tiirk
Psikolojik Danisma ve Rehberlik Dergisi 4(39): 13-23.

Erbek E, Bestepe E, Akar H, Eradamlar N, Alpkan RL (2005). Evlilik uyumu. Diigiinen Adam
Dergisi 18(1): 39-47.

Sonmez V, Alacapmar FG (2014). Orneklendirilmis bilimsel arastirma y&ntemleri.

Genisletilmis 3. baski. An1 Yayincilik, Ankara; sayfa: 256-260.
Ozgiiven IE (2000). Evlilik ve aile terapisi. PDREM Yayinlari, Ankara; sayfa: 100-120.

Molgora S, Acquati C, Fenaroli V, Saita E (2019). Dyadic coping and marital adjustment
during pregnancy: A cross-sectional study of Italian couples expecting their first child.

International Journal of Psychology 54(2): 277-285.

Yal¢in H (2014). Evlilik uyumu ile sosyodemografik 6zellikler arasindaki iliski. Egitim ve
Ogretim Arastirmalar1 Dergisi 3(1): 250-261.

Yekenkunrul D, Mete S (2012). Gebelikte bulanti kusma, evlilik uyumu ve es iliskisi
arasindaki iliskinin incelenmesi. Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Elektronik

Dergisi 5( 3): 89-95.

Sis A, Pasinlioglu T (2010). Menopoz dénemindeki kadinlarin menopozal yakinmalarinin
evlilik uyumuna etkisinin belirlenmesi. Yiiksek lisans tezi, Atatiirk Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii, Dogum Kadin Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali,
Erzurum.

Fistloglu H (1992). Lisansiistii 6grencilerin evlilik uyumu. Psikoloji Dergisi 7(28): 16-23.
Sendil G, Korkut Y (2008). Evli ¢iftlerdeki ¢ift uyumu ve evlilik catigmasinin demografik

ozellikler agisindan incelenmesi. Psikoloji Caligmalar1 28: 15-34.

Aktas S (2018). Gebeligin Erken Donemindeki Obstetrik Riskler, Fetal Anomaliler ve Fetal
Sagligin Degerlendirilmesi. Modern Tip Kitabevi, Ankara; sayfa: 20-32.

52



78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

Resand G-MB, Slinning K, Eberhard-Gran M, Rgysamb E, Tambs K (2011). Partner
relationship satisfaction and maternal emotional distress in early pregnancy. BMC Public
Health 11(1): 1-12.

Yilmaz F (2012). Gebelerde algilanan sosyal destek ile gebelige ve annelige uyum arasindaki
iliskinin incelenmesi. Yiiksek lisans tezi, Atatiirk Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii,

Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dal1, Erzurum.

Demirci H, Karanisoglu H (2001). ilk gebeligi olan kadinlarin psikolojik tepkilerinin
incelenmesi. Uluslararas1 VIII Ulusal Hemsirelik Kongresi Antalya 29: 193-196.

Yilmaz Findik F (2019). Gebelerde evlilik uyumunun prenatal emzirme 6z yeterligine etkisi.
Yiiksek lisans tezi, inonii Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Anabilim Dal,

Malatya.

Yildirimli E (2015). Hamilelikte evlilik uyumu, baglanma, saglik sikayetleri ve saglikli yagam
bi¢imi davranislar1 arasindaki iliski. Yiiksek lisans tezi, Fatih Universitesi Sosyal Bilimler

Enstitiisii, Saglik Psikolojisi Anabilim Dal1, istanbul.

Sonmez T, Ejder Apay S, Giir EY (2018). Gebelerin evlilik doyumlarinin degerlendirilmesi.
Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi 5(3): 209-219.

Tutarel Kislak S, Cabukca F (2002). Empati ve demografik degiskenlerin evlilik uyumu ile
iligkisi. Sosyal Politika Calismalar1 Dergisi 5(5): 1-7.

Solmeyer AR, Feinberg M (2011). Mother and father adjustment during early parenthood: The
roles of infant temperament and coparenting relationship quality. Infant Behavior
Developmental Psychology 34(4): 504-514.

Branddo S, Mendon¢a D, Dias CC, Pinto TM, Dennis C-L, Figueiredo B (2018). The
breastfeeding self-efficacy scale-short form: Psychometric characteristics in Portuguese

pregnant women. Midwifery 66: 49-55.

Cicek OE (2009). Ebelik son smif dgrencilerinin ebelerin gorev tanimlari ve yeterlilik
alanlarina gore kendilerini degerlendirmeleri. Yiiksek lisans tezi, Dokuz Eyliil Universitesi

Saglik Bilimleri Enstitiisii, Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali, Izmir.

Ozbucak Tirasoglu SE, Ipek M (2019). Evli bireylerde evlilik uyumu ve benlik algist
arasindaki iliski. Aydin Saglik Dergisi 5(1): 69-92.

Timur S, Hotun-Sahin N (2010). Kadinlarin dogumda sosyal destek tercihleri ve deneyimleri.
Hemsirelikte Arastirma Gelistirme Dergisi 12(1): 29-40.

53



90. Kizilkaya T, Hancioglu Aytac S, Yazict S (2020). COVID-19 Pandemisinde gebelik dénemi
ve tele-saglik. Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dergisi 36(3): 189-198.

91. Capik C (2014). Iistatistiksel giic analizi ve hemsirelik arastirmalarinda kullanimi: Temel
bilgiler. Anadolu Hemsirelik ve Saglik Bilimleri Dergisi 17(4): 1-7.

92. Locke HJ, Wallace KM (1959). Short marital-adjustment and prediction tests: Their reliability
and validity. Marriage and family living 21(3): 251-255.

93. Biiyiikoztiirk S (2014). Sosyal bilimler igin veri analizi el kitabi. Pegem Akademi Yayincilik,
Ankara; sayfa: 65-78.

94. Hayran M, Hayran M (2018). Saglik arastirmalar icin temel istatistik. Omega Arastirma,
Ankara; sayfa: 12-55.

95. Rajabi A, Maleki A, Dadashi M, Tanha FK (2021). The Effect of Problem-Solving-Approach-
Based Counselling on Maternal Role Adaptation in Women with Late Preterm Infant: A

Randomized Controlled Trial. Journal of Caring Sciences 10(2): 62-69.

96. Bilgen O, Tekin U (2020). Evlilik uyumunun gebeligin son ii¢ ayinda yasanan depresyona
etkisi. Uluslararasi Sosyal Bilimler ve Egitim Dergisi 2(2): 138-153.

97. Shloim N, Lans O, Brown M, Mckelvie S, Cohen S, Cahill J (2020). Motherhood is like a roller
coaster lots of ups, then downs, something chaotic. UK, Israecli women’s experiences of
motherhood 6-12 months postpartum. Journal of Reproductive and Infant Psychology, 38(5):
523-545.

98. Warsiti W (2020). The effect of maternal role intervention with increased maternal role identity
attainment in pregnancy and infant growth: A meta-analysis. Open Access Macedonian Journal
of Medical Sciences, 8: 287-292.

99. Robles TF, Slatcher RB, Trombello JM, McGinn MM (2014). Marital quality and health: a
meta-analytic review. Psychological bulletin 140(1): 140.

100. Karavadra B, Stockl A, Prosser-Snelling E, Simpson P, Morris E (2020). Women’s
perceptions of COVID-19 and their healthcare experiences: a qualitative thematic analysis of a
national survey of pregnant women in the United Kingdom. BMC Pregnancy Childbirth 20(1):
1-8.

101.Chivers BR, Garad RM, Boyle JA, Skouteris H, Teede HJ, Harrison CL (2020). Perinatal
distress during COVID-19: thematic analysis of an online parenting forum. Journal of Medical
Internet Research 22(9): 1-8.

54



102.

103.

104.

105.

106.

107.

108.

1009.

Derya YA, Altiparmak S, Akca E, Gokbulut N, Yilmaz AN (2021). Pregnancy and birth
planning during COVID-19: the effects of tele-education offered to pregnant women on
prenatal distress and pregnancy-related anxiety. Midwifery 92: 102877.

Yassa M, Birol P, Yirmibes C, Usta C, Haydar A, Yassa A, Sandal K, Tekin AB, Tug N
(2020). Near-term pregnant women’s attitude toward, concern about and knowledge of the
COVID-19 pandemic. The Journal of Maternal-Fetal Neonatal Medicine 33(22): 3827-3834.

Chivers BR, Garad RM, Boyle JA, Skouteris H, Teede HJ, Harrison CL (2020). Perinatal
distress during COVID-19: thematic analysis of an online parenting forum. Journal of
Medical Internet Research 22(9): €22002.

Sahin Altun O, Polat U, Ejder Apay S, Olcun Z (2020). Kadinlarda evlilik uyumunu etkileyen
faktorlerin belirlenmesi. Ebelik ve Saglik Bilimleri Dergisi 3(2): 82-90.

Sahin BM, Kabakci EN (2021). The experiences of pregnant women during the COVID-19
pandemic in Turkey: A qualitative study. Women Birth 34(2): 162-169.

Aydin R, Aktas S (2021). An investigation of women’s pregnancy experiences during the

covid-19 pandemic: A qualitative study. International Journal of Clinical Practice: e14418.

Demir Erbil D, Hazer O (2018). Calisan bireylerin evlilik uyumlariin incelenmesi.

International Journal of Eurasian Education Culture 3(5): 99-116.

Altun E (2003). Adodlesan gebelere verilen planli egitimin benlik saygist ve bebegi algilamasi
{izerine etkisi. Doktora tezi, Istanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik

Anabilim Dali, Istanbul.

55



EKLER

56



Ek 1. Gebe Tanitic1 Bilgi Formu (GTBF)

Gebelerin Annelik Rolii Algisi ile Evlilik Uyumu Arasindaki iliskinin incelenmesi

Saym Katilimer;

Ben, Karadeniz Teknik Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi
Tezli Yiiksek Lisans 6grencisiyim. Tez calismam kapsaminda “Gebelerin Annelik Roli Algist ile Evlilik
Uyumu Arasindaki iliskinin Incelenmesi ” konulu bir arastirma yapiyorum. Calismam 20 hafta ve iizerinde
gebeligi olan kadinlarla yapilacaktir. Anketimizde “Gebe Tanitici Bilgi Formu, Annelik Roli ve Evlilik
Uyumu” 6lgeklerinden olusan sorular bulunmaktadir. Anketteki sorulara vereceginiz dogru yanitlar, bilime
onemli katk: saglayacak ve de bu calismayi giiglii kilacaktir. Size herhangi bir kimlik bilgisi sorulmayacaktir
ve anket sorularina verdiginiz cevaplardan elde edilen veriler sadece bilimsel amaclar i¢in kullanilacaktir.
Verdiginiz bilgiler sadece bu ¢aligma igin kullanilacak ve baska kisilerle kesinlikle paylagilmayacaktir.
Arastirmanin herhangi bir agamasinda c¢alismadan kendi isteginizle ayrilma hakkiniz bulunmaktadir.

Arastirmaya katilmayi kabul ettiginiz sorular1 6zenle cevapladiginiz igin tesekkiir ederim.

Caligmanin etik kurul onay1 alinmistir. No: E.1340

Giileser ADA ( Yiiksek Lisans Ogrencisi )

Calismaya Katilmay1 Goniillii Olarak Kabul Ediyorum ()

1) Kag yasindasiniz......

2) Egitim durumunuz nedir?
()okur-yazar degil () Ilkokul ()ortaokul ()lise () onlisans

3) Calisma durumunuz
() Calismiyor ( Ev hanimi) () Calisiyor ( meslek )

4) Medeni Durumunuz:
() Evli ()Bekar ()Diger ..........

5) Nasil bir ailede yastyorsunuz?
()Cekirdek aile (ben, esim, ¢gocuklarim)
() Genis (ben, esim, ¢gocuklarim, kayinvalidem, kayinpederimvs.)

6) Yasadiginiz yer:
() Koéy ()ilge () Il merkez () Diger

()lisans

()lisansiistii

7) Gelir diizeyinizi asagidakilerden hangisi ile ifade edersiniz? ( )Kotii () Orta ()lyi

8) Esinizin egitim durumu nedir?
()okur-yazar degil ()ilkokul ( )ortaokul ()lise () 6n lisans

9) Esinizin ¢alisma durumu nedir?
() Calistyor ( )Caligmiyor ()Diger................
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() Diger

() lisans () lisansiistii () diger



Ek 1. (Devam)

10) Bu kacinc gebeliginiz?
a)l b) 2 c)3 d)4 e) 5 ve lizeri f) diger

11) Kag haftalik gebesiniz? ......... (litfen yaziniz)

12) Bu gebeliginize isteyerek mi gebe kaldiniz?
() Evet, ben ve esim istedim () Ikimizden biri istemedik ( ) Hem ben hem esim istemedi ( )Diger

13) Yasayan ¢ocugunuz var mi?

()Evet () Hayir ()Diger
14) Yasayan ¢ocugunuz var ise kag tane oldugunu agiklayimniz............... (litfen yaziniz)
15) iki ve daha fazla gebeliginiz var ise; ka¢ yasinda anne oldunuz?............. (litfen yaziniz)

16) Gebeliginizin bagindan su ana kadar dogum 6ncesi saglik hizmetini diizenli aldiniz mi/aliyor musunuz?
(birden ¢ok segenegi isaretleyebilirsiniz)
() Evet aliyorum () Hayir, alamiyorum. Covid-19 pandemisi olumsuz etkiledi. ( ) Kismen aliyorum

17) Kag y1llik evlisiniz?........c.cocevvreinnen.

18) Bu ilk evliliginiz mi?
()Evet ( )Haywr () Diger

19) Bebeginizin cinsiyetini biliyor musunuz?
()Evet ( )Hayir () Diger

20) 19. Sorunuzun cevabi evet ise bebeginiz istediginiz cinsiyette mi?
() Evet () Hayir () Kismen ()Diger

21) Evliliginizde es se¢iminiz size mi ait?
()Evet ( )Hayir ()Kismen () Diger

22) Asagida verilen evlilik sekillerinden hangisi size uymaktadir. (Birden ¢ok segenegi
isaretleyebilirsiniz).
() Akraba evliligi () Tamigarak, anlasarak () Goriicii usuli ()Internet aracilig: ile tanisma

23) Asagida gebeliginiz siiresince aldigimiz desteklere yonelik (es, anne, baba, kardes, arkadas) genel olarak
nasil tanimlarsiniz?

Es destegi: ()Iyi () Orta  ()Kétii Anne baba kiz kardes destegi: () Iyi ()Orta () Kétii
Arkadas destegi: ()Iyi ()Orta () Kotii

Kayinvalide, kaympeder vb. destegi: ( )iyi ()Orta () Koti Diger ()

24) Gebelikte ruhsal durumunuzu genel olarak asagidakilerden hangisi ile tanimlarsimiz?
()Cok iyi (O)iyi (Horta () iyi degil

25) Esinizin gebeliginiz siiresince size karst ilgisini genel olarak nasil degerlendirirsiniz?
() Esimin ilgisi azaldi () Esimin ilgisi artt1 () Esimin ilgisi degismedi

() Esimin ilgisi degiskendir. Tlgisi Bazen artiyor, bazen azaliyor () Diger

26) Kendinizi annelige hazir hissediyor musunuz? ()Evet () Hayir () Kismen () Diger
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Ek 2. Anlamsal Farkhlik Ol¢egi-Anne Olarak Ben Olcegi

Bu ¢alismanin amaci bazi fikirlerin anlamlarimi 6lgmektir. Bu fikirlerin sizin i¢in anlaminin ne olduguyla
ilgileniyoruz. Burada dogru ya da yanlis cevap yoktur. Farkli fikrin stiine yazildigi her sayfada asagiya
kadar zit anlamli kelime ciftleri yer almaktadir. Her bir zit kelime ¢ifti yedi alana ayrilmistir. Asagidaki
Olceklerin her birinde o fikrin (diisiincenin) sizin i¢in anlaminin ne oldugunu cevaplamaniz istenmektedir.
Size yakin olan kutuyu isaretlemeniz yeterli olacaktir. Kutucuklardaki puanlar 1’den 7’ye dogru artmaktadir.

Olgegin sizler tarafindan anlagilmasini daha da artirmak i¢in siz degerli katilimeilara bir érnek vererek
agiklamak istiyorum. Ornegin él¢ekteki konu; anne olarak ben da anlamh kilabilmek icin siz degerli
gebelere bir 6rnekle aciklamak isteriz. Ornegin ; anne olarak ben kendimi

BASARISIZ 1 2 3 4 5 6 7 BASARILI

zemininde (BASARISIZDAN-BASARILIY A dogru) diiz bir ¢izgi olarak 1’den 7’ye kadar olan herhangi bir
numarada degerlendirmek istiyorum. Eger ben kendimi anne olarak ¢ok basarisiz hissediyorsam 1 puan,
basarili olma-olmama durumumu orta diizeyde hissediyorsam 4 yada5 puan, ¢ok basarili hissediyorsam 7
puan verebilirim. Bu érnek agiklama asagidaki anketi doldururken, sadece sizin anlamanizi kolaylastirmak
igindir.

Sizin vereceginiz numaralandirma sizin ne hissettiginize baglidir. Her gebede degisebilir.
Sizlerde asagida verilen zit kelime ¢iftlerinden (kotiimser-iyimser, merhametsiz- merhametli gibi) hangisine

kendinizi daha yakin hissediyorsaniz o kelimeyi diisiinerek puanlama yapmanizi rica ederiz. Simdiden
tesekkiir ederiz.

PUANLAR 7 6 5 4 3 2 1

1. HIZLI YAVAS
KOTUMSER IYIMSER

2. ZARIF KABA
3.GUCSUZ GUCLU

4. MERHAMETLI MERHAMETSI Z
UMUTSUZ UMUTLU
5.1vi KOTU
SERT YUMUSAK
6. BASARILI BASARISIZ
7. ISTEKSIiZ ISTEKLI
KUVVETLI KIRILGAN
DINC BITKIN

8. TEHLIKELI GUVENLI
9. YETERLI YETERSIZ
UZAK YAKIN
DAYANIKLI NARIN
HASIN NAZIK

10. OLGUN TOY
AKTIF PASIF

11. SAKIN HEYECANLI
SOGUK SICAK
HAREKETLI DURGUN
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Ek 3. Evlilikte Uyum Ol¢egi

EVLILIKTE UYUM OLCEGI

1.Bu maddede yer alan 6lgegi kullanarak, biitiin yonleri ile evliliginizdeki mutluluk diizeyini en iyi temsil
ettigine inandigimiz noktay1 daire ic¢ine alimz. Ortadaki 'mutlu’ s6zciigii tizerindeki nokta, ¢ogu kisinin
evlilikten duydugu mutluluk derecesini temsil eder ve 6lgek kademeli olarak sol ucunda evliligi ¢ok mutsuz
olan kii¢iik bir azinlig1, sag ucunda ise evliligi cok mutlu kii¢iik bir azinlig1 temsil etmektedir.

Cok Mutsuz Mutlu Cok Mutlu

Asagidaki maddelerde verilen konulara iligkin olarak, siz ve esiniz arasindaki anlagsma ya da

anlagsmazlhik derecesini yaklasik olarak ( X ) seklinde belirtiniz. Liitfen her maddeyi degerlendiriniz.

Hemen her Ara sira Hemen her
Her zaman Zamaniialasamatiiez Siklikla 7aman Her zaman
anlasirz anlaginz ? Jir J anlagamayiz anlasamayiz anlasamayiz
2. Aile biit¢esini
idare etme 0 0 0 0 0 0
3. Bos zaman
etkinlikleri 0 0 0 0 0 0
4. Duygularin
ifadesi () () () () () ()
5. Arkadaglar @) 0 0 QO Q Q
6. Cinsel iliskiler () () () () () ()
7. Toplumsal
kurallara
uyma(dogru, iyi () () () () 0) 0)
veya uygun
davranis)
8. Yasam felsefesi ) () () O @) ()
9. Esin
akrabalariyla 0 0 0 0 0 0
anlasma

Liitfen evliliginizi en iyi ifade ettigine inandigimz bir cevabin yanindaki kutucugu ( X ) seklinde
isaretleyiniz.

10. Ortaya cikan uyumsuzluklar genellikle:

O Erkegin susmasi ile
@] Kadinin susmasi ile
O Karsilikli anlasmaya varilarak

sonuclanir.
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Ek 3. (Devam)

11. Ev dis1 etkinliklerinizin ne kadarmm esinizle birlikte yaparsiniz?
O Hepsini
O Bazilarinm
@] Cok azin1
@] Hig birini
12. Bos zamanlarimizda genellikle asagidakilerden hangisini tercih edersiniz?
@] Disarida bir seyler yapmay1
@] Evde oturmay1
Esiniz genellikle asagidakilerden hangisini yapmayi tercih eder?
O Disarida bir seyler yapmay1
O Evde oturmay1
13. Hi¢ evlenmemis olmay1 istediginiz olur mu?
@] Sik sik
O Arada sirada
O Cok seyrek
O Higbir zaman
14. Hayatimz1 yeniden yasayabilseydiniz;
O Ayni kisiyle evlenirdiniz
@) Farkli bir kisiyle evlenirdiniz
@] Hig evlenmediniz

15. Esinize giivenir, sirlarinizi ona acar misimiz?

@) Hemen hemen higbir zaman
@) Nadiren

O Cogu konularda

O Her konuda
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EK 4. Kurum izini
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Ek 4. (Devam)
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EKk 5. Etik Kurul izni
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Ek 5. (Devam)
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Ek 5. (Devam)
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Ek 6. Ol¢ek izinleri
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Ek 7. Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu

Bu katildigimz ¢alisma bilimsel bir ¢aligma olup, ad1 ‘Gebelerin Annelik Rolii Algis1 ile Evlilik
Uyumu Arasindaki iliskinin Incelenmesi’’dir. Bu ¢alismada amag, gebelerin annelik rolii algis1 ile
evlilik uyumu arasindaki iligkiyi incelemektir. Calismaya katilmama hakkiniz vardir. Size herhangi
bir kimlik bilgisi sorulmayacaktir ve anket sorularina verdiginiz cevaplardan elde edilen veriler
sadece bilimsel amagclar i¢in kullanilacaktir. Bu arastirma ticari amaclar i¢in kullanilmayacaktir.

Calismaya katilmayi kabul ettiginiz sorular1 6zenle cevapladiginiz i¢in tesekkiir ederim.
Calismaya Katilim Onayi:

Yukarida yazili olan ve arastirma Oncesi katilimciya verilmesi gereken bilgileri okudum ve sozlii
olarak dinledim. Arastirmacinin agiklamasimi ve aklima gelen biitiin sorular1 sordum ve bana
yapilan tiim agiklamalar1 tamamen anladim. Katilimi kabul edip etmeyecegime karar vermek igin
bana yeterli siire tanindi. Bu kosullar altinda aragtirma yiiriitiiciisiine yetki veriyor ve s6z konusu
arastirmaya katilim davetini higbir zorlama ve baski olmaksizin tam bir goniilliiliik i¢erisinde kabul

ediyorum.

Bu formun bir kopyasi bana verilecektir.
Katilimc1 Adi Soyadi: Aragtirmaci Adi Soyadi :
Tarih: Tarih:

Imza: imza:
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