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Amag: Premenstriiel sendrom kadinin, giinliik aktivitelerini, is performansini, aile ve sosyal iliskileri ile yasam kalitesini olumsuz
etkileyebilir. Bu ¢alisma, evli kadinlarda premenstriiel sendrom semptomlarmin evlilik uyumu ile iligkisini degerlendirmek amaciyla
yapilmustir.

Yontem: Tanimlayici ve iligki arayici tipte planlanan aragtirmanin drneklemini 18-49 yas grubu evli 138 kadin olusturmustur. Verilerin
toplanmasinda demografik soru formu, Premenstriiel Degerlendirme Formu (PDF), Evlilikte Uyum Olcegi (EUO) kullanilmustir.
Bulgular: Arastirmada kadinlarin Evlilik Uyum Olgegi toplam puan ortalamasi 40.33+12.88, Premenstriiel Degerlendirme Formu
toplam puan ortalamas1 216.18+75.83 olarak tespit edilmistir. Kadinlarin Evlilik Uyum Olgegi puanlari ile Premenstriiel Degerlendirme
Formu toplam puanlari arasinda orta diizeyde, negatif yonde ve anlamli diizeyde bir iliski oldugu saptanmstir (p<0.05). Kadinlarin
Evlilik Uyum puani iizerine anlamli diizeyde etkili olan degiskenler PDF ¢okkiin duygu durumu alt boyutu, geliri degerlendirme
durumu, PDF organik mental 6zellikler, egitim durumu, yas, sigara kullanimi, olarak siralanmaktadir. Bu degisken, kadinlarin evlilik
uyum puanina ait degisimi (varyansi) %30 oraninda agiklamaktadir (p<0.05).

Sonuc: Kadinlarin Premenstriiel Degerlendirme Formu’ndan aldig1 puan arttikca Evlilik Uyam Olcegi’ nden aldig1 puan azalmaktadir.
Kadmlarin ve eslerinin evlilik uyumunu koruma ve gelistirmeye yonelik premenstriiel sendrom semptomlar1 hakkinda bilgilendirilme
ve farkindalik egitimlerinin ¢ift diizeyinde verilmesi 6nerilebilir.

Anahtar sozciikler: Evli kadinlar, evlilik uyumu, premenstriiel sendrom

ABSTRACT

Objective: Premenstrual syndrome may adversely affect daily activities, work performance, family and social relations and the quality
of life of women. The aim of this study was to evaluate the relations between premenstrual syndrome symptoms and marital adjustment
in married women.

Methods: The sample of this descriptive and relationship-seeking study consisted of 138 married women aged between 18-49 years.
The demographic question form, Premenstrual Evaluation Form (PEF) and Marital Adjustment Scale (MAS) were used in the data
collection.

Results: In the research, the total avarage score of the Women's Marital Adjustment Scale was 40.33 = 12.88, the total avarage score
ofthe Premenstrual Assessment Form was 216.18 +75.83. Women was found a moderate, negative and significant relationship between
Marital Adjustment Scale scores and Premenstrual Assessment Form scores (p <0.05). The variables that have a significant effect on
the women's marital adjustment score from The PEF sub-dimension of the depressed state, of income is listed as income assessment
status, PEF organic mental characteristics, educational status, age and smoking status. This variable explained 30% of the variance of
women's marital adjustment score (p <0.05).

Conclusion: In conclusion, the higher the score the women get on the Premenstrual Assessment Form, the lower the score they get on
the Marriage Adjustment Scale. It may be suggested that women and their spouses be informed about the symptoms of premenstrual
syndrome to protect and improve marital adjustment and that awareness training should be provided at double level.
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Giris

Menstriiel siklus puberteden baslayan menopoza
kadar devam eden iireme ve gebelik icin gerekli
dongiisel hazirlik olarak tanimlanmaktadir. (Saka ve
Okuyucu, 2020.) Fertil ¢agindaki kadinlarin %70-
90’ ninda menstrilasyon ve menstriiel donem ile
ilgili  bazt problemler yasamaktadirlar. Bu
problemler arasinda en fazla dismenore,
premenstriiel sorunlar, anormal uterin kanama yer
olmaktadir (Tasci, 2006). En sik karsilasilan
sorunlardan  biri olan premensrual sendrom
kadmlarin %20-40’ lik kisminda degisik derecede
gecici mental ve fiziksel islev bozuklugu seklinde
belirtiler ile seyreden ve %5-10" luk kisminda
calisma ve sosyal yasamlarini bozacak ve tedavi
gerektirecek siddetli belirtiler gosteren bir durumdur
(Kebapgilar ve ark., 2012).

Premenstriiel sendrom (PMS), menstriiel
dongiiniin luteal faziyla iliskili olan, diizenli ve
dongiisel sekilde, kadinin hayatinmi fiziksel, duygu
durum ve davranigsal agidan etkileyen degisiklikler
olarak tanimlanmaktadir (Tok ve Avci, 2016).
Toplumda oldukga yaygin olarak goriilen PMS’ nin,
yakin aile iligkilerini, sosyal hayati, c¢aligma
performansimt  ve i iligkilerini  etkiledigi
belirtilmektedir (Dasikan ve Saruhan, 2014). En sik
goriilen belirtiler; kas, karin ve bas agrisi,
memelerde hassasiyet, kilo alimi, baz1 yiyeceklere
karsi yogun istek duyma, istah degisimi, akne,
o0dem,  yorgunluk, mizag dalgalanmalart,
duygusallik, sinirlilik olarak belirtilmektedir
(Tanriverdi ve ark., 2010; Ozkan ve Kog, 2020;
Yicel ve ark., 2009). Morowatisharifabad ve
arkadaglarinin  (2014) calismasinda kadinlarda
PMS’ ye bagl duygusal degisikliklerinin sosyal ve
aile iliskilerini etkiledigi tespit edilmistir Ayrica
PMS’li kadinlarin ailelerinde ¢ocuk 6rselenmesi ve
aile ici kavgalarin daha sik yasandigi
belirtilmektedir (Egicioglu ve ark., 2015). Halbuki
evlilikte yasanilan uyum ve beklentilerin
gerceklestirilmesi bireylerin mutlulugu agisindan
onemlidir (Sakarya ve Dilmag, 2020).

Evlilik uyumu, catismalarin ¢éziimlenebildigi
esler arasi doyumun hissedilebildigi, ortak aktivite
ve faaliyetlerin birlikte yapilabildigi ve karsilikli
beklentilerin kargilanabildigi bir evlilik olarak
tanimlanmustir (Erbil ve Hazer, 2018). Evlilik
uyumu, iligkideki ihtiyaglarin karsilanma derecesine
baghh olarak olusan bir algi olarak kabul
edilmektedir. (Tirkseven ve ark., 2020 ). Evlilik
uyumu iizerinde etkili olabilecek cinsiyet, yas,
saglik durumu gibi kisisel degiskenler, esler arasi
yas farki, evlilik bi¢imi, eslerin cinsel yasamdaki

doyumu gibi aileye iliskin degiskenler, ailenin aylik
geliri, gelirin yeterlilik diizeyi, eslerin 6grenim
diizeyi gibi  oOzellikler ise sosyoekonomik
degiskenler olarak simiflandirilmaktadir (Erbil ve
Hazer, 2018). Olumlu evlilik iliskisi, ailede alinan
kararlarda s6z sahibi olmak ve esten alinan sosyal
destegin evlilik ve esler arasi uyumu arttirdigi
diisiiniilmektedir. Ozellikle esten alinan sosyal
destegin, akraba, arkadas gibi diger kaynaklardan
alman  desteklerden = daha  etkili  oldugu
belirtilmektedir (Coban ve ark., 2008). Eslerin
PMS’ nin kadin bedeni ve ruhu {izerindeki
etkilerinin farkinda olunmasmin es iligkilerini
olumlu etkileyecegi, cinsel sorunlar1 azaltacagi ve
evlilik doyumunu arttiracagi diisiiniilmektedir.
Evlilik doyumunun yetersizliginin bilgi
eksikliginden = kaynaklanabilecegini  diisiinen
Morowatisharifabad ve arkadaslar1 (2014) eslerin
egitilmesi konusunda g¢alisma yapmis ve c¢alisma
sonucunda egitim oncesi evlilik doyumu diisiik olan
erkeklerin farkindalik artisiyla evlilik doyumlarimin
arttigin1 saptanmistir (Morowatisharifabad ve ark.,
2014).

PMS kadini etkileyen, es, aile ve toplum diizeni
icinde de sorun haline gelebilmektedir. Saglik
profesyonellerinin lireme saglig: ile ilgili islemler
sirasinda sorunun farkinda olmasi bu agidan
onemlidir (Kaya ve Golbasi, 2016). Ulkemizde ve
diinyada yapilmis olan, evli kadinlarin dahil
edildigi, PMS’nin yayginligim arastiran ¢aligmalar
mevcuttur (Erbil ve ark., 2011; Kebapgilar ve ark.,
2012; Morowatisharifabad ve ark., 2014; Pinar ve
Oncel, 2011). Ancak dogrudan evlilik uyumu ve
PMS arasindaki iliskiyi inceleyen c¢aligmaya
rastlanilmamistir. Bu ¢alisma, evli kadinlarda PMS
semptomlarinin ~ evlilik uyumu ile iliskisini
degerlendirmek amaciyla yapilmistir.

Yontem

Arastirma, tanimlayict ve iligki arayici tipte
yapilmig olup Ankara ili, Ke¢idren ilgesinde bagli
bir Aile Saghgi Merkezi'nde 01.11.2018-
15.01.2019 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir.

Arastirmanin evrenini, ¢alismanin yiritildigi
tarihler arasinda Aile Sagligt  Merkezi’ne
muayeneye gelen 18- 49 yas gurubu evli kadinlar
olusturmustur.

Arastirmanin O6rnek sayisinin belirlenmesinde
“Bir Toplumdaki Oranin Belirli Bir Dogrulukla
Tahmininde” 6nerilen bir tablodan yararlanilmigtir
(Lemeshow ve ark., 2000). Ulkemizde yapilan
calismalarda evli kadinlarda PMS semptomlarinin
evlilik uyumu ile iligkisini degerlendirmek amaciyla
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yapilmis bir ¢alismaya rastlanmamustir. 15-49 yas
gurubundaki kadinlarda PMS goériilme sikligini
belirlemek amagl yapilmis ¢alismanin bildirdigi,
PMS belirtisini siddetli sekilde yasayan kadinlarin
oranindan (%11.8) yararlanilmistir (Pinar ve Oncel,
2011). Arastirmanin 6rneginin belirlenmesinde %95
giiven diizeyinde ve %5 rolatif kesinlik dikkate
alinmig ve tabloda bildirilen 6rnek biiyiikliigii 138
olarak bulunmustur (Lemeshow ve ark., 2000).
Kadinlarm evlilik uyum puani {izerine alt1 bagimsiz
degiskenin etkisini gosteren regresyon analizinde
elde edilen R2: .30 degerine gore G*Power (3.1.9.2)
programi ile yapilan post hoc gii¢ analizinde etki
bliytikligl £2: 0.43 (biiylik/genis etki) ve post hoc
giic 1.00. (%100) olarak bulunmus ve c¢alismadaki
orneklem sayisinin yeterli oldugu goriilmiistiir.

Arastirmaya 18-49 yas grubunda evli, en az
ilkokul mezunu olan, esiyle birlikte yasayan, diizenli
adet goren (21-35 giin aralifinda) kadinlar dahil
edilmistir. Gebe, lohusa veya laktasyon doneminde
olan, iletisime engel bir durumu olan (konusma,
duyma ve gérme engeli), cerrahi ya da dogal yollarla
menopoza girmis olan, psikiyatrik veya kronik
hastaliga sahip olan (6z bildirim veya alinmus tani),
hormonal kontraseptif yontem kullanan kadinlar
arastirmaya dahil edilmemistir.

Verilerin toplanmasinda arastirmaci tarafindan
literatiirden yararlanilarak hazirlanan kadinlarin,
sosyodemografik  dzelliklerini,  obstetrik  ve
menstrilasyon ozelliklerini ve saglik aligkanliklarini
sorgulayan 20 soruluk anket formu (Adigiizel ve
ark., 2007; Kaya ve Golbasi, 2016; Kebapcilar ve
ark., 2012; Kivrak ve Tasgmn, 2010; Ozeren ve ark.,
2013), Dereboy ve arkadaslarinin 1994 yilinda
gecerlilik  giivenilirlik  ¢alismasim1  yaptigi
Premenstriiel Degerlendirme Formu (PDF), Tutarel-
Kislak’ m 1999 yilindan gegerlilik giivenilirlik
caligmasim yapmus oldugu Evlilikte Uyum Olgegi
(EUO) kullamlmistir (Dereboy ve ark., 1994;
Tutarel-Kislak, 1999).

Premenstriiel Degerlendirme Formu (PDF):
Halbreich ve arkadaslar1 (1982) tarafindan
gelistirilen ve llkemizde Dereboy ve arkadaslari
(1994) tarafindan Tirk¢eye uyarlanip gegerlilik,
giivenilirlik  calismas1  yapilan  Premenstriiel
Degerlendirme Formu, premenstriiel donemde
kadinlarin kendilerinde gozlemledikleri degisimleri
O0lgmeye yarayan 95 sorudan olusan &6z bildirim
Olcegidir.  Sorular altili  likert skalasi ile
yanitlanmaktadir  1.secenek  “degisim  yok”,
2.secenek “cok az degisim”, 3.segenck ‘“hafif
degisim”, 4. segenek “orta siddete degisim”,
S.secenek “siddetli degisim”, 6.secenek “asiri

degisim” ifadelerine karsilik gelip puan almaktadir.
Olgekten alinan puanlar yiikseldikce premenstriiel
sendromun  siddetinin  yiikseldigi  seklinde
degerlendirilmektedir. PDF’ den alinan maksimum
puan 570’ tir PDF’ in 18 alt dl¢egi bulunmaktadir
(Tablo 1). Olgegin PDF toplamu igin Cronbach alfa
degeri 0.97 olarak bulunmustur. Bu ¢alismada PDF
toplami icin Cronbach alfa degeri 0.98, alt
boyutlarinin alfa degerleri ise 0.58 ile 0.90 arasinda
bulunmustur.

Evlilikte Uyum Olcegi (EUO): Locke ve
Wallace 1959 yilinda Evlilikte Uyum Olgegini,
evliligin niteligini 6lgmek amaciyla gelistirmistir.
Tutarel-Kislak tarafindan 1999 yilinda Tiirkgeye
uyarlanmis ve gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi
yapilmustir.. Olgek hem genel evlilik doyumunun ya
da niteliginin dlgliilmesinde hem de ¢esitli ve aileyi
ilgilendiren konularda anlasma ya da anlagsmama
konusundaki iliski tarzini 6l¢mektedir (Tutarel-
Kislak, 1999). EUO’ de puanlama uyumsuzluktan
uyumluluga dogru artan 15 sorudan olusmaktadir.
En diisiik uyum puani 0, en yiiksek uyum puani 158
olarak belirlenmistir. Olgegin i¢ tutarlilik katsayisi
0.90 olarak bulunmus, bu ¢alismada Evlilik Uyum
Olgeginin cronbach alfa giivenirlik katsayis1 0.92
olarak bulunmustur. Uyumlu ve uyumsuz evli
kisilerin ayirt edilmesini saglayan kesme noktasinin
degeri ise 43 ve alt1 puanlarin altt uyumsuz, 44 ve
iistii puanlar uyumlu olarak belirlenmistir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler arastirmaci tarafindan Aile Saglhigi
Merkezi’'nde yliz yilize gorlisme yontemi ile
toplanmustir. Verilerin toplanma siiresi 20-30 dk.
stirmiistiir. Veriler olasiliksiz ornekleme
yontemlerinden gelisigiizel 6rnekleme yontemi ile
toplanmigtir.  Arastrma Oncesi  Aile  Saghigi
Merkezi’'ne bagvuran 10 kadina veri toplama
formlart  arastirmacit  tarafindan  yliz  ylize
goriisiilerek uygulanmistir. Sonuglarina gore veri
toplama  formlarinda  gerekli  diizenlemeler
yapilmistir. On uygulama esnasinda toplanan veriler
arastirmanin 6rnegine dahil edilmemistir.

Etik Boyutu

Arastirma oncesi Universitenin Tip Fakiiltesi
Ilag ve Tibbi Cihaz Dis1 Arastirmalar Etik Kurul
Bagkanligi’ndan 2018/1515 karar sayili etik kurul
onayl almmugtir. Il Saghk Miidiirliigii ‘nden
arastirmanin yiriitiilebilmesi igin izin alinmugtir.
Anket formlar1 doldurulmadan o6nce kadinlara
aragtirmanin amaci hakkinda bilgi verilip sozel
olarak onamlar1 alinmustir. Aragtirma ve Yayin
etigine uyulmustur.
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Verilerin Analizi

Verilerin  degerlendirilmesinde, tanimlayici
istatistiklerde kategorik veriler i¢in sayi, oran,
sayisal veriler i¢in ortalama ve standart sapma
verilmistir. Sayisal degiskenlerin normal dagilima
sahip olma durumu Skewness ve Kurtosis ile
degerlendirilmistir. PDF cesitli duygu
durum/davranis degisiklikleri alt boyutunun normal
dagilima sahip olmadigi (Skewness: 1.72, Kurtosis:
4.40), diger degiskenlerin normal dagilima sahip
oldugu (Skewness:-1.30 ile 1.51 arasi, Kurtosis: -
0.73 ile 2.00 arasi olarak degerlerin -2 ile +2
arasinda yer aldigi) belirlendi (George ve Mallery,
2010). Verilerin analizinde bagimsiz gruplarda t
testi ve Mann Whitney U testi, varyans analizi (ileri
analizi Tukey HSD) ve Kruskal Wallis testi (ileri
analizi Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney U
testi) kullanilmigtir. Sayisal degiskenlerin (PDF
Olcegi ve alt boyut puanlarinin) normal dagilim
ozelligine gore Evlilik Uyum Olgeginin puanlari ile
iligkisi Pearson korelasyon analizi ve Spearman
korelasyon analizi ile degerlendirilmistir. Evlilik
uyum puani {zerine primer analizlerde etkisi
bulunan bagimsiz degiskenler ¢oklu regresyon
(bacward yoOntemi) analizi ile degerlendirilmistir.
Onemlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Premenstriiel sendrom semptomlarinin evlilik
uyumuyla iligkinin incelendigi ¢alismada, arastirma
grubuna ait tanitici bilgiler Tablo 1°de sunulmustur.
Caligmaya kapsamina alinan kadinlarin %69.6’simin
36 yas ve usti oldugu, %42.8’inin lise mezunu
oldugu tespit edilmistir. Kadimlarin %53.6’sinin
herhangi bir iste calismadigi saptanmistir. Eslerinin
%36.2’sinin  lise mezunu oldugu, %91.3’{inlin
herhangi  bir iste c¢alistigi tespit edilmistir.
Kadinlarin %68.1’inin gelir durumlarini orta olarak
degerlendirdigi goriilmiistiir. Aile sekli olarak
%84’iniin  ¢ekirdek ailede yasadiklar1 tespit
edilmistir (Tablo 1).

Arastirmada kadinlarin EUO’ den aldig1 toplam
puan oratalamasi 40.33+12.88 ve PDF’ den alinan
toplam puan ortalamast 216.18+75.83 olarak
saptanmistir (Tablo 2). Evlilik Uyum Olgegi
puanlart ile Premenstriiel Degerlendirme Formu
toplam puanlar1 arasinda orta diizeyde, negatif
yonde ve anlamh diizeyde bir iligki oldugu
saptanmugtir. Evlilik Uyum Olgegi puanlar ile
Premenstriiel Degerlendirme Formunun ¢okkiin
duygu durumu, endojen depresif Ozellikler,
diismanlik/kizginlik, sosyal geri ¢ekilme, sosyal
islevsellikte bozulma, bunalti, impulsivite, fiziksel

rahatsizlik, otonomik degisimler, cesitli
duygudurum/davranis  degisiklikleri alt boyut
puanlari arasinda orta diizeyde ve negatif yonde,
atipik depresif 6zellikler, gesitli fiziksel degisimler,
labilite, histeroid oOzellikler, organik mental
ozellikler, su tutulumu alt boyut puanlar1 arasinda
negatif yonde zayif diizeyde olmak {izere anlamli bir
iligki oldugu tespit edilmistir (p<0.05). Kadinlarin
Premenstriiel Degerlendirme Formu’ndan aldigi
toplam ve alt boyut puanlar arttik¢a evlilik uyum
puanlari diismektedir (Tablo 3).

Tablo 1. Katihmecilarin tanimlayicr 6zellikleri (n:
138)

Ozellikler n %
Yas grubu
<35yas 42 30.4
> 36 yas 96 69.6
Egitim
durumu
[Ikogretim 35 25.3
Lise 59 42.8
Universite 44 31.9
Calisma
durumu
Evet 64 46.4
Hayir 74 53.6
Es egitim
durumu
[Ikogretim 39 28.3
Lise 50 36.2
Universite 49 355
Es calisma
durumu
Calismiyor 12 8.7
Calisiyor 126 91.3
Gelir durumu
algisi
Iyi 22 15.9
Orta 94 68.2
Koti 22 15.9
Aile tipi
Cekirdek 117 84.8
Genis 21 15.2
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Evlilik Uyum Olgegi puanlari ile Premenstriiel
Degerlendirme Formunun kendini iyi hissetmede
artis ve yorgunluk alt boyut puanlar1 arasinda
negatif ve zayif diizeyde bulunan iligkinin anlamli
diizeyde olmadig1 belirlenmistir (p>0.05, Tablo3).
Kadmlarin Evlilik Uyum Olgegi puanlar iizerine
primer analizlerde etkisi oldugu belirlenen bagimsiz
degiskenlerin  (sosyodemografik, obstetrik ve
menstruel ozellikler, saglk aliskanliklar, 7
degisken, Premenstriiel Degerlendirrme Formu’ nun
toplam ve 16 alt boyutu) etkisi bir arada
degerlendirilmek {izere c¢oklu regresyon analizi
yapitlmistir.  Bagimsiz  degiskenler  arasinda
Collinearity istatistiklerine gore otokorelasyon
varlig1 incelendiginde, Premenstriiel Degerlendirme
Formu’ nun toplam puani ile modele alinacak 15 alt
boyut puani arasinda (modele alinacak 16 alt boyut
var, Fiziksel rahatsizlik alt boyutunda r: 68) yiiksek

Tablo 2. Katilimeilarin EUO ve PDF’ den aldig: puanlar

DOI: 10.38108/ouhcd.839898

diizeyde iliski oldugu (r: .75 ile 0.92 arasinda,
p<0.001, PDF Toplam puan tolerans degeri: 0.003,
VIF: 358.012), belirlenmis, otokorelasyon sorunu
nedeniyle toplam puan modelden c¢ikarilmistir.
Evlilik uyum puani iizerine anlaml diizeyde etkili
bulunan altt degiskenin etki diizeylerine iligkin
sonuclar Tablo 4’de verilmistir.

Kadinlarin evlilik uyum puani iizerine anlaml
diizeyde etkili olan degiskenler | katsayisina gore
en ¢ok Onemliden en az Onemliye dogru; PDF
cokkiin duygu durumu alt boyutu (p<.001), geliri
degerlendirme durumu (p<0.01), PDF organik
mental ozellikler (p<0.05), egitim durumu, yas
(p<0.01), sigara kullammi (p<0.05) olarak
siralanmaktadir. Bu degisken, kadinlarin evlilik
uyum puanina ait degisimi (varyansi) %30 oraninda
acgiklamaktadir.

Olgek ve Alt Boyutlar:

Evlilik Uyum Olcegi Toplam Puan

Premenstriiel Degerlendirme Formu - Toplam Puan
1.Cokkiin duygu durumu

. Endojen depresif 6zellikler

. Labilite

. Atipik depresif 6zellikler

. Histeroid 6zellikler

. Digmanlik/kizginlik

. Sosyal geri gekilme

. Bunalti

O© 0 N &N W bW N

. Kendini iyi hissetmede artis

—_
=]

. Impulsivite

—_
—_

. Organik mental 6zellikler

PDF Alt Boyutlar

[EEN
N

. Su tutulumu

—_
w

. Fiziksel rahatsizlik

—_
N

. Otonomik degisimler

[N
(6]

. Yorgunluk

[EnY
(2]

. Sosyal islevsellikte bozulma
17. Cesitli duygu durum/davranig degisiklikleri
18. Cesitli fiziksel degisimler

En az-en ¢cok X £SS

1-58 40.33+12.88

109-480 216.18+75.83
10-57 21.77+10.61
5-25 10.95+4.83
3-18 7.66£3.30
7-34 17.29+5.70
5-29 10.37+4.55
6-35 12.24+6.66
4-24 8.78+4.50
4-24 10.24+4.49
4-21 8.46+3.59
4-24 8.08+4.33
6-34 13.19+5.87
6-36 15.80+6.56
3-18 8.49+3.69
7-39 15.26+6.36
4-24 11.88+4.77
11-57 24.41+£10.31
14-78 27.87+11.57
6-32 13.0445.37
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Tablo 3. Kadmlarin Evlilik Uyum Olgegi puanlari ile Premenstriiel Degerlendirme Formu puanlart
arasindaki iliski

Evlilik Uyum Olgegi
Olgek ve Alt Boyutlar Toplam Puan

r p
Premenstriiel Degerlendirme Formu Toplam Puan -0.33 <0.001
1.Cokkiin duygu durumu -0.36 <0.001
2. Endojen depresif 6zellikler -0.34 <0.001
3. Labilite -0.19 0.026
4. Atipik depresif 6zellikler -0.22 0.009
5. Histeroid 6zellikler -0.20 0.022
5 6. Diismanlik/kizgilik -0.33 <0.001
% 7. Sosyal geri ¢ekilme -0.37 <0.001
2 8 Bunalt -0.29 0.001
< 9. Kendini iyi hissetmede artis -0.10 0.236
= 10. impulsivite -0.28 0.001
& 11. Organik mental 6zellikler -0.19 0.029
12. Su tutulumu -0.20 0.016
13. Fiziksel rahatsizlik -0.25 0.004
14. Otonomik degisimler -0.25 0.003
15. Yorgunluk -0.15 0.070
16. Sosyal islevsellikte bozulma -0.33 <0.001
17. Cesitli duygudurum/davranis degisiklikleri -0.29 0.001"
18. Cesitli fiziksel degisimler -0.23 0.008

r: Pearson korelasyon analizi / *rs: Sperman korelasyon analizi (17. boyut verileri normal dagilima sahip degildir)

Tablo 4. Kadimlarin Evlilik Uyum Olgegi puam {izerine bagimsiz degiskenlerin etkisi (n: 138)

Collinearity
B icin 95% Istatistikleri
Bagimsiz Degiskenler B SHata 8 t p Giiven Aralhigi  Tolerans VIF
(Sabit) 25.92 8.40 3.087 0.002 931 4254
gl'C"kkj‘“d“yg“ 54 013 -44 4199 <0001 -079 -028 0461 2.168
urumu

Geliri degerlendirme
(1:koti, 2:orta, 3iyi)
F11. Organik mental
ozellikler*

Egitim

(1:ilkogr. 2: lise- 592 212 20 2790 0.006 172 1012 0.982 1.018
iiniversite)

Yas

(1: <.35, 2: >35yas)
Sigara kullanim
(1: evet, 2: hayir)
F14. Otonomik
degisimler*

Es ¢alisma durumu 606 329 13 1840 0068 -046 1257 0929 1077
(1: hayr, 2: evet)

R:.58 Adjusted R% .30 F:10.93 p:.000 Durbin Watson: 2.00

593 170 .26 3.499 0.001 2.58 9.29 00913 1.095

48 023 22 2113 0.037 0.03 093 0469 2133

-554 205 -20 2.699 0.008 -9.60 -1.48 0.939 1.065

410 198 .15 2071 0.040 0.18 8.02 0971 1.030

44 024 22 1875 0.063 -0.02 091 0.364 2.746
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Tartisma

Evlilik birlikteliginde uyum, eslerin psikolojik
sagligini etkilediginden insanlarin hayatinda énemli
bir yere sahiptir Bireylerin evliliklerinde yasadiklart
uyumsuzluklar ve ¢atismalar ve sorunlar sonucunda
siklikla psikolojik anlamda sorun
olusturabilmektedir (Tutarel-Kislak ve Goztepe,
2012). Premenstriiel sendrom, iireme ¢agindaki
kadinlarin aile, is ve giinliik yasamlarini etkileyen
onemli bir sorundur (Heydari ve ark., 2018).
Yasanilan bu sorunlar kadinlarin evlilik hayatlarim
olumsuz etkileyerek evlilik uyumunu bozabilir. Bu
caligma premenstriel sendrom semptomlarinin
evlilik uyumuna etkisini degerlendirmek amaciyla
yapilmustir.

Arastirmada kadinlarin EUO’ den aldig1 toplam
puan ortalamasi 40.33+=12.88 iken, PDF’ den alinan
toplam puan ortalamast 216.18+75.83 tir.
Kadinlarin PDF’ nin alt boyutlarindan en fazla puani
gesitli duygu durum/davranis degisikliklerinden
27.87+£11.57, en diisiik puani labiliteden 7.66+3.30
almistir.  Ulkemizde yapilmis evli kadinlarm
yiizdesinin fazla oldugu (%93) ve PDF kullanilarak
O0lgme yapilmis bir calismada toplam PDF puani
ortalama 206.0+76.1 olarak bulunmustur. PDF alt
Olgeklerinden  alinan  skorlarin  ortalamasi
incelendiginde en diisiik puan ortalamasi labiliteden
(6.2+2.8), en yiiksek puan ortalamasi ¢esitli duygu
durum/davranistan (26.4+11.3) aldig1 goriilmektedir
(Oztirk Can ve ark., 2015). Iki calismanin
bulgularinin  birbirine  ¢ok  yakin  oldugu
goriilmektedir.  Ulkemizde  yapilmuis  cesitli
caligmalardaki Olgek puan ortalamalari Erbil ve
arkadaslar1 (2011), Tanriverdi ve arkadaslar1 (2010),
Erbil ve arkadaglar1 (2010) calismasinda sirasiyla
88.61+£30.05, 121.94+31.27, 112.27.431.24 olarak
bulunmustur (Erbil ve ark.,2011; Erbil ve ark.,2010;
Tanrverdi ve ark., 2010). PMS’ nin kadinlarda
duygu durum ve davranis degisikliklerine neden
oldugu goriilmektedir. Bu degisimin esler arasinda
evliliklerinin uyumunu olumsuz etkileyebilecek bir
faktor oldugu sonucuna varilmastir.

Kadinlarin Evlilik Uyum Olgegi puanlar1 ile PDF
puanlart arasindaki iliski incelendiginde; EUO
puanlar1 ile PDF’nin "psikolojik belirtiler " alt
boyutlarindan; "¢okkiin duygu durumu ", "endojen
depresif ozellikler ", diismanlik/kizginlik, sosyal
geri ¢ekilme, sosyal islevsellikte bozulma, bunalti,
impulsivite,  fiziksel = rahatsizlik, = otonomik
degisimler, gesitli duygudurum/davranisg
degisiklikleri alt boyut puanlar1 arasinda orta
diizeyde ve negatif yonde iliski oldugu
goriilmektedir. EUO puanlari ile PDF’ nin fiziksel

belirtiler alt boyutlarindan; atipik depresif 6zellikler,
cesitli  fiziksel degisimler, labilite, histeroid
ozellikler, organik mental 6zellikler, su tutulumu alt
boyut puanlari arasinda negatif zayif diizeyde olmak
iizere bir iligski oldugu goriilmektedir. Ancak PDF’
nin kendini iyi hissetmede artis ve yorgunluk alt
boyut puanlari ile EUO arasinda anlaml bir iliski
goriilmemistir. Psikolojik ve fiziksel belirtiler
arasindaki farkin nedeni olarak calisma grubunun
biiyiik ¢ogunlugunun herhangi bir iste ¢alismadigi
ve giinliik ev, aile, es, ¢cocuk sorumluluklarina ek
isin verdigi sorumluluklarinin olmamasi, bos
zamanlarinin  daha ¢ok olmasi ve verimli
degerlendirilememesi kadinlarin  kendi iglerine
doniik diisiinceler yasamasindan kaynakladigi
diisiiniilmiistiir. EUO puanlar1 ile PDF toplam
puanlari1 arasinda orta diizeyde, negatif yonde ve
anlamli diizeyde bir iliski oldugu saptanmustir.

Premenstriiel sendrom semptomlar1 azaldik¢a
evlilik uyumu artmaktadir. Stres, anksiyete,
depresyon belirtileri, kiiltiirel inanglar,

semptomlarla bas etme metodlart gibi psikososyal
faktorler; cesitli biligsel, davranigsal ve psikolojik
semptomlarla baglantili olarak, kadmin giinlik
aktiviteleri ve sosyal iliskilerini etkileyerek islev
kaybina neden olmaktadir (A¢ikgoz ve ark., 2017,
Hussein Shehadeh ve Hamdan-Mansour, 2017;
Nicolau ve ark., 2018). Kadinin psikososyal
faktorlerden etkilenmesi, evlilik uyumunun da
etkilenecegini diisiindiirmiistiir.

Kadinlarmn evlilik uyum puani iizerine anlaml
diizeyde etkili olan degiskenler en gok 6nemliden en
az dnemliye dogru; PDF ¢okkiin duygu durumu alt
boyutu, geliri degerlendirme durumu, PDF organik
mental oOzellikler, egitim durumu, yas, sigara
kullanmmi  olarak  siralanmaktadir.  Calisma
sonucunda PDF alt boyutlarindan ¢okkiin duygu
durumunu ve organik mental Ozellikler alt
boyutunun evlilik uyumu iizerinde olumsuz etkisi
oldugu goriilmektedir. Bu parametreler
degerlendirildiginde ruhsal durumla degiskenlerin
iligkili oldugu goriilmektedir. Ayrica gelir, egitim,
yas ve sigara kullanma gibi degiskenlerin evlilik
uyumu iizerinde olumsuz etkisinin oldugu
goriilmektedir.  Literatiir  incelendiginde  bir
caligmada yas, egitim durumu, aylik gelir ile evlilik
uyumu arasinda anlamli bir iligski bulmuslardir. Yas
ilerledik¢e evlilik uyumunun azaldigini, egitim
diizeyi ve gelir arttik¢a evlilik uyumunun arttigini
saptanuglardir (Erbil ve Hazer, 2018). lyi bir gelir
algisma  sahip olmanin  yasam  kalitesini
arttiracagindan evlilik uyumunu da arttiracagi
diisliniilmiistiir. Yasin ilerlemesi ile ¢iftlerin
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evliligin ilk zamanlarindaki heyecanin azalmasi,
evlilik ve aile yasamlarindaki sorumlulugun artmasi
ve birbiri ile daha az zaman gecirme gibi faktorlerin
evlilik uyumu {izerinde olumsuz etkisi olabilecegi
distintilmiistiir. Sigara kullananlarin
kullanmayanlara gore premenstriiel donemde agri,
konsantrasyon bozuklugu, sivi tutulumu, davranis
degisimi, negatif duygular1 daha ¢ok yasadigi
belirlenmistir (Sakai ve ark., 2011). Premenstriiel
donemde yasanan bu degisimlerin esler arasi
iletisimi olumsuz etkileyecegi ve dolayisiyla evlilik
uyumu iizerine de olumsuz etkileri olabilecegi
diigiiniilmiistiir. Caligma bulgular1 bu diisiinceyi
destekler niteliktedir.

Sonuc ve Oneriler

Aragtirma  sonuglarina gore premenstriiel
sendromun evlilik uyumunu olumsuz etkiledigi
gorlilmiistiir.  Saglik profesyonelleri tarafindan
kadinlara premenstriiel sendromun belirtilerinin
onemi, dogal bir siiregten kaynaklanmadigi, bu
belirtilerin ciddi sorunlara neden olabilecegi
anlatilmali, bu semptomlarla bas etme metotlar1
ogretilmeli ve kadinlar yardim alma konusunda
cesaretlendirilmelidir. Ayrica kadinlarin ve eslerinin
birlikte degerlendirildigi tanimlayici ve sorunun
¢Oziimiine yonelik miidahale tirii c¢alismalarin
yapilmasi Onerilebilir.

Arastirmanmin ~ Etik  Yonii/ Ethics Committee
Approval: Arastirma Oncesi Necmettin  Erbakan
Universitesi Meram T1p Fakiiltesi {lag ve Tibbi Cihaz
Dis1 Aragtirmalar Etik Kurul Bagkanligi’ndan 2018/1515
karar sayilh etik kurul onayr alinmustir. il saghk
miidiirliigiinden arastirmanin Muhtar Fazli Irge Aile
Saglig1 Merkezi’ nde yiiriitiilebilmesi i¢in izin alinmistir.
Anket formlar1 doldurulmadan o6nce kadinlara
aragtirmanin amac1 hakkinda bilgi verilip sozel olarak
onamlart  alinmistir.Aragtirma ve yaym  etigine
uyulmustur
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

e Premenstriiel sendrom semptomlar1 olan evli
kadinlara yaklasim konusunda saglik profesyonellerine
Oneriler sunulmustur.

o Gelecekte yapilacak caligmalara kaynak olmasi ve
katki saglamasi agisindan dnemlidir.
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