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GEBELERDE PRENATAL BAGLANMA iLE DEPRESYON, ANKSIYETE VE STR

fLiSKisi~

Ogr. Gor. Derya ATALAY"
Prof. Dr. Arzu OZYUREK'™

Ozet

Bu calismanin amaci, gebelerde prenatal baglanma ile depresyon, anksiyete ve stres arasinda iliski olup
olmadiginin ve varsa yoniiniin belirlenmesidir. Calismada ayrica kisisel baz1 degiskenlerle prenatal baglanma
ve depresyon, anksiyete, stres arasinda fark olup olmadigi incelenmistir. Caligma grubu, kolay ulasilabilir
ornekleme yontemiyle kendilerine ulasilabilen 151 gebeden olusmaktadir. Veriler Kisisel Bilgi Formu,
Prenatal Baglanma Envanteri (PBE) ve Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO) ile toplanmustir. Verilerin
analizi yiizde ve frekans dagilimi ile non parametrik testler kullanilarak yapilmistir. Sonug olarak; ¢alisma
grubunu olusturan gebelerin yaklasik %88 gibi bilyiik bir cogunlugunun gebelikle ilgili duygularmnin olumlu
yonde oldugu, gebelerin DASO puanlarmin diizeylerinin yaslaria gére farklilasmadigi belirlenmistir. PBE
puanlarinin 31 yag ve lizeri gebelerde daha yiiksek oldugu, 6grenim durumu ilkokul ve ortaokul olanlarin
depresyon ve stres puanlarmin 6grenim durumu lise ve iiniversite olanlara gore, calismayan/ev hanimi
gebelerin depresyon diizeylerinin ¢alisan gebelere gore daha yiiksek oldugu, 3.gebeligi olanlarin hem PBE
hem de DASO puanlarmin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Gebelerin PBE puanlar1 arttikca DASO
puanlarinin da arttig1 goriilmiigtiir.

Anahtar kelimeler: Prenatal baglanma, depresyon, anksiyete, stres.

THE RELATIONSHIP BETWEEN PRENATAL ATTACHMENT WITH DEPRESSION, ANXIETY
AND STRESS ON PREGNANTS

Abstract

The aim of this study is to determine whether there is a relationship between prenatal attachment and
depression, anxiety and stress in pregnant women and to determine the direction, if any. In the study, it was
also examined whether there was a difference between some personal variables and prenatal attachment and
depression, anxiety and stress. The study group consists of 151 pregnant women who could be reached with
the easily accessible sampling method. Data were collected with Personal Information Form (PIF), Prenatal
Attachment Inventory (PAI) and Depression Anxiety Stress Scale (DASS). Data analysis was performed using
percentage and frequency distribution and non-parametric tests. In conclusion; It was determined that 88% of
the pregnant women who made up the study group had positive feelings about pregnancy, and the levels of the
DASS scores of the pregnant women did not differ according to their age. It was determined that PIF scores
were higher in pregnant women aged 31 and over, the depression and stress scores of those with primary and
secondary education levels were higher than those with high school and university education levels, and the
depression levels of non-working/housewife pregnant women were higher than those of working pregnant
women, and both PSI and DASO scores of those with their third pregnancy were higher. It was observed that
as the PSI scores of the pregnant women increased, their DASS scores also increased.

Keywords: Prenatal attachment, depression, anxiety, stress.
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1. GIRIS

Gebelikte ve dogumda, oldukca Onemli biyolojik degisiklikler yasanmaktadir. Bu durum fizyolojik,
psikolojik ve sosyolojik yonden her kadin igin pek ¢ok &zel deneyim anlamina gelmektedir (Taskin, 2016).
Gebelik, mutluluk kaynagi olmanin yaninda bireyde duygusal dalgalanmalari da artiran bir durumdur. Bebegin
organlariin olusmaya bagsladigi, dis ortamdan gelen etkilere en hassas oldugu ve diisiik riskinin en fazla
oldugu donem olan birinci trimester, gebelikte dnemle iizerinde durulmasi gereken bir zaman dilimidir. Mide
bulantisi, yorgunluk, bas donmesi, karin ve kasik agrilari, siskinlik, kabizlik, sik idrara ¢ikma, memelerde agri
gibi sorunlar meydana gelebilecegi i¢in yorucu fakat bir o kadarda heyecan verici olan bu dénem, gebeyi
endiselendirecek, kaygi, ice kapanma, duygusal dalgalanmalar, sinirlilik gibi sistemik degisikliklere neden
olabilir (Sevil ve Bakici, 2002: 56-57). Pek ¢ok kadin gebelikte ortaya ¢ikan bu degisimlere kolay uyum

saglamasina ragmen bazi kadinlarda sikintili durumlar yaganabilmektedir.

Gebelikte psikososyal saglik yas, ekonomik durum gebelerin algiladig stres diizeyi, ¢alisma durumu, aile
tipi, yasayan ¢ocuk sayisi, gebeligin planli/istenen gebelik olup olmama durumu, dogum korkusu, sosyal
destek azlig1, kronik hastalik varlig, riskli gebelik tanis1 alma ve gebelikte olumsuz durumla karsilasma,
gebelik oncesi stres ve psikolojik durum gibi pek ¢ok faktorden etkilenmektedir. Gebelikte karsilasilabilen
sikintili durumlarin baginda depresyon, anksiyete ve stres gelmektedir. Baz1 gebelerde depresyon ve anksiyete
belirtilerinin gorildiigii ve bu belirtilerin gebelik haftasina bagli olarak degistigi, ayrica uzun siirmesi
durumunda daha ciddi boyuta olusabilecegi goriilmiistiir (Pehlivan, 2004). Bu durum dogum korkusundan
kaynaklanabilmektedir. Dogum korkusu kadinin zihinsel 6zelligi, psikiyatrik bozukluklara yatkinligi, sosyal
iligkilerde sorunlar yasamasi, ge¢cmiste olumsuz dogum deneyimi, agri esiginin diisiik olmasi, dogum
konusundaki bilgi eksikligi, gebeligin fiziksel aktivitesini etkileyecegine iliskin endiseleri, dogumda gorev
alacak kisilere giiven duymayip kendisi veya bebeginin zarar gorecegine iliskin diisiinceleri vb. nedenlerle
ortaya ¢ikabilir (Demsar vd., 2017; Fenwick vd., 2015; Nieminen vd., 2009; Storksen vd., 2012). Bunlarin
yaninda diisiik benlik saygisi, yalnizlik duygusu (Saisto ve Halmesmaki, 2003), dogum sayist, ilk dogum olup
olmamasi, daha 6nceki dogum deneyimleri, sosyal destek eksikligi ve bazi sosyo-kiiltiirel 6zellikler de dogum

korkusunu etkileyebilmektedir (Taheri vd., 2013; Toohill vd., 2014). Gebelik doneminde yasanan bu durumlar,

dogum Oncesinden itibaren anne-bebek arasindaki iliskide de 6nemli rol oynamaktadir.

Baglanmanin temelini olusturan ve iligkide en énemli rolii {istlenen annenin ruhsal durumunun gebeligin
bagindan itibaren 6nemli rol oynadigi ve bu durumun dogumdan sonraki bir yil i¢inde de devam ettigi
belirtilmektedir (Soysal vd., 2005: 88-89). Gebelik doneminde anne ve bebek arasindaki baglanma, annenin
bebegine sevgi bagi olusturmasi siireci (Mercer ve Ferketich, 1994) ve anne-bebek arasinda gelisen siirekli
sevgi iligkisi olup bu sevgiyle baglanmanin gebelige uyumda 6nemli bir unsur oldugu ileri siiriilmiigtiir
(Muller, 1994). Baslangicta i¢gidiisel tepkiler, ¢cocugun anneye ve annenin ¢ocuga baglanmasina katkida

bulunur. Emme, sarilma ve takip etme, aglama ve giilimseme davranislart annelik davranisini harekete
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gecirmeye yardimci olmaktadir. Bebegin beslenme ihtiyaci yaninda anneye karsi ilgi ve sevgi gosterge

aglama ve giiliimsemesi, annelik davranigini ortaya ¢ikarmada giiglii bir belirleyicidir. Kisaca fizyolojik
doyumlar bagimlilik ve psikolojik baglanma, birbiriyle yakindan iligkili olsa da temelde farkli olgulardir
(Bowlby, 1958). Anne ac¢isindan baglanma, gebelige yonelik olumlu tepkilerle baslamaktadir. Gebelik
donemindeki baglanmanin, bebekle kurulan ilk 6nemli iliski oldugu ve dogum sonrasinda anne-gocuk
iligkisinin de belirleyicisi roliinii {istlendigi diisliniilmektedir (Bayram, 2006: 38-39). Duygusal baglanma,
dogum sonrasi bebegin yagamini siirdiirmesi i¢in gereklidir ve anneyle kurulan baglanma ve etkilesimin
kalitesi sosyal ve biligsel gelisimin de belirleyicisidir (Kavlak ve Sirin, 2009; Soysal vd., 2005:89-90). Fakat
gebelikte anne ve bebegin saglik durumu, gebeligin planli olup olmamasi, aile baglar1 ve kiiltiirel 6zellikleri,
postpartum depresyon varligi, ilk gebelik deneyimi, ekonomik durum, saglik gorevlilerinin destegi ve

tutumlar gibi cesitli bireysel ve ¢evresel faktorler, baglanmayi etkilemektedir (Grossman vd., 2006).

Anne-bebek baglanmasinin kalitesi, gebelikteki ruhsal saglikla yakindan iligkilidir. Ciinkii giivenli ve
kaliteli anne-bebek baglanmasi, dogum 6ncesi ve dogum sonrasi depresyonun dnlenmesini saglayan bir bariyer
gorevi gormektedir (Bakir vd., 2014). Kadmlarin gebeligi bir stres faktorii olarak goriip gérmedikleri, duygu
durumlarindaki degisikliklerin risk olusturup olusturmadiginin erken déonemde fark edilmesiyle gebelikle ilgili
olas1 olumsuzluklar1 nlemek miimkiin olabilir. Bu nedenle bu ¢aligmada, gebelikteki depresyon, anksiyete ve
stresin, anne-bebek baglanmasiyla iliskisi aragtirilmistir. Calisma sonuglarinin alan ¢alisanlarinin egitimsel ve
rehberlik c¢alismalarina destek olacagi, konuyla ilgili alan yazina katki saglayacagi oOngdriilmektedir.

Caligmada asagidaki sorulara cevap aranmigtir:

e Gebelerin gebelik siirecine iliskin duygular nelerdir?

e (Gebelerin yas, 6grenim, ¢alisma, gebelik sayis1 ve yasayan cocuk sayisi ile prenatal baglanma,
depresyon anksiyete ve stresleri arasindaki fark manidar midir?

e (Gebelerin prenatal baglanmalari ile depresyon, anksiyete ve stresleri arasinda anlamli iligki

var midir?

2. YONTEM
2.1.Calisma Grubu

Calisma grubu Karabiik ili merkezindeki Aydinlhikevler, Sirinevler, Soguksu ve Safran aile saglig
merkezleri ile Ozel Medikar Hastanesi poliklinigine basvuran 151 gebeden olusmustur. Kolay ulasilabilir
ornekleme yontemiyle kendilerine ulagilabilen gebelerin ¢aligmaya katilmaya goniillii olmas1 ve anne-bebek
ciftinin saglikli olmasi ¢aligsma grubuna dahil olma 6lgiitii, cocuk yasta veya zihinsel yetersizligi olmak ve gebe
veya ¢ocukta tanilanmis bir saglik problemli olmasi ¢alisma grubunun diginda birakilma o6l¢iitii olarak

belirlenmistir. Calisma grubuna ait baz kisisel bilgiler Tablo 1°de verilmistir.
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Tablo 1. Calisma Grubuna Ait Baz Kisisel Bilgilerin Yiizde ve Frekanslari

f % f %
25 yas ve alt1 45 29,8 Heniiz yok 81 53,6
Yas 26-30 yas 60 39,7 Yasayan Bir 52 34,4
31 yas ve iizeri 46 30,5 Cocuk Sayisi iki 18 11,9
Tkokul 16 10,6 Ik gebelik 70 46,4
Ogrenim Ortaokul 24 159 Gebelik Sayis1 Ikinci 55 36,4
Durumu Lise 44 29,1 Uciincii 17 11,3
Universite 67 44,4 Doért ve tizeri 9 6
Caligma Calismiyor 91 60,3
Durumu Caligiyor 60 39,7

Tablo 1’e gore caligma grubunun %39,7’si 26-30 yas grubunda, %44,4’i liniversite mezunu, %60,3’{i bir
iste calistyor, %46,4’liniin ilk gebeligidir ve %53,6’sinin heniiz yasayan bir cocugu yoktur.

2.2.Veri Toplama Araglari

Veriler gebelerin yasi, 6grenimi, ¢calisma durumu, gebelik ve yasayan cocuk sayisini sorgulayan bir Kisisel
Bilgi Formu, Prenatal Baglanma Envanteri (PBE), Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO) kullanilarak

elde edilmistir.

PBE, kadinlarin gebelikteki duygu ve diisiincelerini, bebeklerine baglanma diizeylerini saptamak amaciyla
Muller (1993) tarafindan gelistirilmistir. Yilmaz ve Beji (2013) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanan PBE 21
maddeden olugmaktadir ve 4°lii derecelendirmeye (Higbir zaman-1, Her zaman-4) dayalidir. En fazla 84 puan
alman Olgekte, puanin yiiksek olmasi baglanmanin da yiiksek oldugu seklinde yorumlanmaktadir. PBE
giivenirlik katsayisi 0,84 olarak bulunmustur. Bu ¢alisma 6rnekleminde ise Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi

0,89 olarak belirlenmistir.

DASO, Lovibond ve Lovibond (1995) tarafindan gelistirilmistir. Tiirkce formunun gegerlik ve giivenirligi
Akin ve Cetin (2007) tarafindan 590 {iniversite dgrencisi, 121 Ingilizce dgretmeni ve duygusal problemler
nedeniyle Klinik ve psikolojik danigma merkezlerine basvuran 136 birey ilizerinde yiiriitiilmiistiir. Dortli
derecelendirmeye (Bana hi¢ uygun degil-0, Bana tamamen uygun-3) dayali DASO, 37 maddeden
olusmaktadir. Depresyon, Anksiyete ve Stres olmak iizere ii¢ alt boyutu olan DASO giivenirlik katsayis1 0,89,
madde-toplam korelasyonlar1 0,51 ile 0,75 arasinda, test-tekrar ve iki yar1 giivenirligi ise 0,99 ve 0,96

bulunmustur. Bu ¢alisma 6rnekleminde ise Cronbach Alfa glivenirlik katsayisi 0,93 olarak belirlenmistir.
2.3.Verilerin Toplanmasi ve Analizi

Verilerin toplanmasindan &nce Igdir Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yaym Etik Kurulu’ndan

07/05/2020-44738881-200-E.50 tarih ve numarali karari ile Etik Kurul Izni alinmistir. Gebelere bir aylik siire
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icinde hastanede veya poliklinik sirasi bekleme esnasinda ulasilmis, ¢aligma i¢in onamlari alinarak oOICt

formlarin1 doldurmalart istenmistir. Elde edilen veriler bilgisayar ortamina girilmistir

Verilerin normallik dagilimi incelendiginde Kolmogorov Simirnov Testi p<.05, carpiklik ve basiklik
degerleri £2’den biiylik, varyasyon katsayisi 0,3’ten biiyiik bulunmus, histogram grafiklerinin tek tepeli bir
yap1 olusturmadigi goriilmiistiir. Buna gore verilerin normal dagilim gostermedigine karar verilmistir. Buna
gore verilerin analizinde Mann-Whitney U (MWU) testi, Kruskal Wallis-H (KWH) ve Spearman Brown
Korelasyon Katsayis1 kullanilmistir. Anlamlilik diizeyi 0,05 olarak alinmis, anlamli fark gériilmesi durumunda
farkin kaynagt MWU testi ile incelenmistir. Kisisel bilgiler ve gebelerin duygularinin frekans ve yiizdeleri

verilmistir.
3. BULGULAR

Bu boliimde calisma grubundaki gebelerin gebelik siireciyle ilgili duygularinin frekans ve yiizdeleri (Tablo
2), kisisel degiskenlere gére PBE ve DASO puanlar arasindaki farka iliskin sonuglar (Tablo 3-7), PBE ve

DASO puanlari arasindaki korelasyon analizlerine (Tablo 8) yer verilmistir.

Tablo 2. Gebelerin Gebelik Siireciyle lgili Duygular

Duygular f %
Bekledigim bir haberdi, sevindim, heyecanlandim 117 77,50
Biiyiik bir sorumluluk hissi ve heyecan 10 6,60
Cok sasirdim, inanamadim / yeni dogum yapmistim 3 2,00
Tarifi yok 3 2,00
Geg¢ oldugu i¢in biraz mutsuz hissettim ama pigsman degilim 2 1,30
Daha onceki diisiiklerimden dolay: tedirginim 2 1,30
Hazir olup olmadigim konusunda endiselendim 1 0,70
Daha ¢ok dikkat etmeye basladim beslenme ve hareketlerime 1 0,70
Cevapsiz 12 7,90

Tablo 2’de gebelerin %77,50 oraninda gebelikle ilgili heyecan duydugu ve sevindigi goriilmektedir.
Gebeler duygularint %6,60 biiyiik bir sorumluluk ve heyecan, %2 sagkinlik ve inanama, %?2 tarifsiz duygular,
%1,30 mutsuzluk, %1,30 tedirginlik, %0,70 endise ve %0,70 beslenme ve hareketlerine 6zen gosterme
seklinde tanimlamiglardir. Buna gore, gebelerin yaklasik %88 gibi bilyiik bir ¢cogunlugunun gebelikle ilgili

duygularinin olumlu oldugu sdylenebilir.
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Tablo 3. Yasa Gore PBE ve DASO Puanlar1 KWH Testi Sonuclar

Yas n X S H p Fark

25 yas ve alt1 45 36,75 9,58
PBE 26-30 yas 60 38,76 9,91 15,863 0,000+  1,2-3

31yas ve iizeri 46 45,58 10,84

25 yas ve alti 45 5,62 7,11 -
Depresyon 26-30 yas 60 4,38 5,86 4,224 0,121

3lyas ve iizeri 46 7,17 7,88

25 yas ve alti 45 9,02 6,57 -
Anksiyete 26-30 yas 60 8,01 5,69 1,027 0,599

3lyas ve iizeri 46 9,17 6,04

25 yas ve alt1 45 9,88 8,18 -
Stres 26-30 yas 60 8,71 7,11 0,877 0,645

31lyas ve iizeri 46 10,08 7,57

*<0,05

Tablo 3’e gore, gebelerin yasi ile PBE puanlari arasinda anlamli bir fark vardir (p<0,05). Yas1 31 ve daha
biiyiik olan gebelerin PBE puanlar1 (x=45,58) yas1 daha kiigiik olan gebelerin puanlarindan (x=36,75, X=38,76)
manidar diizeyde yiiksektir. DASO puanlarinda ise yasa gore manidar bir fark yoktur (p>0,05). Yani gebelerin
depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri yaslarina gore anlamli bir degisiklik gdstermezken prenatal baglanma
diizeyleri 31 yas ve lizeri gebelerde daha yiiksektir.

Tablo 4. Ogrenim Durumuna Gére PBE ve DASO Puanlar1 KWH Testi Sonuclar

Ogrenim n X S H p Fark
Tlkokul 16 45,31 11,23 -
Ortaokul 24 41,04 10,44
PBE ) 6,280 0,099
Lise 44 39,97 9,02
Universite 67 38,92 11,47
Tlkokul 16 11,37 8,29
Ortaokul 24 9,16 9,53 1,2-3,4
Depresyon . 21,846  0,000*
Lise 44 4,77 5,50
Universite 67 3,49 5,01
Tlkokul 16 11,37 6,05
) Ortaokul 24 9,00 5,84
Anksiyete ) 7,349 0,062
Lise 44 9,29 6,10
Universite 67 7,49 5,94
Ilkokul 16 12,87 8,23
Ortaokul 24 11,54 8,49 -
Stres riaokd 10401 0015 D234
Lise 44 10,02 7,09
Universite 67 7,58 6,95

*p<0,05
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Tablo 4’¢ gore, gebelerin 6grenim diizeyi ile PBE puanlar1 arasinda manidar bir fark yoktur (p>0
DASO Depresyon ve Stres alt boyut puanlar1 arasindaki fark manidardir (p<0,05). Yapilan MWU testi
sonucuna gore ilkokul ve ortaokul mezunu gebelerin DASO Depresyon alt boyut puan1 (¥=11,37, X=9,16) lise
ve liniversite mezunlarinin puanlarindan (X=4,77, x=3,49), Stres alt boyut puanlar (x=12,87, x=11,54) lise ve
tniversite mezunlarinin puanlarindan (x=10,02, x=7,58) yiiksek bulunmustur. Yani gebelerin prenatal
baglanma diizeyleri 6grenim durumuna gore degismezken ilk ve ortaokul mezunlarinin depresyon ve stres
puanlart lise ve iiniversite mezunlarina gore daha yiiksektir.

Tablo 5. Calisma Durumuna Gére PBE ve DASO Puanlart MWU Testi Sonuclari

Calisma Durumu n X S z p
Caligmiyor 91 40,64 10,69 )

PBE Calistyor 60 39,63 10,74 0,831 0,406
Caligmiyor 91 6,62 7,55 )

Depresyon Calistyor 60 4,05 5.64 2,692 0,007*

. Caligmiyor 91 9,37 6,19 )

Anksiyete Calistyor 60 7,60 571 1,727 0,084
Calismryor 91 10,39 7,82

Stres Calistyor 60 8,10 697  -1843 0,065

*p<0,05

Tablo 5’¢ gore, gebelerin ¢alisma durumu ile PBE puanlari arasinda manidar bir fark yoktur (p>0,05),
DASO Depresyon alt boyut puan1 arasindaki fark manidardir (p<0,05). Calisan gebelerin DASO Depresyon
alt boyut puan1 (x=4,05) calismayan gebelerin puanindan (X=6,62) anlaml1 diizeyde diisiiktiir. Yani gebelerin
bir iste ¢aligma durumu prenatal baglanma diizeyinde anlamli bir farklilik olusturmazken calismayan/ev
hanimi gebelerin depresyon diizeyi ¢alisan gebelerden daha yiiksektir.

Tablo 6. Gebelik Sayisina Gére PBE ve DASO Puanlari Kruskal Wallis H-Testi Sonuglar

Gebelik Sayisi N X S H P Fark
flk gebelik 70 38,01 10,11

PBE 2.gebelik 55 41,32 10,70 7,171 0,028* 1-3
3. ve lizeri 26 43,96 11,15
flk gebelik 70 3,05 4,73

Depresyon 2.gebelik 55 6,36 6,76 ~ 21895 0,000  1-2,3
3. ve lizeri 26 10,84 9,02
flk gebelik 70 7,30 5,35

Anksiyete 2.gebelik 55 8,65 5,74 10,369  0,006*  1,2-3
3. ve iizeri 26 12,38 7,06
flk gebelik 70 7,72 6,21

Stres 2.gebelik 55 9,52 750 10,298  0,006*  1,2-3
3. ve iizeri 26 14,11 9,17

*p<0,05
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Tablo 6’ya gore, gebelerin gebelik sayisi ile PBE ve DASO puanlari arasinda manidar bir fark

(p<0,05). Yapilan MWU testi sonucuna gore ilk gebeligi olanlarin PBE puan1 (Xx=38,01) 3.gebeligi olanlarin
puanindan (X=43,96) diisiik bulunmustur. Ilk gebeligi olanlarin DASO Depresyon ve Stres alt boyut puanlari
(x=3,05, x=7,72), ilk ve ikinci gebeligi onlanlarin Anksiyete alt boyut puanlar1 (X=7,30, x=7,72) 3.gebeligi
olanlarm puanindan (x=10,84, x=12,38, X=14,11) daha diisiiktiir. Yani ilk gebeligi olanlarin prenatal
baglanma, depresyon, anksiyete ve stres diizeyi 3.gebeligi olanlara gére daha diisiik; 3.gebeligi olanlarin hem

prenatal baglanma hem de depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri daha yiiksektir.

Tablo 7. Yasayan Cocuk Sayisina Gore PBE ve DASO Puanlar1 KWH Testi Sonuclar

Yasayan Cocuk
Sayisi " X > : P
Heniiz yok 81 37,79 10,02

PBE Bir ¢ocuk 52 42,26 10,24 0,696 0,404
Iki cocuk 18 45,44 12,25
Heniiz yok 81 3,41 4,95

Depresyon Bir ¢cocuk 52 7,13 7,42 2,489 0,115
Iki cocuk 18 11,00 9,21
Heniiz yok 81 7,58 5,63

Anksiyete Bir ¢ocuk 52 9,38 5,89 1,088 0,297
Iki cocuk 18 11,50 7,35
Heniiz yok 81 7,92 6,40

Stres Bir ¢ocuk 52 10,30 7,73 2,133 0,144
Iki cocuk 18 14,11 9,79

Tablo 7’ye gore gebelerin yasayan gocuk sayisi ile PBE ve DASO puanlar1 arasinda manidar bir fark
yoktur (p>0,05). Yani gebelerin prenatal baglanmalar ile depresyon, anksiyete ve stresleri yasayan ¢ocuk

sayisina gore farklilik goéstermemektedir.

Tablo 8. PBE ve DASO Puanlar Korelasyon Analizi Sonuglar

Depresyon Anksiyete Stres Olcegi

Depresyon Anksiyete Stres
Prenatal Baglanma r 0,246 0,205" 0,179
Envanteri p 0,002" 0,012" 0,028"

Tablo 8’e gore PBE puanlariyla DASO Depresyon, Anksiyete ve Stres alt boyut puanlari arasinda pozitif yonlii
zayif bir iliski vardir (p<0,05, r=0,246, r=0,205, 1=0,179). Katilimcilarin PBE puanlari artttkca DASO puanlari
da artmakta veya PBE puanlari azaldikga DASO puanlari da azalmaktadir. Yani gebelerin prenatal baglanma

diizeyleri arttiginda depresyon, anksiyete ve stresleri de artis gostermektedir.
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4. TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Bu béliimde, ¢aligmanin alt problemleri dogrultusunda elde edilen sonuglar verilerek tartisilmis ve bazi

Oneriler gelistirilmistir.

Calisma grubunu olusturan gebelerin yaklasik %88 gibi biiylik bir ¢ogunlugunun gebelikle ilgili
duygularimin olumlu yénde oldugu belirlenmistir. Gebelerin ¢cogunlugunun ilk kez anne olacak olmasi, yas
aralig1, planlh gebelik, gebelige hazir hissetme, evlilik doyumu ve sosyal destek oranlarinin da yiiksek oldugu
diisiiniilebilir. Alan yazinda, ¢alisma bulgulartyla benzer olarak gebelerin gebeligi 6grendiginde agirlikli
olarak mutluluk, sevin¢ ve olumlu duygular hissettigi vurgulanmistir (Evrenol Ocal, 2011; Ozcalkap, 2018;
Sirin, 2016).

Calisma grubundaki gebelerin depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri yaslarina gére manidar diizeyde bir
farklilik gostermezken prenatal baglanma diizeyi 31 yas ve tizeri gebelerde daha yiiksek bulunmustur. Alan
yazinda benzer olarak prenatal baglanma ile gebenin yasi arasinda anlamli bir iligki olmadigin1 gdsteren
(Giinay, 2015; Ossa vd., 2011; Ustiinsdz ve Inang, 2001) calismalar yaninda, geng yasta anne olanlarin prenatal
baglanma diizeylerinin artti1, gebenin yasi arttik¢a prenatal baglanmanin azaldig1 yoniinde (Bakir vd., 2014;
Massey vd., 2015; Yilmaz ve Beji, 2010) farkli bulgulara rastlamak da miimkiindiir. Ancak Durualp, Kaytez
ve Girgin (2017) ile Ozkan, Kiigiikkelepce ve Ozkan’in ¢alismalarinda (2020) 31 yas iistii gebelerin prenatal
baglanmalariin yiiksek oldugu bulunmustur. Kadinlarin yasi arttikga maternal baglanmanin da artmasinin
nedeninin ilk kez anne olacak gebelerin bebek 6zlemi, daha 6nce bu deneyi yasamis annelerin ise olumlu

deneyimlerinin bir sonucu oldugu diisliniilebilir.

Caligmada ilk ve ortaokul mezunu gebelerin depresyon ve stres puanlarinin lise ve liniversite mezunlarina
gore daha yliksek oldugu belirlenmistir. Akbas ve arkadaglar1 (2008) Yilmaz ve Beji (2010) ile Goziiyesil ve
arkadaslar1 (2008) da ¢alismalarinda bu bulguya benzer sonuglara ulagmiglardir. Farkli olarak Sahin ve
Kiligarslan (2010), caligmalarinda en son bitirilen okulun depresyonla iligkili olmadigin1 belirlemislerdir. Buna
gore calisma grubunun 6grenim durumunun tek basina depresyon ve stres iizerinde etkili olmayip bunlarin

disinda farkli degiskenlerin ortak etkisinin olabilecegi de diisiiniilebilir.

Calismayan/ev hanim gebelerin depresyon diizeyinin ¢alisan gebelerden daha yiiksek oldugu saptanmustir.
Alan yazinda Yilmaz ve Beji (2010) calismayan gebelerin boyun egici ve caresiz yaklagimlariin ¢aliganlardan
daha yiiksek, sosyal destek arama diizeylerinin ise daha diisiik oldugunu bulmuslardir. Goziiyesil ve arkadaslari
(2008) ile Akbas ve arkadaslar1 (2008) calismayan gebelerde depresyon oranmnin galisanlardan yiiksek
olmasina ragmen farkin manidar olmadigini belirlemislerdir. Borcherding (2009) de ¢alisma durumunun
stresle basa ¢ikma tarzimi etkilemedigini vurgulamistir. Sahin ve Kiligarslan (2010) ise 340 gebeyle yaptigi
caligsmada, ¢alisan gebelerin depresyon skorunu daha diisiik bulmustur. Bir iste ¢alisiyor olmak ve maddi gelir

elde etmek, kadinlar1 daha giivenli ve bagimsiz kilmada, dolayisiyla stresle basa ¢ikmada etkili bir faktor olarak
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diisiiniilebilir. Bunun yaninda calisan gebeler i¢in evin disinda bir ortamda bulunmak ve farkli s

etkilesimler olumsuz diislincelerini azaltmaya katki saglayabilir.

Caligma grubunda 3. gebeligi olanlarin hem prenatal baglanma hem de depresyon, anksiyete ve stres
diizeylerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Alan yazinda Ozkan ve arkadaslar1 (2020) gebelik sayisi iig
ve iizeri olan gebelerin prenatal baglanmalarmnin yiiksek oldugunu, Ozdemir ve arkadaslar1 (2018) ise gebelik
sayisinin, kadinlarda kaygi durumlarini etkiledigini belirtmislerdir. Gebelik ve cocuk sayisi arttikca
baglanmanin artmasi, artan deneyimle veya istendik bir gebelik durumuyla agiklanabilir. Kadinlarin bebek
bakimi, maddi yetersizlik, sosyal yetersizlik endiseleri ile ¢ocuklarina yeterli olamayacaklar1 endigesi ise
depresyon, anksiyete ve stres diizeyinin daha yiiksek olmasiyla agiklanabilir. Yapilan bazi ¢alismalarda da
gebelik sayisi azaldik¢a gebenin bebegine baglanma diizeyinin arttigi belirlenmistir (Akt.: Yilmaz ve Beji,
2010). Giinay (2015) ilk gebeligi olanlarin baglanma diizeylerinin ikinci ya da ti¢iincii gebeligi olanlardan daha
yiiksek oldugunu saptamistir. Gebe kadin her ne kadar bebegiyle ilgili olumlu duygular hissedip ona baglansa
da gebelik yaginin ilerlemesine bagli saglik sorunlari riskinin yiiksek olmasi, ¢cocuk sayisi veya gegmis olumsuz

gebelik ve dogum deneyimlerinden kaynakli strese girebilir.

Gebelerin prenatal baglanmalari ile depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin yasayan ¢ocuk sayisina gore
degismedigi belirlenmistir. Yilmaz ve Beji (2010) ile Sahin ve Kiligarslan (2010) ¢aligmalarinda, evde birlikte
yasanan birey sayisi arttikga depresyonun da arttigini belirtmislerdir. Akbas ve arkadaglar1 (2008),
caligmalarinda gebelerin depresif semptomlarinin diisilk olmasini evdeki bireylerin dogacak bebegin bakimda
yardimci1 olacagi beklentisine baglamistir. Buna gore yasayan ¢ocuk sayisindan daha ¢ok ¢ocugun bakimi ve
yetistirilmesine yonelik sosyal destek beklentisinin veya tam tersi olarak olasit zorluklarin gebe kadinda

depresyon, anksiyete ve stresle iligkili oldugu diisiiniilebilir.

Calisma grubundaki gebelerin prenatal baglanma diizeyleri arttik¢a depresyon, anksiyete ve stres
diizeylerinin arttig1 veya prenatal baglanma diizeyleri azaldik¢a depresyon, anksiyete ve stres
diizeylerinin de azaldig1 belirlenmistir. Alan yazinda Tungel ve Siit (2015) ile Bekmezci (2015)
caligmalarinda bu iki degisken arasinda pozitif yonde bir iliski oldugunu saptamislardir. Ayrica iki
degisken arasinda negatif yonde bir iliski gosteren (Abasi vd., 2015) ve herhangi bir iliski olmadigin
gosteren ¢alismalar da (Janbakhishov, 2013; Mcfarland vd., 2011) mevcuttur. Bir bebegin bir insan
figiirline, 6zellikle de anneye ilgi duymasi ve ona baglanmasi, annenin bebegin fizyolojik ihtiyaglarini
karsilamas1 ve bebegin zamanla onun doyum kaynagi oldugunu 6grenmesinin sonucudur (Bowlby,
1958). Baglanma gereksinimi, yalnizca ¢ocuklukla smirli degildir. Bireyin yasi ne olursa olsun
zorlukla karsilastiginda ya da garip, karanlik ve anlamadigi seylerden korktugunda yardima kosacak
birilerinin varligina ihtiya¢ duydugu baglanma i¢ giidiisiiyle diinyaya geldigi bilinmektedir (Ari,
2012). Gebe kadmn, dogmamis bebegiyle iliski kurdugunu ve onun kendisine bagimli oldugunu,
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dogacak bebeginin kime benzeyip yasaminin nasil siirecegini diisiiniir. Tiim bunlar, anne olara

bebegine sefkat gdstermesini, onu besleyip korumasini, onunla iletisim kurmasini ve
gereksinimlerine duyarli olmasini saglar (Bayram, 2006). Kadinin gebeligin baslangicinda bebegini
algilamasiyla baslayan anne-bebek baglanmasi dogum sonrasi karsilikli etkilesimle giiclenir. Annelik
roliiniin kazanilmas1 asamasinda gebelerin dogum Oncesi egitim almamalari, esleriyle iliskilerinden
doyumlarinin yetersiz olmasi, saglik kontrollerini yaptirmama, zararl aligkanliklar, bebegin cinsiyetiyle ilgili
beklentiler, istenmeyen gebelikler vb. anne ve bebek arasindaki baglanma igin risk faktorlerindendir (Yilmaz,
2013). Alan yazin ve ¢alismanin bulgulari 1s181inda, gebelik doneminde yasanan olumsuzluklar ve bu
olumsuzluklarin sonucunda ortaya ¢ikan ruhsal problemlerin anne-bebek baglanmasi tizerinde etkili

oldugu sdylenebilir.

Gebelik siirecinin oldugu kadar gebelik sonrasi yasanacaklarla ilgili diisiinceler kigisel olarak annede kaygi
olusturabilecek bir durumken gebelikte anne-bebek baglanmasi bu olumsuzlari azaltic bir etkiye sahip olabilir.
Fakat ayn1 zaman gebelikteki anne-bebek baglanmasi, annenin dogum sonrasi bebegine yeterli bakim ve diger
imkanlar1 sunamayacagi endisesini de artirabilir. Bu nedenle, anne gebelikte bebegine ne kadar baglanirsa
gerek dogum esnasinda gerekse dogum sonrasindaki olumsuzluklar diislinerek bebeginin sagligiyla ilgili

endise duyabilir.

Sonug olarak giiniimiiz yasam kosullarinda gesitli nedenlere insanlar stres yasayabilmektedirler. Gebelik
ise kadini fizyolojik, psikolojik veya sosyal pek ¢ok yonden etkileyen 6zel bir durum olarak olumlu ve olumsuz
etkiler olusturmasi beklenen bir olgudur. Gebenin bebegiyle olumlu bir bag kurmasi, gebelik ve dogum sonras1
psikolojik ve sosyal yonden hazirlikli olmasi yasanacak olumsuzluklar1 azaltmaya yardimci olacaktir. Bu
asamada ise saglik calisanlarinin gebelik, dogum ve dogum sonrasi durumlarla ilgili kadinlar
bilgilendirmelerinin 6nemli oldugu sdylenebilir. Giiniimiizde internet kaynakli pek ¢ok bilgiye erismek
miimkiin olmasina ragmen bu bilgilerin fazlali§1 ve giivenilir olmayis1 gibi durumlar diisiiniildiigiinde gebe
izlemleri esnasindaki egitimsel destegin 6nemi daha da artmaktadir. Ayrica yeni dogan bebegin bakimi, ¢ocuk
gelisimi ve egitimi, yeni bir kardesin dogumu gibi konularda ¢ocuk gelisimi alan calisanlarina da gorevler

diismektedir.

Bu galigmanin sinirliligy, tek bir merkezde ve bir ay i¢inde ulasilabilen gebelerle ¢alisilmis olmasidir. Daha
uzun siireli, farkli bolgelerde ikamet eden ve farkli sosyo-kiiltiirel 6zelliklere sahip gebelerle calismalar
yiiritiilebilir. Daha genis bir ¢alisma grubuyla ve farkli degiskenler ele almarak karsilastirmali ¢aligmalar

yapilabilir. Gebelikle ilgili hazirlayici egitim programlari uygulanarak etkileri incelenebilir.
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