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Ebelik Boliimii Ogrencilerinde Premenstrual Sendrom Goriilme Sikhgi ve
Bas Etme Yontemleri

Premenstrual Syndrome Prevalence and Coping Methods in Midwifery Students

Merve AFACAN SATIOGLUY, Esra Nur KABAKCI?

Oz: Amag: Premenstrual Sendrom, mensturasyonun baslangicinda goriilen duygusal, fiziksel ve davranissal
sorunlarin biitiinlidiir. Bu ¢aligmanin amaci, ebelik boliimii 6grencileri arasinda premestrual sendrom goriilme
sikligiin tespit edilmesi ve 6grencilerin bas etme yontemlerinin belirlenmesidir. Gereg ve Yontem: Tanimlayict
galigma, Subat-Mayis 2023 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Calismada orneklem secilmemis olup,
Tiirkiye’de farkli tiniversitedeki ebelik boliimii 6grencilerinden 364’{ine ulagilmistir. Veriler, kisisel bilgi formu
ve Premenstrual Sendrom (PMS) Olgegi ile toplandi. Verilerin analizi SPSS 27.0 paket programi kullanilarak
betimsel istatistik (ortalama, standart sapma, frekans, yiizde) ile yapildi ve giivenirlik i¢in Cronbach's o
McDonald's o kat sayilar1 hesaplandi. Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamalar1 21,9+1,7 ve menars yas ortalamalari
13,27+1,3 olarak belirlenmistir. Ogrencilerin %48,5’inin diizenli mensturasyon gordiigii, ortalama 4-7 giin
siirdiigii, %82,6’smin dismonere yasadigi saptanmustir. Ogrencilerin %82,5’inin mensturasyon déneminde karin,
bel, sirt agrisi gibi fiziksel sikayetler yasadigi, %77’sinin gerginlik, sinirlilik, alinganlik gibi psikolojik
rahatsizliklar yasadigi bulunmustur. Bu sorunlarla bas etmede ise %41,7’sinin bitkisel tedaviye, %31,5’inin tibbi
tedaviye bagvurdugu goriilmiistiir. Ogrencilerin PMS &lgeginin alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar kesme
noktalarma gore degerlendirildiginde; premenstrual donemde &grencilerin %44,2’sinde sinirlilik, %48,1’inde
depresif duygulanim, %75,2’sinde istah degisimleri, %65,6’sinda yorgunluk, %62 ,4’inde sigkinlik, %65,7’sinde
agr1, %60,7’sinde uyku degisimleri, %20,6’sinda anksiyete yakinmalarinin ve %42,6’sinda depresif diisiinceler
goriildiigii belirlenmistir. Ogrencilerin PMS &lgeginden aldiklari puan ortalamasi 111,56+21,10 olarak
saptanmigtir. Sonug: Calisma sonuglarina gore 6grencilerin orta diizeyde PMS yasadiklar1 saptanmistir. Bu
konuda 6grencilere lisans diizeyi egitim miifredatlarinda daha ¢ok yer verilmesi, PMS tanisi alan 6grencilerin PMS
ile bas etmede mutlaka saglik profesyonellerine yonlendirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Premestrual Sendrom, Ebelik 6grencisi, Bagsetme yontem.

Abstract: Objective: Premenstrual syndrome is a set of emotional, physical and behavioural problems seen at the
beginning of menstruation. The aim of this study was to determine the prevalence of premenstrual syndrome
among midwifery students and to determine the coping methods of students. Materials and Method: The
descriptive study was conducted between April 2022 and March 2023. No sample was selected in the study and
364 midwifery students from different universities in Turkey were reached. Data were collected using a personal
information form and the Premenstrual Syndrome Scale. Chi-square and t-test in two independent groups were
applied in the analyses of the data. Variables found to be significant as a result of these tests (p<0.05) were included
in the binary logistic regression model. Results: The mean age of the students was 21.9+1.7 years and the mean
age at menarche was 13.27+1.3 years. It was found that 48.5% of the students had regular menstruation, lasted an
average of 4-7 days, and 82.6% of the students were dysmonereous. It was found that 82.5% of the students
experienced physical complaints such as abdominal, lumbar and back pain during menstruation, and 77% of them
experienced psychological disorders such as tension, nervousness and irritability. In coping with these problems,
41.7% of them resorted to herbal treatment and 31.5% to medical treatment. When the scores obtained by the
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students from the sub-dimensions of the PMS scale were evaluated according to the cut-off points; 75.2% of the
students had appetite during premenstrual period.
Keywords: Premenstrual syndrome, Midwifery student, Coping method.

Giris

Premenstrual sendrom (PMS), mensturual siklusun luteal fazinda baslayan fiziksel,
psikolojik ve davranissal olarak ortaya g¢ikan sorunlar kiimesi olarak tanimlanabilmektedir
(Karakiigiik, Sonmez ve Keng, 2022). Premenstrual sendrom tanisinin konulabilmesi i¢in
menstruasyon baglamadan 5 giin Oncesinde semptomlarin goriilmesi ve menstruasyon
basladiktan sonra 4 giin i¢erisinde semptomlarin bitmesi gerekmektedir (ACOG, 2021). Ancak
semptomlarin menstruasyonun baglamasi ile sona erdigini sdyleyen kaynaklar da vardir (Kisa,

Zeyneloglu ve Giiler, 2012).

Fiziksel, davranigsal ve psikolojik semptomlar olarak kendini gdsteren PMS, her kadinda
farkl1 siddette goriilebilmektedir (Tablo 1) (Citil ve Citil Canbay, 2022; ACOG, 2021; Bakir ve
Kizilkaya Beji, 2021; Schiola, Lowin, Lindemann, Patel ve Endicott, 2011). Ozellikle geng
kadinlarda PMS semptomlarinin daha siddetli oldugu bilinmektedir.

Tablo 1: Premenstrual Sendrom Belirtileri

Fiziksel belirtiler Psikolojik belirtiler Davramgsal belirtiler
Memelerde dolgunluk ve hassasiyet Huzursuzluk Asir1 uyuma veya uykusuzluk
Kas-eklem, sirt, bas agrisi Gerginlik Yorgunluk

Abdominal agr1 Kizgmlik Ofkenin kontrol edilememesi
Siskinlik Anksiyete Bas donmesi

Kilo alma Unutkanlik Cinsel istekte degisiklik
Odem Siddete egilim Istahta artma veya azalma
Mide bulantisi Konsantrasyonda azalma Aglama

Akne olusumunda artma Irritabilite Aktivite seviyesinde azalma
Carpinti Yalnizlik hissi Sosyal geri ¢ekilme

Terleme Depresif ruh hali Giinliik aktivitelere ilgide azalma
Tremorlar Konfiizyon Kazalara egilim
Konstipasyon veya diyare Oz saygida azalma Kavgaci tutum

Uyusukluk Mod degigimleri

Usiime veya sicak basmalari Asirt hassasiyet

Oligiiri Isten kagma

Saglarda kuruma Sucluluk hissi

Asir1 susama Paranoya

Literatiirde farkli iilkelerde konuyla ilgili yapilan calismalarda, iireme ¢agindaki
kadinlarin %90’nin PMS semptomlarin1 hafif olarak; %20-40’nin sosyal yasami etkileyecek
diizeyde siddetli yasadig: belirtilmistir. %2 ila %8’inde ise PMS’nin agirlagsmis tablosu olarak
tanimlanan  “Premenstrual Disforik Bozukluk (PMSDD)” goriildiigii  bildirilmistir
(Chumpalova vd., 2020; Karakii¢iik vd., 2022). Premenstrual Disforik Bozukluk semptomlari

PMS semptomlart ile paralellik gostermektedir. Diinya Saglik Orgiitiiniin ise, Uluslararasi
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Hastalik Siniflandirma (ICD-11) raporunda PMSDD’ye yer vermesi dikkat ¢ekicidir (Reed vd.,
2019).

Kadin hayatinm1 direkt olarak etkileyen PMS’nin epidemiyolojik ¢aligmalarinda, her
kadinda goriilen semptomlarin farkliligindan dolay: farkli sonuglar elde edilmistir (Bakir ve
Kizilkaya Beji, 2021). Direkvand, Sayehmiri, Delpisheh ve Kaikhavandi, (2014), tarafindan
yapilan metaanaliz calismasinda, 17 farkl: ilkedeki arastirmalar incelenmis ve PMS prevalansi
%47,8 olarak bulunmustur. Ulkemizde yapilan bir metaanaliz ¢alismasinda ise, lise
ogrencilerindeki yaygiligi %59, iiniversite 6grencilerinde %50,3 ve genel popiilasyonda
kadinlarda %66, genel PMS prevalansi ise %52,2 olarak bulunmustur (Erbil ve Yiicesoy, 2021).
Kadin sagligin1 bu denli olumsuz yonde etkileyen PMS, ayni1 zamanda 6nemli bir halk sagligi
sorunu olarak ele aliabilir. Siddeti her kadinin kisisel 6zellikleri, varolan hastaliklari, ¢evresel
faktorlere ve ruhsal degiskenlerine gore farklilasmaktadir. Hatta bir kadinin her menstrual
siklusunda da farkli siddette goriilebilmektedir. Fiziksel semptomlarin yani sira PMS, ruhsal
sikintilarin  artmasina  zemin hazirlamaktadir (Prungsin ve Taneepanichskul, 2016).
Premenstrual sendrom semptomlarinin farkinda olmayan ve bas edemeyen kadinlarin
iiretkenliginin azaldigi, sosyal yasaminin olumsuz etkilendigi, kaza yapma olasiligin arttig1 vb.
bilinmektedir (Elkin, 2015). Premenstrual sendromun tedavi edilmemesi durumunda ilerleyen
zamanlarda, kisisel ve ¢evresel stresorlerin de artmasiyla PMSDD’nin goriilmesi kaginilmazdir
(Shehadeh ve Hamdan-Mansour, 2017). Dolayisi ile PMS ile bag etmek kadinin hayatinda

onemli konulardan biridir.

Premenstrual sendrom semptomlarinin yonetiminde yaygin olarak farmakolojik ve
nonfarmakolojik yontemler kullanilmaktadir. Farmakolojik olarak en sik analjeziklerin
kullanildig1 bilinmektedir. Ayrica oral kontraseptifler, progesteron, danazol, kalsiyum,
magnezyum, antiinflamatuar, ditiretik tedavisi, E vitamini takviyesi (ACOG, 2021),
gonodotropin releasing hormon antagonistleri, anksiyolitikler ve antidepresanlarin kullanildig:
goriilmektedir (Simsek Kiiclikkelepce, Duman ve Golbasi, 2022). Bu ajanlarin bas agrisi,
yorgunluk, duygu durumunda farklilagsma gibi kontraendikasyonlarindan dolay1 (Magon, 2011;
Simsek Kiigiikkelepce vd., 2022) nonfarmakolojik yontemlere yonelebilmektedirler.
Nonfarmakolojik yontemlerin tercih edilmesinin diger nedenleri ise, kolay kullanimli, daha
ucuz, kolay ulasabilir, daha az komplikasyonlu olmasi olarak siralanabilmektedir (World
Health Organization, 2000). Refleksoloji, yoga, aromaterapi, kayropraksi, fitoterapi,

akupunktur, hipnoz gibi yontemlerin yan1 sira; diyet degisiklikleri, sicak uygulama, yiiriime,
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egzersiz, karin-bel bolgesine masaj da kullanilan nonfarmakolojik yontemlerdendir (Karout,

Hawai ve Altuwaijri, 2012; Yiiksekol, 2017; ACOG, 2021; Karakiigiik vd., 2022).

Literatiirde kadinlarin PMS  semptomlarini  yaygin olarak yasadiklar1 ancak
menstruasyon hakkinda bilgi diizeylerinin diisiik olmasindan dolay1 tibbi tedavi alma
oranlarinin diisiik oldugu bildirilmistir (Selguk, Aver ve Yilmaz, 2014; Asci, Gokdemir ve
Ozcan, 2015). Kadinlarin menstruasyon hakkinda bilgi diizeylerinin artirilmas: ile olumlu
tutum gelistirmelerine yardim edilmesinin, kadimin PMS ile bas etme yontemlerinin
belirlenmesi ile yasanan sorunlarin azaltilmasi agisindan 6nemli oldugu bilinmektedir. Bu
baglamda bu ¢alismada, ebelik bdliimiinde okuyan {iniversite 6grencilerinin PMS sikliginin ve
bas etme yontemlerinin belirlenerek hem kendileri hem de mezuniyet sonrasi hizmet

verecekleri kadinlar i¢in farkindalik olusturulmasi amaglanmigtir.

Gere¢ ve Yontem

Tanmimlayici tipte tasarlanan calisma, Karabiik Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu’ndan etik onay alindiktan sonra (Karar No: 2023/1230) Subat-Mayis
2023 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Calisma, Karabiik Universitesi, Eskisehir Osmangazi
Universitesi, Tokat Gaziosmanpasa Universitesi ve Gaziantep Universitesi Ebelik boliimlerinde
yurltiilmistir. Katilimer {iniversitelerdeki tahmini 68renci sayist 1950°dir. Arastirma
evreninde bilinen 6rneklem biylkligi formiili (0=0.05, 1 - p=0.95) kullanilarak Raosoft
orneklem biiyiikliigii hesaplama programi ile arastirmada minimum 322 6grenciye ulasilacagi
belirlenmistir (http://www.raosoft.com/samplesize.html). Calismaya katilmay1 kabul eden 364

ogrenci ile veri toplama siireci tamamlanmaigtir.

Veri toplama araci olarak kisisel veri toplama formu ve Premenstrual Sendrom Olgegi
(PMSO) kullanilmistir. Kisisel veri toplama formu katilimcilarin sosyodemografik ve
premenstrual ve menstrual dénemlerini sorgulayan 18 sorudan olusmaktadir. PMSO ise,
Gengdogan (2006) tarafindan gelistirilen 6lgek 9 alt boyut ve 44 maddeden olugmaktadir. Besli
likert yapidaki Olgegin “Hi¢” secenegine 1 (bir) puan, “Siirekli” secenegine 5 (bes) puan
verilmektedir. Olgek toplam puani iginse en diisiik puan 44, en yiiksek puan ise 220°dir. Alt
boyutlardan alinabilecek en diigiik ve en yiiksek toplam puanlar; depresif duygulanim,
anksiyete ve depresif diisiince alt boyutlar1 i¢in 7- 35, yorgunluk i¢in 6-30, sinirlilik i¢in 5-25,
agr1, istah degisimi, uyku degisimi ve siskinlik alt boyutlar1 icinse 3-15°dir. Olgegin toplam ve
alt boyutlarindan alinan puanlar alinabilecek en yliksek puanlarin %50’sini gegmesi durumunda

PMS’nin varligindan s6z edilir. Olgegin cronbach alfa giivenirligi 0,75 olup, bu ¢alisma i¢in
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cronbach alfa 0,98 olarak bulunmustur. Veri toplama araglari Google Forms araciligi ile

cevrimigi olarak e-posta yolu ile 6grencilere ulastirilmistir.

Verilerin analizi SPSS 27.0 paket programi kullanilarak betimsel istatistik (ortalama,
standart sapma, frekans, yiizde) yapildi ve giivenirlik i¢in Cronbach's a kat sayilar1 hesaplandi.

Bulgular

Calismaya katilan 6grencilerin ¢ok biiyiik bir cogunlugu (%97,3) 17-25 yas araligindadir.
Siif diizeyi bakimindan ¢alismaya katilim benzer olup sirasiyla ikinci siif (%30,2), doérdiincii
siif (%26,6), birinci smif (%24,7) ve iiglincii simf (%18,4) seklindedir. Ogrencilerin
%66,5’inin yurtta kaldigi, %17,0’sinin sigara ictigi, %80,8’sinin hi¢ egzersiz yapmadigi
saptand1. Ogrencilerin %85,7’sinin ilk adet yasi 8-14 yas arasinda oldugu, %83,0’{iniin
dismonere yasadigi, %48,1°’nin mensturasyon siklusunun diizenli oldugu, %20,6’sinin
mensturasyon dongiisiiniin 26-31 giinde bir oldugu, %95,3 liniin mensturasyon siiresinin 5-7

giin oldugu belirlendi. (Tablo 2).

Tablo 2: Ogrencilerin Tanitic1 Ozellikleri

Tamtic1 Ozellikler n %
17-25 356 97,3

Yas 25-38 8 2,7
1. Smif 90 24,7

2. Sinif 110 30,2

Sumf 3. Smif 97 18,4
4. Sinif 67 26,6

Yurt 242 66,5

Kaldig yer Aile 50 13,7
Apart/ev 72 19,8

Sigara kullanim Kullanmiyor 302 83,0
durumu Kullantyor 62 17,0
Diizenli egzersiz _Yapiyor 70 80,8
yapma durumu  Yapmiyor 294 19,2
Ik mensturasyon 8-14 312 85,7
yasi 15-18 52 143
. . Var 302 83,0
Dismonere varhgi Yok 62 17.0
Diizenli 175 48,1

(';’l.'ii:f]ti” raYON  "Diizensiz 68 187
Arada aksar 121 33,2

Mensturasyon 5-7 giin 347 95,3
sikhig1 8-14 giin 17 4,7

Ogrencilerin PMS &lgeginin alt boyutlarindan aldiklar1 puan ortalamalar; anksiyete alt
boyutu i¢gin 16,50+7,54, depresif duygulanim alt boyutu i¢in 21,40+7,53, yorgunluk alt boyutu
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icin 18,80+6,66, sinirlilik alt boyutu i¢in 15,60+6,03, depresif diisiinceler alt boyutu icin
18,8+8,9, agr1 alt boyutu i¢in 7,96+3,25, sigkinlik alt boyutu i¢in 9,64+3,79, uyku degisimleri
alt boyutu i¢in 8,37+3,63 ve istah degisimleri alt boyutu i¢in 9,62+3,52 olarak saptanmistir
(Tablo 3).

Tablo 3: Ogrencilerin PMSO’den Aldiklar1 Puan Ortalamalar1

Alt boyut Puan arahgi Minimum Maksimum X+£8S
Depresif Duygulanim 7-35 7 35 21,4+7,53
Anksiyete 7-35 7 35 16,5+7,54
Yorgunluk 6-30 6 30 18,8+6,66
Sinirlilik 5-25 5 25 15,6+6,03
Depresif Diislinceler 7-35 7 35 18,8+8,9
Agri 3-15 3 15 7,96+3,25
Istah Degisimleri 3-15 3 15 9,62+3,52
Uyku Degisimleri 3-15 3 15 8,37+3,63
Siskinlik 3-15 3 15 9,64+3,79
Toplam PMSO 44-220 44 220 127+41,1

Olgekten alinan toplam puana gore 6grencilerin % 64,3’iiniin PMS yasadig1 saptanmistir
(Tablo 4).

Tablo 4: PMS Prevalansi

PMS Durumu n %
Var 234 64,3
Yok 130 35,7

Calismada Ogrencilerin %83,20’si karin, bel, sirt agrisi, 6dem ve yorgunluk yasadiklarini;
%77,51 sinirlilik, gerginlik, aglama hissi, alinganlik gibi psikolojik rahatsizliklar yasadiklar
saptanmistir. Bu sikayetler ile bas etmede katilimeilarin %42,03’1 sicak uygulama yaptiklari,
%15,4’1 bitkisel tedavi aldiklari, %31,04’t farmakolojik tedavi aldiklari, %6,9’nun dua,

meditasyon, miizik dinleme gibi zihin beden tekniklerine basvurdugu belirlenmistir (Tablo 5).

Tablo 5: Ogrencilerin PMS Dénemi Sikayetleri ve Bas Etme Yontemleri

Sikayet ve bas etme yontemleri n %
Sikayetler Fiziksel sikayetler (karin, bel, sirt vb.) 303 83,2
Psikolojik (sinirlilik, gerginlik, aglama hissi vb.) 280 77,5
Bitkisel tedaviler 56 15,4
Basetme yontemleri Zihin-beden teknikleri 25 6,9
Sicak uygulama 153 42,03
Farmakolojik tedavi 113 31,04

Tartisma
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Premenstrual sendrom, iilkemizde ve diinyada bir¢cok arastirmaya konu olan ve iizerine
caligilan bir konu haline gelmistir. Bu calisma, liniversite 68rencilerinde PMS prevalansini

saptamak ve 6grencilerin PMS ile bas etmede kullandig1 yontemleri belirlemek amaglanmaistir.

Calismada PMS yasayan 6grencilerin orant %64,3’tiir. Benzer sekilde tilkemizde PMS
goriilme sikligini belirlemek amaci ile yapilan ¢alismalara bakildiginda PMS yasayanlarin
oraninin yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu ¢alismayla benzer sekilde ebelik boliimii 6grencileri
ile yapilan bir ¢alismada 6grencilerin %76,2’sinin PMS’1i oldugu saptanmistir (Cevik ve Alan
2021). Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencileri ile yapilan bir baska ¢alismada ise, 6grencilerin
%80,5’nin PMS’li oldugu saptanmistir (Simsek Kiiciikkkelepge vd., 2022). Konuyla ilgili
yapilan ve 6890 kadinin degerlendirildigi bir meta analiz ¢alismasinda, Tirkiye’de PMS
prevalansi %52,2 bulunmustur. Ulkemizde yapilan bir meta analiz calismasinda ise, lise
ogrencilerindeki yaygimligi %59, iniversite 6grencilerinde %50,3 ve genel popiilasyonda
kadinlarda %66, genel PMS prevalansi ise %52,2 olarak bulunmustur (Erbil ve Yiicesoy, 2021).
Yapilan diger bir meta analiz ¢alismasinda da Tiirkiye'de yasayan kadinlarin PMS'yi orta
siddette yasadiklar1 tespit edilmistir. Caligmalarin genel olarak sonuglari incelendiginde,

PMS’nin Tiirk tireme ¢agindaki kadinlar arasinda yaygin oldugunu gostermistir.

Diinyada konuyla ilgili yapilan calisma verileri incelendiginde ise, Urdiin’de 858
iiniversite dgrencisinin katilimi ile yapilan ¢alismada %92,3’liniin PMS yasadig1 gozlenmistir
(Shehadeh ve Hamdan-Mansour, 2017). Pakistan’da da yapilan bagka bir ¢alismada, iiniversite
ogrencileri arasinda PMS oraninin %79,5 oldugu saptanmisgtir (Mohib, Zafar, Najam, Tanveer,
& Rehman, 2018). Liibnan’da 2115 tiniversite 6grencisinin katilimi ile yapilan ¢alismada da
katilimeilarin PMS oraninin % 42,5 oldugu saptanmigtir (Costanian, Akiki, Rabah, Daou ve
Assaad, 2018). Ulkelerarast PMS orani farkliliklarinin gerek ¢alismalarin yiiriitiildiigii bolgeye
gerekse degerlendirmede kullanilan farkli 6lgeklerden kaynaklandigi diisiiniilebilir. Ancak
caligmalarda ortak olan iilkemizde oldugu gibi tiim {ilkelerde yiiksek oranlarda kadinlarin PMS
yasadigidir.

Calismamizda PMS yasayan dgrencilerin PMSO’nden aldiklari ortalama puanimn 127+41
oldugu ve PMS semptomlar1 yasama yogunlugunun orta diizeyde oldugu saptanmuistir.
Hemsirelik boliimii 6grencileri ile ayn1 6lgekle yapilan bir ¢alismada dgrencilerin PMSO’nden
aldiklart ortalama puanin 110,49+32,62 oldugu ve PMS semptomlari yasama yogunlugunun

orta diizeyin tizerinde oldugu saptanmistir (Selguk vd., 2014). Saglik bilimleri 6grencileri ile
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yapilan diger bir calismada, dgrencilerin PMSO’nden ortalama 173,00+40,73 puan aldiklari ve
PMS belirtilerini siddetli diizeyde yasadiklar1 saptanmistir (Koyucu ve Yalazi 2021). Universite
ogrencileri ile yapilan bir baska calismada ise PMSO puan ortalamasi 119.25+35.52 orta
diizeyde PMS olarak saptanmistir (Bakir ve Kizilkaya Beji, 2021). Calisma sonuglarinda
gorilen PMSO puanlarindaki farkliliklara; calismaya katilan katilmeilarn fiziksel ve
psikolojik ozellikleri, beslenme sekilleri, hareketsiz yasam, stres gibi durumlarin etken

olabilecegi diisiintilmektedir.

Calismada 6grencilerin premenstrual donemde 6grencilerin en ¢ok yakindiklart durumlar
sirasi ile depresif duygulanim, yorgunluk, depresif diisiinceler, anksiyete, sinirlilik yasadiklar
saptanmistir. Bu sonug literatiirle uyumlu bulunmustur (Selguk vd., 2014; Topatan ve
Kahraman 2020; Topel ve Pehlivan 2021; Geng¢ Koyucu ve Olmez Yalazi 2021; Simsek
Kiigiikkelepge vd., 2022). Calismada dgrencilerin PMS doneminde %83,2’sinin bel, karin, sirt
agris1 gibi fiziksel sikayet yasadiklar1 saptanmustir. Benzer sekilde Pakistan, Etiyopya ve Suudi
Arabistan’da yapilan ¢alismalarda da 6grencilerin en ¢ok yasadigi premenstrual sikayetlerin
fiziksel sikayetler oldugu bildirilmistir (Balaha, Amr, Moghannum ve Muhaida, 2010; Tolossa
ve Bekele 2014; Mohib vd., 2018)

Calismada PMS donem sorunlari ile bas etmede en sik kullanilan yontemin %42,03 ile
sicak uygulama yapilmasi olarak bulunmustur. Benzer sekilde 2021 ve 2022 yilinda {iniversite
ogrencileri ile yapilan c¢alismalarda en sik kullanilan yontemin sicak uygulama oldugu
goriilmistiir (Cevik ve Alan 2021; Simsek Kiigiikkelepge vd., 2022). Calismada %15,4 oranla
PMS ile bagetmede farmakolojik yontemlere bagvuruldugu goriilmiistiir. Bu ¢calismadan farkl
olarak bagka bir ¢aligmada farmakolojik yontem kullanim oran1 %54,9 iken (Uzuner ve Kogak
2019), diger bir ¢alismada ise %41,5 oldugu goriilmiistiir (Geng Koyucu ve Olmez Yalazi
2021).

Sonuc ve Oneriler

Premestrual sendrom kadin hayatin1 dogrudan etkileyen bir sorundur. Orta siddette PMS
kadinlarin sosyal ve is yasamlarini olumsuz etkilemektedir. Bir toplumdaki kadinlarin PMS
siddetini bilmek, menstrual donem dncesinde kadinlari anlamak ve dogru degerlendirmek icin
onemlidir. Kadinlarin bu 6nemli saglik sorunu hakkinda bilin¢lendirilmesi ve iyilestirici
caligmalar yapilmasi ile olumlu sonuglar alinacagi diisiiniilmektedir. Saglik profesyonelleri,
kadinlarin PMS semptomlarin1 yonetme becerisi kazanmalar1 i¢in egitimler diizenlemelidir.

Primer bakim verici olan ebeler, bakim kalitesini artirmak i¢in once kendilerini bu konuda
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yoOnetebilmeyi 6grenebilmeleri gerekmektedir. Bu becerinin kazanilmasinda lisans diizeyinde

egitim miifredatlarinda PMS ile bas etme ile ilgili daha ¢ok yer verilmesi 6nerilmektedir.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda ¢ikar ¢atismasi yoktur.

Yazar Katkilari: Fikir: MAS, ENK; Tasarim/ Dizayn: MAS, ENK; Denetleme: MAS, ENK;
Veri toplanmasi ve/veya islemesi: MAS, ENK; Analiz ve/veya yorum: MAS, ENK; Yaziy1
yazan: MAS, ENK

Hakem Degerlendirmesi: i¢/Dis bagimsiz.

Kaynaklar

Asci, O., Gokdemir, F. & Ozcan, B. (2015). Geng kizlarin premenstrual ve menstrual yakinmalarla bas etme
yollarinin belirlenmesi. Uluslararasi Hakemli Kadin Hastaliklari ve Anne Cocuk Saghgi Dergisi, 03(1),
16-29. https://doi.org/10.17367/JACSD.2015312899.

Bakir, N., & Kizilkaya Beji, N. (2021). Universite grencilerinde premenstrual sendrom prevelansi ve etkileyen
faktorler. Inonii Universitesi Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu Dergisi, 9(1), 264-277.
https://doi.org/10.33715/inonusaglik.835785.

Balaha, M., Amr, M., Moghannum, M., & Muhaida, N. (2010). The phenomenology of premenstrual syndrome in
female medical students: a cross sectional study. Pan African Medical Journal, 5(1).
https://doi.org/10.4314/pamj.v5i1.56194.

Chumpalova, P., Lakimova, R., Stoimenova-Popova, M., Aptalidis, D., Pandova, M., Stoyanova, M. &
Fountoulakis N., K.(2020). Prevalence and clinical picture of premenstrual syndrome in females from
Bulgaria. Annals of General Psychiatry, 19(1), 1-7 9:3. https://doi.org/10.1186/s12991-019-0255-1.

Costanian, C., Akiki, Z., Rabah, Z., Daou, S. & Assaad, S. (2018). Factors associated with premenstrual syndrome
and its different symptom domains among university students in lebanon. Int J Womens Health Wellness
4, 068. doi: https://doi.org/10.23937/2474-1353/1510068.

Cevik, A., & Alan, S. (2021). Ebelik 6grencilerinin premenstrual sendrom yasama siklig1 ile algiladiklar: stres
diizeyi arasindaki iliskinin belirlenmesi. Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Tip Tarihi ve
Folklorik Tip Dergisi, 11(1), https://doi.org/10.31020/mutftd.781048.

Citil, E. T., & Citil Canbay, F. (2022). Premenstrual syndrome severity in Turkey: a meta-analysis study.
Psychology, Health & Medicine, 1-12. https://doi.org/10.1080/13548506.2022.2105914.

Direkvand, M.A., Sayehmiri, K., Delpisheh, A. & Kaikhavandi, S. (2014). Epidemiology of premenstrual
syndrome (PMS)- A systematic review and metaanalysis study. Journal of Clinical and Diagnostic
Research, 8(2), 106-9. https://doi.org/10.1080/13548506.2022.2105914.

Elkin, N. (2015). Saglik bilimleri yliksekokulu 6grencilerinde premenstrual sendrom goriilme sikligi. Adiyaman
Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi, 1(2), 94-110. Erigim:
https://dergipark.org.tr/en/pub/adiyamansaglik/issue/23779/253470

Erbil, N., & Yiicesoy, H. (2021). Premenstrual syndrome prevalence in Turkey: a systematic review and meta-
analysis. Psychology, Health & Medicine, 28(5), 1347-1357.
https://doi.org/10.1080/13548506.2021.2013509.

Geng Koyucu, R., & Olmez Yalazi, R. (2021). COVIDI19 siirecinde saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin
premenstrual sendrom diizeylerinin belirlenmesi. Acthadem Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi, 12(2),
496-501. https://doi.org/10.31067/acusaglik.852093.

Gengdogan, B. (2006). Premenstrual sendrom i¢in yeni bir dlgek. Tiirkiye'de Psikiyatri, 8(2), 81-87. Erigsim:
https://search.trdizin.gov.tr/tr/yayin/detay/65289/premenstruel-sendrom-icin-yeni-bir-olcek

Karakiiciik, S., Sonmez, M., & Keng, 1. (2022). Universite 6grencilerinde premenstrual sendrom giinliigii ile
premenstrual sendrom belirtileri sikliginmn belirlenmesi ve basg etme yontemleri. Adnan Menderes
Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 6(3), 419-430.
https://doi.org/10.46237/amusbfd.1085050.

Karout, N., Hawai, S.M & Altuwaijri, S. (2012). Prevalence and pattern of menstrual disorders among lebanese
nursing students. Eastern Mediterranean  Health  Journal, 18(3), 346-352. Erisim:
https://apps.who.int/iris/handle/10665/118321

Unika Sag. Bil. Derg. 2023; 3(2):508-517 Doi: http://dx.doi.org/10.47327/unikasaglik.103


https://doi.org/10.1080/13548506.2022.2105914
https://dergipark.org.tr/en/pub/adiyamansaglik/issue/23779/253470
https://search.trdizin.gov.tr/tr/yayin/detay/65289/premenstruel-sendrom-icin-yeni-bir-olcek
https://apps.who.int/iris/handle/10665/118321

Ebelik Boliimii Ogrencilerinde Premenstrual Sendrom Gériilme Siklig1 ve Bas Etme Y 6ntemleri 517

Kisa, S., Zeyneloglu, S., & Giiler, N. (2012). Universite 6grencilerinde premenstrual sendrom goriilme siklig1 ve
etkileyen faktorler. Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi, 1(4), 284-297. Erisim:
https://dergipark.org.tr/en/pub/gumussagbil/issue/7506/98951

Magon, N. (2011). Gonadotropin releasing hormone agonists: Expanding vistas. Indian Journal of Endocrinology
and Metabolism, 15(4), 261. https://doi.org/10.4103/2230-8210.85575.

Mohib, A., Zafar, A., Najam, A., Tanveer, H., & Rehman, R. (2018). Premenstrual syndrome: existence,
knowledge, and attitude among female university students in Karachi. Cureus, 10(3).
https://doi.org/10.7759/cureus.2290.

Prungsin, T. & Taneepanichskul, S. (2016). Prevalence and quality of life (QOL) with premenstrual syndrome
(PMS) among the working women in reproductive age group in Bangkok, Thailand. Journal of Health
Research, 30(Suppl. 2),139-140. https://doi.org/10.14456/jhr.2016.77.

Reed, G.M., First, M.B., Kogan, C.S., Hyman, S.E., Gureje, O., Gaebel, W., .......... , Saxena, S. (2019)
Innovations and changes in the ICD-11 classification of mental, behavioural and neurodevelopmental
disorders. World Psychiatry, 18 (1), 3-19. https://doi.org/10.1002/wps.20611.

Schiola, A., Lowin, J., Lindemann M., Patel, R. & Endicott, J. (2011). The burden of moderate/severe syndrome
and Premenstrual dysphoric disorder in a cohort of Latin American Women. Value in Health, 14(5),93-
95. https://doi.org/10.1016/j.jval.2011.05.008.

Seleuk, K.T., Avci, D., & Yilmaz, F.A. (2014). The prevalence of premenstruel syndrome among nursing students
and affecting factors. J Psy Nurs, 5(1), 98-103. https://doi.org/10.5505/phd.2014.55264.

Shehadeh, J. H., & Hamdan-Mansour, A. M. (2017). Prevalence and association of premenstrual syndrome and
premenstrual dysphoric disorder with academic performance among female university students. Perspect
Psychiatr Care, 54(2), 176-184. https://doi.org/10.1111/ppc.12219.

Simsek Kiigiikkelepgce, D., Duman, F. N., & Golbasi, Z. (2022). Saghk bilimleri fakiiltesi grencilerinin
premenstrual sendrom ile bag etmede kullandigi geleneksel ve tamamlayici tip uygulamalari. Mersin
University School of Medicine Lokman Hekim Journal of History of Medicine & Folk Medicine, 12(1).
https://doi.org/10.31020/mutftd.984778.

The American College of Obstetricians and Gynecologists (ACOG). (2021). Premenstrual Syndrome pamphlet.
Retrieved from https://www.acog.org/store/products/patient-education/pamphlets/gynecologic-
problems/premenstrual-syndrome

Tolossa, F. W., & Bekele, M. L. (2014). Prevalence, impacts and medical managements of premenstrual syndrome
among female students: cross-sectional study in college of health sciences, Mekelle University, Mekelle,
Northern Ethiopia. BMC Women's Health, 14(1), 1-9. https://doi.org/10.1186/1472-6874-14-52.

Topatan, S., & Kahraman, $. (2020). Premenstrual sendrom yasayan iiniversite 6grencilerinin yasam kaliteleri ve
bas etme yontemlerinin incelenmesi. Anadolu Hemgirelik ve Saglk Bilimleri Dergisi, 23(1), 35-44.
https://doi.org/10.17049/ataunihem.481238.

Topel, M., & Pehlivan, M. (2021). Saglik bilimleri fakiiltesinde okuyan kiz &grencilerin premenstrual sendrom
yasama durumlar ile beslenme aliskanliklarinin degerlendirilmesi. KTO Karatay Universitesi Saglik
Bilimleri Dergisi, 2(3), 84-96. Erisim: https://dergipark.org.tr/en/pub/ktokusbd/issue/66364/948602

Uzuner, I. L. A., & Kogak, D. Y. (2019). Universite 6grencilerinde premenstrual sendrom ve saglikli yasam bigimi
davraniglari iligkisi. Nobel Medicus Journal, 15(3). Erisim: https://www.nobelmedicus.com/tr/article/667

World Health Organization (2000). General guidelines for methodologies on research and evaluation of traditional
medicine. Retrived from https://apps.who.int/iris/handle/10665/66783

Yiiksekol, O. D. (2017). Bir iiniversitenin ebelik boliimii 6grencilerinde premenstrual sendrom. Diizce Universitesi
Saghk Bilimleri Enstitiisii Dergisi, 7(3), 161-164. Erigim:
https://dergipark.org.tr/en/pub/duzcesbed/issue/31504/256566

Unika Sag. Bil. Derg. 2023; 3(2):508-517 Doi: http://dx.doi.org/10.47327/unikasaglik.103


https://dergipark.org.tr/en/pub/gumussagbil/issue/7506/98951
https://doi.org/10.14456/jhr.2016.77
https://doi.org/10.1186/1472-6874-14-52
https://dergipark.org.tr/en/pub/ktokusbd/issue/66364/948602
https://dergipark.org.tr/en/pub/duzcesbed/issue/31504/256566

