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Gebelik Siirecinde Fiziksel Aktivite Degisimlerinin Incelenmesi
Investigation of Physical Activity Changes during Pregnancy

Ozge CELIKER TOSUN 2 Recep Emre OKYAY®

OZ Amag: Calismanin amaci saglikli gebelerde fiziksel aktivite seviyesinin ve tipinin hamilelik haftalarindaki
degisimini inceleyip, trimester arasinda fark olup olmadigini saptayabilmektir. Gere¢ ve Yontem: 18- 40 yas
arasindaki saglikli gebe kadinlar ¢alismaya alindi. Gebelerin fiziksel aktivite seviyesi ve tipinin tespiti icin Hamilelik
Fiziksel Aktivite Anketi (Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ)) ve Uluslararas1 Fiziksel Aktivite
Anketleri (International Physical Activity Questionnaire (IPAQ)) kullanildi. Verilerin ¢ogunlugu normal
dagilmadigindan fiziksel aktivite anketleri degiskenleri ve veriler arasindaki iligki “Spearman Korelasyon Analizi” ile
test edildi. Tanimlayict istatistikler ortanca ve c¢eyreklerarasi aralik olarak verildi. Fiziksel aktivite anketleri
parametreleri ve t¢ trimester degiskenleri Kruskal- Wallis ile, ikiserli karsilagtirmalarsa Mann- Whitney U ve
Bonferroni diizeltmesi kullanilarak degerlendirildi. Bulgular: Calismaya 50°si 1. trimesterde, 139’u 2. trimesterde ve
147’si 3. trimesterde olmak iizere toplam 336 kisi alindi. Gebelerin 1., 2. ve 3. trimesterlerindeki total aktivite PPAQ,
sedanter aktivite PPAQ, hafif/ yiiriiyiis IPAQ, hafif siddetli PPAQ ve ev isleri PPAQ arasinda anlamli fark
vardi(p<0.05). Olgularin hafif giddette, orta siddette ve siddetli PPAQ degerleri arasinda her i¢ trimesterde de
istatistiksel olarak anlamli fark bulundu(0.005). Gebelik haftasiyla, sedanter aktivite PPAQ (rho=-0.176, p<0.001) ve
is-meslek aktivitesi PPAQ (rho=-0.186, p<0.001) arasinda negatif yonde, zayif derecede, anlaml bir iligki goriildi.
Sonug: Bu ¢alismanin sonuglarina gore, gebelik haftasi ilerledikce gebelerin sedanter aktivite seviyesini ve ig- meslek
aktivitelerini azalttiklari, gebelik boyunca hafif ve orta siddette aktiviteyi daha fazla yaptiklari, gebelerin 1. ve 3.
trimesterlerdeki fiziksel aktivite siddetlerinin benzer oldugu, 2. trimesterdeki tiim fiziksel aktivite tiplerinde siddetin
arttig1 tespit edilmistir. Gebelerde, gebelik boyunca fiziksel aktivite seviyesindeki farklarinin neden kaynaklandigina
yonelik ileri ¢aligmalar yapilmalidir.

Anahtar sozciikler: Fiziksel aktivite ve hamilelik, Hamilelik fiziksel aktivite anketi

ABSTRACT Objective: The aim of the study was to examine the change in physical activity level and type during
pregnancy weeks in healthy pregnancies and to determine if there is any difference between trimester. Material and
Methods: Healthy pregnant women between the ages of 18-40 were taken into the study. The Pregnancy Physical
Activity Questionnaire (PPAQ) and the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) were used to determine
the level and type of physical activity of pregnants. As the data not distributed normally, the relationship between
physical activity questionnaire variables was tested by using Spearman correlation analysis and the descriptive
statistics were presented median and interquartile ranges. Physical activity questionnaire parameters and three trimester
variables were compared using Kruskal-Wallis, Mann-Whitney U and Bonferroni correction for two-way comparisons.
Results: A total of 336 persons were included in the study, 50 in the first trimester, 139 in the second trimester and
147 in the third trimester. There was a significant difference (p <0.05) between total activity PPAQ, sedanter activity
PPAQ, mild / walking IPAQ, mild PPAQ and home PPAQ in the 1st, 2nd and 3rd trimesters of pregnancy. There was
a statistically significant difference in all three trimester (0.005) between mild, moderate and severe PPAQ values of
the cases. There was a significant negative weak correlation between the PPAQ (rho = -0.176, p <0.001) and the
occupational activity PPAQ (rho = -0.186, p <0.001). Conclusion: According to the results of this study, it was found
that as the gestational week progresses, pregnancies reduce the level of sedentary activity and occupational activities,
have more mild and moderate activity during pregnancy, pregnant women had similar physical activity intensities in
the first and third trimesters. Further work should be done to determine the differences in the levels of physical activity
during pregnancy in pregnancies.
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Giris
Yasamin  her evresinde fiziksel  aktivite, ve gelistirilmesine, obezite ve eslik eden
kardiyorespiratuvar kondiisyonun, siirdiiriilmesine komorbiditeleri azaltilmasina ve daha uzun bir
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Omiir siiriilmesine neden olmaktadir (1). Hamilelik
sirasinda da fiziksel aktivite anne ve bebek sagligi
icin Oonemlidir ve olusabilecek komplikasyonlari
azaltabilir. Hamilelerin diizenli fiziksel aktivite
yapmasi, fiziksel uygunlugu korumakta ve
gelistirmekte, kilo kontroliine yardim etmekte,
obes kadinlarda gestasyonel diabet riskini
azaltmakta ve psikolojik iyilik halinin olugmasini
saglamaktadir (2). Amerikan Obstetrisyenler ve
Jinekologlar Birligi (the American College of
Obstetricians and  Gynecologists  ACOG)
tarafindan yararli sonuglarin olugmasi i¢in en az 30
dakika orta giddette aktivite ya da yaklasik 7.5
metabolik esdegere (MET: metabolic equivalent
task, saat/hafta) denk gelen giinde 8000 adim
onerilmektedir (3). Hafif siddetli egzersiz i¢inse,
haftanin ¢cogu ya da tiim giinleri, giinliik en az 20-
30 dk olusan tibbi endikasyona gore diizenlenmis,
hastaya uygun ayarlanmis bir fiziksel aktivite
programi tavsiye etmektedir (2).

Fiziksel aktivitenin; mesleki, sportif,
egzersiz, ev isleri ve bakim aktivitelerini iceren
kisimlar1  bulunmaktadir. Fiziksel aktivitenin
degerlendirmesi igin hastadan alinan sonuglar
seklinde subjektif yontemler (anketler yada
egzersiz gilinliikleri gibi) yada ekipmanlarin
kullanildig1 (akselerometre, pedometre ve kalp hizi
monitorleri  gibi)  objektif  degerlendirme
yontemleri  kullamilmaktadir ~ (4-6).  Genis
populasyonlarda, kolay uygulanabilmesi, ucuz, non
invazif olmas: fiziksel aktivitenin degisik tiplerini
ve siddetlerini degerlendirebilmesi nedeniyle
anketler daha ¢ok tercih edilmektedir (7-8).
Gebelerin fiziksel aktivitelerini degerlendirmede
de hem objektif hem de siibjektif yontemler
kullanilmaktadir. Gebelerde ekipmanlarin
kullanildigr degerlendirme ydntemleri objektif
sonuglar vermesine ragmen fiziksel aktivitenin
tipleri arasinda ayrim yapilamamakta, siddet
kategorilerine dondstiiriilmesi i¢in smir degerler
(hafif, orta, siddetli) bulunmamakta ve farkl viicut
kisimlarinin aktivitelerine ait verileri
kaydedilememektedir. Gebelerde fiziksel aktivite
diizeyinin belirlenmesinde en ¢ok kullanilan
anketler Gebelik Fiziksel Aktivite Anketi, Kaiser
Fiziksel Aktivite Anketi ve Uluslararasi Fiziksel
Aktivite Anketi Kisa Formudur (9).

Literatiirdeki caligsmalarda hamile
kadimnlarin fiziksel aktivitelerinin durasyonunu,
siddetini ve frekansim1 hamilelik Oncesine gore
azalttiklart  gosterilmektedir (10,11). Kadinlar
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fiziksel aktivite seviyelerini hamilelik
semptomlari, bulanti, yorgunluk, kendilerine ya da
bebeklerine bir zarar gelecek endiseleri ile
azaltmaktadirlar (12). Literatiirde hamilelerde
fiziksel aktiviteyi inceleyen galigmalar, cogunlukla
aktivitenin gestasyonel diyabet (13) ve dogum
komplikasyonlar1 (2) {izerine etkisinin incelenmesi
ya da fiziksel aktivite seviyesine etki eden
faktorlerin  saptanmasi seklindedir (15). Bu
calismalarda da fiziksel aktivite hamilelik Oncesi,
hamilelik sonrasi ve postpartum donem olarak
karsilastirilmistir.  Hamileligin =~ haftalart  ve
trimesterleri  boyunca  fiziksel  aktivitedeki
degisimleri inceleyen cok az sayida galigma
bulunmaktadir (14,16). Oysa ki fiziksel aktivitenin
hangi donemde yapildigr 6nemlidir. Hamileligin
ilk trimesterinde inaktif olan kisilerde gestasyonel
diyabet gelisim riski artirmakta (17), yine bu
donemde fiziksel aktivitenin arttirilmasi ise
preeklemsi goriilme riskini azaltmaktadir (18).
Calismamizin amaci, gebelerde fiziksel aktivite
seviyesi ve tipinin hamilelik haftalarinda degisip
degismedigini incelemek ve trimesterler arasinda
fiziksel aktivite seviyesi ve tipi bakimindan fark
olup olmadigin1 saptayabilmektir.

Gerec ve Yontem

Kesitsel olarak yapilan bu ¢alisma, Dokuz Eyliil
Universitesi Kadin Hastaliklari ve Dogum
Anabilim Dalina bagvuran gebelerde Mart 2014-
Aralik 2015 tarihleri arasinda gergeklestirildi. 18-
40 yas arasindaki saglikli ve goniillii gebe kadinlar
calismaya dahil edildiler. Hemodinamik olarak
onemli kalp hastaligi veya restriktif akciger
hastaligi olmasi, egzersiz ve fiziksel aktiviteye
yonelik tibbi veya obstetrik kontrendikasyon
olmasi; fiziksel aktivite yada egzersizin
kontraendike olmasi, serviks yetmezligi, cogul
gebelik, ciddi anemi, kronik bronsit, tip 1 diyabet,
ortopedik limitasyonlar, kotii kontrollii nobet
bozuklugu, zayif sekilde kontrol edilen
hipertroidizm, sigara kullanma, hipertansiyon veya
kronik bobrek hastaligi ¢alismanin  diglanma
kriterlerini olusturmaktaydi.

Bu calisma, Dokuz Eyliil Universitesi
Girigimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu
tarafindan onaylandi1 (Etik kurul dosya numarasi:
1408-GOA). Arastirmaya katilan gebeler ¢alisma
hakkinda bilgilendirilerek imzali onamlar1 alindi ve
calisma Helsinki Deklerasyonu’na uygun olarak
yiirttildi. Calismaya 386 gebe gonilli olarak
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katildi. Katilimeilardan 39’u dislanma kriterlerine
bagli olarak ve 11’ide anketleri eksik ya da hatali
doldurduklarindan ¢alismadan ¢ikarildi. Sonug
olarak 336 katilimc1 analize dahil edildi.

Veri Toplama Araclan

Almma kriterlerine uygun olan katilimcilarin
sosyodemografik ozellikleri, dogum sayisi, diisiik
sayist ve kiirtaj sayist karsilikli goriisme yoluyla
sorgulandi. Beden Kiitle Indeksi; viicut agirligy/
boy? formiiliine gore hesaplandi. Gebelik haftasinin
tespiti i¢in son adet tarihi ve ilk trimesterde
ultrasonografik olarak Slgiilen bas-popo uzunlugu
Ol¢timii degerleri hasta kayitlarindan ve sorgulama
ile elde edildi.

Gebelerin  Fiziksel aktivite seviyesinin
tespiti i¢in Hamilelik Fiziksel Aktivite Anketi
(Pregnancy Physical Activity Questionnaire
(PPAQ)) ve [Uluslararast Fiziksel Aktivite
Anketleri  (International ~ Physical  Activity
Questionnaire (IPAQ)) kullanilmustir.

Hamilelik Fiziksel Aktivite Anketi: Lisa
Chasan-Taber ve arkadaglar1 tarafindan 2004
yilinda sadece gebe kadinlarin fiziksel aktivite
seviyelerini degerlendirebilmek amactyla
gelistirilmis  (19) ve Tirkece gegerliligi ve
giivenirliligi yapilmistir (20). Gebe kadinlarin
toplamda 32 aktivite sirasinda harcadiklar1 zaman
tizerinden aktivite seviyesini belirler. Bu
aktiviteler: ev isleri/bakicilik aktiviteleri (13
aktivite), meslekle ilgili aktiviteler (5 aktivite),
sporfegzersiz  aktiviteleri (8 aktivite), ulasim
(6rneyin ige gelip gitme) (3 aktivite) ve inaktivite
(3 soru) dir. Gebenin bulundugu trimester icin
haftalik ya da giinliik harcanan zaman miktar1 her
bir aktivite i¢in katilimcilara kategorize edilerek
sorulur. Siire her giin 0-6 ya da daha fazla saat
olarak ve her hafta 0-3 ya da daha fazla saat olarak
sorulmaktadir. Gebeler kendileri PPAQ’yi yaklasik
10-15 dakikada doldurabilirler.

PPAQ’da degerlendirilen spor ve egzersiz
aktivitelerinin tipleri; yiiriiylis, dans, hafif kosu,
gebelik egzersiz sinifi aktiviteleri ve yilizmedir.
PPAQ kullanarak haftalik enerji harcamalarinin
hesaplanmas1 i¢in, bu egzersiz etkinliklerinde
harcanan zamanin siiresi, belirli yogunluklarla (6r.
MET degerleri) ¢arpilir ve puanlar haftada MET
saat olarak ifade edilir (MET- saat/hafta). Giinlik
ortalama enerji harcamalarinin degerine (MET-saat
/giin) ulagsmak i¢inse, etkinlik yogunlugu (MET'ler)
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ile her bir aktivitenin kendisi i¢in harcanan zaman
carpilir. Aktivite yogunlugu, gebe kadinlarin alan
bazli olglimlerine ve 6zet metne dayanan MET
degerlerinin 2000 versiyonuna dayanmaktadir (19).
Her bir aktivitenin yogunlugu simiflandirilir:
Sedanter (<1.5 METSs), Hafif (1.5-3.0 METS), Orta
(3.0-6.0 METSs) ya da Siddetli (>0.6 METs). Her bir
yogunluk seviyesinde haftalik harcanan ortalama
MET saati hesaplanir. Aktiviteler tiplerine gore
smiflandirilir  (ev  isleri/bakicilik  aktiviteleri,
meslekle ilgili aktiviteler ve spor/egzersiz). Her bir
aktivite tipinde haftalik harcanan MET saatinin
ortalama sayisi hesaplanir (19,20).

Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketi Kisa
Form: Anket c¢ocuklar disinda tiim insanlara
uygulanabilmektedir (21). Literatiirde anket
hamilelerin fiziksel aktivite diizeyini belirlemek
icin de kullanilmistir. Tiirkce gecerliligi ve
givenirliligi  yapilmistir  (22). Bos zaman
aktiviteleri, is aktiviteleri, ev ici aktiviteler ve
ulagim aktivitelerinden olusmaktadir. Her bir
kisimda yliriiylis miktar1 degerlendirilir. Orta ve
siddetli fiziksel aktivite, yedi giiniin iizerinde her
bir giin i¢in en az 10 dakika araliksiz yapilan
aktivitedir. Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Anketi
Kisa Form 7 sorudan olusur. Yiiriime orta siddetli
ve siddetli aktivitelerde harcanan zaman hakkinda
bilgi saglar. Kisa formun toplam skorunun
hesaplanmas1 yiirlime, orta siddetli aktivite ve
siddetli aktivitenin siire (dakikalar) ve frekans
(glinler)  toplamimi  igerir.  Popiilasyonlari
siiflarken belirlenen 3 fiziksel aktivite seviyesi
vardir; inaktif, minimal aktif ve ¢ok aktif.
Hesaplamalardan MET-dakika olarak bir skor elde
edilmektedir. Yiriylis icin MET degeri, orta
derece fiziksel aktivite icin MET degeri, siddetli
derece fiziksel aktivite icin MET degeri ayri ayri
hesaplanir. Ortalama MET skoru her hafta i¢in total
fiziksel aktivite skoru hesaplanir. Bu skorun degeri
MET dakika/haftadir (yiiriiylis + orta derece +
siddetli fiziksel aktivite). Formiilii; Total- MET
dakika/hafta = Met-seviyesi x her giinliik dakika x
her haftalik giinler seklindedir.

istatistiksel Analiz

Veriler SPSS 21 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA)
programi kullanilarak analiz edildi. Degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu gorsel (histogram ve
olasilik  grafikleri) ve  analitk  ydntem
(Kolmogorov/Shapiro Wilk Testi) kullanilarak
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incelendi. Verilerin cogunlugu normal
dagilmadigindan  fiziksel aktivite anketleri
degiskenleri ve veriler arasindaki iligki “Spearman
Korelasyon Analizi” ile test edildi. Tanimlayic
istatistikler ortanca ve ¢eyreklerarasi aralik olarak
verildi. Kategorik degiskenlerin tanimlayici
ozellikleri n(%) cinsinden ifade edildi.
Korelasyona ait gii¢, cok zayif (tho = 0-0.19), zay1f
(rho =0.2-0.39), orta (rho = 0.40-0.59), gii¢lii (rtho
= 0.6-0.79) ve ¢ok giiclii (rho = 0.8-1) olacak
sekilde smiflandirildi.  Analizlerde anlamlilik
diizeyi 0.05 olarak kabul edildi Fiziksel aktivite
anketleri parametreleri ve trimester degiskeni
gruplar arasinda Kruskal- Wallis testi kullanilarak
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karsilastirildi.  Ikiserli karsilastirmalar Mann-
Whitney U testi kullanilarak yapildi ve Bonferroni
diizeltmesi kullanilarak degerlendirildi.

Istatistiksel anlamlilik icin tip-1 hata diizeyi %5
olarak kullanild1 (23).

Bulgular

Calismaya 50°’si 1. trimesterde, 139’u 2.
trimesterde ve 147’si 3. trimesterde olmak {izere
toplam 336 kisi alimmis olup katilimcilarin
demografik ve tanimlayict 6zellikleri Tablo 1°de
gosterilmektedir.

Tablo 1. Katilimcilarin demografik ve tanimlayict 6zellikleri (N=336)

Ortanca Ceyrekler arasi aralik
Yas (y1l) 28 25-31
BKI (kg/m?) 26.03 23.82-28.34
Dogum sayis1 1 0-1
Diisiik/Klirtaj sayist 0 0-1
Gebelik haftasi 25 20-32
IPAQ
Total MET- dk/hafta 594 139-1386
Hafif/ Yiiriiyiis MET- dk/hafta 203.7 82-840
Orta/yiiriiyis MET- dk/hafta 685.5 612-7183
PPAQ (MET-sa/hafta)
Total aktivite 41.57 29.18-56.93
Aktivite siddeti
Sedanter (<1.5 METS) 6.04 3-11
Hafif aktivite (1.5- < 3.0 METSs)) 19.61 13.23-25.80
Orta aktivite (3.0-6.0 METS) 9.62 5.09-18.06
Siddetli aktivite ( >6.0 METS) 2.57 0-6.8
Tipi
Ev isi/bakim aktiviteleri 19.33 11.63-26.32
Is-Meslek aktiviteleri 0 0-10.5
Egzersiz/spor aktiviteleri 5.87 2.40-11.8
Trimester n (%)
1. 50 14,9
2. 139 41.3
3. 147 43.8

BKI: Beden Kiitle indeksi, IPAQ: Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Anketleri (International Physical Activity Questionnaire,
PPAQ: Hamilelik Fiziksel Aktivite Anketi (Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ))
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Total aktivite PPAQ degeriyle gebelik
haftas1 arasinda negatif yonde, zayif derecede,
anlamli olmayan bir iliski vardir. Gebelik
haftasiyla, sedanter aktivite PPAQ degeriyle
arasinda negatif yonde, zayif derecede, anlamli bir
iliski goriilmiistiir. Is-meslek aktivitesi PPAQ
degeriyle gebelik haftasi arasinda negatif yonde,
zayif derecede, anlamli bir iliski goriilmiistiir. Yas
ile hafif-orta siddetteki aktivite PPAQ degerleri
arasinda pozitif yonde, orta derecede anlamli bir
iliski goriilmiistiir (Tablo 2).
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Gebelerin 1., 2. ve 3. trimesterleri arasinda
total aktivite PPAQ, sedanter aktivite PPAQ,
hafif/yiiriiylis IPAQ, hafif siddetli PPAQ ve ev
isleri PPAQ degerlerinde anlamli fark vardir (Tablo
3). Olgularin hafif siddette, orta siddette ve siddetli
PPAQ degerleri arasinda her ii¢ trimesterde de
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (0.005).
PPAQ ev isleri-bakicilik aktiviteleri, is-meslek
aktiviteleri ve spor- egzersiz aktiviteleri arasinda ii¢
trimesterin hepsinde istatistiksel olarak anlaml
fark vardir (0.04).

Tablo 2. IPAQ ve PPAQ anketleriyle yas, diisiik sayis1, gebelik haftas1 ve BKI arasindaki iliski

Yas (yil) Diisiik kiirtaj Gebelik haftasi BKli(kg/m?)
sayisl
rho rho p rho p rho p
IPAQ
Total MET- dk/hafta -0.010 0.732  -0.027 0.625 -0.063 0.251  0.07 0.209
Hafif/Yiiriyiis MET- dk/hafta 0.244  0.00 0.002  0.99 -0.059 0.311 0.098 0.086
Orta/yiiriiyis MET- dk/hafta 0.277  0.00 0.068 0.251 -0.066 0.166 0.077 0.181
PPAQ (MET-sa/hafta)
Total aktivite 0.171  0.002 0.068 0.220 -0.103 0.060 0.03 0.494
Aktivite siddeti
Sedanter (<1.5 METS) -0.252 0.000 0.058 0.295 -0.176 0.001 -0.93 0.105
Hafif aktivite (1.5— <3.0 METS)) 0.259  0.00 0.001  0.99 -0.057 0.301 0.097 0.088
Orta aktivite (3.0-6.0 METS) 0.289  0.00 0.063 0.261 -0.076 0.169 0.076  0.183
Siddetli aktivite (> 6.0 METs) -0.09 0.107 0.032 0570 -0.004 0.940 -0.029 0.617
Tipi
Ev isi/bakim aktiviteleri 0.448 0.000 0.035 0525 -0.005 0926 0.136 0.017
Is-Meslek aktiviteleri 0.021 0.707 0.076 0172 -0.18 0.001 0.074 0.196
Egzersiz/spor aktiviteleri -0.081 0.144 0.021 0702 -0.028 0.610 -0.022 0.696

Rho: Spearman Korelasyon Analizi; BKI: Beden Kiitle indeksi, IPAQ: Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketleri (International
Physical Activity Questionnaire), PPAQ: Hamilelik Fiziksel Aktivite Anketi (Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ)

Tartisma

Gebelikteki ~ fiziksel  aktivite  degisimlerini
inceleyen calismamizin sonuglari, gebelik haftasi
ilerledikce  gebelerin  total fiziksel aktivite
seviyesini, sedanter aktivite seviyesini ve is-meslek
aktivitelerini azaltiklari, kadinlarin kronolojik yas1
arttikca gebelikleri sirasinda daha fazla hafif ve

orta siddette aktivite yaptiklari, gebelerin 1. ve 3.
trimesterlerdeki  fiziksel aktivite siddetlerinin
benzer oldugu, gebelerin 2. trimesterdeki tiim
fiziksel aktivite tiplerinin siddetini arttirdiklar1 ve
3. trimesterde ise tiim fiziksel aktivitelerin siddeti
1.trimesterdeki siddetine indirdikleri gosterilmistir.
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Tablo 3. Gebelerin 1. Trimester, 2. Trimester ve 3. Trimesterdeki IPAQ ve PPAQ anketlerinin karsilastirilmasi

1. Trimester 2.Trimester 3.Trimester 1-2 1-3 2-3
0o C @) C o] C p* p* p* p*
IPAQ

Total MET- dk/hafta 693 360-1386 594 99-1386 596 104-1386 0.271 0.271 0.919 0.598
Hafif/Yirtytis MET- dk/hafta 211.6 65-845 231.8 41-789 170.2 25-997 0.002 0.049 0.04 0.05
Orta/ylirtiyiis MET- dk/hafta 786 600-9160 792.1 600-6283 591 590-5256 0.568 0.565 0.543 0.498
PPAQ (MET-sa/hafta) 38.6 28.3-49.8 45.2 33.5-59.9 39.3 25.4-54.4 0.081 0.953 0.01 0.03

Total aktivite
Aktivite siddeti 7.1 5.7-8.4 6.3 3.2-12.6 5 2.3-9.6 0.433 0.049 0.02 0.02
Sedanter (<1.5 METS) 13.7 10.6 21 15.1-27.6 18.4 12.6-25.5 0.002 0.070 0.028  0.003
Hafif aktivite (1.5- <3.0 METSs)) 9.7 5.13-13.7 10.7 5.3-19.9 8.9 45-18 0.804 0.729 0.305 0.596
Orta aktivite (3.0-6.0 METS) 1.7 1.6-5.2 3.3 0-6.8 1.7 0-6.8 0.238 0.903 0.132  0.249
Tipi 14.4 9.8-21.7 19.95 13.1-31.5 18.5 11.7-26.2 0.011 0.097 0.159  0.033
Ev isi/bakim aktiviteleri 1.1 0-13.9 1.7 0-12.1 0 0-6.13 0.841 0.164 0.056 0.116
Is-Meslek aktiviteleri 6 3.2-9.3 6.8 2.4-13.4 5.3 1.7-11.5 0.624 0.603 0.216  0.442
Egzersiz/spor aktiviteleri 6 3.2-9.3 6.8 24-134 53 1.7-11.5 0.624 0.603 0.216 0.442

O: Ortanca C: Ceyrekler arasi aralik, BKI: Beden Kiitle indeksi, IPAQ: Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketleri (International Physical Activity Questionnaire), PPAQ: Hamilelik Fiziksel Aktivite
Anketi (Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ)), * The Mann-Whitney U post-hoc test testi Bonferroni Diizeltmesi ikiserli gruplarm karsilastirilmasi, ** Ug grubun karsilasgtirilmasinda

Kruskal-Wallis testi
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Gebeler 3. trimesterde is meslege yonelik fiziksel

aktivitelerini  birakirken, spor ve egzersiz
aktivitelerini birakmamaktadirlar, sadece
azaltmaktadirlar. Tim  trimesterlerde  gebe

kadinlar1 fiziksel aktivite siddetine en fazla yaptigi
aktiviteden en az yaptig1 aktiviteye gore siralanirsa;
hafif, orta ve siddetli siddette fiziksel aktivite
seklindedir. Kadinlar gebelikleri sirasinda tiim
trimesterlerde en c¢ok hafif siddetteki fiziksel
aktiviteleri yapmayi tercih etmektedirler.

Bisson ve ark. gebelerde fiziksel aktivite
seviyesinin gebelik komplikasyonlari, dogum ve
bebek iizerine etkilerini incelemiglerdir. 1., 2. ve 3.
trimesterlerde fiziksel aktiviteyi degerlendirmek
icin  PPAQ  kullanmuslardir  (14). Bizim
calismamizdan farkli olarak 1. trimesterden 3.
trimestere dogru gidildikge fiziksel aktivitenin
azaldigin1 bulmuslardir. Onlarin bulgularinda 2.
trimesterde de fiziksel aktivitede diisis devam
etmis en yiiksel seviyedeki fiziksel aktivite birinci
trimisterde bulunmustur. Calismada ayn1 gebelere
3 trimester boyunca tekrarli olarak fiziksel aktivite
anketi uygulanmigtir. Bizim c¢alismamizda ise
trimesterlerdeki gebeler farklidir ve kesitsel bir
calismadir. Calismalarinin  amacim1  olgulara
caligmanin basinda anlatmiglardir. Bu durum
gebelerin fiziksel aktiviteye yonelik korkular
arttirnp  fiziksel aktivitelerini gebelik haftasi
ilerledikce azaltmalarina yol agmis olabilir. Fakat
calismanin asil amaci trimesterler arasindaki
fiziksel aktivite farklarini incelemek olmadigindan
buna yonelik bir veri verilmemistir. Bizim
caligmamiz1 destekler nitelikte bu caligmada da
gebelerin 3. trimesterde is ve meslek aktivitelerini
biraktiklar goriilmiigtiir.

ACOG’a gore hafif ve orta siddetteki
fiziksel aktiviteler gebeler i¢in bir risk
olusturmamaktadir, bazi durumlarda koruyucu
islev istlenmektedir. Fakat yiiksek siddetteki
aktiviteler  risk  olusturabilmektedir (2).
Caligmamizdaki gebelerdeki fiziksel aktivite
seviyesi ~ ACOG’un  Onerilerine  paralellik
gostermektedir. Gebeler en c¢ok hafif ve orta
siddette fiziksel aktivite yaptiklar1 saptanmustir.
Sedanter gebelerde ACOG egzersize baglamak i¢in
2. trimesteri Onermektedir (2). Calismamizdaki
gebelerinde 2. trimesterde fiziksel aktivitelerini
arttirdiklart goriillmiigtiir.

Kadimlarin 1. trimesterdeki ev isi ve
bakiciliga  yonelik  fiziksel aktiviteleri 2.
trimesterde  artmaktadir ve 3. trimesterde
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azalmaktadir. Fakat 3. trimesterde 1. trimesterdeki
kadar diisiik degildir. Gebeler dogumun yaklagmasi
nedeniyle 3. trimesterde, ev isi ve bakicilik
aktivitelerini arttirabiliyor olabilirler ya da 1.
trimesterde bulanti kusma, bebegi diisiirme
korkusu nedeniyle fiziksel aktivite siddetini daha
diisiik tutuyor olabilirler. Trimesterler arasinda
fiziksel aktivite tipleri arasinda goriilen farkin
nedenlerine ydnelik daha kapsamli ¢aligmalarin
yapilmasi gerekmektedir.

Calismaya baglamadan oOnce gebelik
haftas1 ilerledikce gebelerin agirhg arttikga
fiziksel aktivitelerini progressif azaltacaklarimi
yonelik bir hipotezimiz vardi. Fakat agirlik artis1 ve
beden kitle indeksi ile fiziksel aktivite siddeti
arasinda bir iligski bulunmadi.

Gebelerde bos zamanlarda yapilan fiziksel
aktiviteyi inceleyen bir kohord ¢aligmasinda, 1. ve
2. trimesterde fiziksel aktivite seviyelerini
degistirmediklerini son trimesterde fiziksel
aktivitelerini azalttiklar1 bulunmustur (16). Bu
calismada 2. trimesterde fiziksel aktivitede artma
goriilmiis  fakat istatistiksel olarak anlaml
¢ikmadigl ig¢in 2. trimesterdeki degisim kabul
edilmemektedir.  Ayrica calismada  fiziksel
aktiviteye ait veriler postpartum peryod sirasinda
almmistir tam trimester sirasinda alinmamuistir.
Calismayla bizim caligmamiz arasinda farklar
bulunmasi1 bu faktorlerden kaynaklanabilir.
Calismada kronolojik yas azaldikca fiziksel
aktiviteyi azalttiklar1 sonucu bizim ¢alismamizla
benzerlik gdstermektedir.

Gebelerde fiziksel aktivite seviyesine etki
eden faktorleri inceleyen c¢alismalarda etnik
kokenin, yiiksek viicut yag yiizdesinin, g¢ocuk
sayisinin ve fiziksel aktivite seviyesi az olan
kisilerle arkadaslik etmenin fiziksel aktivite
seviyesini azalttigi bulunmustur (15).
Calismamizdaki fiziksel aktivite seviyelerinin
trimesterlere yonelik diger baz1 ¢aligmalarla farkli
¢ikmasinin nedeni etnik kokenden kaynaklanabilir.
Fakat daha fazla sayida calisma yapilmasi
gerekmektedir.

Literatiirde gebelerde gebelik boyunca
fiziksel aktivite degisimini inceleyen ¢alismalarda
genellikle bizim ¢alismamizda oldugu gibi anketler
kullanilmistir. Anket uygulanan gruplarin etnik
ozelliklerinin farkli olmasi, anketin ayni gruba
tekrarli  olarak tiim trimesterler = boyunca
uygulanmasi, anketin gebelikteki farkll
trimesterlerde yapilmasi, post-partum dénemde
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yapilmast ve trimesterlerdeki gebelerin farkli
olmasi gibi nedenlerden dolay1 birinci, ikinci ve
tclincli  trimesterlerdeki fiziksel aktivite
seviyelerinin c¢aligmalarda farkli ¢ikmasia yol
acmaktadir. Bu durum kadmnlarin  gebelik
siireclerinde fiziksel aktivitelerini nasil
degistirdiklerine yonelik daha fazla c¢alisma
yapilmasi gerektigi sonucunu dogurmaktadir.
Sonug¢

Gebelerde fiziksel aktivite seviyesi ve tipinin
hamilelik haftalarinda degisip degismedigini
inceleyen  arastirmamizda, gebelik  haftasi
ilerledikce gebelerin  total fiziksel —aktivite
seviyesini, sedanter aktivite seviyesini ve is-
meslek aktivitelerini azaltiklari, gebelik boyunca
daha fazla hafif ve orta siddette aktivite yaptiklari,
gebelerin 1. ve 3. trimesterlerdeki fiziksel aktivite
siddetlerinin  benzer oldugu, gebelerin 2.
trimesterdeki tiim fiziksel aktivite tiplerinin
siddetini  arttirdiklar1 ~ tespit  edilmistir. Bu
dogrultuda aragtirmanin sonuglarinin, gebelerde
gebelik boyunca fiziksel aktivite seviyesine etki
eden faktorlere ve fiziksel aktivitenin anne ve
bebek lizerine etkilerine yonelik ileriki aragtirma ve
egzersiz ~ protokollerine 151tk tutabilecegi
diistintilmektedir.
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