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ARASTIRMA I RESEARCH

Gebelerde Sigara ve Kafein Kullaniminin
Depresyon ve Anksiyete Diizeyleri ile iligkisi

Relationship Between Depression and Anxiety Levels of
Preghant Women with Smoking and Caffeine

Fatma Dilek Seker?, Melike Aydogdu?, Serap Annette Akgiir?
1. Ege Universitesi Madde Bagmilihén, Toksikoloji ve flag Bilimleri Enstitiist, Izmir, Ttrkiye

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to investigate pregnant women depression and anxiety levels
relations with smoking and caffeine use.

Method: Personal information form, Beck Depression and Anxiety Scale, Fagerstrom Test of Nicotine
Dependence were applied to the pregnant women who accepted to participate the study (n=156) by
using face-to-face interview technique.

Results: There was a statistically significant difference between the smoking status of before and during
pregnancy. 21,8% of the pregnant women husband smoked beside their wife and 21,8% of the pregnant
women were exposed to cigarette smoke in the workplace. Smoking behavior rate was found 8,2% in
non-depressive group, 14,7% in mild depressive group and 16,7% in serious depressive group. When
the relation between amounts of caffeine consumed before pregnancy and during pregnancy and the
age, there was a statistically significant difference in the amount of caffeine consumption before
pregnancy between age groups.

Conclusion: In Izmir, it was observed that who want to be mother had awareness about smoking and
caffeine use during pregnancy. In addition to the verbal explanation of the pregnant women, the best
result may be achieved by toxicological screening.
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oz

Amag¢: Calismamizda, gebelerin depresyon ve anksiyete duzeyleri ile sigara ve kafein kullamm
arasindaki iliskisini arastrmak amaglannmustir.

Yéntem: Izmir'de gebelere (n=156) yiiz yiize gériisme teknigi kullamlarak kisisel bilgi formu, Beck
Depresyon ve Anksiyete Olcedi, Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi uygulanmistir.

Bulgular: Gebelik éncesinde sigara igme durumlan ve gebelik sirasinda sigara igme durumlan arasinda
istatistiksel olarak anlamh bir farkhihk bulunmustur. Gebelerin %21,8'inin egleri gebenin yaninda sigara
ictigi ve galisan gebelerin %21,8'inin isyerinde sigara dumanina maruz kaldidn saptanmistir. Gebelerde
depresyonu olmayanlarin %8,2'si, hafif diizeyde olanlarin %14,7’si, ciddi diizeyde olanlarin %16,7'sinin
gebelik sirasinda sigara ic¢tigi belirlenmistir. Gebelik 6ncesinde ve gebelik sirasinda tikketilen gunlik
kafein miktarnin yas ile iligkisi incelendiginde, yas gruplan arasinda gebelik dncesi gunlik kafein tiketim
miktan bakimindan istatistiksel olarak anlamh fark oldugu sonucuna ulagilmistir.

Sonug: Izmir'de anne adaylannin gebelik siiresince sigara ve kafein kullammi konusunda
farkindahklanmin  oldugu goérulmustir. Bu konuda kisilerin sozli beyanmin yamnda kullanilan
maddelerin/metabolitinin arastirmaya yonelik analizlerinin yapimas! ile en dogru sonuca ulasimasi
saglanmaldir. Gebeleri ve eslerini kapsayan egitimler verilmesinin ve sigara ve kafein kullaniminin
zararlan hakkinda bilinglendirme ¢alismalarina énem verilmesi gerektidi disunuilmektedir.

Anahtar kelimeler: Gebelik, sigara, kafein, depresyon, anksiyete.
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GIRiS

Aile, sosyal kurumlarnn en evrenseli ve hemen her toplumun vazgecgilmez kurumudur.
Toplumlar arasinda aileye anlam kazandiran nedenler icerisinde, saglikl ve sosyal degerlerle
donanmug bireylerin yetistirildigi bir ortamda neslin devarmini saglamak bulunmaktadir. Insan
neslinin surekligini saglayan gebelik, kadmlarin yasamlarinda oénemli bir dénum noktasi
olmakla birlikte, kadin i¢in dodal bir yagsam olay1 ve &zel bir donemdir. Bu dénemde énemli
biyolojik, psikolojik ve sosyal dedisikliklerin oldudu, kaygr ve stres olusturabilecek birgok
etkenle karsilasma riskinin de yiiksek oldugu bir dénemdir (1).

Gebelik déneminde daha 6nce psikiyatrik hastalik gecgirmis olanlarin rahatsizliklarinda
alevlenme gorilme riski yiksek olmakla birlikte, bu doénem kadinlarda depresyon ve
anksiyete bozuklugu gibi psikiyatrik hastaliklara yatkinhdn artabilecedi bir surectir (2).
Gebelik ddéneminde ortaya cikan ruhsal bozukluklarin tedavi edilmemesi sonucu, annede
yetersiz beslenme, sigara, alkol, kafein ve baska maddelerin kétiye kullamimi, kendine zarar
vericl davramglarda bulunma, intthara ve obstetrik komplikasyonlarda artisa neden
olabilmektedir (2).

Bir toplumda kadin populasyonunda sigara tuketiminin artmasi, sigaradan kaynaklanan
gebelik ile ilgili risklerin de artmasima neden olmaktadir. Gebelikte sigara igilmesi hem saghkh
nesillerin yetismesini engellemesi, hem de anne ve bebek acisindan gelisebilecek
olumsuzluklara yol agabilmesi nedeniyle dnlemlerin alinmasim gerektiren énemli bir halk
saghd sorunudur (3,4). Gebelik déneminde sigara igilmesi veya sigara dumaninin solunmasy;
fertiliteyi, fetlis gelisimini, gebeligin her asamasmi, dogumu olumsuz etkilemekte ve dusik
tartih dogum, erken dogum, 6li dogum, riskli dogum gibi olumsuz gebelik sonuglarina neden
olmaktadir. Gebelikte igilen sigaranin uzun suregte cocukta bilissel fonksiyon, genel zeks,
akademik basarn, psikiyatrik sorunlar, alkol ve madde kullamimi, duygu durum bozukludu gibi
sorunlar ile iligkili oldugu bilinmektedir (4). Yapilan ¢alismalarda, gebelikte gorilen depresyon
ile sigara arasinda belirgin bir iliski oldudu belirtilmekte olup, sigaranin hem anneyi hem de
fetistin saghgm tehlikeye sokup dogumun sagliksiz sonuglanma riskini arttircidn gosterilmistir

®).

Kafein, dogada birgok bitkinin tohumlarinda ve yapraklarinda bulunan bir madde
olmasimin yani sira neredeyse her gun ¢ay, kahve, kola gibi iceceklerle bircok insan tarafindan
tuketilen bir maddedir (6). Gebelik dénemlerinde de anne adaylan tarafindan kafein tiketimi,
bilerek veya bilmeyerek icecekler, yiyecekler araciigiyla olmaktadir (7,8). Kafeinin dusuk
dogum tartih dogum etkisi dzellikle 300 mg/gun’ Uin uzerinde gelistiginden gebelere gunde 2-3
kahve fincanindan fazla kahve (1 fincan Tirk kahvesi 60mg, 1 fincan filtre kahve 120 mg, 1
kupa neskafe 70 mg ve 1 fincan espresso kahve 100 mg) (Ek 1) almamalan énerilmektedir (8).
Gebelikte kullanildiginda ve ba@gmliik yapan maddeler igcinde kahve, cay, kola, enerji
iceceklerl ve cesith gidalarla yogun bir sekilde tiketilen kafein, merkezi sinir sistemi
uzerindeki etkileri ile stimulasyon, dikkat ve konsantrasyon artisina neden oldugu
bilinmektedir (8). Gebelikte yiksek miktarda kafein aliminin (gunde 6 fincandan daha fazla
kahve) 6zellikle ikinci trimester disiklerine neden oldudu bildirilmektedir (9).
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GCinimizde gittikge artan bagmlilik yapabilen maddelerin kullanimi ve yasal olarak
satilan sigara, kafein gibi maddelerin depresyon ve anksiyete diizeyleri ile iligkisinin
arastirilmasi, gebeligin ruhsal ve bedensel acidan daha saglkli gecirilebilmesi ve bu konuda
farkindaligin artmas: oldukga i¢cin dnemlidir. Bu nedenle ¢alismamizda, gebelerin depresyon
ve anksiyete duzeylerinin sigara ve kafein kullamimu ile iligkisini arastirmak amaglanmistir.

YONTEM

Bu aragtirmanin uygulanmast i¢in Ege Universitesi Tip Fakdltesi Etik Kurulu'ndan 615/48
sayil etik kurul onay1 ve Izmir I Saghk Midirliginden 1612 say1 ile yazih izinler ahnmus,
uluslararasi etik kurallara uyulmustur.

Ormmeklem

Arastirma, Izmir 11 Saghk Mudirligi'ne bagh kadin dogum hizmeti veren arastirma
hastanesi ile Izmir Halk Saghd Mudurligi'ne bagh 6 Aile Saghdn Merkezine Mart-Eylil 2012
tarihleri arasinda basvuran kisilerle gerceklestirilmistir. 18-45 yas arasinda bulunan, gebe olan,
sorulacak sorulan anlayip kavrayabilecek olan, Turk¢e bilen, ¢calismaya katilmak igin génilli
olan ve c¢alismaya katlmayr kabul eden kisilerden rastgele secgim yapilarak belirlenmistir.
Calismadan diglanma kriterleri ise; 18 yasin altinda olmak, okuma yazma bilmemek, ¢alisma
sirasinda mental agidan sorular anlayip cevap verme yetisine sahip olamayacak durumdaki
olmak, tanilanmug psikiyatrik bozuklugu olmak olarak belirlenmistir. Arastirma kapsaminda 156
gebeye ulasimis ve tamami degerlendirmeye alinmistir.

Arastirmaya katlmayr kabul eden gebelere bilgilendirilmis onam formunun
imzalatimasimin ardindan, yuz yuze gérusme teknigi kullamlarak literatir taramasi sonucu
olusturulan kisisel bilgi formu (gebelerin yaglarl, gebelik haftalan, egitim durumlarn, ayhk
gelirleri, meslekleri, gebelik déneminde ¢alisma durumlar, sosyal guvenceler, toplam gebelik
sayiar, dusuk hikayeleri, ¢ocuk sayilary, gebelidin istemli olup olmadidi, yardimci ureme
teknigi kullamlip kullamlmadidi, sigara, kafein alskanliklan, kafeinli iceceklerin ve kafeinli
yiyeceklerin kullamim sikliklan, dogumla igili kaygr durumlari, annelie hazir hissetme
durumlar, eslerinin mesledi, eslerinin egitim durumlar, eslerinin ¢alisma durumlari, eslerin
sigara algkanliklan ve gebenin pasif icicilik durumlar), Beck Anksiyete Olcedi, Beck
Depresyon Olgedi ve Fagerstrom Nikotin Bagumllik Testinin uygulanmas: ile calisma
gerceklestirilmigtir. Goriusme suresi, her bir gebe igin ortalama 20 dakika stirmistir.

Veri Toplama Araglarn

Beck Depresyon Olgedi (BDO)

Bu dlgek ilk kez 1961'de Aeoron T. Beck tarafindan gelistirilmis olup 1971'de tekrar
godzden gegirilmistir. 1989’da Hisli tarafindan Turkge'ye ¢evrilmis, gegerligi ve guvenilirligi
gosterilmistir (10). BDO, 21 maddelik bir kendi kendini degerlendirme ¢lcedi olup, depresif
semptomlarnt ve karakteristik yaklasimlan olgmektedir. Bunlar duygudurum, karamsarlik,
basansizhik duyumu, doyumsuzluk, sucluluk duygusu, kendinden hosnutsuzluk, kendini
suclama, intthar istekleri, aglama ndbetleri, sinirlilik, sosyal geri ¢ekilme, kararsizlik, beden
imgesinin ¢arpitimasi, ¢alisabilirligin ketlenmesi, uyku bozukluklan, yorgunluk-bitkinlik istah
azalmasi, kilo kaybi, somatik yakinmalar, cinsel dirti kaybi, cezalandiriima duyumudur. Dortli
likert tipi olgim saglamaktadir. Katithmecilar olgedin Uzerine isaretleyerek yamit verirler. Her
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madde 0-3 arasinda giderek artan puan alir ve toplam puan bunlarn toplanmast ile elde edilir.
Toplam puan 0-63 arasinda degisir. Olgedin Tiirkce icin gegerlik ve giivenilirlik makalesinde
kesme puanmin 17 olarak kabul edildigi belirtilmistir. Guvenilirlik ¢alsmasinda, 17 kesme
puaninda Cronbach alfa katsayist 0,80 olarak bulunmustur. Yariya boélme givenilirliginde,
r=0,74 olarak belirlenmistir. Bu testin degerlendirilmesi sonucu elde edilen toplam puanlara
gore depresif semptom yok (0-9 puan), hafif derecede depresif semptom (10-16 puan), orta
derecede depresif semptom (17-24 puan), ciddi depresif semptom (25 ve tzeri) seklinde dort
grupta degerlendirilmektedir (11).

Beck Anksiyete Olgedi (BAO)

Beck Anksiyete Olgedi 1988'de Aeron T.Beck tarafindan gelistirilmis olup 21 maddelik
bir kendi kendini degerlendirme 6lgedidir. Turkce'ye Ulusoy ve ark. tarafindan 1989'da
cevrilmis, gecerlilik ve giivenilirlik calismasi ayni ekip tarafindan yapilmstr (12). BAO'deki
maddelerde anksiyetenin subjektif, somatik ve panikle ilgili belirtiler1 tarif edilmektedir. Kisiden
istenen son bir hafta icerisinde siralanan anksiyete belirtilerinden kendisini ne derece rahatsiz
ettigini belirtmesidir. Her madde 0'dan 3’e kadar puanlanan 4 segenek icermektedir. 21
maddenin toplaminda da 0-63 puan elde edilir ve toplam skorun artmasi anksiyete
semptomlarnnin da arthdm gosterir. Bu testin degderlendirilmesi sonucu elde edilen toplam
puanlara goére hafif dizeyde anksiyete (8-15 puan), orta diizeyde anksiyete (16-25 puan),
siddetli diizeyde anksiyete (26-63 puan) seklinde ii¢ grupta degerlendirilmektedir.

Fagerstrom Nikotin Bagimlihk Olgedi

Nikotin bagimliiginmin 6lgtilmesi amaciyla ilk kez 1978'de Fagerstrom Tolerans Testini
Onermistir. Bu test 1992'de Fagerstrom, Heatherton ve Kozlowski tarafindan yeniden ele
alinmis ve Fagerstrom Nikotin Bagimliik Testi Anketi ortaya ¢ikmistir (13). Fagerstrom Nikotin
Bagimhlik Testi 6 sorudan olusmakta olup her soruya farkli puan verilmektedir. Bu testin
degerlendirilmesi sonucu elde edilen toplam puanlara gore nikotin bagimhhd ¢ok az (0-2
puan), az (3-4 puan), orta (5 puan), yuksek (6-7 puan), ¢ok yuksek (8-10 puan) seklinde bes
grupta derecelendirilmektedir. Ulkemizde Fagerstrom Nikotin Bagimhhk Testi Giines ve
arkadaslan tarafindan 2001 yilinda kullamilmistir. Fagerstrom nikotin bagimhlik testi, Aksakal ve
Khorshd galismalarinda 2006 yilinda guvenirlik katsayisi r=.83 olarak bulunmustur.

Veri Analizi

Arastirmanin bagimh dediskenleri gebelerin depresyon ve anksiyete dizeyleri olup,
bagimsiz dediskenler ise; gebelerin sigara ve kafein kullamm durumlandir. Bu ¢alismada
istatistiksel analizler Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 18 paket programi
kullanilarak yapimstir. Veriler degerlendirilirken tamimlayic: istatistiksel metotlar (ortalama,
ortanca, sayl, yuzde) kullamlmistir. Sosyodemografik dzellikler ve gebelerin sigara ve kafein
kullammm durumlan ile depresyon ve anksiyete puanlan arasindaki iligkileri degerlendirirken
dediskenler normal dagihm hipotezini karsilamadiklar i¢in non-parametrik analiz yontemleri
(Mann Withney U Testi ve Kruskal Wallis Testi) uygulanmistir. Dediskenlerin normal dadihima
uygunlugu tek orneklem Kolmogorov Smirnov Z Testl ile incelenmis ve normal dagihm

gosteren sayisal dediskenler icin tek yonli varyans analizi (ANOVA) tercih edilmigtir. Elde
edilen sonuglar %95 guven arahdmnda, anlambhlik ise p<0.05 altinda degerlendirilmistir..
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BULGULAR

Arastitmaya toplam 156 gebe alnmustr. Arasttmaya katilan gebelerin
sosyodemografik ozellikleri incelendidinde, gebelerin yas aralidi 19-42 arasinda
degismektedir (ortalama 29,5%4,6). Gebelerin sosyodemografik dzelliklerinin dagihimi Tablo
1’deki gibidir. Gebelerin %16's1 (n=25) 1.trimesterde, %40,4'4 (n=63) 2.trimesterde, %43,6’s1
(n=68) 3.trimesterde bulunmaktadir. Gebelerin obstetrik 6zelliklerine gére dagilimu Tablo 2’de
gorilmektedir. Beck Depresyon Olcedi puanlanna gére smniflandirma yapidiginda, gebelerin
%22,5'1 (n=34) hafif dizeyde; %9,3'i (n=14) orta dizeyde ve %4,01 (n=6) ciddi dizeyde
depresyon diizeyine sahip oldugu saptanmustir. Kathmecilarin Beck Depresyon Olcedi puan
ortalamalan 8,50+7,81 olarak bulunmustur. Beck Anksiyete Olcedi puanina gére simiflandirma
yapidiginda ise, %33,8 (n=51) gebe hafif dizeyde; %18,5 (n=28) gebe orta dizeyde ve %9,3
(n=14) gebe ciddi duzeyde anksiyete duzeyine sahip oldugu sonucuna ulasidmistr. Beck
Anksiyete Olcedi puan ortalamasi 11,52 * 9,58 olarak saptanmistir.

Yapilan arastrmada, kadmlarnn sigaraya baslama yas ortalamalarn 19+3,6 olarak
bulunmustur. Calismaya katilan kadinlarin %51,9'unun (n=81) hayatlarinda bir dénem sigara
kullamminin  oldugu saptanmustir. Kadinlarin sigara kullamm durumlan soruldugunda,
gebelikten o6nce sigara igenlerin orami %44,2 (n=69) iken gebelikte sigara igenlerin orani
%10,3 (n=16), gebelik nedeniyle sigaray: birakanlarin orani %16,7 (n=26) ve gebelik sirasinda
sigara igmeyenlerin orani %73,1 (n=114) olarak saptanmistir. Gebelerin gebelik éncesinde
sigara icme durumlarn ve gebelik sirasinda sigara igme durumlar arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farkhlk bulunmaktadir (p=0.01; p<0.05). Icilen sigara miktan soruldugunda,
gebelidi sirasinda sigara igen kadinlarin %68,8'inin (n=11) glinde 5 adet veya daha az sigara
ictikleri, %25'inin (n=4) 6 adet-10 adet arasinda sigara igtikleri ve %6,2’sinin (n=1) 11 adet ve
uzerinde sigara igtikleri saptanmistir. Sigara igen gebeler Fagerstrom Nikotin Bagimbhlik
Olcegine goére smflandinldiginda; %68,8 (n=11) gebe ¢ok az diizeyde bagmh ve %31,2 (n=5)
gebe az diizeyde badimh olarak saptanmistr. Fagerstrom Nikotin Bagimhlk Olcedi puan
ortalamast 1,90£1,78 olarak bulunmustur. Arastirmaya katilan kadmnlarin esglerinin %58'nin
(n=91) sigara i¢tigi saptanmistir. Ayrica gebelerin %21,8'inin (n=34) eslerinin gebenin yaninda
sigara i¢tigi ve galisan gebelerin %21,8'inin (n=34) is yerinde sigara dumanina maruz kaldidi
saptanmistir.

Calismaya katilan kadinlara "Gebeliginizde sigara konusunda (sigaranin zararlari,
sigarayr birakma gibi) herhangi bir saglik personelinden danismanlik hizmeti aldimz mi?”
sorusu soruldugunda, kadmlarin %77,6's1 (n=121) dogum o6ncesi bakim sirasinda (hamileligi
sirasinda) gebelikte sigara igme davramnist ile igili herhangl bir saghk personeli tarafindan
bilgilendirilmedigini ifade etmistir. Gebelerin Beck Depresyon Olcedi diizeylerine gére sigara
icme durumlarnmn simflandinlmis sekli Tablo 3'de gérulmektedir. Katihmecilarin anksiyete
dizeyleri agisindan sigara icme durumlan arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhibk
bulunmamustir (p>0.05) (Tablo 4).

Gebelik 6ncesindeki donemde ve gebelik sirasindaki dénemde kadmlarn gunluk
tikettikleri kafein miktar, arastrmac: tarafindan hazirlanan anket formunda baz icecek ve
yiyeceklerin kafein miktarlan sorularak éJrenilmis olup (Ek 1), gebelik 6ncesinde 120,30 mg
olan gunliik kafein tiiketim miktar, gebelik sirasinda 94,79 mg olarak saptanmistir. Aradaki fark
liskili orneklemler t-testine gore istatistiksel olarak anlamh bulunmustur (t=4,84; p<0.05).
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Gebelerin gebelik dncesinde ve gebelik sirasinda tikettikleri guinlik kafein miktarnin
yas ile iligkisi incelendidinde, vyas gruplan arasinda gebelik 6ncesi gunlik kafein tiketim
miktar1 bakimindan istatistiksel olarak anlamh fark oldugu sonucuna ulasimistr
(x2=11,27;p=0,01, p<0.05). 31 yas ve ustundeki gebelerin gebelik 6ncesi gunlik kafein
tiketim miktarinin ortalamalari, 20 yas ve altindaki gebelere goére daha yuksek bulunmustur
(p=0,02, p<0.05) (Tablo 5). Yas ilerledik¢ce kafein tuketim miktanimin arttidl sonucuna
ulasilmistir,. Gebelerin depresyon duzeylerine goére gunlik kafein tiketim miktarlaninin
ortalamalan karsilastinldiginda hafif ve orta diizeyde depresyon oldugu belirlenen gebelerin
gebelikten dnce gunlik kafein tiketim miktan ile gebelik sirasinda gunlik kafein tiketim
miktar1 arasinda istatistiksel olarak anlamh farkin oldugu goérulmustir (p<0,05) (Tablo 6).
Gebelerin anksiyete duzeylerine goére gunlik kafein tiketim miktarlarimin ortalamalan
karsilastnldiginda hafif diizeyde anksiyete oldugu belirlenen gebelerin gebelikten once
gunlik kafein tiketim miktan ile gebelik sirasinda gunlik kafein tiketim miktan arasinda
istatistiksel olarak anlamh farkin oldugu sonucuna ulasimistir (p= 0,00; p<0,05). Yapilan
arastrmada kadinlarin gebelik éncesinde ya da gebelik sirasinda sigara ve kafein kullamim
durumlarina ek olarak “Yasam boyu alkol kullammm durumlari, hamilelik strecinde alkol
kullanma durumlan ve alkol kullamm sikhiklan” sorusuna anlamh herhangi bir sonuca
ulasilamamustir.

Tablo 2. Yag, madde kullamim siiresi, algilanan sosyal destek ve depresyon arasmdaki iligki igin yapilan
Pearson korelasyon analizi

Yas Madde Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Beck
Kullam Olgegi Depresyo
m Toplam | Aile | Arkadas | OzelBir n
Stiresi Insan Envanteri
Yasg 1 0.663* -0.161 0.111 - -0.178 0.063
0.308™

Madde Kullanim 0.663" 1 -0.298™ | -0.100 - -0.232" 0.014
Stiresi (Y1) . 0.368™

0.000 0.005 0.357 | 0.000 0.031 0.899
Toplam Algilanan -0.161 | -0.298™ 1 0.691™ | 0.835™ 0.826™ -0.442™
Sosyal Destek 0.138 0.005 0.000 | 0.000 0.000 0.000
Aileden Alinan 0.111 -0.100 0.691™ 1 0.352™ 0.298™ -0.246"
Sosyal Destek 0.311 0.357 0.000 0.001 0.005 0.023
Arkadastan Alnan - -0.368™ 0.835™ | 0.352™ 1 0.616™ -0.363™
Sosyal Destek 0.308"

0.004 0.000 0.000 0.001 0.000 0.001
Ozel Bir Insandan -0.178 | -0.232" 0.826™ | 0.298™ | 0.616™ 1 -0.425™
Alinan Sosyal 0.102 0.031 0.000 0.005 | 0.000 0.000
Destek
Beck Depresyon 0.063 0.014 -0.442™ - - -0.425™ 1
Envanteri 0.246" | 0.363™

0.564 0.899 0.000 0.023 0.001 0.000

*. Korelasyon 0.05 diizeyinde anlamlidir. **. Korelasyon 0.01 diizeyinde anlamhdur.
Madde kullanan hikiumli katthmcilar ile madde kullanmayan ve hiukim giymemis

katihmcilarnin Aileden Alnan Sosyal Destek puan ortalamalarn arasinda istatistiksel olarak
anlamh diizeyde farkhilik bulunmamistir [t(174)=1.52, p>0.05].
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Tablo 3. Madde kullanan hiikiimlii bireyler ile madde kullanmayan ve hiikiim giymemis bireylerin MSPSS
puan ortalamalanmnin karsilaghrnilmasi

Crup n Ort. SS sd 1 P d
Toplam Algilanan Madde Kullanmayan 90 61.23 | 1655 | 174 | 3.21 | 0.002 | 0.48
Sosyal Destek Madde Kullanan 86 52.67 | 18.80
Aileden Alnan Madde Kullanmayan 90 22.87 | 592 | 174 | 1.52 | 0.130 | 0.23
Sosyal Destek Madde Kullanan 86 21.28 | 1.74
Arkadastan Alinan Madde Kullanmayan 90 20.22 | 1.15 | 174 | 3.64 | 0.000 | 0.55
Sosyal Destek Madde Kullanan 86 16.13 | 7.79
Ozel Bir Insandan Alinan | Madde Kullanmayan 90 18.14 | 842 | 174 | 2.27 | 0.025 | 0.34
Sosyal Destek Madde Kullanan 86 15.27 | 8.42

Yapilan bagimsiz ¢rneklemler t-testi analizi sonuglarina goére; Madde kullanan hukimli
katihmcilar ile madde kullanmayan ve hikum giymemis katthmcilarnin Beck Depresyon
Envanteri puan ortalamalarn arasinda istatistiksel olarak anlamh diizeyde farklilik bulunmustur [t
(174) =-3.20, p<0.05, d=-0.48]. Buna goére, madde kullanan ve hiukumli katthmcilann Beck
Depresyon Olcedi puan ortalamalan ( x =17.47 + 13.90), madde kullanmayan ve hiikiim
giymemis katihmcilarin puan ortalamalarindan (x =11.33 = 11.36) daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 4. Madde kullanan hiikiimli bireyler ile madde kullanmayan ve hiikiim giymemis bireylerin BDE
puan ortalamalanmnin karsilagtiriimasi

Crup n Ort. SS Sd t P d
Beck Depresyon Madde Kullanmayan 90 | 11.33|11.36 | 174 | -3.20 0.002 | -0.48
Envanteri Madde Kullanan 86 | 17.47 | 13.90
TARTISMA
Kadinlarin gebelik déneminde, saghklanmi olumsuz yonde etkileyecek =zararh

aliskanliklardan uzak kalmasi hem kisinin kendisi hem de bebedi i¢in oldukca énemlidir. Bu
galisma gebelikte sigara ve kafein kullamiminin depresyon ve kaygr dizeyleriyle iliskisi olup
olmadigimn incelemek amaciyla tamimlayict olarak yapilmistir. Aragtirmaya katilan gebelerin
yagslanmmin 19 ile 42 arasinda oldugu saptanmustir. 2013 yihi Turkiye Nufus ve Saghk
Arastirmalann (INSA) verilerine gore, kadinlarin halen tureme c¢aglanmn baslarinda g¢ocuk
dogurma egiliminde olduklari, dogumlarin %64'unin 30 yasindan 6nce meydana geldidgi
sonucu elde edilmistir (14). Daha &nceki yillarda yasa 6zel dogurganhk hizi 20-24 yas
grubunda ortaya ¢ikarken, 2013 yil verilerine gére 25-29 yas grubunda gdzlendidi sonucuna
ulasilmistir. Turkiye'de yasa 0Ozel dogurganhk oruntisinun dedistigini ve
dagihmlarnn ileri yaslara ertelendidini gostermektedir (14). 2009 yiinda Manisa'da Altinparmak
ve ark. tarafindan yapilan bir arastrmada gebelerin yas ortalamas: 26,7 iken, 2015 yilinda
Aydin ilinde yapilan bir arastirmada da gebelerin yas ortalamasi 27,8 olarak bulunmus olup
boélgemizde yapilan arastirma verileri ile g¢ahsma verilerimiz uyumlu oldugu goérulmustir
(15,16).

Bu sonug,

Calismamizda, kadinlarin sigaraya baslama yas ortalamalann 19£3,6 oldudu, gebelik
Oncesi ve gebelik sirasinda sigara kullanma oranlan swrasiyla %44,2 ve %16,0 olarak
saptanmistir. Gebelik 6ncesi sigara igme orani, 2006 yilinda Sakarya’da yapilan bir arastirmada
%20 oraninda iken, 2008 yiinda Kocaeli'de yapilan calismada %27,2 olarak bulunmustur
(17,18). 2009 yiinda Manisa'da yapilan arastirmada %21,3 ve ayni yilda Ankara’da yapilan
farkh bir arastirmada ise gebelik dncesi sigara kullamm oram %34,7 olarak bulunmustur
(15,19). Manisa ilinde yapilan arastirmada gebelerin %12,8'inin gebelik sirasinda surekli sigara
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kullanmakta oldugu belirtilmistir. Kisinin depresyonda olmasin, madde kullanma oranm
artirmas1 beklenirken gebelik durumunu annenin c¢ocuk saghdum korumak igin bu
maddelerden uzak durmasimi sagladig: dusunilmektedir.

Bu alanda yapilan uluslararas: ¢alismalar incelendiginde, gebelikte sigara kullanma
oranlarini; 2000 yihinda Amerika'da yapilan bir calismada %15-20, 2002 yihinda yine
Amerika’'da yapilan bir ¢alismada %11,0, 2008 yilinda Almanya’'da %13,0, Zambia ve Kongo
Demokratik Cumbhuriyetinde 2010 yihinda yapilan bir ¢alismada %14,4 olarak verilmekte, bu
verilerin ¢alismalanmizla uyumlu oldugu gérilmektedir (20,21).

Ulkemizde gebelikte sigara icme orani, 2006 yiinda Sakarya'da yapian calsmada
%127, 2008 yiinda Kocaeli ¢alismasinda %11,6, 2009 yihinda Manisa'da yapilan g¢alismada
%12,8 iken, ayni yil Ankara’'da yapilan farklh bir galismada %14,8 olarak saptanmistir (15,17—
19). 2011 yihinda Durualp ve ark. tarafindan Cankiri’da yapilan arastirmada gebelikte sigara
igme oranini %54,8 olarak saptamistir (22). Baz1 ¢alismalarda gebelik sirasinda sigara kullanma
durumlarna bakildiginda calismamiza gére yiksek oranlarda, baz1 ¢alismalarda ise benzer
oranlarda oldugu gorulmektedir. Turkiye Nufus ve Saghk Arastirmasinin (TNSA) tlke genelini
yansitan 2008 raporuna goére her 10 gebeden birisi gebelikte tutin kullanmaya devam
etmektedir. Turkiye genelinde kadinlarda sigara kullamm oranlarindaki dists gebelerde de
gorulmekle birlikte baz bolgelerde her ¢ gebeden biri sigara kullanmaya devam etmektedir

©).

Eslerin gebenin yaninda sigara igme durumlan degerlendirildiginde, tarafimizca
yapilan arastitmada gebelerin eglerinin %21,8'inin gebenin yaninda sigara i¢tigi sonucuna
ulasimustir. Bu oranlar, 2008 yili Kocaeli calisgmasinda %53,6, 2009 yii Manisa ¢alismasinda
%70,2, 2011 yih Cankinn ¢ahsmasmda ise %55,4 olarak saptanmustir (15,18,22). Bu oranlarn
tarafirmzca yapilan ¢alismaya gore daha yuksek oldugu gérilmektedir. Son yillarda bagmbhlik
ile mucadele kapsaminda farkindalik yaratmak lzere yapilan ¢alismalarnn bu kapsamda etkili
oldugu diistiniilmektedir. Ozellikle son yanm yiizyil, sigaramn insan tizerinde adur tahribatlar
yarathdl gercedinin gozler onune serilmesiyle birlikte sigaranin zararlarninin énlenmesi icgin
diunyada ve ulkemizde etkili acimlar atilmig, énemli uygulamalar hayata gecirilmistir. Dinya
Saglik Orgiitii'niin énderliginde, tiitiin salginina kars: verilen savasta en biiyiik adimi olusturan
Tutin Kontroli Cerceve Sodzlesmesi (TKCS) 2003 yilinda hayata gegirilmistir. TKCS titin
kontrolinde tim alanlardaki miicadele i¢in yol gosterici niteligindedir (23).

Masood ve ark. tarafindan 2010 yilinda Latin Amerika, Afrika ve Glney Asya
ulkelerinde gebe kadinlarnn pasif etkilenim durumlarn arastirlmis, ev icinde sigara igmeye izin
verme oraninin en fazla Pakistan'da (%91,6) oldudu sonucuna ulagilmistir. Daha sonra sirastyla
Arjantin (%55,3), Uruguay (%54,4), Belcika (%43,3), Brezilya (%36,2), Ekvator (%26,9), Zambiya
(%20,5), Guetemala (%17,4) ve Kongo (%17,1) tlkeleri bu siralamay1 takip ettigi belirlenmistir
(24). Yapilan calismalarnn bulgularna bakildiginda esin ve esinin disindaki kisilerin gebenin
yaninda sigara igme oranmin tarafimizca yapilan arastirmaya gore daha yuksek oranlarda
oldugu goérulmektedir. Sosyokultirel, jeopolitik faktérlerin pasif igiciligin bebede ve gebeye
zararl konusunda bireylerin bilgilenme diizeylerine etkisi oldugu dusulmektedir.

Arastirmamizda gebelik sirasinda sigara igmeyi birakan gebelerin %72,4'intin bebege
zararl olacadi dusuncesiyle biraktidn sonucuna ulasimistir. 2008 yih Kocaeli ve 2011 yih Cankin
arastirmalarinda gebelerin sigaray: birakma nedenlerinin de bebede zarar olacad: dusuncesi
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oldugu goérulmektedir (18,22). Bu sonug¢ gebelerin bebeklerine verilen dederin dnemini
gostermektedir. Gebelik déneminin, sigara kullanan kadinlarn sigarayl birakmalan igin bir
firsat olarak degerlendirilebilecedi bir doénem oldugu dustunulmektedir.

Calismamizda, gebelerin Beck Depresyon Olcedi ile sigara icme durumlan
arastinldiginda hafif dizeyde depresyonu olan gebelerin %14,7'sinin gebelik sirasinda sigara
ictigi sonucuna ulagilmghir. 2006 yihinda Izmir'e komsu ili olan Manisa’da yapilan bir calismada,
sigara igmeyen gebelerin %65,5'inde depresif belirtiler goriiliitken, %34,5'inde depresif
belirtiler gérilmemektedir (25). 2004 yihinda yine Manisa'da yapilan bir arastirmada gebelerde
yaptiklan calismasinda da benzer sonuglar bulunmustur (5). Kisinin depresyonda olmasinin,
madde kullanma orammi artirmasi beklenirken gebelik durumunun annenin cocugunun
saghdini korumak i¢in bu maddelerden uzak durmasini sagladign disunulmektedir.

Gebelikte kafein kullanimi tzerine Turkiye'de yapimis ¢ok fazla arastirma
bulunmamakla birlikte yurtdisinda konu hakkinda yapimis arastirmalar bulunmaktadir. 2013
yiinda Avrupa'da yapilan bir arastrmada gebelik sirasmnda kafeinin kendiliginden dusuk
(spontanabortus) riskini arttirdid, eger kafein alinacaksa gunlik 300 mg'in altinda alinmasin
tavsiye edilmektedir (7). Danimarka’da 1989-1996 yillan arasinda ilk gebelidi olan 18.478 anne
ile yapilan calisma sonucunda; glinde 8 bardak ve tuzeri kahve icen annelerin igmeyen
annelere gore oldukga yuksek oranda “6li dogum” yapma riskleri oldugu gosterilmistir(26).

Maslove ark. tarafindan yapilan bir meta analize gére gebelikte kafein ahmi ve erken
dogum arasinda anlaml diizeyde fark olmadidi sonucuna ulasimistir (27). Danimarka’da 2017
yilinda yapilan bir ¢calismada ise kafein ile dogurganhk arasinda iliski bulunamamistir (28).
Yapilan literatiir taramalan sonucunda tilkemizde gebelikte kafein kullamim durumu hakkinda
kapsamh bir arastrma olmadign goriulmektedir. Calismamiz verilerine gére, gebelikten once
kafein kullamminin ve gebelik sirasinda kafein kullammindan fazla oldugu belirlenmistir. Bu
veriler arastrmaya katilan kadinlarnn, gebeliklerini &grendikten sonra kafein kullamim
konusunda daha 6zenli olduklarnmn diustndirmektedir.

Arastirmanin smirliklan ve karsilasilan guglikler arasinda; ¢alismaya alinan gebeler
depresyon ve anksiyete i¢in psikiyatrist tarafindan muayene edilmemiglerdir ve bir klinik tam
konulmamistir. Degderlendirmeler dlgekler uygulanarak yapimis, yorumlamalar olgeklerden
elde edilen puanlar uzerinden hesaplanmistir. Bu nedenle 6l¢gumler olgeklerden alinan puanlar
lle simrhdir. Gebelikte bircok bedensel belirti beklenen bir durumdur ve seyrin bir parcasidir.
Bu belirtiler depresyon ve kaya ile iligkili bedensel belirtilerle karisabilmesi ve iy1 bir sekilde
tammlanamamas) diger bir kisithhiktir. Uygulamann yedi farkh yerde vyapimasmmdan
kaynaklanan siirhliklarla birlikte polikliniklerin ve aile saghik merkezlerinin kalabalik olmas: da
arastirma sirasinda karsilasilan guglukler arasinda yer almaktadir.

Sonug olarak galismamizda, gebelikte sigara ve kafein kullaniminin depresyon ve kaygl
duzeyleri ile iligkisi arastirilmis ve bagmliik yapma potansiyeli olan bu maddelerin gebelik
nedeniyle kisilerin davramslannda farkliklar olusturdugu goérilmiistiir. Ulkemizde 6zellikle
gebelikte sigara, kafein ve alkol kullamimi hakkinda daha genis ¢apta arastirmalar yapimal,
kisilerin s6zli beyamnin yanminda ek olarak kullanilan maddenin metabolitini arastirmaya
yonelik analizlerin yapimas: saglanarak en dodru sonuca ulasilmas: saglanmahdir. Gebelikte
gelisecek fizyolojik, psikolojik ve sosyal degisiklikler konusunda gebeleri ve eglerini kapsayan
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egitimler verilmesinin ve bunlara bagh olarak ortaya ¢ikabilecek sigara ve kafein kullaniminin
zararlan hakkinda bilin¢lendirme galismalarna 6énem verilmesi gerektigi disunilmektedir.
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