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GIRiS

Gebelik, kadinlarin biyolojik, psikolojik ve
fizyolojik durumlarinda degisiklige neden olan
dogal bir siire¢ iken; yiiksek riskli gebelik,
gebenin ve fetiisiin sagligin1 olumsuz etkileyen,
hastalik ve 6liim riski oranini artiran, biyolojik,
psikolojik ve fizyolojik degisimlerin yagandigi bir
siiregtir (Yilmaz ve Sahin, 2019). Yiiksek riskli
gebeliklerde laboratuvar testlerinin sik olarak
yapilmasi, gebenin ve fetiisiin yakindan takip
edilmesi gerekebilir, bu durum riskli durumu
artirmaktadir (Aydemir ve Hazar, 2014). Gebelik
oncesi herhangi bir saglik sorunu olmayan
kadinlar, gebelikte gelisen akut saglk
sorunlarinda, gelisen duruma uyum saglama
stirecinde stres yasayabilmektedirler (Akarsu ve
Oskay, 2017, Havutgu, 2019). Yapilan bir
calismada, her yil yedi yiiz bine yakin gebenin
yatak istirahati gerektiren riskli bir durumla
karsilastigi belirlenmistir (Karagam ve Angel,
2009). Yang ve arkadaslarinin (2009) yaptigi
calismada ise, gebelerin {icte birinin yiiksek riskli
gebe oldugu, dortte birinin ise aktivitelerinin
sinirlayacak tibbi bakim aldiklar1 ve %15’ine
yakin kisminin hastanede yatarak takip edildigi
bildirilmistir (Yang ve ark., 2009).

Belirsizlige tahammiilsiizliik (BT), glinlik yasam
olaylarindaki Dbelirsizliklere verilen biligsel,
duygusal ve davramigsal tepkilerdir. Belirsizligi

tolere edemeyen kisilerin yasam kalitesi
bozulabilmektedir (Buhr ve Dugas, 2002).
Saricam  ve  arkadaglarina  (2014)  gore

“belirsizlik”, gelecek ile ilgili beklentilerin ya da
gelecegin net olmamasi seklinde tanimlanmis;
Buhr ve Dugas (2002) ise “belirsizlige
tahammiilsiizligi” belirsiz durumlar karsisinda
duygusal, bilissel ve davranigsal negatif tepki
verme egilimi olarak ifade etmistir (Buhr ve
Dugas, 2002; Saricam, Erguvan, Akin ve Akga,
2014). Belirsizlige tahammiilii olmayan bireyler,
lizlint{i veren ve istenmeyen duygulari belirlemede
ve belirsizligi yorumlamada gii¢lik ¢ekmeye
egilimlidirler. Arastirmalarda faktorler tarafindan
aciklanamayan kaygi ve belirsizlige
tahammiilsiizliik arasinda gii¢lii iligskinin varligi
isaret edilmektedir (Ersanli ve Uysal, 2015;
Bottesi, Ghisi, Caggiu, ve Lauriola, 2021).
Gebelikte riskli durumlarin varligi, siirecin nasil
devam  edecegi ve sonlanacagma  dair
bilinmemezlikler, gebelik siirecini olumsuz
etkileyebilir, bu durum da gebede psikolojik
sikintilara sebep olabilir (Cevik, 2017).

Uykusuzluk, uykuya dalmada ve uyku siirecini

devam ettirmede zorluk yasama, erken saatlerde
uyanma veya uykunun sik sik  boliinmesi
durumudur (Demir, 2020). Uyku problemleri
cogunlukla kisilerde meydana gelen tibbi
hastaliklardan kaynaklanmaktadir. Uykusuzluk,
hangi sebeple oldugu fark etmeksizin yasam
kalitesini olumsuz etkileyen bir saglik sorunudur
(Coban ve Yanikkerem, 2010; Yetkin ve Aydin,
2014). Gebelikte uykusuzluk sikayetleri gebeligin
ilk  donemlerinden itibaren baslamaktadir.
Uykusuzluk nedenleri arasinda; tuvalete ¢ok sik
gitmek, uyurken kendini rahat hissedecegi
pozisyonu bulamamak, nefes darligi, mide
bulantisi, kusma, diger gastrointestinal sistem ile
ilgili sorunlar, hormonal degisiklikler, biiyiiyen
fetiis ve huzursuz bacak sendromu yer almaktadir
(Kizilirmak, Timur ve Kartal, 2012). Gebeligin ilk
trimestirinda  uykusuzluk  yasama  durumu
diisiikken, gebeligin ikinci ve {igiincii trimestirinda
uykusuzluk siddeti artmaktadir. Gebeligin ilk {i¢
ayinda uykusuzlugun en yaygm nedenleri
bulanti/kusma iken, ikinci ve iigiincii trimesterde
sik idrara ¢ikma, sirt agrisi, fetal hareketler, mide
yanmasl, bacak kramplari/karincalanma, huzursuz
bacak sendromu ve nefes almada zorlanmadir
(Sedov, Anderson, Dhillon ve Tomfohr-Madsen,
2021; Giidiici, Solt Kirca ve Giil, 2023).

Riskli gebeligi olan gebeler, gebelik siireci ile
ilgili belirsizlikler nedeniyle kaygi yasayabilirler
ve bu durumda uykusuzluk yasamalarina neden
olabilir. Hemsire ve ebeler, gebelerde belirsizlige

neden olan  durumlart  ve  belirsizlik
durumlarindaki ~ tahammiilstizlik ~ diizeylerini
belirlemelidir. Ayrica, gebelerde belirsizlik

yagamalarma neden olan durumlara yonelik
bilgilendirmeler yaparak, tahammiil diizeylerini
arttirmaya yonelik girisimleri (gevseme ve bas
etme yoOntemleri vb.) bakim siireglerine dahil
etmelidirler.

Bu arastirma, ylksek riskli  gebeliklerin
belirsizlige  tahammiilsiizlik  diizeyi  ve
uykusuzluk siddeti diizeylerini belirlemek ve her
iki durum arasindaki iliskiyi ortaya koymak
amaciyla yapilmistir.

Arastirma Sorulari

1. Yiksek riskli  gebelerin
tahammiilsiizliik diizeyi nedir?

belirsizlige

2. Yikse riskli gebelerin uykusuzluk siddeti
diizeyi nedir?

3. Yiksek riskli  gebelerin  belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyi ile uykusuzluk siddeti
iliskili midir?
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiirii (Tasarim)
Arastirma tanimlayici tiptedir.
Arastirmanin Yeri ve Zamani

Aragtirma, Istanbul ili Anadolu yakasindaki bir
Egitim ve Arastirma Hastanesinin Perinatoloji
servisinde 1 Mart- 31 Mayis 2022 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, hastanenin perinatoloji
servisinde son ii¢ ayda yatarak tedavi goren 260
yiiksek riskli gebe olusturmustur. Orneklem
buyiikliigl, %95 giiven aralifi ve %5 hata pay1
(Akbulut, 2021) ile 156 gebe olarak belirlenmis,
aragtirma 169  yiiksek  riskli  gebe ile
tamamlanmigtir. Arastirmaya, 18 yas ve lizerinde
olan, riskli gebeligi olan, Tiirkge iletisim kurabilen
ve arastirmaya goniillii katilim saglayan gebeler
dahil edilmistir. Veri toplama formlarimi eksik
yanitlayan gebeler aragtirma diginda birakilmigtir.

Veri Toplama Araclar

Aragtirma  verileri, demografik soru formu,
Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi Kisa Formu
(BTO-12) ve Uykusuzluk Siddeti Indeksi ile elde
edilmistir.

Demografik Soru Formu: Tlgili literatiir
dogrultusunda  olusturulmus (Nacar, 2016;
Yesilkaya, 2018; Yilmaz ve Sahin, 2019)

gebelerin demografik ozelliklerini evlilik ve
gebelikleri ile ilgili bilgilerini ve uyku problemi
varligini sorgulayan 12 sorudan olusan formdur.

Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi Kisa Formu
(BTO-12): Olgek Carleton ve arkadaslari (2007)
tarafindan  gelistirilmig, Tirk¢e uyarlamasi
Sarigam ve arkadaslann (2014) tarafindan
yapilmugtir. Olgek, 12 madde ve iki alt boyuttan
(ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi) olugan
5°1i Likert tipte bir 6l¢iim aracidir. Olgekten en az
12, en ¢ok 60 puan alinmakta yiiksek puanlar
yiiksek belirsizlige tahammiilsiizligii
gostermektedir. Olgegin tamami igin Cronbach
Alfa degeri 0.88 olarak bulunmustur (Saricam ve
ark., 2014). Bu arastirmada ise, ol¢gegin tamami
icin Cronbach Alpha degeri 0.91 dir.

Uykusuzluk Siddeti Indeksi: Olgek, Bastien ve

arkadaglart  (2001) tarafindan  uykusuzluk
belirtilerinin ~ derecesini  saptamak amaciyla
gelistirilmig, Tiirkge gecerlik ve gilivenirlik

calismasi Boysan ve arkadaglar1 (2010) tarafindan

yapilmustir. Olgek, yedi maddeden olusmakta, 5°1i
likert tiptedir. Olgekten en az 0, en fazla 28 puan
almmakta ve puan arttikca uykusuzluk siddeti
artmaktadir (Bastien, Valliéres ve Morin, 2001;
Boysan, Giile¢, Besiroglu ve Kalafat, 2010).
Olgegin tamamu igin Cronbach Alfa degeri 0,79
olarak bulunmustur (Boysan, Giileg, Besiroglu ve
Kalafat, 2010). Bu arastirmada ise, Olgegin
tamamu i¢in Cronbach Alpha degeri 0.82dir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma kriterlerine uyan gebelere arastirmanin
amact aciklanmis, gebelerin tedavi ve bakim
siireglerini aksatmayacak sekilde veri toplama
formlar1 kendilerine verilmis ve sonrasinda geri
almmustir. Veri toplama iglemi 15 dakika siirmiis;
sonrasinda gebelerin sorular1 yanitlanmstir.

Arastirmanin Etik Yonii

Veri toplamaya  baglamadan  once,  bir
iniversitenin etik kurulundan (Tarih: 11.08.2021
ve Karar No:140/23) onay alinmistir. Ayrica,
arastirmanin yapilacagi hastaneden aragtirma izni
almmustir. Goniilli olan gebelerin yazili onamlar
almmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizinde SPSS (Statistical Package for
Social Sciences) for Windows 22.0 programi
kullanilmigtir. Verilerin analizinde, sayi, yiizde,
ortalama, standart sapma degerleri ve spearman
korelasyon analizi kullanilmigtir. Degiskenlerin
dagilimi Kolmogorov Simirnov test ile dl¢iilmiis,

verilerin ~ normal dagillm  gostermedigi
belirlenmistir. Istatistiksel anlamlihk diizeyi
p<0.05 olarak kabul edilmis, %95 giiven
araliginda, %S5 anlamlilik diizeyinde
degerlendirilmistir.

BULGULAR

Arastirma kapsamina alman gebelerin yas
ortalamast 30.79 + 6.47°dir. Gebelerin %31.4’1
35 yas ve lizeri yas grubunda, %47.9’u liniversite
ve Uzeri Ogrenime sahip, %50.3’i bir iste
calismakta ve %58.6’simin geliri giderine esittir
(Tablo 1).

Gebelerin = %49.1'inin  ilk  gebeligi oldugu,
%24.9’unun gebeligin ilk ¢ ayinda oldugu,
%73.4’liniin planli gebelik oldugu belirlenmistir.
Gebelerin %31.4’linlin erken dénem kanama /
diistik riski nedeniyle hastanede tedavi gordiigii,
%23.7’sinin daha oOnce diisiik yaptigi ve
%27.2’sinin gebelik Oncesinde uyku problemi
yasadig1 belirlenmistir (Tablo 2).
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Tablo 1. Gebelerin Demografik Ozellikleri

Degiskenler n %
Yas ortalamasi 30.79 + 6.47 (min:18, maks:49)
18-34 yas 116 68.6
Yasgrubu o Ve tzeri 53 314
[Ikogretim 28 16.6
Ogrenim Lise 60 35.5
uzeyl pnlYers1te ve 81 47.9
tizeri
Cahisma Calistyor 84 49.7
durumu Calismiyor 85 50.3
Celirgiderden 55 5
distik
Gelir diizeyi C¢/" giderine 99 58.6
esit
Gelir giderden
yiiksek 15 8.9

Tablo 2. Gebelerin Gebelik Ozelliklerinin
Dagilim

Degiskenler n %
. Bir 83 49.1
Gebelik saysst 370 ¢ veri 86 509
1-3ay 42 24.9
Gebelik ay1 4-6 ay 63 37.3
7-9 ay 64 37.9
Gebeligin planh  Planl 124 734
olma durumu Plansiz 45 26.6
Gebelik Diyabeti 33 195
Erken donem
kanama / diigiik
riski 53 31.4
Hastanede yatis Er ke..n .membran
nedeni rliptiirii /. Er.ken
dogum riski 32 18.9
Gebelikte
hipertansif
durumlar 34 20.1
Diger* 17 10.1
Daha once diisiik Evet 40 23.7
yapma durumu  Hayir 129 76.3
Gebelik Var 46 217.2
oncesinde uyku
problemiolma Yok 123 728

durumu

*Diger (Hipermezis Gravidarum, Kalp hastaligi, Agir anemi,
Bébrek hastaligi, Cogul gebelik)

Arastirma kapsamindaki gebelerin BTO-12 6lcegi
alt boyutlarindan “ileriye yonelik kaygi” alt boyut
puan ortalamasi 22.35 £ 5.02; “engelleyici kayg1”
alt boyut ortalamasi 15.53 + 3.94 ve 6lcek toplam
puan ortalamasi 37.89 + 8.30 olarak bulunmustur.
Gebelerin  Uykusuzluk Siddeti Endeksi puan

ortalamasi 18.48 + 4.18’dir (Tablo 3).

Tablo 3. Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi
(BTO-12) ve Uykusuzluk Siddeti Endeksi Alt
Puan Ortalamalari

Olcekler Ort Ss Min Max
Ileriye yonelik kaygi alt 2235 502 10 35
boyutu

Engelleyici kaygi alt 1553 394 6 30
boyutu

Belirsizlige

Tahammiilsiizlik Olgegi 37.89 830 17 60
(BTO-12) Toplam
Uykusuzluk Siddeti

Endeksi

18.48 4.18 8 28

Ort: Ortalama, Ss: Standart sapma, Min: Minimum, Max:
Maksimum )

USI: Uykusuzluk Siddeti Indeksi

Gebelerin BTO-12 toplam puani ile Uykusuzluk
siddeti endeksi ile pozitif yonde diisiik diizeyde
iligki saptanmugtir (p<0.05) (Tablo 4).

Tablo 4. Olcek Alt Boyut ve Toplam Puan
Ortalamalar1 Arasindaki Korelasyon

Degiskenler 1 2 3 4
ileriye rs 0.709 0942  0.258
yonelik p 0.000 0.000  0.001
kaygi alt

boyutu (1)

Engelleyici rs 0.709 0.905 0.290
kaygi alt 0.000 0.000  0.000
boyutu (2)

BTO-12 rs  0.942 0.905 0.294
Toplam (3) p 0.000 0.000 0.000
Uykusuzluk rs  0.258 0.290 0.294

Siddeti 0.001 0.000 0.000

Endeksi (4)

rs: Sperman korelasyon

TARTISMA

Yiiksek riskli gebelerin belirsizlige

tahammiilsiizliik diizeyleri ile uykusuzluk siddeti
iliskisini incelemek amaciyla yapilan arastirmada,
gebelerin  BTO-12  6lgegi  alt boyutlarindan
“ileriye yonelik kaygi” alt boyut puan ortalamasi
22.35 + 5.02; “engelleyici kaygi” alt boyut
ortalamasi 15.53 £+ 3.94 ve Olgek toplam puan
ortalamast 37.89 + 8.30 olarak bulunmustur
(Tablo 3). Bu sonuglara gore, gebelerin
belirsizlige  tahammiilsiizliiklerinin ~ oldugu
sOylenebilir. Literatiirde, arastirma bulgusu ile
benzer sonuglar yer almaktadir. Turan ve
Beydag’in (2023) infertilite tedavisi goren
kadinlarda yaptig1 ¢caligmada, Cevik’in (2017) ve
Das’m (2019) duisiik riski olan gebelerde
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gerceklestirdigi iki farkli calismada, Selimoglu ve
Beydag’in (2022) gebelerde ve Aka’nin (2021)
yetigskinlerde = gergeklestirdigi  ¢alismalarda,
belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi arastirma
bulgusu ile benzer sekilde saptanmustir.
Degirmenci, Kosger, Altindéz, Essizoglu ve
Aksaray’in  (2018) gebelerdeki calismasinda
belirsizlige tahammiilsiizliik puanlarinin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir.

Gebelerin Uykusuzluk Siddeti Endeksi puan
ortalamas1 18.48 + 4.18°dir. Olgegin kesme
noktast olmamakla birlikte, puanlarin 28’e
yaklagsmast uykusuzluk yasadiklar1 seklinde
yorumlanmaktadir. Bu  sebeple, gebelerin
uykusuzluk yasadiklari sOylenebilir. Arastirma
bulgusu, literatiirdeki diger calisma bulgularindan
daha diisiik olarak bulunmustur. Yiiksek riskli
gebelerin tanisini aldigi rahatsizliklarin ve gebelik
stirecinin getirdigi sik idrara ¢ikma, sirt agrisi,
bacak kramplar1 gibi fiziksel sorunlarin ya da

gebeligin  gidisatina ~ yonelik  kaygilarinin
uykusuzluk problemi yagsamalarina sebep olabilir.
Literatiirdeki bazi  arastirma  sonuglarinda
gebelerin - uykusuzluk  siddeti  diizeylerinin

arastirma bulgusundan daha yiliksek oldugu
saptanmistir (Yang ve ark., 2017; Celikgoz, 2015;
Mindell, Cook ve Nikolovski, 2015). Sedov,
Cameron, Madigan ve Tomfohr-Madsen’in
(2017) calismasinda ve Li ve arkadaslarinin
(2016) calismasinda ise, uykusuzluk siddeti
diizeyleri arastirma bulgusundan daha diisiik
olarak bulunmustur. Aragtirma bulgusu ile benzer
sekilde, Hung, Ko, ve Chen’in (2014)
calismasinda gebelerin %58 ile %66 arasinda
degisen degerlerde uykusuzluk siddeti yasadiklari
belirlenmistir. Baz1 ¢alismalarda ise, gebelerin
trimestirlarina ~ goére  uykusuzluk  siddeti
diizeylerinin degisiklik gosterdigi belirlenmistir
(Polo-Kantola, Aukia, Karssson, Karlsson ve
Paavonen, 2017; Celik ve Kose, 2017; Kdybasi ve
Oskay, 2017). Arastirma  sonuglarindaki
farkliliklarin,  diger  aragtirmalarin  farkhi
trimestirdaki ve riskli olmayan gebelerle yapilmis
olmasindan kaynaklandig1 diisiiniilmektedir.

Gebelerin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri
arttikga, uykusuzluk siddetini de arttirmaktadir

(Tablo 4). Literatiirde belirsizlige
tahammiilsiizlik ile uykusuzluk siddetinin
incelendigi caligmaya rastlanmamustir.

Belirsizlige tahammiilsiizliik durumu, bireylerin
kaygi yasamasina neden olmakta, bu durumda
uyku sorunlart yasanmasina neden
olabilmektedir. Belirsizlik, devaminda kaygiy1 da
beraberinde getirmektedir (Sar1 ve Dag, 2009).

Nacar’in (2016) ve Palagini ve arkadaglarinin
(2019) calismalarinda ruhsal sikint1 yagadiklarinm
ifade eden gebelerin daha fazla uykusuzluk
yasadiklar1 belirlenmistir. Yesilkaya’nin (2018)
calismasinda stres diizeyi yliksek olan gebelerin
uykusuzluk siddetinin daha fazla oldugu
belirlenmistir. Salbacak’in (2021) calismasinda
gebelik stresi arttik¢a uyku kalitesinin bozuldugu

belirlenmistir. Sar1 ve arkadaslarinin (2022)
calismasinda ogrencilerin belirsizlige
tahammiilsiizlikleri arttikca uyku kalitesinin

kotiilestigi saptamustir (Sari, Isik ve Baran, 2022).
Alan Dikmen’in (2021) calismasinda gebelerin
kaygi diizeylerinin artmasinin uyku kalitelerinin
bozulmasina neden oldugu belirlenmistir.

Arastirmanin Sinirhliklar

Arastirmadan elde edilen bulgular, katilimcilarin
0z bildirimine dayali oldugu igin, verdikleri
yanitlarla sinirlidir.

SONUC

Yiiksek riskli gebelerde belirsizlige
tahammiilsiizliik ve uykusuzluk siddeti iliskisinin
belirlenmesi amaciyla gerceklestirilen
aragtirmada, gebelerin belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyleri arttikga, uykusuzluk
siddeti de artmaktadir. Arastirmadan elde edilen
sonuglar dogrultusunda, hemsire ve ebelerin
yiiksek riskli gebelerin izlemlerinde gebelerin

belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerini ve
uykusuzluk siddetini sorgulamalari
onerilmektedir. Ayrica, gebelerin yasadiklar

belirsiz durumlarla daha iyi bag edebilmeleri icin
gevseme ve bas etme yontemlerini 6gretmeli, bu
uygulamalari bakim siireglerine dahil
etmelidirler. Siddetli uykusuzluk yasayan ve
belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyleri yiiksek
olan gebelerin psikolojik destek almasi igin
yonlendirilmesi 6nerilmektedir.
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