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OZET
Amag: Bu calismanin amaci, Gebelik Deneyimleri Olcegi'nin (GDO) Tiirkce gecerlilik ve
glvenilirligi calismasinin yapilmasidir.

Gereg ve Yontem: Arastirma Olcek uyarlamasini iceren metodolojik tipte bir calismadir.
Arastirma Nisan-Aralik 2014 tarihleri arasinda Manisa’da bir hastanenin dogum poliklinigine
basvuran, calismaya katilmayi kabul eden ve arastirma kriterlerine uyan 410 gebe ile
yuratilmastir. Bu arastirmada kadinlarin sosyodemografik ézelliklerini inceleyen soru formu,
GDO, Diinya Saglik Orgiitii-5 lyilik Durumu indeksi (WHO-5) soru formu, Hastane Anksiyete
Depresyon Olcegi (HAD) kullanilmustir.

GDO'nin gecerlilik analizinde dil gecerliligi, icerik kapsam/kapsam gecerliligi icin uzman
gorisu ve yapi gecerliligi icin aciklayici faktér analizi (AFA) yapilmistir. Ayirt edici gegerlilik icin
HAD ve WHO-5 ile boyutlarin korelasyon katsayisi incelenmis, bilinen gruplar gecerliliginde
sosyodemografik &zellikler ile 6lcek puanlan arasindaki iliski analiz edilmistir. Olcegin
glvenilirlik analizinde i¢ tutarhlik katsayisi Cronbach alfa degerleri ile her bir boyutu olusturan
maddeler silindiginde Cronbach alfa degerleri incelenmistir. Bununla birlikte 6lcegin zaman
icerisindeki degisime olan duyarhiligini test etmede sinif ici korelasyon katsayisina bakilmistir.

Bulgular: GDO'nin Cronbach alfa degeri 0.920'dir. Test-retest sinif ici korelasyon katsayilari
dagihiminin 0.483 ile 0.911 arahginda oldugu bulunmustur. Olcegin faktér analizinden elde
edilen yiklerin dagihmi 0.312 ile 0.896 arasinda degismektedir. Faktor analizi 6rneklem
blyukligiinin uygunlugu icin bakilan Kaiser Mayer Olkin (KMO) degerinin yeterli oldugu
(0.852) belirlenmistir. GDO siklik ve yodunluk puanlar ile HAD ve WHO-5 puanlan arasinda
anlaml dlzeyde korelasyon tespit edilmistir (p<0.05). Ayrica bilinen gruplar gecerliligi
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acgisindan egitim durumu, calisma durumu, ilk evlilik yasi, es uyumu, gebelik sayisi, isteyerek
gebe kalma, sahip olunan ¢ocuk cinsiyeti ve beklenen bebegin cinsiyeti ile olumlu ve olumsuz
GDO 6lcek puanlari arasinda anlamli bir iliski oldugu belirlenmistir (p<0.05).

Sonug: GDO'nin gecerlilik ve giivenilirlik bulgularinin kabul edilebilir sinirlarda, temel
sosyodemografik 0Ozellikleri ve saglik sonuclarini ayirt edebilecek o6zellikte oldugu
belirlenmistir. Olcek bu haliyle gebelige iliskin calismalarda gecerli ve giivenilir bir 8lcek olarak
kullanilabilir.

Anahtar kelimeler: Gebelik Deneyimleri Olcegi; Gegerlilik; Guvenilirlik; Tiirkce Versiyon.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to perform the validity and reliability study of the Turkish
version of the Pregnancy Experience Scale (PES).

Method: This is a methodological type study that includes scale adaptation. The study consists
of 410 pregnant women applied to the outpatient clinic of an obstetric hospital in Manisa between
April and December 2014, who admitted to participate in the study and were suitable for the
research criteria. In this study a questionnaire including women'’s sociodemographic characteristic,
PES, World Health Organization-5 Well-Being Index (WHO-5), and the Hospital Anxiety and
Depression Scale (HAD) were used.

Language validity, expert opinion for content/scope validity expert opinion and the
Component Factor analysis for the structure validity of the internal consistency of the PES was
performed for the validity analysis of PES. For distinctive analysis, the correlation coefficient of the
dimenisions was examined by HAD and WHO-5, for the validity of the common groups the relation
between socio-demographic properties and scale scores were analyzed. In the reliability analysis of
the scale the internal consistency coefficient Cronbach’s alpha values and forming every subscale if
items were deleted Cronbach’s alpha values were examined. In addition to that, in order to test the
sensitivity of the scale towards the change over time, intraclass correlation coefficient was
evaluated.

Results: The Cronbach’s alpha value of the PES was 0.920. The distribution of test-retest
intraclass correlation coefficients were found between 0.483 and 0.911. The distribution of the
loads gathered from the factor analysis of the scale changed between 0.312 and 0.896. The Kaiser
Mayer Olkin (KMO) value which is examined in order to test the suitability of the factor analysis
sample size is determined as sufficient (0.852). A statistically significant correlation was found
between PES frequency and intensity scores and score of the HAD and WHO-5 (p<0.05). In addition
from the aspect of known groups validity, it is found that there is a significant relationship between
both positive and negative PES scores and education status, employment status, the age of first
mariage, marital adjustment, number of pregnancy, wanted pregnancy, the gender of the child
and the gender of the expected baby (p<0.05).

Conclusion: It was found that the validity and reliability results of PES were between
acceptable ranges and PES was able to distinguish the results of basic socio-demographic
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properties and health. With this version the scale can be used for the studies about pregnancy as a
valid and reliable scale.

Key Words: Pregnancy Experience Scale; Validity; Reliability; Turkish Version.

GIRIS

Gebelik streci son menstriasyonun ilk giiniinden itibaren 280 giin veya 10
gebelik ayi (40 hafta)'dir (Taskin 2014). Gebelik siureci Uger aylk periyodlara
boltnerek incelendiginde ilk ti¢ aylik donem (0-12 haftalar arasi) “Birinci trimester”,
ikinci U¢ aylik dénem (13-24 hafta arasi) “ikinci trimester”, Giciincii ic aylik dénem
(25-40 haftalar arasi) ise “Uclinci trimester” olarak adlandiriimaktadir (Ucar 2014).

Gebelik dogal bir olay olup, fizyolojik, psikolojik ve sosyal bircok degisikligi
beraberinde getirmekte ve bu siirecte kadinda meydana gelen fizyolojik ve beden
cizgilerindeki degisiklikler kadinin kendini sorgulamasina neden olmaktadir. Her
kadin icin 6zel ve anlamli olan gebelik donemi bebedin diinyaya gelmesi ile
genellikle olumlu ve doyurucu bir yasanti olarak algilansa da kadin gebelik
doéneminde baz fiziksel ve psikolojik rahatsizliklan da yasayabilmektedir. Bu
doénemde 6zellikle viicut goriintusiinde, sosyal iliskilerde, aile ici rollerde de degisiklik
yasanmaktadir. Bu fiziksel, psikolojik, duygusal degisimlere ve rahatsizliklara
adaptasyonda gui¢liik yasamasi nedeniyle gebeler ve aileleri stres ve kriz durumlari ile
bas etmek durumunda kalabilmektedir (Yanikkerem ve ark. 2006, Coban ve
Yanikkerem 2010, Koyun ve ark. 2011).

Gebelik doneminde gorilen rahatsizliklar fizyolojik ve anatomik degisimlerden
kaynaklanmaktadir. Bu dénemde siklikla gorilen fiziksel ve duygusal yakinmalar; sik
idrara ¢ikma, bulanti-kusma, istahta artma-azalma, mide yanmasi, kokulara karsi
hassasiyet, konstipasyon, diyare, hemoroid, varis ve 6dem, kas kramplari, bel agrisi,
bas agrisi, yorgunluk hissi, halsizlik, sikinti ve uykusuzluktur (Altincelep 2011,
Komircli ve Merih 2012). Bu semptomlarin ve rahatsizliklarin derecesi ve siddeti
gebeligin trimesterlerine gore degisiklik gostermektedir (Tagkin 2014).

Kadinlar normal gebeliklerde de belli diizeyde stres yasayabilmektedir ve bu
nedenle gebelerin gebelik doneminde yasanan stresle basa c¢ikma tarzlarini
belirlemek 6nemlidir (Yilmaz ve Beji 2010). Gebelerin ruhsal saghigini bircok faktor
etkilemekle birlikte bu faktorler; daha 6nce gecirilmis depresyon 6ykisi, geng yasta
gebe kalma, toplumsal cinsiyet ayrimcilig, aile icinde yasanan sorunlar, es ile iliskinin
kotl olmasi, calismama, gelir diizeyinin diisik olmasi, olumsuz yasam tecriibeleri,
istenmeyen gebelik ve dislik yasama, gebelik nedeniyle karsilasilan zorluklar ve yeni
ihtiyaclar, fetlsle ilgili endise ve dogum korkusu, gebelik komplikasyonlari ve
tedaviyle elde edilmis gebeliktir (Koyun ve ark. 2011, Yildiz 2011, Celik ve ark. 2013,
Ozorhan ve ark. 2014, Ucar 2014, Capik ve ark. 2015). Bununla birlikte gebenin benlik
saygisinin dusuk olmasi, olumsuz disiinme, gebelik doneminde sosyal, duygusal
destek vyetersizligi ve gebenin sosyal izolasyonu ruhsal sagligi etkileyen diger
faktorlerdendir. Gebenin ruhsal sagliginda 6énemli roli olan diger etmenler; aile ici
siddet, gebelikte alkol, sigara veya keyif verici madde tiketimidir (Yildiz 2011, Celik ve
ark. 2013, Ozorhan ve ark. 2014, Ucar 2014). Bununla birlikte antenatal dénemde
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gebenin ruhsal saghgi anne-bebek baglanmasini olumsuz etkilemekte tim bu
faktorler postpartum anksiyete ve depresyon icin predispozan bir etmen
olabilmektedir (Yilmaz ve Beji 2010).

Antenatal donemde duygulanimdaki degisimler postpartum dénemde annenin,
bebegin ve ailenin bazi zorluklar yasamasina neden olmakta, annenin sosyal hayatini,
mesleki islevselligini, anne-bebek arasindaki bagi, bebegin bilissel ve emosyonel
gelisimini, annenin bebek bakimi ve ebeveyn rolini 6grenmesini etkileyebilmekte
ve kadinin yasam kalitesini dusurebilmektedir (Erdem ve ark. 2010, Yildirm ve ark.
2011).

Gebelige uyum donemi kadinlarin ge¢mis yasam deneyimlerine gore degisiklik
gostermektedir. Bu dénemde gebenin annelige yonelik rolleri, kadinin ¢evresindeki
rol modeller, gebeligin planlanmis olmasi, gebelik ve dogum konusunda yeterli
bilgiye sahip olma, korku ve endiseler, ailenin sosyoekonomik kosullari ve benlik
kavrami gebeligi kabullenmeyi etkileyen faktorlerden bazilaridir (Babacan Gimis ve
ark. 2011). Gebeligin seyri, dogum eylemi ve yenidogan ¢ocugun gelisimi ailenin
sosyoekonomik ve kultirel durumundan; kadinin kott ahskanlklarindan, gebenin
yasadigi olumsuz deneyimlerden ve ailenin gebelige karsi tutumlarindan
etkilenmektedir (Altincelep 2011).

Gebelikte yasanan olumlu ve olumsuz deneyimler ile fetal fonksiyonlar arasindaki
iliski Gebelik Deneyimleri Olcegi (GDO) kullanilarak bir arastirmada incelenmis, daha
fazla olumsuz deneyim yasayan gebelerin fetislerinin ikinci trimesterde daha cok
hareket ettigi, daha ylksek kalp atim hizina sahip oldugu, dogum yaklastiginda kalp
hizinin daha da arttigi belirtiimistir. Bununla birlikte gebeliklerinde daha olumlu
duygu yasayan kadinlarin daha az aktif fetlise sahip oldugu, fetlisin maternal
fizyolojik uyarlara yanit verdigi saptanmistir. Ayrica, ayni arastirmada GDO'niin;
gebedeki fizyolojik ve psikolojik yonden yasanan deneyimler ile ilgili bilgi sagladig
vurgulanmigstir (DiPietro ve ark. 2004).

GDO'niin, gebelikle ilgili olumlu algilari oldugu kadar, gebelige 6zgii giicliikleri ve
zorluklan belirlemek icin de gegerli givenilir bir 6l¢im araci oldugu 6nceden yapilan
calismalarda belirtilmistir (DiPietro ve ark. 2004, Ebrahimi ve ark 2014). Tirkiye'de
gebelik deneyimlerini 6lcen benzer bir dlcek bulunmamaktadir. Bu 6lcedin tercih
edilmesinin nedeni; gebeligin yaratmis oldugu fizyolojik ve psikososyal degisimlerin
gebenin kendisinde hissettirdigi duygulari belirlemeye ydnelik olmasidir. Bu nedenle
GDO'nin Tiirkce'ye kazandiriimasi gebelerin bu dénemine iliskin deneyimlerinin
belirlenmesi ve miidahalelerin buna uygun bir sekilde planlanmasi acisindan
onemlidir.

AMAC
Bu arastirmanin amaci GDO'nin Tiirkce'ye uyarlanmasi, gecerli ve givenilir bir
arag olup olmadiginin sinanmasidir.
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GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Bu calisma, GDO'nin Tiirkce gecerlilik giivenilirlik calismasinin yapilmasi amaciyla
planlanan metodolojik tipte bir arastirmadir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma Nisan-Aralik 2014 tarihleri arasinda Manisa’da bir hastanenin dogum
poliklinigine basvuran, calismaya katilmayi kabul eden ve arastirma kriterlerine uyan
gebeler ile yuritulmustir. Arastirma verileri, yluz ylze gorisme teknigi ile ilk
arastirmaci tarafindan her bir gebe ile yaklasik 20 dakika gorusulerek elde edilmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini T.C. Saghk Bakanhgi Tirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu
Manisa ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi Merkezefendi Devlet Hastanesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinigi Poliklinikleri'ne 2013 yilinda basvuran 2344 gebe
olusturmustur.

Olcek calismalarinda &érneklem biyikliginin belirlenmesinde élcek madde
sayisinin 5-10 kati olmasi Onerilmektedir (G6ziim ve Aksayan 2003, Sencan 2005,
Onler ve Saracoglu 2010). Bu bilgi temel alinarak arastirmanin érneklemine GDO'de
yer alan 41 maddenin 10 kati olacak sekilde 410 gebe olusturmustur.

Arastirmaya kabul edilme kriterleri; 18 yas lizerinde olmak, Tirkce bilmek, mevcut
gebeliginde tek fetlise sahip olmak, gebeligin 24. ile 38. haftasi arasinda bulunmak,
gebeligi ile ilgili bir tibbi sorunu olmamak, ruhsal ve bedensel bir hastaligi olmamak
olarak belirlenmistir. Merkezefendi Devlet Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum
Klinigi Poliklinikleri'ne basvuran dahil olma kriterlerine uyan ve arastirmaya katiimaya
gonulli olan 410 gebe ile calisma tamamlanmustir.

Arastirmada Kullanilan Veri Toplama Araclari
Arastirmada kullanilan anket formu dért boélimden olusturmaktadir. Bunlar:

Sosyo-Demografik Ozellikler Soru Formu: Bu soru formu kadinlarin yasi, egitim
durumu, meslegi, medeni durumu, alkol-sigara kullanma durumu, gebelik ve dogum
sayilari, gebenin yasadidi yer, calisma durumu, gelir diizeyi, sosyal glivence varligi ve
evlilik strelerini inceleyen 33 sorudan olusmaktadir.

Gebelik Deneyimleri Olcegi (Pregnancy Experience Scale): DiPietro ve
arkadaslari tarafindan 2004 yilinda gebelikle ilgili olumlu ve olumsuz algilari, gebelige
6zgl glclikleri ve zorluklari belirlemek icin gelistirilmis bir dlcektir. Bu 6lcek gebelik
sirasinda deneyimlenen ve kadini cesitli sekillerde etkileyebilen degisimlerin
(olay/konu) listesini icermektedir. Listelenilen olay ya da konunun gebeleri sevindirici
ya da Uzlicl olarak nasil etkiledigini incelemek icin 0 ‘hi¢’, 1 ‘biraz’, 2 ‘epey’, 3 ‘cok’
olarak dortlu likert tipinde dizayn edilmis ve 41 sorudan olusan bir dlcektir (DiPietro
ve ark. 2004).

GDO'de her sorunun pozitif ve negatif olmak Uzere iki tirli degerlendirmesi
yapilabilmektedir. Ornegin; gebelerin ‘Madde 1: Kiyafet ve ayakkabilar olmuyor’
ifadesini degerlendirilmesi istenmektedir. ifadenin saginda ‘Bu ifade sizi ne kadar
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mutlu, olumlu ve ya sevingli hissettirdi?’sorusu, ifadenin solunda ise ‘Bu ifade sizi ne
kadar olumsuz, mutsuz ve ya Uizgiin hissettirdi?’ ifadesi yer almaktadir. Olumlu duygu
hisseden gebeler sag taraftaki ifadede, olumsuz duygu ifade eden gebeler sol
taraftaki ifadede yer alan 0 ‘hi¢’, 1 ‘biraz, 2 ‘epey’, 3 ‘cok’ seceneklerinden birini
isaretlemeleri istenmektedir. Sag tarafta 1'in Gzerinde degerler olumlu duygularin, sol
tarafta 1'in tzerinde degerler olumsuz duygularin arttiini géstermektedir (DiPietro
ve ark. 2004).

GDO orijinal calismasinda iki kohort grubu ile cahsilmistir. Birinci kohort calisma
grubunda 24., 30., ve 36. gebelik haftalarinda, ikinci kohort grubuna ise 32. ve 38.
haftalarda GDO uygulanmistir. Olcegin Cronbach alfa degerleri olumsuz duygular icin
0.95, olumlu duygular icinse 0.91'dir. Calismanin test-retest sinif ici korelasyon
katsayisi olumlu duygularda 0.62-0.72, olumsuz duygularda 0.70-0.79 araliginda
bulunmustur (DiPietro ve ark. 2004).

GDO bes alt boyuttan olusmaktadir. Bu alt boyutlar; bebek icin psikolojik ve
fiziksel hazirlik (soru 4, 5, 8, 9, 10, 25, 26, 37), esinin ve kendisinin yasam seklinde
degisiklik (soru 6, 7, 13, 14, 19, 22, 32, 33, 38), aile ve arkadaslarla iliskiler (soru 16, 17,
18, 20, 21, 23, 24, 28, 29, 39), gebelikteki olaylar ve endiseler (soru 11, 15, 27, 31, 34,
35, 36, 40, 41), beden imaji ve kendisi (soru 1, 2, 3, 12, 30)'dir (DiPietro ve ark. 2004).
Her alt boyut olumlu-olumsuz duygular siklik ve olumlu-olumsuz duygular yogunluk
puanlari ile degerlendiriimektedir. GDO siklik puani; kadinlarin ‘0’ puan haricinde
isaretledikleri maddelerin sayisidir. Olumlu ve olumsuz duygular icin siklik puani ayri
ayri hesaplanmaktadir. GDO yogunluk puani; kadinlarin ‘0" haricinde isaretledikleri
puanlarin toplaminin siklik puanina bélinmesiyle elde edilmektedir.

GDO'den elde edilen toplam bir puan olmayip, bunun yerine olumlu duygularin
sikhk ve yogunluk puani ile olumsuz duygularnn siklik ve yogunluk puanlarinin
birbirine oranlanmasiyla bir siklik orani ve yogunluk orani elde edilmektedir. Elde
edilen bu iki deger GDO 6lceginden elde edilen siklik ve yogunluk orani puani olarak
hesaplanmakta ve Olgcegin tamamini  temsil eden birer puan seklinde
kullanilmaktadir. Sonug olarak olumlu duygular icin bes boyutta siklik ve bes boyutta
yogunluk puani; olumsuz duygular icin bes boyutta siklik ve bes boyutta yogunluk
puani olmak Gizere 20 ayri puan hesaplanmakta; ayrica bir 6zet siklik orani ve bir 6zet
yogunluk orani elde edilmektedir (DiPietro ve ark. 2004).

Diinya Saghk Orgiitii (World Health Organization)-5 lyilik Durumu indeksi
(WHO-5): Bu indeks, 1996 yilinda Ware tarafindan gelistirilmis, Turkce'ye Eser
tarafindan 1999'da uyarlamasi yapilmis, begsli likert tipinde bes sorudan olusan son iki
hafta icindeki duygu durumunu degerlendirmektedir. Olcegin puanlamasinda; ham
puan, bes cevaba ait sayilar toplanarak hesaplanmaktadir. Ham puan, 0 ila 25
araliginda olup, 0 olasi en koétd, 25 ise olasi en iyi iyilik durumunu gdéstermektedir
(Eser 1999).

Hastane Anksiyete Depresyon C')Igegi (HAD): Zigmond ve Snaith (1983)
tarafindan gelistirilen bu 6lcegin Turkce gecerlilik glivenilirlik calismasi Aydemir ve
arkadaslari (1997) tarafindan yapilmistir. Bu olcek bedensel hastaligi olan hastalar ve
birinci basamak saglik hizmetlerine basvuranlar icin anksiyete ve depresyonu kisa
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strede tanilayip risk grubunu belirlemek icin kullanilmaktadir. Toplam 14 sorudan
yedisi (tek sayilar) anksiyeteyi ve yedisi (cift sayilar) depresyonu 6l¢mektedir. Yanitlar
dortll likert tipinde olup, 0-3 arasinda puanlanmaktadir (Aydemir ve ark. 1997,
Donmez ve ark. 2012, Tung ve ark. 2012). Bu 6lcekte her maddenin puanlamasi farkli
olup, 1., 3., 5., 6., 8., 10, 11. ve 13. maddeler 3, 2, 1, 0 biciminde, 2., 4., 7., 9., 12. ve 14.
maddeler ise 0, 1, 2, 3, biciminde puanlanmaktadir. Her iki alt 6lcekten alinabilecek en
disik puan 0, en ylksek puan 21'dir. HAD olceginin Tirkce formunun kesme
noktalar anksiyete alt dlcedi (HAD-A) icin 10, depresyon alt 6lgcegi (HAD-D) icin 7
olarak saptanmistir (Aydemir ve ark. 1997, Donmez ve ark. 2012).
Verilerin Analizi

Verilerin denetimi, yonetimi ve analizi arastirmacilar tarafindan SPSS (20.0)
programi kullanilarak degerlendirilmistir. Kadinlarin sosyo-demografik bilgileri ile
ilgili bulgular tanimlayici tablolara donUstlrilmis, sayr ve ylzde dagilimlari
yapilmistir. GDO ile kadinlarin sosyodemografik verileri kikare, t test ve ANOVA testi
ile degerlendirilmistir. Gruplar arasi karsilastirmalarda tek yonli varyans analizinde
farkllik yaratan grubu belirlemek icin Bonferroni testi, nonparametrik Kruskall Wallis
uygulanan gruplarda ise Mann Whitney U testi kullanilmistir.

Olcegin aciklayici faktér analizi, ana bilesenler analizi, Varimax Rotasyonu ile
faktor ylUkinin hesaplanmasi gecerlilik analizlerinde kullaniimistir. Givenilirlik
analizinde i¢ tutarlilik Cronbach alfa katsayisi ile degerlendirilmis, madde toplam
puan korelasyonu katsayisi (6rtismeye gore dizeltiimis), madde silindiginde
Cronbach alfa degeri, test-tekrar test analizi icin Intraclass Correlation Coeffience
(ICC) analizleri kullanilmistir.

Olcegin Dil Gegerliliginin Saglanmasi

GDO'nin orijinal formu ingilizce olup, 10 akademisyen tarafindan Tiirkce dil
gecerliligi icin Olcedin cevirisi yapilmistir. Bu uzmanlarin cevirilerinden ortak bir
Tlrkge form diizenlenmistir. Ortak gorisler dogrultusunda hazirlanmis Tirkce soru
formu ingilizce yeterliligi olan bir uzman tarafindan tekrar cevirilip icerik/kapsam
gecerliligi icin olcedi gelistiren DiPietro’nun goriisiine sunulmus, cgeviri acisindan
uygunluk onayi alindiktan sonra 6lgegin uygulanmasina karar verilmistir.

Ol¢egin Tanimlayici Ozellikleri

Analiz asamasinda bu 0lcegin istatistiksel acidan psikometrik ¢oziimlemelerini
yapabilmek icin GDO 6lceginden elde edilen puanlar tek bir skalada toplanmistir. Bu
skalada GDO'inde iki duygu durum oldugu icin ‘0’ nétr deger kabul edilerek, olumsuz
duygular negatif (-1,-2,-3) ve olumlu duygular pozitif (+1, +2, +3) yonde olacak
sekilde yeniden puanlandiriimistir. Psikometrik ¢6ziimlemede uygulanan tim
analizler icin Olcegin her bir maddesi +3 ile -3 arasinda yer alacak sekilde
dondsturdlmustir.

Olcegin tanimlayici 6zellikleri acisindan her bir boyutun ortalama ve standart
sapmalari olumlu ve olumsuz duygularda siklik ve yogunluk puanlari seklinde ayri
ayri sunulmustur.
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Olcegin Giivenilirlik Calismasi

GDO'nin giivenilirlik caismasinda i¢ tutarliigi dlcmek icin Cronbach alfa katsayisi
analizi uygulanmis, ayrica her bir madde ¢ikarildiginda Cronbach alfa degerinde
yasanan degisim ile madde-toplam korelasyonlari incelenmistir. Olcegin zamana
gore degismezligini degerlendirilmek icin test-tekrar test uygulamasi poliklinige ilk
izlemde ulasiimis olan ve bir sonraki hafta tekrar gelmeyi kabul eden 50 kadin ile
yapilmis, her bir boyut icin sinif ici korelasyon katsayilari incelenmistir.

Olcegin Gecerlilik Calismasi

GDO'nin yapi gecerliligi icin aciklayici faktér analizi uygulanmistir. Bu analizde ana
bilesenler ¢éziimlemesi yoluyla varimax rotasyonu kullaniimis, faktor dagilimlari ve
yikleri belirlenmistir. Agiklayici faktor analizinde 6rneklem buyikluginin yeterliligi
icin Kaiser Mayer Olkin degerine ve 06lcek maddelerinin birliktelik olusturabilme
yeteneginin degerlendirilmesi icin Barlett's kiresellik testine bakilmistir. Olcegin
birlesim-ayirt edicilik gecerliligi analizi icin WHO-5, HAD ve GDO alt boyutlarinin
korelasyonlari incelenmistir. Bilinen gruplar gecerliliginde ise 6l¢ek puanlarinin
sosyodemografik  6zelliklere olan duyarlihdi  degerlendirilmistir. istatistiksel
analizlerde tip 1 hata diizeyi icin .<0.05 kesme noktasi olarak belirlenmistir.

Etik Yonii

Arastirmaya katilmayl kabul eden kadinlardan yazili bilgilendirilmis onam
alinmistir. Arastirmada kullanilan GDO icin gelistirici olan arastirmaci DiPietro’dan
izin alinmistir. Arastirmada kullanilmis olan Diinya Saglik Orgiitii-5 lyilik Durumu
indeksi (WHO-5) icin Eser'den, Hastane Anksiyete Depresyon Olcedi (HAD) icin
Aydemir'den yazili izin alinmistir.

Arastirmanin etik kurul onayi 12.03.2014 tarihinde Celal Bayar Universitesi Yerel
Tip Etik Kurulu’ndan alinmistir. Arastirmanin  ylritilmesi icin  Manisa Kamu
Hastaneler Birligi Kurumu'ndan 17.04.2014 tarihinde izin alinmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Bu arastirmada kadinlarin %41.7'si 24-29 yas arasinda olup kadinlarin yas
ortalamasi 26.4+4.6'dir (min:18-maks:39). Kadinlarin %28.5'i ortaokul mezunu,
%92.0'si sosyal guivenceye sahip ve %73.9'u calismamaktadir. Gebelerin %77.1'i kent
merkezinde, %70.2'si apartman dairesinde yasamaktadir. Evde yasayan kisi ortalamasi
3.4+2.3 (min:2-maks:19)'dur. Arastirmaya katilan gebelerin ilk evlilik yasi ortalamasi
22.1+3.6 (min:15-maks:35) olup; %12.7'si 18 yas ve altinda evlenmis, %96.6'sinin ilk
evliligi oldugu belirlenmistir. Gebelerin %53.4'G U¢ yildan az evli olup, evlilik stresi
ortalamasi 4.3£3.9 yildir (min:1-maks:22). Gebelerin biyik ¢ogunlugunun (%96.3)
esleri ile resmi nikahi bulunmaktadir. Gebelerin %60.7'si esleri ile uyumlu olduklarini
ifade etmislerdir. Gebelerin %42.9'u 6nceden dogum, %13.7'si disik yaptigini ve
%12.0" ise kiretaj oldugunu, %91.2'si bu gebeligine isteyerek gebe kaldigini
belirtmistir. Gebelerin %19.8'i kiz, %19.5'i erkek ve %6.1'i hem kiz hem erkek ¢ocuga
sahiptir. Gebelerin %49.3'U erkek ve %48.0'i kiz cocuk bekledigini ifade etmistir.
Kadinlarin %71.7'si 33. gebelik haftasi ve lzerinde olup, gebelik haftasi ortalamasi
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33.9+3.3 (min:24-maks:38)'dlr. Gebelerin blylk bir cogunlugu (%74.1) gebelikleri
suresince eslerinden destek aldigini belirtmistir.

Diger calismalar incelendiginde; DiPietro ve arkadaslarinin ¢alismasinda birinci
kohort grubundaki kadinlarin yas ortalamasi 29.9, ikinci kohort grubunun yas
ortalamasi 31.3; iran'da yapilan bir calismada gebelerin yas ortalamasi 26.7+5.7
(min:16-maks:42); Mortazavi ve arkadaslarinin calismasinda yas ortalamasinin
26.1+4.4 oldugu bulunmustur (DiPietro ve ark. 2004; Ebrahimi ve ark. 2014; Mortazavi
ve ark. 2015). Arastirmaya katilan gebelerin 25-30 yas araliginda oldugu saptanmis
olup, bu bulgu literatiir ile benzelik géstermektedir. GDO ile yapilan calismalarda
gebelerin egitim durumu incelendiginde DiPietro ve arkadaslarinin ¢alismasinda tim
kadinlar Universite, Ebrahimi ve arkadaslarinin calismasinda %42.7'si lise mezunu
oldugu saptanmistir (DiPietro ve ark. 2004; Ebrahimi ve ark. 2014). Literattir bulgulari
ile karsilastirildiginda bu calismadaki kadinlarin %28.5 ortaokul mezunu olup, egitim
durumunun diger calismalardaki kadinlara gore daha duisik oldugu gorilmektedir.

Gebelerin %71.7'si 33. gebelik haftasi ve lizerinde olup, GDO icin arastirmaya
alinan gebelerin disiik ve anomaliler nedeniyle bebeklerini kaybedebilecekleri
disiinildiga icin ilk trimesterdeki gebeler calismaya dahil edilmemistir. GDO'ni
gelistiren DiPietro ve arkadaslar gebeligin 20. haftasi ve Uzerinde olan gebeleri
calismaya dahil etmistir (DiPietro ve ark. 2004).

Gebelerin %19.8'i kiz, %19.5'i erkek ve %6.1'i hem kiz hem erkek cocugu oldugu,
%49.3'l erkek ve %48.0'i kiz cocuk bekledigini ifade etmistir. Literatlirde sahip olunan
¢ocuklarin cinsiyeti ya da bekledigi bebegin cinsiyeti ile ilgili bulgulara
rastlanmamistir. Ancak; olcedin degerlendirilmesinde toplumsal cinsiyet algisinin
etkisini incelemek icin sosyodemografik olarak bu degiskenin ele alinmasinin 6nemli
oldugu dusinilmustdr.

GDO’nin Tanimlayici Ozellikleri ve Giivenilirlik Bulgulari

lyi bir élcekte gecerlilik ve glvenilirlik en énemli niteliktir (Géziim ve Aksayan
1999). Bu ¢alismada guvenilirligin belirlenmesi icin madde toplam puan korelasyonu,
Cronbach Alfa guvenirlik katsayisi ve test-tekrar test glvenirligine bakilmistir.
GDO'nin  glvenilirlik calismasinda i¢ tutarlihd icin Cronbach alfa katsayisi
hesaplanmistir. Cronbach alfa katsayisi, olcekte yer alan maddelerin varyanslari
toplaminin genel varyansa oranlanmasi ile bulunan bir agirlikli standart degisim
ortalamasidir. Literatlirde Cronbach alfa katsayisinin 0.60-0.80 arasinda olmasinin
arastirmalarda kullanilmasi icin yeterli oldugu ifade edilmektedir (Capik 2013).

GDO &lceginin analiz asamasinda olusturulan maddeler icin elde edilen puan
ortalama ve standart sapmalari Tablo 1'de sunulmustur. Olcegin givenilirlik
analizinde i¢ tutarlilik katsayisi olarak Cronbach alfa degerleri incelenmistir. Ayrica her
bir maddenin eksiltiimesinde olusan Cronbach alfa katsayilari hesaplanmistir. Buna
gore GDO'nin toplami icin elde edilen Cronbach alfa katsayisi 0.92 olup, aile ve
arkadaslarla iliskiler, gebelikteki olaylar ve endiseler, beden imaji ve kendisi, bebek
icin psikolojik ve fiziksel hazirlik, esi ve kendisinin yasam seklinde degisiklik boyutlari
icin Cronbach alfa degerleri sirasiyla 0.89, 0.80, 0.70, 0.80 ve 0.61'dir. DiPietro ve
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arkadaslarinin calismasinda GDO'nin icerik glivenilirliginde Cronbach alfa degerleri
olumsuz duygular icin 0.95 ve olumlu duygular icin 0.91'dir (DiPietro ve ark. 2004).
Ebrahimi ve arkadaslarinin calismasinda GDO Cronbach alfa degeri olumlu duygular
icin birinci trimesterde 0.94, ikinci trimesterde 0.93, Ugclncl trimesterde 0.92
bulunmustur. Olumsuz duygularin Cronbach alfa degeri birinci trimesterde 0.93,
ikinci trimsterde 0.93, liclincl trimesterde 0.86 oldugu saptanmistir (Ebrahimi ve ark.
2014). Bu calismada GDO'nin Cronbach alfa degeri énceden yapilan arastirma
bulgulari ile benzer bulunmustur.

Diger bir i¢ tutarhhk 6l¢iitt madde toplam korelasyonudur. Madde-toplam puan
korelasyonu, 6lgme aracinin maddelerinden alinan puanlar ile testin toplam puani
arasindaki iliskiyi aciklamaktadir. Madde-toplam puanin pozitif ve yiiksek olmasi,
maddelerin benzer davraniglari drnekledigini ve testin i¢ tutarliliginin yuksek
oldugunu gostermektedir (Erbil ve Bakir 2009). Bu calismada oOrtiismeye gore
dizeltilmis madde-toplam korelasyonlariise 0.10 ile 0.81 araliginda degismektedir.

Tablo 1. Gebelik Deneyimleri Olcedi Maddeleri Tanimlayici Ozellikleri ve Giivenilirlik Bulgular

Madde Test-Tekrar :::;1 —
Ort. SS Korelasyon Sgi’;fg;::e Crc:rllf):ch Olumlu Duygular
Alfa Duygular Sikhk
Siklik Puani Puani
Aile ve Arkadaslarla iliskiler 0.89 0.73 0.74
GDO16 0.00 2.12 0.69 0.87
GDO17| -0.27 2.03 0.78 0.87
GDO18| -0.37 2.03 0.77 0.87
GD0O20| -037 2.01 0.81 0.86
GDO21 -0.38 2.03 0.80 0.86
GDO23| -0.31 2.04 0.80 0.86
GD0O24| -0.51 2.01 0.75 0.87
GD0O28 0.17 2.66 0.44 0.89
GDO29| 0415 256 0.42 0.89
GD039 0.46 217 0.18 0.91
Gebelikteki Olaylar ve Endiseler 0.80 0.60 0.89
GDO11| 167 1.74 0.54 0.77
GDO15| -2.17 1.76 0.13 0.82
GD0O27 0.07 2.46 0.30 0.82
GDO31 214 1.61 0.50 0.78
GDO34| 253 1.35 0.73 0.76
GDO35 2.30 1.61 0.72 0.75
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GDO36| 130 2.38 0.49 0.78

GDO40| 223 1.56 0.67 0.76

GDO41| 237 1.35 0.65 0.77

Beden imaji ve Kendisi 0.70 0.60 0.68
GDO1 -0.93 2.30 0.53 0.63

GDO2 | -027 247 0.52 0.63

GDO3 0.34 2.52 0.47 0.65

GDO12| -0.75 2.54 0.43 0.67

GDO30| 0.29 2.70 0.37 0.70

Bebek icin Psikolojik ve Fiziksel Hazirlik 0.80 0.87 0.91
GDO4 1.90 1.88 0.54 0.78

GDO5 2.26 1.56 0.58 0.77

GDO8 1.79 1.98 0.70 0.75

GDO9 2.04 1.91 0.69 0.75

GDO10|  1.01 1.87 0.54 0.78

GDO25 | -0.04 1.70 0.50 0.78

GDO26 | 0.8 1.72 0.43 0.79

GDO37 | 032 1.79 0.15 0.83

Esinin ve Kendisinin Yasam Seklinde

Degisiklik 0.61 0.73 0.48
GDO6 0.40 2.56 0.28 0.59

GDO7 -0.10 1.07 0.10 0.62

GDO13 | 0.07 2.30 0.36 0.56

GDO14| -2.13 1.93 0.31 0.58

GDO19| -0.19 2.06 0.45 0.54

GDO22 | -0.21 2.15 0.39 0.55

GDO32 | 054 1.46 0.27 0.59

GDO33| 052 1.37 0.24 0.60

GDO38 | 032 2.48 0.26 0.60

GDO Toplam Puani 0.92 0.77 0.76

Korelasyon: Ortiismeye gore diizeltiimis madde-toplam korelasyonunu ifade eder.

Test-tekrar test glivenilirligi, bir 6lcme aracinin uygulamadan uygulamaya tutarli
sonuglar verebilme, zamana gore degismezlik gosterebilme giictduir (Erbil ve Bakir
2009). iki uygulama arasindaki korelasyon katsayisinin yiiksekligi élcimiin zamana
gore degismezligini gdstermektedir (Erefe 2002, Erbil ve Bakir 2009). Olcegin zamana
karsi dedismezligini degerlendirmede test-tekrar test uygulamasi icin gebelere ilk
testten bir hafta sonra olcek tekrar uygulanmistir (n=50). GDO'nin test-tekrar test
guvenilirliginde sinif ici korelasyon katsayisi uygulamasi olumlu ve olumsuz duygular
siklik puanlari icin hesaplanmistir. Elde edilen olumlu ve olumsuz duygular siklik
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puani toplami icin 0.77 ve 0.76'dir. Boyutlarda en dislk sinif ici korelasyon katsayisi
degderi 0.48 ile olumsuz duygular bolimiinde “esinin ve kendisinin yasam seklinde
degisiklik” boyutu icin elde edilirken, en yiksek sinif ici korelasyon katsayisi 0.91 ile
olumsuz duygular bolimiinde “bebek icin psikolojik ve fiziksel hazirlik” boyutundan
elde edilmistir (Tablo 1).

GDO'nin Gegerlilik Analizi Bulgulari ve Yapi -Gegerliligi

Yapi gegerliligi kendi icinde tutarli bir 6lgek olusturmak icin 6geler arasi iliskilerin
olusturdugu 6riinttdir (Capik 2013). Yapi gecerliligini saptamak icin yapilacak olan
faktor analizi 6ncesinde verilerin, faktor analizi icin uygunlugu KMO katsayisi analizi
ve Barlett Kiiresellik testi ile incelenmektedir. Barlett testinin anlamli ¢ikmasi verilerin
faktor analizi icin uygun oldugunu gostermektedir (Erbil ve Bakir 2009). KMO &lciti
0.90-1.00 oldugunda mikemmel, 0.80-0.89 arasinda oldugunda ¢ok iyi, 0.70-0.79
arasinda oldugunda iyi, 0.60-0.69 arasinda oldugunda orta, 0.50-0.59 arasinda
oldugunda zayif ve 0.50'nin altinda oldugunda ise kabul edilme olarak
degerlendirilmektedir (Capik 2013).

GDO'niin faktér yapisini belirlemede aciklayici faktér analizi uygulanmistir. Bes
boyutta sonu¢ vermesi icin kurgulanan analiz sonrasi 6lcegin Kaiser Mayer Olkin'in
orneklem yeterliligi 6l¢titl 0.852 ile ¢ok iyi diizeyde; Barlett'in Kiiresellik Testi sonucu
p<0.001 diizeyinde anlamli olarak bulunmustur.

Tablo 2'de GDO'nin faktér analizi sonucu olusan boyutlar ve faktér yiklerinin
dagilimi gdsterilmistir. GDO'nin soru maddelerinin bazilarinin faktor yiikleri 0.4'niin
altinda bulunmustur. Bu sorular; 7. soru ‘Araba kullanma’ ve 27. soru ‘Diger insanlarin
gebeliginiz ve gorinimiunuzle ilgili yorumlar’dir. Tirk toplumunda araba kullanan
gebe sayisinin az olmasinin 7. soru maddesini etkiledigi distnulebilir. Kadinlarin
gebelige bagh vicut degisikliklerinden bazilari olumlu bazilar ise olumsuz yonde
etkilenebilmektedir. Bu soru maddesi bireyin egitim, yas, sosyal konum ve c¢alisma
durumu gibi ozelliklerin etkilenebilmektedir. Bu nedenle c¢ok degisken olan bu
maddenin faktor yukinin disik diizeyde c¢ikmasinda etkili olabilir. Diger tim
maddelerde ise faktér yiikiiniin 0.4'in (zerinde oldugu gérilmektedir. Olcekte en
yUksek faktor yiki 0.896 ile 21. madde olusturmustur.

Aciklanan varyansin yiiksek olmasi, ilgili kavram ya da yapinin iyi 6lctldiginin
bir gostergesi olup, %40 ile %60 arasinda olmasi yeterlidir (Capik 2013). Uygulanan
aciklayicr faktor analizinde 6lcek maksimum boyut sayisi bes olacak sekilde analiz
yapllmis ve aciklanan varyans ylzdesi 56.9 olarak belirlenmistir. DiPietro ve
arkadaslarinin calismasinda ele alinan bes alt boyutta tekrar incelenmis ve agiklanan
varyans %53.5 olarak saptanmistir (DiPietro ve ark. 2004).

Dogrulayici faktor analizinde yapi ile goézlenen degiskenler arasindaki iliskinin
anlamhhgi test edilmektedir. Dogrulayici faktor analizinde faktor yiikleri 0.71 ve Usti
mikemmel, 0.63 oldukca iyi, 0.55 iyi, 0.45 kabul edilebilir, 0.32’den diisik degerler
zayif kabul edilmektedir (Capik 2013). Literatiirde faktor ylkd 0.30'un altinda kalan
maddeler degerlendirmeye alinmamaktadir (Erbil ve Bakir 2009).
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Tablo 2. Gebelik Deneyimleri Olgeginin Faktdr Analizi Sonucu Olusan Faktér Yiiklerinin Dagilimi

deneyimlerini size anlatmalari

Faktorler GDO Soru Maddeleri Faktor
Yiikii
Faktor 1: Aile ve GDO 21- Gebelik ve dogum konularini esinizin ailesiyle 0.89
Arkadaslarla iliskiler tartismalar -
GDO 20- Gebelik ve dogum konularini kendi ailenizle 0.890
tartismalar :
GDO 18- Bebege konacak isim hakkinda esinizin ailesiyle 0857
tartismalar ’
GDO 17- Bebege konacak isim hakkinda kendi ailenizle 0.857
tartismalar :
GDO 22- Cocuk bakimi ve biiyiitme konusunda esinizle 0.844
tartismalar ’
GDO 23- Cocuk bakimi ve biyiitme konusunda kendi ailenizle 0.842
tartismalar ’
GDO 24- Cocuk bakimi ve biiyiitme konusunda esinizin 0817
ailesiyle tartismalar :
GDO 16- Bebege konacak isim hakkinda esinizle tartismalar 0.771
GDO 19- Gebelik ve dogum konularini esinizle tartismalar 0.763
Faktor 2: Gebelikteki GDO 34- Bebegin anne karninda hareket etmesi 0.824
Olaylar ve Endiseler = ————— —
GDO 35- Bebegin gériinimii hakkinda diisinme 0.805
GDO 41- Gebe olma konusundaki manevi duygulariniz 0.780
GDO 40- Gebe olma konusunda su andaki duygulariniz 0.771
GDO 11- Kadin-dogum uzmani/ebeyi ziyaret etme 0.562
GDO 36- Bebegin normal olup olmadigr hakkindaki diisiinceler 0.543
GDO 31- Gebe olmaniz sebebiyle diger insanlarin size nezaket 0541
gostermesi/yardim etmesi ’
Faktor 3: Beden imaji ve | GDO 1- Elbise ve ayakkabilar uymuyor 0.603
Kendisi = -
GDO 2- Kilonuz 0.602
GDO 38- Arkadaslarinizin/tanidiklarinizin gebelikleri ya da 0,590
dogumlari hakkinda isittikleriniz ’
GDO 39- Gebelik nedeniyle sosyal statii ve iletisim aglarinda 0554
degisimler ’
GDO 30- Kendi dogumunuzu diisinme 0512
GDO 14- Gebelikte gérilen normal rahatsizliklar (mide 0.500
yanmasi, idrar kacirma) ’
GDO 3- Yeteri kadar uyuma 0.483
GDO 12- Gebelige bagh viicut degisiklikleri (viicuttaki gebelige 0.468
bagli degisiklikler) ’
GDO 29- Diger kadinlarin kendi gebelik ve dogum 0.458

80




Gebelik Deneyimleri Olcegi'nin Tiirkce Gegerlilik Giivenilirlik Caligmasi

GDO 13- Fiziksel yakinlik 0.442
GDO 37- Daha 6nceki kendi gebelik ya da dogumlariniz 0.428
hakkinda diigiinme ’
GDO 6- Fiziksel gorevleri ve ev iglerini yapma yetenegi 0.412
GDO 7- Araba kullanma 0312
Faktor 4: Bebek igin GDO 9- Bebek malzemeleri satin alma 0.719
Psikolojik ve Fiziksel ) bek od dozer i disa
Hazirlik DO 8- Bebek odasinin diizenlenmesini disinme veya yapma 0.709
GDO 5- Bebegin cinsiyeti 0.666
GDO 10- Dogum 6ncesi hazirlik siniflari 0.629
GDO 4- Gebeligim siiresince evime gelinip dogacak ¢cocugum 0555
icin hediyeler verilmesi ’
GDO 25- Gebeliginizin/yeni bebegin diger ¢cocuklarinizla 0512
ilgilenmenize etkisi ’
GDO 26- Gebelige bagli ebeveynlik-gdrevlerini yerine
. R 0.509
getirmedeki degisiklikler
GDO 28- Diger insanlarin karniniza dokunmasi 0.508
GDO 27- Diger insanlarin gebeliginiz ve goranimiinizle ilgili 0383
yorumlari ’
Faktor 5: Esinin ve GDO 33- Is giivenligi acisindan dogum izni politikasi (Gebelik 0781
Kendisinin Yagsam nedeniyle is kaybinin 6nlenmesi) )
Seklinde Degisiklik GDO 32- Yararlan agisindan dogum izni politikasi (Analik izni) 0.735
GDO 15- Fiziksel semptomlara yénelik endiseler ( agri, koyu
- s 0.546
renkli vajinal akinti gibi)

Ebrahimi ve arkadaslarinin calismasinda ‘Gebelikteki olaylar ve endiseler’
faktortindeki maddelerin faktér olumlu duygular icin 11. madde 0.35, 27. madde 0.64,
34. madde 0.73, 35. madde 0.80 ve 36. madde 0.39'dir. Olumsuz duygular
incelendiginde ‘Gebelikteki olaylar ve endiseler’ faktériindeki maddelerin faktor
yikleri ise 11. madde 0.32, 31. madde 0.33, 34. madde 0.70, 35. madde 0.79 ve 36.
madde 0.75'tir (Ebrahimi ve ark. 2014). Bu calismada ‘Gebelikteki olaylar ve endiseler’
faktorlindeki maddelerin faktor yikleri 0.5'in Gizerinde bulunmustur. Literatir ile
farkliiga bakildiginda 11. soru maddesi ‘Kadin dogum uzmani/ebeyi ziyaret etme’
ifadesi toplumumuzda olduk¢a Onemli bir yere sahiptir. Gebelerin dogacak
cocuklarinin saghk durumunu ve gebeligin sorunsuz devami icin bu ziyaretleri hem
olumlu hem de olumsuz bir heyecanla beklemektedir. GDO 31. soru maddesi ‘Gebe
olmaniz  sebebiyle insanlarin  size nezaket gostermesi/yardim  etmesi’
toplumumuzdaki kadinlar tarafindan anlamli bulunmustur. GDO 36. sorusu ‘Bebegin
normal olup olmadidi konusundaki disiinceler’ olup, Tirk toplumunda bu soru
anlamh faktor yukine sahiptir. Rutin hekim kontrolinde olan kadinlarda bu
degerlendirme yapildidi icin kadinlarin cogu bebeginin saglik durumu hakkinda bilgi
sahibidir (Tablo 2).
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Tablo 3. Gebelik Deneyimleri Olcegi ile HAD ve WHO-5 Arasindaki Korelasyon Dagiimlari

HAD Depresyon HAD Anksiyete WHO-5 Toplam
Puani Puani Puan
GDO Olumlu Duygular Siklik -0.283%** 0.012 0.180%**
GDO Olumlu Duygular Yogunluk -0.135%%* -0.004 0.054
GDO Olumsuz Duygular Siklik 0.307%** 0.127%* -0.280***
GDO Olumsuz Duygular Yogunluk 0.109* 0.250%** -0.147%*

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001

Birlesim Ayrisim Gegerliligi

Olcegin benzer yapilari dlcen araclar ile yiksek, farkhliklar icin ise disiik
korelasyon katsayisi vermesi beklenmektedir. Bu kapsamda Olgedin sonug
degiskenleri olarak anksiyete/depresyon ve iyilik durumu ile olan korelasyonlar
incelenmistir. GDO olumlu duygular siklik puani ile HAD depresyon puani arasinda
negatif yonde -0.283 diizeyinde, olumsuz duygular ile pozitif yonde 0.301 diizeyinde
anlamli iliski bulunmustur (p<0.001). Ayrica GDO olumsuz duygular siklik ve
yogunluk puani ile HAD anksiyete arasinda pozitif, WHO-5 arasinda negatif yonde
anlamliiliski saptanmistir (p<0.05, Tablo 3).

Bilinen Gruplar Gegerliligi: Gebelik Deneyimleri Olcegi ile Gebelerin

Sosyodemografik Ozelliklerine Yonelik Bulgular

GDO olumlu duygular siklik puan ortalamasi apartman dairesinde yasayan, ilk
evliligini 19 yas ve Ulzerinde yapmis kadinlarda daha ylksek bulunmus olup,
istatistiksel olarak anlamh bir fark saptanmistir. Okuryazar olan, miustakil evde
yasayan, evlilik siiresi dért yil tizerinde olan gebelerde GDO olumsuz duygular siklik
puan ortalamasi daha yiksek olup, gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur. GDO olumlu duygular yogunluk puani ortalamasi Universite ve
Uzerinde egitim almis, apartman dairesinde yasayan gebelerde daha yilksek olup,
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark vardir. GDO olumsuz duygular
yogunluk puani ortalamasi daha yiksek bulunan gebeler okuryazar olan, calismayan,
geliri giderinden az olan, gebeligi slresince hi¢ kimseden destek almayan kadinlar
olup, gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmistir (Tablo 4). Tablo
4 ve Tablo 5'te yer alan ifadelerde ikiden fazla gruplarda fark yaratan gruplar
Bonferroni ve Mann Whitney U testleri ile belirlenmistir.

Bilinen Gruplar Gecgerliligi: Gebelik Deneyimleri Olcegi ile Gebelerin

Dogurganhk Ozelliklerine Yonelik Bulgular

GDO olumlu duygular siklik puan ortalamasi daha énce dogum yapmamis ve hic
¢ocugu olmayan, iki ve lizerinde gebelik yasamis, isteyerek gebe kalmis kadinlarda
daha yuksek bulunmus olup, istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmistir.
Onceden dogum yapmis, iki kez ve lizerinde gebe kalmis, kiz cocuga sahip olan
gebelerde GDO olumsuz duygular siklik puan ortalamasi daha yiiksek olup, gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. GDO olumsuz duygular
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yogunluk puani ortalamasi daha yiiksek bulunan gebeler iki ve tzeri dogum yapmis
ve bekledigi bebegin cinsiyetini bilmeyen kadinlar olup, gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark saptanmistir (Tablo 5). DiPietro ve arkadaslarinin ¢alismasinda
olumlu duygular yodunluk puan ortalamasi nullipar kadinlarda daha yiiksek
bulundugu ve gebelik haftasi ilerledikce nullipar kadinlar olumlu duygular siklik puan
ortalamasinin artti§i, multipar kadinlarda ise gebelik haftasi ilerledikce olumlu
duygularda azalma oldugu saptanmistir (DiPietro ve ark. 2004). Bu calismada gebelik
haftasi ile olumlu ve olumsuz duygular siklik puan ortalamalari arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamistir. GDO kullanilarak yapilan diger calismalarda
kadinlarin  sosyodemografik ~ &zellikleri ile GDO puanlari arasinda iliski
degerlendirilmemistir.

SONUC VE ONERILER

GDO'nin Tirkge versiyonu gecerli ve givenilir bulunmus, Tirk toplumu igin
uygulanabilir oldugu sonucuna ulasiimistir. Bu calismanin sonuglar dogrultusunda
kadinlara gebe kalindigi andan itibaren gebelik donemleri ve bu doénemlerde
yasayabilecekleri sorunlar hakkinda bilgi vermek bu sorunlarla bas etme yéntemlerini
aciklamak, GDO'nin prenatal kontrollerde kullanilmasi énerilebilir. Bununla birlikte,
GDO soru formunun daha yiiksek egitim seviyesi olan kadinlarda tekrarlanmasi faktor
yukleri diistik bulunan maddelerin incelenmesi ve karsilastiriimasi acisindan uygun
olabilir.
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Tabio 4. Gebelenn Sosyodemogratik Uzellikien Be GUO Dlumiu ve Ulumsuz Duyguiar Sidik ve Yoguniuk Puaniannmn Karsilastindmas:

GDO olumlu duygular siklik GDO olumiu duygular GDO olumsuz duygular GDO olumsuz duygular
Gebelerin puant yoguniuk puani silkdik yogunluk puan:
Sosyodemografik Say Yuzde
Ozellikleri in) %) Ortiss Test (p) Ortiss Test (p) Ortiss Test (p) Ortsss Test (p)
Yas Grubu
18-23 yas 13 320 50.7+185 24:03 1962170 1.9:05
24-29 yas m a7 500:209 24:04 196:174 18:06
30-34 yas 89 0.7 508:235 r=1888 23:04 1r=3609 1712134 r=2424 19:05 1=5.79%4
35 yas ve Gzeri 19 46 563:26.6 p=0.5% 24:04 p=0307 2612219 p=0489 21:05 p=0122

r=13684 ¥’=10.741 ¥'=31945 1’ =18575

Egitim Durumu** p=0.008 p=0.030 p=0.0001 p=0.001
Okuryazar (a) 27 66 411175 b>a a=¢, 23:04 a=b,a=¢, 303+169 a>b, a>c, 2105 a=b,a>c
iikokul [b) 102 249 526+26.1 a=d,e>a 25:04 a=d. e=a 226:189 a>d, a>e, 20:05 a>d, a>e,
Ortaokul () 17 285 500£15.7 b=c b=d, 24:04 b=c. b>d, 189+164 b=c, b>d, 18206 b>c b>d,
Lise (d) 103 251 480:203 b=e,c=d, 23:04 b=e,c=d, 180+152 b>e, c=d, 18:05 b>e, c=d,
Universite ve izeri (e) 61 149 579:212 e>c e>d 25:03 e=¢,e>d 122+:119 oe, d>e 1.7:05 e=¢, d>e
Cahyma Durumu t=1.709 1=-1547 1=-1.884 1=-2.346
Calisan 107 26.1 537196 df= 408 23:04 df= 400 167+173 df= 408 18:05 df=374
Cahsmayan 303 739 497:215 p=0088 24:04 p=0123 203:164 p=0060 19:05 p=0.019
Ev tipi*
Gecekondu (3) 36 88 458:£172 F=4928 23:04 F=3028 249:144 F=13.107 20:05
Apartman dawres: (b) 288 702 528:13 p=0.008 24:04 p=0.050 1672140 p=0.0001 19:06 F=0698
Mustaid ev () 86 210 45.7:205 b>c=a 23:04 a=b=c 260:227 Ob=a 1.9:06 p=0498
itk evlilik yass 1=-2514 t=-1.052 1=1.647 1=0358
18 yas ve alti 52 127 441214 df- 408 23:03 df= 400 234+197 df=64.273 19:05 df=374
19 yas ve izer 358 873 51.7+208 p=0.012 24:04 p=0294 1874162 p-0105 19:06 p=0720
Evlilik stresi t=0367 1=1428 1=-2888 1=-1.803
3 yildan az 219 534 511191 df=371.056 24:04 af=376.932 1712148 df-367.038 18:05 df=374
4yl ve uzen 9 466 503:231 p=0714 24:04 p=0154 219:184 p=0.004 19:06 p=0072
Gelir Durumu*
Gelir gderden az (a) 110 268 501:216 24:04 223:207 20:05 F=4159
Gelir gadere esit (D) 250 610 503:202 F=0816 24:04 F=0375 187:149 F=2971 19:05 p=0.016
Gelir gederden fazia (c) S0 122 543:237 p=0443 24:03 p-0638 159:149 p=0052 1.7:05 a>c=b
Gebelik siresince
alman destek**
Esinden destek alan (a) 304 741 S0.7:205 24:04 198:16.7 18:06
Adeden destek alan [b) 9 29 5252222 24:04 172:144 20:05 1 =6810
Hi¢ kimseden destek 12 29 368:209 1=4063 23:03 r=2628 253:298 =142 20:06 p=0.033
almayan () p=0a3 p-0269 p-0492 b>a b=¢, a=¢

17 Kruskal Wallis testi, ki-kare degeri  F:Varyans analizi t:Student’sttesti ss: Standart sapma

* Bonferroni Testi  ** Mann Whitney U Testi
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Tabio 5. Gebelerin Dogurganik Uzeliiden lie GLU Ulumiy ve Ulumsuz Duygular Sikiik ve Yoguniuk Puanianmin Kargsastmimast

GDO olumlu GDO olumsuz duygular
Gebelerin GDO olumlu duygular sikik | duygular yoguniuk | GDO olumsuz duygular yoguniluk puami
Dogurganitk Sayr | Yuzde puani puani sikltk puant
Ozellikleri (n) (%) | Ortiss Test p) Orttss | Test(p) Ortss Test (p) Ortzss | Test(p)
Onceden dogum 1=4.545 t=1.798
yapma durumu 176 429 1=-2413 1=-4.105 df= df=370
Dogum yapan 234 S7.1 479:21 df=404 23:04 | df=3% 239:+193 296.545 19:06 p=0073
Dogum yapmayan 530:201 | p=0.016 25:04 | p=0.0001 | 1614137 p=0.0001 | 18:05
Gebelik sayisi 1=-4.281
1kez 200 488 1=1.965 1=2329 df= 1=-1.964
2 kez ve uzen 210 512 528:200 df=408 24:04 =400 15.8+136 382.041 18:05 df=374
487:219 | p=0.050 24:04 | p=0.020 | 227+187 p=0.0001 | 19:06 | p=0.050
Sahip olunan
cocuklanin cinsiyeti** '=15509
Kz [(3) 81 198 £=10749 p=0.001 r=21655
Erkek (b) 80 195 496+199 p=0.013 23:04 | a=b,b=c, 2424199 p=0.0001 19:05
Hem kz hem erkek (c) 25 61 444: 228 | a=bb=ca=¢, | 23:04 | a=c,d>a, 235+186 a=b,b=¢, 20:06
Cocudu olmayan (d) 224 546 497:208 | a=d.d>be=d | 23:04 | d>b.d>c 228:17.7 a=cd>a, 19:05 | '=3708
536:204 25:04 1572136 b>d, od 18:05 p=0295
isteyerek gebe kalma
durumu 1=2636 =0.174 1=-3601 1=-2981
Isteyerek gebe kalan 374 912 5162210 dof=407 24:04 | df=399 184:160 df=407 19:06 df= 41760
istemeyerek gebe kalan | 36 88 419:196 | p=0.009 24:03 | p-0862 287:208 p=0.0001 | 21:05 | p=0.005
Beklenen bebegin
cinsiyeti**
Kiz (a) 197 480 504: 2038 24:04 188:182 18:06 1'=15516
Erkek (b) 0 493 507:215 | =0772 24:03 | =4337 | 1962154 =439 | 20:05 | p=0.0001
Bilmiyor (¢} 1 217 563160 p=0680 26:04 | p=0114 239:113 p=0.113 22405 b>a b=c,a
Gebelik haftas:
24-28 hafta 40 98 532:231 24+03 N4:174 19+05
29-33 hafta 110 268 497:233 F=0401 2.3:05 | F=1.106 214:211 F=1429 19:05 F=0293
3438 hafla 260 634 508+198 p=0670 24:04 | p=0332 183:143 p=0.241 19:06 p=0.746

1 Kruskal Wallis testi, ki-kare degeri  F:Varyansanalizi  t: Student’st testi

ss: Standart sapma  * Bonferroni Testi  ** Mann Whitney U Test
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