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Oz
Amagc: Arastirma, gebelikte prenatal baglanma ve viicut algisi arasindaki iligki ve etkileyen faktorleri belirlemek
amacityla yapildi.
Gere¢ ve Yontem: Tanimlayici ve kesitsel tipte yapilan aragtirma, Temmuz-Aralik 2017 tarihleri arasinda
Giineydogu’da bulunan bir ilin kadin dogum ve gocuk hastanesi gebe izlem poliklinigine basvuran 195 gebe ile
yiiriitiildii. Veriler; Tanitici Ozellikler Formu, Prenatal Baglanma Olgegi (PBE) ve Viicut Algis1 Olgegi (VAO)
kullanilarak arastirmacilar tarafindan yiiz yiize goriisme yontemi ile toplandi. Tanimlayici istatistikler frekans, yiizde,
ortalama, standart sapma, bagimsiz gruplar igin t testi, Oneway ANOVA ve Pearson Korelasyon Analizi kullanildi.
Bulgular: Arastirmaya katilan gebelerin prenatal baglanma puan ortalamalarmin 43,84+9,71, viicut algis1 6lgegi puan
ortalamalarinin 94,03+20,35 oldugu ve aralarinda anlamli bir iliski olmadigi belirlendi. 31 yas ustii (45,85+9,78),
ilkdgretim mezunu (46,30+9,51), gebelik sayist 3 ve iizeri olan (45,8349,46) kadnlarda prenatal baglanma puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu bulundu (p<0,05). Gebelerin viicut algist 6l¢egi puanlarina yas, egitim durumu,
ekonomik durum, gebelik haftasi, gebelik sayisi, diisiik, planlanmis gebelik ve bebegin cinsiyeti ile iliskisi olmadig1
belirlendi.
Sonug: Gebelerin PBE ile VAOQ arasinda bir iliski olmadig1 saptandi. Gebelerin, egitim diizeyinin yiikselmesi PBE’yi
olumsuz yonde etkilerken, yasin artmasi, li¢ ve iizeri gebeligi olan kadinlarin PBE puanlarmin daha yiiksek oldugu
belirlendi. VAO puanlarinin ise sosyo-demografik dzelliklerden etkilenmedigi goriildi.
Anahtar Kelimeler: Baglanma, beden imaj1, gebelik

Abstract

Aim: The aim of the study was determined the factors affecting prenatal attachment and body perception levels of the
pregnant women.

Method and Materials: The study was conducted with 195 pregnant women who applied to the pregnancy follow-
up policlinic in an obstetric gynecology and pediatric hospital in Southeast of Turkey between July and December
2017. The data were collected by face to face interview using the Personal Information Form, Prenatal Attachment
Invantory (PAI) and Body Cathexis Scale (BCS). In evaluation of the data, frequency, percentage, mean, standard
deviation, t-test for independent groups, ANOVA and Pearson Correlation Analysis were used.

Results: Prenatal attachment score of the women was found to be 43.84 = 9.71 and body perception score was 94.03
+ 20.35 and there was no significant relationship between them. The mean PAI scores of women aged 31 and older,
had primary school graduate, had three and more pregnancy were found to be higher (p<0.05). There was no
statistically significant relationship between BCS scores of pregnant women and their age, educational status,
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economic status, abortion status, abortion history, number of pregnancies, number of living children, planned

pregnancy, gestational week and the sex of the baby.

Conclusion: It was determined that there was no relationship between pregnant PAI and BCS. While the increase in
education level of the pregnant women was affecting the PAI negatively, it was determined that the PAI scores of the
women aged 31 and older and had three or more gestations. It was observed that BCS scores were not affected by

socio-demographic characteristics.
Keywords: Attachment, body image, pregnancy

1. Giris

Prenatal donem, fizyolojik degisimlerin yasandigi bir
donem olmasina ragmen psikolojik ve duygusal
degisimler de yasanabilmektedir [1, 2]. Prenatal
donemde gebe ile fetiis arasindaki baglanma, gebelige
uyumu kolaylastiran ve bebekle kurulan ilk 6nemli iliski
olup, dogum sonrasinda anne-cocuk iliskisinde
belirleyici bir rol oynamaktadir [1, 3]. Olusan bu
iligki/baglilik prenatal baglanma olup, ebeveynler ve
dogmamis ¢ocuklart arasinda kurulan duygusal bir bag
olarak tanimlanmaktadir. Gebe ile bebegi arasindaki
baglanma gebeligin yaklasik 10. haftasinda kurulmaya
baglar ve gebenin bebeginin hareketlerini hissetmesiyle
ortaya ¢ikmaktadir [4]. Prenatal baglanma diizeyi yiiksek
olan gebe dogmamis bebegi ile bag kurduguna inanir ve
fetiisii ayr1 bir kisi olarak goriir [1, 5]. Gebelikte yasanan
bu degisiklikler ile birlikte prenatal baglanma birgok
faktorden etkilenebilmektedir. Yapilan ¢alismalarda
O0grenim diizeyinin, c¢aligma durumunun, paritenin,
dogum Oncesi egitim alma durumunun, gebeligin
istendik olma durumunun, gebelik haftasinin, fetal
hareketlerin hissedilmesi, gebelik déneminde yasanan
stres ve kaygi ile bas edebilme tarzlarmin, gebelikte
meydana gelen fiziksel degisikliklerin, beden imajini
algilarinin, gebelerin duygusal zekalarinin ve sosyal
destek algilarmin prenatal baglanmay1 etkiledigi
goriilmiistiir [2, 3, 6-8].

Viicut algist bebeklikte baslayarak yasam boyu gelisen,
degisen ve kisinin kendi bedeni ile ilgili olarak zihninde
sekillendirdigi 6znel algilamasi ile iligkili dinamik bir
kavramdir. Kadinlarda viicut algist dzellikle ergenlik,
gebelik, dogum sonu ve menopoz gibi donemlerden
etkilenmektedir [9]. Gebelik siirecinde yeni ve farkli
durumlara uyum saglamaya c¢alisan kadmlarin, bu
donemde aldig1 kilolar, cildinde meydana gelen
degisikliklerin sonucunda viicut algis1 da degismektedir
[10]. Gebelikte yasanan bu degisiklikleri kadmnlar
c¢ogunlukla  olumlu  kargilamakta ve  uyum
saglamaktadirlar. Ancak bu degisimler bazi kadinlarda
olumsuz viicut algisina neden olabilmektedir. Ozellikle
gebeligin 3. ve 6. aylar1 arasinda olumsuz viicut algisi,
zay1f anne- bebek baglanmasi ile iligkilidir [11].

Bu aragtirmada, viicut algis1 yiiksek olan gebelerin
prenatal baglanma diizeylerinin de yiiksek olacagi
diisiincesi ile gebelerin prenatal baglanma ve viicut algisi
arasindaki iliski ve etkileyen faktorler incelenmistir.
Literatiir incelendiginde hem prenatal baglanma hem de
gebelikteki  viicut algilari  konusunda c¢alismalara
rastlanilmistir. Ancak gebelerin prenatal baglanma ve
viicut algis1 diizeylerini etkileyen faktorlerin birlikte
incelendigi sinirli sayida galismaya rastlanmistir [11,12].
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Bu bilgilerden yola ¢ikarak arastirma, gebelerde prenatal
baglanma ve viicut algis1 arasindaki iliski ve etkileyen
faktorlerin incelenmesi amaci ile yapildi.

2. Gerec ve Yontem

2.1. Arastirmanin Yeri ve Zamani: Arastirma, Temmuz-
Aralik 2017 tarihleri arasinda Giineydogu’da bulunan bir
ilin kadin dogum ve c¢ocuk hastanesi gebe izlem
poliklinigine bagvuran gebeler ile yiiriitiildi.

2.2. Arastirmamn Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin
evrenini, Glineydogu’da bulunan bir ilin kadin dogum ve
cocuk hastanesi gebe izlem poliklinigine bagvuran
gebeler olusturdu. Orneklem biiyiikliigii G-Power 3.1.9
programu ile hesaplandi. Arastirmada %95 giiven araligi,
0.05 anlamlilik diizeyinde yapilan gii¢ analizinde ¢alisma
giicli 0.95, etki biiytlikligii ise 0.23 alindiginda 6rneklem
biiylikliigii 195 olarak bulundu. Arastirma; 18 yas ve
iistil, 20. gebelik haftasindan biiyiik, kronik bir hastalig1
olmayan, iletisim sorunu ve mental bir hastalig1 olmayan,
saglikl bir gebelik gegiren, saglikli ve tek fetiisii olan ve
aragtirmaya katilmayi1 kabul eden gebeler ile yiiriitildii.

2.3. Arastirmamin Tipi: Aragtirma gebelerde prenatal
baglanma ve viicut algisi arasindaki iligki ve etkileyen
faktorlerin incelenmesi amaci ile tanimlayict ve kesitsel
olarak gerceklestirildi.

2.4. Veri Toplama Araglari: Verilerin toplanmasinda,
“Tamtict Ozellikler Formu’’, ¢Prenatal Baglanma
Olgegi> ve ’Viicut Algis1 Olgegi’” kullanildi.

24.1. Tamtict Ozellikler Formu: Arastirmacilar
tarafindan literatiir dogrultusunda olusturulan formda
[10,13-16] gebelerin sosyo-demografik ozellikleri ile
onceki ve simdiki gebeliklerine iligkin 6zellikleri i¢eren
toplam 13 soru yer almaktaydi.

2.4.2. Prenatal Baglanma Envanteri (PBE): Envanter,
kadmlarin gebelik siiresince yasadiklari duygularini,
diisiincelerini ve prenatal donemde bebege baglanma
diizeylerini belirlemek amaciyla 1993 yilinda Muller
tarafindan gelistirilmistir. Dortli  likert tipte, 21
maddeden olugan envanterden 21 ile 84 arasinda puan
almabilmektedir. Envanterden alinan puanin artmasi
prenatal baglanma diizeyinin de arttigin1 gostermektedir.
Olgegin Tiirkge gegerlik ve giivenirligi 2013 yilinda
Yilmaz ve Beji tarafindan yapilmis ve i¢ tutarlilik kat
sayisi 0,84 olarak bildirilmigtir [1]. Bu arastirmada
Olcegin i¢ tutarlilik katsayisi 0,83 olarak bulunmustur.



2.4.3. Viicut Algist Olgegi (VAO): Secord ve Jourard
tarafindan 1953 yilinda gelistirilen 6lgek, 40 maddeden
olugsmakta olup, her bir madde viicudun bir bolimi, bir
organi ya da bir islevi ile ilgili memnuniyet durumunu
belirleyen sorular yer almaktadir. Besli likert tipte
hazirlanan Olgekten en az 40, en fazla 200 puan
almabilmekte olup, alinan puanin yiiksekligi doyumun
azaldigini ifade etmektedir. Olcegin Tiirkce gegerlik ve
giivenirligi 1989 yilinda Hovardaoglu tarafindan
yapilmis ve i¢ tutarlilik kat sayis1 0,91 olarak
bildirilmistir [17]. Bu arastirmada dl¢egin i¢ tutarlilik
katsay1s1 0,90 olarak bulunmustur.

2.5. Verilerin Toplanmasi: Veriler, arastirmacilar
tarafindan gebelere arastirma ile ilgili bilgi verildikten
sonra yliz ylize goriisme yontemi ile yaklasik 20-30
dakikada toplandi.

2.6. Arastrmamin Simwrliliklari: Arastirmanin tek bir
hastanede yapilmasit ve kesitsel nitelikte olmasindan
dolay1 iilkedeki tiim gebelere genellememektedir.

2.7. Arastirmamin  Etik  Boyutu:  Arastirmanin
yapilabilmesi  i¢in  Adiyaman  Universitesi  Tip
Fakiiltesi’nden 20.06.2017 tarihli ve 2017/5-11 sayili
etik kurul izni alindi.

2.8. Verilerin Analizi: Arastirma verileri SPSS 17
(Statistical Package for Social Sciences) programi ile
degerlendirildi. Arastirmadan elde edilen verilerin
analizi yapilmadan once verilerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorov-Smirnov, Shapiro Wilks testleri
ile kontrol edildi. Verilerin degerlendirilmesinde;
tanimlayicr istatistikler (frekans, ortalama, standart
sapma), bagimsiz gruplar i¢in t testi, Oneway ANOVA
ve Linear Regresyon Analizi kullanildi.

3. Bulgular

Aragtirmaya katilan gebelerin  prenatal baglanma
puanlarmin 43,84+9,71 ve viicut algisi 6l¢egi puanlarinin
94,03+20,35 oldugu belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Gebelerin PBE ve VAO Puan Ortalamalari
(n=195)

PBE VAO
Ort+SS Ort£SS
43.84+9.71 94,03420,35

Gebelerin prenatal baglanma envanteri ile viicut algist
Olcegi puanlari arasinda anlamli bir iligski olmadig1 saptandi
(Tablo 2).

Tablo 2. Gebelerin PBE Ve VAO Arasindaki iliski
(n=195)

Prenatal Baglanma
Olgekler Olgegi
r p
Viicut Algis1 Olcegi 0,104 0,147

Pearson Korelasyon Analizi, p<0.05, p<0.001
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Aragtirmaya katilan gebelerin yas ortalamasi 29,71+6,01
(min18-maks45) ve %54,9’u 18-30 yas arasindadir.
Ortalama gebelik haftas1 34,6044,38 (min 20-maks
41)’dir. Gebelerin %62,6’s1n1 lise ve listii mezunu oldugu
ve %84,6’simin  gelirinin  giderlerine esit oldugu
belirlendi. Gebelerin biiylik ¢ogunlugunun daha 6nce hig
kiirtaj olmadig1 (%83,6) ve diisiik deneyimi yasamadigi
(76,9), %48,7’sinin ti¢ ve iizerinde gebelik yasadigi ve
%76,4’tintlin bir ve lizerinde yasayan ¢ocugunun oldugu
saptandi. Ayrica gebelerin biiyiik c¢ogunlugunun
planlayarak gebe kaldig1 (%82,1) ve ticiincii trimesterde
oldugu (%91,8), yarisindan fazlasinin gebelik siiresince
1-12 kg arasinda kilo aldig1 (69,7) ve yartya yakin bir
boliimiiniin bebeginin cinsiyetinin erkek oldugu (%48,2)
belirlendi (Tablo 3).

Gebelerin tanitic1 6zellikleri ile PBE puanlari arasindaki
iliski degerlendirildiginde; 31 yas ve iizeri, ilkogretim
mezunu olan, ii¢ ve lizeri gebeligi olan kadinlarin PBE
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu bulundu
(p<0,05). Yas ve gebelik sayisi ile PBE puani arasinda
istatistiksel acidan anlamli pozitif dogrusal bir iliski
oldugu (swrastyla t=2.654, p=0,009; t=2.741, p=0,007),
egitim durumu ile PBE puani arasinda istatistiksel acidan
anlaml negatif dogrusal bir iliski oldugu belirlendi (t=-
2.775, p=0,006). Gebelerin PBE puan: ile ekonomik
durum, diisiik deneyimi, kiirtaj olma durumu, planlanmis
gebelik, gebelik haftasi ve bebegin cinsiyeti arasinda ise
istatistiksel olarak anlami bir iliski bulunmadig
belirlendi (p>0,05) (Tablo 3). Gebelerin VAO puani ile
yag, egitim durumu, ekonomik durum, kiirtaj olma
durumu, diisiik oykiisii, gebelik sayisi, yasayan ¢ocuk
sayisi, planlanmig gebelik, gebelik haftasi ve bebegin
cinsiyeti karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak
anlaml bir iligki bulunmadig1 saptandi (p>0,05) (Tablo
3).

4. Tartisma

Kadinlarin annelik roliinii kazanmasinda ve dogum
sonunda anne ile bebek arasindaki emosyonel bagin
kurulmasinda prenatal dénem 6nemli rol oynamaktadir
[18,19]. Prenatal baglanmay1 yas, egitim dizeyi,
ekonomik durum, énceki fetiis kayiplari, planlanmamis
gebelik, gebelik sayisi, gebelik haftast ve bebegin
cinsiyeti gibi faktorler etkileyebilmektedir [1,15]. Aym
zamanda gebelik haftasinin artmasiyla viicutta meydana
gelen degisimlerde prenatal baglanmay1
etkileyebilmektedir. Huang ve arkadaslarinin yaptiklari
calismada (2004) viicut algisi ile PBE arasinda iliski
oldugu, viicut algist puani diisiik olan gebelerin PBE
puanlarmin daha diisiik oldugu bildirilmistir. Bu
arastirmada PBE puanlart 43,84+9,71, viicut algisi

puanlart  94,03£20,35 oldugu ve aralarinda iligki
olmadig1 saptandi.
Kadmlarin annelik roliinii kazanmasi ve fetiise

baglanmada annenin yasi etkili olmaktadir [20]. Ossa ve
arkadaslarinin 243 gebe ile yaptiklar1 ¢aliymada (2012)
ve Elkin ve arkadaslarinin 142 gebe ile yaptiklar
calismada (2015) anne yasi ile PBE puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark olmadig: bildirilmistir.



Tablo 3. Gebelerin Tanitic1 Ozellikleri ile PBE ve VAO Arasindaki fliski (n=195)

- Say1 PBE VAO
Tanitic1 ozellikler n | % Ort=SS | D Ort=Ss D
Yas
18-30 yas 107 54,9 42,19+9,39 93,14+18,83
31 yag ve iizeri 88 45,1 45,854+9,78 0,009 95,10+£22,12 0,506
Egitim durumu
11k gretim 73 37,4 46,30+9,51 94,68+20,29
Lise ve tistii 122 62,6 42,3749,5 0,006 93,63+20,46 0,729
Ekonomik durum
Geliri giderden az 30 15,4 44,90+8,89 0520 98,33+15,21 0.209
Geliri gidere esit 165 84,6 43,65+9,87 ' 93,24+21,10 '
Kiirtaj oyKkiisii
Var 32 16,4 43,28+8,74 94,43+14,34
Yok 163 | 836 43,95:9.92 0720 m939si0137 | 873
Diigiik oyKkiisii
Var 45 23,1 46,00 +9,84 91,40+16,51
Yok 150 76,9 43,20+9,62 0,09 94,824+21,26 0,324
Gebelik sayisi
1 42 21,5 41,42+10,6 89,23+22,49
2 58 29,7 42,34+8.91 0,018 95,25+18,49 0228
3 ve lizeri 95 48,7 45,83+9.46 95,40+20,34 '
Planlanmis gebelik
Evet 160 82,1 43,23+9.44 93,15+20,89
Hayir 35 17,9 46,62+10,60 0,610 98,05+17,37 0,197
Gebelik haftasi
2. trimester 16 8,2 41,00+£7,76 89,56+15,73
3. trimester 179 91,8 44,10+9,85 0,222 94,69+20,62 0,126
Bebegin cinsiyeti
Bilinmiyor 18 8,2 44,81+11,87 96,12+16,59
Kiz 85 43,6 43,10+9,77 0.742 92,524+21,80 0,653
Erkek 94 48,2 44,35+9,32 ' 95,03+20,35
Toplam 195 100,0 43,84+9.71 94,03+20,35

t-testi, Oneway ANOVA p<0.05, p<0.001

Bu calismalarin aksine Bakir ve arkadaglarinin (2014)
160 riskli gebe ile yaptiklart ¢alismada 18-30 yas
arasindaki gebelerin PBE puanlarinin, Cinar ve
arkadaslarinin (2017) 211 gebe ile yaptiklar1 ¢aligmada
18-29 yas arasindaki gebelerin PBE puanlarinin
istatistiksel olarak anlamli fark ile daha yiiksek oldugu
belirlenmistir. Benzer sekilde bu arastirmada da anne
yast ile PBE puan ortalamalari arasinda bir iliski
saptandi.

Ancak yapilan ¢alismalarin aksine aragtirmamizda 30 yas
iistii gebelerin PBE puanlar1 daha yiiksek bulundu.
Baglanma, bireyin yasi ile birlikte inanglarindan ge¢mis
deneyimlerinden, ¢evresel ve kiiltiirel faktorlerden
etkilenebilir [22]. Farkli toplumlarda farkli 6rneklem
gruplari ile yapilan ¢caligmalarda yas faktorii ile baglanma
arasinda iligki oldugunu ve baglanmanin yas ile birlikte
birgok faktérden etkilendigini bu durumu bireyin
yetistigi sosyo-kiiltiirel yap1 ile ele alinmasi gerektigi
yoniinde diisiiniilebilir.

Literatiirde egitim seviyesinin PBE ile iliskisi iizerine
tam bir fikir birligine varilamadig1 ancak egitim seviyesi

ile prenatal baglanma arasinda iliski oldugunu ve
olmadigin1 gosteren ¢aligmalar bulunmaktadir [2, 9, 14,
15, 21]. Bakir ve arkadaslarinin (2014), Hobek Akarsu ve
Oksay’in (2017) ve Cinar ve arkadaglarinin (2017)
yaptiklart ¢alismada egitim diizeyi ile PBE arasinda
istatistiksel olarak anlamli iligki oldugu ve egitim diizeyi
arttikga PBE puan ortalamalarinin da arttig1 bildirilmistir.
Elkin ve arkadaglarmin (2015) ve Aksoy ve
arkadaslarimim (2016) yaptiklar1 ¢alismada ise annenin
egitim diizeyi ile prenatal baglanma agisindan
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmadig:
belirlenmistir. Bu arastirmada ise egitim diizeyi diisiik
olan gebelerin PBE puanlar1 daha yiiksek bulundu. Temel
demografik faktorlerden egitim diizeyi ile prenatal
baglanma arasindaki iliskinin bilinmesi ile ebe ve
hemsgireler tarafindan, 6zellikle baglanma diizeyi diisiik
olan gruplarda, baglanma bozukluklarinin anne ve bebek
iizerine olan etkilerini onlemeye yonelik girisimlerin
planlanmast  ve egitimlerin verilmesi acisindan
onemlidir.

Gebelik siirecinde fetiisiin kaybi kadmlari emosyonel
yonden olumsuz etkilemekle birlikte bir sonraki gebelige
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uyumu  zorlagtirabilmektedir  [23]. Vedove ve
arkadaglarinin (2008) [23] ve Aksoy ve arkadaglarinin
(2016) [2] yaptiklar1 galigmada, abortus/kiirtaj 6ykdsii ile
prenatal baglanma arasinda iliski olmadig1 bildirilmistir.
Bakir ve arkadaglarinin (2014) [14] yaptiklart ¢alismada
ise abortus/kiirtaj Oykiisii olmayan gebelerin PBE
puanlarmin daha yiiksek oldugu saptanmistir. Buna
karsin Hobek Akarsu ve Oksay’un (2017) [8] yaptiklar1
calismada, diislik/kiirtaj Oykiisii olan kadinlarin PBE
puanlarmin  daha yiiksek oldugu  bildirilmistir.
Aragtirmada ise diisiik ve kiirtaj oykiisii olan kadinlarin
PBE puanlari arasinda fark olmadig: belirlendi.

Gebelik sayisinin prenatal baglanmaya etkisine yonelik
farkli sonuglarin yer aldigi ¢alismalar bulunmaktadir.
Bazi ¢alismalarda [2, 3, 6, 15, 23] gebelik sayist ile PBE
arasinda iligki olmadigi bildirilmistir. Buna karsin ilk kez
gebe kalan kadinlarin PBE puanlarinin daha yiiksek
oldugu saptanan ¢alismalar da bulunmaktadir [8,14]. Bu
arastirmada {i¢ ve daha fazla gebelik yasayan kadinlarin
PBE puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlendi. Bu
sonuglar literatiirle farklilik gdstermektedir.

Gebeligin planli olmasi prenatal baglanmay: etkileyen
o6nemli faktorlerdendir. Gebelige hazir olma ve bebege
istenen zamanda sahip olma anne ile bebek arasindaki
baglanmay1 arttirmaktadir [21,24]. Yapilan bazi
calismalarda gebeligi planli olanlarin PBE puanlarinin
daha yiiksek oldugu bildirilmistir [6,21]. Literatiirde
gebeligin planlanma durumu ile PBE puani arasinda
iligki olmadigina yonelik ¢aligmalarda bulunmaktadir [2,
3, 14,15]. Bu arastirmada da literatiire benzer sekilde

gebeligin  planli olmasi ile PBE arasinda iliski
saptanmadi.
Bebegin  istenilen  cinsiyette dogmasi  prenatal

baglanmay1 olumlu yonde etkileyebilmektedir [1,5].
Abasi ve arkadaslarinin (2012) [20] yaptiklari ¢alismada
erkek bebegi olan annelerin baglanma diizeylerinin daha
yiiksek oldugu bildirilmistir. Arastirmamizda ise bebegin
cinsiyeti ile prenatal baglanma arasinda anlamli bir iliski
olmadig1 belirlendi. Sonuglarin farkli ¢ikmasinda
aragtirmanin  yapildigi popiilasyonun sosyokiiltiirel
ozellikleri ve deger yargilarinin etkili olabilecegi
diigiiniildii.

Gebelikte alinan kilolar, hormonal degisim algilanan
viicut algisinda degisiklige yol agabilmektedir. Viicut
algismin  olumsuz etkilenmesinde gebenin iginde
bulundugu sosyokiiltiirel faktorler etkili olabilmektedir
[13]. Babacan ve Gilimiis’iin yaptiklar1 ¢aligmada (2011)
[9], geliri yetersiz olan gebelerin viicut algisinin daha
diisik oldugu belirlenmistir. Cirak ve Ozdemir’in
yaptiklart ¢aligmada (2015) [10] geliri diiiik olan, sosyal
giivencesi olmayan ve plansiz gebeliklerde gebelerin
viicut algis1 6lgeginden aldiklari puanlarin daha diisiik
oldugu saptanmuistir. Bu arastirmada ise gebelerin tanitici
ozellikleri ve viicut algis1 puanlari arasinda anlamli bir
iliski olmadig1 bulundu.
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5. Sonuc ve Oneriler

Aragtirmada gebelerin prenatal baglanmalarinin ve viicut
algilarmin orta diizeyde oldugu bulundu. Gebelerin,
egitim diizeyinin yikselmesi PBE’yi olumsuz yodnde
etkilerken, yasm artmasi, ii¢ ve iizeri gebeligi olan
kadinlarin  PBE puanlarinin  daha yiiksek oldugu
belirlendi. VAO puanlarinin ise sosyo-demografik
ozelliklerden etkilenmedigi goriildii.

Aragtirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda; saglik
calisanlarinin, gebelerin prenatal baglanma diizeylerini
degerlendirmesi ve arttirmast Onerilmektedir. Ayni
zamanda prenatal baglanmay1 ve viicut algisini etkileyen
faktorleri belirlemeye yonelik ¢aligmalarin farkli gebe
gruplarinda da yapilmasi dnerilmektedir.
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