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Giris ve Amac¢: Bu calismada gebe kadinlarin fiziksel aktivite diizeyleri ve yasam kalitelerinin incelenmesi
amaclanmistir.
Gerec ve Yontemler: Kesitsel olarak planlanan bu calisma, Manisa Celal Bayar Universitesi Hafsa Sultan Hastanesi
Kadm Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi Gebe Poliklinigi’ne basvuran ve son trimesterinde olan 190 gebe ile 1 Ocak- 31
Aralik 2018 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Arastirma verilerinin toplanmasinda gebelerin tanitici 6zellikleri
soru formu, ‘‘Gebelik Fiziksel Aktivite Anketi (GFAA)” ve “SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi (SF-36)” kullanilmustir.
Bulgular: Gebelerin fiziksel aktivite toplam puan ortancasi 110,7 metabolik esdeger (MET)-saat/hafta (min=23,7
maks=372,4) bulunmustur. Kadinlar en ¢ok ev igi/bakim (ortanca: 50,8 MET-saat/hafta) isleri olmak iizere hafif
siddette aktiviteler yaptiklarini (ortanca: 53,13 MET-saat/hafta) ifade etmislerdir. GFAA toplam puani ile SF-36
yasam kalitesi 6lgegi fiziksel fonksiyon (p=0,03), emosyonel rol gii¢liigii (p=0,005) ve mental saglik puan1 (p=0,046)
arasinda pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmustir.
Sonug: Bu ¢aligmanin sonuglaria gore, fiziksel aktivitenin yasam kalitesini olumlu etkiledigi bulunmus olup saglikli
kadinlarin gebelikleri sirasinda fiziksel olarak aktif olmalarina yardimci olacak girisimlerin planlanmasina gereksinim
oldugu belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Fiziksel aktivite, Gebelik, Yasam kalitesi.

Abstract
Obijective: The aim of the study was to determine the physical activity and quality of life in pregnant women.
Materials and Methods: The study was performed as cross sectional type with 190 last trimester pregnant women
who applied to Pregnancy Clinic of Hafsa Sultan Hospital of Manisa Celal Bayar University between 1st January and
31 December 2018. The pregnant women's characteristics form, “Pregnancy Physical Activity Questionnaire (PPAQ)”
and “SF-36 Quality of Life Scale were used for data collection.
Results: The median physical activity score of the pregnant women was 110.7 metabolic equivalents of task (MET)
minutes per week (min=23.7 max=372.4). Women reported participating in mostly light intensity (median: 53,13
MET-hr/week) activity in the form of household/caregiving (median 50.8 MET-hr-week). There was a positive
statistically significant relation between PPAQ total score and SF-36 physical functioning, (p=0.03), emotional role
difficulty (p=0.005) and mental health scores (p=0.046).
Conclusion: According to the results of this study, it was found that physical activity positively affects the quality of
life, and it was determined that interventions that would help healthy women to be physically active during pregnancy
were required to be planned.

Keywords: Physical activity, Pregnancy, Quality of life.




1. Giris

Giiniimiizde bireylerin fiziksel aktivite konusunda bilgi
seviyesinin yetersiz olmasi, fiziksel aktivitenin saglik
icin Oneminin yeterince anlasilamamasi ve hareketsiz
yagam tarzinin benimsenmesi obezite, kalp-damar
hastaliklari, hipertansiyon, diyabet, osteoporoz gibi
toplum  sagligi  sorunlarmin  goériilme  sikligim
arttirmaktadir [1]. Diinya genelinde fiziksel inaktivite
oran1 kadinlarda (%23,7), erkeklere gore (%18,9) daha
yiiksek oldugu belirtilmekle birlikte gebelik siiresince
kadinlarda aktivitenin azaldig belirtilmektedir [2].
Literatirde fiziksel aktivitenin saglik acisindan
kanitlanan pek ¢ok olumlu etkisi belirtilmesine ragmen,
gebe kadinlarda fiziksel aktivitenin yetersiz diizeyde
oldugu belirtilmektedir. Caligmalar gebelik
trimesterlerine gore degismekle birlikte kadinlarin
fiziksel aktivite diizeylerinin azaldigini1 vurgulamaktadir
[1,3,4]. Gebelik doneminde meydana gelen hormonal ve
fiziksel degisimler gebenin fonksiyonel ve ruhsal
durumunu  etkileyerek yasam  kalitesinde  bazi
degisikliklere neden olabilmektedir. Gebelik doneminde
kilo alimi, yorgunluk, uyku bozuklugu gibi fiziksel
sorunlarin ve duygusal degisimlerin fiziksel aktivite
kisitliligina, genel yasam kalitesinde azalmaya neden
oldugu ve bu azalmanin gebeligin ilerleyen donemlerinde
arttig1 belirtilmektedir [5,6].

Gebelik doneminde fiziksel aktivitede bulunan
kadinlarda maternal, fetal ve neonatal olumsuz
sonuglarin azaldigi, bununla birlikte anne ve gocuk
sagliginin olumlu olarak da etkilendigi vurgulanmaktadir
[7]. Yapilan c¢aligmalarda gebelikte yapilan fiziksel
aktivitenin kilo kontrolii saglamadigi belirtilmekle
birlikte [8], gestasyonel diyabet [9,10,11,12] ve
hipertansiyon riskini azalttigi, bel agrisi [13,14] ve
depresyon belirtilerini hafiflettigi, kadinin ruh sagliginda
iyilesme sagladigi ve yasam kalitesini artirdigi
bulunmustur [13,15].

Amerika Birlesik Devletleri Saglik ve Sosyal Hizmetler
Bakanligi tarafindan 2008 yilinda yayimlanan
Amerikalilar i¢in Fiziksel Aktivite Rehberi’nde gebelik
ve postpartum doneminde bulunan kadinlar igin haftada
en az 150 dakika orta seviyede fiziksel aktivite (tempolu
ylirliyiise esdeger) onerilmistir. Amerikan
Obstetrisyenler ve Jinekologlar Birligi de komplike
gebeligi olmayan kadinlara 20. gebelik haftasindan sonra
temas sporlari ve sirtiistii pozisyon aktiviteleri gibi
faaliyetlerden kaginmak sartiyla diizenli fiziksel aktivite
yapmalarin1 6nermektedir [7].

Ulkemizde de gebe kadmlarin gebelik dénemi
egzersizleri hakkinda yeterli bilgiye sahip olmamalar1 ve
gebelikte egzersiz yapilma oranin diisiik olmasi dikkat
¢ekmektedir [9,15]. Bunedenle bu ¢alisma gebelige 6zgii
bir fiziksel aktivite anketi kullanilarak gebe kadinlarin
fiziksel aktivite diizeyleri ve yasam kalitelerinin
belirlenmesi amaciyla kesitsel ve tamimlayici tipte
planlanmusgtir.

2. Materyal ve Metot
2.1. Arastirmanin Tipi ve Yeri

Kesitsel olarak planlanan bu ¢alisma, Manisa Celal Bayar
Universitesi Hafsa Sultan Hastanesi Kadin Hastaliklari
ve Dogum Klinigi Gebe Poliklinigi’ne basvuran
gebelerde 1 Ocak- 31 Aralik 2018 tarihleri arasinda
gerceklestirilmistir.

2.2. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Manisa Celal Bayar Universitesi
Hafsa Sultan Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum
Klinigi Gebe Poliklinigi’ne 1 Ocak 2017 -31 Mayi1s 2017
tarihleri arasinda bagvuran ve dogum yapmis 380 kadin
olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemi EPI Info 2000
programu ile evreni bilinen formiil kullanilarak %95
giiven aralig1, %5 sapma ve bilinmeyen prevelans %50
almarak en kiiglik oOmeklem sayisi 192 olarak
hesaplanmistir. Caligmaya 18 yasin iizerinde, saglikli ve
tek gebeligi olan, arastirmaya katilmak isteyen, Tiirkce
bilen ve 28. gebelik haftasi ve iizerinde olan kadinlar
dahil edilmistir. Diyabet (n=5), hipertansiyon (n=11),
kardiyorespiratuar hastalik (n=1), kronik bobrek hastaligi
(n=1) gibi kronik hastaliklara sahip olan, psikiyatrik
acidan bir hastaligi bulunan (n=2) ve giinliik isleri
kisitlayicr sekilde kas-iskelet sistemi hastaligt olan
gebeler (n=1) arastirmadan diglanmistir. Arastirma 190
kadin ile tamamlanmustir.

2.3.Veri Toplama Araglari

Veri toplama formu ii¢ bolimden olusmaktadir. Birinci
boliimde arastirmacilar tarafindan gelistirilmis gebelerin
sosyo demografik 6zelliklerini igeren 31 soruluk
““Gebelerin ~ Tanitict ~ Ozellikleri  Soru  Formu’’
kullanilmistir. Ikinci béliimde 2004 yilinda Chasan-
Taber ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilen [16], Tiirkce
gegerlik ve giivenirligi Cirak ve arkadaglari tarafindan
yapilan [17] gebelerin fiziksel aktivite ve egzersiz yapma
diizeylerini belirleyen ve 35 sorudan olusan ‘‘Gebelik
Fiziksel Aktivite Anketi (GFAA)’ kullanilmistir. Bu
Olcek ile gebe kadinlarin yaptiklart ev isleri ve bakim
aktiviteleri (n=13), meslekle ilgili aktiviteler (n=5), spor
ve egzersiz aktiviteleri (n=8), ulasim (n=3) ve hareketsiz
yasam (n=3) olmak lizere 32 aktivite
degerlendirilmektedir. ~ Olgekte  yapilan  fiziksel
aktivitenin yogunlugu MET (metabolik esdeger) olarak
ifade edilmektedir. ~Aktivitelerin haftalik  enerji
harcamalar1 hesaplanirken her bir aktivite i¢in harcanan
zaman ve aktivitenin MET degeri c¢arpilarak puanlar
haftada MET saat (MET-saat/hafta) olarak ifade
edilmektedir. MET degerleri aktivite tiirline gore
degismekte olup Olgek yonergesinde yer almaktadir.
Ac¢ik  uclu sorularda aktivitenin @ MET  degeri
Compendium’a bakilarak belirlenmektedir [18]. Aktivite
yogunluklar1 sedanter (<1,5 METs), hafif (1,5-3,0
METSs), orta (3,0-6,0 METS) ve siddetli (>0,6 METs)
olarak gruplandirilmigtir.  Aktivite tipleri ise ev
igleri/bakicilik aktiviteleri, meslekle ilgili aktiviteler ve
spor/egzersiz  olarak  smiflandirilmaktadir.  Tiirkge
gegerlilik ve giivenirlik ¢aligsmasinda sinif i¢i korelasyon
katsayisi toplam puan i¢in 0,95 bulunmustur [16,17].
Arastirmanin ii¢lincii boliimiinde SF-36 Yasam Kalitesi
Olgegi kullamlmistir. Olgek Ware ve Sherbourne
tarafindan 1992 yilinda gelistirilmis ve kullanima
sunulmustur [19]. Kogyigit ve arkadaslar1 tarafindan
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1999 yilinda bu dlgegin Tiirkge gecerlilik calismast
yapilmigtir. Bu 0Olgek fiziksel fonksiyon, fiziksel rol
glicliigli, emosyonel rol giigliigli, enerji, sosyal
fonksiyon, agri, mental saglik ve sagligin genel olarak
algilanmasima yonelik sekiz alt boyut igermekte ve her alt
Olcek icin ayr1 ayri skor elde edilmekte, skorlarin artmasi
yasam kalitesinde iyiligi gostermektedir.Olgekte yer alan
dordiincii ve besinci sorular evet\hayir, diger sorular
likert tipi (3’14, 5°li, 6’l1) derecelendirme ile
degerlendirilmektedir. Olgegin 1,6, 7,8, 9a, 9d, 9¢, 9h,
11b, 11d maddeleri ters c¢evrilerek  puan
hesaplanmaktadir. Tiirkce gecerlilik ve giivenirlik
calismasinda alt Olceklerinin Cronbach alfa degerleri
0,73-0,76 arasinda bulunmustur [20].

2.4. Veri Toplama Yontemi

Calismanin amact arastirmacilar tarafindan kadinlara
aciklanmig ve veriler aragtirmaya katilmayi kabul eden
190 kadin ile yiiz ylize goriisme teknigi kullanilarak
hastanede bos bir odada toplanmistir. Verilerin
toplanmasi yaklagik olarak 25-30 dakika siirmiistiir.

2.5. Arastirmanin Etigi

Bu ¢aligmanin yiiriitiilebilmesi i¢cin Manisa Celal Bayar
Universitesi Tip Fakiiltesi Saghk Bilimleri Etik
Kurulu’ndan onay alinmigtir (tarih: 20/12/2017, sayt:
57988). Aragtirmaya katilan kadmlardan yazili
bilgilendirilmis onam alinmistir. GFAA’nin arastirmada
kullanimt i¢in Do¢.Dr. Yasemin CIRAK’tan ve SF-36
Yasam Kalitesi Olgegi’nin kullanimi i¢in Prof. Dr. Omer
AYDEMIR’den e-mail ile izin alimmustir.

2.6. Istatistiksel Analiz

Verilerin analizinde SPSS (15,0) programi kullanilmustir.
Verileri ¢oziimlemede tanimlayici 6zellikler say1, yiizde,
ortanca, IQR (Interquartile Range- ¢eyrekler arasi fark),
ceyrekler arasi geniglik ve minimum-maksimum degerler
olarak sunulmustur. Siirekli degiskenlerin normallik
varsayimini saglama durumu Kolmogorov-Smirnov ve
Shapiro-Wilk testleri ile degerlendirilmis, verilerin
normal dagilmamasindan dolayr GFAA anketi ile SF-36
arasindaki iligki Spearman Korelasyon Analizi ile
degerlendirilmistir. Korelasyona ait gii¢ zayif (rho =
0,00-0,24), orta (rho =0, 25-0,49), giiclii (rho =0,50-0,74)
ve ¢ok giligli (tho=0,75-1,00) olacak sekilde
simiflandirilmigtir.

3. Bulgular ve Tartisma

3.1 Bulgular

3.1.1. Kadinlarin Tamtict Ozellikleri

Bu arastirmada kadinlarin yag ortalamasi 27,8+5,1 (18-
43) olup, %32,6’s1 ortaokul mezunu %22,1°i caligmakta
bliyiik cogunlugunun (%94,7) saghk giivencesi
bulunmakta ve %69,5’1 il merkezinde yasamaktadir.
Kadmlarin eslerinin %38,4’iiniin lise mezunu oldugu,
%7,4Unlin  ¢alismadigr  belirlenmistir.  Kadinlarin
%68,9’u aile gelirinin giderine esit oldugunu ifade etmis
ve %12,6’s1 genis aile tipinde yasamaktadir. Evde
yasayan kisi sayist ortalamast 3,6+1,7 (1-11)’dir.
Kadinlarin evlilik siiresi ortalamasi 6,5+4,7 (1-28)dir.
Kadmlarin  dogurganlik  ozellikleri incelendiginde
%28,4’tinilin ilk gebelige sahip oldugu, %31,6’smin bir
kez canli dogum yaptig1, %32,6’smin bir cocuga sahip

oldugu, %3,7’sinin 6lii dogum, %7,4linlin kiiretaj ve
%26,8’inin  diisiik Oykiisii oldugu saptanmistir. Bu
calismada katilimcilarin canli dogum sayisi ortalamasi
1,1 £1,1 (0-4), ¢ocuk sayisi ortalamasi 1,1+1,1 (0-4),
gebelik haftas1 ortalamast 35,6 43,0 (28-42)’dir.
Gebelerin  %8,4’1i sigara igtigini belirtmis, %12,1’1
istemeden gebe kalmistir. Kadinlarin biiyiikk ¢ogunlugu
(%94,7) gebelik doneminde diizenli doktor kontroliine
gittigini belirtmistir. Kadinlarin %47,9’u normal beden
kitle endeksine sahip olup beden kitle indeksi ortalamasi
25,0+£5,2 (15,3-47,8) olarak bulunmustur. Gebelerin
gebelik dénemindeki kilo ortalamasi 77,0 £12,8 (46-115)
kg’dir (Tablo 1).

Yaklagik on gebeden biri (%11,6) gebelikte egzersizle
ilgili bilgi aldigin1 belirtmistir. Gebelikte egzersiz ile
ilgili bilgi kaynaklar1 sirasiyla doktor (n=13, %56,5),
saglik ocag1 (n=5, %21.7), internet (n=2, %8,7), hemsire
(n=1, %4,3), spor salonu (n=1, %4,3) ve diyetisyendir
(n=1, %4,3) (Veriler tabloda gosterilmemistir).
Kadmlarin  %13,7°si gebelik oncesi spor yaptigimi
belirtmistir. Gebelik Oncesi yapilan spor tiirleri
incelendiginde; kadinlarin biiyiikk ¢ogunlugu (n=18,
%69,2) yiirliyiis yapmaktadir. Yapilan diger spor tiirleri
ise tempolu yliriyiis (n=4, %15,4), plates (n=2, %7,7),
bisiklet (n=1, %3,8) ve voleyboldur (n=1, %3,8) (Veriler
tabloda gosterilmemistir).

Gebelik doneminde spor yaptigmi belirten kadinlarmn
orant %13,7 olarak saptanmistir. Gebelikte yapilan spor
tiirleri yiiriyis (n=25, %96,2) ve tempolu yliriylistir
(n=1, %3,8). Kadmlarin haftada yaptiklar1 yiiriyis
dagilimi incelendiginde, haftada 2,3,4,5 ve 7 kez yiirliyiis
yapanlarin orani sirastyla %15,4 (n=4), %30,8 (n=8),
%11,5 (n=3), %3.8 (n=1) ve %38,5’dir (n=10). Gebelikte

yapilan ylirliylis ortalamast haftada 4,6£2,1 kez,
38,3+18,1 dakika bulunmustur (Veriler tabloda
gosterilmemistir).

Gebeligin ilk, ikinci ve son ii¢ ayinda spor yaptigini
belirten kadmlarin orani sirastyla %6,8, %10,5 ve %10,5
olup spor yapan gebelerin tamami ylirliylis yapmuistir.
Gebeligin ilk {i¢ aymda spor yapan gebelerin yiiriiyiis
ortalamasi haftada 3,8+2,2 kez ve 43,3+17,8 dakika
olarak bulunmustur. Gebeligin ikinci ii¢ ayinda ylirtiyiis
ortalamasi haftada 4,4+2,1 kez ve 41,8+18,1 dakika
olarak belirlenmistir. Gebeligin son ii¢ ayinda yiirliyiis
ortalamasi haftada 4,2+2,2 kez ve 39,8+16,4 dakikadir
(Veriler tabloda gosterilmemistir).

3.1.2. Gebelerin Tammlayici Ozellikleri, Gebelik Fiziksel
Aktivite Anketi Ve SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi Puanlar
Gebelerin tanimlayict 6zellikleri, GFAA ve SF-36
Yasam Kalitesi Olgegi puanlar1 Tablo 2°de gosterilmistir.
Gebelerin fiziksel aktivite toplam puan ortancasi 110,7
MET-saat/hafta (min=23,7 maks=372,4) bulunmustur.
Bu ¢aligmada kadinlarin en ¢ok hafif siddette aktiviteler
yaptiklar1 (ortanca: 53,13 MET-saat/hafta) ve en ¢ok ev
isi/bakim (ortanca: 50,8 MET-saat/hafta) isleriyle
ugrastiklar1 saptanmustir.

Aragtirmaya katilan gebelerin SF-36 Yasam Kalitesi
Olgegi alt 6lgek puan ortancalar1 sosyal fonksiyon igin
62,5 mental saglik ve genel saglik algisi igin 60 olarak
saptanmigtir (Tablo 2).
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Tablo 1. Gebelerin Tanitic1 Ozellikleri

Ozellikler n % n %

Kadinin yas ortalamas1  27,845,1 (18-43) Esin yas ortalamasi 31,545,1 (18-50)

Kadinin egitim durumu Esin egitim durumu

Okuryazar degil+okuryazar 15 7,9 Okuryazar degil+okuryazar 6 3,2

flkokul 41 21,6 flkokul 36 18,9

Ortaokul 62 32,6 Ortaokul 45 23,7

Lise 39 20,5 Lise 73 38,4

Universite 33 17,4  Universite 30 15,8

Kadinmin ¢calisma durumu Esin calisma durumu

Calisan 42 22,1 Calisan 176 92,6

Calismayan 148 77,9 Caligmayan 14 7,4

Saghk giivencesi Aile tipi

Var 180 94,7 Genis 24 12,6

Yok 10 5,3 Cekirdek 166 87,4

Yasanilan yer Ailenin gelir gider durumu

i1 132 69,5  Gelir giderden az 40 21,1

flge 44 23,2 Gelir gidere esit 131 68,9

Koy 14 7,4 Gelir giderden fazla 19 10,0

Gebelik sayisi

1 54 28,4  Gebelikte egzersiz ile ilgili

2 45 23,7 bilgi alma durumu

3 44 23,2 Evet 22 11,6

4 ve lizeri 47 24,7 Hayir 168 88,4

Canh dogum sayisi Kadinin gebelik oncesi spor

0 67 35,3 yapma durumu 26 13,7

1 60 31,6 Evet 164 86,3

2 44 23,2 Hayir

3 ve tizeri 19 10,0

Cocuk sayis1 Kadinin gebelikte spor yapma

Cocuk yok 65 34,2  durumu

1 ¢ocuk 62 32,6 Evet 26 13,7

2 ¢ocuk 44 23,2 Hayi1r 164 86,3

3 ve lizeri 19 10,0
Gebeligin ilk ii¢ ayinda spor

Olii dogum yapma durumu

Yok 183 96,3 Evet 13 6,8

Var 7 3,7 Hayir 177 93,2
Gebeligin ikinci ii¢ ayinda

Kiiretaj spor yapma durumu

Yok 176 92,6 Evet 20 10,5

Var 14 7,4 Hayir 170 89,5
Gebeligin son ii¢ ayinda spor

Diisiik yapma durumu

Yok 139 73,2 Evet 20 10,5

Var 51 26,8 Hayir 170 89,5

Kadinin sigara icme durumu Diizenli doktor kontrollerine

Evet 16 8,4 gitme durumu

Hayir 174 91,6 Evet 180 94,7
Hayir 10 5,3

Isteyerek gebe kalma durumu 167 87.9 Kadinin gebelik 6ncesi beden

Evet 23 12'1 kitle indeksi

Hay1r ' <18.5 kg/m? (zay1f) 15 79
18.5-24.9 kg/m? (normal ) 91 47,9
25-29.9 kg/m? (fazla kilolu) 54 28,4
30-39.9 kg/m? (obez) 30 15,8
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Tablo 2. Gebelerin Tanimlayici Ozellikleri, Gebelik Fiziksel Aktivite Anketi ve SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi

puanlar1
Ortanca (IQR) Minimum- Ceyrekler arasi aralik
Maksimum
Yas (y1l) 27 (8) 18-43 24-32
BKI 24,2 (7,3) 15,37-47,87 21,32-28,63
Gebelikte kilo alimi 11 (7) (-5)-30 8-15
Dogum sayisi 1(2) 0-4 0-2
Kiiretaj say1si 0 (0) 0-2 0-0
Diisiik sayist 0(1) 0-4 0-1
Gebelik haftasi 36 (4) 28-42 34-38
Gebelik Fiziksel Aktivite Anketi (GFAA)
Total aktivite 110,7(65,9) 23,7-372,4 83,20-149,05
Aktivite siddeti
Sedanter (<1,5 METSs) 31,85 (28,4) 0-140,2 18,5-46,9
Hafif aktivite (1,5-<3,0 METSs) 53,13 (46,1) 8,6-125,9 37,1-83,2
Orta aktivite (3,0-6,0 METS) 15,8 (20,7) 7-160,2 9,01-29,8
Siddetli aktivite (>6,0 METs) 0 (0) 0-7 0-0
Tipi
Ev isi/bakim aktiviteleri 50,8 (29,8) 20,9-126,6 38,4-68,2
Is meslek aktiviteleri 0 (0) 0-289,97 0-0
Egzersiz spor aktiviteleri 0,38 (2,2) 0-21,1 0-2,2
SF-36 Yasam Kalitesi Olcegi Alt Boyutlari
Fiziksel Fonksiyon 50 (30) 0-100 35-65
Fiziksel Rol Gligligii 12,9 (50) 0-100 0-50
Agri 57,5 (33,13) 0-100 42,5-75,6
Genel Saglik Algisi 60 (25,0) 20-100 50-75
Enerji 36,3 (16,8) 5,5-71,5 29,3-46
Sosyal Fonksiyon 62,5 (37,5) 12,5-100 50-87,5
Emosyonel Rol Giigligii 33,3 (100) 0-100 0-100
Mental Saghk 60 (24) 16-96 48-72
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3.1.3. Kadwnlarin Gebelik Fiziksel Aktivite Anketi ve SF-
36 Yasam Kalitesi Olgeginden Aldiklart Puanlar
Arasindaki Iliski

GFAA toplam aktivite puani ile SF-36 yasam kalitesi
Olgegi fiziksel fonksiyon (p=0,03), emosyonel rol
gicligii (p=0,005) ve mental saglik puani (p=0,046)
arasinda pozitif yonde zayif diizeyde anlamli bir iliski
saptanmistir. Hafif aktivite ile emosyonel rol giicliigi
(p=0,005) ve sosyal fonksiyon (p=0,044) arasinda pozitif
yonde zay1f diizeyde anlamli bir iligki belirlenmistir. Orta
siddetli aktivite puani ile fiziksel fonksiyon puani
(p=0,000) arasinda pozitif yonde orta diizeyde enerji
puani (p=0,035) ile arasinda pozitif yonde zayif diizeyde

anlamli bir iliski bulunmustur. Siddetli aktivite ile
fiziksel fonksiyon puani (p=0,002) ve is meslek
aktiviteleri ile emosyonel rol giigliigii (p=0,023) puani
arasinda pozitif yonde zayif diizeyde anlamli bir iliski
saptanmistir. Ev isi/bakim aktiviteleri ile sosyal
fonksiyon puani arasinda pozitif yonde zayif diizeyde
anlamli bir iliski saptanmistir (p=0,010). Egzersiz spor
aktiviteleri puani ile fiziksel fonksiyon puani (p=0,00)
arasinda pozitif yonde orta diizeyde, agr1 puani (p=0,05)
ve genel saglik algis1 puan1 (p=0,002) ile pozitif yonde
zay1f diizeyde anlamli bir iliski saptanmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Gebelikte Fiziksel Aktivite Anketi ve SF-36 Yasam Kalitesi Olcegi Arasindaki iliski

Egzersiz
Is meslek  spor
Total Sedante  Hafif Orta Siddetli Evisi/bakim  aktiviteler aktivitel
aktivite r aktivite  aktivite aktivite aktiviteleri i eri

Fiziksel r 157 -,076 ,117 ,260 ,226 ,046 ,108 ,296
Fonksiyon

p ,030 ,296 ,108 ,000 ,002 ,533 ,138 ,000
Fiziksel Rol r ,103 ,044 ,107 -,004 ,036 ,039 ,112 ,009
Giicliigii

p ,158 ,544 ,141 ,954 ,619 ,593 ,123 ,906
Emosyonel r ,201 ,037 ,205 ,006 -,077 ,076 ,165 -,014
Rol Giigliigii

p ,005 ,617 ,005 ,932 ,293 ,294 ,023 ,844
Agn r ,029 -,039 ,081 ,007 124 ,096 ,003 ,143

p ,694 ,589 ,264 ,921 ,088 ,189 ,969 ,050
Genel Saghk r 141 ,090 111 ,096 ,069 ,049 ,096 224
Algisi

p ,053 ,216 127 ,188 ,347 ,498 ,186 ,002
Enerji r 021 -,025 -,028 ,153 ,018 ,075 -,021 -,014

p ,773 ,735 ,701 ,035 ,807 ,301 ,769 ,845
Mental r ,145 ,066 ,108 ,102 -,084 ,090 -,013 ,020
Saghk

p ,046 ,366 ,139 ,160 ,250 ,216 ,858 ,788
Sosyal ro 127 114 ,146 ,002 -,067 ,188 ,005 -,010
Fonksiyon

p ,080 ,116 ,044 ,982 ,360 ,010 ,943 ,896
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3.2. Tartisma

Bu calisma gebelerin fiziksel aktivite diizeyi ve yasam
kalitelerini degerlendirmek amaciyla gerceklestirilmistir.
Saglik acisindan kanitlanan bir ¢ok etkisi olan ve
bireylerin yasam kalitesini artiran fiziksel aktivitenin
gebelik doneminde degerlendirilmesinin 6nemli oldugu
kadar degerlendirmede kullanilan soru formlar: da 6nem
tagimaktadir.  Literatlir incelendiginde yurtdisinda
gebelere 0zgl gelistirilmis olan GFAA kullanilarak
yapilmis  arastirmalarin =~ oldugu  goriilmektedir
[3,12,21,22,23].  Tiirkiye’”de =~ GFAA’nin  gegerlik
giivenirlik calismasi 2015 yilinda yapilmigtir. GFAA
kullanilarak gebelerin yagam kalitesinin degerlendirildigi
basilt bir ¢alisma bu ¢alismanin planlanma asamasinda
bulunamamis yazim asamasinda bir ¢alismaya
rastlanmistir. Bu nedenle arastirmanin gebelere 6zgii
gelistirilmis ve kullanim1 yeni olan bu 6lgekle yapilmasi
literatiire katk1 vermesi nedeniyle 6nemlidir.
Calismamizda gebelerin ¢ok az bir kismi (%11,6)
gebelikte egzersizle ilgili bilgi aldigint belirtmis olup
bilgi kaynag1 olarak ilk sirada doktor olmak tizere, saglik
ocagi, internet, hemsire, spor salonu ve diyetsiyen oldugu
goriilmektedir. Ege Bolgesi’nde yapilan bir ¢alismada
gebelerin %27,9°u gebelik egzersizleri hakkinda bilgi
sahibi olduklarini belirtmig, bu gebelerin yaris1 bilgi
kaynagi olarak saglik personelini gostermistir [9].
Karaman’da yapilan bir ¢alismada gebelerin %61,1’inin
gebelik egzersizleri hakkinda bilgi sahibi olduklar
egzersizler ile ilgili bilgilerin ¢ogunlugunun gorsel ve
yazilt medya ile (%36,3) elde edildigi belirlenmistir [1].
Portekiz’de yapilan bir ¢alismada kadmnlarm tigte ikisi
egzersizle ilgili bilgiyi saglik personelinden aldigini ifade
etmistir [3]. Bu aragtirmada kadmlarin gebelikte
egzersizle ilgili bilgi alma durumlarmin yapilan diger
caligmalara gore oldukca diisiik oldugu goriilmektedir.
Bu nedenle gebe egitimlerinde gebelikte egzersizin
faydalar1 ve 6neminin tizerinde durulmasi 6nemlidir.

Bu ¢alismada gebelik oncesi ile gebelik doneminde spor
yapan kadinlarin oraninin (%13,7) oldugu gebelik 6ncesi
(%69,2) ve gebelikte (%96,2) en ¢ok yapilan egzersizin
ylirliylis oldugu bulunmustur. Malatya’da yapilan bir
calismada gebelerin  %10,4’iiniin  [15], Izmir’de
%40,1’inin [9] egzersiz yaptig1 bulunmustur. Gebelerin
egzersiz yapma oranlar1 bolgelere gore farklilik
gostermektedir.

Bu aragtirmada kadinlarin ikinci ve ii¢lincii trimesterde
ilk trimestere gore daha fazla spor yaptiklan
bulunmustur. Tayvan’da fiziksel aktivitenin dogum
sekline etkisinin arastirildigr 150 gebe kadinla yapilan
caligmada gebe kadinlarin fiziksel aktivitelerinin, gebelik
oncesi donem ile karsilastirildiginda %31 oraninda
azaldig1 ve genel fiziksel aktivite seviyelerinin gebelik
oncesi donem ve ilk trimesterde diisiik oldugu ancak
ikinci trimesterde normal seviyeye geldigi ve igiinci
trimesterde orta seviyede azaldig: tespit edilmistir [23].
[zmir’de gebelikte fiziksel —aktivite degisiminin
incelendigi bir ¢aliyjmada gebelerin ikinci trimesterde
birinci ve TUglincii trimestere gore fiziksel aktivite
siddetini artirdiklar1 saptanmistir [24]. Gebeligin ilk
trimesteri i¢in elde edilen bu sonuglar gebeligin ilk ii¢

ayinda kadmlarin gebeligin devamini saglama cabas1 ve
gebelige bagl yasadiklari fiziksel rahatsizliklara bagh
olabilir.

Bu calismada gebelerin fiziksel aktivite toplam puan
ortancast 110,7 MET-saat’hafta bulunmus olup
kadinlarin en ¢ok hafif siddette aktiviteler yaptiklari ve
en ¢ok ev isi/bakim isleriyle ugrastiklar1 saptanmustir.
Kanada’da gebelikte ideal kilo almmi ile iliskili
davranislar1 belirlemek amaciyla yapilan bir ¢alismada
gebelerin en ¢ok sedanter aktivite yaptigi bunu hafif ve
orta siddette aktivitenin izledigi ve en yaygimn yapilan
aktivitenin yiiriiyiis oldugu bulunmustur [21]. Ege
Bolgesi’nde yapilan bir ¢alismada gebelerin {igiincii
trimester fiziksel aktivite toplam puan ortancasi ilk ve
ikinci trimester puanlarindan diisiik olarak 131,6 MET-
saat/hafta bulunmus en ¢ok hafif yogunluklu aktivite
yaptiklart ve en ¢ok ev isi/bakim isleriyle ugrastiklari
saptanmustir [25]. Benzer sekilde Portekiz [3] ve Cin’de
[26] yapilan ¢alismalarda gebelerin her ii¢ trimesterde de
en ¢ok hafif yogunlukta aktivite yaptiklar: bulunmustur.
Bu arastirmada gebelerin SF-36 Yasam Kalitesi
Olgegi’nin fiziksel rol giicliigii, , enerji ve emosyonel rol
giicligii alt boyutlarinin puan ortancalarina gore yasam
kalitesinin orta diizeyin altinda oldugu saptanmistir.
Arastirma bulgularina benzer sekilde Erzurum’da tigiincii
trimesterde olan gebelerin sosyodemografik 6zellikleri
ile yasam kalitesinin incelendigi bir caligmada gebelerin
fiziksel rol gii¢liigii, enerji ve agr1 alt boyutlarinda yagam
kalitesinin orta diizeyin altinda oldugu saptanmustir [27].
Gebelerin  uyku kalitesi ve yasam kalitesinin
degerlendirildigi Eskisehir’de yapilan bir ¢calismada ise
gebelerin agr1 ve mental saglik disindaki tim alt
boyutlarda yasam kalitesinin orta diizeyin altinda oldugu
bulunmustur [28]. Bu aragtirma ve diger calisma
sonuglarina gore genel olarak gebelik siirecinin yasam
kalitesini olumsuz etkiledigini goriilmektedir.

Bu calismada gebelerde fiziksel aktivite ile yasam
kalitesi arasindaki iligki incelendiginde total aktivite
puanindaki artigin yasam kalitesi alt boyutlarindan
fiziksel fonksiyon, emosyonel rol giigliigi ve mental
sagligr olumlu etkiledigi bulunmustur. Hafif aktivite
puan artisinin  emosyonel rol giicligii ve sosyal
fonksiyonu; orta aktivite puan artiginin fiziksel fonksiyon
ve enerji; siddetli aktivite puan artisinin fiziksel
fonksiyonu olumlu etkiledigi belirlenmistir. Bununla
birlikte ev isi/bakim aktivite puan artisinin sosyal
fonksiyonu, is meslek aktiviteleri puan artiginin
emosyonel rol giigliigiinii ve egzersiz spor aktiviteleri
puan artisinin fiziksel fonksiyonu, agriy1 ve genel saglik
algisint olumlu etkiledigi saptanmistir. Bu aragtirma
bulgularina benzer sekilde gebelik déneminde egzersiz
yapmanin gebelerin genel yasam kalitesini olumlu
etkiledigini  goOsteren  ¢alismalar  bulunmaktadir
[5,6,29,30,31,32]. Liibnan’da yapilan bir ¢alismada total
aktivite puam1 ve hafif diizeyde yapilan fiziksel
aktivitenin psikolojik saglik ve sosyal iligki alt
boyutlarin1  olumlu etkileyerek gebelerin yasam
kalitesini artirdig1, spor/egzersiz tiirii aktivite yapmanin
ise yasam kalitesi 6lgeginin genel saglik alt boyutu harig
diger tiim alt boyutlarinda artisa neden oldugu
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bulunmustur [6]. Bolu’da yapilan bir ¢alismada fiziksel
aktivite seviyesi ile yasam kalitesi arasinda negatif yonde
iligki oldugu bulunmustur. Bu ¢aligmada Uluslararasi
Fiziksel Aktivite Anketi—Kisa Formu kullanilmis ve
gebelige 0Ozgii fiziksel aktivite anketi kullanilmasi
onerilmistir [32]. Istanbul’da genel yasam kalitesi 6lgegi
kullanilarak yapilan bir ¢aligmada gebelerin total fiziksel
aktivite seviyeleri ile yasam kaliteleri arasinda anlamli
ilisgki bulunmamustir [25]. Calisma sonuglarindaki
farkliliklar yasam kalitesini etkileyebilecek diger
faktorler ~ve  arastirmalarda  farkli  Glgeklerin
kullanilmasindan kaynaklaniyor olabilir.

4. Sonug¢

Gebelerin fiziksel aktivite diizeyi ve yasam kalitelerinin
incelendigi bu calismada fiziksel aktivitenin yasam
kalitesini olumlu etkiledigi goriilmektedir. Bununla
birlikte bu ¢alismada kadmnlarin gebelik dénemi
egzersizleri ile ilgili yeterli bilgi almadiklar1 saptanmis
olup saglikli kadinlarin gebelikleri sirasinda fiziksel
olarak aktif olmalarina yardimei olacak girisimlerin
planlanmasinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.
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