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Gebelikte Yasanan Gorsel ve Bedensel Degisikliklerin Postpartum
Donemdeki Bedeni Begenme ve Psikolojik Yakinmalarla Iliskisi
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Oz

Giris: Tarih boyunca siiregelen kadinlarin kozmetik endiseleri gebelikle birlikte artis gdsterebilmektedir. Bu siiregte ortaya
cikan gorsel/fiziksel degisikliklerin bedensel memnuniyeti etkiledigi ve postpartum dénemde bir takim psikolojik olumsuz
durumlara neden olabilecegi bildirilmektedir. Amag: Gebelik doneminde yasanan gorsel/bedensel degisimlerin postpartum
psikolojik durumlarla iliskisini belirlemek amacglanmistir. Yontem: Tanimlayict ve iligki arayici olarak planlanan
aragtirmanin evrenini, 18 yas ve tizerinde olan, postpartum 42 giinii agmamis kadmlar olusturmustur. 20 Ekim 2020-20 Ocak
2021 tarihleri arasinda aragtirmaya dahil edilme kriterlerini karsilayan tiim lohusalar sosyal medya iizerinden online olarak
davet edilmistir (n=207). Veriler lohusa bilgi formu, Bedeni Begenme Olcegi, Depresyon, Anksiyete, Stres Skalas
kullanilarak toplanmistir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler, bagimsiz drneklem t testi, one way ANOVA testleri
kullanilmis olup degiskenler arasindaki iliski Pearson korelasyon analiziyle test edilmistir. Bulgular: Lohusalarin yas
ortalamasinin 29.502 (+4.394), %59.4’tiniin fazla kilolu ve %70.0’min planh gebelik yasadig: tespit edilmistir. Gebelik
stiresince 14.758 (£5.063) kilo alan lohusalarin postpartum siireleri ortalama 21.570 (£11.710) giin olarak saptanmustir.
Cogunlugu gebelik siirecinde ¢ok kilo aldigini, istahinin arttigini, postiir bozuklugu yasadigini ve memelerinin asiri
biiyiiyerek hassaslastigini ifade etmistir. Lohusalarin viicutlarindan postpartum siiregte memnun oldugu ve psikolojileriyle
arasinda negatif yonlii zayif bir iliski bulundugu gorillmiistiir (r = -.202, p = .003). Sonug¢: Arastirmaya katilan lohusalarin
depresif belirti gostermedigi fakat orta diizeyde anksiyete, hafif diizeyde stres yasadiklart bulunmustur. Bu bakimdan
gebeligin ilerleyen periyotlarindan itibaren gorsel/bedensel sikayetleri oldugu fark edilen riskli gruplarm dnceden tespit
edilmesi ve postpartum siiregteki emosyonel sorunlart 6nleme/tedavi etme programlarinin gelistirilmesi 6nem tagimaktadir.

Anahtar Sozciikler: Gebelik, Gorsel, Bedensel, Degisiklik, Postpartum Psikoloji.

Abstract

The Relationship of Visual and Physical Changes During Pregnancy with Body Likes and Psychological

Complaints in the Postpartum Period
Backround: Cosmetic ongoing concerns of women throughout history may increase with pregnancy. It has been reported
that the visual/physical changes that occur in this process affect bodily satisfaction and may cause some psychological
negative situations in the postpartum period. Objectives: It is aimed to determine the relationship between visual/physical
changes experienced during pregnancy and postpartum psychological states. Methods: The universe of the study, which was
planned as a descriptive and correlational, consisted of women aged 18 and over and not exceeding 42 days after birth. All
puerperant women who met the criteria for inclusion in the study between 20 October 2020 and 20 January 2021 were invited
online via social media (n=207). Data were collected using the puerperal information form, The body Appreciation Scale,
Depression, Anxiety and Stress Scale. Descriptive statistics, independent sample t-test, and one-way ANOVA tests were used
in the analysis of the data, and the relationship between the variables was tested with Pearson correlation analysis. Results:
It was determined that the mean age of postpartum women was 29.502 (£ 4.394), 59.4% were overweight and 70.0% had
planned pregnancies. Postpartum period of puerperant women who gained 14.758 (£ 5.063) weight during pregnancy was
found to be 21.570 (+ 11.710) on average. Most of the puerperant women stated that they gained a lot of weight during
pregnancy, their appetite increased, they had a posture disorder and their breasts became sensitive by growing excessively. It
has been observed that postpartum women are generally satisfied with their visual/physical changes and there was a weak
negative correlation with their postpartum psychology (r = -.202, p = .003). Conclusion: It was found that postpartum women
who participated in the study did not show depressive symptoms, but experienced moderate anxiety and mild stress. In this
respect, it is important to identify risky groups who are noticed to have visual/physical complaints from the advancing periods
of pregnancy and to develop programs to prevent/treat emotional problems in the postpartum period.
Key Words: Pregnancy, Visual, Physical, Changes, Postpartum Psychology.
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nitelendirilmektedir (1,2). Bu donemlerde bir bebegin diinyaya gelmesi olumlu, tatmin edici, 6zel ve anlamli duygular

yasatirken, hormonal etkilere bagli fiziksel ve psikolojik bir takim tepkilere de neden olabilmektedir (3). Kilo artisindan,
cilt bozulmalarina kadar genis bir yelpazeyi kapsayan ve daha ¢ok gorsel/bedensel olarak kargimiza ¢ikan degisikliklerin bir
kismi gebelik oncesi doneme hizla geri donerken bir kismu yavas sekilde gerceklesmektedir (2,4). Involiisyonun yavas
gerceklesmesi kadinlari kendilerini ¢irkin ve itici hissetmelerine, 6zsayg1 ve 6zgiivenlerini yitirerek olumsuz beden algilarina
sahip olmalarina sebep olabilmektedir (4). Bu bakimdan beden imajindan memnun olmayan bireyler sosyal ve ailesel iliskilerinin
saglikli devam edip etmeyecegi konusunda endise tasiyabilmektedir (5).

Gebelik siirecinde yaganan ani fizyolojik degisikliklere yonelik yapilan ¢aligmalarda postpartum siiregteki kadinlarin
%8-12'sinin yaygin anksiyete ve obsesif-kompulsif bozuklugu iceren sorunlar yasadigi ve bu sorunlarin %19 civarinda depresyon
boyutuna kadar ulagabildigi belirtilmektedir (5,6). Depresyon gibi emosyonel problemler, kadinin fiziksel ve duygusal sagligini
olumsuz sekilde etkileyeceginden, ebeveynlik ve bakim davranislar1 konusunda sorumluluklarini yerine getirememesine de yol
acabilmektedir (7). Dolayisiyla anne tarafindan yeterli bakimin saglanamamasi bebeklerin fiziksel ve/veya bilissel gelisiminde
artmis bir risk faktorii olarak degerlendirilmektedir (5,7).

Literatiirde kadinin bedensel memnuniyetsizliginin postpartum siiregte emosyonel bozuklugun yaninda beslenme
problemlerine de katki saglayabileceginden bahsedilmektedir. Ozellikle anne ve bebekte refahin azalmasi, yeme bozukluklar1 ve
siit iiretiminde azalmaya neden olacak beslenme kisitlamalariyla iliskilendirilmektedir (7). Bedensel memnuniyetsizligin
sosyokiiltiirel ve emosyonel faktorlerle iliskili oldugunu gosteren ¢ok sayida arastirma mevcutken gebelik siireci degisimlerinin
postpartum psikolojiyle iliskisini inceleyen yeterli sayida ¢aligmaya rastlanmamustir (8). Bu agidan konuyla ilgili incelenen
makalelerden yola ¢ikilarak gorsel/bedensel degisimler ile emosyonel durumlar arasindaki iligskinin aydinlatilmasi, olumsuz
sonuglart onleyici programlarin ve davranigsal miidahalelerin uygulanmast i¢in kapsamli arastirmalarin yapilmasinin gerekli
oldugu sonucuna varilmigtir. Ayrica holistik bakim anlayisi ger¢evesinde saglik hizmeti sunan ebe/hemsirelerin, postpartum
stirecte lohusalarin sadece fiziksel degil psikolojik iyilik durumlartyla da yakindan ilgilenmeleri gerekmektedir. Ciinkii bir canliy1
diinyaya getirmek kadin igin essiz oldugu kadar adaptasyon problemlerinin yasandigi zor bir donem olarak da
degerlendirilmektedir. Ebe/hemsirelerin; nitelikli bakimi saglayabilmeleri ve kadinlarin postpartum psikolojik ihtiyaglarina
yonelik farkindalik diizeylerinin arttirilmasi agisindan bu arastirma 6nem tagimaktadir.

Amag
Arastirma, postpartum psikolojinin gebelik siirecinde yasanan gorsel/bedensel degisikliklere bagli bedeni begenme diizeyleriyle
iligkisini test etmek amaciyla yapilmustir.

G ebelik ve lohusalik; kadinlarin hem fizyolojik hem de psikolojik acidan ¢ok sayida degisiklik yasadig1 donemler olarak

Yontem
Arastirmanmin Tipi
Arastirma tanimlayict ve iliski arayici olarak tasarlanmustir.
Arastirmamn Yapildig1 Yer
Pandemi tedbirleri geregi sosyal medya iizerinden yapilan arastirmanin verileri internet tabanli anket yazilimi olan google forms
araciligiyla toplanmstir.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evreni; Tiirkiye’de yasayan 18 yas ve iizerindeki sosyal paylagim aglarini kullanan tiim lohusa kadinlardan,
orneklemi ise; 20 Ekim 2020-20 Ocak 2021 tarihleri arasinda arastirmaya dahil edilme kriterlerini karsilayan lohusa kadinlardan
olusmaktadir. Evreni bilinmeyen 6rneklem hesabi formiiliine gore %95 giiven araliginda %35 hata payiyla 195 lohusa kadinin
ornekleme alinmasi gerekmistir. Veri kaybi olabilecegi diisiiniildiigiinden arastirma yapilma tarihleri igerisinde anketler 219
lohusa kadma ulastirilmig ve 6rnekleme dahil edilmistir. Elde edilen verilerinin incelenmesi sirasinda, 8 katilimcinin anketi
cevaplamayi reddettigi, 4 katilimecinin postpartum siire¢ disinda oldugu tespit edilerek 6rneklemden ¢ikartilmis ve 207 lohusa
kadinla arastirma tamamlanmistir (n= 207). Anketler arastirmacilar tarafindan en ¢ok kullanilan dort farkli sosyal paylasim agt
iizerinden lohusa kadinlara ulagtiritlmaya ¢alisilmistir.

Ornekleme dahil edilme kriterleri;

*18 yas ve tizerinde olmak,

*Sosyal paylasim aglarini kullanmak,

*Dogum sonu 42 giinii asmamis olmak,

*Okuma-yazma bilmek,

*Calismaya katilmaya goniillii olmak ve

*Yabanci uyruklu olmamaktir.

Ornekleme dahil edilme kriterlerine sahip olmayan bireyler arastirmadan ¢ikartilmistir.

Veri Toplama Araglart - Gegerlik ve Giivenirlik Bilgileri

Veriler Lohusa Bilgi Formu, Bedeni Begenme Olgegi, Depresyon, Anksiyete, Stres Skalasi kullanilarak toplanmistir.

Lohusa Bilgi Formu

Literatiir dogrultusunda aragtirmacilar tarafindan olusturulan form; lohusalarin sosyodemografik ve obstetrik 6zelliklerinin
sorgulandigr 20 maddeden olusmaktadir (2,3). Son madde gebelikteki gorsel/bedensel degisikliklere yonelik postpartum
tepkilerin oldugu bir tablodur. Bu formla toplanan biitiin veriler lohusalarin ifadelerine yoneliktir.

Bedeni Begenme Olcegi (BBO)

Tylkaa ve Wood-Barcalow tarafindan gelistirilen dlgek 5°1i Likert tipte olup 10 maddeden olusmaktadir (9). Olgekten en diisiik
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10, en yiiksek 50 puan alinabilmektedir (Asla -1 puan, Her zaman-5 puan). Yiiksek puanlar bireyin bedenini begenme diizeyinin
fazla oldugunu gostermektedir. Tiirk¢e gegerlik ve giivenirligi Anl ve ark. tarafindan 2015 yilinda yapilan 6l¢egin ters kodlanan
maddesi bulunmamaktadir (10). ¢ tutarlilik katsayisi .90 olan dlgegin bu arastirmadaki katsayisi .91 olarak hesaplanmustir.
Depresyon, Anksiyete, Stres Skalasi (DASS)

Lovibond ve Lovibond (1995) tarafindan gelistirilen 6l¢ek emosyonel durum degerlendirilmesinde kullanilmaktadir (11). 42
maddeden olusan 6l¢egin depresyon (14 madde), anksiyete (14 madde) ve stres (14 madde) alt boyutlar1 bulunmaktadir. En az
0, en ¢ok 42 puan alinmakta olup puanlarin yiiksek olan alt boyutlarda bir problem oldugu belirtilmistir. Akin ve Cetin (2007)
tarafindan Tiirkge gecerlik ve giivenirligi yapilan 6lgegin Cronbach alfa ig tutarlilik katsayisi .89 iken bu aragtirma igin .97 olarak
belirlenmistir (12). Bu arastirmada alt gruplarin i¢ tutarlik katsayilari ise; depresyon .93, anksiyete .91 ve stres .93 olarak
hesaplanmuigtir.

Verilerinin Degerlendirilmesi

Elde edilen veriler istatistik programi SPSS 22.0 (Statistical Package for the Social Sciences) kullanilarak analiz edilmistir.
Tanimlayici istatistikler (ortalama, standart sapma, minimum, maksimum, say1 ve yilizdelik) kullanilan aragtirmada basiklik-
carpiklik, histogram ve Shapiro-Wilk testi kullanilarak verilerin dagilimi incelenmistir. Normal dagilim gosteren verilerin
analizinde bagimsiz orneklem t testi ve one way ANOVA testleri kullanilmistir. Coklu karsilastirmalarin post-hoc analizi Tukey
HSD testiyle yapilmstir. Degiskenler arasindaki iliski Pearson korelasyon analiziyle test edilmistir. Istatistiksel anlamlilik
diizeyi p < .05 olarak kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun sekilde hazirlanan arastirmanin yapilabilmesi igin; Saglik Bilimleri Universitesi
Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (Tarih: 21/09/2020, sayi: 46418926-050.01.04), ol¢eklerin Tiirkge gecerlik ve
giivenirligini yapan arastirmacilardan, verilerin toplanacagi kisilerden gerekli yazili onamlar alinmigtir. Ayrica makalede
aragtirma ve yayin etigine uyulmustur.
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Bulgular

Tablo 1. Lohusalarin Sosyodemografik ve Obstetrik Ozellikleri

Degiskenler n % Ortalama £ SS
Yas ortalamasi (min = 20 max = 40) 207 100.0 29.5+4.394
Normal 55 26.6
BKI Fazla kilolu 123 59.4
Obez 29 14.00
Lise ve daha az 73 353
Egitim durumu Universite 68 32.9
Lisansiistii 66 31.9
Ev hanimi 79 38.2
Meslek Memur 52 251
Ozel sektor/isgi/serbest meslek 76 36.7
Gelir giderden az 20 9.7
Gelir durumu Gelir gidere esit 74 35.7
Gelir giderden fazla 113 54.6
Ortalama evlilik yas1 (min = 16 max = 36) 207 100.0 25.2 +4.146
Ortalama evlilik siiresi - yil (min = 1 max = 16) 207 100.0 4.8 +£3.140
Tanigarak 133 64.3
Evlilik sekli — -
Gorticii usulii 74 35.7
o Cekirdek aile 139 67.1
Aile tipi .
Genis aile 68 32.9
Evet 145 70.0
Planh gebelik
Hayir 62 30.0
Ortalama gebelikte alinan kilo (min = 2 max = 30) 207 100.0 14.7 £ 5.063
Ortalama gebelik sayis1 (min = 1 max = 5) 207 100.0 1.8 4+.982
Normal dogum 84 40.6
En son yapilan dogum sekli =
Sezaryen dogum 123 59.4
Ortalama lohusalik siireci — giin (min = 3 max =42) 207 100.0 21.5+11.710
Gebelikte risk varhgi Evet 70 33.8
Hayir 137 66.2
Evet 163 78.7
Gebelikte sosyal destek varhg:
Hayir 44 21.3
Cok iyi 66 31.9
Evlilik uyum degerlendirmesi lyi 97 46.9
Orta 44 21.2
Gebelikte psikolojik destek Aldim 10 4.8
alma Almadim 197 95.2
Aliyorum 14 6.8
Suan psikolojik destek alma
Almiyorum 193 93.2

Lohusalarin yas ortalamast 29.5 (+ 4.394) olup %59.4’liniin fazla kilolu kategorisinde yer aldig1, %35.3’iinilin lise ve daha az
egitime sahip oldugu, %38.2’sinin ev hanimi ve %54.6’sinin gelir durumunun yiiksek oldugu saptanmistir. Ortalama evlilik
yaglarinin 25.2 (+4.146) ve evlilik siirelerinin 4.8 (+ 3.140) y1l oldugu gériilmiistiir. %64.3 {iniin tanisarak evlendigi, %67.1”inin
cekirdek aileye sahip oldugu ve %70.0°1nin planh gebelik yasadig: tespit edilmistir.

Gebelik stiresince ortalama 14.7 (= 5.063) kilo alan lohusalarin 1.8 (= 0.982) kez gebelik deneyimi yasadiklart ve
%359.4’liniin en son sezaryenle dogum yaptig1 belirlenmistir. Postpartum siireleri ortalama 21.5 (= 11.710) giin olan lohusalarin
%66.2’si gebeliklerinde risk faktori olmadigini, %78.7’si sosyal destege sahip oldugunu belirtmis ve %46.9’u evlilik uyumlarini
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iyi olarak degerlendirmistir. %95.2°si gebelikte, %93.2°1 ise lohusalikta psikolojik destek/tedavisi almadigini ifade etmistir
(Tablo 1).

Lohusalara, gebelik doneminde yasanan gorsel/bedensel degisikliklere ait literatiir ¢er¢evesinde hazirlanan sorular
yonlendirilmistir. Katilimeilarin %81.2’sinin ¢ok kilo aldig1, %66.1’inin istahinin arttig1, %33.8’sinin kilo kayb1 yasadigi,
%73.0’min postiir bozuklugu oldugu, %73.9’unun memelerinin asir1 biiyliyerek hassaslastigi ve areolada renk degisikligi

yasadiklar1 tespit edilmistir. %61.8’inin linea nigradan rahatsizlik duydugu, %54.6’siin dis/dis eti problemi yasadigi,
%52.6’smin kloasma ve akne sikayetleri oldugu saptanmistir.

Tablo 2. Olcekler ve Alt Gruplarina Ait Puan Ortalamalarinin Dagilimi

Olgekler Alt Gruplar Min-Max Ortalama + SS
Bedeni Begenme Olcegi 14-50 37.0 + 7.345
Depresyon 0-32 9.4 + 8.464
) Anksiyete 0-35 9.9 +8.237
Depresyon, Anksiyete ve Stres
Skalas Stres 0-37 15.2+£9.274
DASS toplam puan 0-94 34.6 £ 24.080

Lohusalarin BBO’den aldiklar1 37.0 (+ 7.345) puan ortalamastyla viicutlarindan postpartum siiregte memnun olduklari

sonucuna varilmistir. Depresif belirti gostermeyen lohusalarin (9.4 + 8.464), orta diizeyde anksiyete (9.9 + 8.237), hafif dizeyde
stres (15.2 = 9.274) yasadiklar1 belirlenmistir (Tablo 2).

Beden kitle indeksi (BKI) normal smirlarda olan (F = 3.965, p = .020) lohusalarin BBO’den yiiksek puanlar aldiklar:
fakat normalden fazla kiloya sahip olanlarin depresyon (F = 5.117, p = .007), anksiyete (F = 4.239, p = .016) ve DASS toplam
puanlarinin (F = 4.222, p = .016) artarak olumsuz emosyonel tepkiler verdikleri gdzlenmistir. Yapilan Tukey testi sonrasinda
normal kiloda olan lohusalarin fazla olanlara gore bedenlerini daha fazla begendikleri ve psikolojik olarak etkilenmedikleri

belirlenmistir. Lohusalarin diger sosyodemografik ve obstetrik degiskenleriyle 6l¢ekler arasinda istatistiksel bir anlamlilik tespit
edilmemistir (p>.05).
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Tablo 3. Gebelikteki Gorsel/Bedensel Degisikliklere Yonelik Postpartum Tepkiler

Gebelikteki Degisimler ve Psikoloji

BBO £ SS t/p DASS £ SS t/p
] Evet 36.6 +7.371 1.454 35.1+£24.128 -547
Cok kilo aldim ) |
Hayir 38.5+7.121 147 32.7 £24.090 585
. L Evet 36.7 +7.451 705 37.0+25.197 -1.997
Yeme istegim/ istahim artt1
Hayir 37.5+7.157 482 30.0 £21.135 047
) Evet 38.0£7.023 -1.450 32.1+£22.287 1.080
Kilo kayb1 yasadim
Hayir 36.5+7.474 149 35.9 +£24.926 281
. . o Evet 36.4+7.025 2.083 35.8+23.819 -1.180
Viicut durusum/ postiiriim degisti
Hayir 38.7 +7.953 .038 31.4+24.692 236
. o Evet 36.7 £ 6.542 -.956 36.4 +24.525 1.752
Memelerim ¢ok biiytidii
Hayir 38.0+£9.256 342 29.7 +22.259 081
Evet 36.6 +7.161 - 36.3 £24.995
Areola/meme bagim renk degistirdi 1.167 1.848
Hayir 38.0 £ 7.824 244 29.9 +20.760 .067
. Evet 36.4+7.333 -1.845 36.6 = 24.445 2.055
Memelerim ¢ok hassaslasti
Hayir 38.6+ 7214 .066 28.9 +22.237 041
o Evet 36.5+7.203 -1.054 33.5+24.576 -.789
Varislerim olustu
Hayir 37.6+7.522 293 36.1 £23.470 431
o Evet 36.8 +7.646 -.470 35.7 £ 25.587 772
Sac¢larim dokiildii
Hayir 37.3+6.924 639 33.1+21.795 441
Evet 36.6 £ 7.264 - 34.5+25.588 -
Karnimda ¢atlaklar/strialar olustu 1075 133
Hayir 37.7+7.472 283 34.9+£21.553 895
Evet 36.7+7.024 - 37.2£22.500 -
Bacaklarimda catlaklar olustu 706 1.399
Hayir 37.4+7.747 481 32.5+25.175 163
Gobek  deligimin altinda linea nigr EVet 36.3 £ 7.442 -1.798 36.3 +£26.136 1.585
olustu Hayir 38.2+7.077 074 31.5 +20.069 138
D dis eti problemleri d Evet 37.2+7.776 398 36.1 +26.086 957
1S Ve d1§ el1 problemieri yasadim
yYedsenp vas Hayir 36.8 + 6.826 691 32.90+21.433 349
L . Evet 36.4 +7.396 -1.210 34.4 +24.047 -.157
Yiiziimde lekeler ve sivilceler olustu
Hayir 37.7+7.269 228 34.9 +24.238 876

312

Gebelik siiresince yasanan gorsel/bedensel degisiklikler ve oOl¢eklere ait karsilastirmalar Tablo 3’te gosterilmistir.
Karsilagtirmalar sonucunda istahinda veya yeme isteginde artis oldugunu sdyleyen lohusalarin depresyon (p = .030) ve DASS
puan ortalamalarinin (p = .047) yiiksek oldugu belirlenmistir. Gebeliginde viicut durusunun/postiiriiniin degismedigini
diistinenlerde (p = .038) bedeni begenme diizeylerinin arttigi bulunmustur. Memelerinde ¢ok biiyiime oldugunu ifade eden
lohusalarin depresyon (p =.013) ve stres (p =.032) diizeylerinde anlamli artiglar tespit edilmistir. Memelerinde asir1 hassasiyetten
sikayetci olanlarin ise depresyon (p = .036), stres ( p =.029) ve DASS toplam puan ortalamalarindan (p = .041) yiiksek aldiklar1
saptanmustir. Bacaklarinda gebelik siirecinde stria olustugunu soyleyenlerin de anksiyete (p = .016) seviyelerinin yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Diger degisikliklerin ise; bedeni begenme diizeyini ya da psikolojik tepkilerini etkilemedigi gosterilmistir (Tablo

3).
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Tablo 4. Lohusalarin Bedeni Begenme Diizeyleri ve Emosyonel Durumlart Arasindaki Iliski

BBO Depresyon Anksiyete Stres DASS
.. r 1
BBO
p -
b r -.255" 1
epresyon
presy p .000 -
. r -.142 837" 1
Anksiyete
p .041 .000 -
r -.167 .829™ 704" 1
Stres
p .016 .000 .000 -
r -.202" 957" 907" 917 1
DASS
p .003 .000 .000 .000 -

*zayif diizey iliski, ** orta diizey iliski, ***giicli diizey iliski

Lohusalarin bedeni begenme diizeyleri ile DASS arasindaki iliski Pearson korelasyon analiziyle incelenmistir (Tablo
4). Analiz sonucunda zayif diizeyde negatif yonlii anlamli bir iligki oldugu ve bedeni begenme diizeylerinin azaldikga DASS
puan ortalamalarmin arttigi tespit edilmistir (r = -.202, p = .003).

Tartisma

Gebelik siireci; kadinlar igin genellikle olumlu hisler uyandiran fakat beden imajmin negatif etkilenmesiyle ambivalan duygular
yasatan bir zaman dilimidir. Kitlesel iletisim araglari tarafindan ideal viicut imaj1 mesajinin yanlis sekilde verilmesi bu siiregteki
lohusalarin ambivalan duygularinin daha karmasik hale gelmesine, beden memnuniyetsizligine, benlik saygisinin azalmasina ya
da depresif belirti gdstermesine neden olabilmektedir (13). Bu arastirmanin dikkat ¢eken ilk bulgusu da; BKi’nin bedensel
memnuniyetle direkt iliskili oldugu ve normalden fazla kiloya sahip lohusalarin olumsuz emosyonel duygular yasadigidir.
100.000’den fazla katilimeinin oldugu bir ¢alismada kadinlarin gebelik ve dogum sonrasi kilo takipleri yapilarak depresif belirti
durumlart incelenmistir. Arastirmada fazla kilolu ve obez kadlarin daha zayif viicut imajina sahip oldugu ve depresif belirti
gosterdikleri bildirilmistir (14). Oyle ki dogum sonras1 6. ayda bile viicut memnuniyetsizliginin en etkili yordayicisi olarak
BKi’nin oldugu ifade edilmistir (15). Uciincii trimester ve postpartum alt1 giin boyunca takip edilen kadinlarin incelendigi baska
bir caligmada; gebelikte alian kilo ve yiiksek BKI’nin beden imajinda memnuniyetsizlik yarattig1 gdsterilmistir. Dogum sonrasi
bedensel memnuniyet zamanla artig gdstermeye baslasa da, postpartum depresyon ve duygu durum bozukluklartyla kilo alimimin
iliskili oldugu belirtilmistir (16). Gebelikte ve dogum sonras1 donemde beden imajina iliskin tutumun degerlendirildigi farkli bir
calismada; kadinlarm yarisindan fazlasmin beden imajima iliskin olumsuz tutuma sahip oldugu ve bu tutum iizerinde BKI vb.
faktorlerin anlamli etkiye sahip oldugu tespit edilmistir (17). Beden imaji ve agirlik gibi faktdrlerin dogum sonrasi
depresyon/anksiyete lizerindeki etkisinin incelendigi sistematik bir derlemede, degiskenler arasinda anlamli iliski saptanmustir.
Derlemedeki tiim caligmalarda, viicut memnuniyetsizliginin, dogum sonrasi fazla kilo durumuyla paralel sekilde arttig1
bildirilmistir (18). 2020 yilindaki bir meta-analizde de; fazla kilonun, hem gebelikte hem de postpartum donemde artan maternal
depresyon riski ile iliskilendirildigi goriilmiistiir (19). Ozellikle son yillarda yiiksek BKI ve olumsuz emosyonel durumlar
arasindaki iligskiyi aciklayan sayisiz ¢alismanin mevcut oldugu tespit edilmistir (20,21). Bu aragtirma bulgularinin da tim
calismalarla benzerlik gostermesi kuvvetli bir kanit niteligi tasimaktadir. Gebe ve lohusalar psikolojik olarak risk altinda olan
savunmasiz gruplar igerisinde yer aldigindan, bedensel memnuniyet agisindan endise tasiyanlarin tespit edilmesi ve gerekli
goriildiigii durumlarda uzman destegine yonlendirilmesi 6nem tasimaktadir. Toplumsal farkindaligi gelistirmek ve yanlis
mesajlarin verilmesine yonelik tedbirlerin alinabilmesi i¢in kitlesel iletisim araglarinin denetimlerinin arttiritlmasi 6nerilebilir.

Gebeligin ikinci trimesterinden itibaren uterusun biiylimesi, fetal ve maternal kilo artisindan kaynaklt agirlik merkezinin
one dogru yer degistirmesi postural degisikliklerin yasamasina neden olabilmektedir (22). Bu durumlar kadinlarin beden imajlar1
iizerinde olumsuz etkiler birakarak Ozgiivenlerini yitirmelerine sebep olabilmektedir (23,24). Son zamanlarda kadinlarin
gebelikteki postural degisikliklerine yonelik yapilan tiim ¢aligmalarda yikici psikolojik etkilerinin olabildiginden bahsedilmistir
(23,25). Bu arastirmada postiir bozuklugu yasamamisg olan lohusalarin bedeninden memnun olduklar: goriilmiis ve literatiirle
benzer sonuglar elde edilmistir. Gebeligin ilerlemesiyle birlikte daha belirgin hale gelen durus bozukluklarinin komplikasyonlara
sebep olmamasi igin egzersizin ihmal edilmemesi ve lohusalikta devam etmesi durumunda ortopedist ve fizyoterapistlerden
olusan multidisipliner bir ekip tarafindan degerlendirilmesi gerekebilmektedir.

Istah artig1; depresyon gibi gesitli psikolojik problemlerin bir belirtisi olabilecegi gibi yeme artigina baglh olarak kisinin
kilo kazanimi da depresyona neden olabilmektedir (26,27). Gebelik sirasinda meydana gelen igtah artisina bagli ortaya ¢ikan kilo
problemleri de bu bakimdan gebelikte ve sonrasinda depresyon goriilme riskini arttirabilmektedir. Literatiirdeki bazi caligmalar
gebelikte istah artig1 yasayan kigilerin bedensel memnuniyetsizlik diizeylerinin yiliksek oldugunu, antenatal ve postnatal donemde
depresif belirtilerinin artti§ina isaret etmektedir (8,26,28,29). Bununla birlikte gebelik Oncesinde istah fazlaligi yasayan
kadinlarin da postpartum depresyon olasiligmin yiiksek oldugunu gosteren arastirmalar bulunmaktadir (27). Ozellikle gebelik
sonrasinda yeme bozuklugunun devam etmesi kadinlar i¢in endise verici olarak nitelendirilmis ve duygu durum bozukluklarina
neden olabildigi ifade edilmistir (30). Bu sonuclar gebelikte istah artisi yasayan lohusalarin olumsuz psikolojik durumlariyla
paralellik gostermektedir. Fakat yeme istegi ve istah problemine bagli kilo alimi fazla olan bazi lohusalarin bu durumdan endise
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duymadiklarini ve viicutlarindan memnun olduklarini gésteren ¢aligmaya da rastlanilmistir (31). Literatiirde konuya iliskin farkli
sonuglarin olmasi kigilerin bedeni algilama ve beden imajina yonelik anlayiglarmin ¢esitliliginden kaynaklandigini
diistindiirmektedir. Agir1 yeme istegi devam eden lohusalar bakim veren saglik profesyonelleri tarafindan dahiliye, psikiyatri ve
diyetisyen gibi uzman destegine yonlendirilmelidir.

Gebelik, dogum ve dogum sonrasi siiregte viicutta c¢esitli hormonal degisiklikler meydana gelmektedir. Bu durum,
yasanan bedensel degisimlerin biiyiik bir kismindan sorumlu olmakla birlikte kisilerin psikolojileri lizerinde de etkilidir (32).
Gebelik boyunca siit iiretiminin baglamasina bagli meme hacminde artisin yasanmasi kadinlar i¢in beden imaji ve emosyonel
durumu etkileyen endokrin bir degisim 6rnegi olarak verilebilir (33). Hodkinson, Smith ve Wittkoski’nin (2014) kadinlarin
gebelikleri ve dogum sonrasi beden imajt deneyimlerine iligkin meta-analiz ¢alismasi sonucunda; artan meme biiylikliigiiniin
beden memnuniyet diizeylerini arttirdigindan olumlu etkiler yarattigi goriilmiistiir (8). Konuya iliskin yapilan diger ¢alismalarda;
emzirmenin dnemine inanan kadinlarin postpartum depresyon riskinin azaldig1 ancak memenin deformasyonu gibi endise verici
durumlara neden olabileceginden maternal psikolojiyi olumsuz etkiledigi sonucuna varilmistir (34,35). Memelerin laktasyona
hazirlanmasi ve mamogenezisine bagli hipertrofiye ugrayarak hassaslagmasi arastirma kapsamindaki lohusalarin postpartum
depresyon ya da stres gibi emosyonel yanitlarina yol agmistir. Bu bakimdan literatiirle kismen paralel sonuglar elde edilmistir.
Memelerindeki bitylimeden sikayet¢i olan kadinlar i¢in laktasyon bitisiyle birlikte kozmetik amagli mamoplasti uygulamasi
hakkinda bilgi verilmesi duygusal rahatsizliklarin giderilmesine katki saglayabilir.

Stria gravidarum olarak adlandirilan atrofik lineer skarlar tarih boyunca gebeler icin estetik bir endise kaynagi olmaya
devam etmistir (36). Gebelerin bityiik bir cogunlugu tarafindan (%90) strialarin tibbi olarak bir tehlike olusturmadig bilinirken
yarattig1 sekilsel bozuklugun emosyonel ve psikolojik sikintilara neden oldugu aragtirmacilar tarafindan tespit edilmistir (37).
Bir meta-analiz sonucunda akne ve stria gibi cilt degisikliklerinin beden imajini olumsuz olarak etkiledigi ve izlerin kalici olma
diistincesinin kigileri rahatsiz ettigi iizerinde durulmustur (8). Bu arastirma sonucunda da 6zellikle disaridan fark edilebilen
bacaklardaki strialarin lohusalarda anksiyeteye neden oldugu goriilmistiir. Strialar; her ne kadar gebelik gibi essiz bir deneyimin
sonucu olarak ortaya ¢iksa da, kadinlarin estetik agidan biiyiik kaygilar yasamasina sebep olmaktadir. Antepartum ve postpartum
egitimi sirasinda kadinlara gesitli kozmetik {riinlerinin kullanimiyla gorsel endise kaynaklarinin giderilebileceginden
bahsedilmelidir.

Literatiirdeki ¢alismalarin biiyiikk gogunlugunda, bedensel memnuniyetsizligin antepartum ve postpartum depresyonun
baslangicindan sorumlu oldugu fakat zayif sekilde iliskili oldugu gosterilmistir (7). Gebeler {izerinde beden imgesine yonelik
yapilan ¢aligmalarda, gebelik boyunca gorsel ve bedensel degisikliklere ragmen bedensel memnuniyet diizeylerinin yiiksek
oldugu gosterilmigtir (25). Ancak gebeligin ilerleyen haftalarinda bedensel memnuniyeti diisiik olan kisilerde postpartum
depresyon i¢in 6nemli bir risk faktorii oldugunu gosteren calismalar mevcuttur (38). Literatiirdeki ¢alismalarin gebelige yonelik
olmasi arastirmamizdaki sonuglarla benzerlik géstermis olsa da, bu bulgunun tartigmasini sinirlandirmustir.

Kisithhiklar
Literatiir taramalar1 sirasinda aragtirmalarin ¢cogunlukla gebelik donemine 6zgii olmast, lohusalik donemine ait yeterli sayida ve
kapsamli ¢aligmaya rastlanilmamasi arastirmanin 6zgiinliigii agisindan son derece kiymetlidir. Fakat arastirma sirasindaki bazi
durumlar smirlilik arz etmektedir. Bunlardan ilki; arastirmanin sinirl sayida gebeye ulasilarak yapilmasi nedeniyle tiim evrene
genellenemez olmasidir. ikinci sinirlihigr ise; pandemi tedbirleri geregi aragtirmanin yiiz yiize gériisme yontemiyle yapilamamast
ve internet erisimi olmayanlarin arastirmaya katilamamasidir. Ayrica pandemi siiresince emosyonel problemlerin daha fazla
yasanabilir olmasi aragtirmanin sonuglarint etkileyebilmektedir. Bu bakimdan pandemi sonrasinda benzer aragtirmalarin
tekrarlanmasiyla sonuglarin desteklenmesine ihtiya¢ duyulmaktadir.
Sonuclarin Uygulamada Kullanim

Gebelik boyunca yasanan tiim degisimler kadinlarin biyofiziksel oldugu kadar psikolojik sagliklarini da yakindan
ilgilendirmektedir. Bu nedenle, gebelik siirecinin ilerleyen donemlerinde kadinlarin beden memnuniyetleri ve imajlarinin
degerlendirilmesi, bakimindan sorumlu olan ebe/hemsireler tarafindan postpartum olumsuz sonuglarla karsilasabilme riski
tastyanlarin belirlenmesi gerekmektedir. Kadinin tim yasam donemlerinde kilit anahtar rolii iistlenen ebe/hemsirelerin etkili
iletisim tekniklerini kullanarak antepartum ve postpartum siiregte konuya iligskin detayli verilere sahip olmasi ve emosyonel
durum bozukluklarini tanimlayabilmesi 6nem tasimaktadir. Yasanabilecek sorunlarin dnceden tespitini saglayarak anne bebek
baglanmasimin kurulmasi ve siirdiiriillmesinde gerekli bakimi sunmak i¢in her durumda hazir olmalar1 beklenmektedir. Ayrica
kadinlara gebelik siiresince ideal kilo alimina uygun diyet ve aktivite onerilerinde bulunmalari, lohusaliktaki BKI gibi
degiskenlerine dikkat etmeleri ve dogum sonrasi diizenli kontrollere gitmeleri i¢in danismanlik yapmalari ayri bir deger
tagimaktadir. Bu siireclere yonelik egitim programlarinin hazirlanmasi, hem gebelik hem de lohusalikta emosyonel sorunlarin
onlenebilmesini ve erken dénemde tedavi edilebilmesini saglayacaktir.

Postpartum annelik hiiznii, depresyon ya da psikoz gibi duygu durumlarinin hormonal degisikliklerden de
kaynaklanmasi veya pandeminin psikolojik etkilerinin sonuglara yansimig olmasi ihtimali gelecekteki arastirmalarin planlanmast
sirasinda bu faktorlerin dislanmasi gerektigine isaret etmektedir.
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Yazarlarin katki orani beyani sdyledir: Fikir/kavram; GF, CI, tasarim; GF, danismanlik; CI, veri toplama ve isleme; GF, CI,
analiz ve yorum; GF, kaynak taramasi; GF, makalenin yazimi; GF, CI, elestirel diistinme; GF
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