BUSAD 2024; 5(1): 82- 94 ] . DOl 10.58605/bingolsaglik 1454935 . Arastirma Makalesi
BUSAD 2024; 5(1): 82- 94 BINGOL UNIVERSITESI SAGLIK DERGISI Original Article

Kisilik Ozelliklerinin Gebelik Semptomlari ve Saghk Arama Davramst ile iliskisi

Relationship of Personality Traits with Pregnancy Symptoms and Health Seeking Behaviour

Seda HAZAR! /| Giilgin NACAR? "/, Sermin TIMUR TASHANS /| Rojda SINEN*

oz
Arastirma kisilik ozelliklerinin gebelik semptomlart ve saglik arama davranislariyla iliskisini belirlemek
amactyla yapilmstir.

Tanimlayici tiirde olan aragtirma, 220 gebe ile yiriitiilmiistiir. Arastirma, Tiirkiye’nin dogusunda bulunan bir
devlet hastanesi kadin dogum polikliniklerine gebelik takibi i¢in bagvuran gebeler ile yapilmistir. Arastirma verilerinin
toplanmasinda, kigisel tanitim formu, Gézden Gegirilmis Eysenck Kisilik Anketi-Kisa Formu, Gebelik Semptom
Envanteri ve Saglik Arama Davranis1 Olgegi kullanilmstir.

Arastirmada gebelik siiresi (B-coefficient=-0,177; p=0,017), norotisizm kisilik (B-coefficient= 0,304; p=0,001)
ve yalan kisiligin (B-coefficient= -0,152; p=0,016) gebelik semptomlarini; bebegin cinsiyeti (B-coefficient= -0,182;
p=0,005) ve norotisizm kisiligin (B-coefficient=0,279; p=0,001) yasam kalitesini; egitim durumu (B-coefficient=
0,178; p=0,012), yasayan cocuk sayisi (B-coefficient= -0,300; p=0,001) ve yalan kisiligin (B-coefficient= -0,290;
p=0,001) saglik arama davranisi i¢in onemli yordayicilar oldugu saptanmistir.

Kisilik ozelliklerinin gebelik semptomlari, yasam kalitesi ve saglik arama davranislar ile iligkili oldugu
bulunmustur. Saglik profesyonellerinin, gebelerin kisilik 6zelliklerini gebeligin erken dénemlerinde saptanmasi ve
bakimin bu dogrultuda planlanmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Gebelik Semptomlari, Kisilik Ozellikleri, Saglik Arama Davranist

ABSTRACT

The study was conducted to determine the relationship between personality traits and pregnancy symptoms
and health seeking behaviours.

The descriptive study was conducted with 220 pregnant women. The study was conducted with pregnant
women who applied to the obstetrics and gynaecology outpatient clinics of a state hospital in eastern Tiirkiye for
pregnancy follow-up. Personal introduction form, Revised Eysenck Personality Questionnaire Revised - Abbreviated,
Pregnancy Symptom Inventory and Health Seeking Behaviour Scale were used to collect the data.

In the study, duration of pregnancy (B-coefficient= -0.177; p=0.017), neuroticism personality (B-coefficient=
0.304; p=0.001) and lying personality (B-coefficient= -0.152; p=0.016) were found to affect pregnancy symptoms;
sex of the baby (B-coefficient= -0.182; p=0.005) and neuroticism personality (B-coefficient= -0. 279; p=0.001) were
found to be significant predictors of quality of life; educational status (B-coefficient= 0.178; p=0.012), number of
living children (B-coefficient=-0.300; p=0.001) and lying personality (B-coefficient=-0.290; p=0.001) were found to
be significant predictors of health seeking behaviour.

Personality traits were found to be associated with pregnancy symptoms, quality of life and health seeking
behaviours. It is recommended that health professionals should determine the personality traits of pregnant women in
the early stages of pregnancy and plan care accordingly.
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GIRIiS

Kisilik ozellikleri bireylerin benzer olaylar karsisinda, zaman igerisinde degismeyen
diistince, his ve davranig Oriintiilerini ifade etmektedir (1). Bireylerin saglik ve hastaliga iliskin
tutumlarimi da etkileyen kisilik 6zellikleri gebelik doneminde anne ve fetiis saglig1 tizerinde etkili
olabilmektedir (2, 4). Yapilan calismalarda gebenin kisilik 6zelliklerinin gebelik déneminde
fetiisiin biiyiime geriligi, kadinin depresyon durumu, sigara ve alkol kullanma karar1 tizerinde etkili
olabilecegine isaret etmektedir (2,5,6). Ayrica gebenin kisilik O6zelliklerinin pelvik agr1 ve
hiperemezis gravidarum gibi gebelik siras1 ve sonrasi semptomlar iizerinde de etkili olabilecegi
gosterilmistir (7,8).

Gebelik semptomlar1 gebe kadinlarda yaygin olarak goriilmektedir. Gebelikte meydana
gelen bu semptomlar bulanti, kusma, konstipasyon, yorgunluk, uykusuzluk, sirt agrist gibi fiziksel
belirtilerden unutkanlik ve anksiyete gibi psikolojik belirtileri de icerisine alan genis bir yelpazede
yer almaktadir (9). Gebelikte goriilen bulanti, kusma, konstipasyon gibi semptomlar saglik
profesyonelleri tarafindan genellikle tedavi gerektirmeyen durumlar olarak goz ardi edilmektedir.
Ancak bu durumlar gebe ve ailesi tarafindan ciddi sorunlar olarak algilanmakta olup gebelerin
yasam kalitesini azaltmaktadir. Gebeler bu duruma iligkin farkli saglik arama davranislari
gostermektedir (10,11).

Saglik arama davranisi, hastaligi ya da bir saglik problemi oldugunu diisiinen bireyin bu
duruma uygun bir ¢are bulmak amaciyla ger¢eklestirdigi her tiirlii eylem olarak tanimlanmaktadir
(12,13). Saglik arama davranist kompleks bir eylemdir ve saglik sorunlarini ¢6zmeye yonelik
herkes tarafindan ayni sekilde gerceklestirilen standart eylemler yoktur. Her bireyin saglik
sorununu ¢ozmeye yonelik saglik arama davraniglart farklilik gosterir (14—16). Saglik arama
davranisi, birey ve ¢evrede bulunan bir¢ok faktoriin etkisiyle olusur (12,17). Bireylerin saglik
arama davraniglarini etkileyecek faktorlerden birisi de kisilik 6zellikleridir. Stirekli kaygi, diisiik
ozgiiven ve dis kontrol odakli olan bireylerin profesyonel yardim arama davranislarinin zayif
oldugu gosterilmistir 18. Bireylerin uygun saglik arama davraniglarina sahip olmasi hastaliklarin
Onlenmesi, erken teshisi ve yoOnetiminin 6nemli bir unsurudur. Bu durum hastaliklardan
kaynaklanan morbite ve mortalite oranini azaltamaya yardime1 olur (12).

Gebelere verilen prenatal bakimin amaglarindan birisi gebenin 1iyilik halinin
stirdiiriilmesidir. Bunun i¢in gebenin, gebelik semptomlarina uyumunun saglanmasi; morbite ve
mortalitenin azaltilmasi i¢inse uygun saglik arama davranisini kazandirmak 6nemlidir (10,12).
Gebelikte yapilan ¢aligmalar bulanti, kusma ve agr1 semptomu ile sinirlidir. Ayrica saglik arama
davraniginin hastaliklarda morbite ve mortaliteyi azaltmada etkisi olup bu durumda kisilik
Ozelliklerinden etkilenebilmektedir. Ancak yapilan literatiir incelemesi sonucunda, gebelerle
yapilmis konuya iligkin arastirmaya rastlanmamistir (7,8,12,18). Kadinlar gebelikte birgok
semptom yasamakta ve bu durumlara iligkin her birinin saglik arama davraniglarinda farkliliklar
s0z konusudur. Ancak gebelige uyumun saglanmasi i¢in gebelerin semptomlarla bag etmesi ve
uygun saglik arama davraniglarinin kazandirilmas: 6nemlidir. Hem gebelik semptomlari hem de
saglik arama davraniglarinin kisilik 6zelliklerinden etkilenebilecegi de muhtemeldir. Bu nedenle
bu arastirma kisilik 6zelliklerinin gebelik semptomlar1 ve saglik arama davranislariyla iligkisini
belirlemek amaciyla yapilmistir.
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MATERYAL VE METOT

Tanimlayici ve iligki arayici tiirde olan aragtirma, Tiirkiye nin dogusunda bulunan bir devlet
hastanesi kadin dogum polikliniklerine gebelik takibi i¢in bagvuran gebeler ile yapilmistir.
Orneklem biiyiikliigii gii¢ analizi ile hesaplanmistir. Gii¢ analizi, orta etki degeri referans alinarak
yapilmistir (19). Arastirmanin 6rneklem biiyiikligi %95 gii¢, 0.5 etki biiytikligi, 0.05 hata pay1
ile toplam 213 gebe olarak belirlenmistir. Kayiplar olacag: diisiiniilerek arastirmaya katilmay1
kabul eden 220 gebe ile calisma tamamlanmastir.

Aragtirmaya dahil edilme kriterleri;18 yas istii olmak, okuma yazma bilmek, 12-40 gebelik
haftalar1 arasinda olmak, gebelige iliskin herhangi bir komplikasyona (hipertansiyon, diyabet, fetal
anomali vs.) sahip olmamak, herhangi bir sistemik hastaliga (kalp, astim, isitme, zihin yetersizligi
vs) sahip olmamak, mevcut gebelikte infertilite tedavisi almamis olmaktir. Arastirmanin diglanma
kriterleri; cogul gebelige sahip olmak, herhangi bir psikiyatrik hastaliga sahip olmak ve
arastirmadan ¢ekilmek istemektir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri 20 Haziran-20 Eyliil 2023 tarihleri arasinda aragtirmacilar tarafindan yiiz
ylize goriisme yontemi kullanilarak toplanmistir. Aragtirma verileri, gebeler muayene olduktan
sonra poliklinikte bulunan aktif kullanilmayan bir odaya alinarak toplanmustir.

Veri Toplama Araglar

Arastirmanin verilerinin toplanmasinda ilgili literatiir dogrultusunda olusturulan ‘Kisisel
Tanitim Formu’, ‘Gozden Gegirilmis Eysenck Kisilik Anketi-Kisa Formu (EKA- GGK)’, ‘Gebelik
Semptom Envanteri’ ve ‘Saglik Arama Davranis1 Olgegi (SADO)’ kullanilmistir.

Kisisel Tanitim Formu

Form gebelerin; sosyo-demografik ve obstetrik 6zelliklerini belirleyecek toplam 14 soru
olarak literatiir rehberliginde arastirmacilar tarafindan olusturulmustur (6,10).

Gozden Gegcirilmis Eysenck Kisilik Anketi-Kisa Formu (EKA- GGK)

Francis ve arkadaglar1 (1992) tarafindan 48 madde olarak gelistirilen anketin daha sonra kisa
formu olusturulmustur. Anketin Tiirk¢e gegerlilik giivenirlik ¢aligmasi ise, Karanci ve arkadaslari
(2007) tarafindan yapilmistir. Anket 24 maddeden olusup, kisilik 3 ana faktorde
degerlendirilmektedir: Digsadoniikliik, norotisizm, psikotisizm. Ayrica yalan sdyleme alt boyutu
ile anketin uygulanmasi esnasindaki yanliligi engellemek ve gegerliligi ile ilgili kontrol
amaglanmaktadir. Her bir faktdriin 6 madde ile degerlendirildigi bu ankette katilimcidan 24
soruya, Evet (1), Hayir (0) formatiyla cevap vermeleri istenmektedir. Her bir kisilik 6zelligi i¢cin
aliabilecek puan 0 ile 6 arasinda degismektedir. Olgekte 3, 5, 10, 15, 16, 17, 19, 20, 22 maddeleri
icin Evet 0, Hayir 1 puan; 1,2,4,6,8,9,11, 12, 13, 14, 18, 21, 23, 24 maddeleri i¢in Evet 1, Hayir
0 puandir. Norotisizm kisilik boyutu maddeleri 1, 9, 11, 14, 18, 21, disadoniikliik kisilik boyutu
maddeleri 2, 4, 13, 15, 20, 23, psikotisizm kisilik boyutu maddeleri 3, 6, 8, 12, 16, 22, yalan alt
boyutu maddeleri 5, 7, 10, 17, 19, 24’tiir. Olgegin Cronbach's alpha degerleri disadoniikliik,
norotisizm, psikotisizm ve yalan alt degerleri icin sirasiyla 0.78, 0.65, 0.42, 0.64’ diir (20). Bu
arastirmada Olcegin alt boyutlarinin Cronbach's alpha degerleri norétisizm igin 0.40, disadoniikliik
icin 0.54, psikotisizm i¢in 0.41 ve yalan i¢in 0.54 olarak bulunmustur.

Gebelik Semptom Envanteri (GSE)

Gebelik Semptom Envanteri, Foxcroft ve arkadaslar1 (2013) tarafindan gelistirilmis olup
tilkemizde gegerlilik giivenirlik ¢alismas1 Giirkan ve Giiloglu (2019) tarafindan yapilmistir. Olgek,
42 maddeden olusup tek boyutlu ve iki béliimdiir. Olgekte birinci béliimde gebelik semptomlari
degerlendirilmekte olup alinacak puan 0 ile 126 arasinda degismektedir. Bu boliimde alinan puanin
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artmas1 semptom yasama sikliginm artigin1 gostermektedir. Ikinci béliimde ise semptomlarin
giinliik aktivitelere etkisi degerlendirilmektedir. Bu bdliimden alinacak puan ise 42 ile 126
arasinda degismekte olup alinan puanin artmasi semptomlarin giinlikk aktiviteleri sinirladigina
isaret etmektedir. Giirkan ve Giiloglu (2019)’nun ¢aligmasinda dlgegin Cronbach's alpha degeri
0.82 olarak saptanmistir (21). Bu arastirmada 6lcegin Cronbach's alpha degerleri 0.92 olarak
bulunmustur.

Saghik Arama Davramsi Olgegi (SADO)

Kirag ve Oztiirk (2021) tarafindan gelistirilen dlgek 12 maddeden olusmaktadir. Likert tipte
olan 6lgek maddeleri 1 ile 5 arasinda puanlanmaktadir. Olgekten almacak puan 12-60 arasinda
degismekte olup elde edilen puanlar 6lcek madde sayisina boliinerek 1-5 puan arasinda ortalama
elde edilmektedir. Alinan puan ortalamalarinin artmasi saglik arama davranisinin yiiksek oldugunu
gostermektedir. Olgek 3 alt boyuttan meydana gelmektedir. Bunlar “online saghik arama
davranig1”, “profesyonel saglik arama” ve “geleneksel saglik arama davranigi” alt boyutlaridir.
Olgegin Cronbach's alpha degeri 0.76 olarak bulunmustur (22). Bu arastirmada 6l¢egin Cronbach's

alpha degerleri 0.76 olarak bulunmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi

Elde edilen veriler, SPSS (Statistical PackageforSocialSciences) for Windows 25.0 paket
programi kullanilarak degerlendirilmistir. Veriler degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel
metotlar (say1, yiizde, ortalama, standart sapma) kullanilmustir. Olgeklerin giivenilirligini test
etmek amaciyla i¢ tutarlilik yontemlerinden “Cronbach Alpha” kullanilmistir. Olgekten elde edilen
puanin normal dagilima uygunluk analizi Kolmogorov Smirnov testi ile degerlendirilmistir.
Verilerin normal dagilim gosterdigi tespit edilen; niceliksel verilerin karsilagtirilmasinda iki grup
icin parametrik testlerden bagimsiz 6rneklem t testi ve pearson korelasyon analizi, nonparametrik
testlerden Mann Whitney U testi uygulanmistir. Ikiden fazla niceliksel dlgiimler i¢in normal
dagilan gruplarda ANOVA kullanilmistir. Bagimsiz degiskenin bagimli degiskenlere etkisini
belirlemek icin ¢oklu dogrusal regresyon analizinin enter metodu kullamlmstir. Ikili
kargilagtirmalarda p<0.05 anlamlilik diizeyinde olan degiskenler coklu dogrusal regresyon
analizine dahil edilmistir. Sonuglar %95’lik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde
degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmaya baslamadan &nce, Inonii Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ ndan (No: 2022/3586;Tarih: 24.05.2022) etik onay alinmustir.
Arastirmanin yapildig1 hastanenin bashekimliginden yazili izin alinmigtir. Ayrica, arastirmaya
katilmay1 kabul eden kadinlardan, s6zel onam alinmistir. Arastirma ile ilgili detayl1 bilgi verilerek
diledikleri zaman arastirmadan ayrilabilecekleri agiklanmigtir.

Arastirmanmn Kisithhiklar:

Arastirmanin ilk sinirliligi, yalnizca bir merkeze basvuran gebeler ile yapilmis olmasi nedeni
ile evrene genellenememesidir. Ikincisi ise, arastirmanin belirli bir zaman diliminde belirtilen
hastaneye bagvuran gebeler ile yapilmis olmasidir.
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BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmada gebelerin yas ortalamasinin 27.88+6.05 oldugu, %50.5’inin egitim diizeyinin
ilkokul oldugu, %95.9’unun gelir getiren bir iste ¢alismadigi, %56.4’liniin gelirinin giderinden
az/denk oldugu ve %61.4’ {inlin yasaminin biiyiik bir kisminin sehirde gegtigi saptanmustir.
Gebelerin %79.5’inin multipar oldugu, %64.9’unun diisiik yaptigi, %35.1’inin bir ¢ocuga sahip
oldugu, %59.5’inin li¢iincii trimesterde oldugu, %76.8’inin gebeligini istedigi, %30.5” inin
bebeginin cinsiyetini bilmedigi, %40.9’unun bebeginin cinsiyetinin erkek oldugu bulunmustur.
Gebelerin %12.3’{iniin sigara ictigi goriilmiistiir (Tablo 1).

Tablo 1. Gebelerin sosyo-demografik ve obstetrik 6zelliklerinin dagilim

Sosyo-demografik ozellikler n(%o)
Yas*

<35 185(84.1)
> 135 35(15.9)

Egitim diizeyi

Okuryazar 45(20.5)
Ilkokul 111(50.5)
Lise 45(20.5)
Universite 19(8.6)

Gelir getiren bir iste calisma

Evet 9(4.1)

Hayir 211(95.9)

Gelir durumu

Gelir giderden az/denk 124(56.4)

Gelir giderden fazla 96(43.6)

Yasamin biiyiik kisminin gectigi yer

Koy/kasaba 85(38.6)
Sehir 135(61.4)
Gebelik sayist*

Primipar 45(20.5)
Multipar 175(79.5)

Diisiik yapma (n=77)"

Evet 50(64.9)
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Hayir 27(35.1)

Yasayan cocuk sayis1 (n=171)*

1 60(35.1)

>2 111 (64.9)

Gebelik siiresi

Birinci trimester 25(11.4)
Ikinci trimester 64(29.1)
Ugiincii trimester 131(59.5)

Gebeligin istenmesi

Evet 169(76.8)

Hayir 51(23.2)

Bebegin cinsiyeti

Kiz 63(28.6)
Erkek 90(40.9)
Bilinmiyor 67(30.5)

Sigara kullanma

Evet 27(12.3)

Hayir 193(87.7)

*Yas ortalamasi=27.88+6.05, ¥Ortalama gebelik say1s1=3.42+2.15, “Ortalama diisiik say1s1=0.52+0.85,

*Ortalama yasayan gocuk say1si=1.89+1.67

Arastirmada li¢lincii trimesterde olan gebelerin birinci trimesterde olan gebelere gore daha
fazla gebelik semptomu yasadigi (p=0.018) saptanmistir. Ayrica bebeginin cinsiyetini bilen
(p=0.002) ve sigara kullanan (p=0.039) gebelerin daha c¢ok gebelik semptomu yasadig
bulunmustur. Bebeginin cinsiyeti kiz olan gebelerin bebeginin cinsiyetini bilmeyen gebelere gore
yasam kalitesinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Yast 35’den kiigiik olan (p=0.001), egitim
diizeyi tiniversite olan (p=0.001), geliri giderinden fazla olan (p=0.001), primipar olan (p=0.020)
ve bir ¢ocugu olan (p=0.001) gebelerin saglik arama davranislarinin daha yiiksek oldugu
saptanmigtir (Tablo 2).

Tablo 2. Gebelerin sosyodemograik ve obstetrik ozellikleri ile GSE ve SADO puan
ortalamasinin karsilastirilmasi

GSE (birinci boliim) GSE (ikinci boliim)

X+SS X+SS SADO
Degiskenler X+SS
Yas
<35 58.07+17.77 75.45+12.54 38.10+6.64
>35 56.74+17.94 74.85+12.29 32.25+ 6.83
t/p 0.464/0.644 0.304/0.761 5.397/0.001
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Egitim

Okuryazar 55.80+ 18.08 74.42+12.29 31.24+6.63
flkokul 58.32417.42 76.14+12.67 34.39+6.91
Lise 57.13+18.41 74.67+12.67 37.80+7.01
Universite 57.53420.99 74.4+13.00 39.95+6.60
F/p 0.216/0.885 0.283/0.837 10.60/0.001
Gelir getiren bir iste calisma

Evet 59.33+18.70 73.11£10.86 36.11+7.20
Hayir 57.33+17.99 75.49+12.66 34.84+7.30
MW/p -0.277/0.782 -0.610/0.542 -0.627/0.531
Gelir durumu

Gelir giderden az/denk 57.65£17.30 76.00+£12.25 33.19+7.00
Gelir giderden fazla 57.30+18.92 74.53+12.95 37.17+£7.07
t/p 0.140/0.889 0.865/0.388 -4.158/0.001
Yasamin biiyiik Kisminin

gectigi yer

Koy/kasaba 57.69+18.23 74.06+£13.88 34.79+7.44
Sehir 57.37+17.88 76.19+11.62 35.01+7.21
t/p 0.130/0.897 -1.176/0.241 -0.224/0.823
Gebelik sayisi

Primipar 59.44+ 18.74 77.11+ 13.36 37.11+ 6.82
Multipar 56.99+ 17.80 7491+ 12.34 3437+ 7.31
t/p 0.790/0.432 0.999/0.322 2.371/0.020
Diisiik yapma (n=77)

Evet 56.78+18.25 74.38+13.00 33.82+6.45
Hayir 56.26£15.40 74.41+12.11 32.93+7.22
t/p 0.132/0.895 -0.009/0.993 0.538/0.593
Yasayan c¢ocuk sayisi (n=171)

1 58.07+ 17.77 7545+ 12.54 38.10+ 6.64
>2 56.74+ 17.94 74.85+ 12.29 32.25+ 6.83
t/p 0.465/0.643 0.302/0.763 5.397/0.001
Gebelik siiresi

Birinci trimester 48.24+ 23.16 70.48+16.00 3540+ 7.74
Ikinci trimester 57.33+17.42 74.69+ 11.85 33.86+ 7.34
Ugiincii trimester 59.34+16.69 76.63+11.99 3536+ 7.17
F/p 4.121/0.018 2.687/0.070 0.969/0.381

Gebeligin istenmesi
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Evet 56.46+ 17.55 7498+ 12.47 35.12+ 7.23
Hayir 60.94+ 19.11 76.65+ 12.88 3429+ 7.49
t/p -1.497/0.139 -0.818/0.416 0.694/0.490
Bebegin cinsiyeti

Kiz 61.54+ 16.08 7773+ 11.31 34.67+ 7.62
Erkek 59.43+18.39 76.01+ 12.92 36.13+ 7.55
Bilinmiyor 51.09+ 17.64 7227+ 12.72 33.55+ 6.38
Fip 6.699/0.002 3.345/0.037 2.500/0.084
Sigara kullanma

Evet 64.04+ 16.72 79.07+ 12.14 36.78+6.34
Hayir 56.58+18.00 74.84+ 12.55 34.67+ 7.39
t/p 2.150/0.039 1.646/0.101 1.412/0.159

t* Bagimsiz gruplarda t testi, F¥: ANOVA testi, MW: Mann Whitney U, GSE: Gebelik Semptom Envanteri, SADO: Saglik Arama Davramsi Olgegi

Aragtirmada noérotisizm kisilik ile gebelik semptomlar1 (p=0.001) ve yasam kalitesi
arasinda pozitif yonde orta diizeyde korelasyon oldugu bulunmustur (p=0.001). Disadoniikliik
kisilik ile saglik arama davranisi arasinda orta diizeyde anlamli korelasyon saptanmistir (p=0.001).
Psikotisizm kisilik ile yagam kalitesi arasinda pozitif yonde zayif korelasyon oldugu goriilmiistiir
(p=0.027). Yalan ile gebelik semptomlar1 arasinda negatif yonde zayif (p=0.030) ve saglik arama
davranisi arasinda negatif yonde orta diizeyde iliski oldugu bulunmustur (p=0.001; tablo 3).

Tablo 3. Kisilik 6zelikleri ile GSE ve SADO ile iliskisi

Kisilik Ozellikleri GSE (birinci béliim) GSE (ikinci béliim) SADO
Norotisizm r=0.282 r=0.279 r=0.092
p=0.001 p=0.001 p=0.176
Digadoniikliik r=0.042 r=0.003 r=0.227
p=0.539 p=0.961 p=0.001
Psikotisizm r=0.129 r=0.149 r=0.102
p=0.057 p=0.027 p=0.133
Yalan r=-0.146 r=-0.078 r=-0.257
p=0.030 p=0.251 p=0.001

GSE: Gebelik Semptom Envanteri, SADO: Saglik Arama Davramsi1 Olgegi, r: Pearson korelasyon

Ikili karsilastirmalarda GSE (birinci béliim) puan ortalamas1 aralarinda anlamli farklilik
oldugu saptanan degiskenler (sigara kullanma, gebelik siiresi, bebegin cinsiyeti, ndrotisizm ve
yalan kisilik) ile kurulan ¢oklu dogrusal regresyon modelinde; gebelik siiresi (B-coefficient= -
0.177; p=0.017), norotisizm kisilik (B-coefficient= 0.304; p=0.001) ve yalan kisiligin (p-
coefficient= -0.152; p=0.016) gebelik semptomlarini yordadigi ve toplam varyansin %16’sim1
acikladig1 bulunmustur. GSE (ikinci bdliim) puan ortalamasi aralarinda anlaml farklilik oldugu
saptanan degiskenler (bebegin cinsiyeti, norotisizm kisilik ve psikotisizm kisilik) ile kurulan ¢oklu
dogrusal regresyon modelinde; bebegin cinsiyeti (B-coefficient= -0.182; p=0.005) ve norotisizm
kisiligin (B-coefficient=0.279; p=0.001) istatistiksel olarak iliskili oldugu ve toplam varyansin
%11’ini agikladigi belirlenmistir. SADO puan ortalamas: aralarinda anlamli farklilik oldugu

~ 89~



BUSAD 2024; 5(1): 82- 94 ] . DOl 10.58605/bingolsaglik 1454935 . Arastirma Makalesi
BUSAD 2024; 5(1): 82- 94 BINGOL UNIVERSITESI SAGLIK DERGISI Original Article

saptanan degiskenler (yas, egitim, gelir durumu, gebelik sayisi, yasayan cocuk sayisi,
disadoniikliik kisilik, yalan kisilik) ile kurulan ¢oklu dogrusal regresyon modelinde; egitim
durumu (B-coefficient= 0.178; p=0.012), yasayan ¢ocuk sayis1 (B-coefficient= -0.300; p=0.001)
ve yalan kisiligin (B-coefficient= -0.290; p=0.001) istatistiksel olarak iliskili oldugu ve toplam
varyansin %29.2’sini agikladigi bulunmustur (Tablo 4).

Tablo 4. GSE ve SADO ortalama puani ile risk faktorlerinin coklu dogrusal regresyon
analizi*

e e 95.0%
?SE..(blrfnc' bliim)” risk B SE? B t p Confidence
aktorleri

Interval for B
Sigara kullanma -4.852 3.415 -0.089 -1.421 0.157 -11.584--0.746
Gebelik siiresi -4.132 1718  -0.177 -2.405 0.017 -7.517-6.675
Bebegin cinsiyeti 2.895 1.917 0.111 1.510 0.133 -0.884-6.675
Norotisizm 4.397 0.906 0.304 4.856 0.001 2.613-6.182
Yalan -3.041 1254  -0.152 -2.424 0.016 -5.513--0.568

GSE (birinci boliim) R=0.423 R?=0.179 AdjR?=0.160 p=0.001

95.0%
GSE (iikinci boliim) risk faktorleri B SE? B t p Confidence
Interval for B
Bebegin cinsiyeti -2.973 1.047 -0.182 -2.840 0.005 -5.037--0.910
Norotisizm 2.818 0.653 0.279 4.313 0.001 1.530-4.106
Psikotisizm 1.499 1.067 0.091 1.405 0.161 -0.604-3.602

GSE (ikinci b6liim) R=0.350 R?=0.122 AdjR?=0.110 p= 0.001

SADO risk faktorleri 95.0%
B SE®? B t p Confidence
Interval for B
Yas -0.307 1250 -0.017 -0.246 0.806 -2.775-2.160
Egitim 1.567 0.620 0.178 2.528 0.012 0.343-2.791
Gelir durumu 1.909 1.025 0.129 1.863 0.064 -0.114-3.932
Gebelik sayisi 5.210 6.240 0.055 0.835 0.405 -7.111-17.531
Yasayan ¢ocuk sayisi -4.570 1.073 -0.300 -4.258 0.001 -6.689—2.451
Disadoniikliik 0.464 0.315 0.099 1.470 0.143 -0.159-1.087
Yalan -2.308 0520 -0.290 -4.439 0.001 -3.335--1.281

SADO R=0.567 R>=0.321 AdjR?=0.292 p=0.001

*Coklu Dogrusal Regresyon analizi, GSE: Gebelik Semptom Envanteri, SADO: Saglik Arama Davranis1 Olgegi

Kisilik 06zelliklerinin gebelik semptomlar1 ve saglik arama davraniglariyla iliskisini
belirlemek amaciyla yapilan arastirmada; kisilik ozelliklerinden norotisizm, psikotisizm ve
yalanin gebelik semptomlar1 ve yasam kalitesini, yalan kisiligin ise saglik arama davranislari i¢in
yordayict oldugu saptanmistir. Ayrica gebelik siiresi ve bebegin cinsiyetinin gebelik semptomlari
ve yasam kalitesi i¢in; egitim diizeyi ve yasayan ¢ocuk sayisinin saglik arama davranisi i¢in risk
faktorii oldugu bulunmustur.
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Arastirmamizda norotisizm (negatif duygulanim), psikotisizm (saldirganlik, diirtiisellik) ve
yalan kisilik 6zelliklerinin, gebelik semptomlarini artiran ve yasam kalitesini diigiiren risk
faktorleri oldugu saptanmustir. Literatiir incelendiginde kisilik 6zelliklerinin spesifik olarak
gebelikte bulanti-kusma (23-25) ve gebelik ve postpartum depresyon (26-30) ile iliskisinin
incelendigi goriilmistiir. Kisilik 6zelliklerinin gebelik sonrasi pelvik agri ile iliskisinin incelendigi
bir izlem g¢alismasinda, nevrotik kisilige sahip olanlarin daha fazla agr yasadigi, disadoniik ve
sorumlu kisilige sahip kadinlarin ise daha az sikayet belirttigi saptanmustir (8). Gebelerin kisilik
ozelliklerinin ilk alt1 ayda Diinya Saglik Orgiitiiniin tavsiye ettigi sekilde tam emzirme iizerine
etkisini inceleyen izlem ¢aligsmasinda, disadoniik ve nevrotik kisilik yapisinin emzirmeyi olumsuz
etkiledigi saptanmistir (31). Kisilik 6zelliklerinin gebelikte saglikli beslenme ve kilo alimi {izerine
etkisi inceleyen aragtirmada, nevrotik gebelerin daha yiiksek diizeyde enerji veren gidalar1 daha
fazla tlkettigi, daha az sebze tiikettigi ve daha az kilo aldigr bulunmustur (32). Baska bir
calismada, norotisizm kisilik puaninin 1 birim artiginin bebegin biiytime hizin1 %9 kisitladigi rapor
edilmistir (2). Kisilik ozelliklerinin gebelik semptomlar1 i¢in 6nemli bir degisken oldugunu
gostererek literatiirli destekleyen calismamizda, gebelerin semptomlarinin ¢ok yonlii ele alinmis
olmas1 ve bunlarin yasam kalitesi lizerine etkisini de ortaya koymasi arastirmamizin literatiire
sagladig1 6nemli bir katkidir.

Aragtirmamizda {ciincii trimesterde olan ve bebeginin cinsiyeti kiz olanlarin daha fazla
gebelik semptomu ve buna bagli yasam kalitesinin diistiigiinii bildirdigi saptanmistir. Gebelik
ilerledik¢e abdomenin biiyiimesi, fetiisiin mesaneye baski yapmasina bagli sik idrara ¢ikma, mide
sorunlar1 gebenin hareket alanini ve dinlenme pozisyonu engelleyerek ¢esitli semptomlar
yasamasina yol agmaktadir (33). Bu nedenle saglik profesyonellerinin, iigiincii trimesterde gebelik
semptomlarti ile bas etmede kadinlarin daha fazla destege ihtiya¢ duydugunu g6z oniinde tutularak
bakimi planlanmas1 gerekmektedir. Diinyanin pek ¢ok bolgesinde oldugu gibi iilkemizde de erkek
cocuga sahip olma arzusu azalmakla birlikte hala giincelligini korumaktadir. Bebegin cinsiyetinin
istenip istenmemesi kadinin gebeligi anlamlandirmasinda 6nemli bir faktordiir (34). Saglhigi
yiikseltici davraniglar1 edinme, semptomlar ile baga ¢ikma gibi gebelikle ilgili pek ¢ok durumu
istenen cinsiyette bebege sahip olmak etkilemektedir (35,36). Gebelere antenatal bakim verirken
bebegin cinsiyetinin sorgulanmasi ve dzellikle kiz bebek bekleyen kadinlarin bebegin cinsiyetine
iliskin duygularinin sorgulanmasi ve gereken destegin planlanmasi 6nem arz etmektedir.

Arastirmamizda yalan kisilik 6zelliginin saglik arama davranisin1 olumsuz etkiledigi
saptanmistir. Arastirmamizla aynm1 dogrultuda olmamakla birlikte, kisilik 6zelliklerinin dogum
sekli tercihi ile iligkisinin incelendigi bir ¢alismada; bagimli, pasif-agresif, obsesif-kompulsif,
antisosyal, narsist ve sinirda kisilige sahip gebelerin daha fazla sezaryen dogumu tercih ettigi
bulunmustur (37). Saglik ¢alisanlari ile yapilan baska bir ¢aligmada, kisilik 6zelliklerinin sagliklt
yasam davraniglar1 kazanma ve siirdiirmede onemli bir parametre oldugu gosterilmistir (38).
Arastirma sonucumuz, gebelerde de saglik arama davranisinda kisilik 6zelliklerinin énemli bir
parametre oldugunu ortaya koyarak literatiire katki saglamaktadir. Ayn1 zamanda arastirmada,
egitim diizeyi ve sahip olunan cocuk sayisinin gebelerin saglik arama davranisini etkiledigi
bulunmustur. Gebelerle yapilan calismalara rastlamamakla birlikte, Kirag ve Oztiirk (2009)
saglikli bireylerle yaptigi calismada egitim diizeyi arttik¢a saglik arama davranisinin arttigini
saptamistir (39). Simsekoglu ve Mayda (2016) hemsireler ile yaptig1 ¢alismada cocuk sayisi
arttikca saglik kaygist diizeyinin azaldigin1  bildirmistir. Arastirma sonucumuz, saglik
profesyonellerinin gebelerin saglik arama davraniglarinin gelistirilmesinde egitim diizeyi ve cocuk
sayisi farkliliklarinin g6z 6ntinde bulundurmasi gerektigini ortaya koymaktadir.
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SONUC VE ONERILER

Arastirmada, norotisizm, psikotisizm ve yalan kisiligin gebelik semptomlar1 ve yasam
kalitesini, yalan kisiligin ise saglik arama davraniglari i¢in yordayici oldugu saptanmistir. Ayrica
gebelik siiresi ve bebegin cinsiyetinin gebelik semptomlar1 ve yasam kalitesi i¢in; egitim diizeyi
ve yasayan ¢ocuk sayisinin saglik arama davranist i¢in risk faktorii oldugu bulunmustur. Bu
sonuglar dogrultusunda; gebelerin kisilik 6zelliklerinin gebeligin erken donemlerinde saptanmasi
ve bakimin bu dogrultuda planlanmas1 onerilmektedir. Kisilik 6zelliklerinin gebenin ve bebegin
sagligini etkileme riski belirli aralikla degerlendirilmeleridir. Gebelik trimesteri arttikca kadinin
izlemlerinin arttirilmasit ve gerekli noktalarda destelenmesi gerekmektedir. Bebegin cinsiyetinin
gebe tarafindan nasil degerlendirildigi sorgulanarak istenmeyen cinsiyette bebege sahip kadinlarin
yakindan izlenmesi gerekmektedir. Egitim diizeyinin saglik arama davranis1 gz oniinde tutularak
saglig1 yiikseltme, erken tan1 ve tedaviye iliskin gebelerin bilgi diizeyinin arttirilmasi kilit oneme
sahiptir. Ozellikle multipar gebelerin saglik arama davranislarinin gelistirilmesi igin egitim ve
danmismanlik yapilmalidir. Gelecekteki calismalarda, kisilik ozelliklerinin gebelik ve dogum
sonuglar1 iizerine etkisinin arastirilmasi Onerilmektedir. Ayrica konuya iligkin boylamsal
caligmalarin yapilmasi literatiire nemli katkilar saglayacaktir.
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