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LiFE IN PREGNANCY

DERYA YUKSEL KOGAK?

OZET

Amag: Bu arastirma gebelikte bulanti ve kusmanin 6z bakim giiciine ve yasam kalitesine etkisinin
belirlenmesi amaciyla yapildi.

Yontem: Kesitsel tipteki aragtirmanin drneklemini Tiirkiye’nin bati Karadeniz bolgesinde bulunan bir
ildeki egitim ve arastirma hastanesinin kadin dogum polikliniklerine bulanti ve kusma sikayeti ile
basvuran 278 gebe olusturdu. Veriler tanitic1 bilgi formu, Oz Bakim Giicii Olcegi ve Yasam Kalitesi
Olgegi (SF-36) kullamilarak toplandi. Verilerin degerlendirmesinde tanimlayici istatistiklerin yani sira
Mann Whitney U Testi, Bagimsiz ki Orneklem t Testi, Tek Yonlii ANOVA ve Kruskall Wallis Testi
kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya dahil edilen gebelerin yas ortalamasi 27,45+5,16 yildir, %56,5’i 25-34 yas
araligindadir. Gebelerin %32,4’{ son 12 saatte 2-3 kez bulanti, %14’i 2-3 kez kusma, %24,1°1 2-3 kez
oglirme yasadigini belirtmistir. Gebelerin  %55,4’0 bulantt ve kusma sebebiyle destege ihtiyag
duydugunu, %62,2’si bulanti ve kusma sebebiyle giinliik iglerinin olumsuz etkilendigini, %42,4’0 ise
cinsel yagaminin olumsuz etkilendigini belirtmistir. Siirekli bulant1 kusmasi olan gebelerin yasam kalitesi
Olgegi fiziksel fonksiyon alt boyut puan ortalamasi en diisiik iken, kisa siireli bulant1 ve kusma yasayan
gebelerin yagam kalitesi mental saglik alt boyut puan ortalamasi en yiiksektir (p<0,05). Bulanti ve kusma
nedeniyle destege ihtiyag duyan gebelerin 6z-bakim giicii 6lgegi puan ortalamasi daha diisiik iken,
kendisine destek olabilecek kisilerin oldugunu belirten gebelerin 6z-bakim giicii 6lgeginden aldiklar
puan ortalamasi daha yiiksektir (p<0,05).

Sonug: Daha onceki gebeliklerinde bulant1 ve kusma yasayan, destege ihtiyag duyan, giinliik islerinin ve
cinsel yasaminin olumsuz etkilendigini belirten gebelerin yasam kalitesi daha diisiiktiir. Bulant1 ve kusma
siiresi, siklig1 arttikca yasam Kkalitesi diigmektedir. Onceki gebeliklerinde bulant: ve kusma yasayan,
yetersiz sosyal destege sahip gebelerin 6z bakim giicii daha diistiktiir.

Anahtar Kelimeler: Gebelik, bulant1 ve kusma, yasam kalitesi, 6z bakim giicii

ABSTRACT
Aim: to determine the effects of nausea and vomiting in midwifery on self-care power and quality of life.

Method: The sample of the cross-sectional study consisted of 278 pregnant women who applied to the
obstetrics and gynecology outpatient clinics of a training and research hospital in a province in the
western Black Sea region of Turkey with complaints of nausea and vomiting. Data were collected using
the descriptive information form, the Self-Care Scale and the Quality of Life Scale (SF-36). In addition to
descriptive statistics, Mann Whitney U Test, Independent Two-Sample t-Test, One-Way ANOVA and
Kruskall Wallis Test were used in the evaluation of the data.

Results: In the study the mean age of the pregnant women was 27.45+ 5.16 years. 56.5% of pregnant
women were between the 25-34 ages. 32.4% of the pregnant women stated that they experienced 2-3
times nausea, 14% 2-3 times vomiting, 24.1% 2-3 times retching in the last 12 hours. 55.4% of the
pregnant women stated that they needed support due to nausea and vomiting, 62.2% of the pregnant
women stated that their daily work was adversely affected due to nausea and vomiting, and 42.4% of the
pregnant women stated that their sexual life was adversely affected. While the physical function sub-
dimension mean score of the quality of life scale of the pregnant women was the lowest, the mental
health sub-dimension mean score of the quality of life of the pregnant women who had short-term nausea
and vomiting was the highest (p<0.05). While the mean score of the self-care power scale of the pregnant
women who needed support due to nausea and vomiting was lower, the mean score of the self-care power
scale of the pregnant women who stated that there were people who could support them was higher
(p<0.05).

Conclusion: The quality of life of pregnant women who experienced nausea-vomiting in their previous
pregnancies, needed support, and stated that their daily work and sexual life were negatively affected is
lower. As the duration of nausea and vomiting increases, the quality of life decreases. Pregnant women
who experienced nausea and vomiting in their previous pregnancies and had insufficient social support
had lower self-care power.

Keywords: Pregnancy, nausea and vomiting, quality of life, self-care power
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GIRIS
Mide bulantisi, kusma diirtiisiine eslik eden

rahatsiz edici bir his, mide igeriginin agizdan

disar1 atilmast ise kusma olarak
tammlanmaktadir (Balaban & Yates, 2017).
Bulanti ve kusmanin gebelerin  %70’ini

etkileyen yaygin bir saglik sorunu oldugu
belirtilmektedir (Liu ve ark., 2022). Genellikle
gebeligin 6-8. haftalarinda baglarken ve 16-20.
haftalarda gerilemektedir (Liu ve ark., 2022).
Ulkemizde yapilan calisma sonuclarina gére
gebelikte bulanti-kusma sikligr %15,5-%75,1
arasinda degismektedir (Cetin ve ark., 2017;
Kiratlt ve Yavan, 2021; Sahan ve Ege, 2020).
Norvec'te %61,7’sinin, Cin’de

%42,1’inin

gebelerin

orta diizeyde BK yasadig
belirlenmistir (Heitmann ve ark., 2017; Zhang
ve ark., 2020). Bu veriler gebelikte yasanan
BK’nin yaygin bir saglik problemi oldugunu
desteklemektedir.

Gebelik dogal bir olgu olmasina ragmen her
gebelik ortaya ¢ikan fizyolojik, psikolojik ve
sosyal degisiklikler nedeniyle risk
tagimaktadir. Ayrica bu donemde mortalite ve
morbidite riski artarken 0z-bakim giicti de
azalmaktadir (Ozcan ve ark., 2022). Ulkemizde
Kiratli ve Yavan’in (2021) ¢alismasinda BK
nedeniyle gebelerin  %41,1’inin  giinliik
aktivitelerini yerine getiremedigi, %26,9’unun
baz1 islerini erteledigi, Sahan ve Ege’nin
(2020) calismasinda da %56,2’sinin cinsel
%74,7’sinin

yasaminin, giinlik  fiziksel

Arastirma Makalesi

aktivitelerinin, %74’liniin glinlikk islerinin
olumsuz etkilendigi belirlenmistir (Kirath ve
Yavan, 2021; Sahan ve Ege, 202). Heitmann
ve dig. (2017) yaptiklar1 ¢alismada BK’nin
%74,9’unun

%72,1’inin ise sosyal yasamimin olumsuz

gebelerin glinlik  islerinin,
etkilendigi saptanmigtir. Gebelikte bulant1 ve
kusma gebenin 6z bakim giiciinii, yasam
kalitesini, fiziksel saghgini ve 1is islevini
azaltmaktadir (Bai ve ark., 2016; Lagadec ve
ark., 2018; Tan ve ark., 2018).

Literatiirde bulant1 ve kusma risk faktorleri net
olmamakla birlikte yash, calismayan, egitim
diizeyi diisiik, Onceki gebeliklerinde bulanti
kusma Oyklsu olan, vitamin takviyesi
almayan, ¢ogul gebelik yasayan, obez olan,
sigara igmeyen, kiz fetiisii olan, gebelik Oncesi
bulanti ve kusma Oykiisii olan, ailesinde
bulant1 ve kusma Oykiisii olanlarda prevalansin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Sahin,
2020; Liu ve ark., 2022; Laitinen ve ark.,
2020).

Gebelikte BK kadimi fizyolojik, psikolojik ve
sosyal yonlerden etkileyerek yasam kalitesini
azaltmaktadir. Bu nedenle saglik
profesyonellerinin BK’nin etkilerini bilmesi,
sosyal destek ve yasam kalitesini iyilestirmeye
katkida bulunmas1 gerekmektedir (Hirose ve
ark., 2020).

Arastirmanin Amaci

Arastirmanin

amaci gebelik  doneminde

goriilen bulanti ve kusmanin 6z bakim giiciine
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ve yasam kalitesine etkisinin belirlenmesidir. Eryllmaz, 2000; Sahan ve Ege, 2020)

dogrultusunda gelistirilen tanitict bilgi formu,
Oz Bakim Giicii Olgegi (ESCA) ve Yasam
Kalitesi Olgegi (SF-36) kullanilarak

Arastirma Sorusu

1. Gebelikte bulant1 kusmanin gebelerin yasam

kalitesine etkisi var midir?
toplanmigtir.

2. Gebelikte bulant1 kusmanin gebelerin 6z Yasam Kalitesi Olgegi (SF-36)

bakim giiciine etkisi var midir?
Ware ve Sherbourne tarafindan gelistirilen ve

GEREG VE YONTEM 36 ifade igeren o6lcek, U¢ alt boyut (fonksiyonel
Arastirmanin Tipi durum, esenlik, genel saglik anlayis) ile dokuz
Kesitsel ve tanimlayici tiirde saglik kavramini degerlendiren ¢ok boyutlu
gerceklestirilmistir. Olgektir (Ware ve Sherbourne, 1992). SF-36

. Yasam Kalitesi Olcegi, Pmar tarafindan 1995
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirma  01.06.2019-01.01.2020 tarihleri

yilinda gegerlik ve giivenirligi yapilarak

Tiirkge’ye uyarlanmustir. Olgekte yer alan tiim

arasinda bir hastanenin kadin dogum . . R
ifadeler son dort hafta géz oOniline alinarak

polikliniklerine bulant1 ve kusma sikayeti ile . . e .
degerlendirilir. SF-36 Yasam Kalitesi Olgegi
bagvuran gebeler ile gerceklestirilmistir. . . . .
her saglik alaninin puani yiikseldikce; saglikla
Aragtirmanin  evrenini  belirtilen  tarihler o o .
ilgili  yasam  kalitesi  artacak  sekilde
arasinda poliklinige basvuran 690 gebe . ) o
puanlanmistir. Olcek ile hem yasam kalitesinin

olusturmaktadir.  Arastirmanin  Orneklem .
tim alt boyutlari, hem de evrensel olarak

hesaplamasinda evreni bilinen o6rneklem o . L )
yasam kalitesi degerlendirilebilir. Her bir alt

formiilii kullanilmis olup 6rnekleme en az 250 )
boyutun puani 0 ile 100 arasindadir. Toplam

ebenin alinmasi planlanmis olup arastirma
8 P ¥ OWp A puanda O en Kot saghigi, 100 en iyi saglik

278 gebeyle tamamlanmistir. Arastirmaya
geney i 3 Y durumunu gostermektedir (Pinar, 1995; Ware

katilmay1 kabul eden bazi gebeler veri toplama .
ve Sherbourne, 1992). Bu aragtirmada 6lgegin

asamasinda sorulara yanit vermek istemeyi L
; Y vip her alt boyutunun Cronbach alfa guvenilirlik

sorular1 yanitsiz biraktigindan ve Covid-19 .
katsayisi 0,73-0,76 arasinda oldugu

pandemisi nedeniyle veri toplama sireci
bulunmustur.

planlanandan uzun siirmiistiir.
Oz Bakim Giicii Ol¢cegi (OBGO)
Veri Toplama Araclari
Kearney ve Fleischer tarafindan 1979 yilinda

Veriler arastirmaci tarafindan literatiir (Dereli o .
gelistirilmis (Exercise of Self Care Agency

Yilmaz ve Kizilkaya Beji, 2010; Ege ve i
Scale ESCA) ve Nahcivan tarafindan 1993
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yilinda Tiirk¢ce’ye uyarlanmistir (Nahcivan,
1993). Bireylerin kendi kendilerine bakma
yeteneklerini,  giliclerini  degerlendirmeyi
amaclayan 35 maddeden olusur. Olcekten
almacak toplam puan 140 olup 82 puan alt1
disiik, 82- 120 puan orta, 120 puanin {istii
yiiksek 0z bakim giicii olarak
degerlendirilmektedir. Olgekten alinan puanin
artmast bireyin 0z bakim giiciiniin arttigini
gostermektedir ~ (Nahcivan, 1993). Bu
arastirmada Ol¢egin Cronbach alfa giivenilirlik

katsayis1 0,88 olarak hesaplanmustir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler haftada 5 giin mesai saatleri iginde bir
Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum poliklinigine bagvuran
gontllii  ve arastirma  Kriterlerine  uyan
gebelerle yliz  yilize goriisme  teknigi
kullanilarak toplanmistir. Aragtirmanin
orneklemine 18 yas listii, spontan yolla gebe
kalan, 5-20. gebelik haftalar1 arasinda, tek
fetiise sahip, psikiyatrik hastalik Oykiisii ve
isitsel, gorsel, mental yetersizligi olmayan
gebeler dahil edilmistir. Arastirmanin dahil
edilme kriterlerini kargilamayan ve arastirma
hakkinda rasyonel olarak bilgi edindikten
sonra aragtirmaya katilmayr kabul etmeyen,

onami alinmayan tiim gebeler &rneklemden

dislanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Aragtirmanin analizinde SPSS 22.0 versiyonu

Arastirma Makalesi

kullanilmistir. Tanimlayicr istatistikler say1 (n),
yiuzde (%), ortalama * standart sapma (x £SS),
medyan (X) ile gosterilmistir. Mann Whitney
U Testi, Bagimsiz iki Orneklem t Testi, Tek
Yonli ANOVA ve Kruskall Wallis Testi
kullanilmistir. Elde edilen sonuglar %95 giiven
araliginda, p<0,05 anlamlilik diizeyinde ve
anlamlilik

p<0,01 ileri diizeyinde

degerlendirilmistir.
Arastirmamn Etik Yonii

Veriler toplanmaya  baslanmadan  Once
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurul
Bagkanligi’ndan etik kurul izni, kurum izni ve
arastirmaya dahil edilen gebelerden onam
almmustir. Arastirmada veri toplama agamasi
Helsinki Deklerasyonu Prensipleri 'ne uygun

olarak gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Sinirhliklar
Aragtirma sonuglari, aragtirmanin yapildig
grup ile sinirhidir. Bu nedenle genellenemez,

calisma sonuglar1 sadece bu gruba 6zgidiir.

BULGULAR

Aragtirmaya dahil edilen gebelerin yas
ortalamast  27,45+£5,16  yildir.  Gebelerin
%56,5’1 25-34 yas araliginda, %36,3’l
ilkdgretim mezunu, %84,2'si calismamakta,
%74,1’inin aylik geliri orta diizeydedir ve
%76,3’1 cekirdek
yasamaktadir (Tablo 1).

ailesiyle birlikte
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Tablo 1. Gebelerin Sosyo-demografik Ozelliklerinin Dagilimi.

Degisken (n=278) Grup Say1 Yizde
18-24 90 324
Yas (Yil)
(¥ £SS=27,45+5,16 25-34 157 56,5
%=27,00)
35-40 31 11,1
[Ikogretim Mezunu 101 36,3
Egitim Diizeyi Ortadgretim Mezunu 98 35,3
Yiiksekogretim Mezunu 79 28,4
Caligtyor 44 15,8
Calisma Durumu
Calismiyor 234 84,2
Gelir Diizeyini Algilama lyi 72 25,9
Durumu Orta 206 74,1
Genis Aile 66 23,7
Aile Tipi
Cekirdek Aile 212 76,3
Gebelik Sayisi 1 90 324
(¥ £55=2,01£082) 2 ve tizeri 188 67,6
5-8. hafta 55 19,8
Gebelik Haftast 9-12. hafta 55 198
(¥ £55=13,9 +4,86) 13-16. hafta 65 234
17-20. hafta 103 37,0

X :Aritmetik ortalama, SS:Standart Sapma

BK sikayetlerinin gebelerin %57,9’unda 5-8.

hafta arasinda basladigi, %70,9’unda en yogun

sabah saatlerinde yasandigi, %62,2’sinde bir

saate kadar siirdiigii belirlenmistir. Gebelerin

70,2’sinin daha onceki gebeliklerinde de BK

yasadig, 9%59,7’sinin

anne veya kiz

kardeslerinin de gebeliklerinde BK yasadigi
belirlenmistir. Gebelerin %32,4’1i son 12 saatte
2-3 kez bulanti, %14,0’t 2-3 kez kusma,
%24,1°1 2-3 kez 6giirme yasadigini belirtmistir

(Tablo 2).

ISSN: 1307-9557
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Tablo 2. Bulant1 Kusma Ozelliklerinin Dagilimi

Degisken (n=278) Grup Frekans Yizde
1-4 hafta 96 34,5
BK Baslama Haftas1 5-8 hafta 161 57,9
9-16 hafta 21 76
Sabah kalkinca 197 70,9
- . Yemekten
BK Ginluk Seyri sonra 39 14,0
GUndn her saati 42 15,1
0-1 saat 173 62,2
BK Sikayetinin Siiresi 1-2 saat 34 12,2
Surekli 71 25,6
Yasamis 166 59,7
Anne veya Kiz Kardeste BK Yasamamis 93 33,5
Yasama Durumu
Bilmiyorum 19 6,8
Daha Onceki Gebeliklerinde Evet 132 702
BK Sikayeti (n=188)
Hayir 56 29,8
Hig 68 24,4
1 kez 70 25,2
Son 12 Saatteki Bulant1 Sayisi
2-3 kez 90 324
4 ve lzeri 50 18,0
Hig 157 56,5
Son 12 Saatteki Kusma Sayisi 1 kez ” 259
2-3 kez 39 14,0
4 ve Uzeri 10 3,6
Hig 117 421
. 1 kez 60 21,6
Son 12 Saatteki Ogiirme
Sayisi
2-3 kez 67 24,1
4 ve Uzeri 34 12,2
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Gebelerin %55,4’iiniin BK sebebiyle destege
ihtiya¢ duydugu, %35,3’liniin yemek pisirmek,

%25,9’unun temizlik yaptirmak, %14,9’unun

dinlenmek i¢in destege

ihtiyag duydugu

saptanmistir. Gebelerin  %62,2’sinin  giinliik

islerinin

%42,4’{inlin

cinsel

ya§aminin

olumsuz etkilendigi saptanmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Gebelerin Bulant: Kusma (BK) Yasama Durumu ile Tlgili Ozelliklerinin Dagilimz.

Degisken (n=278) Grup Say1 Yizde
BK Sebebiyle Destege ihtiyac Evet 154 554
Duyma Durumu Hayir 124 44,6
Yemek Pisirme 102 35,3
Temizlik Yaptirma 75 25,9
ihtiya¢ Duyulan Destek Tiirii* Cocuk Baktirma 24 8,3
(n=289)
Kisisel Bakim 9 3.1
Dinlenme 43 14,9
Hepsi 36 12,5
Var 240 86,3
Destek Olabilecek Kisi Varhgi
Yok 38 13,7
BK’nin Giinliik isleri Etkileme Etkiledi 173 62,2
Durumu Etkilemedi 105 37,8
Etkiledi 118 42,4
BK’nin Cinsel Yasami Etkileme
Durumu Etkilemedi 160 57,6

*Bu soruda birden fazla segenek isaretlenebilmistir.

Gebelerin  SF-36 0lgegi puan ortalamalar
fiziksel fonksiyon icin 64,6227, fiziksel rol
giicliigii i¢cin 30,8+40,7, agr icin 64,3+21,2,
genel saghk icin 64,3£18,6, vitalite icin
50,8+19,5, sosyal fonksiyon igin 65,4+25,3,

Gebelerin

aldiklari

emosyonel rol giigliigii i¢in 55,3+46,4, mental
saghk icin 70,8+£16,8 olarak saptanmustir.
OBGO’nden puan
ortalamasi ise 103,5 £ 19,6 olarak saptanmistir

(Tablo 4).
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Tablo 4. SF 36 Yasam Kalitesi Olgegi ve Oz Bakim Giicii Olgegi Toplam Puanlarinin Dagilimi

SF 36 Yasam Kalitesi Alt Boyutlar: ¥ £S5
Fiziksel Fonksiyon 64,6 £22,7
Fiziksel Rol Gligligii 30,8 £40,7
Agri 64,3+212
Genel Saglik 64,3 £18,6
Vitalite 50,8 £19,5
Sosyal Fonksiyon 65,4 +25.3
Emosyonel Rol Giigliigii 55,9 +46,4
Mental Saglik 70,8 +£16,8
Oz Bakim Giicii Olcegi (OBGO) 103,5+19,6

i Aritmetik ortalama, SS: Standart Sapma

Bulanti ve kusma sikayetlerinin bagladigi
gebelik haftasi ile yasam kalitesi Olgegi alt
boyut puan ortalamalar1 karsilagtirildiginda
genel saglik ve emosyonel rol giicligi alt
boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Gebelikte bulant1 ve kusma sikayeti
gebeligin 5-8. haftalar1 arasinda baglamis olan
gebelerin  genel saghk alt boyut puan
ortalamasi en yiiksek iken, 9-16. haftalarda
baslamis olan gebelerin emosyonel rol giicliigii
alt boyut puan ortalamas1 en diisiiktiir (Tablo
5).

Yemeklerden sonra bulantt ve kusma
yasadigin1 belirten gebelerin emosyonel rol
giicliigii puan ortalamasi en diistiktiir (p<0,01).
Siirekli bulanti kusmasi olan gebelerin fiziksel
fonksiyon puan ortalamasi en diigiik iken, 0-1

saat bulanti ve kusma yasayan gebelerin

mental saglik puan ortalamasi en yiiksektir
(p<0,05). Son 12 saatte 4 ve lizeri bulant1 ve
Oglirmesi olan gebelerin genel saglik puan
ortalamasi1 en diisiik iken, hi¢ bulant1 ve
Ogiirmesi olmayan gebelerin puan ortalamasi
en yiiksektir. Son 12 saatte 1 kez kusmasi olan
gebelerin genel saglik puan ortalamasi daha

yliksektir (p<0,05) (Tablo 5).
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Fiziksel Fiziksel Rol - Genel - Sosyal Emosyonel Mental
- - P Agn . Vitalite - Rol -
Degisken Fonksiyon Giigliigii 455 F Saghk T+5S F Fonksiyon Giicliigii Saghk
T+SS; ¥ T+SS; ¥ = T+SS; ¥ S TS F | UCusY | 34sS:
T+SS; %
Bulanti Kusma Baslama Haftasi
72,1316,
1-4 hafta | 63,59+23,35 | 34,38+42,65 | 64,55+21,08 | 56,08+20,49 | 52,55+19,24 | 64,19+25,82 | 65,28+44,04 06
70,51+17,
5-8 hafta | 65,12422,81 | 29,19+39,65 | 64,05+21,93 | 67,29+17,05 | 50,43+20,00 | 66,61+25,79 | 52,59+46,79 77
67,43£17,
9-16 hafta | 65,24+19,84 | 26,19+40,68 | 65,67+16,79 | 65,52+15,67 | 45,95+1554 | 61,90+18,32 | 39,68+47,86 81
KW: 0,332 KW: 0,005 KW: 0,005 KW: 8,745 KW: 2,475 KW: 1,134 KW: 7,102 {(gg/?
p: 0,847 p: 0,709 p: 0,998 p: 0,013* p: 0,290 p: 0,567 p: 0,029* D: ’0459
Bulanti1 Kusmanin Giinliik Seyri
ki?lgiza 64,24+22 53 | 31,22+41,45 | 65,13+20,73 | 64,58+18,62 | 51,37+19,58 | 66,49+25,01 | 61,42+46,05 | 71,65+16,79
Yemekten
sonra 68,85+24,32 | 35,26+43,19 | 60,97+22,24 | 65,97+17,75 | 50,64+19,91 | 62,50+26,13 | 41,03+46,18 | 66,97+18,67
hce-:‘g?:anti 62,38+22,20 | 24,40+34,69 | 63,81+22,76 | 61,57+19,18 | 48,45+18,66 | 63,09+26,04 | 44,44+43,97 | 70,57+15,48
KW: 2,131 KW: 0,480 KW: 0,888 KW: 1,283 KW: 1,037 KW: 1,427 KW: 10,57 KW: 2,143
p: 0,344 p: 0,787 p: 0,642 p: 0,527 p: 0,595 p: 0,490 p: 0,005** p: 0,342
Bulant1 Kusmamn Suresi
0-1 saat 66,65+22,57 | 33,67+41,55 | 65,10+21,08 | 64,77+17,83 | 52,17+19,25 | 68,14+25,38 | 56,26+46,53 | 72,67+16,38
1-2 saat 67,65+20,65 | 33,82+41,23 | 65,74+18,74 | 67,29+18,21 | 50,29+20,85 | 61,03+25,14 | 49,02+45,12 | 67,76; 18,32
Surekli 58,17+23,13 | 22,18+37,69 | 61,83+22,72 | 61,79+20,36 | 47,82+19,17 | 6,92+24,54 | 58,69+46,96 | 67,83+17,00
KW: 7,687 KW: 6,207 KW: 0,906 KW: 2,068 KW: 3,045 KW: 5,542 KW: 1,376 KW: 6,085
p: 0,021* p: 0,045* p: 0,636 p: 0,356 p: 0,218 p: 0,063 p: 0,503 p: 0,048*

I Aritmetik ortalama, Ss: Standart Sapma, ¥: Medyan, KW: Kruskall-Wallis Test Istatigi, *0,05 énem diizeyinde anlamli,

*%0,01 6nem diizeyinde anlamli
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Tablo 5. Bulant1 ve Kusma Ozellikleri ile SF-36 Alt Boyut Puan Ortalamalarinin Dagilimlar1 (Devam)
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Fiziksel Emosyonel
Fiziksel Rol Genel Sosyal Mental
Degisken | Fonksiyon Agn Vitalite Rol
Giicliigii Saghk Fonksiyon Saghk

T+SS; % Giigliigii
Son 12 Saatteki Bulant1 Sayis1
Hic 63,53+24,17 | 3,51+40,71 | 60,74+22,29 | 69,72+18,12 | 51,84+21,19 | 71,14+24,55 | 58,82+45,75 | 73,65+17,13
1 kez 66,36+22,42 | 35,36+43,29 | 63,94+20,66 | 63,76+1,12 | 52,79+18,79 | 65,18+26,99 | 55,24+47,44 | 71,66+16,15
2-3 kez 67,33422,07 | 30,56+40,15 | 65,17+21,06 | 63,50+1559 | 49,67+18,28 | 63,75+24,07 | 52,22+46,35 | 69,87+15,79
4ve Uzeri | 58,70+21,75 | 25,00+38,47 | 68,34+20,62 | 59,24+21,63 | 48,80+20,17 | 61,00+25,33 | 60,00+46,66 | 67,60+19,14

p: 0,138 p: 0,517 p: 0,238 p: 0,018* 0,514 p: 0,170 p:0,770 p: 0,243
Son 12 Saatteki Kusma Sayisi
Hic 64,24+22,42 | 32,01+41,49 | 63,15+21,58 | 65,31+18,91 | 50,76+19,98 | 67,75+24,84 | 54,57+46,56 | 71,85+16,12
1 kez 62,98+23,13 | 25,69+37,98 | 63,28+20,49 | 59,07+17,16 | 49,17+£19,25 | 62,59+24,53 | 56,02+47,41 | 70,00+17,04
2-3 kez 71,67+21,95 | 36,54+42,86 | 70,51+19,92 | 69,64+17,48 | 53,21+16,52 | 68,27+24,98 | 60,68+43,84 | 70,34+15,78
4ve Uzeri | 54,50+24,09 | 25,00+40,83 | 66,80+24,53 | 65,90+20,78 | 54,50+24,32 | 52,50+33,23 | 60,00+51,64 | 62,80+28,91

p: 0,085 p: 0,620 p: 0,223 p: 0,014* p: 0,627 p: 0,127 p: 0,934 p: 0,769
Son 12 Saatteki Ogiirme Sayis1
Hic 63,16+23,09 | 32,05+42,02 | 61,57+22,09 | 67,17+16,55 | 51,92+19,76 | 67,95+25,23 | 55,27+46,77 | 71,21+17,95
1 kez 69,08+21,95 | 37,50+43,55 | 68,17+19,99 | 62,65+19,25 | 52,67+18,94 | 67,92+25,25 | 57,78+47,88 | 73,73+15,14
2-3 kez 66,94+22,59 | 27,99+37,82 | 66,48+20,94 | 64,82+17,73 | 50,59+18,23 | 63,62+24,49 | 55,72+45,46 | 69,43+15,19
4ve Uzeri | 57,06+21,61 | 19,85+35,24 | 62,94+20,25 | 56,47+23,24 | 44,26+21,04 | 55,88+25,61 | 55,88+46,22 | 67,18+18,88

p: 0,064 p: 0,244 p: 0,179 p: 0,049* p: 0,233 p: 0,096 p: 0,967 p: 0,216

T : Aritmetik ortalama, SS: Standart Sapma, ¥: Medyan, KW: Kruskall-Wallis Test Istatigi,, *0,05 6nem diizeyinde anlamli,

**0,01 6nem diizeyinde anlaml
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Gebelerin BK baglama haftasi, BK giinliik
seyri, BK sikdyetinin siiresi, son 12 saatte
bulanti, kusma ve 6giirme sayist ile 6z bakim
giici 0Ol¢egi toplam  puanlart  arasinda
istatistiksel agidan anlamli fark yoktur
(p>0,05) (Tablo 6). Gebelerin anne veya kiz
kardesinin BK yasama durumu, Onceki
gebelikte BK yasama, BK’nin giinliik islerini
ve cinsel yasamin etkileme durumu ile OBGO
toplam puanlar1 arasinda istatistiksel agidan

Tablo 6. Bulanti Kusma Ozelliklerinin Dagilimina gore Oz-bakim Giicii Olgegi Toplam Puanlari

anlamh fark yoktur (p>0,05). BK nedeniyle
gebenin destege ihtiyag duymasi (p<0,05) ve
gebeye destek olabilecek kisi varligi (p<0,01)
ile OBGO puanlar arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark vardir. BK nedeniyle destege
intiyac  duyan gebelerin  OBGO puan
ortalamasi daha diisiik iken, kendisine destek
olabilecek kisilerin oldugunu belirten gebelerin
OBGO’nden aldiklar1 puan ortalamasi daha
yiksektir (Tablo 6).

Degisken Grup XT+SS X Test istatistigi
1-4 hafta 102,49+17,65 103,00
F=0,218
BK Baslama Haftasi 5-8 hafta 104,14+21,13 107,00
(p=0,804)
9-16 hafta 103,95+15,55 104,00
Sabah kalkinca 104,79+19,42 106,00
F=1,431
BK Gnluk Seyri Yemekten sonra 101,46+19,58 103,00
(p=0,241)
Gundn her saati 99,71+20,03 101,00
0-1 saat 102,65+19,43 103,00
F=1,666
BK Sikayetinin Siiresi 1-2 saat 109,26+20,88 108,50
(p=0,191)
Suirekli 103,03+£19,05 106,00
Hig 105,49+20,26 107,50
1 kez 105,50+19,84 104,50 F=1,585
Son 12 Saatteki Bulant1 Sayisi
2-3 kez 103,41+19,37 108,50 (p=0,193)
4 ve Uzeri 98,48+18,15 99,50
Hig 105,69+19,11 107,00
1 kez 99,90+19,29 99,50 F=1,634
Son 12 Saatteki Kusma Sayis1
2-3 kez 102,77+21,65 103,00 (p=0,182)
4 ve lzeri 99,50+18,08 101,50
Hig 103,86+18,85 106,00
. 1kez 107,30£19,72 110,00 F=1,341
Son 12 Saatteki Ogiirme Sayisi
2-3 kez 101,22+20,08 101,00 (p=0,261)
4 ve lzeri 100,50+20,36 101,50

£: Aritmetik ortalama, SS: Standart Sapma, %: Medyan, F: Tek Yonli ANOVA
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TARTISMA

Calismamizda yemeklerden hemen sonra BK
yasayanlarin SF-36 0Olgegi emosyonel rol
giicliigli yasam kalitesi en kotiidiir. Literatiirde
BK zamaninin yasam kalitesine etkisinin ele
alindig1 bulguya rastlanmamistir. Yemeklerden
hemen sonra BK yasayan gebeler 6giinlerle
aldig1 besinlerden fetiisiin yararlanamayacagini
diistinebilir, kusmaktan korktugu i¢in yemek
yemek istemeyebilir, fetusiin  yeterince
biiyliylip gelisemeyeceginden korkabilir ve
BK’ ya engel olamamasi nedeniyle sugluluk
duygusu yastyor olabilir.

Calismamizda siirekli BK yasayan gebelerin 1-
2 saat siireyle gecici BK yasayanlara gore SF-
36 Olgegi fiziksel fonksiyon, fiziksel rol
giicliigii ve mental saglik alaninda yasam

kalitesi daha koétudur. Tan ve ark. (2017) BK

siddetinin  yorgunluk  diizeyini  anlaml
derecede  etkilemedigini  fakat  gebelik
durumunun, ¢ocuk yetistirmeyle ilgili

sorumluluklarin ve is yasaminin kadimin
kendisini daha yorgun hissetmesine neden
olabilecegini  belirtmiglerdir. ~ Siirekli BK
yasamak ve her an kusacagindan korkmak,
kadinin ¢ocuklarina bakim vermesini, evde ve
is yerinde sorumluluklarimi yerine getirmesini
ve gebenin psikolojisini

(Isbir

Calismamizda son 12 saatte bulanti sayis1 4 ve

olumsuz ydnde

etkilemektedir ve Mete, 2013).
iizeri olanlarm, 1 kez kusma yasayanlarin,
Oglirme sayis1 4 ve iizeri olanlarin genel saglk

puan alaninda yasam kalitesinin en koti

12

oldugu saptanmistir. Yapilan bazi ¢alismalarda
BK yasayan gebelerin yasamayanlara gore
fiziksel yasam kalitesinin daha kotii oldugu
saptanmistir (Bai ve ark., 2016; Lacasse ve
ark., 2008; Liu ve ark., 2010). Ozcan ve ark.
(2022) duzenli egzersiz yapan gebelerde 6z-
bakim giicliniin istatistiksel olarak anlamli
olmamakla birlikte daha yiiksek oldugunu
belirlemistir. Chan ve ark. (2010) hafif BK’nin
SF-36 olgegi fiziksel rol, agri, vitalite, sosyal
fonksiyon puan ortalamalarinin daha disiik
oldugunu, orta veya siddetli BK’nin ise hafif
BK’s1 olan gebelere gore fiziksel islev ve agri
disinda tiim alanlarda puan ortalamalarmin
daha diisiik oldugunu saptamustir. BK siiresi,
sayisi, siddeti, zamani kadiin yasam kalitesini
her agidan olumsuz etkilemektedir. Hemsireler
yasam kalitesi, aile

i ve yasamindaki

degisimleri sorgulamali  ve  bakimda
destekleyici uygulamalar sunmalidir.

Gebelerin SF-36 Olgeginden elde ettikleri puan
ortalamasi1 en diisiik 30,8+40,7 “Fiziksel Rol
giicligii” alanina ait iken; en yiiksek puan
ortalamast 70,8+16,8 ile “Mental Saghk”
alanma aittir. Iskender’in calismasinda SF-
36’in  tim alanlarinda puan ortalamasi
calismamiz sonuglarindan diisik bulunmustur.
Yilmaz ve ark. (2018) addlesan gebelerle
yaptiklar1 ¢alismada BK siddetinin artmasiyla
SF-36 Olgegi’nin tiim alanlarinda ciddi bir
diisiis oldugu belirlenmistir. Tirkmen (2020)
BK’nin yasam kalitesinin tiim alanlarinda

saglikli gebelere gore anlamlh oOlciide diisiik
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oldugunu belirlemistir. Heitmann ve ark.
(2017) siddetli BK yasayan gebelerde yasam
kalitesinin daha diisiikk oldugunu belirlemistir.
BK’nin yasam kalitesini ¢ok boyutlu etkiledigi
goriilmektedir. Puan ortalamalarinin
degiskenlik gostermesi kiiltiirel, sosyal ve
orneklem

cografi  oOzelliklerin yam

farklilik

sira
grubunun gostermesinden

kaynaklanmis olabilir.

Calismamizda BK yasayan gebelerin OBGO
puan ortalamasinin orta diizeyde oldugu
belirlenmistir. Ulkemizde yapilan ¢alismalarda
OBGO’nden alman puan ortalamalar1 calisma
bulgularimizla benzerdir (Aydemir, 2014; Sis
Celik ve Aksoy Derya, 2019). Uluslararasi
literatlrde ise  preeklampsi, gestasyonel
diyabet, maternal kaygiya iliskin egitim ve
danigmanlik  miidahaleli ~ calismalar  yer
almaktadir. Verilen egitim sonrasi gebelerin
0z-bakim

giiclinlin iyilestigi,

komplikasyonlarin  6nlendigi  belirlenmistir
(Nicoloro-Santa Barbara ve ark., 2017,
Zhianian ve ark., 2015). Hemsireler BK
yasayan gebelere verdikleri beslenme, yasam
tarz1 degisiklikleri ve 6z-bakim yonetimine
iliskin egitim vererek gebelerin 6z-bakim
artirabilir, BK’ bagh

gliclinii ya

komplikasyonlarin 6niine gegilebilir.

Arastirma Makalesi
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SONUC VE ONERILER

Daha onceki gebeliklerinde BK var olan,
siddetli ve uzun siire BK yasayan, BK’nin
giinliik isleri ve cinsel yasamini olumsuz
etkiledigini belirten, sosyal destek sistemleri
yetersiz olan gebelerin yagsam kalitesinin ve 6z
bakim giiciiniin diigiik oldugu belirlenmistir.
UYGULAMADA KULLANIMI

Kadin sagligi hemsireleri ve ebeler tarafindan
gebelik  planlayan veya erken gebelik
déneminde olan gebelere, gebelik slrecinde
cok sik goriilen BK’ ya yonelik bilgilendirici
egitimler  planlanmasi,  non-farmakolojik
yontemler hakkinda gebeye bilgi verilmesi,
destek  sistemlerinin

gebelerin  sosyal

guclendirilmesi onerilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma swrasinda, yapilan arastirma konusu ile
ilgili dogrudan baglantisi bulunan herhangi bir ilag
firmasindan, ubbi alet, gere¢ ve malzeme saglayan
ve/veya Ureten bir firma veya herhangi bir ticari
firmadan, ¢alismanin  degerlendirme siirecinde,
calisma ile ilgili verilecek karart olumsuz
etkileyebilecek maddi ve/veya manevi herhangi bir
destek alinmamstir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile
bireylerinin ¢ikar ¢atismast potansiyeli olabilecek
bilimsel ve nubbi komite iiyeligi veya iiyeleri ile

iliskisi, damsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir
firmada c¢alisma durumu, hissedarlik ve benzeri
durumlart yoktur.
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