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Ozet

Bu arastirma, maternal obezitenin gebelerin benlik saygisi ve kendilik algisi Uzerindeki etkisini
incelemek amaciyla tanimlayici ve kesitsel olarak yapilmistir. Arastirma, Nisan-Temmuz 2018 tarihleri
arasinda, izmir ilindeki bir Giniversite hastanesinin kadin hastaliklari ve dogum poliklinigine bagvuran,
galismaya katilmay! kabul eden ve Beden Kiitle indeksi (BKIi) 30 kg/m? izerinde olan 106 gebe ile
gergeklestirilmistir. Veriler, tanitici veri formu, Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi (RBSO) ve Gebelerin
Kendilerini Algilama Olgegdi (GKAO) ile elde edilmistir. Arastirmaya katilan gebelerin %40,6's1 28-32
yas grubunda, %67,9'unun BKi'si 30-34,9 arasinda ve %94,3'(i egzersiz ve spor yapmamaktadir.
Gebelerin %43,4’Unln gebeliginin 7-9'ncu aylar arasinda oldugu, %71,7’sinin ilk gebelidi oldugu ve
%74,5'inin gebeliginin planli oldugu saptanmistir. RBSO ile Gebelige Ait Annelik Algisi (GAAA)
arasinda negatif yonde zayif iliski saptanmistir (p<0,05). Saglik profesyonellerinin tim gebelerin benlik
saygisi ve kendilik algisini, gebelik éncesi donemden baslayarak, gebeligin tim trimestirlarinda
degerlendiriimesi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anne sadlidi, obezite, benlik saygisi, kendilik, algi
Abstract

The aim of this study was to investigate the effect of maternal obesity on the self-esteem and the self-
perception of pregnant women. The research was carried out with 106 pregnant women who applied
to the obstetrics and gynecology outpatient clinic of a university hospital in Izmir between April and
July 2018, and who agreed to participate in the study and had a BMI over 30 kg/m2. The data were
obtained by means of the introductory data form, Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES), and
Pregnant Self-Perception Scale (PSPS). 40.6% of the pregnant women participating in the study were
in the 28-32 age group, 67.9% of the BMI were between 30-34.9, and 94.3% did not do physical
exercise or play sports. It was found that 43.4% of pregnants were between 7-9th month of pregnancy
and 71.7% of them were experiencing their first pregnancies and 74.5% of them had planned
pregnancy. There was a weak negative correlation between RBSS and Pregnancy perception of
motherhood (PPM) (p<0.05). The health professionals are advised to assess the self-perception and
the self-esteem of all pregnant women starting before and during all trims of their pregnancy.
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1. Girig

Gindmizde en 6nemli sagdlik sorunlarindan biri olan obezite 1975 yilindan itibaren lGge katlanarak
artmis olup dinya ¢apinda alarm oranina ulagsmigtir. Diinyada 2016 yilinda 18 yas ve Uzeri kadinlarin

%40’ agiri kilolu, %15 i obezdir (Berberoglu ve Hocaoglu, 2021).

Turkiye Nifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) sonuglari incelendiginde 15-49 yas grubu kadinlarda
obezite (Beden Kiitle indeksi (BKi) =230 kg/m?) prevalansi 1998, 2003, 2008 ve 2013 yilinda sirasiyla
%18,8, %22,7, %23,9 ve %26,5 olarak bulunmus olup, giderek artis gostermistir (TNSA, 2018).

Gebelik, kadinlarin yagsamlarinda birgok degisimin meydana geldigi 6énemli olaylardan biridir. Bu
dénemde kadinda meydana gelen degisimler, gebe kadinin fizyolojik, psikolojik, sosyal ve duygusal

uyumunu etkilemekte; kadin igin dogal yasam krizi olabilmektedir (Beydag, 2007).

Obez kadinlarin gebelik slrecinde anneye ait tanimlanan birgok komplikasyon vardir. Bunlar;
gestasyonel diyabetes mellitus, gestasyonel hipertansiyon, preeklampsi ve eklampsi, tromboemboli,
dogum eyleminde indiiksiyon uygulamasi, sezaryen dogum ve preterm dogumdur (Dasikan ve Kavlak,
2007). Obezlerle yapilan bir galismada, 87 kadindan %58,6’sinin benlik saygisinin disik oldugu tespit
edilmistir (Pinar, 2002). Bir diger arastirmada ise, asiri kilolu obez olanlarin benlik saygisinin normal

kiloda olanlara gore daha diisiik oldugu sonucu bildirilmistir (Kumcagiz ve ark., 2017).

Gebelik siirecinde gebenin yasadigi sorunlarin azaltiimasinda hemsirelere olduk¢a 6nemli gorevier
dismektedir. Anne olacak gebenin gebelik strecinde bedenini olumlu algilamasi hem kendi sagligini
hem bebegin sagldini hem de toplumun saghgini olumlu olarak etkilemektedir. Bunun igin gebenin
gebelige ve benligine iliskin algisinin dederlendiriimesi koruyucu saglik ve danigsmanlik hizmetleri
acisindan oldukg¢a énemlidir. Anne ile bebek icin saglikli ve olumlu aile iligkileri olusumu i¢in obezitenin
benlik saygisi ve kendilik algisi izerine etkisinin bilinmesi oldukga énemlidir (Kumcagiz ve ark., 2017).

2. Yontem
2.1. Arastirmanin Amaci

Arastirma, maternal obez gebelerin benlik saygisi ile kendilik algisi iligkisini incelemek amaciyla

tanimlayici, kesitsel ve iliski arayici olarak yapiimistir.

2.2. Arastirma Sorulari

e  Obez gebelerin benlik saygisi ve kendilik algisi diizeyi nedir?
o  Obez gebelerin benlik saygisi ve kendilik algisi arasinda iliski var midir?
2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma, izmir ilindeki bir (iniversite hastanesinin kadin hastaliklari ve dogum anabilim dali gebe
(obstetrik) polikliniginde, 20 Nisan- 20 Temmuz 2018 tarihleri arasinda yUrutilmuastar. Arastirmanin
evrenini, arastirmanin yiiritildiigi tarihler arasinda, gebe poliklinigine basvuran, BKi'si 30 kg/m? ve
Uzerinde olan 550 gebe olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemini ise, galismaya katilmayi kabul eden,
Tirkge konusup anlasan, gebeliginde risk olmayan ve psikiyatrik sorunu olmayan ve BKi'si 30 kg/m?

ve (zerinde olan 106 gebe olusturmustur. Orneklem sayisi igin; literatir tarandiginda ulkemizde
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yapilan bir galismada kadinlarin gebelikte obezite gériilme sikhidi %27,2 olarak belirtilmis olup (irge ve
ark., 2005) bu verinin kullanildigi, gi¢ analizi programi olan Openepi (Open Source Epidemilogic
Statistics for Public Health) version 3.01 kullaniimigtir. Openepi programinda %95 glven araligi %80

gugle drneklem sayisi 106 olarak hesaplanmistir.
2.4. Verilerin Toplanmasi ve Veri Araclari

Veri toplama araci olarak arastirmaci tarafindan literatiire dayali olarak hazirlanmis bireyleri tanitici
veri formu (irge ve ark., 2005; Dasikan ve Kavlak, 2007; Ugar, 2014), Gebelerin Kendilerini Algilama
Olgegi ve Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi kullanilmigtir. Veri toplama formlari, muayene igin
bekleyen gebelerin kendilerine verilerek yanitlamalar istenmistir. Calismaya katilmayi kabul eden
gebelerin yazili onamlari alinmistir. Veri formlari doldurulduktan sonra anket formlari gebelerden geri
alinmig, sorusu olan gebelerin sorular yanitlanmistir. Veri formlarin doldurulmasi ortalama 10 dk
sirmustir. Bireyleri tanitici soru formunda demografik ve gebelik 6zelliklerine yénelik 16 soru yer
almaktadir.

Gebelerin Kendilerini Algilama Olgegi, Kumcagiz ve ark. (2017) tarafindan gelistirilmis, iki alt boyuttan
olusan, 12 maddeli, 4’lu likert tipli (4 Her zaman, 3 Cogu zaman, 2 Bazen, 1 Higbir zaman) bir dlgektir.
Birinci alt boyut 7 maddeden, ikinci alt boyut 5 maddeden olusmaktadir. Olgegin “gebelige ait annelik
algisi” alt boyutu tamamen pozitif sorulardan olusurken, “gebelige ait beden algisi” alt boyutu ise
tamamen negatif sorulardan olusmaktadir. 4’li likert olarak yapilandirilan bu 6lgegin, her bir alt boyutu
ayri de@erlendiriimektedir. “Gebelige ait annelik algisi” alt boyutunda puanlar yiikseldikge gebelige ait
annelik algisi dizeyinin yuksek, puanlar dustikge gebelige ait annelik algisi dizeyinin distk oldugu
seklinde degerlendiriimektedir. “Gebelige ait annelik algisi” alt boyutunda alinabilecek en ylksek puan
28, en disik puan ise 7’dir. “Gebelige ait beden algisi” alt boyutuna ait puanlar degerlendirilirken
yuksek puan gebelige ait beden algisinin olumsuz, dislk puanlar ise gebelige ait beden algisinin
olumlu oldugunu géstermektedir. “Gebelige ait beden algisi” alt boyutunda alinabilecek en yiiksek
puan 20, en dusuk puan ise 5'tir (Kumcagiz, 2012).

Rosenberg Benlik Saygisi Olgedi, Rosenberg (1963) tarafindan gelistirimis, Tirkge gegerlilik ve
glivenilirlik calismalari Cuhadaroglu (1986) tarafindan yapilmistir. Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi,
coktan segmeli 63 sorudan olusan bir 6z bildirim 6lgegidir. Olgek, on iki alt kategoriden olusmaktadir.
Rosenberg istenildigi takdirde alt dlgeklerin arastirmalarda ayri ayri kullanilabilecegini belirtmistir.
Arastirmanin amaci dogrultusunda benlik saygisini digmeye ydnelik olarak dlgegin ilk “10° maddesi
kullanilmigtir. Bes maddesi pozitif, bes maddesi negatif ifadelerden olusan bu 10 maddelik 6lgekte
puanlama Guttman olgekleme teknidine uygun bir sekilde yapilmaktadir. “Cok Dogru”, “Dogru”,
“Yanlis” ve “Cok Yanlis” segeneklerinin yer aldigi 4 dereceli Likert tiirli bir dlgektir ve sorulardan besi
ters kodlanmistir. Olgegin kendi igindeki degerlendirme sistemine gére; 1, 2, 4, 6, 7. maddeler olumiu
kendilik degerlendirmesini sorgulamakta olup, 3’ten 0’a kadar degisen puanlama yapilirken, 3, 5, 8, 9,
10. maddeler olumsuz kendilik dederlendirmesini sorgulamakta olup, 0’dan 3’e kadar degisen bir
puanlama yapilmaktadir. Toplam puan araligi 0-30 arasinda olup, 15-25 arasi alinan puan benlik
saygisinin yeterli oldugunu gosterirken, 15 puanin alti disik benlik saygisini gdstermektedir
(Cuhadaroglu, 1986).
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2.5. Arastirmanin Etik Yéni

Veri toplama iglemi dncesinde bir Universitenin Etik Kurulu’na bagvuru yapiimis ve 21.06.2017 tarih ve
85/17 nolu karar ile Etik Kurul onayir alinmigtir. Etik kurul onayi alindiktan sonra, 20.04.2018 tarih ve
72292585-10.99-E.20312 sayili karar ile hastanenin Baghekimligi tarafindan arastirma izni verilmigtir.
Arastirmanin amaci gebelere aciklanmis, calismaya katilmayi kabul eden gebelerden yazili onam

alinmigtir. Veri toplama igslemi sonrasinda, gebelerin sorulari yanitlanmistir.
2.6. Arastirmanin Sinirliliklari

Aragtirmanin, tek bir Universite hastanesinde yapilmis olmasi ¢alismanin sinirliliklari arasindadir. Elde
edilen sonuglar, verilerin toplandidi tarihlerde ve ¢alismanin yapildigi hastaneye basvuran gebelerin

verdigi yanitlarla sinirlidir.
2.7. Verilerin Analizi ve Degerlendiriimesi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows 22.0
programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin tanimlayici istatistiklerinde ortalama, standart sapma,
medyan en disik, en yiiksek, frekans ve oran degerleri kullaniimistir. iki degisken arasindaki iligki
Pearson korelasyon analizi ile incelenmistir. Elde edilen bulgular %95 giiven araliinda ve %5

anlamlihk dizeyinde degerlendirilmistir.
3. Bulgular

Calismaya katilan gebelerin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagihmi Tablo 1'de gdsterilmigtir.
Arastirmaya katilan gebelerin %40,6's1 28-32 yas grubunda, %63,2’si bir iste galismamakta ve
%64,2’si (iniversite mezunudur. Gebelerin %67,9’'unun BKIi’si 30-34,9 arasinda ve %94,3'{i egzersiz ve

spor yapmamaktadir.

Tablo 1. Gebelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Dagilimi

Degigkenler n %
18-22 yas 7 6,5
23-27 yas 34 32,1
Yas Grubu 28-32 yas 43 40,6
33 yas ve uzeri 22 20,8
Calisiyor 39 36,8
Calisma durumu Calismiyor 67 63,2
ikégretim 2 1,8
Ogrenim durumu I:'Sfe _ — 36 34,0
Universite ve Uzeri 68 64,2

Tablo 1. Gebelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Dagilimi (devami)

Degigkenler n %
. 30,00-34,9 arasi 72 67,9
BKI degerlendirmesi 35,00-39,9 aras! 34 32,1
Yapiyor 6 57
Egzersiz ve spor yapma durumu Yapmiyor 100 94,3
Toplam 106 100,0
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Arastirmaya katilan gebelerin gebelige iliskin 6zelliklerinin dagilimi Tablo 2'de gdsterilmistir. Gebelerin
%43,4’Gnun gebeliginin 7-9’ncu ayinda oldugu, %71,7’sinin ilk gebeligi oldugu ve %10,4’Gnin daha
once bir kez sezaryen dogumu oldugu belilenmistir. Gebeliklerin %74,5’inin planh oldugu ve

%7,5’inde gebelikte ortaya ¢ikan hastaligi oldugu saptanmistir.

Tablo 2. Gebelige iliskin Ozelliklerinin Dagilimi

Degiskenler n %
1-3 ay 18 17,0
Gebelik ayi 4-6 ay 42 39,6
7-9 ay 46 43,4
ik gebelik 76 71,7
.. L. R Bir kez sezaryen dogum yapmis 11 10,4
Onceki Dogum Oykiis Bir kez normal dogum yapmis 6 5,7
Birden ¢ok kez sezaryen ve normal dogum 13 12,3
yapmis
llk gebelik 76 71,7
Gebelik sayis! iki ve Uzeri gebelik 30 28,3
Planl gebelik 79 74,5
Gebeligin planl olma durumu Plansiz gebelik 27 255
Gebelik 6ncesinde var 9 8,5
Herhangi bir hastaligi olma Gebelikte ortaya cikti 8 75
durumu Yok 89 84,0
Toplam 106 100,0

Arastirma kapsaminda yer alan gebelerin RBSO ve GKAO puan ortalamasi Tablo 3'te gosterilmistir.
RBSO puan ortalamasi 26,15+2,08 olarak; Kendilerini Algilama Olgegi (GKAQO) alt boyutlarindan
“Gebelige Ait Annelik Alt Boyutu” ise 25,07+1,39 olarak; “Gebelige Ait Beden Algisi Alt Boyutu” puan
ortalamasi 7,80+2,08 olarak bulunmustur.

Tablo 3. Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi (RBSO) ve Gebelerin Kendilerini Algilama Olgegdi (GKAO)
Alt Boyutlari Puan Ortalamasi

Ort ss min max
Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi (RBSO) 26,15 208 23 29
Gebelige Ait Annelik Algisi Alt Boyutu (GAAA) 25,07 1,39 22 28
Gebelige Ait Beden Algisi Alt Boyutu (GABA) 7,80 2,08 5 11

Gebelerin RBSO ve GKAO alt boyutlari puan ortalamasi arasindaki iliski Tablo 4'te gésterilmistir.
RBSO ile GAAA alt boyutu arasinda negatif ydnde zayif diizeyde iliski saptanmig (p<0,05); GABA ile
istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmamistir (p>0,05).
Tablo 4. RBSO ve GKAO Alt Boyutlari Puan Ortalamasi Arasindaki iligki

Olgekler

GAAA GABA
.. -2 101
RBSO ,283 10
p ,003 ,302
r= Pearson korelasyon
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4. Tartisma

Maternal obez gebelerin benlik saygisi ve kendilik algisi iligkisini incelemek amaciyla yapilan
aragtirmada, gebelerin %67,9'unun BKi'si 30-34,9 arasinda ve %94,3'li egzersiz ve spor
yapmamaktadir (Tablo 1). Bu sonuglar, gebelerin sedanter yasam tarzini benimsediklerini
disundidrmustir. Gebelik; vicutta yaptidi degisiklikler ve bebegin yasamina katacagi yenilikler
yoniinden, anne adayi igin karmasik bir donemdir. Gebelik sureci kadinlarin zaten az olan fiziksel
aktivitelerinin daha da azaldigi bir dénemdir (Brown ve Trost, 2003). Ote yandan gebelik, kadinlarin
yasam tarzi degisikliklerine acik oldugu; sigarayi birakma, saglikh beslenme, alkol almama gibi saghk
Onerilerine uymaya calistigi bir zaman aralididir (Joy ve ark., 2013). Literatirde farkli ¢alisma
sonuglari yer almaktadir. Madan ve ark. (2010) yaptiklari ¢calismada, kadinlarin %23’Unin obez ve
%5’'inin asir obez oldugu saptanmistir. DSO kriterlerine gére gebe kadinlar arasinda obezite
prevalansi (BKi >30 kg/m?) %1,8 ile %25,3 arasindadir (Guelinckx ve ark., 2008). ingiltere’de 2006
yilinda yapilan bir ¢alismada gebe kadinlar arasinda yapilan obezite prevalansi %18,5 olarak
saptanmistir (Krishnamoorthy ve ark., 2006). Amerikan gebe kadinlar arasinda yapilan c¢alismada
obezite orani %18,5 ile %38,3 olarak bulunmustur (Galtier-Dereure ve ark., 2000). Ulkemizde yapilan
bir calismada gebe kadinlarin %27,2’sinin fazla kilolu ve obez oldugu saptanmistir (irge ve ark., 2005).
Yalgin ve Tekin’in (2013) gebelerde yaptidi ¢calismada, gebelerin %61,1'i gebelikte egzersiz yaptigini
ifade etmistir. Evenson ve ark (2004) tarafindan yapilan bir galismada gebeler arasinda egzersiz
yapma orani %65,6 olarak tespit edilmistir. Balsak ve ark.’nin (2007), gebelerde yaptigi g¢alismada,
gebelerin %59,9'u gebelikte egzersiz yapmadiklarini belirtmigtir.

Gebelerin RBSO puan ortalamasi 26,15+2,08 olarak bulunmustur (Tablo 3). RBSO’'ne bakildiginda,
toplam puan arahgi 0-30 arasinda olup, 15-25 arasinda alinan puan benlik saygisinin yeterli oldugunu
gOsterirken, 15 puanin alti disik benlik saygisi gostermektedir (Cuhadaroglu, 1986). Bu durumda
aragtirmada galismaya katilan maternal obez gebelerin benlik saygilari dizeyinin yeterli hatta yiksek
benlik saygisi dizeyine sahip olduklarini gostermektedir. Arastirma geneline ve uygulama bdlgesine
bakildiginda sosyo ekonomik dizeyi yuksek, egitim dizeyi yiksek olan bir bdlge oldugundan yuksek

benlik saygisi dizeyi beklenen durumdur.

Gebelerin Kendilerini Algilama Olgegi (GKAO) alt boyutlarindan “gebelige ait annelik alt boyutu” ise
25,07£1,39 ve “gebelige ait beden algisi alt boyutu” puan ortalamasi 7,80+2,08 olarak bulunmustur
(Tablo 3). Bu sonuglar, annelik algisinin diizeyinin yiksek oldugunu ve gebelerinde beden algisinin
olumlu oldugunu gdstermektedir. “Gebelige ait annelik algisi” alt boyutunda alinabilecek en yuksek
puan 28, en dusuk puan ise 7°dir ve puanlar yukseldikge gebelie ait annelik algisi dizeyinin ylksek
oldugu seklinde degerlendiriimektedir. “Gebelige ait beden algisi” alt boyutunda alinabilecek en
yuksek puan 20, en dusik puan ise 5'tir ve yuksek puan gebelige ait beden algisinin olumsuz, diusuk
puanlar ise gebelige ait beden algisinin olumlu oldugunu gdstermektedir (Kumcagiz ve ark., 2017).
Gebelik, kadin yasaminda dogal bir kriz olarak gorilmekte, gebelik sirecinde yasanan fizyolojik ve
psikososyal deg@isimler, kadinin sosyal iligkilerini, gebelie uyumunu, gebelik ve beden algisini, benlik
saygisini etkileyebilmektedir (Kumcagiz, 2012; Kumcagiz ve ark., 2017). Bu c¢alismada, gebelerin

kendini algilama durumu agisindan “annelik” alt boyutunun yiiksek diizeyde, yine negatif sorulardan
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olusan “beden” alt boyutunun olumlu dizeyde oldudu saptanmistir. Arastirma bulgusu ile benzer
sekilde, Coskun ve ark.’nin (2020) ¢alismasinda, Gebelerin Kendini Algilama Olgek-Annelik alt boyut
puan ortalamasi, 25.82+2.87; Beden alt boyut puan ortalamasi 9,41+3,6 olarak bulunmustur. Tosun
Glileroglu ve Uludag'in (2021) galismasinda, Gebelerin Kendini Algilama Olgek-Annelik alt boyut puan
ortalamasi, 22,89+6,42; Beden alt boyut puan ortalamasi 14,51+4,63 olarak bulunmustur. Dikmen ve
Sanli'nin (2019) gebelerde yaptigi ¢calismada, herhangi bir midahale edilmeyen gebelerin, Gebelerin
Kendini Algilama Olgek-Annelik alt boyut puan ortalamasi, 26,24+2,24; Beden alt boyut puan
ortalamasi 8,56+2,94 olarak bulunmustur. Kiigiikkkaya ve ark.’nin (2020) gebelikte alinan kiloya bagli
beden algisini inceledikleri calismada, GKAO-GABA alt boyut puan ortalamasinin 15,7+5,4 oldugu
saptanmistir (Kiiglikkaya ve ark., 2020).

Gebelerin RBSO ile GAAA alt boyutu arasinda negatif yonde zayif diizeyde iliski saptanmis (p<0,05)
(Tablo 4). Gebelerin benlik saygisi dislik olsa da, annelik algisinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu
sonu¢, maternal obez gebelerin benlik saygisinin annelik algisini olumsuz yénde etkilemedigini
gOstermistir. Arastirma bulgusundan farkli olarak, Ugar'in (2014) tez galismasinda, arastirma bulgusu
ile benzer sonug elde edilmis ve psikososyal saglik durumu ile annelik rolii arasinda pozitif yonde
anlamli iligki oldugu saptanmistir. Buna gore gebenin psikososyal saglik durumu iyilestikce “annelik
roli” ne uyumunun artacagi belirtiimistir. Kiigiikkaya ve ark.’nin (2020) ¢alismasinda da, gebelige ait
beden algisi arttikga gebeligin kabulinun ve gebelik kabulinlin arttikga beden algisinin olumlu yénde
arttigi belirlenmis olup, her ikisi de birbirlerini pozitif yonde etkiledigi bulunmustur. Arslan ve ark.’nin
(2019) kadinlarin gebeligi algilama durumu ve etkileyen faktorleri inceledikleri derlemede, gebelik

doéneminde kendilerini obez oldugunu dustnen kadinlarin beden algisinin olumsuz oldugu belirtiimistir.

Watson ve ark.’nin (2016) gebelik siirecinde kadinlarin beden imaj deneyimlerini niteliksel olarak
aragtirdiklari galismada, kadinlarin gebelik sirasindaki beden imgesi deneyimleri ve gebeligi
kabullenmelerinin degiskenlik gosterdigini, beden imaji ve gebe giysileri konusundaki deneyimleri ve

dogum dncesi saglik hizmetlerinde alinan kilo ve beden algisi arasinda iligki oldugu belirlenmistir
5. Sonug

Maternal obezitenin gebelerin benlik saygisi ile kendilik algisi iligkisini belilemek amaciyla yapilan
aragtirmada, gebelerin benlik saygisini ve kendilik algisinin ylksek oldugu; benlik saygisi ile kendilik
algisi arasinda iligki olmadi§i saptanmistir. Arastirmada maternal obezitenin oldugu halde yiksek
benlik saygisi gikmasi maternal obezitede bireyin genel 6zellikleri, gebelik 6zellikleri ve gebelige
yuklenen anlam nedir gibi bu sorularin yanitlarini énemli kilmaktadir. Literatirde her iki durumun
maternal obez gebelerde incelendigi arastirmaya rastlanmamistir. Bu nedenle, farkli degiskenlerle ve
daha genis 6rneklem gruplar ile benzer cgalismalarin yapilmasi Onerilmektedir. Ayrica, gebelikle
birlikte ortaya ¢ikan degisimler g6z 6nune alinarak, 6zellikle obez gebeler olmak Gzere tim gebelerin
benlik saygisi ve kendilik algisinin, gebelik 6ncesi donemden baslanarak, gebeligin tim
trimestirlarinda degerlendiriimesi 6nerilmektedir. Saghk profesyonellerinin maternal obez gebelerin
takibinde benlik saygisi ve kendilik algisi disuk gebeleri kapsamli sekilde degerlendirerek, hemsirelik
bakim planinda uygulanmali ve uygun girisimlerde bulunulmali, gerekli durumlarda ilgili birimlere

gebelerin yonlendiriimesinde rehberlik etmesi 6nerilmektedir.
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