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Ozet

Amag: Gebelik stireci ana-gocuk saghginin en kritik
dénemlerinden birisidir. Bu galismada multipar
kadinlarin saglikli yasam bicimi davranislan ve
etkileyen faktorlerin incelenmesi amaclandi.
Yoéntem: Tanimlayic tipte gerceklestirilen bu
calisma, Eylil-Ekim 2024 tarihleri arasinda

bir ilin Kadin Dogum ve Cocuk Hastanesi'ne
basvuran 198 multipar kadinla gerceklestirildi.
Arastirma verilerinin toplanmasinda gebelere ait
sosyodemografik 6zellikler formu ile Saglikh Yasam
Bicimi Davranislan Olcegi Il kullanildi. istatistiksel
analizlerde independent t testi, One way ANOVA
testi ve regresyon analizi kullanild.

Bulgular: Gebelerin %49,9'u 26-34 yas
arasindaydi ve %33,3'li bes ve lizeri cocuga
sahipti. Multiparlarin saglikli yasam bicimi
davranislari ile bazi sosyodemografik 6zellikler (yas
ve gelir durumu) arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir degisiklik yoktu (p>0,05). Yapilan regresyon
analizi sonuglarina gére, multipar kadinlarin egitim
durumu, calisma durumu, ¢ocuk sayisi, BKi ve
sigara kullaniminin saglkl yasam bicimi davranislari
Uzerinde anlamli dizeyde etkili oldugu belirlendi
(p<0,05).

Sonug: Multipar kadinlarin sosyodemografik
ozellikleri, saglikli yasam bicimi davranislarini
yordamada 6nemli bir aciklayicidir. Bu nedenle,
multipar kadinlarin farkli sosyodemografik
ozellikleri dikkate alinarak, her bireyin 6zel
ihtiyaclarina gore bireysellestirilmis rehberlik
saglanmasi 6nemlidir.

Anahtar Sozciikler: birden fazla dogum yapmis
kadinlar; saglik; saglk davranislari; yasam tarzi
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Abstract

Obijective: Pregnancy is one of the most critical
periods of maternal and child health. This study
aimed to examine the healthy lifestyle behaviors and
influencing factors of multiparous women.
Method: This descriptive study was conducted

with 198 multiparous women who applied to a
Maternity and Children's Hospital in a province
between September and October 2024. The
sociodemographic characteristics of pregnant
women and the Healthy Lifestyle Behaviors Scale

Il were used to collect research data. Independent
t-test, one-way ANOVA test, and regression analysis
were used in statistical analyses.

Results: 49.9% of pregnant women were between
the ages of 26 and 34 and 33.3% had five or

more children. There was no statistically significant
difference between the healthy lifestyle behaviors
of multiparous women and some sociodemographic
characteristics (age and income status) (p>0.05).
According to the regression analysis results, it was
determined that the education status, employment
status, number of children, BMI, and smoking of
multiparous women significantly affected healthy
lifestyle behaviors (p<0.05).

Conclusion: Sociodemographic characteristics of
multiparous women are an important predictor of
healthy lifestyle behaviors. Therefore, it is important
to provide individualized guidance according to the
special needs of each individual, taking into account
the different sociodemographic characteristics of
multiparous women.

Keywords: multiparous women; health; health
behavior; life style
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Giris

Son yillarda, bulasici hastaliklardan kronik
hastaliklara dogru yasanan degisim, saglik
davranislarinin toplumun genel sagligi ve refahi
agisindan kritik bir Snem kazanmasina yol
acmistir. Saghkla ilgili davraniglar yasam tarzinin
bir parcasidir ve degistirilebilir risk faktorlerini
kapsar (1). Yasam tarzi, bireyin glinliik yasamini
sekillendiren eylemler, davranislar ve aliskanliklar
butlnd olarak tanimlanir. Bu kavram, bireyin
yalnizca kisisel saghgini degil, ayni zamanda
sosyal cevresiyle olan etkilesimlerini, doga

ile olan iliskisini ve genel yasam kalitesini de
kapsar (2). Yasam tarzi, beslenme kontrol(,
dizenli egzersiz, kisisel bakim, titiin, alkol ve
uyusturucu kullaniminin birakilmasi, sosyal
iliskilerin gliclendirilmesi ve stres yonetimi gibi
unsurlar aracilifiyla saghg dogrudan etkileyen
onemli bir faktoérdir. Yasam tarzindaki sosyal,
tibbi ve cevresel kosullar (fiziksel ve zihinsel
durum, genetik bozukluklar, teratojenik etkenler
gibi) 6zellikle gebeligi dnemli élctide etkileyebilir.
Bu nedenle gebelikteki saghkl yasam tarzi,
annenin sagligi ve fetlsiin optimal gelisimi
acgisindan hayati 6nem tasir (2).

Gebelik, insan yasaminda derin ve uzun vadeli
etkiler yaratan kritik bir biyolojik ve psikososyal
strectir. Gebelik strecinde annenin fizyolojik ve
psikolojik dengeleri Gnemli 6l¢iide degismekte,
bu durum saglk davraniglar ve yasam tarzinda
kokll dontstimlere yol agmaktadir (3). Saglikl
bir yasam tarzi, gebelik komplikasyonlari risklerini
onler, anne ve ¢ocugun saghgini korumaya
yardimei olur (4). Ozellikle multipar kadinlar,
gebelik stireci ve dogum sonrasi ddnemde
saglikli yasam tarzi aliskanliklarini korumaya 6zen
gostermelidir. Bunun nedeni, artan fizyolojik
talepler, cocuk bakiminin getirdigi sorumluluklar,
stres veya gebelikler arasindaki kisa stireler

gibi bircok faktoriin anne ve bebek sagligi
Uzerinde etkisi ile ilgilidir (5). Annenin gebelik
sirasindaki sagligl, bebegin sagligini dogrudan
etkiler ve uzun dénemli saglikla ilgili sonuclarina
katkida bulunur. Ozellikle prenatal beslenmenin,
bebegin saglikh biiyliime ve gelisimi icin gerekli
olan besin maddelerinin saglanmasinda kritik
bir rol oynadigi bilinmektedir. Yetersiz veya
dengesiz beslenme ise diistik dogum agirlig

ve prematire dogum gibi komplikasyonlara
zemin hazirlayabilir (6). Dahasi, prenatal
dénemde dengeli beslenme ve diizenli fiziksel
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aktivitenin, annenin kardiyovaskdler saghgini
korudugunu, komplikasyon risklerini azalttigini
ve dogum sonrasi donemlerde annenin iyilik
halini destekledigini gostermektedir (7-9).
Saglikl yasam bicimi davraniglari, annenin

enerji seviyelerini dengede tutarak gebelik
stiresince komplikasyon risklerini azaltmaya
yardimci olur. Dahasi, multipar kadinlarin artan
sorumluluklari ve ¢cocuk bakimmin getirdigi

yUk, onlarin psikolojik sagliklarini olumsuz
etkileyebilir. Bu dénemde, stres, anksiyete ve
depresyon gibi zihinsel saglik sorunlari daha
yaygin gorllebilir (9). Bu nedenle, stres ydnetimi
stratejileri (6rnegin, yoga ve meditasyon) ve
sosyal destek sistemlerinin varligi, annenin ruhsal
saghgini korumada 6nemli bir role sahiptir.
Arastirmalar, stresin sadece anne lzerinde degil,
ayni zamanda ¢ocuklarin psikolojik geligimi
Uzerinde de olumsuz etkiler yaratabilecegini
gostermektedir (10).

Saglkl yasam bicimi davranislari; yas, ekonomik
durum, egitim seviyesi gibi sosyodemografik
ozellikler ile gebelik sayisi ve gebeligin
planlanmis olup olmamasi gibi gebelige iligkin
faktorlerden blylk olglide etkilenmektedir

(11). Yasam tarzi degisiklikleri, sosyokdlttirel bir
konu olarak ele alindiginda, hamilelik stirecinde
saglikla ilgili davranislarin benimsenmesi, halk
sagliginin korunmasi ve desteklenmesi agisindan
kritik bir 5neme sahiptir (12). Literatiirde gebelik
déneminde saglkl yasam bicimi davranislarina
sikca deginilmis olsa da, 6zellikle Turkiye'de
kentsel veya kirsal alanlarda yasamanin anne

ve cocuk saghgi bakim hizmetlerini kullanma
Uzerindeki etkisi yillar icinde istatistiksel
anlamlilik acisindan degisse de, Tirkiye'de
yerlesim yerinin hala anne ve cocuk saghgi
bakim hizmetlerinin kullaniminda énemli bir
faktor oldugu vurgulanmistir (13). Tirkiye
Istatistik Kurumu'na (TUIK) gére, dogurganhk
diizeyinin en ylksek oldugu illerden biri bu
arastirmanin yapildigi bolgedir (14). Bu bélgede
cok sayida cocuk sahibi olmak, sosyokdilttirel
olarak oldukca degerli bir statl belirtisi olarak
kabul edilmektedir. Annelik, kadinin toplumdaki
yerini ve nasil muamele gorecegini bliylik olclide
belirleyen bir faktor olarak éne ¢ikmaktadir (15).
Bu nedenle ana-cocuk saghginin korunmasi

ve gelistirilmesinde multiparlarin hamilelik
slirecinde yasam tarzlari ve bu slirecte meydana
gelen degisimleri etkileyen unsurlar hakkinda
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daha derinlemesine bir arastirmaya ihtiyag
duyulmustur. Gebelik stireci ana-gocuk saglhginin
en kritik donemlerinden birisidir. Bu slireg
icerisindeki komplikasyonlardan dolayi gebeler
riskli grupta yer almaktadir. Bu nedenle, bu
calismada multiparin kadinlarin saglikli yasam
bicimi davranislarini ve bu davranislan etkileyen
faktorlerin incelenmesi ve elde edilen bulgularin,
ulusal ve uluslararasi literatiire katki sunmasi
hedeflenmistir.

Gere¢ ve Yontem

Tanimlayici tipte gerceklestirilen bu calisma,
Eyliil-Ekim 2024 tarihleri arasinda Tdrkiye'nin
dogusundaki bir ilin Kadin Dogum ve Cocuk
Hastanesi'ne basvuran multipar kadinlarla
gerceklestirilmistir. Bu calismada 6rneklem
secimine gidilmemis, veri toplama déneminde
calismanin ylrataldiga hastaneye basvuran
ve arastirmaya katilmaya gondlli olan kadinlar
arasindan belirlenmistir. Arastirma, belirtilen
tarihlerde hastaneye basvuran ve calismaya
katilmaya gonlli olan toplam 198 multipar
kadin ile tamamlanmistir. Arastirmaya; (i)
calismaya katilmaya gonulld, (i) 18 ve Uzeri yas
araliginda olan, (iii) bilinen herhangi bir kronik
hastaligli olmayan, (iv) calismaya katiimayi
engelleyen isitme veya gérme problemi
olmayan, (v) en az iki cocugu olan gebeler
calismaya dahil edilmistir. Calismaya katilmak
istemeyen gebeler kapsam disi birakilmigtir.

Bu dogrultuda, calisma 198 gonliilli gebeyle
tamamlanmstir. Orneklem biyiikliginin
ylratilen analizler icin yeterliligini
degerlendirmek amaciyla, coklu dogrusal
regresyon analizine yonelik Post Hoc glic
analizi gergeklestirilmistir. Yapilan analizde, orta
dizeyde etki blykliga (Cohen's f2 = 0,15),
%5 anlamlilik diizeyi (o = 0,05) ve 7 bagimsiz
degisken temel alinarak elde edilen istatistiksel
glc degeri (1-B) = 0,98 olarak bulunmustur.

Proseduir

Arastirmacilar tarafindan veri toplama araclarini
iceren anket ylz ylze uygulandi. Calismaya
katilmayi kabul eden gebelere ankete baslamadan
once arastirmacilar tarafindan bilgi verildi.
Galhismayi kabul edenlerden bilgilendirilmis onam
alindi. Bilgilendirilmis onam formunda galismanin
amaci ayrintilandinldi ve istedikleri zaman sorulari
cevaplamayi reddedebilecekleri sdylendi. Calisma
stresince bilgilerin paylagilmayacagi taahhit

ted
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edildi. Bilgilendirilmis onami kabul eden gebelere
anket sorulari verildi. Bu formdaki sorularin
eksiksiz yanitlanmasi icin her gebeye 5-10 dk.
stire tanind.

Veri Toplama Araclari

Arastirma verileri gebelere ait sosyo-demografik
ozellikler formu ile Saglkl Yasam Bigimi
Davranislan Olcegi Il kullanilarak toplandi.

Sosyodemografik Ozellikler Formu: Literatiirdeki
bilgiler dogrultusunda arastirmacilar tarafindan
dizenlenen bu form; gebelerin sosyodemografik
ozelliklerini (yas, egitim dlizeyi, herhangi bir

iste calisma durumu, gelir durumu, ¢ocuk

sayisi, beden kitle indexi (BKI), sigara kullanma
durumu) iceren 7 sorudan olugmaktadir (12,15).

Saglikl Yasam Bicimi Davranislari (SYBD) Olcegi
[I: Walker ve calisma arkadaslari tarafindan
gelistirilmis ve Bahar ve arkadaslar tarafindan
Tlrkce uyarlamasi yapilmistir (16). Bu Olcek, 52
madde ve alti alt boyuttan olusmaktadir. Olgegin
alt boyutlari; fiziksel aktivite, beslenme, saglik
sorumlulugu, kisilerarasi iliskiler, stres yonetimi
ve manevi gelisim olarak belirtilmistir. Dort
dereceli Likert tipinde yapilandirilan dlcekten
alinabilecek toplam puan araligi 52 ile 208
arasindadir. Olcegin Cronbach alfa glivenirlik
katsayisi orijinal calismada 0,92 iken, bu
calismada 0,94 'tir.

Veri Analizi

Arastirma verileri, SPSS 25 istatistik programi ile
analiz edildi. istatistiksel veriler, normal dagihma
uygunluk acisindan Kolmogorov-Smirnov Z
testi ile degerlendirildi. Tanimlayici verilere

ait yuzdelik dagilimlar, ortalamalar, frekanslar
ve standart sapma degerleri kullanilarak

analiz edildi. istatistiksel analizlerde bagimsiz
orneklemler icin t testi, tek yonli ANOVA ve
regresyon analizinden yararlanildi. istatistiksel
anlamlilik p<0,05 kabul edildi.

Etik ilkeler

Calismanin yuratulebilmesi icin Sirnak
Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi
Kurulu'ndan kurul izni (2024-E.108217/106215)
ve Sirnak il Saglk Midiirligi'nden
(E-35694300-449-254203166) kurum izni
alindi. Arastirma stiresince Helsinki Bildirgesinde
belirtilen kurallara uyuldu. Calismayi kabul eden
bireylerin yazili onamlar alindi.
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Bulgular

Bu calismanin bulgularina gére, katimcilarin
demografik dagiimi ve saglk durumlar cesitli
yonlerden incelenmistir. Katimcilarin % 49,9'u
26-34 yas arasinda olup, en yogun yas grubunu
olusturmakta, 18-25 yas grubundakiler % 11,1
ile en az katihmi géstermektedir. Katiimcilarin
cogunlugu ilkokul veya ortaokul mezunu,
%84,8'i herhangi bir iste calismamakta,
%49.9'ugelir-gider dengesini saglayabilmekte,
katilimcilarin cogunlugu 5 ve lizeri cocuga sahip,
%56.8'i normal kilolu olup; cogunlugu sigara
kullanmamaktadir (Tablo 1).

Bu calismada, multiparlarin sosyodemografik
ozellikleri ile SYBD puan ortalamalari arasindaki
iliskiler analiz edilmistir. Yas ilerledikce SYBD
puan ortalamasinda artig olsa da aradaki fark
istatistiksel olarak anlamli degildir (p=0,381).

Egitim dlzeyi ylikseldik¢e SYBD puanlarinda
anlamli bir artis gézlenmistir. Okuryazar
olmayanlarin ortalamasi 123,32+14,36,

lisans ve Gzeri egitim alanlarin ortalamasi

ise 161,25+35,99 olarak belirlenmistir
(p<0,01). Calisanlarin SYBD puan ortalamasi
136,53+31,01, calismayanlarin ise
122,05+24,91 olup; aradaki fark istatistiksel
olarak anlamhdir (p=0,021). Cocuk sayisinin
SYBD puanlari lizerinde etkisi oldugu
gorilmistir. Ozellikle 2 cocugu olanlarin
ortalamasi 137,82+34,37 iken, 5 ve Uzeri
cocugu olanlarin ortalamasi 127,04+24,96
olarak saptanmistir (p=0,037). BKi arttikca
SYBD puanlarinda azalma egilimi goriilmektedir.
Normal kilolu bireylerin puan ortalamasinin diger
gruplardan istatistiksel olarak anlamli derecede
ylksek oldugu tespit edilmistir (p=0,023).
Sigara kullanmayanlarin SYBD puan ortalamasi

Tablo 1. Katihmcilarin demografik bilgileri dagilimi frekans analizi

Tanitict Ozellikler Sayi (n) Yiizde (%)
18-25 22 11,2
26-34 99 49,9
Yas
35-44 70 35,4
45 ve Uzeri 7 3,5
Okuryazar degil 1 9,6
. ilkokul-Ortaokul 110 55,6
Egitim durumu :
Lise 53 26,7
Lisans ve tzeri 16 8,1
Herhangi bir iste calisma durumu Galisan 50 19,2
Calismayan 168 84,8
Gelir giderden fazla 32 16,2
Gelir durumu Gelir gider denk <5 49,9
Gelir giderden az 67 339
2 50 25,2
K 3 52 26,3
Cocuk sayisi 4 20 15,2
5 ve lzeri 66 33,3
Zayif (<18,5 kg/m?) 1 0,5
o Normal (18,5-24,9 kg/m?) 112 56,8
Kilolu (25-29,9 kg/m?) 71 35,6
Obez (30-34,9 kg/m?) 14 7.1
. Evet 54 27,3
Sigara kullanma durumu
Hayir 144 72,7
Toplam 198 100,0
119 ted * 2025 ¢ cilt volume 34 ¢ sayi issue 2 *




Tablo 2. Sosyodemografik 6zellikler ile SYBD puan ortalamalarinin karsilagtiriimasi

Tanitici Ozellikler Mean SD F/t, p
18-25 123,45+26,87
26-34 130,79+27,94

Yas F=1,03, <0,381
35-44 131,97+£23,53
45 ve Uzeri 141,43+11,76
Okuryazar degil 123,32+14,36

o IIkokul-Ortaokul 128,73+25,55

Egitim durumu - F=9,28, <0,000**

Lise 128,47+20,49

Lisans ve Uzeri

161,25+35,99

Calisan

136,53+31,01

Calisma durumu

Calismayan

122,05+24,91

t=-1,14, <0,021*

Gelir giderden fazla

128,19+25,43

Gelir durumu

Gelir gider denk

129,49+21,58

Gelir giderden az

133,88+31,64

F=0,76, <0,470

2 137,82+34,37

3 134,35+24,37
Cocuk sayisi F=1,31, <0,037*

4 127,97+27,12

5 ve lzeri 127,04+24,96

Zayif (<18,5 kg/m?) 119,00+22,15

. Normal (18,5-24,9 kg/m?) 135,67+25,11
BKI F=1,57, <0,023*

Kilolu (25-29,9 kg/m?)

132,46+29,00

Obez (30-34,9 kg/m?)

123,86+16,93

Evet

123,22+26,44

Sigara kullanma durumu

Hayir

132,47+25,66

t=1,49, <0,013*

*p<0,05, **p<0,01

Tablo 3. Multiparlarin SYBD etkileyen faktérler

B Beta t p R R? F p
Sabit? 130,76 - 71,32 0,000 0,21 0,14 1,352 0,02°
Yas 458 | 4,583 190 | 0,058
Egitim durumu -0,88 | -0,889 -0.46 | 0,032
Calisma durumu -2,29 | -2,295 -1,24 0,039
Gelir durumu 1,73 | 1,730 093 | 0,353
Cocuk sayisi -4,15 | -4,158 -1,76 0,046
BKi 0,22 | 0,226 0,12 | 0,041
Sigara kullanimi 2,99 | 2,990 1,56 0,029

a Bagimli Degisken: SYBDO .
b Degiskenler: (Sabit), Yas, egitim durumu, calisma durumu, gelir durumu, ¢ocuk sayisi, BKI, sigara
kullanma durumu
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132,47+25,66 iken, sigara kullananlarin puani
123,22+26,44 olarak bulunmus ve bu fark
istatistiksel olarak da anlamli bulunmustur
(p=0,013).

Yapilan regresyon analizi sonuclarina gore,
multipar kadinlarin saglikl yasam bigimi
davranislar puanlarini etkileyen cesitli sosyo-
demografik faktorler degerlendirilmistir. Modelin
belirleyicilik katsayisi R* degeri 0,14 olarak
bulunmustur. Bu durum, bagiml degisken

olan saglkl yasam bicimi davranislari izerinde
modelin aciklayiciliginin % 14 oldugunu
gostermektedir. Modelin F degeri ise 1,352 olup,
anlamlilik diizeyi p=0,02 olarak belirlenmistir; bu
sonuclar modelin genel olarak anlamli oldugunu
gbstermektedir (Tablo 3).

Yas degiskeninin multiparlarin saglikli yasam
bicimi davranislan tizerinde etkili oldugu ancak
sinirda anlamli bir etkisi oldugu belirlenmistir
(B=4,58, t=1,90, p=0,058). Egitim durumu,
calisma durumu, cocuk sayisi, BKIi ve sigara
kullanimi saglikl yasam bigimi davraniglari
Uzerinde istatistiksel olarak anlamli diizeyde
etkili oldugu belirlenmistir (p<0,05). Gelir
durumunun ise multiparlarin saghkli yasam
bicimi davranislan tizerinde etkili olmadigi
belirlenmistir (p>0,05) (Tablo 3).

Tartisma

Bu calismanin bulgulari, multipar kadinlarin
saglikl yasam bicimi davraniglarinin gesitli
sosyodemografik faktorler tarafindan 6nemli
olclide etkilendigini gdstermektedir. Calismada
elde edilen veriler, yas, cocuk sayisi, egitim
durumu, gelir durumu, calisma durumu, BKi ve
sigara kullaniminin multipar kadinlarin saghkh
yasam bicimi davranislarini énemli élclide
etkiledigini gostermektedir. Bu faktorlerin her
biri, multipar kadinlarin yasam tarzi secimlerini
dogrudan veya dolayli olarak etkileyerek saglikli
yasam bicimi davranig puanlarina yansimaktadir.

Multipar kadinlarin yas gruplarina gére SYBD
puanlari arasinda anlamh bir fark bulunmamasina
karsin (p>0,05), egitim durumu agisindan
farkhlik gosterdigi gdzlemlenmistir (p<0,05).
Egitim seviyesi arttikca SYBD puanlarinin
ylikseldigi, lisans ve Uizeri egitim seviyesindeki
kadinlarin puanlarinin anlamh diizeyde daha
yliksek oldugu belirlenmistir. Egitim seviyesinin
saglhkl yasam bicimi davranislari izerindeki
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etkisini inceleyen mevcut literatiire goére, egitim
diizeyi arttikca bireylerin saglik davranislarina
yonelik daha olumlu tutumlar gelistirdikleri ve
saglkli yasam bicimi davraniglarini daha etkin
benimsedikleri gozlemlenmektedir (18-20). Bu
calismanin bulgulariyla paralel olarak yapilan
arastirmalarda, ylksek egitim seviyesinin
bireylerin saglk farkindaligini artirarak, saglikli
yasam aliskanliklarini daha fazla benimsemelerine
katkida bulundugu bulunmustur (19). Egitimin
saglkli yasam tizerinde olumlu bir etkiye

sahip olmasi, bireylerin saglik sorumlulugunu
artirdigi ve bu durumun saglikli yasam bigimi
davranislarini benimsemelerini kolaylastirdigi
yonlinde aciklanabilir (20). Ayrica egitimli
bireylerin saghkl yasam davraniglarini stirdiirme
oranlarinin, dislk egitim dlizeyine sahip
bireylere gére daha yliksek oldugu, bu durumun
egitimli bireylerde saglik sorumlulugunun daha
ylksek olmasiyla iliskili oldugu ifade edilmistir
(22,23). Bu baglamda, bu ¢alismanin bulgulari,
saglikl yasam davranislarinin gelistirilmesinde
egitimin kritik bir unsur oldugunu bir kez daha
vurgulamaktadir.

Calisan kadinlarin SYBD puan ortalamasi,
calismayan kadinlara gore istatistiksel olarak
ylksek bulunmustur (p<0,05). Calisan kadinlarin
saglkl yasam bigimi davraniglari puanlarinin,
calismayan kadinlara gore daha yuksek
bulunmasi, is yasaminin saghk davraniglari
uzerindeki etkilerini inceleyen literatirle
uyumludur. Literatlrde, calisan kadinlarin zaman
yOnetimi, stresle basa cikma becerileri ve saglikh
yasam aliskanliklarini gelistirme egilimlerinin,
calismayan kadinlara gére daha belirgin oldugu
ifade edilmektedir (24,25). Bu durum, is
hayatinin getirdigi sorumluluklarin kadinlari daha
disiplinli ve planh bir yasam tarzi benimsemeye
yonlendirdigini géstermektedir.

Gelir durumuna gore gruplar arasinda saglkli
yasam bicimi davraniglari puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir
(p>0,05). Literatir incelendiginde gelir
durumunun saglikl yasam davranislarini
etkiledigini belirten galismalar da vardir (25). Bu
calismada gelir durumu ile SYBD puanlari arasinda
anlamli bir fark bulunmamasi, saglkli yasam
davranislarinin temel belirleyicilerinin bireylerin
kisisel tercihleri ve bilin¢ diizeyleri oldugu
gorisuni destekler niteliktedir.
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Gocuk sayisi arttikca SYBD puanlarinda azalma
egilimi gdzlemlenmistir. Ozellikle iki cocuk
sahibi olan kadinlarin puanlari diger gruplara
gore daha yliksek bulunmustur (p<0,05).

Bu bulgu, cocuk sayisinin artmasiyla birlikte
annenin Uzerindeki sorumluluklarin artmasi ve
saglikli yasam davranislarina ayirdig zamanin
azalmasi ile aciklanabilir (26). BKi'ye gére yapilan
degerlendirmede normal kilodaki multipar
kadinlarin SYBD puan ortalamasi zayif, kilolu
ve obez kadinlara gore daha ylksek oldugu
gorlilmastir (p<0,05). Bu bulgu, normal
kilodaki kadinlarin saghkl yasam aliskanhklarini
stirdiirmede daha basarili olduguna isaret
etmektedir.

Sigara kullanan multipar kadinlarin SYBD puan
ortalamasinin, sigara kullanmayanlara gore
puan ortalamasi istatistiksel olarak daha diislik
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Literatlirde bu
bulguyu destekleyen calismalar, sigara icme
aliskanhiginin genel saglkl yasam davraniglarini
olumsuz etkiledigini gdstermektedir (27,28).
Sigara kullaniminin saglkh beslenme, diizenli
egzersiz gibi saglikli yasam bicimi davraniglarini
olumsuz etkileyebilecegini, sigara icen bireylerin
genellikle bu tir pozitif saghk davraniglarindan
uzak kaldigini belirtmektedir. Ayrica, sigara
kullanimi ile daha dustik fiziksel aktivite ve
daha dustik saglikli beslenme aligkanliklari
arasinda bir iliski oldugunu ortaya koymustur
(27,29). Bu dogrultuda, mevcut calismamizda
sigara kullaniminin distik SYBD puanlariyla
iliskilendirilmesi, literatlirde sigara icmenin
saglkl yasam davraniglarini kisitlayicr bir unsur
oldugunu belirten bulgularla uyumludur (30).
Sigara icmeyen kadinlarin puanlarinin daha
yliksek olmasi, sigara kullanimi ile saglikli yasam
davraniglarinin olumsuz iligkisini yansitmaktadir.
Bu sonug, sigara kullanimini azaltmaya

yonelik midahalelerin, saglkli yasam bicimi
davraniglarinin artirlmasinda kritik bir 6neme
sahip olabilecegini gostermektedir (31).

Yapilan regresyon analizi sonuclarina gore; yas
degiskeni, multipar kadinlarin saghkl yasam
bicimi davranislan lizerinde pozitif bir etkiye
sahip olmakla birlikte, anlam dlizeyinde sinirda
bir degere sahiptir (p=0,058). Bu durum, yas
faktortinlin saghkh yasam bigimi davraniglarini
artirmada bir rol oynadigini ancak bu etkinin
diger sosyodemografik faktorlere kiyasla daha

ted
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az oldugunu gostermektedir (32). Yas arttik¢a
sagliga olan ilgi artmakta ve yasl kadinlarin
daha fazla saglik bilincine sahip olabilecegi

6ne surllebilir. Calismanin sonuglari, egitim
durumunun multipar kadinlarin saglhkli yagam
bicimi davraniglari lizerinde anlamli bir etkiye
sahip oldugunu (p<0,05) gostermektedir. Egitim
seviyesi dusiik olan kadinlarin, saglikli yasam
davranislarini uygulamada daha diistik puanlar
aldig anlagilmaktadir. Bu bulgu, daha dustk
egitim seviyesindeki kadinlarin saghk bilinci
konusunda eksiklik yasayabilecegini ortaya
koymaktadir (33). Calisma durumu, SYBD
tzerinde anlaml bir etkiye sahiptir (p<0,05);
calismayan kadinlarin saglik davraniglari
diizeylerinin daha duistk olmasi, is yasaminin
saglik bilincini olumlu yénde destekledigini
gostermektedir (34). Cocuk sayisinin artmasi,
SYBD lizerinde negatif bir etki yaratmakta ve bu
durum istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).
Ozellikle iki ve daha fazla cocuga sahip olan
kadinlarin saglikli yasam bicimi davranislarina
daha az vakit ayirmasi gerektigi distintlebilir
(26). Bu sonug, cocuk sayisinin artmasinin
annenin saglik davranislarini olumsuz etkiledigini
ortaya koymaktadir. BKi, SYBD (izerinde anlaml
bir etkiye sahiptir (p<0,05). Normal kiloya
sahip kadinlar, saghklh yasam aliskanlklarini
daha fazla benimseyebilirler; bu da saglikh kilo
araligindaki kadinlarin saglik bilincinin daha
ylksek oldugunu gosterebilir. Sigara kullanimi,
SYBD uzerinde anlamli bir etkisi olan bir diger
faktordir (p<0,05). Sigara kullanan kadinlarin
saglik davraniglari puanlarinin diistik oldugu
gbdzlemlenmistir. Bu bulgu, sigaranin saglikli
yasam davranislarini olumsuz yénde etkiledigini
gostermekte ve sigaranin birakilmasi icin

tesvik edici programlarin saglik davraniglarini
gelistirmede 6nemli bir adim oldugunu isaret
etmektedir (35).

Sinirhhiklar

Mevcut calisma gorece sinirli bir érneklemle ve
gonulli katilimailarla yaratildiginden sonuglar
ilgili bolgeye genellenebilir. Ayrica, veri toplama
streci, ilgili hastanede 2023 yili EylGl-Ekim
aylari arasinda gerceklesen toplam 424 dogum
temel alinarak yuratulmiustir (36). Her ne kadar
evrenin kesin bly(kligl belirlenemedigi icin
orneklemin evreni temsil diizeyi hesaplanamamig
olsa da, 198 katilimci Gizerinden yapilan
analizlerde istatistiksel glictin 1- = 0,98 olarak
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ylksek dlizeyde oldugu belirlenmistir. Bu bulgu,
orneklemin calisma icin istatistiksel acidan yeterli
oldugunu gostermektedir. Ancak, gelecekteki
calismalarda 6rneklemin evren icindeki temsil
orani calismanin genellenebilirligini etkileyen
onemli bir parametre oldugundan dikkatle
degerlendirilmelidir. Ote yandan, calisma dogasi
geregi kesitsel tasanimla yuratildiginden
degiskenler arasinda nedensel iligki kurulamaz.
Bu nedenle multipar kadinlarin saghkl yasam
davranislarini etkileyen faktorlerin nedensel
ctkarimlari icin boylamsal ve deneysel tasarimlar
onerilmektedir.

Sonuc¢

Bu calisma, multipar kadinlarin saghklh

yasam bicimi davraniglarini (SYBD) etkileyen
sosyodemografik faktorleri incelemistir. Sonuglar,
yas, calisma durumu, egitim durumu, beden
kiitle indeksi (BKI), cocuk sayisi ve sigara
kullaniminin SYBD Uizerinde istatistiksel olarak
anlaml etki olusturdugunu goéstermektedir.
Egitim seviyesi arttikca saglk bilinci de artarken,
cahisan kadinlar saglik davranislarini daha fazla
benimsemektedir. Cocuk sayisinin artmasi ise
saglk davranislarini olumsuz etkileyerek annenin
kendine ayirdigl zamani azaltmaktadir. Sigara
kullanimi SYBD'yi dustirtirken, saglikli kilodaki
kadinlar saglik davraniglarina daha fazla baglilik
gostermektedir. Bu calisma, multipar kadinlarin
saglikli yasam davranislarini desteklemek igin
sosyodemografik 6zelliklerin dikkate alinmasi
gerektigi vurgulanmaktadir. Bu bulgular, toplum
saghg politikalarina katki saglamak ve kadinlarin
saglkl yasam bigimi davraniglari kazanmalari icin
yol gosterici niteliktedir.

iletisim: Mijde Kerkez
E-Posta: mujjde_@hotmail.com
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