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Oz

Amag: Bu galismanin amaci, Tiirk kiiltiiriine uygun bir Prenatal Baglanma Olgegi gelistirmek ve psikometrik
ozelliklerini belirlemektir.

Gereg¢ Ve Yontem: 48 maddelik Prenatal Baglanma Olcegi Denemelik Formu hazirlanmadan dnce genis bir alan
yazin taramasi yapilarak bir madde havuzu olusturulmustur. Olgegin yapr gecerligini belirlemek icin veriler iki
asamali olarak toplanmistir. ilk asamada 262 gebeye denemelik form uygulanarak, 255 gebeden elde edilen veriler
tizerinde agimlayici faktér analizi yapilmistir. Agimlayici faktor analizi sonucunda ii¢ faktorlii 33 maddeden
olustuguna karar verilmis ve 6lcegin yap1 gecerligini kontrol etmek amaciyla 33 maddelik form yeniden 199
gebeye uygulanarak, bu gruptan elde edilen verilerle dogrulayici faktor analizi uygulanmustir. Ayrica Prenatal
Baglanma Olgeginin dlciite dayali gecerligini saglamak amaciyla arastirmada Gebelikte Psikososyal Sagligi
Degerlendirme Olgegi de beraber kullanilmustir.

Bulgular: Ag¢imlayici faktor analizi sonucunda olgegin li¢ faktorlii 33 maddeden olustugunda yapiyr daha iyi
temsil ettigi sonucuna varilmistir. Ug faktorlii 33 maddelik form, dogrulayici faktdr analizi sonucunda miikemmel
uyum vermistir (¥2=318,34, sd=490, ¥?/sd=0,64, CFI=1,00, GFI=0,91, NNFI=1,00, AGF1=0,89). Gebelikte psiko-
sosyal sagligi degerlendirme olgegi ile prenatal baglanma 6lgeginin faktorleri arasindaki iligkiler incelenmis ve
prenatal baglanma 6lgeginden elde edilen veriler gebelik ve es iliskisi ile psiko-sosyal destek, ailesel destek ile
fiziksel psiko-sosyal degisikliklerle pozitif ve manidar iliskiler vermistir. Olgegin faktdrleri ve toplam puanina ait
giivenirlik katsayilari 0,88 ile 0,94 arasinda degismistir.

Sonug: Gelistirilen 6l¢gme aracinin birden fazla grup tizerinde giivenilir ve gecerli sonuglar iiretebildigi sonucuna
ulasilmugtir.

Anahtar kelimler: Baglanma, prenatal baglanma, prenatal baglanma él¢egi.
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Abstract

Aim: The aim of the study is to develop a Prenatal Binding Scale suitable to Turkish culture and define
psychometric features.

Materials and Methods: Before preparing the Prenatal Binding Scale Test Form consisting of 48 items, a wide
literature scan was applied and a pool of items was generated. In order to define the structure validity of the scale,
the data were collected in two phases. In the first phase the test was applied to 262 pregnant women and exploratory
factor analysis was conducted to the data gathered from 255 pregnant women. As a result of the exploratory factor
analysis, it is decided that it is made up of three factor 33 items and in order to check the structure validity of the
scale 33 item test was reapplied to 199 pregnant women, and then confirmatory factor analysis was conducted with
the data gathered from this group. Furthermore, in order to provide the validity of the Prenatal Binding Test to the
criterion, Psychosocial Health Evaluation Scale in Pregnancy was used, either.

Results and Conclusion: As a result of the exploratory factor analysis it is revealed that when the scale is
composed of 3 factor 33 item, it represents the structure better. 3 factor 33 item form showed a great rapport at the
end of the confirmatory factor analysis test (y>=318,34, sd=490, x*/sd=0,64, CFI=1,00, GFI=0,91, NNFI=1,02
AGFI=0,89). The relationship between psychosocial health evaluation scale in pregnancy and prenatal binding
scale factors and the data gathered from prenatal binding demonstrated a meaningful and positive connection
between pregnancy and partner as well as by means of psychosocial support, familial support, and physical
psychosocial changes. The factors of the scale and the reliability index belonging to total score change between
0,88 and 0,94.
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Arastirmalar anne-bebek baglanmas1$Klfemellerinin aslinda neonatal donemde degil,
gebelik doneminde atildigini gostermektedir. Anne ile fetiis arasinda baglanma oldugu goriisii,
bebegini dogum esnasinda kaybeden annelerin yasadigt yogun yasin gdzlenmesine
dayandirilmistir (Elkin, 2015). Anne-bebek baglanma siireci gebelik, dogum ve postpartum
periyodu siiresince gelisir ve postpartum periyodu siiresince anne-bebek etkilesimi bu
baglanmay1/bagi destekler (Kavlak ve Sirin, 2009). Anne—fetiis baglanmasina iliskin veri elde
etmek Onemli goriilmektedir. Ciinkii gebelikte duygusal gerilimin O6zellikle depresyon ve
kayginin, gebelik ve dogum komplikasyonlarin1 artirdigi, fetiiste gelisim geriligine, erken
doguma ve diisik dogum agirligina neden oldugu, yeni doganda da sinirlilik, sindirim
sorunlarina yol agtigi bildirilmistir (Gander ve Gandiner, 2015; Metin, 2014). Annenin
bebegine beklenen duygusal baglanmay1 gerceklestirememesi depresyon ve kaygiyla bas
etmesini gliglestirerek bu komplikasyonlar artirabilir.

Prenatal baglanma kisaca dogum oOncesi baglanma olarak ifade edilip, gebeligin
basladig1 andan dogumun gerceklestigi ana kadar olan prenatal donemi kapsar. S6zii edilen
donem fetiisiin bebeklik donemlerine kadar ki tiim olusum ve gelisim siireglerini i¢ine alir
(Soysal, Bodur, Iseri ve Senol, 2005; Ozmert, 2006; Ozdemir, Ozdemir, Kadak ve Nasiroglu,
2012). Birgok arastirmact bebek ile anne arasindaki ilk 6nemli iliskiyi gebelik doneminde anne
ile fetiis arasinda kurulan baglanmayla ifade etmektedir ve bu baglanma dogum sonrasinda
anne-¢ocuk arasindaki iliskiyi de etkilemektedir (Stimer ve Giingér, 1999; Sozeri, Cevabhir,
Sahin ve Semiz, 2006; Sanli ve Oztiirk, 2012; Eldeklioglu, 1999). Dogum 6ncesi baglanma
kavrami, dogmamis ¢ocuga yoneltilen 6znel duygu hali olarak tanimlanmaktadir. Ebeveyn ile
cocugunun iligkisinin, bebek dogmadan basladig1 ve gebelik ilerledik¢e giderek arttigi bebek
dogduktan sonra ise gii¢lendigi belirtilmektedir. Anne adaylarinin dogmamis ¢ocuguyla ilgili
bir bag gelistirmesi bebegin de gelecekteki gelisimsel yoriingesinde beklenen davraniglara
uyum saglamasini kolaylastiracaktir (Bouchard, 2011).

Genel olarak annenin fetiise iliskin farkindaliginin olmasi ve dogmamis bebek i¢in
annenin endise etmesi, anne-cocuk iliskisini olumlu etkiler. Annenin bu duygulara sahip olmasi
arzulanir (Siddiqui, 1999). Annenin dogmamis bebegine karsi hissettikleri, fetiisle olan
iligkisini etkileyebilir. Bu iliskiyi etkileyebilecek bir¢ok faktdr olsa da anneyle fetiisiin kendi
dogalar1 bu bagin kurulmasini kolaylastirir. Gebeliginde fetiisii kendi pargasi olarak géren bir
kadin yasaminda giivende oldugunu hissediyorsa, dogumdan sonra bebegi 12 aylik oldugunda

da bu giiven hissi devam etmektedir (Barlow, 2016).
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Rubin (1975, 1976) gebeligin ikinci trimestirinde anne adaymin bebegiyle ilgili duygu
durumunda 6nemli degisimler oldugunu belirtmistir. Gebelik ilerledik¢e anne adaymin
bebegiyle ilgili algisinin degistigini bildiren ¢alismalar prenatal baglanmayla ilgili énemli
ipuglar1 sunmaktadir. Oyle ki diger degiskenler kontrol altinda tutulursa, gebeligin ilerlemesi
prenatal baglanmay1 olumlu yonde etkilemektedir (Janbakhishov, 2013).

Prenatal baglanmanin ii¢ boyutu oldugu belirtilmektedir. Bunlardan ilki bebegin giivenli
bir bicimde ger¢ek diinyaya gecisini saglamak; ikincisi bebegin diger insanlar tarafindan
kabuliinii saglamak ve {i¢iinclisii ise kendini adamaktir. Anne adaymin gebelik doneminde
bebegini fark etmesiyle “kendine sevgili olan, kendi degerini artiran, kendine zevk ve gurur
veren sey”’in bebegi oldugunu diisiiniir (Rubin, 1976).

Leifer (1977) prenatal baglanmanin gebelik siiresinde bir siireklilik iginde gelistigini,
anne adayinin psikolojik hazirliginin bu baglanma siirecini etkiledigini belirtmistir. Ayrica anne
adayimin bebekle ilgili hayaller kurmasinin ve hazirlik davranislar1 gelistirmesinin baglanma
stirecini olumlu etkiledigini belirtmistir. Leifer’e gore, gebeligin ilk trimestirinden itibaren
goriilen anne davranislari ve bebegin dogumuna iliskin tutumlar1 baglanmay1 yordayabilir.
Leifer, gebelik evresinde anne adaylarinin bebekleriyle kurdugu iletisim bigimlerini incelemis
ve anne adaylarinin bebeklerine hayvan ismi (tavsanim, ugur bocegim gibi) taktiklarini;
bebekleriyle konustuklarini, baba adaymi bebegin davraniglarim1 izleme konusunda
yiireklendirdiklerini; bedensel olarak gebelik goriintiisiine kavusmus kadinlarin bedensel
goriiniimleriyle gurur duydugunu gozlemistir. Ayrica gebeligin ilk trimestirinde anne adayimnin
duygularinin daha daginik ve karmasik oldugunu, gebelik siiresi ilerledik¢e annenin daha somut
ve kisilestirilmis duygusal yasantilar gegirdigini eklemistir.

Cranley’e gore prenatal baglanma, annenin fetiisii kendinden ve bedeninden farkli
olarak algilamasi, onunla iletisime girmesi, fetiisiin 6zelliklerini yorumlamasi, kendini adamasi,
rollinii benimsemesi gibi farkli durumlar1 kapsamaktadir (Cranley, 1981).

Peppers ve Knapp (1980), prenatal baglanmayi etkileyebilecek dokuz davranistan soz
etmistir. Bunlar, gebeligin planlanmasi, onaylanmasi ve kabulii; bebegin hareketlerinin
hissedilmesi, bebegin ayr1 bir birey olarak kabul edilmesi, dogumun gerceklesmesi, bebegi
gormek, ona dokunmak ve ona bakim vermektir. Bu durumlarin tiimii gercekte gebelik siirecini
ve annenin bebege iliskin duygu ve diisiincelerini derinden etkileyebilecek durumlari
barindirabilir. Ornegin gebeligi planlamayan ve bebegi kabul etmeyen bir anne adayinin bebege
baglanma diizeyinin diisiik olmas1 beklenir ya da gebelik sirasinda yasanan travmalara bagl

olarak bebege baglanma bi¢imi ve diizeyi degisebilir.
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Prenatal Baglanmanin Ol¢iilmesine Yonelik Cabalar

1970’li yillardan itibaren anne, baba ve anne karnindaki bebege baglanma diizeyini
degerlendirmeye olanak saglayan 6lgme araglari gelistirilmeye baglanmistir. Dogum 6ncesi
baglanma diizeyini 6l¢gmeye yarayan araglardan biri Muller tarafindan gelistirilen ve Cince,
Italyanca, Fransizca, Bengalce ve Tiirkge versiyonlart bulunan Dogum Oncesi Baglanma
Envanteri (Prenatal Attachment Inventory)’dir (Duyan, Kapisiz ve Yakut, 2013).

Alandaki c¢aligmalara bakildiginda iilkemizde genellikle uyarlanmis olan prenatal
baglanma Ol¢eginin kullanilmasina yonelik aragtirmalar yapildigir goriilmektedir. Uyarlanmis
olan bu 06l¢ek incelendiginde, Tiirk kiiltiiriine uygun olmayan maddelere rastlanmaktadir.
“Bebekle sirlarimi paylasirim”, “bebegimin su an neye benzedigini merak ederim’’ gibi
kiiltiirimiize uygun olmayan ve annenin herhangi bir diisiinceye sahip olmadig1 maddelerin yer
aldig1 goriilmektedir. “Yaptigim seylerin bebegimde bir fark olusturacagina inanirim’’ derken
anlam olarak neyi kastettiginin anlasilmadigi, bir¢ok kiiltiirde uygun goriilse dahi “bebegimin
hareketlerini hissetmeleri icin diger insanlarin ellerini karnimin {izerine koymalarina izin
veririm’’ seklindeki ifadelerin kiiltiirimiizde kabul gormemesi gibi nedenlerle yeni bir 6lgme
aracina gereksinim duyuldugu diisiiniilmektedir.

Gelistirilecek olan prenatal baglanma 6lgegi ¢alismasinin alana saglayacagi katkilari
olduk¢a 6nemli olmakla birlikte, ilkemizin kiiltiiriine ve yasam tarzimiza uygun oldugu da goz
oniinde bulundurulmalidir. Kullanilan 6l¢egin baska bir kiiltiire uyarlanmasi yerine, o kiiltiire
0zgii yeni bir dlgegin gelistirilmesinin daha az maliyetli oldugu ve eger test gelistirme ilkelerine
uygun hazirlaniyorsa daha giivenilir olacag: diistiniilmektedir. Bu arastirma, bu yoniiyle bir
uyarlama caligmasi olmaktan ziyade, Tiirk kiiltiirline uygun bir 6lcek gelistirme cabasini
icermektedir. Bu nedenlerle bu ¢alismanin amaci, gebelerin karnindaki bebegine baglanma
diizeyini 6lgmeye yonelik Tiirk kiiltiirtine uygun bir dogum oncesi baglanma 6lcegi gelistirerek

giivenirligini ve gegerligini belirlemektir.

Gerec ve Yontem
Arastirmada Tiirk kiiltiiriine uygun Prenatal Baglanma Olgeginin giivenirlik ve gegerlik
caligmasi gerceklestirilmistir. Bu boliimde ¢alisma grubunun 6zelliklerine, verilerin toplanmasi
ve ¢ozlimlenmesinde izlenen siire¢lere iligkin bilgiler verilmistir.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi
Aragtirma evreni Karabiik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Safranbolu Devlet Hastanest,

Aile Saghgr Merkezleri ve Safranbolu Toplum Saglhigi Merkezi’ne basvuran goniillii
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gebelerden olusturuldu. Verilerin toplanmasinda iki farkli calisma grubu kullanilmistir.
Arastirmada bu iki ¢alisma grubu kullanilarak veriler ¢oziimlenmistir. ilk ¢alisma grubundan
elde edilen veriler iizerinde Acimlayici Faktor Analizi yapilmigtir. Daha sonra model
uyumunun degerlendirilebilmesi amaciyla 6lgme araci ikinci bir ¢alisma grubuna uygulanarak
Dogrulayict Faktor Analizi tekrar yapilmistir. Ayrica elde edilen verilerle Psikososyal Sagligi
Degerlendirme Olgegi ile korelasyonlara bakilmistir. Asagida bu iki grubun dzellikleri sirastyla
verilmistir.

Birinci Calisma Grubu

Deneme uygulamasinda taslak form ilk asamada 262 kisiye uygulanmistir. Yedi kiginin
48 maddelik formu tiimiiyle bos birakmasi nedeniyle 255 kisiden elde edilen veriler iizerinde
¢oziimleme yapilmistir. Faktor sayisinin acik ve az oldugu durumlarda 6rneklem grubunun
100’e kadar indirilebilecegi, mutlak 6l¢iit olarak 200 kisilik bir 6rneklemin ise yeterli olacagi
alan yazinda vurgulanmaktadir. Orneklem biiyiikliigiiniin madde sayisinin en az iki kat1 olmasi
gerektigine iliskin goriisler de mevcuttur (Kline, 1994). Alan yazinda yer alan bu goriisler
dikkate alinirsa 255 kisiden elde edilen verilerin faktor analizine uygun olabilecegi
diisiiniilmistiir. Gebelerin yas, gebelik evresi, evlilik siiresi gibi betimsel 6zelliklerine iliskin
say1 ve yiizde degerleri Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1: Calisma grubuna ait betimsel 6zelliklerin say1 ve yiizde degerleri

Nitelik

Say1 %

18- 22 38 14,9

23-27 80 31,4

28-32 83 325

Yas 33-37 39 15,3
38-iizeri 14 55

Kayip veri 1 0,4

Toplam 255 100

I. Trimestir 61 23,9

Il. Trimestir 72 28,2

Gebelik Evresi I, Trimestir 121 47,5
Kayip veri 1 0,4

Toplam 255 100

2 yil ve daha az 80 314

2-4 y1l 45 17,6

Evlilik Suresi 5-10 y1l 92 36,1
11 yil ve daha fazla 38 14,9

Toplam 255 100

11k gebelik 97 38,0

Ikinci gebelik 70 27,5

Gebelik Sayist Ugiincii gebelik 54 21,2
Dérdiincii gebelik yada daha fazla 34 13,3

Toplam 255 100

Ilkokul 34 13,4

Ortaokul 66 25,8

Ogrenim Durumu Lise 76 29,8
Lisans ve usti 79 31,0

Toplam 255 100
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Gebelerin %32,5’inin 28-32 yas aralifinda yer aldigi, %47,5’inin 29 ve sonraki bir
gebelik haftasinda oldugu, %36,1’inin 5-10 yillik evli oldugu, %38’inin ilk gebeligi oldugu
belirlenmistir. Aragtirmaya katilan gebelerin yas ortalamasi 28,3+5,2°dir. Ayrica gebelerin
yaklasik %30’unun lisans ve lisansiistii egitim diizeyinde olduklari saptanmustir.

Ikinci cahsma grubu

Olgegin yap1 gegerliginin belirlenmesinde 33 maddelik nihai form 199 gebeden olusan
farkll bir ¢alisma grubuna uygulanarak elde edilen veriler lizerinde DFA yapilmistir. Ikinci
caligma grubundaki gebeler 18-42 yas araligindadir ve yas ortalamasi 28,8+5,3°dir. Gebelerin
%28,1”, ilk gebeligini, %33,7’s1 ikinci gebeligini ve %38,2’si ligiincii ve daha sonraki gebeligini
yasamaktadir. Gebelerin %19,7’s1 birinci trimestirde, %25,6’s1 ikinci trimestirde, %54,7’si
tglincii trimestirdedir.

Veri Toplama Araclan

Aragtirmada  kullanilacak Prenatal Baglanma Olgegi arastirmaci tarafindan
gelistirilmistir. Veri toplama araci {i¢ boliimden olugmaktadir. Birinci bdliimde gebelerin
demografik ve kisisel bilgilerini iceren bir Kisisel Bilgi Formu bulunmaktadir. ikinci boliimde
ise Prenatal Baglanma Olgegi’nin deneme uygulamasinda kullanilacak formu yer almaktadir.
Ayrica Prenatal Baglanma Olgegi’nin gecerliginin bir lgiisii olarak dlgiite dayali gecerligini
saglamak amaciyla arastirmada Gebelikte Psikososyal Saghgi Degerlendirme Olgegi de
kullanilmigtir. Arastirmada kullanilan 6l¢me araglarma illiskin daha detayli bilgi asagida
verilmistir.

Kisisel Bilgi Formu

Bu formda, gebelerin kisisel ve demografik bilgilerini iceren (yas, ekonomik durum,
gebelik haftasi, dogum sayisi, vb.) sorular yer almaktadir.

Prenatal Baglanma Olgegi

Prenatal Baglanma Olgegi’nin gelistirilme siirecine iliskin asamalar sirasiyla asagida
verilmistir.

1. Testte dlciilecek dzellikler belirlenmistir. Olcekle, anne adaylarinin bebeklerine
baglanma diizeylerinin belirlenmesi amaglanmistir.

2. Olg¢me aracinda kullanilacak ve dlgiilecek dzellige en uygun madde tiiriiniin ne
oldugunun belirlenmesi ve bu dogrultuda maddelerin yazilmasi1 asamasi1 gergeklestirilmistir.
Olgmeye konu olan 6zellik alan yazina dayali olarak tanimlanmistir.

3. Olgme aracinin kimlere uygulanacagi ve puanlarin ne amagla kullanilacag

saptanmustir. Olgegin gebeligin farkli evrelerinde olan kadinlara uygulanmasi planlanmstir. Bu
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durum elde edilen sonuglarin heterojen bir dagilim saglamasini kolaylagtiracaktir. Ancak ikinci
ve liclincii trimestirdeki gebelerin sayisinin agirliginin fazla olmasinin 6lgiilen 6zellige iligkin
daha fazla temsil saglayacagi da diisiiniilerek ikinci ve tligiincii trimestirdeki gebelerden alinan
orneklem daha genis tutulmustur. Ayrica {lizerinde 6lgme islemi yapilacak grubun daha kolay
anlayabilmesi agisindan ticlii derecelenmis maddeler kullanilmasina karar verilmistir.

4. Olgekteki maddelerin dil, anlam, deneyim, kavram ve bilimsel agidan denetime
tabi tutulmasi, kapsam gegerliginin saglanmasi iglemleri gergeklestirilmistir. Olusturulan
maddelerin 6l¢egin gecerligini saglamak amaciyla psikiyatri, ebelik, cocuk gelisimi, klinik
psikoloji alaninda ¢alismakta olan uzmanlar tarafindan aciklik ve anlasilirlik, ol¢iilebilirlik,
kapsama uygunluk, 6l¢iilen 6zellige ve 6lgme grubuna uygunluk olgiitleri dikkate alinarak
incelenmistir. Uygun goriillen goriis ve Oneriler dogrultusunda denemelik form yeniden
diizenlenmistir.

5. Denemelik formu alanda uygulamadan 6nce form birka¢ gebeye uygulanarak
maddelerin anlagilirligi, aciklik, kullaniglilik vb. 6lgiitler agisindan degerlendirilmistir. Son
diizeltmeleri yapilan 6l¢gegin 6n deneme uygulamasi (pilot uygulama) gerceklestirilmistir.

Gebelikte Psikososyal Saghg1 Degerlendirme Olgegi (GPSDO)

Yildiz (2011) tarafindan gelistirilen 6lgek gebelik ve es iliskisine ait 6zellikler, kayg1 ve
strese ait Ozellikler, aile i¢i siddete ait Ozellikler, psiko-sosyal destek gereksinimine ait
ozellikler, ailesel 6zellikler ve gebelige iliskin fiziksel-psiko-sosyal degisikliklere ait 6zellikler
olmak iizere alt1 faktdr ve toplam 46 maddeden olusmaktadir. Olgegin gelistirilme asamasinda
Cronbach alfa giivenirligi 0,93 olarak hesaplanmistir. Olgegin Yildiz tarafindan gelistirilmesi
asamasinda Acimlayict Faktor Analizi kullamilarak yapi gecerligine iliskin bulgular elde
edilmistir. Dondiiriilmiis temel bilesenler analizi sonuglarina gore 6lgegi olusturan maddelerin
faktor ytikleri 0,37-0,83 arasinda degismektedir. Faktor yiik degerlerinin 0,30’dan daha biiytik
olmas1 dlgegin faktor analizi sonuglarina gore gegerli kanitlar sunabilecegini gostermektedir.
Olgegin gegerli sonuglar verebilecegi diisiiniilerek bu arastirmada olgiite bagh gecerligi
belirleme amaciyla kullanildi.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin yliriitiilmesinin etik agidan uygunlugunun degerlendirilmesine iligkin
Karabiik Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurul’a bagvuru yapild1 ve 16.02.2017 tarihli
2/16 karar numarasi ile arastirmanin yiiriitiilmesinin etik agidan uygun olduguna iliskin Etik
Kurul Karari alind1. Prenatal Baglanma Olgegi Denemelik Formunun hazirlanmasimin ardindan

verilerin toplanmasi agsamasina gecildi. Verilerin toplanmasi asamasinda ilk olarak Kamu
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Hastaneler Birligi’nden ve Halk Sagligi Miidiirliigii’'nden 6lgegin denemelik formunun ilgili
kurum ve kuruluslarda uygulanmasina iligskin gerekli izinler alindi. Bunlarin yani sira olgiit
gecerligini saglamak amaciyla kullanilacak olan Gebelikte Psikososyal Sagligi Degerlendirme
Olgegi’nin arastirmada kullanilmasina iliskin dlcegi gelistiren kisilerden gerekli izinler alind.
Gerekli izinlerin alinmasinin ardindan uygun 6rnekleme yoluyla Subat 2017— Haziran 2017
tarihleri arasinda veriler topland1 ve verilerin ¢ézlimlenmesi agsamasina gegildi.
Verilerin Coziimlenmesi/Analizi

Verilerin ¢oziimlenmesi agsamasinda asagidaki islemler gergeklestirildi.

e Verilerin normallik varsayimini karsilasip karsilamadigr betimleyici istatistikler
kullanilarak belirlendi.

e Verilerin temel bilesenler analizine uygunlugunu belirlemek amaciyla Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) katsayis1 ve Barlett Sphericity testi kullanildu.

e Olgegin yapisini belirlemek amaciyla faktor analizi yapildi. Faktdr yapisimi incelemek
amactyla Ag¢imlayici Faktor Analizi ve Dogrulayici Faktor Analizi kullanildi. A¢imlayici
Faktor Analizinin temel amaci dlgekte yer alan boyutlart daha az sayida boyuta indirgemek (ya
da degisken sayisini azaltmak) ve degiskenler arasindaki iliskilerdeki yapiyr arastirarak
siniflamaktir (Alpar, 2011). Dogrulayic1 Faktor Analizi ise testle ortaya konan 6zelliklerin
model uyumu verip vermedigini belirlemede kullanilir ve 6lgme aracinin yap1 gegerligine
iliskin kanitlar sunar.

e Daha sonra faktorlerin birbirleriyle ve 6lgekle iliskisini belirlemek amaciyla Pearson
Momentler Carpimi Korelasyonu hesaplandi.

e Giivenirligin ve gegerligin bir Ol¢iisii olarak Olciilen 6zellik bakimindan yiiksek puan
almis olan %27’lik iist grup ile 6l¢egin tiimiinden diisiik puan almis %27’lik alt grubun puanlari
arasindaki farklar arastirilmistir. Toplam puanlar en yiiksekten en diisiige dogru siralandiktan
sonra dagilimin iist ve alt %27'lik gruplar1 se¢ildi. Bu gruplar 6l¢iilmek istenen degiskene iliskin
prenatal baglanma diizeyi yliksek ve diisiik olan gruplar olarak tanimlanmistir. Daha sonra {ist
ve alt gruptaki bireylerin madde puanlar1 ortalamalar1 kestirilerek bu ortalamalar arasinda
manidar bir fark olup olmadig t-Testi ile incelendi.

e Cronbach'in alfa katsayis1 hesaplanarak i¢ tutarlilik anlamindaki giivenirlik kestirildi.

e Olgegin yapr gecerligini belirlemede, Gebelikte Psikososyal Sagligi Degerlendirme
Olgeginden elde edilen sonuglarla Prenatal Baglanma Olgeginden elde edilen sonuglar

arasindaki korelasyon hesaplamada Pearson Momentler Carpimi1 Korelasyonu kullanildi.
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Bulgular

Aragtirmada Prenatal Baglanma Olgeginin gelistirilerek, gecerligi ve giivenirliginin
belirlenmesi amaglanmistir. Bu boliimde elde edilen bulgular verilmistir.
Acimlayic1 Faktor Analizine Iliskin Bulgular

48 maddelik denemelik formun 255 kisiden elde edilen verileri tizerinde ¢oziimleme
yapilmistir. Cozlimleme gerceklestirilmeden Once verilerin faktor analizine uygunlugu test
edilmis ve sonuclar asagida verilmistir.

Verilerin faktor analizine uygunlugunu kontrol etmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO) ve Barlett’in Sphericity degerleri incelenmistir. 255 kisilik 6rneklemden elde edilen
verilere ait KMO degeri 0,90, Barlett’in Sphericity Testinden elde edilen sonug¢ ise manidar
bulunmustur (y>=8635, p<0,001). Bu sonuglar verilerin faktdr analizine uygun olabileceginin,
verilerin ¢ok degiskenli normal bir dagilimdan geldiginin, 6rneklem biiyiikligiiniin yeterli
oldugunun bir ol¢iisii (Cokluk, Sekercioglu ve Biiyiikoztiirk, 2014) olarak kabul edilmistir.

Veri setinde bos birakilan maddeler incelenmis ve kayip degerlerin %15’ten daha az
oldugu ve normal bir dagilimdan geldigi belirlenmistir. Little ve Rubin (1987) kayip verilerin
normal bir dagilimdan geldigi ve ihmal edilebilir oranda oldugu durumlarda basit veri atama
yonteminin kullanilabilecegini belirtmistir. Bu nedenle kayip degerlere o maddeye ait madde
ortalamasi atanarak A¢imlayici Faktor Analizi gerceklestirilmistir.

Acimlayic1 Faktor Analizi sonuglart incelenirken ilk asamada maddelerin ¢ikartma
degerleri incelenir. Tablo 2’de, Prenatal Baglanma Olgeginin taslak formunda yer alan
maddelerin ¢ikartma degerleri verilmistir. Bu degerler maddelerin agiklanan ortak varyansa

katkisin1 vermektedir.

Tablo 2. 48 maddeye ait ¢ikartma degerleri

Madde Cikartma Madde Cikartma Madde Cikartma Madde Cikartma Madde Cikartma
no Degeri no Degeri no Degeri no Degeri no Degeri
0,651 11 0,596 21 0,798 31 0,680 41 0,687
0,737 12 0,601 22 0,728 32 0,732 42 0,685
0,620 13 0,690 23 0,809 33 0,705 43 0,695
0,615 14 0,800 24 0,737 34 0,673 44 0,681
0,781 15 0,810 25 0,733 35 0,696 45 0,616
0,574 16 0,751 26 0,780 36 0,606 46 0,623
0,648 17 0,654 27 0,730 37 0,662 a7 0,549
0,603 18 0,777 28 0,678 38 0,722 48 0,722
0,724 19 0,742 29 0,772 39 0,507
0,647 20 0,852 30 0,796 40 0,695

Boo~vour~rwnr
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Cikartma degerlerinin 0,10’dan kiigiik olmasi, ilgili maddede sorun oldugunu
diisiindiirmektedir (Biiyiikoztirk, 2017). Bu arastirmada elde edilen verilerin c¢ikartma
degerlerinin 0,50-0,85 arasinda degistigi goriilmektedir. Bu asamada maddelerde 6nemli bir
sorun olamadig1 diisiiniilmektedir. Bu nedenle ikinci adimda, birikinti grafiginin incelenmesi
uygun gorilmiistiir. Sekil 1°de 48 maddeye ait verilerin AFA’dan elde edilen birikinti grafigi

verilmistir.

Scree Plot

20

Eigenvalue
3
1

o =2

T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
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Component Number

Sekil 1. 48 maddeye ait verilerin AFA ile elde edilen birikinti grafigi

[k asamada birikinti grafigi incelenmis, 3. faktérden sonra egimin azaldig1 bu nedenle
faktor yapisimnin 3 olabilecegi lizerinde durulmustur. Ancak karar vermeden Once faktor
sayisinin ayri ayri 6’ya, 5’e, 4’e, ve 3’e sabitlenerek tekrarlanmasina karar verilmistir. Analiz
sonuglar1 incelenerek en uygun faktor yapisinin ne olacagina iliskin incelemelerde
bulunulmugtur. Tiim analizlerde binisik yap1 gosteren maddeler (12, 13 ve 40) belirlenmis ve
bu maddeler sirasiyla analizden ¢ikarilarak 3, 4, 5 ve 6 faktor igin faktor analizleri
tekrarlanmistir. Aciklanan toplam varyanslar da incelenerek yapiy1 en uygun temsil eden faktor
sayisinin ii¢ olduguna karar verilmistir. Daha sonra binigik yap1 gosteren 4, 6, 11, 22, 23, 28,
32, 36, 42, 46, 47, 48. maddeler, sirasiyla madde oOrnekleminden ¢ikarilarak analiz
tekrarlanmistir. Tablo 2°’de maddelerin igerikleri yer aldigindan, biitiinliigii ve anlasilirlig
saglamak amaciyla, analiz boyunca ilgili madde numaralar1 aym kalarak aciklamalar
verilmistir. Ayrica faktorler arasinda iligkilerin yiiksek oldugu durumlarda egik dondiirme
teknikleri kullanilir (Cokluk vd. 2014). Maddeler aras1 korelasyonun yiiksek olmasi nedeniyle

egik dondiirme tekniklerinden direct oblimin kullanilmistir. Nihai analizin sonucunda elde
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edilen 6z degerler, agiklanan varyans ylizdeleri ve toplam varyans yiizdeleri Tablo 3’te

verilmistir.

Tablo 3. Prenatal Baglanma Olgeginin denemelik formunun AFA sonuglarina gore faktor 6z degerleri
ve acikladiklar toplam varyanslar

Agciklanan Varyans  Toplam Varyans

Bilesen 0z deger Yiizdesi Yiizdesi
1 12,973 39,312 39,312
2 2,235 6,772 46,084
3 1,892 5,733 51,817
4 1,536 4,654
5 1,199 3,635
6 1,166 3,534
7 1,105 3,349
8 0,925 2,803
9 0,815 2,471
10 0,780 2,363
11 0,740 2,243
12 0,669 2,026
13 0,613 1,858
14 0,590 1,788
15 0,560 1,696
16 0,531 1,610
17 0,497 1,506
18 0,460 1,393
19 0,445 1,348
20 0,404 1,223
21 0,374 1,134
22 0,339 1,026
23 0,326 0,989
24 0,308 0,934
25 0,263 0,798
26 0,235 0,711
27 0,208 0,629
28 0,205 0,621
29 0,181 0,547
30 0,140 0,423
31 0,120 0,362
32 0,097 0,295
33 0,070 0,212

Faktorlerin 6z degerlerinden daha ¢ok, ortak varyansa yaptigi katki faktor sayisini
belirlemede 6nemlidir (Biiylikoztiirk, 2017). Bu nedenle her bir faktoriin toplam varyansa

yaptig1 katki incelenmistir. Birinci faktoriin ortak varyansa yaptigi katki %39,312°dir. ikinci
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faktoriin ortak varyansa yaptig1 katki %6,772’dir. Ugiincii faktoriin ortak varyansa yaptigi katki
%5,733 diir. Ug faktdriin agikladig toplam varyans %51,817 dir.

Prenatal Baglanma Olgeginin denemelik formunun AFA sonuglarma gére faktdr 6z
degerleri ve acgikladiklar1 toplam varyanslar incelendikten sonra temel bilesen matrisi ve yap1
matrisi incelenmistir. Tablo 4’te ii¢ faktorlii prenatal baglanma 6lgeginin uygulanmasindan elde
edilen verilerin temel bilesenler analizinden elde edilen faktor yiik degerleri verilmistir. Tablo
5’te Orlintii matrisinden, Tablo 6’da ise yap1 matrisinden elde edilen faktor yiik degerleri
verilmistir. Analiz yapilirken 0,30’dan daha kiiciik faktor yiik degerlerinin o faktorii agiklamada
yeterli olmamasi nedeniyle, 0,30°dan kiiciik degerlerin tabloda gosterilmemesi secenegi

isaretlenmistir. Bu nedenle 0,30’dan daha kiiciik degerler tabloda verilmemistir.

Tablo 4. Ug faktérlii Prenatal Baglanma Olgeginin uygulanmasindan elde edilen verilerin faktér yiik
degerleri

Madde Faktor yiik degeri Madde Faktor yiik degeri

no Faktorl Faktor2 Faktor3 no Faktorl Faktor2 Faktor3
19 0,802 30 0,625 0,451

20 0,792 27 0,592 0,401 -0,406
21 0,781 37 0,582 0,422
14 0,53 -0,306 17 0,579 -0,449

26 0,726 -0,332 39 0,577

31 0,716 0,322 8 0,563 0,345
44 0,707 34 0,559 0,370

35 0,694 43 0,558 0,424

15 0,688 -0,443 2 0,551

25 0,687 0,331 7 0,534

24 0,684 16 0,514 -0,342

29 0,671 45 0,512

10 0,661 3 0,487

33 0,658 0,317 5 0,435 -0,309

38 0,656 0,407 1 0,433

18 0,639 -0,403 -0,354 41 0,346

9 0,626
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Tablo 5: Ug faktorlii Prenatal Baglanma Olgeginin uygulanmasindan elde edilen verilerin Sriintii
matrisinden elde edilen faktor yiik degerleri

Faktor yiik degeri
Madde no Faktor 1 Faktor 2 Faktor 3
38 0,780
37 0,758
8 0,684
33 0,666
24 0,663
10 0,613
35 0,593
9 0,580
7 0,531
3 0,523
2 0,503
45 0,444
1 0,397
18 -0,834
15 -0,796
17 -0,768
14 -0,702
20 -0,619
21 -0,596
16 -0,569
19 -0,550 -0,304
5 -0,486
27 -0,874
25 -0,762
26 -0,311 -0,709
43 -0,681
29 -0,662
31 -0,652
34 -0,639
30 0,334 -0,633
44 -0,495
39 -0,446
41 -0,351
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Tablo 6: Ug faktorlii Prenatal Baglanma Olgeginin uygulanmasindan elde edilen verilerin yapi
matrisinden elde edilen faktor yiik degerleri

Faktor yiik degeri
Madde no Faktor 1 Faktor 2 Faktor 3
38 0,772 -0,376 -0,410
24 0,740 -0,471 -0,426
33 0,724 -0,359 -0,482
35 0,716 -0,393 -0,544
37 0,714 -0,387
10 0,703 -0,488 -0,397
8 0,669 -0,423
9 0,666 -0,420 -0,413
7 0,584 -0,407
2 0,582 -0,360 -0,374
3 0,549 -0,315
45 0,531 -0,421
1 0,459
15 0,495 -0,844 -0,367
18 0,383 -0,828 -0,383
14 0,498 -0,809 -0,551
20 0,604 -0,792 -0,547
21 0,639 -0,780 -0,492
17 0,396 -0,768
19 0,603 -0,752 -0,607
16 0,398 -0,620
5 0,345 -0,529
25 0,437 -0,427 -0,798
27 -0,363 -0,795
26 0,442 -0,544 -0,783
31 0,558 -0,393 -0,769
29 0,457 -0,428 -0,737
30 0,559 -0,724
43 0,418 -0,697
44 0,577 -0,449 -0,678
34 0,414 -0,672
39 0,462 -0,350 -0,576
41 -0,394

Faktor analizinde maddelerin faktor yiik degerlerinin kabul noktas1 0,32°dir (Cokluk vd.
2014). Bir degiskenin sadece bir faktor ile iliskili olmas1 durumu kusursuz ya da saf degisken
seklinde ifade edilir. Birden fazla faktorle iligkili olan degisken ise, karisik degisken ya da
binisik degisken olarak adlandirilir. G6zlenen degiskenlerin sadece bir faktorle yiiksek yiik

degeri verirken, diger faktorlerde diislik yiik degerine sahip olmasi, faktorii anlamlandirmayi
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ve yorumlamayi kolaylastiracaktir (Biiylikoztiirk, 2002). Tablo 4, Tablo 5 ve Tablo 6 birlikte
incelendiginde, {i¢ faktorlii 33 maddeden olusan dlgekte dondiirme sonucunda faktor yapisinin
ayn1 kaldigi, bir maddenin yalniz tek faktorde yiiksek yiik degeri verdigi ve binisik madde
olmadig1 goriilmektedir. Bu nedenle 33 maddelik ti¢ faktorlii Slgegin gegerli sonuglar
verebilecegi diisiiniilmiistiir. Bunu kontrol etmek amaciyla 33 maddelik form yeni bir ¢alisma
grubuna uygulanarak, elde edilen veriler Dogrulayici Faktor Analizi ile ¢oziimlenmistir.
Dogrulayici1 Faktor Analizi Sonuclar

Olgek gelistirme ¢alismalarinda, agimlayici faktor analizi ile yapinin tanimlanmasina
yonelik bir ¢alisma yiiriitiiliir. Bu nedenle agimlayici faktor analizi ¢aligmalarinda faktor analizi
farkli durumlar i¢in tekrarlanarak, hangi durumun yapiyr en iyi temsil ettigine iliskin
incelemelerde bulunulur. En iyi temsil eden durum belirlendikten sonra yapinin iyi uyum verip
vermedigi Dogrulayict Faktér Analizi ile kontrol edilir. Dogrulayict faktdr analizinde yol
semalar1 t degerleri, kestirimler ve hata varyanslari incelenerek model uyumu kontrol edilir.

Path diyagraminda ilk olarak t degerleri incelenmis ve t degerlerinin 5,32 ile 10,19
arasinda degistigi belirlenmistir. t degeri 1,96’y1 asarsa 0,05 diizeyinde, 2,56 y1 asarsa 0,01
diizeyinde manidardir (Cokluk vd. 2014). Path diyagraminda tiim t degerlerinin 5,32’den daha
biiylik olmas1 gozlenen degiskenlerle gizil degiskenler arasindaki iligkilerin manidar oldugunu
gostermektedir. t degerlerinin incelenmesinin ardindan standartlastirilmis hata varyanslar
incelenmistir. Hata varyanslari incelendiginde en yiiksek hata varyansinin 0,87 ile 41. Maddeye
ait oldugu goriilmiistiir. 0,90 ve iizerinde hata varyansi i¢geren madde bulunmadigindan model
uyumunun degerlendirilmesine devam edilmistir. Yol semalarinda model uyumunun sorunlu
olmadigina iligkin bulgular degerlendirildikten sonra uyum indisleri incelenmis ve elde edilen

uyum indislerine iligkin bilgiler, Tablo 7°de verilmistir.

Tablo 7. Prenatal Baglanma Olgeginin model uyumu istatistikleri ve ilgili uyum indisine iligkin &lgiitler

Istatistik Olciitler Elde Edilen Sonuclar
x> 357,56
Sd 492
x2/sd <3 ise miikkemmel uyum 0,885
RMSEA <0,05 ise milkemmel uyum 0,000
GFI >(),95 ise mitkkemmel uyum
S 0,901
>0,90 ise iyi uyum
AGFI >(),95 ise mitkkemmel uyum
O 0,888
>0,90 ise 1yi uyum
SRMR <0,05 ise mitkkemmel uyum 0,043
NNFI >0,95 mitkemmel uyum 1,00
CFlI >(),95 mitkemmel uyum 1,00
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GFI ve AGFT istatistikleri disinda tiim degerleri ilgili ol¢iitli karsiladig1 goriilmektedir.
GFI ve AGEFI indislerinde iyilestirme yapmak amaciyla modelde onerilen modifikasyonlar
yapilmistir. Modifikasyonlar yapildiktan sonra sonuglar incelendiginde, GFI degerinin 0,91,
AGFI degerinin 0,89 oldugu goriilmektedir. Elde edilen bulgular Prenatal Baglanma Olgeginin
iyi uyum indislerine sahip olduguna ve gegerli sonuglar iiretebildigine iliskin kanitlar
sunmaktadir. Bir Olgme aracinin yapi gecerliginin saglanmasi i¢in c¢ok sayida kanitin
toplanmas1 Onerilmektedir (Erkus, 2003). Bu nedenle arastirmada olgegin alt testlerin
birbirleriyle korelasyonu, Gebelikte Psikososyal Sagligi Degerlendirme Olgegi ile Prenatal
Baglanma Olgegi arasindaki iliskiler, madde toplam puan korelasyonlari, alt ve iist grubun puan
farkliliklar1 da incelenerek birden fazla kanit elde edilmistir. Asagida bunlara iliskin bulgulara
yer verilmistir.
Prenatal Baglanma Olgegi Alt Faktorlerinin Birbirleriyle Korelasyonu

Prenatal Baglanma Olgeginin alt faktorlerinin birbirleriyle olan korelasyonu
hesaplanmis birinci ve ikinci faktor arasinda orta diizeyde manidar bir iliski (r=0,67, p<0,01),
birinci ve ligiincii faktor arasinda orta diizeyde manidar bir iliski (r=0,67, p<0,01), ikinci faktor
ve lglincli faktor arasinda orta diizeyde manidar diizeyde (r=0,61, p<0,01) bir iligski elde
edilmistir.
Madde Toplam Puan Korelasyonlari

Madde toplam puan korelasyonu, bir maddenin toplam puanla olan iliskisini verir.
Toplam puanla yiiksek diizeyde iliski veren maddeler 6lgme aracinin, dlgmeyi amagladig
ozelligi iyi derecede Slgebiliyordur. Madde toplam puan korelasyonlar1 yapr gegerligine iliskin
onemli bulgular sunar.

Madde toplam puan korelasyonlar1 incelendiginde elde edilen korelasyonlarin 0,32 ile
0,74 arasinda degistigi belirlenmistir. Madde toplam puan korelasyonlarinin 0,30 ve iizerinde
olmas1 maddenin Olciilen 6zellikle ayn1 6zelligi Slgebildigine iligkin kanitlar sunmaktadir
(Biiyiikoztiirk, 2006). Bu bakimdan maddelerin 6l¢iilen 6zelligi temsil edebildigi sdylenebilir.
Alt ve Ust %27’lik Grubun Alt Faktorlerden ve Ol¢egin Genelinden Aldiklarin Puanlarin
Farklarin incelenmesi

Bir 6lgme aracinin 6lgiilen 6zellige sahip olan ve sahip olmayan iki gruba uygulanarak,
bu iki grubun puanlari arasindaki farklar incelenerek yapr gegerligine iliskin kanitlar
toplanabilir. Olgiilen 6zellige sahip olan ve olmayan gruplar belirlenirken testten en yiiksek
puanm1 almis %27°lik grup ile en diisik puani almis %27’lik grubun puan farkliliklarini
incelemek &nerilen bir yoldur (Baykul, 2015). Prenatal Baglanma Olgeginin alt faktorlerinden
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ve maddelerden elde edilen alt%27’lik ve 1ist%27°lik grubun puanlari arasindaki farklar t-Testi
ile incelenmistir. Ust%27’lik ve alt %27’lik gruplardaki bireylerin puan farkliliklari tiim
maddelerde, tiim faktorlerde ve toplam puanda istatistiksel olarak manidar diizeyde farklilik
gostermistir (p<.001). Bu durum hem maddelerin hem faktorlerin hem de 6l¢egin tiimiiniin
Olciilen 6zellige sahip olan bireylerle olmayan bireyleri birbirinden ayirmada etkili oldugunu
gostermektedir. Maddelerin ve 6lgme aracinin 6lgiilen 6zellige sahip olan bireyleri birbirinden
ayirmasi yapi gecerliginin 6nemli bir kanitidir (Baykul, 2015).
Prenatal Baglanma Ol¢eginin Giivenilirligi

Prenatal baglanma Olgeginin birinci (merak, heyecan ve planlama) faktoriine ait i¢
tutarlilik katsayisi 0,88, ikinci (kabul ve cosku) faktoriine ait i¢ tutarlilik katsayisi 0,90, tiglincii
(umut) faktoriine ait i¢ tutarlilik katsayisi 0,88 ve toplam puanlara ait i¢ tutarlilik katsayisi 0,94
olarak hesaplanmistir. Bu bulgular Prenatal Baglanma Olgeginin giivenilir sonuglar verdigine
iliskin kanitlar sunmaktadir.
Prenatal Baglanma Olcegi ve Gebelikte Psikososyal Saghg Degerlendirme Olgegi’nin
Korelasyonu

Hem PBO’yii hem de PSDO’yii tiimiiyle yanitlayan 199 kisi oldugundan bu béliimdeki
analizler 199 kisiden elde edilen veriler iizerinden gergeklestirilmistir. iliskileri arastirmadan
once PSDO’niin ictutarlilik katsayis1 hesaplanarak giivenilir sonuglar verip vermedigi kontrol
edilmistir. PSDO’niin i¢ tutarlilik katsayis1 0,83 olarak hesaplanmistir. Tablo 8’de PSDO ile
PBO arasindaki iliskiler verilmistir.

Tablo 8. PBO ve GSDO arasindaki korelasyonlar

Gebelik o _ _ Gebelige
Ve Es Kaygi A.Ile I¢i Psikososyal Ailesel Hiskin Fiziksel
S Ve Stres  Siddet Destek Destek  Psikososyal
liskisi e orre
Degisiklik
Merak, r 0,420** 0,067 0,128 0,246** 0,407** 0,201**
Heyecan p 0,000 0,310 0,052 0,000 0,000 0,002
Blantama 199 199 199 199 199 199
r 0,323**  -0,148*  -0187**  0,214** 0,339** (0,199**
*és;)ltﬂ"e P 0,000 0025 0,004 0,001 0,000 0,002
N 199 199 199 199 199 199
r 0,210** 0,062 0,090 0,202** 0,242** 0,133*
Umut p 0,001 0,346 0,172 0,002 0,000 0,043
N 199 199 199 199 199 199
r 0,418** 0,090 -0,153*  0,285** 0,418** 0,229**
Toplam p 0,000 0,175 0,020 0,000 0,000 0,000
N 199 199 199 199 199 199
**(.01; * 0.05
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Prenatal Baglanma Olceginden elde edilen puanlarla Gebelikte Psikososyal Saglig
Degerlendirme Olgeginden elde edilen puanlar arasindaki korelasyonlar incelendiginde, Merak,
Heyecan ve Planlama faktorii ile Gebelik ve Es iliskisi (r=0,42), Psikososyal Destek (r=0,25),
Ailesel Destek (r=0,41) ve Gebelige Iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik (r=0,20) faktorleri
arasinda, pozitif yonde ve 0,01 diizeyinde manidar iligkiler oldugu goriilmektedir.

Kabul ve Cosku faktorii ile Gebelik ve Es Iliskisi (r=0,32), Psikososyal Destek (r=0,21),
Ailesel Destek (1=0,34), Gebelige iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik (r=0,20) faktorleri
arasinda pozitif yonde ve 0,01 diizeyinde manidar iliskiler oldugu goriilmektedir. Kaygi ve
Stres (r=-0,15), Aile i¢i Siddet (r=-0,19) faktorleriyle iliskisi ise negatif yonde ve manidardir.

Umut faktorii ile Gebelik ve Es Iliskisi (r=0,21), Psikososyal Destek (1=0,20), Ailesel
Destek (r=0,24), Gebelige iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik (r=0,13) faktorleri arasinda
pozitif yonde ve 0,01 diizeyinde manidar iligkiler oldugu goriilmektedir.

Prenatal Baglanma Olceginden elde edilen toplam puanlar ile Gebelik ve Es Iliskisi
(r=0,41), Psikososyal Destek (r=0,29), Ailesel Destek (r=0,42), Gebelige Iliskin Fiziksel-
Psikososyal Degisiklik (r=0,23) faktorleri arasinda pozitif yonde ve 0,01 diizeyinde manidar
iliskiler oldugu goriilmektedir. Aile I¢i Siddet (r=-0,15) faktorleriyle iliskisi ise negatif yonde
ve manidardir.

Prenatal Baglanma Olcegi ve Gebelige iliskin Ozellikler

Gebelerin bulunduklar1 gebelik evreleri ve i¢inde bulunduklar1 gebelik sayilarina gore

Prenatal Baglanma Olgeginden aldiklari puanlar incelenerek elde edilen bulgular Tablo 9 ve

Tablo 10’da verilmistir.

Tablo 9. Gebelik evrelerine gore Prenatal Baglanma Olgeginden elde edilen puanlarin Kruskall Wallis
Varyans Analizi Sonuglar

Gebelik Say1 Aritmetik Standart H p
evresi ortalama sapma
(Trimestir)

Merak, Tk 61 35,55 4,55

Heyecan ve Ikinci 72 35,15 5,38 2,24 0,326

Planlama Ugiincii 121 36,67 2,65

bul Ik 61 26,14 1,87

gﬁslt’u ve ikinci 72 25,68 341 434 0114
Uglincii 121 26,57 1,00
Ik 61 31,68 3,04

Umut Ikinci 72 31,18 3,52 3,08 0,214
Uciincii 121 32,12 1,53
Ik 61 93,39 8,11

Toplam Ikinci 72 92,01 11,44 2,96 0,227
Ucgiincii 121 95,37 4,01
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Prenatal Baglanma Olgegi ve faktdrlerinden elde edilen puanlarin gebelerin icinde
bulunduklar1 trimestire gore istatistiksel olarak manidar bir fark igerip icermedigi Kruskall
Wallis Varyans Analizi ile incelenmistir. Tiim faktorler ve toplam puanlar i¢in elde edilen
sonuglar incelendiginde, prenatal baglanmanin gebenin i¢inde bulundugu trimestire gore fark
icermedigi goriilmektedir. Bu durum arastirmanin tasarimi bakimindan beklenen bir durum
olarak degerlendirilebilir. Ciinkii arastirmada bir gebenin gebeliginin baslangicindan gebeligin
ilerleyen evrelerine kadar prenatal baglanma diizeyindeki degisim incelenmemistir. Bu
bakimdan gebeligin ilerlemesiyle prenatal baglanma diizeyindeki degisime iliskin kanitlar

saglamasi bakimindan farkli gebelerden elde edilen bulgular yeterli olmayabilir.

Tablo 10. Gebeligin sirasina gore Prenatal Baglanma Olceginden elde edilen puanlarin Kruskall Wallis
Varyans Analizi sonuglari

Gebelik sayis1  Sayi Aritmetik  Standart H p
ortalama sapma
Merak ik 97 36,35 3,59
Heyecan tnei ;g 35,92 3,89 9,783 0,008
ve Planlama  _sunct ve 34,93 4,68
sonra
flk 97 26,31 2.17
Kabul ikinci 70 26,40 1,41
Veagl;sku Uciincii ve 88 0,963 0618
25,92 2,64
sonra
flk 97 31,98 2,65
Umut %‘“3“ ) ;g 31,81 2,68 6,740 0,034
guncu ve 31,42 2 56
sonra
flk 97 95,16 8,02
Toplam %{“}‘“ ) gg 94,14 6,67 10,838 0,004
gunct ve 92,27 8,51
sonra

Tablo 10 incelendiginde, Merak Heyecan ve Planlama, Umut faktoriinden alinan
puanlar gebelik sayisina bagl olarak manidar diizeyde farklilastig1 goriilmektedir (p<0,05).
Ayrica toplam puanlarda da gebelik sayisina bagli olarak manidar bir fark gozlenmistir
(p<0,05). Kabul ve Cosku faktorii gebelik sayisina gére manidar diizeyde degismemistir
(p>0,05).

Tartisma ve Sonug¢
Prenatal baglanma gebelik evresinde annenin bebegine baglanmasi olarak

aciklanmaktadir. Cogu arastirmada anne ile bebek arasindaki ilk bagin annenin bebege gebe
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oldugu evrede basladigi ve bu baglanmanin anne ve bebegin iliskisinde énemli bir rol oynadigi
belirtilmektedir (Bouchard, 2011; Kennell, Slyter ve Klaus, 1970; Siddiqui, 1999). Bebek ve
anne arasindaki iliskinin saglikli bir yolla islemesi kadar, gebenin annelige uyum siirecinin
saglikli ger¢eklesmesinde de prenatal baglanmanin 6nemi so6z konusudur (Leifer, 1977). Bu
nedenle bu arastirmada Prenatal Baglanma Olgegi gelistirilerek gecerliginin ve giivenirliginin
arastirilmasi amaglanmistir.

Arastirmada 255 gebeden elde edilen verilerle A¢imlayici Faktor Analizi, 199 gebeden
elde edilen verilerle Dogrulayict Faktor Analizi yapilmistir. A¢gimlayici Faktor Analizi 6lgek
gelistirme c¢alismalarinda O6lgme aracinin yapisini anlamak ve acgiklamak ig¢in kullanilan
tekniklerden biridir. En uygun faktor yapist hakkinda bilgi sahibi olmak i¢in A¢imlayici Faktor
Analizi farkli durumlar icin tekrarlanarak, dlgcegin yapr gecerligi hakkinda bilgi sahibi olunur.
Bu nedenle bu arastirmada da en uygun faktér yapisinin belirlenebilmesi icin farkli faktor
yapilar i¢in analizler tekrarlanmistir. En uygun faktoér yapisinin {i¢ faktér ve 33 madde ile
saglandig1 belirlenmis ve bunun kontroliinii saglamak i¢in 33 maddelik form ikinci ¢alisma
grubuna uygulanmistir. Ikinci ¢alisma grubundan elde edilen veriler iizerinde Dogrulayici
Faktor Analizi uygulanmis ve uyum iyiligi indekslerinin miikemmel uyum verdigi goriilmiistiir.
Olgme araglarmin gelistirilme siirecinde Dogrulayict Faktdr Analizinin Agimlayict Faktor
Analizinin gerceklestirildigi gruptan farkli bir grupta gerceklestirilmesi, Olcegin yapi
gecerliginin baska bir grupta denenerek sinanmasi anlamini tagimaktadir. Bu durum 6lgegin
yap1 gecerligine iliskin daha somut kanitlar tagimaktadir.

Olgegin yap1 gegerligini belirlemede A¢imlayict ve Dogrulayici Faktdr Analizleri ok
giiclii 1k1 yontem olmasina karsin, 6lgme aracinin yapr gecerligini belirlemede dlgiite dayal
gecerligin ya da Olgekten elde edilen puanlarin OSlgiilen 6zellikle ilgili ger¢ek yasam
durumlarinda ne tiir farklara yol a¢tigina iligkin kanitlar toplamak da onerilen yollardandir
(Crocker ve Algina, 1986; Erkus, 2003). Bu nedenle bu arastirmada Gebelikte Psikososyal
Saglig1 Degerlendirme Olceginden elde edilen puanlar 6l¢iit olarak kullanilmis ve dlciite bagl
gecerlik konusunda da kanitlar aranmistir. Bu iki 6lgek arasindaki iligkiler incelendiginde,
Merak, Heyecan ve Planlama faktoriiniin Gebelik ve Es lliskisi, Psikososyal Destek, Ailesel
Destek ve Gebelige iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik faktorleri ile manidar ve pozitif
iliskiler verdigi gortilmiistiir.

Kabul ve Cosku faktérii ile Gebelik ve Es Iliskisi, Psikososyal Destek, Ailesel Destek,
Gebelige Iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik faktorleri arasinda manidar ve pozitif yonde
iliskiler bulunmustur. Umut faktorii ile Gebelik ve Es Iliskisi, Psikososyal Destek, Ailesel
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Destek, Gebelige Iliskin Fiziksel-Psikososyal Degisiklik faktdrleri arasinda manidar ve pozitif
yonde iligkiler bulunmustur. Prenatal baglanma konusunda yapilan gegmis ¢alismalar ailesel ve
cevresel destegin, esle olan iliskilerin gebenin bebegine baglanmasini olumlu yonde etkiledigini
(Champagne ve Meaney, 2006; Leifer, 1977) bildiren g¢alismalar s6z konusudur. Siddiqui,
Hagglof ve Eisemann (2000) da anne yast, eslik, es iliskisi ve annenin ve esinin hamilelikteki
olumlu tutumu prenatal baglanmay1 agiklamada 6nemli bir rol oynadigini belirtmistir.

Prenatal Baglanma Olgegi ve Gebelikte Psikososyal Sagligi Degerlendirme Olgegi
arasindaki iligkilerin ¢ok yiiksek diizeyde olmamasi beklenen ve gercek yasamda karsiliginin
oldugu diisiiniilen bir bulgudur. iki 6l¢me aracinin ¢ok yiiksek diizeyde iliski vermesi bu 6lgme
araglarmin es deger Ozellikleri Olgebildigi anlamlarmi da tasimaktadir. Bu nedenle
korelasyonlarin manidar ama orta diizeyde ya da diisiik iliskiler vermesi beklenen bir durumdur.

Yukarida sdzii edilen bilgilerin yani sira Prenatal Baglanma Olgeginin ve faktdrlerinin
aile i¢i siddet ile negatif ve manidar korelasyonlar vermesi de gebenin ailesiyle ilgili gecirdigi
olumsuz yasantilarin izlerini tasimaktadir. Bu durumda beklenen denenceleri dogrular nitelikte
bir bulgudur. Nieto, Lara ve Navarrate (2017) gebelik 6ncesinde ya da gebelik evresinde
gegcirilen depresyonun annenin bebegine baglanmasinda olumsuz etkileri oldugu bildirmistir.
Bu durum da aile igi siddete iliskin yasantilar da gebede depresyona neden olabilir ve annenin
bebegine baglanma siirecini olumsuz etkileyebilir.

Bir 6lgme aracinin yap1 gecerliginin belirlenmesinde 6lgiilen 6zellik bakimindan farkl
gruplar arasindaki puan farkliliklarinin incelenmesi de Onerilmektedir (Baykul, 2015). Bu
nedenle bu ¢aligmada Slgekten en yiiksek puani almis %27°lik grup ile en diisiik puan1 almis
%27’lik grubun puan farkliliklar1 incelenmistir. Hem maddelerde hem 6lgege ait faktorlerde
hem de toplam puanlarda iist ve alt %27’lik grubun puanlarinin manidar diizeyde farklilastigi
goriilmiistiir. Bu durum Prenatal Baglanma Olgeginin birbirinden farkli iki grubu ayirmada
etkili oldugunu diisiindiirmektedir.

Arastirmada gebenin gebelik evresinin Prenatal Baglanma Olgeginden alinan puanlarda
manidar farklara yol agmadigi ancak gebenin gebelik sayisinin Kabul ve Cosku Faktorii harig
diger faktorlerde ve toplam puanlarda manidar farklar igerdigi bulgusuna ulasilmistir. Bu bulgu
da yine 6lgme aracinin yapi gecerligine iliskin kanitlar sunmaktadir. Tiirkiye’de bireylerin sahip
olduklart ¢ocuk sayisinin genellikle ikiden fazla oldugu ve iilke politikalariyla ve kiiltiirel
etkilerle ¢ok c¢ocuga sahip olmanin 6zendirildigi diisiiniildiigiinde; bu durumla birlikte
ekonomik gostergeler de beklenen durumun altinda ise prenatal baglanmay1 gebelik evresinden

daha ¢ok gebelik sayis1 yordayabilir. Gebelik sayis1 arttikga Prenatal Baglanma Olgeginden
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aliman puanlardaki diisiis de bu goriisti desteklemektedir. Sonug olarak dogum 6ncesinde stres;
giinliik yasamdaki giigliikler, depresyon, anksiyete, 6tke, panik bozukluk, travma sonrasi stres
bozuklugu, ekonomik giicliikler, ¢ok ¢cocuga sahip olmanin yarattig1 giicliikler ve hatta gebe
kadinin iyimserlik/kotiimserlik yasantilar1 gibi farkli nedenlerle ortaya ¢ikabilir. Yasanan bu
stres faktorleri gebeligin evresinden daha ¢ok ¢ocuk sayisindan etkilenebilir.

Sonuglar

Acimlayic1 Faktdr Analizi sonuglarina gore gelistirilen Prenatal Baglanma Olgeginin ii¢
faktorlii ve 33 maddeden olustuguna karar verilmistir. Bu bulgu, 33 maddelik 6l¢egin baska bir
grupta uygulanmasi ve elde edilen verilerle Dogrulayic1 Faktor Analizi ile dogrulanmasiyla
desteklenmistir. AFA sonucunda maddelerin faktor yiik degerlerinin timiiniin 0,39’dan daha
yiiksek olmasi, DFA sonucunda ise uyum iyiligi indislerinin beklenen oSlgiitleri miikemmel
diizeyde karsiladig1 sonucuna ulagilmistir.

Prenatal Baglanma Olgeginin alt faktorlerinin birbirleriyle olan korelasyonu
hesaplanmis faktorler arasinda pozitif ve orta diizeyde manidar bir iligkilerin oldugu sonucuna
ulagilmistir. Madde toplam puan korelasyonlari incelenmis tiim maddelerin madde-toplam puan
korelasyonlarinin 0,30’dan daha yiiksek oldugu bulgusuna ulagilmistir. Bu bulgu maddelerin
birbirleriyle beklenen diizeyde iliskiler iiretebildigi sonucunu disiindiirmiistiir. Prenatal
Baglanma Olgeginin alt faktdrlerinden ve maddelerden elde edilen alt%27’lik ve {ist%27’lik
grubun puanlar1 arasindaki farklar t-Testi ile incelenmis ve maddelerin, faktorlerin ve toplam
puanin iki grubu birbirinden ayirmada etkili oldugu sonucuna ulagilmistir.

Prenatal Baglanma Olgegi ile Gebelikte Psikososyal Sagligi Degerlendirme Olgeginden
elde edilen puanlar arasindaki korelasyonlar incelenmis elde edilen sonuglarin alan yazinda
sozii edilen durumlarla ortiistiigii ve bu durumun gelistirilen Prenatal Baglanma Olgeginin
gegerli olduguna iliskin kanitlar sundugu sonucuna ulagilmistir. Gebenin i¢inde bulundugu
gebelik evresinden daha ¢ok gebelik sayisinin Prenatal Baglanmay1 agiklamada etkili oldugu
sonucuna ulasilmistir. Bu durum Tiirkiye’de yasayan gebelerin i¢inde bulunabilecekleri
ekonomik, kiiltiirel ve sosyal yasantilarla ortiisiir gériinmektedir.

Prenatal Baglanma Olgeginin faktorlerinin ve toplam puanina dayali olarak hesaplanan
i¢ tutarlilik katsayilarinin 0,70°den daha biiytlik oldugu ve bu nedenle giivenilir sonuglar verdigi
gortilmistiir. Farkli 6grenim diizeyindeki gebelerin 6l¢ek maddelerini daha kolay anlayabilmesi
icin maddeler ticlii derecelendirilmistir. Her bir maddede “kesinlikte katiliyorum” yaniti iig ile,
kismen katiliyorum yanit1 iki ile, kesinlikle katilmiyorum yanit1 ise bir puan ile carpilarak

toplam puan elde edilmektedir. Olgekten yiiksek puan alanlarin prenatal baglanma diizeyi
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yiiksek olarak degerlendirilmektedir. Olgekte ters puanlanan madde bulunmamaktadir. Merak
ve heyecan faktoriinden alinabilecek puanlar 13-39 arasinda; kabul ve cosku faktdriinden
alinabilecek puanlar 9-27 arasinda ve umut faktoriinden alinabilecek puanlar 11-33 arasinda
degismektedir. Olgekten almabilecek en diisiik puan 33, en yiiksek puan ise 99’dur. Yukarida
sozii edilen durumlarin tiimii dikkate alindiginda, Prenatal Baglanma Olgeginin giivenilir ve

gecerli sonuglar tiretebildigi sonucuna ulagilmistir.
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Madde

Kesinlikle
katillyorum

Kismen
Katiliyorum
+/-

Kesinlikle
katilmiyorum

Merak, Heyecan ve Planlama

Gebeligim sirasinda bebegimle konusmaktan keyif aliyorum.

Igimdeki bebegi diisiindiikge kendimi yalniz hissetmiyorum

Bebegimin i¢cimde hareket ettigini ya da neler yaptigini
diislinerek tahminlerde bulunmaya ¢alisiyorum.

Dogacak bebegimle oyun oynadigimi, keyif aldigimi hayal
ediyorum.

Bebegime sarki soyliiyorum onunla konuguyorum.

Bebegimin saglikli dogmasi i¢in gebelik ve dogumla ilgili
konular1 aragtirtyorum.

Bebegim igin bebek esyalarini arastirtyorum, bebek esyasi satan
diikkanlari/internet sitelerini geziyorum.

Dogdugunda bebegim i¢in evi nasil diizenleyecegimi
planliyorum.

Bebegimin sagligi icin dinlenmem gerektigini diistiniiyorum.

Gebe oldugumu 6grendigimden itibaren bebegimi diisiinerek
beslenmeye 6zen gosteriyorum.

Gebe oldugumu 6grendigimden itibaren bebegimi diisiinerek
agir kaldirmamaya 6zen gésteriyorum.

Ben yoruldugumda bebegimin de yoruldugunu diisiiniiyorum.

Gebe oldugumu 6grendigimden itibaren daha saglikli besinler
(siit, peynir, yumurta, et vb.) tiiketmeye ¢alistyorum.

Kabul ve Cosku

Bebegimin benim i¢in bir hediye oldugunu diisiiniiyorum.

Gebeligin mucize oldugunu ve her kadinin bu duyguyu tatmasi
gerektigini diigiiniiyorum.

Bebegimi simdiden ¢ok seviyorum.

Icimde bebegimin saglikli biiyiiyiip gelismesi beni ¢ok mutlu
ediyor

Bebegimin bana ait oldugunu hissediyorum

Bu bebekle ddiillendirildigimi disiiniiyorum.

Bebegimin i¢imde biiyiidiigiinii diislinmek ona olan sevgimi
artirryor

Bebegimin bana bereket, bolluk ve sans getirecegine
inantyorum.

Gebe oldugumu 6grendigimden itibaren bebegime zarar
verecek ortamlardan (sigara dumanin, radyasyon alani, vb.)
uzak duruyorum.

Umut

Dogduktan sonra bebegime zaman ayirmak istiyorum

Bebegimi kucagima alma diisiincesi beni heyecanlandiriyor

Bebegimin bakimini yapmaktan zevk alacagima inantyorum.

Bebegimin igimde hareket ettigini diisiinmek bile beni
heyecanlandirtyor.

Yeni bir bebegin sorumlulugu beni heyecanlandirtyor.

Bebegimin hareketlerini hissetmeyi istiyorum.

Gebeligimin ¢evrem tarafindan kabul edildigini hissediyorum.

Bebegim s6z konusu oldugunda gebelikle ilgili sorunlari
kolayca asabilecegimi diisiiniiyorum.

Bebegimin tim duygularimi (sevinglerimi, hiiziinlerimi,
iizlintiilerimi, endigelerimi, vb.) hissettifine inanityorum.

Bebegimin kime benzeyecegini, davranis ve kisilik
Ozelliklerinin nasil olacagini merak ediyorum.

Dogacak bebegimi diisiindiigiimde bedensel goriiniisiimiin
degismesi beni rahatsiz etmiyor.
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