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EBELIK OGRENCILERINIiN OBEZ GEBELERE KARSI ONYARGISI
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OZET

Amag: Bu arastirma ebelik 6grencilerinin obez gebelere iliskin on yargilarini belirlemek amaciyla
yapilmigstir.

Yontem: Arastirma Karadeniz bélgesinde bir iiniversitesinin Saglk Bilimleri Fakiiltesi 2., 3. ve 4.
swnifta egitim goren 173 ebelik boliimii ogrencisi ile yiiriitiilmiistiir. Veriler “Kisisel Bilgi Formu” ve “GAMS-27
Obezite On Yargi Olgegi” kullamlarak toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde sayi, yiizdelik dagilim,
ortalama, ANOVA, Kruskal Wallis, bagimsiz gruplarda t testi kullaniimustir.

Bulgular: Arastirmada grencilerin tanitict ozelliklerine gére GAMS-27 Obezite On Yargt Olgegi puan
ortalamast karsilastirildiginda; ogrencilerin simiflart ile GAMS-27 Obezite On Yargi Olgegi toplam puan
ortalamasi arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. Arastirmada GAMS-27 On Yarg: élcek
toplam puan ortalamasi 74.51+£8.46 olup, dgrencilerin %69.9'u ényargiya egilimli, %10.4 iiniin on yargili,
%19.7 ’sinin ise ényargisiz oldugu belirlenmistir.

Sonug: Arastirmada ogrencilerin yarisindan fazlasimin on yargiya egilimli oldugu, ¢ok azimin ise on
yargil oldugu bulunmustur. Ogrencilerin simifi biiyiidiikce 6n yargilarimn da arttigi goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Ebe; gebe, obezite; 6grenci; dnyarg.

ABSTRACT

Midwifery Students' Prejudice Against Obese Pregnant Women

Objective: This study was conducted to determine the prejudices of midwifery students against obese
pregnant women.

Methods: The study was conducted with 173 2nd, 3rd, and 4th- year midwifery students in the Health
Sciences Faculty of a university in the Black Sea region. The data were collected by using the "Personal
Information Form" and the "GAMS-27 Obesity Prejudice Scale". Number, percentage distribution, mean,
ANOVA, Kruskal Wallis test, and independent samples t test were used to assess the data.

Results: When the mean scores of GAMS-27 Obesity Prejudice Scale were compared in terms of the
descriptive characteristics of the students in the study, it was found that there was a statistically significant
difference between total mean scores of GAMS-27 Obesity Prejudice Scale and the students’ classes. In the
study, it was determined that while total mean score of GAMS-27 Prejudice scale was 74.51%8.46, 69.9% of the
students had the tendency for prejudice, 10.4% were prejudiced, and 19.7% did not have the prejudice

Conclusions: It was found that male student nurses having more difficulties and were rejected by
greater number of patients in clinical practice. It is recommended planning of facilitating initiatives especially
for male students at clinical practice. In the study, it was found that more than half of the students had the
tendency for prejudice and very few ones were prejudiced. It was observed that the students studying in the
upper years had also more prejudices.

Keywords: Midwife; obesity; pregnant woman, prejudice; student.

GIRIS boliinmesiyle bulunan “Beden Kitle indeksi

Obezite, Diinya Saghk Orgiiti (DSO)  (BKI)” kullanilmaktadir (T.C. Saglik Bakanlig
tarafindan "sagligi bozacak &lgiide viicutta  Tiirkiye Halk Saghg Kurumu 2013). BKi’nin
anormal veya asir1 yag birikmesi" olarak  bel-kalga oran1 (BKO) veya derialti yag dokusu
tanimlanmaktadir. Obeziteyi tanimlama Olgiiti ~ Ol¢timleri  gibi  viicuttaki yag  dagilimim
olarak genellikle viicut agirhginin kg, boy  gostermemesi bir eksiklik olmakla birlikte,
uzunlugunun  metre  cinsinden  karesine  Olgiimiiniin  kolay,  giivenilir, ucuz  ve
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tekrarlanabilir olmasi, yaygin olarak kabul
gormesine yol acmig ve epidemiyolojik
caligmalarda obeziteyi degerlendirmek icin en
cok tercih edilen parametre olmustur (Kaya,
Gedik, Bayram, Bahgeci, Sabuncu, Tuzcu ve ark.
2009). Obezite tamisinda, obez hastanin
Oykiisiiniin alinmasi, fizik muayenesinin ve
gerekli laboratuvar tetkiklerinin yapilmasi, boy-
viicut-bel ¢evresi hesaplamalar1 olduk¢a Onemli
olmakla birlikte bu parametreler tan1 da
koydurucudurlar (T.C. Saglik Bakanligi Saglik
Arastirmalar1 Genel Miidiirligi 2014)

Obezite, tiim toplumlarda ¢ok yaygin
goriilen bir saghk sorunudur ve giderek kiiresel
bir epidemi halini almaktadir. DSO tarafindan
Asya, Afrika ve Avrupa’nin 6 ayr1 bolgesinde
yapilan ve 12 yil siiren MONICA (Monitoring of
Trends and Determinants in Cardiovasculer
Diseases /Kardiyovaskiiler Hastalikta
Belirleyicilerin ve Egilimlerin Cok Uluslu
Izlenmesi) calismasinda obezite prevalansinda 10
yilda %10-30 arasinda bir artis oldugu
bildirilmistir  (Tirkiye Cumhuriyeti Saghk
Bakanlig1 Saglik Arastirmalar1 Genel Miudiirliigii
2014). Toplam 24.788 kisinin tarandig: Tiirkiye
Diyabet, Obezite ve Hipertansiyon
Epidemiyolojisi Aragtirmasi-1 (TURDEP)
caligmasinin ~ sonuglar1  degerlendirildiginde
obezite prevalansi kadinlarda %30, erkeklerde
%13, genelde ise %22.3 olarak tespit edilmistir.
Yas dagilimina gore incelendiginde prevalansin
30’lu yaslarda arttig1, 45-65 yaslar1 arasinda en
st seviyeye ciktigi goriilmiistiir. Tiirkiye geneli
degerlendirildiginde ise dogu bdlgelerinde daha
az obeziteye rastlanilmistir. Santral obezite (bel
cevresi kadinda >88 cm, erkekte >102 cm)
prevalanst kadinlarda %49, erkeklerde %17,
genelde %35 olarak tespit edilmistir. TURDEP-I
calismasindan 12 yil sonra yapilan TURDEP-II
caligmasinda Tiirk eriskin toplumunda 1998’de
%22.3 olan obezite prevalansinin %40 artarak
2010°da %31.2°ye  ulastigt  gorilmustiir.
Kadinlarda obezite prevalanst %44 olarak
saptanmis ve son 12 yilda prevalansin kadinlarda
%34 arttig1 bulunmustur (Tiirkiye Cumhuriyeti
Saghk Bakanligi Saghk Arastirmalart Genel
Miidiirliigic 2014; Satman, Yilmaz, Sengu,
Salman, Salman, Uygur 2002; Tiirkiye
Endokronoloji ve Metabolizma Dernegi 2014).

Obezite oranlarmin bu kadar yiiksek
olmasi, toplumdaki yayginligi, obeziteyi dnemli
bir saglik sorunu haline getirmistir. Obez bireyler
sadece fiziksel degil ayni zamanda psikiyatrik
anlamda da sorunlar yasamaktadirlar. Toplumda
obez bireyler 6n yargilara ve damgalanmalara
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maruz kalabilmektedirler. Ayn1 zamanda obezite
sorunu olan bireyler; is yerlerinde, egitim
aldiklar1  kurumlarda, bagsvurduklar1  saglik
kuruluslarinda, medyada ve kisisel iliskiler gibi
hayatin pek ¢ok alaninda olumsuz davranislarla
karsilagabilmektedirler.(Balcioglu, Baser 2008;
Tiirkiye Endokronoloji ve Metabolizma Dernegi
2014; Sert, Seven, Cetinkaya, Pelin, Aygin
2016). Ozellikle saglik alaninda; obezite sorunu
olan bireylerin preoperatif ve postoperatif
bakimlarinin zor olmasi, yapilan girisimlerden
sonra komplikasyon gelisme riskinin yiiksekligi,
agirliklarindan  dolayr pozisyon verilmesinde
yasanan zorluklar obezlere yonelik tedavi ve
bakimda kullanilacak olan malzemelerin uygun
boyutlarda olmamas1 yada yetersiz olmasi gibi
pek ¢cok nedenle sorun yasanabilmektedir. Biitiin
bunlarin sonucu olarak da obez bireyler, saglk
calisanlarinin  olumsuz tutum ve On yargih
davraniglarma da maruz kalabilmektedirler
(Balcioglu, Baser 2008; Crandall, Martinez
1996; Hamurcu, Oner, Telatar, Yesildag 2015;
Sert, Seven, Cetinkaya, Pelin, Aygin 2016;
Janssen, Craig, Boyce, Pickett 2004).

Obezitenin 6zellikle kadin saghgr i¢in

hayatin erken doneminden itibaren {ireme
fonksiyonlarini etkilemeye bagladigi
bilinmektedir. Obez kizlarin daha erken
puberteye girmesi, obez kadinlarda
hiperandrojenizm ve anovulatuar siklus riskinin
artmasi, kanserin  degisik  formlarinin
goriilmesinin ~ obezite ile iligkisi oldugu

saptanmustir. Literatiirdeki veriler 15181inda obez
insanlarin diinya niifusunun biiyiik bir kismini
olusturdugu goriilmektedir. Bu durum
dogurganlik cagindaki kadinlarda obezite ya da
fazla kilolu olma oranmnin giderek artiginm
gostermektedir (Mold, Forbes 2013; Ejder Apay,

Kilig, Pasinlioglu 2010). La Coursiere ve
arkadaslar1  1992-2001 yillar1 arasinda Utah
Eyaletinde dogum yapan obez kadinlar

retrospektif olarak inceledikleri bir g¢aligmada,
gebelerin %35.2'sinin dogum Oncesinde ya fazla
kilolu ya da obez oldugunu belirlemislerdir (La
Coursiere, Bloebaum, Duncan, Varner 2005).

Ehrenberg ve arkadaslarinin  Cleveland'da
yaptiklar1 c¢alismada kadmlar i¢in benzer
bulgular ortaya koymuslardir (Ehrenberg,

Dierker, Milluzi, Mercer 2002). Literatiir goz
ontine alindiginda, bir ebenin fazla kilolu ya da
obez bir gebeye bakim vermesi ya da dogum
yaptirma olasilig1 oldukea yiiksektir.

Obezite ile birlikte ortaya ¢ikan
psikolojik ve sosyal sorunlarin sebepleri arasinda
bireylerin obez bireylere karsi Onyargilart ve
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obez bireylere karsi ayrimci tutumlart en sik
rastlanan olgulardir. Onyargi “eksik hatali bir
yargilama silireci sonucunda &teki sahis ve
gruplara karsi olumsuz, hosgoriisiiz, haksiz ve
ayirimel tutumlar olarak tanimlanabilir( Giirses,
2005; Ercan, Ake¢il Ok, Kiziltan, Altun 2015).
Obezite Onyargisi ise egitim, saglik gibi pek ¢ok
alanda  bireylerin karsilastiklart hosgoriisiiz,
olumsuz tutum ve davraniglara maruz kalma
olarak tamimlanabilmektedir (Paker, 2014;
Welborn, 2013). Ancak obez bireylerin obezite
onyargisina Ozellikle saglik alaninda karsi
karstya kalmalar1 bireylerin eksiksiz bir bakim ve
tedavi almalarinda sorun olarak karsimiza
cikabilmektedir.

Obezite prevelansinin yliksek olmasinin
bir sonucu olarak, obez gebelerle de yasamin her
alaninda karsilagsma ihtimali yiliksek olan ve
profesyonel saglik ekibinde ©nemli gorevler
iistlenen ebe adaylarinin obez/kilolu gebeleri ve
bireyleri yargilamadan, onlar1 damgalamadan ve
herhangi bir ayrimcilik yapmadan bakim vermesi
mesleki bir sorumlulugudur. Bakim kalitesi
yiikseltilirse toplumun obez gebelere karsi
sergiledikleri olumsuz tutum ve davranislarda bir
miktar azalabilir. Bu sebeple bakim kalitesinin
yiikseltilmesi toplumun obez gebelere karsi
tutumlarint olumlu yodnde degistirmede Onemli
bir rol oynamaktadir(Crandall, Martinez 1996).

Yapilan literatiir incelemesinde obezite
ile ilgili pek ¢ok arastirma yapilmasina ragmen;
ebelik Ogrencilerinin obez gebelere iliskin 6n
yargilarini belirleyen bir calismaya
rastlanilmamistir. Bu nedenle bu c¢alisma ebelik
Ogrencilerinin obez gebelere iligkin 6n yargilarini
belirlemek amaciyla yapilmistir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Sekli: Arastirma
olarak ytirtitilmustiir.
Arastirmanin  Yapiuldigi
Arastirma, Karadeniz bolgesinde bir
tniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesinde
2016-2017 egitim Ogretim yil1 bahar doneminde

tanimlayici

Yer ve Zaman:

ylrtitilmistiir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi:
Arastirmanin =~ evrenini  2016-2017  bahar
doneminde Karadeniz bolgesinde bir

tniversitesinin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik
bolimi 2. 3. ve 4. sinifinda egitim goéren 192
ebelik boliimi 6grencisi olusturmaktadir. Birinci
smif Ogrencileri temel becerilerini gelistirmek
i¢in hastanedeki biitiin servislere ¢ikarildiklar1 ve
bu servislerde gebelerle karsilagsma ihtimalleri
diisik  oldugundan  arastirma  kapsamina
alinmamuislardir. Arastirmanin Orneklemini ise
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173 ebelik bolimii 6grencisi olusturmaktadir.
Arastirmada  Orneklem se¢imine  gitmeden
evrenin tamamina ulasilmaya c¢alisilmis olup
evrenin %90’ma ulagilmigtir. Ulagilamayan 19
Ogrencinin 5’1 arastirmaya katilmak istememis,
7’si  doneme devam etmemis, 3’line ise
ulagilamamustir.

Veri Toplama Araclari: Arastirmanin verileri
“Anket Formu” ve “GAMS-27 Obezite Onyargi
Olgegi” ile toplanmistir.

Anket formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir
(Balcioglu, Bager 2008; Satman, Yilmaz, Sengu,
Salman, Salman, Uygur 2002; Sert, Seven,
Cetinkaya, Pelin, Aygin 2016) dogrultusunda
olusturulan 11 maddelik anket formu; yas, kilo,
boy gibi bilgilerin yam sira aile, akraba ve yakin
arkadaslar da obez birey olma durumu, hayatinin
herhangi bir doéneminde obez olma durumu,
beslenme sekli, kilo yoniinden kendini nasil
tanimladigr gibi sosyo-demografik 6zellikleri
icermektedir.

GAMS 27-Obezite Onyargi Olgegi: Ercan,
Akgil, Kiziltan ve Altun tarafindan 2015 yilinda
geligtirilen 6lgcek 27 maddeden olusmaktadir.
Olgekten en yiiksek puan 135, en diisiik 27 puan
alinabilmektedir. Olgekten alman toplam puan
azaldikca bireyler obeziteye karsi Onyargisiz,
puan arttikga 6n yargili diisiinceye sahip olarak
degerlendirilmektedir. Olgegin kesme noktalari
degerlendirildiginde 68.00 puan ve alt1 6n
yargisiz, 68.01-84.99 puan onyargiya egilimli, 85
puan ve ustu on yargil olarak
degerlendirilmektedir (Ercan, Akgil Ok, Kiziltan,
Altun 2015). Olgegin cronbach-alfa katsayist

0.847 olup bu arastirmada cronbach-alfa
katsay1s1 0.69 olarak bulunmustur.
Arastirmanin  Degiskenleri:  Arastirmanin

bagimli degiskeni GAMS 27-Obezite Onyargi
Olgegi iken; yas, kilo, boy gibi bilgilerin yani
sira aile, akraba ve yakin arkadaglar da obez
birey olma durumu, hayatinin herhangi bir
doneminde obez olma durumu, beslenme sekli,
kilo yoniinden kendini nasil tanimladigi
arastirmanin bagimsiz degiskenlerini
olusturmaktadir.

Verilerin Toplanmasi: Aragtirmacilar
tarafindan ~ smif  ortamimda  katilimcilara
arastirmanin amaci ve 6nemi konusunda gerekli
aciklamalar  yapilmistir.  Arastirmada  elde
edilecek  bulgularin  istatistiksel  analizi
yapildiktan sonra sonuglarin sunulacagi, kisisel
bilgilere kesinlikle yer verilmeyecegi ve
arastirma sonuglarinin belirtilen amaclar disinda
kullanilmayacagi konusunda gerekli agiklamalar
yaptmistir.  Aciklamalar  yapildiktan sonra
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arastirmaya katilmak istemedigini belirten
Ogrenciler aragtirmaya alimmmayarak smnif ortami
dismma c¢ikarilmigtir.  Arastirmaya katilmaya
goniillii olan &grencilere veri toplama formlar
yliz yiize goriisme teknigiyle uygulanmistir.
Ogrenciler veri toplama araglarini doldurmaya
baslamadan Once bilimsel arastirmalarin 6nemi
konusunda gerekli aciklamalar yapilmig ve
sorular1 dikkatli sekilde okuyarak olabildigince
dogru yanitlar vermeleri istenmistir. Ogrenciler
veri toplama formlarin1 ortalama 5-10 dakikalik
bir siirede doldurmuslardir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Veriler SPSS 20.0
paket programi ile degerlendirilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde sayi, yiizdelik dagilim,
ortalama, ANOVA, Kruskal Wallis ve bagimsiz
gruplarda t testi kullanilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Arastirma verilerini
toplamaya baslamadan once ilgili liniversitenin
Saghk Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Anabilim
Dalr’ndan gerekli izinler alinmastir.
Katilimcilara arastirma hakkinda bilgi verilerek
ve katilmcilarin  sézel onaylart alinarak
“Bilgilendirilmis Onam Ilkesi”ne; katilimcilara
istedikleri zaman arastirmadan c¢ekilebilecekleri
belirtilerek ~ “Ozerklik  ilkesi”ne;  bireysel
bilgilerin arastirmaci ile paylasildiktan sonra
korunacagi soOylenerek “Gizlilik ve Gizliligin
Korunmas: ilkesi’ne; elde edilen bilgilerin ve
cevaplayanin  kimliginin  gizli  tutulacag:
belirtilerek “Kimliksizlik ve Giivenlik ilkesi’ne
uyulmasina 6zen gosterilmistir.

Arastirmanin  Smmirhliklari:  Arastirmanin
orneklemini tek bir tiniversitenin saghk bilimleri
fakiiltesi ebelik  boliimi ogrencilerinin
olusturmasi bu calismanin sinirliligini
olusturmaktadir.

BULGULAR VE TARTISMA

Ogrencilerin ~ tamtict  6zelliklerinin
dagilimi Tablo 1’de wverilmistir. Arastirma

kapsamina alinan 6grencilerin tanitic1 6zellikleri
degerlendirildiginde; %30.6’smnin 20 yasinda,
%35.8’inin 3. simifta, %82.7’sinin orta diizeyde
gelir durumu algisina sahip oldugu, %68.8’inin
devlet yurdunda kaldigi, %42.8’inin ev
yemekleri yedigi, %77.4’linlin normal beden
kitle indeksine, %59.6’sinin normal viicut
agirligir algisima  sahip oldugu, %79.2°sinin
gecmiste fazla kilolu/obez olmadig1, %50.9’unun
fazla kilolu/obez yakinmnin oldugu, fazla
kilolu/obez  yakini  olanlarin  %52.3’{iniin
akrabalar1 ya da arkadaslarmin oldugu ve
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%60.7’sinin stajlarda fazla kilolu/obez gebelerle
karsilagtigi bulunmustur (Tablo 1).

Ogrencilerin tanitict  6zelliklerine gore
GAMS-27 obezite 6n yargi 6l¢eginden alinan
puan ortalamalarinin karsilastirilmasina
bakildiginda; 4. sinifta olan Ogrencilerin 6lgek
puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu ve
siiflar arasindaki farkin istatiksel olarak anlamli
oldugu (p=0.01) bulunurken, 22 yasinda olan ebe
ogrencilerin, gelir durumu algis1 iyi olanlarin,
evde kalanlarin, beden kitle indeksi zayif
olanlarin, ge¢miste fazla kilolu ya da obez
olmayanlarin, fazla kilolu/ obez yakim
olmayanlarin, ailesinde obez olanlarin 6lgek
puan ortalamalarinin daha yiiksek olmasina
ragmen istatiksel olarak anlamli bir fark olmadig1
bulunmustur (p>0.05). Ogrencilerin beslenme
sekilleri, viicut agirligi algilari, stajlarda fazla
kilolu/obez gebelerle karsilasma durumlarina
gore Olcek toplam puan ortalamalar1 arasinda
istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir
(p>0.05) (Tablo 1).

Ogrencilerin obezite 6n yargi dlgeginin
kesme noktalarna goére puan dagilimina
bakildiginda; %69.9’mmin 6n yargiya egilimli
oldugu, %19.7’sinin ©6n yargisiz oldugu ve
%10.4’lniin 6n yargilt oldugu bulunmustur
(Tablo 2)

Ogrencilerin obezite 6n yarg1 6lgeginden
alabilecekleri en diisiik puan 27 ve en yliksek
puan 135 puandir. Arastirmada Ogrencilerin
aldiklar1 GAMS-27 obezite on yarg:t dlgegi puan
ortalamalar1  incelendiginde; toplam  puan
ortalamas1 74.51+8.46 oldugu, alinan minimum
puanin 53, maximum puanin ise 101 oldugu
bulunmustur (Tablo 3).

Arastirma sonucunda elde edilen veriler
ilgili literatiir bulgular ile tartisilmistir. Obezite
diinyada oldugu gibi iilkemizde de onemli
diizeyde morbidite ve mortalite ile iliskili,
prevelans: yiiksek olan, kiiresel boyutta fiziksel
ve ruhsal sorunlara neden olabilen bir saglik
problemidir. Obezitenin toplumda yaygin bir
sekilde goriilmesi ebe Ogrencilerin de obez
gebeler ile karsilasma sikligin1  artirmaktadir

(Boles, Adams, Gredler, Manhas 2014;
Yanikkerem 2017). Obezite sorunu olan
bireylerin yasadigi fiziksel ve psikolojik

problemlerin yani sira sosyal yasantilarinda da
cok biiylik zorluklarla karsilastiklar: ulusal (Usta,
Acar, Aygin 2015; Uluéz 2016) ve uluslararasi
diizeyde yapilan arastirmalarda bildirilmistir
(Poon, Tarrant 2009; Chambliss, Finley, Blair
2004).
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Tablo 1. Ogrencilerin Tanitict Ozelliklerinin Dagilimi ve Obezite Onyargi Olgegine Gore

Karsilastirilmasi (n=173)

Ozellikler n % Olgek Puan Test ve p degeri
Ort+SS

Yas

19 24 13.9 74.17+£8.07

20 53 30.6 73.15+6.80 KWw=2.51

21 51 29.5 75.10+£8.94 p=0.64

22 31 17.9 76.00+£10.64

23 14 8.1 74.86+8.01

Simf 72.21+£7.35

2 57 329 74.60+7.68 F=4.99

3 62 35.8 77.07£9.75 p=0.01

4 54 313

Gelir Durumu Algisi

fyi 30 17.3 77.07+8.81 =1.83

Orta 143 82.7 73.98+8.32 p=0.42

Kalinan Yer

Devlet yurdu 119 68.8 73.91+£8.67

Ozel yurt 26 15.0 75.19+6.79 KW=1.76

Ev 28 16.2 76.46+£8.91 p=0.42

Beslenme Sekli

Fast-food 55 31.8 74.14£9.19

Ev yemekleri 74 42.8 74.74+8.17 F=0.08

Yurt yemekleri 44 25.4 74.59+8.16 p=0.92

BKi

Zayif (18.49 ve altr) 15 8.7 75.60+£7.36

Normal (18.5-24.99) 134 77.4 74.87+8.52

Hafif Sisman (25.0 - 29.99) 18 10.4 72.78+8.50 KW=3.15

Obez (> 30.0) 6 3.5 69.00+9.05 p=0.37

Viicut Agirhg: Algisi

Zayif 30 17.3 75.36+7.55

Normal 103 59.6 75.33+£8.79 F=2.78

Sisman 40 23.1 71.77+£7.84 p=0.06

Gecmiste Fazla Kilolu/Obez Olma Durumu

Evet 36 20.8 72.67+8.38 =148

Hayir 137 79.2 75.00+£8.45 p=0.14

Fazla Kilolu/Obez Yakim

Olma Durumu

Var 88 50.9 73.60+8.44 =145

Yok 85 49.1 75.45+8.44 p=0.15

Yakinlik Derecesi (n=88)

Aile 42 47.7 74.19+£9.99 =0.62

Akraba/Arkadas 46 523 73.06+6.79 p=0.53

Stajlarda Fazla Kilolu/Obez  Gebelerle

Karsilasma Durumu

Evet 105 60.7 74.44+9.12 =-0.13

Hayir 68 39.3 74.62+7.39 p=0.90
Yapilan arastirmalarda obeziteye karst  karsi Onyargili olma durumunu etkilemedigi

Oonyargi ve olumsuz tutumlarin  oldugu  bulunmustur. Benzer sekilde Sert, Seven,

saptanmistir  (Storch, Milsom, DeBraganza, Cetinkaya, Pelin ve Aygin (2016) yaptig1

Lewin, Geffken, Silverstein 2007; Soto, arastirmada yas, gelir durumu, BKI, kilo

Armendariz-Anguiano, Bacardi-Gascon, Cruz  yoniinden kendini tamimlama, hayatlarinin

2014; Sarikaya, Oztiirk Afyaon, Turegun 2013).
Bu arastirmada yas, gelir durumu algisi,
kalinan yer, beslenme sekli, BKI, viicut agirhig
algisi, gegmiste fazla kilolu/obez olma durumu,
fazla kilolu/obez yakin1 olma durumu, yakinlik
derecesi ve stajlarda fazla kilolu/obez gebelerle
karsilagma durumu degiskenlerinin obeziteye
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herhangi bir doneminde fazla kilolu/obez olma,
aile veya akrabalarda fazla kilolu/obez birey
olma, 6grencilerin kaldig1 yer ve beslenme sekli
degiskenlerinin obeziteye karst Onyargili olma
durumunu etkilemedigini bulmuglardir.
Arastirma bulgular1 bu arastirma bulgulart ile
benzerlik gostermektedir.
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Tablo 2. Ogrencilerin  Obezite Onyargi
Olgeginin Kesme Noktalarma Gére Dagilimi

Kesme Noktalari n %

Onyargisiz (68.00 ve altr) 34 197
Onyargiya Egilimli (68.01-84.99) 121  69.9
Onyargili (85.00 ve iistii) 18 104

Arastirmada sinif degiskeninin obeziteye
etkiledigi
bulunmustur. Ancak Sert, Seven, Cetinkaya,
Pelin ve Aygin (2016) yapmis oldugu calismada,

karst oOnyargili olma durumunu

smif degiskeninin obeziteye karsi On yargiyi
etkilemedigi, Uluoz’tin (2016) beden egitimi ve
spor yiiksek okulu Ogrencileri iizerinde yaptigi
bir bagka arastirmada sinif yiikseldikg¢e kilolu ve
obez bireylere karst tutumun olumlu yoénde
degistigi bu
farkin saglik egitimi alan Ogrencilerin stajlarda
gordiikleri obez gebelerin ya da hastalarin daha

bulunmustur.  Arastirmalardaki

fazla zorluk cektiklerini gdézlemlemeleri, kronik
hastalik yliksek
bilmeleri, obez gebelerle ve hastalarla ¢alisirken

prevelansinin oldugunu

yasadiklart zorluklarin 6grencilerde olumsuz

tutum puanlarinin  artmasina sebep olmus
olabilecegi diisiiniilmektedir. Ornegin obez bir
gebenin acil

sedye ile tasinmasindaki zorluklar, sezaryen sonu

sezaryene alinmasi durumunda

yara iyilesmesinin gecikmesi, bakimini yaparken
yatak i¢i hareketlerin yapilmasindaki zorluklar,
derin ven trambozu gelismesi, takibe gelen bir
gebenin tansiyonunu d&lgmek icin mangonun
gebenin kolunu saracak kadar uzun olmamasi,
NST cihazinin lastiklerinin yetismemesi, gibi
durumlarin 6grencilerin obez gebelere iliskin 6n
yargilarini artirmis olabilecegi diisiiniilmektedir.

Tablo 3. Obezite Onyargi Olgeginden
Alinabilecek ve Alinan Min-Max. Puanlar ile
Olgek Toplam Puan Ortalamasi

Obezite Olcekten Olcekten —
Onyargi  Alinabilecek  Alinan XSS
Olcegi Min-Max. Min-Max

Puanlar Puanlar
Toplam 27-135 53-101 74.51£8.46

Sert, Seven, Cetinkaya, Pelin ve Aygin 2016
yilinda yapmis oldugu arastirma bulgularinda
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arastirmaya katilan O6grencilerin  yarisindan
fazlasinin oOnyargiya egilimli, yaklasik dortte
birinin ise Onyargili oldugu saptanmigslardir.
Stein, Luppa, Ruzanska, Sikorski, Konig, Riedel-
Heller’in (2014) 18-94 yas araliginda olan 1657
kisi iizerinde yaptiklar1 calismada (%99.1°inin),
Pantenburg, Sikorski, Luppa, Schomerus,
Konign ve Riedel- Heller’in (2012) tip
ogrencileriyle yaptiklar1 calismada (%98.9'unun)
arastirmaya katilanlarin tamamina yakininin obez
bireylere yonelik olumsuz tutuma ve Onyargiya
sahip oldugunu bulmuslardir. Saglik
calisanlarinin obez hastaya yonelik tutumlarin
inceleyen bazi ¢aligmalarda hekimlerin %40’ min
negatif tutum i¢inde olduklari, hemsirelere se¢im
sans1 verilse %45.8’inin obez hastaya bakim
vermeyi tercih etmeyecekleri, yine hemsirelerin
%52’sinin obez hastaya bakim vermede isteksiz
oldugu gosterilmistir (Poont, Tarrant 2009;Usta,
Akyolcu 2014; Jay, Kalet, Ark, McMacken,
messito, Richter et al 2009). Bu arastirmada ise
ebelik  bolimii  Ogrencilerinin  yarisindan
fazlasinin 6n yargiya egilimli, cok azinin ise 6n
yargilt oldugu saptanmistir. Arastirma bulgulari
literatiir bulgulari ile benzerlik gostermektedir.
SONUC VE ONERILER

Ebelik 6grencilerinin obez gebelere iliskin 6n
yargilarin1  belirlemek amaciyla yapilan bu
arastirma sonucunda; Ogrencilerin yarisindan
fazlasinin 6n yargiya egilimli oldugu, ¢ok azinin
ise 6n yargili oldugu bulunmustur. Ogrencilerin
smift  artttkga ©on yargilarmin  da  arttigi
goriilmiistiir. Obezitenin endemik bir hastalik
olmas1 nedeniyle toplumda obezite oraninin
giderek artacagi bunun dogal bir sonucu olarak

obez  gebelerinde artacagi  ve  gerek
gebeliklerinde olsun gerek dogum sonu siiregte
olsun hayatlarimin  her alaninda ebelerin

hizmetine ihtiya¢ duyacagi géz oniine alinirsa bu
bireylerin optimal diizeyde hizmet almalar1 igin
ebelik boliimii o6grencilerine gerekli egitimin
verilerek, obezite farkindaliginin saglanmas: ve
obez gebelere karsi olusabilecek olumsuz tutum
ve davraniglarin  Onlenmesi  gerekmektedir.
Bunun i¢in ebe 6grencilerin okul donemlerinde
obez bireylere karsi 6n yargi diizeylerinin
belirlenmesi, ders miifredatinda obezite, 6n yargi
ve yol actigr sorunlara yonelik konulara daha
fazla yer verilmesi Onerilebilir. Bu uygulamalarla
ebelik Ogrencilerinin 6n yargilar1 azaltilarak,
obez gebelere daha kaliteli bakim vermelerine,
obez gebelere karsi olusan olumsuz tutum ve
davraniglarin = azaltilmasinda  Oonemli  rol
tistlenmelerine olanak saglayabilir.
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