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1. GIRIS

Evli Kadinlarda Aile Plaplaor.nas1 Yontem Secimi Ve Kullanimim
Etkileyen Faktorler: Mugla Ili Ornegi *

Factors Affecting Selection And Usage Of Family Planning Method In
Married Women: Case of Mugla

Hale UYAR HAZAR 1! Hacer KARANISOGLU 2

1 Dr. Ogr. Uyesi Bitlis Eren Universitesi, Saglik Yiiksekokulu, Ebelik Boliimii, Bitlis, Tiirkiye
2 Prof. Dr.; Maltepe Universitesi, Hemsirelik Yiiksekokulu, Istanbul, Tiirkiye

OZET

Bu calismanin amaci evli kadinlarda aile planlamasi yontem segimi ve kullanimini etkileyen faktorleri Mugla ili
orneginde incelemektir. Analitik kesitsel tipte olan bu arastirmadii. Arastirmanin evrenini 14098, 6rneklemini 450
evli kadn olusturdu. Arastirmaya dahil edilen 15-49 yas, evli ve yalnizca aile planlamas: hizmeti almak amaciyla
bagvuran kadmlarin segiminde olasiliksiz 6mekleme yontemi kullanildi. Veriler arastirmaci tarafindan literatiir
dogrultusunda hazirlanan Anket Formu kullanilarak toplandi. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler ve ki-kare
testi kullanildi. Verilerin 6nemliligi i¢in p degerinin 0.05’in altinda olmasi anlamli kabul edildi.

Bu ¢alismada yas ortalamasi 30.36+6.69 kadinlarin gebelik sayis1 2.47+1.36, yasayan ¢ocuk sayisi 1.8+0.11 ve son
iki gebelik arasinda gegen siire 2.68+2.03’diir. Kadimlarin %89.6’nin gebelikten korunmakta, %56.7’si rahim ici
aracin en etkili yontem oldugunu diisiinmekte, %34.7’si aile planlamasi yontemi olarak rahim igi ara¢ kullanmakta,
%47.2’si etkili ve giivenilir buldugu yontemi kullanmaktadir. Rahim ig¢i ara¢ kullananlarin %48.6’s1, bariyer
yontem kullananlarin %25.0’1, tibbi olmayan yontem kullananlarin %13.5’i, hormonal yéntem kullananlarin
%6.0’s1 ve goniillii cerrahi sterilizasyon kullananlarin %6.9’u yontemi etkili ve giivenilir bulduklar i¢in tercih
etmektedirler. Aile planlamasi yontem se¢imi ve kullaniminda yas (p<0.01), es egitimi (p<0.01), evlilik siiresi
(p<0.001), gebelik say1s1 (p<0.001), dogum say1s1 (p<0.01), yasayan ¢ocuk sayist (p<0.001), istemeden gebe kalma
durumu (p<0.01), son iki gebelik arasinda gegen siire (p<0.01) etkili oldugu, egitim, ideal ¢ocuk sayisi, spontan
abortus ve kiiretaj olma durumunun etkili olmadigi goriildi (p>0.05)

Kadmlarm ¢ogunlugunun tibbi yontem tercih ettigi, yontem tercihlerinde etkinlik ve giivenilirligi 6n planda
tuttuklart ve en fazla iki ¢ocuk istedikleri belirlendi. Kadinlarin etkin aile planlamasi yontem se¢iminde tanimlayici
ve dogurganlik 6zellikleri goz 6niine alinarak bireysellestirilmis danigsmanlik verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Aile Planlamas1 Y6ntemleri, Demografik, Etkiler, Kadin, Obstetrik

ABSTRACT

The aim of this study is to examine the factors affecting selection and use of family planning method in married
women in the Mugla province sample. This research, which is an analytical cross-sectional type, was carried out in
the Health Centers No.l and Il and the Mother-and-Child Health and Family Planning Center in the city center of
Mugla. The population of the study was 14098, the sample consisted of 450 married women. The convenience
sampling method was used in the selection of women. Women aged 15-49 who were married and applied solely to
receive family planning services were included in the study. The data were collected using the Questionnaire Form
prepared by the researcher in line with the literature. Descriptive statistics and chi-square test were used in the
analysis of the data (p<0.05).

In this study, the mean age was 30.36+6.69, the number of pregnancies was 2.47+1.36, the number of surviving
children was 1.8+0.11, the time between the last two pregnancies was 2.68+2.03 years. 89.6% of women are
protected from pregnancy, 56.7% think that the intrauterine device is the most effective method, 34.7% use
intrauterine device as a family planning method, 47.2% use the method that they find effective and reliable. 48.6%
of women using intrauterine devices, 25.0% using barrier methods, 13.5% using non-medical methods, 6.0% using
hormonal methods and 6.9% using voluntary surgical sterilization; prefer the method because they find the method
effective and reliable. In the selection and usage of family planning method; the factors such as, age (p<0.01),
spouse education (p<0.01), duration of marriage (p<0.001), number of pregnancies (p<0.001), number of births
(p<0.01), number of surviving children (p<0.001), unintentional conception (p<0.01), the time between the last two
pregnancies (p<0.01) were effective but factors such as education, ideal number of children, spontaneous abortion
and curettage were not effective (p> 0.05).

It was determined that most of the women preferred a medical method, they prioritized efficiency and reliability in
their method preferences, and they wanted maximum of two children. Individualized counseling should be given by
considering the descriptive and fertility characteristics of women in the selection of effective family planning
methods.

Key Words: Demographic, Family Planning Methods, Impacts, Obstetric, Women

Aile planlamasi (AP), {ireme sagligimi giiclendirebilecek ve saglayabilecek en basit ve temel saglik
hizmetlerinden biridir. Aile planlamasi, bireylerin ve ¢iftlerin istedikleri ¢ocuk sayisinin, dogumlarin
araliklariin ve zamanlamasinin, kontraseptif yontemlerin kullanimi ve istemsiz infertilite tedavisi ile kontrol
etmelerinin saglanmasi olarak tanimlanir. Bir hak olan AP istege baglidir ve mevcut dogum kontrol

* stanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Kadin Saglig: ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dal1 Yiiksek Lisans tezidir.
* 6-8 Mayis 2021, Sanlwrfa, Tirkiye, International Harran Health Sciences Congress-11, sozel bildiri olarak sunuldu.
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yontemleri, herkes tarafindan kabul edilebilir ve dogru kullanildiginda etkili bir dizi yontemle bireysel
ihtiyaglara gore 6zellestirilebilir (1,2).

Aile planlamas1 olmadan cinsel olarak aktif kadinlarin %85’1 gebe kalma riskine maruz kalmakta, diinyada
87.000.000 kadin, modern AP yontemlerinin yetersiz kullanimi nedeni ile istemeden gebe kalmakta ve
gebelikten kacinmak isteyen tiim bu kadinlarin modern AP yontemlerini kullanmasi durumunda, anne
Oliimlerinin yaklasik %25°1 onlenebilmektedir (10,11). Aile planlamasina erisim bu 6liim oranlarii biiyiik
Olgiide azaltmakta ancak bu istatistikler AP hizmetlerinde daha fazla erisime gereksinim oldugunu ortaya
koymakta ve diinyanin bir¢ok yerinde bu hizmeti saglamanin uzak bir hedef olmaya devam ettigini de akla
getirmektedir.

Tiirkiye Niifus ve Saglik arastirmasi (TNSA) verilerine gore Tiirkiye’de toplam dogurganlik hiz1 2.61°dan
(1999) 2.3°e (2019), Batida 2.39’dan (1999) 2.04’e (2019) gerilemektedir (5,6). Tiirkiye’de halen evli kadinlar
arasinda; herhangi bir yontem kullanma orani %63.9 (1998) ve %69.8 (2018), herhangi bir modern yontem
kullanma oran1 %37.7 (1998) ve %48.9 (2018), herhangi bir geleneksel yontem kullanma orani %25.5 (1998)
ve %20.9 (2018) iken en yaygin olarak kullanilan; modern ydntem %19.8 (1998) ve 13.7 oraniyla (2018) RIA,
geleneksel yontem %24.4 (1998) ve %20.4 (2018) oraniyla geri ¢ekmedir (6,7). Dolayisiyla tilkemizde modern
AP yontem kullanim oranlarindaki artisa bagl olarak toplam dogurganlik hizinin azaldig1 goriilmektedir.

Aile planlamas1 yontemi se¢imi, yontemin etkili, giivenilir, az yan etkiye sahip, maliyetinin diigiik, kolay
ulagilabilir ve kullanilabilir olmasi gibi faktorlerin etkili olmasinin yani sira medeni durum, 6grenim durumu,
etik, etnik ve kiiltirel degerler, yas, din, sosyal politika gibi faktorlere bagl olarak degismektedir (8-12).
Kadinlarin AP yontemlerini tercih etme nedenlerinin bilinmesi, bu hizmetin planlanmasi ve sunulmasinda
saglik caliganlarina yol gosterici olacaktir.

Yapilan literatiir taramas1 ve gozlemlerde, Mugla ilini i¢ine alan, AP yoOntemleri ile ilgili bir aragtirmaya
rastlanmadi. Mugla ilindeki kadinlarin okuma-yazma oraninin yiiksek olmasi nedeniyle etkin AP yontemi
kullanma oranimin yiiksek olacagi varsayilarak, kadinlarin AP ydntem se¢imi ve kullamiminda sosyo-
demografik ozelliklerin olumlu yonde etkiledigi ve buna bagli olarak niifusun kontrollii arttig1 varsayilarak, bu
arastirmada, Mugla ili merkezinde evli kadinlarda AP yontem se¢imi ve kullanimini etkileyen faktorleri
belirlemek amaclandi.

2. YONTEM

2.1. Arastirmanmin Tiiri

Bu aragtirma, analitik kesitsel tipte bir ¢calismadir.
2.2. Arastirmanin Yer ve Zamani

Mugla ili merkezinde bulunan I ve II No’lu saglik Ocaklarinda ve Ana Cocuk Sagligi ve Aile Planlamasi
Merkezi’nde Ocak-Aralik 1997 tarihleri arasinda yiiriitiildii.

2.3. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini AP hizmetlerinden yararlanmak amaci ile basvuran 14098 kadin, 6rneklemini 450 evli
kadin olusturdu. Orneklem hacminin belirlenmesinde; olayin gériiliis siklig1 incelenecegi ve evrendeki birey
sayist bilindigi igin n=(Nt?pq) / d*(N-1) + t’pq formiilii kullanildi. Buna gére; N=14098, t=1,96, p=0,63,
g=0,36 ve d= 0,5 olarak alindiginda n= 349 ve olas1 vaka kayiplar1 %10 alindiginda arastirmanin 6rneklem
hacmi n=450"dir (5). Orneklem grubunun belirlenmesinde gelisigiizel 6rnekleme (convenience sampling)
yontemi kullanildi.

Arastirmanin dahil edilme kriterlerini; 15-49 yas, evli ve yalnizca AP hizmeti almak amaciyla bagvuran
kadinlar, dahil edilmeme kriterlerini; tan1 konulan ruh sagligi sorunu olan, menopoz, infertilite, sterilite
nedeniyle bagvuran, veri toplama formlarmi tamamlamadan aragtirmadan ayrilan kadinlar olusturdu.
Arastirmanin bagimli degiskenlerini; AP yontem se¢imi ve kullanimi, bagimsiz degiskenlerini ise; kadinlarin
ve eslerinin sosyo-demografik, kadinlarin obstetrik ve AP’ye iligkin 6zellikleri olusturdu.

2.4. Veri Toplama Araclari

Aragtirma verilerinin toplanmasinda Tanitici Bilgi Formu kullanildi. Tanitici Bilgi Formu; arastirmaci
tarafindan literatiir dogrultusunda gelistirildi ve kadinlarin ve eslerinin sosyo-demografik, kadinlarin obstetrik
ve AP’ye iliskin 6zelliklerini ortaya koyan 35 degiskeni igerdi (5-12). Tanitict Bilgi Formunun anlasilirligin
ve uygulanabilirligi gelistirmek amaci ile 10 kadmn ile goriisiilerek 6n uygulama yapildi ve veri toplama
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aracina son sekli verildi. On uygulama yapilan gebeler arastirmaya dahil edilmedi. Tanitic1 Bilgi Formunun
doldurulmasinda, yiiz yiize goriisme yontemi kullanildi.

2.5. Arastirmamn Etik Yonii

Arastirmaya baslanmadan 6nce, Mugla Il Saglik Miidiirliigii'nden yazili, katilimcilardan sézel onam alindi.
Helsinki Bildirgesine gore; arastirmada kullanilan veri toplama formlarindaki sorular yoneltilmeden once,
arastirma kapsamina alinan gebelere calisma hakkinda bilgi verilerek “Bilgilendirilmis onam” ilkesi, elde
edilen verilerin gizli tutulacagi belirtilerek “Gizlilik ve gizliligin korunmasi” ilkesi, arastirmaya gontillii olarak
katilmay1 isteyenlerin alinmasi ile de “Ozerklige sayg1” ilkesi yerine getirildi.

2.6. Verilerin Degerlendirilmesi

Arasgtirmadan elde edilen verilerde kadinlarin ve eslerinin sosyo-demografik, kadinlarin obstetrik ve AP’ye
iligkin ozelliklerinde tanimlayici istatistikler kullanildi. Tanimlayici istatistikler; sayi, yiizde, ortalama ve
standart sapma ile gosterildi. Kadinlarin AP yontemlerini kullanma durumlari, kullanma siireleri ve se¢me
nedenlerinin bazi sosyo-demografik ve obstetrik &zellikleri ile olan iligkilerinde ki-kare testi kullanildi.
Istatistiksel olarak verilerin énemliligi igin p degerinin 0.05’in altinda olmasi1 anlamli kabul edildi. Verilerin
analizi bilgisayar ortaminda yapildi

3. BULGULAR

Arastirmanin bulgulart; (I) kadinlarin ve eslerinin sosyo-demografik o6zellikleri, (II) kadinlarin obstetrik
ozellikleri, (II) kadinlarin AP’ye iligkin dzellikleri ve (IV) kadinlarin kullandigi AP yontemleri ile sosyo-
demografik ve obstetrik 6zellikleri arasindaki iliski olmak iizere dort grupta ele alindi.

Caligmada 15-49 yas grubunda olan evli kadinlarin yas ortalamasi 30.36+6.69 olup, %94.2°si okur-yazar,
%81.371 ev hanimi, %92.4’1 sosyal giivenceye sahip, %80.7’si ¢ekirdek aileye sahip, evlenme yasi ortalamast
21.04£3.54, evlilik siiresi ortalamasi 9.46+6.68 iken kadinlarin eslerinin %99.1°1 okur-yazar ve %100.0’i
calismaktadir (I).

Kadinlarin gebelik sayisi ortalamasi 2.47+1.36, dogum sayisi ortalamasi 1.83+0.88, yasayan ¢ocuk sayisi
ortalamasi 1.84+0.11, sahip olmak istenen ideal ¢ocuk sayist ortalamasi 2.044+0.07 ve son iki gebelik arasinda
gegen siirenin ortalamasi 2.68+2.03’diir. Bunun yani sira kadmlarin %31.1inin istemeden gebe kaldigi,
%16.2’sinin spontan abortus yaptig1, %29.1’inin kiiretaj oldugu goriildi (II).

Caligmaya dahil edilen kadinlarin %10.4’i (n=47) gebelikten korunmadigini ve bunlarin %6.4’li (n=3) esi
istemedigi icin, %2.1’1 (n=1) hizmeti verenin olumsuz tutumundan dolay1, %19.1°1 (n=9) gereksiz buldugu
icin, %55.4°ii (n=26) korku, esinin askerde vs olmasi, lohusa, rahim ici ara¢ (RIA)’nin yeni ¢ikartilmast, ileri
yasta olmasi, yeni kiiretaj olmas1 gibi diger nedenlerden dolay1 gebelikten korunmadigini belirtirken %17.0’si
yanit (n=8) vermemektedir. Kadinlarin AP’ye iliskin 6zellikleri Tablo 1’de verildi.

Tablo 1. Kadinlarin aile planlamasina iligkin dzellikleri

Simdiye Kadar

AP Yéntemleri Bilinen Kullanilan En Etkili Su Anda Kullanilan

Yontemler Yontemler* Yontem Yontem

n % n % n % n %
Hormonal Yoéntemler 515 28.7 96 12.8 31 6.9 24 6.0
RiA 418 23.3 209 27.9 255 56.7 140 34.7
Bariyer Yontemleri 420 234 205 275 54 12.0 109 27.0
Cerrahi Sterilizasyon 105 5.8 24 3.2 27 6.0 24 6.0
Tibbi olmayan (Dogal) Yéntemler 334 18.67 188 25.1¢ 29 6.48 106 26.31
Bilmiyor 3 0.2 0 0.0 54 12.0 0 0.0
Kullanmiyor 0 0.0 26 3.5 0 0.0 0 0.0

“Birden fazla segenek isaretlendi, "Takvim Yéntemi, Geri Cekme, Vajinal Lavaj, Emzirme, ¥ Takvim Yontemi, Geri Cekme, Emzirme,
§Takvim Yontemi, Geri Cekme, ¥ Takvim Y6ntemi, Geri Cekme,

Kadinlarin; %47.0’si AP yontemleri hakkindaki bilgiyi saglik personelinden (hemsire, ebe, hekim) edindigini,
%47.2si etkili ve giivenilir oldugu i¢in su anda kullandigr AP y6ntemini sectigini, %72.6°s1 esi ile birlikte su
anda kullandigr yonteme karar verdigini, su anda kullandigi AP yontemini ortalama 4.29+3.84 yildir
kullandigim belirtmektedir.

Aile planlamasinin faydalarinin, kadinlarin %29.8’1 az ¢ocuk sahibi olmak, %25.7’si ¢ocuklara iyi gelecek
saglayabilmek, %20.8’1 aile ekonomisini diizenlemek, %12.6’s1 kendi ve aile sagligin1 korumak oldugunu
belirtmektedir. Bu nedenle kadinlarin %66.9’u AP yontemleri hakkinda bilgi almak istemekte, %39.6’s1 bu
bilgiyi hemsire veya ebeden almak istemekte, %47.6’s1 AP hizmeti veren kisinin hemsire veya ebe olmasi
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durumunda sorununu daha rahat paylagabilecegini belirtmekte, %32.8’i AP hizmeti sunan kisinin agiklayici
olmasini istemekte, %51.3’1i AP hizmetlerinde hemsire veya ebe tarafindan yontemlerin etkileri, yan etkileri,
olumlu ve olumsuz yonleri hakkinda bilgilendirilmesini beklemekte, %37.1°1 en uygun AP yéntemi se¢iminde
yardimci olunmasini beklemektedir (I1I).

Kadinlarin kullandigi AP yontemleri ile sosyo-demografik 6zellikleri arasindaki iliski Tablo 2’de, kadinlarin
kullandig1 AP yontemleri ile obstetrik 6zellikleri arasindaki iligski Tablo 3’de verildi.

Tablo 2. Kadinlarin kullandigi AP yontemleri ile sosyo-demografik 6zellikleri arasindaki iligki

Tibbi

Sosyo- olmayan

Demografik Hormonal Bariyer Cerrahi (Dogal)

Ozellikler Yontemler  RiA Yontemler  Sterilizasyon  Yontemler  Kullanmiyor Toplam

Yas Gruplan n % n % n % n % n % n % n %
15-19 0 00 1 142 0 0.0 0 0.0 3 429 3 429 7 100.0
20-24 10 95 26 248 20 190 1 1.0 33 314 15 143 105 100.0
25-29 7 54 39 302 39 302 8 6.2 25 194 11 86 129 100.0
30-34 1 1.0 41 423 20 206 7 7.2 20 206 8 8.3 97 100.0
35-39 5 88 22 386 9 15.8 5 8.8 12 211 4 6.9 57 100.0
40-1 1 18 11 200 21 381 3 5.5 13 236 6 111 55 100.0

gg;ﬁ‘r‘;‘: x2=51.91  p<0.01
Okur-Yazar 2 77 7 269 7 26.9 2 7.7 4 15.4 4 154 26 100.0
flkokul 15 62 73 303 46 191 8 3.3 71 295 28 116 241 100.0
Ortaokul 2 49 18 439 8 19.5 3 7.3 7 17.1 3 7.3 41 100.0
Lise 4 38 30 283 34 321 10 9.4 19 179 9 85 106 100.0
Universite 1 28 12 333 14 389 1 2.8 5 13.9 3 8.3 36 100.0

L3 Ofrenim X2=255  p>0.05
Okur-Yazar 0 00 1 250 1 25.0 1 25.0 0 0.0 1 25.0 4 100.0
flkokul 5 27 61 335 30 165 5 2.7 60 33.0 21 116 182 100.0
Ortaokul 6 97 18 290 19 307 3 4.8 8 12.9 8 129 62 100.0
Lise 11 86 40 313 31 242 9 7.0 26  20.3 11 86 128 100.0
Universite 2 27 20 270 28 379 6 8.1 12 162 6 8.1 74 100.0

Evlilik Siiresi x?=40.51  p<0.01
0-4 y1l 12 89 30 222 32 237 1 0.7 39 289 21 156 135 100.0
5-9 yil 4 34 45 378 29 244 6 5.0 22 185 13 109 119 100.0
10-14 yil 0 00 31 369 19 226 12 143 17 202 5 6.0 84 100.0
15-19 yil 6 95 22 350 14 222 5 7.9 13 206 3 4.8 63 100.0
20-1 y1l 2 41 12 245 15 306 0 0.0 15 306 5 102 49 100.0
Toplam 14

24 53 311 109 242 24 53 106 236 47 105 450 100.0
x?=51.79  p<0.001

Tablo 3. Kadnlarin kullandigi AP yontemleri ile obstetrik 6zellikleri arasindaki iligki

T1ibbi olmayan
Hormonal Bariyer Cerrahi (Dogal)

Obstetrik Ozellikler Yontemler RiA Yontemler  Sterilizasyon  Yontemler Kullanmyor Toplam
Gebelik Sayis1 n % n % n % n % n % n % n %

0 1 167 0 00 O 00 0 0.0 1 167 4 66.6 6 100.0

1-2 13 48 74 275 78 290 11 41 64 238 29 108 269 100.0

3-4 6 47 52 409 26 205 10 79 26 205 7 55 127 100.0

5-1 4 83 14 292 5 104 3 63 15 313 7 145 48 100.0
Dogum Sayisi x?=44.45  p<0.001

0 1 100 0 00 O 00 0 00 4 400 5 50.0 10 100.0

1-2 18 49 121 328 92 249 19 51 84 228 35 95 369 100.0

34 5 82 16 262 14 230 5 82 14 230 7 114 61 1000

5-1 0 00 3 300 3 300 0 00 4 400 0 0.0 10  100.0
Yasayan Cocuk Sayisi x?=30.66 p<0.01

0 2 200 0 00 o0 00 0 00 3 300 5 50.0 10 100.0

1 10 60 46 274 50 298 0 00 39 232 23 136 168 100.0

2 7 34 75 359 45 215 18 86 50 239 14 6.7 209 100.0

31 5 80 19 301 14 222 6 95 14 222 5 8.0 63 100.0
istemeden Gebe Kalma x?=58.62  p<0.001

Yok 15 48 90 290 83 268 18 58 81 261 23 75 310 100.0

Var 9 64 50 357 26 186 6 43 25 179 24 171 140 100.0
Son iki Gebelik Arasi x*=16.5  p<0.01

1-| yil 3 108 6 214 6 214 0 00 6 214 7 250 28 100.0

2-3y1l 7 76 36 391 18 196 8 87 17 185 6 6.5 92 100.0
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4-5yil 4 50 29 362 20 250 0 00 22 275 5 63 80 100.0

6-1 yil 1 14 23 319 17 237 7 97 23 319 1 14 72 1000

Yanitsiz 9 51 46 258 48 270 9 51 38 213 28 157 178 100.0
Yontemi Secme Nedeni x?=44.32  p<0.01

Etkali ve 13 60 105 486 54 250 15 69 29 135 0 00 216 1000

giivenilir olmast

Kullanim 4 62 25 385 18 277 2 30 16 246 0 00 65 1000

kolaylig1

Ekonomik- 2 143 3 214 7 500 0 00 2 143 0 00 14 1000

Temini Kolay

Esimin Istemesi 3 35 14 165 26 306 0 0.0 42 494 0 0.0 85 100.0

Uygun

oldugunun 6 77 24 308 19 244 9 115 20 256 0 00 78 1000

sOylenmesi

Toplam 28 61 171 373 124 271 26 57 109 238 0 00 450 100.0

x’=71.17 _ p<0.001

Kadinlarn AP yontem se¢imi ve kullamminda; 6grenim durumu (x?=25.5; p>0.05), ideal ¢ocuk sayisi
(x?=11.32; p>0.05), spontan abortus yapma (x>=5.69; p>0.05) ve kiiretaj olma durumunun (x?>=10.12; p>0.05)
etkili olmadig: gortildii (IV).

4. TARTISMA

Evli kadinlarda AP yontem se¢imi ve kullanimini etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla Mugla ili
merkezinde yapilan bu ¢alisma, kadmlarin sosyo-demografik, obstetrik ve AP ile ilgili 6zellikleri ve bu
ozelliklerin AP yontem secimi ve kullanimu ile iligkisinin bilinmesi, kullanilan AP y6nteminin agiklanmasi ve
AP danigsmanlig1 uygulamalarina yon vermesi agisindan 6nemli veriler ortaya koymaktadir.

Evli kadinlar arasindaki halen gebeligi onleyici yontem kullananlarin zaman igerisindeki degisim oranlarina
TNSA verileri tizerinden bakildiginda; %63.9’dan (1998) %69.8’e (2018) yiikseldigi, ancak yapilan ¢aligma
ile benzerlik gostermedigi, dolayisiyla yapilan ¢alismada gebelikten korunma oraninin yiiksek oldugunu ortaya
koyan bir veri olmasi a¢isindan beklenen olumlu bir sonugtur (6, 7).

Ulkemizde evli kadinlarin en fazla bildigi aile planlamasi yonteminin 1998 ve 2018 TNSA verilerine gore
sirastyla; RIA (%97.0) ve Hap (%96.7) oldugu ve arastirma sonucunun 2018 TNSA verisiyle benzerlik
gosterdigi gorildi (6, 7). Arastirmaya katilan kadinlar arasinda en fazla bilinen AP yonteminin hormonal
yontemler olmasina karsin en etkili bulunan yontemin RiA olmasi ¢arpici bir bulgudur.

Halen evli kadimlar arasinda arastirma sirasinda en fazla kullamlan AP yontemi, RIA’dir. Halen gebeligi
onleyici yontem kullanimi, AP hizmetlerinin basarisinin degerlendirilmesinde kullanilan gdstergelerden biridir
ve dogurganligin belirleyicilerinin analizi sirasinda yaygin olarak kullanilan bir 6l¢tidiir. Kullanicilar arasinda,
cogunlugun modern bir yontem kullandigr géze carpmaktadir. En sik kullanilan ikinci yontem, bariyer
yontemleri yani kondomdur. Ulkemizde 1998 TNSA verilerine gore en sik kullanilan yontemler; geri cekme
(%24.4) ve RIA (%19.8) iken, 2018 TNSA verilerine gore; geri ¢ekme (%20.4), kondom (%19.1) ve RIA
(%13.7)’dir (6, 7) ve aragtirma verilerini siralama agisindan desteklememektedir. Farkli siralama bulgular
ortaya koyan ¢alismalar bulunmaktadir (12-16).

Halen evli kadinlarin biiyiik c¢ogunlugu AP yontemleri hakkindaki bilgiyi, sorununu daha rahat
paylasabileceginden, hemsire veya ebeden almak istedigini belirtmektedir. Elde edilen bu sonu¢ toplumun
hemsire veya ebeden beklentisini ortaya koymasi ve hemsire veya ebe sorumlulugunu vurgulamasi agisindan
onemli bir bulgudur. Hemsire veya ebenin bu sorumlulugu etkin olarak yerine getirebilmesi igin, AP
hizmetlerinin sunumunda 6nemli bir yeri olan danigsman, egitici, uygulayici ve arastirici rollerini ¢ok iyi
bilmesi ve bu rollerini en iyi sekilde aktarabilmesi gerekmektedir.

Arastirma sirasinda yontem kullananlarin temel 6zellikleri agisindan bakildiginda, ¢alisma grubunu olusturan
15-49 yas grubu kadinlar, AP yontemi kullanmaya aday kadin niifusunu olusturmaktadir. Kadinlarin yaglariyla
birlikte kullandig1 AP yontemi arasinda istatistiksel olarak, ileri derecede anlamli bir artig olmakla birlikte en
fazla RIA’y1 tercih ettikleri ve bu konuda bilingli olduklari diisiiniilmektedir. Gebeligi 6nleyici yontem
kullanimi 20-29 yas gruplarindaki kadinlar arasinda, daha geng ve daha yash kadinlara kiyasla daha yaygin
olmakla birlikte genel olarak yas degiskeninin aile planlamasi yontem sec¢imi ve kullaniminda etkili oldugu
goriildii ve yapilan caligmalarla benzerlik gosterdi (12, 16). Evlilik siiresinin aile planlamas1 yontem se¢imi ve
kullaniminda etkili oldugu goriildii.

Aile planlamasi hizmetlerinin esas amacinin kadinin, istemedigi ve riskli gebeliklerden koruyarak, saglikli ve
mutlu bir yasam siirdiirebilmesi saglamak olduguna gore, kadinlar bilgilendirilmeli ve kendi dogurganliklarini

smartofjournal.com / editorsmartjournal@gmail.com / Open Access Refereed / E-Journal / Refereed / Indexed

Journal @

627 SMAR



Social, Mentality and Researcher Thinkers Journal 2022 MARCH (Vol 8 - Issue:57

simirlandirabilecek diizeye ulastirilmalidir. Yapilan aragtirmada gebelik ve dogum sayisi arttikca AP yontem
kullaniminin arttig1 ve kullanilan yontemlerin tibbi yontemlerden tibbi olmayan yontemlere dogru kaydigi ve
AP yontem se¢imi ve kullaniminda gebelik ve dogum sayisinin etkili oldugu belirlendi.

Yapilan aragtirmada yasayan g¢ocuk sayist iki olan kadinlarda RIA kullaniminin en iist diizeyde ve
beklenenden fazla oldugu saptandi. Bir ailenin sahip olabilecegi ideal g¢ocuk sayisinin iki oldugu
diisiiniildiigiinde, ideal cocuk sayisina ulastiktan sonra kadinlarin artik gebe kalmamak icin, etkinligi yiiksek
bir yéntemi tercih ettikleri sdylenebilir. Ulkemizde 1998 TNSA verilerine gére, yasayan ¢ocuk sayisi iki olan
kadinlarin en yiiksek oranda kullandi AP yéntemi RIA (%17.3) ve yapilan galisma ile benzerlik gostermekte,
2018 TNSA verilerine gore yasayan cocuk sayist bir-iki olan kadinlarin en yiiksek oranda kullandi AP
yontemi kondom (%23.5)’dur (6, 7). Yasayan cocuk sayisinin AP ydntem se¢imi ve kullaniminda etkili
oldugu belirlendi.

Yapilan c¢alismada istemeden gebe kalma oranimi yiiksektir. Bu da ailelerin istenmeyen gebeliklerin
onlenmesinde yeterinde basarili olamadiklarini ortaya koymaktadir. Arastirmada istenmeyen gebeliklerin AP
yontem segimi ve kullaniminda etkili oldugu belirlendi. Istemeden gebe kalmanm, kadmlarin psiko-
fizyolojisini olumsuz yonde etkiledigi diisiilmekte ve bir daha istemeden gebe kalmamak icin etkinligi ve
giivenirligi yiiksek bir yontemi tercih etmeleri beklenen olumlu bir sonugtur. Yapilan ¢alismada, iki gebelik
arasinda gegen siirenin iki yil ve daha fazla olma oraninin yiiksek olmasi ve AP ydntem se¢imi ve
kullaniminda etkili olmasi yine istenen olumlu bir bulgudur.

Bu arastirmanin, sadece Mugla ili merkezindeki I ve II No’lu saglik Ocaklarinda ve Ana Cocuk Saglig1 ve
Aile Planlamasi Merkezinde yiiriitiilmesi, orneklemin olasilikli 6rnekleme yoOntemlerine uygun olarak
secilmemesi, bulgularin ¢alismanin yapildig1 zaman diliminde bagvuran kadinlar ve veri toplama formunda
bulunan sorularla sinirli olmasi gibi bazi sinirliliklar1 bulunmaktadir. Bu nedenle arastirma sonuglari, sadece
bu aragtirmadaki 6rneklem grubuna genellenebilir, tim 15-49 yas grudundaki evli kadinlar i¢in genellenemez.

5. SONUC VE ONERILER

Sonug olarak yapilan bu ¢alismada; yas, es egitimi, evlilik siiresi, gebelik sayisi, dogum sayisi, yasayan ¢ocuk
sayisi, istemeden gebe kalma durumu, son iki gebelik arasinda gecen siirenin etkili oldugu, kadinin egitimi,
ideal ¢ocuk sayisi, spontan abortus ve kiiretaj olma durumunun etkili olmadigi goriildii. Elde edilen sonuglar
dogrultusunda c¢alismanin yiiriitildiigiic saglik kurumlarinda belirtilen tarihlerde bagvuran 15-49 yas
grudundaki evli kadinlar genellenebilen bu calismada; kadinlarin ¢ogunlugunun tibbi yontemi tercih ettigi,
yontem tercihlerinde etkinlik ve giivenilirligi 6n planda tuttuklar1 ve en fazla iki ¢ocuk istedikleri belirlendi.
Kadinlarin AP yontem segiminde tanimlayici ve dogurganlik ozellikleri gdz oniine alinarak bireye 6zgii
danigmanlik verilmesi, AP yontem se¢imi ve kullanimina iligkin daha kapsamli veriler ortaya koyabilecek
gozlemsel ve kalitatif aragtirmalarin yapilmasi onerilebilir.

TesekKkiir

Bu arastirma Istanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Kadin Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi
Anabilim Dali Yiiksek Lisans Tezi olarak yapildi. Arastirmaya katki saglayan tiim kadinlara, arastirmanin
yiriitiildiigli saglik kurumlarinin yonetici ve galisanlarina sonsuz tesekkiirlerimizi sunariz.

Cikar catismasi

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar catismasi veya anlasmazlik bulunmamaktadir. “Evli Kadinlarda Aile
Planlamasi Yontem Se¢imi Ve Kullanimini Etkileyen Faktorler: Mugla ili Ornegi” baslikli ¢aligma igin ayni
katki veya parasal destek alinmadi.
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