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Evli Kadinlarin Aile Planlamasina Yonelik Bilgi ve Tutumlar:

Knowledge and Attitudes of the Married Women Towards to Family Planning

Tuba KORKMAZ!, Nazli HACIALIOGLU?

oz

Bu c¢alisma, evli kadinlarin aile planlamasina
yonelik bilgi ve tutumlarmi incelemek amaci ile
Erzurum il merkezinde, bir Aile Saghgi Merkezi'nde
Mart-Nisan 2019 tarihleri arasinda tanimlayici olarak
yuriitiilmiigtiir. Arastirmanin evrenini aile sagligi
merkezine kayitli 15-49 yas grubu toplam 5811 kadin
olusturmustur. Minimum 6rnek sayisi, evreni bilinen
durumlarda kullanilan formiille, yiizde 95 giliven
arahginda ve yizde 5 hata payr ile 361 olarak
belirlenmistir. ~ Birey sayisinin azalma ihtimaline
karsi, arastirmanin 370 kadin ile yiiriitiilmesine karar
verilmistir. Orneklem segiminde olasilikli &rnekleme
yontemi kullamlmustir. Ornege ¢ikan kadinlar aile
sagligi merkezine davet edilmistir. Arastirmanin
verileri “Kisisel Bilgi Formu, Aile Planlamasi Bilgi
Formu ve Aile Planlamasi Tutum Olgegi” kullanilarak
arastirmaci tarafindan yiiz yiize goériisme teknigi ile
toplanmistir.  Verilerin  analizinde  yiizdelikler,
ortalama, bagimli gruplarda t testi, varyans analizi ve
post-hoc test kullanilmistir. Arastirmadan elde edilen
verilere gore kadinlarin aile planlamasina yonelik bilgi
durumlart orta seviyede, aile planlamasina yonelik
ortalama tutum puam ise 129,37+20,17 olarak
bulunmustur. Kadinlarin sosyo-demografik ézellikleri
ve obstetrik Ozellikleri ile aile planlamasi bilgi ve
tutumlart arasinda istatistiksel olarak Onemli fark
saptanmistir  (p<0,05). Bu sonuglar dogrultusunda
kadinlarin aile planlamasina yonelik bilgi ve olumlu
tutumlarinin artirilmasi igin etkileyen faktorlerin de
gdz Oniine alinarak standartlagtirilmis danigmanlik
hizmetlerinin stirekli olarak verilmesi onerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Aile Planlamasi, Bilgi, Evli,
Kadin, Tutum

ABSTRACT

The study was conducted cross-sectionally
between March and April 2019 at a Family Health
Center in Erzurum city center, with the aim of
examining married women's knowledge and attitudes
towards family planning. The population of the
research consisted of a total of 5811 women aged 15-
49 who were registered to the family health center.
The minimum number of samples was determined as
361, with a 95 percent confidence interval and a 5
percent margin of error, using the formula used in
cases where the universe is known. In case the number
of individuals might decrease, it was decided to
conduct the research with 370 women. Probability
sampling method was used in sample selection. The
women participating in the sample were invited to the
family health center. The data of the research were
collected by the researcher using face-to-face
interview technique using the "Personal Information
Form, Family Planning Information Form and Family
Planning Attitude Scale". Percentages, mean, t test in
dependent groups, analysis of variance and post-hoc
test were used in the analysis of the data. According to
the data obtained from the research, women's
knowledge of family planning was found to be at a
medium level, and the average attitude score towards
family planning was 129.37+20.17. A statistically
significant difference was found between women's
socio-demographic  characteristics and  obstetric
characteristics and family planning knowledge and
attitudes (p <0.05). In line with these results, it was
recommended that standardized counseling services be
provided in a planned and continuous manner, taking
into account the influencing factors, in order to
increase women's knowledge and positive attitudes
towards family planning.

Keywords: Family Planning, Knowledge, Married,
Woman, Attitude
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Aile planlamas1 bireylerin istenmeyen
gebeliklerden  korunmalarma, gebelikleri
arasindaki silireyi ayarlamalarina, yaslarini,
saglik durumlarimi ve ekonomik seviyelerini
g6z Onlinde bulundurarak sahip olacaklari
cocuk sayismma karar vermelerine yardimci
olan uygulamalardir.}® Aile planlamasinin
(AP) temel amact; riskli ve istenmeyen
gebelikleri, isteyerek diisiik ve kiiretajlart
Onleyerek anne-gocuk sagligimi korumak ve

gelistirmektir.*

Toplumda kadin saghigm etkileyen
dogurganlikla  ilgili  risklerin  basinda
istenmeyen gebeliklerin diisiikle

sonuc¢lanmasi, iki gebelik arasindaki siirenin
kisa olmasi ve ¢ok sayida dogum yapmak
gelmektedir. Cok geng ve ileri yasta olma, iki
yildan daha az aralikli ve dortten fazla
dogum yapma, gebelik ve doguma bagl
komplikasyonlara sebep olarak anne ve
bebek 6liim riskini artirmaktadir.® ’

Diinyada yiliz bin canli dogumda anne
oluimi 211; bebek Olim hizi binde 27,4
olarak agiklanmistir.®® Saglik istatistikleri
yilliginin agikladig: verilere gore Tiirkiye’de
2019 yili i¢in anne Olim hiz1 yiliz bin canl
dogumda 13,1, bebek 6liim hiz1 ise bin canli
dogumda 8,5 olarak belirtilmektedir.® Diinya
ortalamasina bakildiginda belirtilen hizlarin
diisiik oldugu soylenebilir. Ancak 2019 yili
icin Iskandinav iilkelerinde 100.000 canl
dogumda anne 6liimii 0 olarak agiklanmistir.
Bebek 6liim hiz1 isveg, Norveg ve Izlanda’da
2, Ispanya’da ise 3’tiir.> 0 Biitiin bu veriler
degerlendirildiginde Tiirkiye’de anne ve
bebek Oliimlerinin halen istenen diizeyde
olmadig1 goriilmektedir.

Anne 6lim nedenlerini 6nleyerek anne ve
bebek oliimlerini azaltmak, AP yontemlerini
basaril1 bir sekilde kullanmakla miimkiindiir.
Koruyucu saglik hizmetleri iginde o6nemli
yeri olan AP yontemleri yeterli diizeyde ve
dogru bir sekilde kullanildiginda anne
Olimlerinin temel nedenleri 6nlenmektedir.
Tiirkiye’de istenmeyen gebelikler gogunlukla
isteyerek yapilan diisiiklerle sonlanmaktadir.
Bu durum anne o6liimlerinin temel nedenleri

GIRIS

arasinda bulunan kanama ve enfeksiyonlara
kap1 agmaktadir. Istenmeyen gebeliklerin
dogumla sonuglanmasi durumunda ise sosyo-
ekonomik sorunlar ve ruhsal bozukluklar
ortaya ¢ikmaktadir. ! 12

Diinya Saglik Orgiitii’ne (DSO-2018) gore
Diinya’da meydana gelen gebeliklerin %44’
istenmeden gergeklesmis; bu gebeliklerin de
%56’s1 kiiretajla sonuglanmistir.13S6z konusu
kiiretajlarn -~ 25 milyonunun  sagliksiz
kosularda yapildig: belirtilmistir.’* Tiirkiye
Niifus Saglik Arastirmasi (TNSA-18) raporu,
tilkemizde istenmeyen gebelik oranim1 %15,
isteyerek  diisgik orammm1 %6  olarak
aciklamistir.’®  Istenmeyen gebelikleri,
isteyerek diisiik ve kiiretajlart engellemek
yine etkili AP yontemlerini kullanmakla
miimkiindiir.1® 17

Ulkemizdeki evli kadmlarm hemen
hepsinin (%99,7) herhangi bir etkili AP
yonteminin adin1 bildigi ancak etkili AP
yontem kullanma oraninin heniiz %50’ye
ulasmadig1  beliritilmektedir.’® Etkili AP
yontemlerinin ismen bilinmesine ragmen
istenen seviyede kullanilmamasi ¢esitli
nedenlere baghidir. Bu yonde yapilan
aragtirmalarda; kadinlarin yontemlerle ilgili
bilgilerinin yetersiz ve yanlis, tutumlarinin
ise olumsuz yonde oldugu bulunmustur. Bazi
kadinlarin ise olumlu tutumlarinin istendik
seviyede olmadigi saptanmustir.’®?t  Aile
planlamasi hizmetlerinin amaglarindan ilki,
bireyleri egiterek eksik bilgileri gidermek,
yanlig bilgileri diizeltmek, etkili yontemlere
iliskin olumlu tutum gelistirmektir.??

Aile planlamasi bireye yonelik koruyucu
hizmetler arasinda bulunmakta ve genellikle
birinci  basamak  saglk kurumlarinda
sunulmaktadir. Bu sebeple birinci basamaga
bagvuran  kadinlarn  AP’ye  yoOnelik
gereksinimlerinin  belirlenmesi, gelecekte
planlanacak egitim ve danismanliklara yol
gostermesi  acisindan  Onemlidir.  Bu
arastirma, aile sagligi merkezine (ASM)
basvuran kadinlarin, AP’ye yonelik bilgi ve
tutumlarini belirlemek amaciyla yapilmistir.
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MATERYAL VE METOT

Tanimlayic1  tliirde yapilan arastirma
Erzurum il merkezinde bulunan Palandéken
ilcesine bagli Osmangazi Aile Saghg
Merkezi’nde Mart 2019-Nisan 2019 tarihleri
arasinda ytiriitilmiistiir.

Calismanin evrenini; s6z konusu ASM’ye
kayith 15-49 yas araliginda ve evli toplam
5811 kadin, orneklemini ise evrendeki birey
sayisi bilinen durumlarda kullanilan formtil
kullanilarak %95 giiven araliginda ve %5
hata ile belirlenen 361 kadin olusturmustur.
Omek sayisinin  azalma ihtimaline karsi
arastirmaya 370 kadin dahil edilmistir. Ornek
seciminde olasilikli  Ornekleme yoOntemi
kullanilmistir. Ornege ¢ikan kadinlar aile
sagligi merkezine davet edilmistir. Veriler
“Kisisel Bilgi Formu, Aile Planlamasi Bilgi
Formu ve Aile Planlamasi Tutum Olgegi”
kullanilarak, arastirmaci tarafindan yiiz yiize
goriisme teknigi ile toplanmuigtir.

Kisisel Bilgi Formu

Kadilarin sosyo-demografik ve obstetrik
Ozelliklerini i¢ceren 10 sorudan olugmaktadir.

Aile Planlamasi Bilgi Formu

Kadinlarin  aile  planlamast  bilgi
seviyelerinin belirlenmesini saglayan yedi
sorudan olusmaktadir.

Aile Planlamasi Tutum (")lg:egi (APTO)

Orsal ve Kubilay (2007) tarafindan
gelistirilen 6lcek 34 maddeden olusmaktadir.
5°1i likert tipindeki 6lgekte her soru 1’den 5’
kadar puanlanmaktadir. Tamamen
katiliyorum 1 puan, katiliyorum 2 puan,

kararsizzim 3 puan, katilmiyorum 4 puan,
tamamen katilmiyorum ise 5 puandir.

APTO, “Toplumun AP’ye iliskin
Tutumlari, AP  Yéntemlerine Iliskin
Tutumlar, Gebelige iliskin Tutumlar” olarak
ti¢ alt boyuttan olusmaktadir.

Olgekten toplam olarak en az 34, en ¢ok
170 puan almmaktadir. Olgekten yiiksek
puan alinmasi bireylerin olumlu tutum iginde
oldugunu gostermektedir. Olgegin Cronbach
Alpha katsayist 0,90 olarak bulunmus‘[ur.23
Bu arastirmada o6lgegin toplam Cronbach
Alpha katsayis1 0,94 olarak belirlenmistir.

Veriler, SPSS 22 paket programinda
bilgisayara aktarilmistir. Verilerin analizinde;
yiizdelik, ortalama, standart sapma, ikili
gruplarin karsilastirilmasinda bagiml
gruplarda t  testi, ¢oklu  gruplarin
karsilastirilmasinda varyans analizi ve post-
hoc test kullanilmstir. Istatistiksel dnemlilik
diizeyi p<0,05 kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Calismanin yiiriitiilebilmesi i¢in, Atatiirk
Universitesi ~ Tip  Fakiiltesi ~ Klinik
Arastirmalar ~ Etik  Kurulu’'ndan  onay
(29.11.18/07-35), Erzurum 11  Saglk
Miidiirliigi’nden yazill izin
(22.02.2019/44827528-604.02)  alinmustir.
(Calismaya katilan evli kadinlara aragtirmanin
amaci agiklanarak sozlii izinler alimmistir.
Katilimcilara c¢aligmaya katilmakta Ozgiir
olduklari ve elde edilen bilgilerin gizli
tutulacagi belirtilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Bu boliimde; arastirmadan elde edilen
bulgular literatiir esliginde tartisilmistir.

Arastirmaya katilan kadinlarin  %48,4’1
36 yas ve lizerinde, %47’si iiniversite
mezunu, %50,5’1 c¢alismiyor ve %84,3’i
cekirdek aileye sahiptir. Kadinlarin %45,1°1
ilk evliliklerini 20-24 yas araliginda yapmus,

%37,3’1 ilk gebeligini 20-24 yas araliginda
gecirmistir. Kadinlarin %54,9’u 1-2 c¢ocuga
sahip, %77’si diisik yapmamis, %90,8’1
kiireta] olmamis ve %85,4’i istemeyen
gebelik gecirmemistir.

Kadinlarin AP bilgilerine gére dagilimlari
incelendiginde; %77,3’1 aile planlamasini
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bakabilecegi sayida ¢ocuk sahibi olma
seklinde tanimlamistir. Kadinlar AP’nin
amaglarindan en ¢ok (%63,8) istenmeyen
gebelikleri 6nledigini belirtmistir. Kadinlarin
etkili AP yontemlerinden sirasiyla haplari
(%88,4), kondomu (%83,2) ve rahim igi
araglar1  (%82,7) tip ligasyonu (%70,5)
bildigi saptanmistir. Kadmlarin  %5,6’s1
kiiretajin, %15,4’i vajinal dusun AP yontemi
oldugunu, %50,2’si korumasiz cinsel iliski
sonras1 acil kontrasepsiyon uygulamasinin
gerektigini ifade etmistir. Calismada kadinlar

AP yontemlerinin sunuldugu yerlerden en
cok (%78,6) ASM’leri bilmistir.

Kadinlarm APTO alt boyut ve toplam
puanlarinin dagilimi Tablo 1’de verilmistir.
Tabloya gore kadinlarin APTO toplam puan
ortalamas1 129,374+20,17 olarak bulunmustur.
Olgegin  alt boyutlarina  bakildiginda;
kadinlarin AP’ye iligkin ortalama puanlarinin
57,85£9,53, AP  yontemlerine iligkin
puanlarinin 40,92+7,86 ve gebelige iliskin
puanlarinin 30,60+5,73 oldugu goriilmiistiir
(Tablo 1).

Tablo 1. Kadinlarin APTO Puan ve Alt Boyut Puan Ortalamalarimin Dagilim

" APTO
APTO ve Alt Boyutlar Say1 . X+SS
Min-Max
Toplumun AP’ye Hiskin Tutumlari 370 15-75 57,85+9,53
AP Yontemlerine iliskin Tutumlar 370 11-55 40,92+7,86
Gebelige Iliskin Tutumlar 370 8-40 30,60+5,73
APTO Toplam Puam 370 37-170 129,37+20,17

Kadinlarin sosyo-demografik o6zellikleri
ve APTO puanlarinin karsilastirilmas1 Tablo
2’de sunulmustur. Tablo incelendiginde; 15-
25 yas grubu, iiniversite mezunu, ¢alisan ve
cekirdek aileye sahip kadinlarin AP tutum

puanlarnin  yiiksek oldugu  gorilmiistiir.
Istatistiksel olarak gruplar arasindaki farkin
o6nemli oldugu belirlenmistir (p<0,05) (Tablo
2).

Tablo 2. Kadmlarin Sosyo-Demografik Ozelliklere Goére APTO Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi
Sosyo-Demografik Say1 APTO Test ve
Ozellikler X+SS Onemlilik
Yas
15-25 46 137,33+18,28 F=12,163
26-35 145 133,03£20,06 p= 0,001
36 ve + 179 124,37+19,51
Egitim Durumu
Okur-yazar 23 111,74+17,04 F= 30,454
Ilkokul 69 117,29+18,68 p= 0,001
Ortaokul 41 120,51+17,67
Lise 63 127,59+16,73
Universite 174 139,23+17,43
Calisma Durumu
Calisan 183 138,58+17,81 t=9,726
Caligsmayan 187 120,36+18,21 p= 0,001
Aile Yapisi
Cekirdek aile 312 131,39+20,07 t=5,118
Genis aile 58 118,50+17,13 p= 0,001
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Kadinlarin obstetrik 6zellikleri ve AP
tutum puanlar incelendiginde; ilk evliligini
25-29 yas araliginda yapan, hi¢ gebelik
gecirmeyen ve istenmeyen gebeligi olmayan
kadinlarin puanlarmin yiiksek oldugu ve

gruplar arasinda Onemli fark bulundugu
belirlenmistir (p<0,05) (Tablo 3). Kadinlarin
diisiik ve kiiretaj sayisina gére AP tutum
puanlar1 arasinda onemli bir fark olmadigi
bulunmustur (p>0,05) (Tablo 3).

Tablo 3. Kadinlarin Obstetrik Ozelliklere Gore APTO Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmas:

Obstetrik Ozellikler Say1 APTO Test ve
X£SS Onemlilik

i1k Evlilik Yas1

15-19 81 121,42+21,11 F=7,152

20-24 167 130,55+18,40 p= 0,001

25-29 108 134,22+20,07

30 ve + 14 123,93+22,85

i1k Gebelik Yas1

Gebelik yok 42 137,81£19,55 F=9,280

15-19 46 118,41+21,28 p= 0,001

20-24 138 125,98+17,89

25-29 123 134,80+19,75

30 ve + 21 127,00+20,93

Yasayan Cocuk Sayisi

Cocuk yok 48 137,10+18,92 F=13,971

1-2 203 132,64+19,66 p= 0,001

3-4 109 121,73+18,23

5ve + 10 109,30+20,69

Diisiik Sayis1

Diisiik yok 285 130,16+20,48 F=1,067

1-2 78 127,03+19,38 p= 0,345

3ve+ 7 123,29+13,67

Kiiretaj Sayis1

Kiirtaj yok 336 129,73+19,84 F=1,564

1-2 30 127,67+21,40 p=0,211

3ve+ 4 112,50+34,81

Istenmeyen Gebelik Durumu

Gegiren 54 124,11+17,22 t=-2,084

Gegirmeyen 316 130,27+20,52 p= 0,038

Kadmlarin AP’ye yonelik bilgileri ve AP
tutum puanlart degerlendirildiginde; AP
tanimmi  bilen  kadinlarin  puanlarinin
bilmeyenlere gore yiiksek oldugu ve gruplar
arasindaki farkin anlamli oldugu saptanmistir
(p<0,05). Calismada  kadinlarin  aile
planlamasi hizmetlerinin amaglarini
yontemler hakkinda bilgi verme, istenmeyen
gebelikleri Onleme ve saglikli {iretken
topluma ulagsma olarak agiklayanlarin
puanlart anlamli olarak yiiksek bulunmustur
(p<0,05). Aile planlamasi hizmetlerinin
amagclarindan olan, c¢ok ve sik dogurmayi
onlemeyi bilen ve bilmeyen kadinlarin

puanlar1 arasinda istatistiksel olarak fark
saptanmamustir (p>0,05). Kadmnlardan etkili
aile planlamasi yontemlerini  bilenlerin
bilmeyenlere gore puanlarinin yiiksek oldugu
aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlaml
oldugu bulunmustur (p<0,05). Kadimnlardan
kiiretajin  ve vajinal dusun AP ydntemi
olmadigin1 ve korumasiz cinsel iligki sonrasi
yapilan uygulamay1 bilenlerin  puanlar
anlamli olarak daha yiiksek belirlenmistir
(p<0,05). Tiirkiye’de AP yontemlerinin
sunuldugu yerlerden olan ASM’ler, ana
cocuk sagligi ve aile planlamasi merkezleri
ve eczaneleri bilenlerin puanlarinin yiiksek
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ve aralarindaki farkin 6nemli oldugu hastanelerini bilen ve bilmeyenler arasinda
saptanmigtir  (p<0,05). Aile planlamasi onemli fark saptanmamistir (p<0,05) (Tablo
yontemlerini sunan tip fakiiltesi ve devlet 4).

Tablo 4. Kadinlarin Aile Planlamasina Yénelik Bilgileri ve APTO Puan Ortalamalarimn
Karsilastirilmasi

AP Bilgi Durumu Say1 APTO Test ve
X+SS Onemlilik

AP’nin Tammm*
Bakabilecegi sayida ¢ocuk sahibi olma

Evet 286 131,66+19,99 t=-4,113
Bilmiyorum 84 121,58+18,87 p= 0,001
Uygun zamanda ¢ocuk sahibi olma

Evet 228 131,98+19,93 t=-3,193
Bilmiyorum 142 125,18+19,90 p= 0,002

AP Hizmetlerinin Amaglar1*
AP yontemleri hakkinda bilgi vermek

Evet 143 137,33£18,72 t=-6,334
Bilmiyorum 227 124,36+19,46 p= 0,001
Cok ve sik dogurmayi énlemek

Evet 162 129,27+19,75 t= 0,090
Bilmiyorum 208 129,46+20,54 p= 0,928
Istenmeyen gebelikleri 6nlemek

Evet 236 133,21£19,80 t=-5,010
Bilmiyorum 134 122,62+19,07 p= 0,001
Saghkh ve iiretken topluma ulagsmak

Evet 220 132,01£20,21 t=-3,080
Bilmiyorum 150 125,51£19,53 p= 0,002
Bilinen Etkili AP Yontemleri*

Haplar

Evet 327 130,43 £ 20,23 t=-2,818
Bilmiyorum 43 121,30+ 17,89 p= 0,005
Enjeksiyonlar

Evet 187 135,55 £ 18,76 t=-6,257
Bilmiyorum 183 123,06 £ 19,64 p= 0,001
Rahim i¢i araclar

Evet 306 132,17 £ 19,59 t=-6,122
Bilmiyorum 64 115,98 £ 17,43 p= 0,001
Kondom

Evet 308 132,45 £ 18,35 t=-6,951
Bilmiyorum 62 114,08 £ 21,89 p= 0,001
Deri alt1 implantlar

Evet 132 136,20 £ 18,18 t=-5,009
Bilmiyorum 238 125,58 £ 20,25 p= 0,001
Erkegin tiiplerini baglatmasi

Evet 119 136,22 £ 19,25 t=-4,618
Bilmiyorum 251 126,13 £ 19,81 p= 0,001
Kadinin tiiplerini baglatmasi

Evet 261 133,25+ 18,98 t=-5,978
Bilmiyorum 109 120,10 £ 19,99 p= 0,001
Kiiretajin AP Olma Durumu

Kiiretaj AP yontemidir 21 121,29+21,71 F=10,221
Kiiretaj AP yontemi degildir 314 131,30+19,63 p= 0,001
Bilmiyorum 35 116,97+18,90
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Tablo 4. (Devami)

Vajinal Dusun AP Olma Durumu

Vajinal dus AP yontemidir 57 130,56+21,93 F=17,653
Vajinal dus AP yontemi degildir 189 134,39+18,73 p= 0,001
Bilmiyorum 124 121,18+18,91

Korumasiz Cinsel Iligki Sonras1 Yapilan Uygulama

Acil kontrasepsiyon 186 136,32+18,79 F=25,971
Bilmiyorum 173 122,78+19,06 p= 0,001
Vajinal dus 11 115,55+19,11

Tiirkiye’de AP Yontemlerinin Sunuldugu Yerler*

Aile saghg1 merkezleri

Evet 291 131,27+20,07 t=-3,536
Bilmiyorum 79 122,37+19,07 p= 0,001
Ana cocuk saghgi ve aile planlamasi1 merkezleri

Evet 279 132,25+19,47 t=-4,958
Bilmiyorum 91 120,55+19,80 p= 0,001
Tip fakiiltesi hastaneleri

Evet 38 134,53+21,40 t=-1,667
Bilmiyorum 332 128,78+19,97 p= 0,096
Devlet hastaneleri

Evet 92 131,26+17,20 =-1,146
Bilmiyorum 278 128,75+21,05 p= 0,253
Eczaneler

Evet 40 136,80+19,41 t=-2.484
Bilmiyorum 330 128,47+20,10 p= 0,013

*Birden fazla cevap verilmistir

Giivenli AP hizmetlerine erisim temel bir
insan hakkidir.! Bu hizmetlerin etkin sunumu
icin bireylerin modern yontem hakkindaki
bilgileri ve bu yontemlere iliskin tutumlarinin
belirlenmesi gerekmektedir.2% 24

Aile planlamas: tutum 6l¢eginden alinan
yiikksek puanlarin olumlu tutum gostergesi
oldugu belirtilmektedir.”®> Bu ¢alismada
kadinlarin  APTO toplam puan ortalamasi
129,37+20,17 olarak bulunmustur. Bu sonuca
gore kadinlarin AP’ye iligkin olumlu tutuma
sahip olduklar1 soylenebilir. Tezel ve ark.
(2015); Nazik ve ark. (2021); Eryilmaz ve
Ege’nin (2016) ¢alismalarinda da kadinlarin
AP’ye yonelik olumlu tutuma sahip olduklar1
bulunmustur.!® 2 2% Alan Dikmen ve
arkadaglarmin (2018) Tirkiye’de yasayan
Suriyeli kadinlarla yaptiklart  ¢aligmada
AP’ye yonelik tutumlarin orta diizeyde
oldugu saptanmistir.?® Ejder Apay ve
arkadaglarinin ~ (2010);  Goziikkara  ve
arkadaslariin (2015) yaptiklar1 ¢aligmalarda
da AP’ye iliskin tutumun istendik diizeyde

olmadigi bulunmustur.’® 2 Bu calismanin
sonucu ilk ii¢ ¢alisma ile uyumlu iken son ii¢

calisma  ile  uyumlu  degildir.  Bu
uyumsuzlugun nedeni kadinlarin  farkh
sosyoekonomik farkliliklarindan

kaynaklaniyor olabilir.

Calismada kadinlarin yaslar1 ilerledikce
AP’ye yonelik olumlu tutumlarinin azaldigi
saptanmigtir. Ejder Apay ve arkadaslarmin
(2010) g¢alismasinda kadmlarin  yaslar
arttikca AP’ye yonelik olumlu tutumlarin
azaldig1 belirlenmistir.'® Baska bir ¢alismada

da benzer sonuglar  bulunmustur.?
Calismanin ~ sonucu  diger c¢alismalarin
sonuglarin1  desteklemektedir.  TNSA-18

raporuna gore kadinlarin yasi ilerledikce
geleneksel yontem kullanma ve gebelik orani
artmaktadir.’® Bu sonuglara gore kadimlarin
yaglart arttikca AP’ye iligkin olumlu
tutumlarin azaldig1 sdylenebilir.

Kadinlarin egitimi, AP bilgisini ve ¢ocuk
sahibi olma durumunu etkileyen 6nemli bir
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degiskendir. Egitim diizeyi yiikseldikge
karsilanmamigs AP ihtiyacinin  azaldigi
belirtilmektedir. Bu arastirmada kadinlarin
egitim diizeyi yiikseldikce AP’ye yonelik
tutumun olumlu yonde degistigi saptanmustir.
Bu sonug konuyla ilgili yapilan diger ¢aligsma
sonuclarini desteklemektedir, 182,242
Kadimnlarin egitim diizeyi arttik¢a etkili AP
hizmetlerinin farkinda olduklari, danigmanlik
hizmeti aldiklar1 ve yontemlere karst olumlu
tutum i¢inde hizmet aldiklar1 sdylenebilir.

Arastirmada c¢alisan kadinlarin AP tutum
puanlar1 ¢alismayanlara gore anlamli olarak
yiiksek bulunmustur. Tirkiye’de yapilan
diger calismalarda; c¢alisan kadinlarin AP
tutum puanlarinin ¢alismayanlardan yiiksek
oldugu belirlenmigtir.® 1% 2L 24 gy
calismanin  sonucu  diger c¢alismalarla
uyumludur. Calisan kadinlarin ekonomik
ozglrliikleri istedikleri yontem teminini
kolaylastirarak AP’ye karsi olumlu tutum
gelismesini saglamis olabilir.

Calismada  ¢ekirdek  aileye  sahip
kadinlarin AP’ye iliskin tutum puanlarinin
genis aileye sahip kadinlardan yiiksek oldugu
ve gruplar arasindaki farkin anlamli oldugu
belirlenmistir. Eryilmaz ve Ege’nin (2016)
arastirmasinda ¢ekirdek ailede yasayan
kadinlarin, genis ailede yasayanlara gore
olumlu tutuma sahip olduklar1
bulunmustur.’® Yapilan diger ¢alismalarda da
cekirdek aile yapisina sahip kadinlarda
benzer sonuglar saptanmistir.'® 20 2
Aragtirmanin ~ sonucu  diger  calisma
sonuglarini desteklemektedir. Genis ailelerde
yasayan, egitim diizeyi diisiik ve ¢aligmayan
kadinlarin kendilerini toplum iginde giiglii
hissetme egilimleri onlar1 dogurganliga karsi
olumlu, aile planlamasina kars1 ise olumsuz
tutumlara yonelttigi diisiiniilmektedir.

Arastirmaya katilan kadinlardan ilk evlilik
yaslart arttikca AP tutum puanlan yiikselmis
ve bu yiikselis 25-29 yas grubunda anlamli
fark olusturmustur. Ancak 30 ve iizerindeki
yas grubunda puanlar diisiis gostermistir.
Bagka bir calismada 30 yas ve iizerindeki
kadinlarda AP’ye yonelik tutumun olumlu
oldugu bulunmustur.? Mavi Aydogdu ve
Akc¢a’nin (2018) calismasinda evlilik yasi

yiikseldik¢e etkili AP yontem kullanma
oranmin (%63,5) arttig1 belirlenmistir.?” Bu
calismanin sonucu diger arastirma sonuglari
ile uyumlu degildir. Ileri yasta evlenen
kadinlar ¢ocuk sahibi olmak isteyebilirler ve
bu durum onlarin AP’ye karsi olumsuz tutum
gelistirmelerine neden olabilir.

Calismada daha once gebelik gegirmeyen
kadinlarin  puanlart yiiksek bulunmustur.
Ejder Apay ve ark. (2010) arastirmasinda
gebelik  gecirmeyen kadimnlarin, gebelik
gecirenlere  gore yiiksek puana sahip
olduklar1 saptanmgtir.'® Kutlu ve ark. (2014)
aragtirmasinda daha 6nce gebelik gecirmemis
kadinlarin etkili AP yontemi kullanma
oranmin yiiksek oldugu bulunmustur.?® Bu
calismanin  sonucu  diger ¢alismalarin
sonuclarin1 desteklemektedir.

Calismada yasayan c¢ocugu olmayan
kadinlarin ¢cocugu olan kadinlara gére AP’ye
iliskin olumlu tutuma sahip olduklar
belirlenmistir. Goziikara ve ark. (2015) ile
Tezel ve arkadaslarinin (2015) ¢alismasinda
da ¢ocugu olmayan kadinlarin AP’ye iliskin
olumlu tutuma sahip olduklari saptanmistir.2®
Bu arastirmanin sonucu diger caligmalarin
sonuglart ile uyumludur.

istenmeyen gebelikler ve istemli diisiikler,
kadin  yasamin1  tehdit eden Onemli
sorunlardir.’? Bu ¢alismada istenmeyen
gebelik yasamayan kadinlarin, AP’ye yonelik
tutumlar: olumlu bulunmustur. Terzioglu ve
arkadasglarmin (2010) c¢aligmasinda istege
bagli  yapilan  disiiklerin = %52’sinin
planlanmamis gebelik nedeniyle oldugu
belirlenmistir.?® Literatiirde geleneksel AP
yontemi kullanan kadinlarin istenmeyen
gebelik  ve kiirtaj sikliginin  arttigi
belirtilmektedir. Sak ve arkadaslarinin (2008)
calismasinda geri ¢ekme yontemi kullanan
kadinlarin  istenmeyen gebelik oraninin
yiiksek (%50) oldugu saptanmistir.’® Dereli
ve arkadaslarinin (2010) calismasinda ise
kadinlarin yiizde 61,4’liniin kiiretaj Oncesi
geleneksel yontem kullandigi bulunmustur.®!
Bu sonuglara gore, istemeden gebe kalan ve
isteyerek diistiklere yonelen kadinlarin etkili
yontemleri  bilmedikleri soylenebilir. Bu
¢alismanin sonucuna goére ise istenmeyen
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gebelik  yasamayan  kadinlarin  etkili
yontemlerle ilgili bilgili oldugu, yontemleri
kullanarak gebeliklerini dogru bir sekilde
planladiklar1 ve bu yiizden etkili yontemlerle
ilgili  olumlu tutum iginde olduklar
sOylenebilir.

Calismada AP’nin taniminm1 bakabilecegi
sayida ¢ocuk sahibi olma ve uygun zamanda
cocuk sahibi olma seklinde tanimlayan
kadinlarin tutum puanlar1 yiiksek
bulunmustur. Giir ve Sohbet'in (2017)
caligmasinda kadinlarin %61,9’u, Tung’un
(2019) calismasinda ise kadinlarin %26,5’i
AP’yi bakabilecegi sayida ¢ocuk sahibi olma
seklinde tammlamistir.®> 3 Bu arastirmanin
sonuglar1  diger ¢alisma  sonuglariyla
uyumludur.

Kadinlarin AP hizmetlerinin amaclarini;
AP yontemleri hakkinda bilgi verme,
istenmeyen gebelikleri Onleme, saglikli
tiretken topluma ulagsma olarak bilenlerin AP
tutum puanlarinin yiiksek oldugu
bulunmustur. Aile planlamasi hizmetlerinin;
istenmeyen  gebelikleri ~ Onleme, AP
yontemleri hakkinda bilgi verme, ¢ok ve sik
dogurmayr Onleme ve saglikli topluma
ulasma amaglar1 bulunmaktadir.??

Bu arastirmada kadnlardan etkili AP
yontemlerini  bilenlerin  bilmeyenlere gore
AP’ye iliskin olumlu tutuma sahip oldugu
saptanmigtir.  Ejder Apay ve ark. (2010)
aragtirmasinda modern AP yontemi kullanan
kadinlarin = AP’ye yonelik tutumlarinin,
geleneksel yontem kullananlara gore daha
olumlu oldugu belirlenmistir.’® Ayaz ve
Yaman Efe’nin (2009) c¢alismasinda AP
yontemi kullanan kadinlarn,
kullanmayanlara gore olumlu tutuma sahip
olduklari  bulunmustur®*  Baska  bir
aragtirmada modern yontem  kullanan
kadinlarin geleneksel yontem ve herhangi bir
AP yontemi kullanmayan kadinlara gore
olumlu tutuma sahip olduklari saptanmgtir.?*
Bu calismanin sonucu diger c¢alismanin
sonuglari ile uyumludur. Tim bu arastirma
sonuglar1 birlikte degerlendirildiginde; bu
arastirmada AP’ye yonelik bilgi
yiiksekliginin olumlu tutum olusturdugu,

diger arastirmalarda ise olumlu tutumlarin
istendik davraniglara dontistiigii sOylenebilir.

Arastirmaya katilan kadinlardan kiiretajin
AP yontemi olmadigint bilenlerin olumlu
tutuma sahip olduklar1 saptanmistir. Goger ve
arkadaslarinin (2018) calismasinda
kadinlardan ¢ogunun (%82,1) kiiretaji bir AP
yontemi olarak gormedikleri belirlenmistir.*®
Kog¢ ve arkadaslarinin (2022) g¢alismasinda
kadinlarin  kiiretaji AP yoOntemi olarak
disiinmedikleri belirtilmisgtir.% Bu
arastirmanin sonuglar1 diger arastirmalarin
sonuglarini desteklemektedir.

Vajinal dus bir AP yontemi olmamasina
ragmen llkemizde baz1 yerlerde hala
kullanilmaktadir. Hacialioglu ve
arkadaslarinin (2009) ¢alismasinda kadinlarin
yaklagik 2/5’inin gebelikten korunmak icin
vajinal dus yaptiklari bulunmustur.®” Bu
arastirmada vajinal dusun bir AP yontemi
olmadigimi bilen kadinlarin olumlu tutuma
sahip olduklar1 saptanmustir. Erbil ve ark.
(2012) galismasinda kadinlarin %28,4’{inlin
gebeligi 6nlemede vajinal dusu kullandiklart
belirlenmistir.® Kabalcioglu Bucak ve ark.
(2018) calismasinda kadinlarin  %37’sinin
vajinal dusu AP yontemi olarak bildikleri ve
%7’sinin  ise vajinal dusu gebelikten
korunmak ic¢in kullandiklar1 bulunmustur.®
Bu calismada kadinlarin yaklasik yarisinin
vajinal dusun bir AP yontemi olmadigini
bilmesi ve bu grupta AP’ye yonelik olumlu
tutumlarin  yiikksek olmas1 sevindiricidir.
Ancak kadinlarin diger yarisinin vajinal dusu
AP yontemi olarak kabul etmesi ya da
bilmemesi de bir o kadar 6nemli sorundur.

Istenmeyen gebelikleri  6nlemede ilk
secenek etkili AP yontemlerini kullanmaktir.
Ancak bazi durumlarda acil kontrasepsiyon
uygulamas1 zorunlu hale gelebilmektedir.2 40
Bu nedenle kadinlarin acil kontrasepsiyonla
ilgili bilgileri sorgulanmistir. Calismaya
katilan kadinlarin yaridan ¢ogu (%50,2)
korumasiz cinsel iligki sonrasi yapilan
uygulamaya acil kontrasepsiyon oldugunu
ifade ederek dogru cevabi vermistir. Dogru
cevab1 veren kadmnlarin diger kadinlara gore
AP’ye iligkin olumlu tutuma sahip olduklar1
bulunmustur. Citak Bilgin ve arkadaslarinin

271



GUSBD 2024; 13(1): 263 - 273
GUIJHS 2024; 13(1): 263 - 273

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

(2020) arastirmasinda kadinlarin yarisinin
acil kontrasepsiyonu duydugu ancak sadece
%25’nin  hangi durumlarda kullanildigini
bildigi tespit edilmistir.?® Kogak ve ark.
(2016) calismasinda dort kadindan tgiiniin
(%74,9) acil  kontrasepsiyonu  bildigi
saptanmustir.*

Arastirmada kadinlarin AP y6ntemlerinin
sunuldugu yerlerden en ¢cok ASM ve ACSAP
merkezlerini bildigi belirlenmistir. Devlet
hastaneleri, tip fakiiltesi hastaneleri ve
eczanelerin -~ AP hizmetlerini  verdigini

kadinlarin ¢ok azinin bildigi saptanmistir.
Aile planlamast yontemlerinin sunuldugu
yerleri bilen kadinlarin AP’ye yonelik olumlu
tutuma sahip oldugu bulunmustur. Oztas ve
arkadaglarinin  (2015) arastirmasina gore
kadmnlarin ¢ogu (%.66.7) AP yontemlerine
iliskin hizmetleri ACSAP merkezlerinden,
daha az1 (%16,7) ASM’lerden almaktadir.’
TNSA-18 raporunda AP yontemlerinin
hemen hemen esit oranlarda ASM’lerden,

SONUC VE ONERILER

Bu calismada evli kadinlarin AP’ye
yonelik  bilgileri orta seviyede; aile
planlamasina yonelik tutumlari olumlu yonde
bulunmustur. Aile planlamasi hizmetlerine
iligkin bilgi durumu, yas, egitim, c¢aligma
durumu ve aile tipi, AP tutumlarim etkileyen
onemli sosyo-demografik degiskenler; ilk
evlilik yasi, gebelik sayisi, ¢cocuk sayis1 ve
istenmeyen gebelik gegirme durumu 6nemli
obstetrik degiskenler olarak saptanmistir.

devlet hastanelerinden ve eczanelerden
alindig1 belirtilmektedir.*®
Bu sonuglar dogrultusunda:
e AP’ye yonelik bilgi eksikliginin

danismanlik hizmetleriyle giderilmesi,

e Kadmlarin AP’ye iliskin  olumlu
tutumlarin1 davraniga donistiirmek igin
danigmanliklarin etkili yapilmas,

e Damigmanlik hizmetleri verilirken sosyo-
demografik ve obstetrik farkliliklarin
dikkate alinmas1 onerilmistir.
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