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OZET

Cesitli epidemiyolojik ¢alismalarda vajinal
dusun (VD), ektopik gebelik, serviks kanseri ve
ozellikle de pelvik inflamatuar hastalik (PID) geli-
siminde etkileri oldugu belirtilmektedir. Pekgok
tlkede yaygin oldugu bildirilen bu uygulamanin,
lilkemizde de geleneksel olarak varildougu bilin-
mektedir. Ancak, bu konuda net bir bilgi yoktur.
bu nedenle calismada Park Saglik Ocagi Bolge-
si‘'nde 15-49 yas evli kadinlarda VD sikligi, uygu-
lamanin 6zellikleri ve etkili faktorlerin arastirilma-
s amaglanmstir.

Bu amacgla Mayis-Haziran 1995 tarihleri ara-
sinda, bélgemizdeki 15-49 yas evli 3077 kadin-
dan basit rastgele ornekleme ile segilen 3500 ka-
dindan 318’i izerinde, ylizyiize anket ve jineko-
lojik muayeneyi iceren bir kesitsel ¢alisma yapil-
musgtir. Istatistik degerlendirmelerde ki-kare testi ve
multiple lojistik regresyon analizi kullanilmigtir.

Elde edilen bulgulara gore; VD uygulamasi
bélgemizde % 63.2 gibi ytisek bir orandadir. Ol-
dukga sik araliklarla yapilmakta, sadece su veya
sabun+su kullaniimakta olup, daha ¢ok biiytikler-
den (anne vb.) égrenildigi gorilmiistiir. Genelde,
postkoital, banyo sirasinda, adet sonrasi dénem-
lerde; temizlik, dini, kontraseptif vb. gerekgelerle
yaptlmaktadir. Uyguamanin yas ilerledikge arttigi,
gecekonduda oturan, ¢alismayan, erken yasta ev-
lenmis kadinlarda istatistiksel anlamlilik diizeyle-
rinde fazla oldugu gorilmstir. Ayrica multiple
lojistik regresyon analizi sonucunda VD, PID (ize-
rine etkili bir faktor olarak bulunmustur.

Anahtar kelime: Vajinal Dus, Vajinal Yikama
Vajinal Lavaj.

SUMMARY

Vaginal Douching in the Area of Park Health
Centre

Several epidemiologic studies showed that
Vaginal Douching (VD) has the effects on the
occurance of ectopic pregnancy, Cervix Ca and
especially Pelvic Inflamatory Disease (PID). VD,
which is commonly used in many country is also
common in our country. However, there are no
clear datas on VD. In this study including the
married women between 15 and 49 years old in
the area of Park Health Centre, the frequency of
VD, properties of the method and affecting factors
Were investigated.

From this aim, between May 1995 and June
1995, 350 women selected with simple ran-
domise sampling from 3077 women living in the
mentioned area, were evaluated using face to face
questionnare and gynecologic examination. Only
318 of them completed this study. Chi-square test
and multiple logistic regression analysis were
used for statistical evaluation.

According to our results, VD is applied in
high rate up to 63.2 % in the area and made in fre-
quent period and the method, which is used only
water or without soup, is learnt by elder people
such as mother. In general, it is made during
shower, postkoital 1, postmenstruel period for
cleaning, religion beliefs or contraception.
Related factors which are advanced age, living in
getto, unemployment, mariage in early age. In
these women, also PID were detected in a signifi-
cantly high rate, using multiple logistic regression
analysis.

Key word: Vaginal Douching, Vaginal
Lavage.
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Diinyada pekgok iilkede ve iilkemizde, kadinla-
rin geleneksel olarak yaygin bir sekilde vajinal dug
(Vaginal Douching-VD) yaptiklari bilinmektedir.
ABD’nde tiim iilkeyi temsil eden 1984 yilindaki bir
calismada 18 vyas ustiindeki kadinlarin % 32’sinin
son bir hafta icinde VD yaptiklari (7), 1988’de Nati-
onal Survey of Family Growth’da (NSFG) 15-49 yas
kadinlarin %37’sinin diizenli VD yaptiklar gortl-
miistiir (1). Diger bir calismada da, VD sikhgi icin;
Fransiz kadinlarda % 24, Kuzey Afrikalilarda % 55,
zenci Afrikalilarda % 71 rakamlan bildirilmektedir
(12).Bu uygulama kiiltiirle yakin ilgilidir. Ayrica bol-
gesel farkliliklar, egitim, gelir diizeyi, yas, onemli
faktorler olarak gozlenmektedir (1,9,12).

VD'un genital yollar tizerindeki etkileri tam ola-
rak bilinmemekle birlikte, hicbir caligma olumlu et-
kileri oldugunu gostermemistir. Chow ve arkadasla-
ri stk VD yapanlarda, ektopik gebelik riskinin arttigi-
ni gostermislerdir (5). ilk olarak Hirst, VD’un Pelvic
Inflamatory Disease (PID)’den sorumlu oldugu hipo-
tezini ortaya atmis (11), Newman ve De Cherney’in
cahsmalari(14) da bunu desteklemistir.VD’un vaji-
nal ortami degistirerek vajinal ve servikal patojenle-
ri uterus ve fallop tiiplerine ittigi ve bu sekilde PID"yi
provake ettigi dusitinilmektedir.1983-87 arasinda
Seattle’de yapilan bir ¢alismada VD sikligi ile PID
arasinda iliskili oldugu saptanmustir (9). Bagka bir
calismada da VD’un PID riskini 2.1 kat arttirdigi tes-
pit edilmistir (15). Ayrica tekrarlayan vulvovajinal
kandidiyazisi olan kadinlarin daha sik VD yaptiklari
belirlenmistir (17).

Sik VD’un vajinal kimyasal ortami etkileyerek,
serviksi patolojik degisime hassas hale getirdigi ko-
nusunda degisik gorusler ileri stiriilmektedir. VD’un
Serviks Ca riskini arttirmadigini belirten calismalarin
yanisira (10), Utah’ta 1984-87 arasinda yapilan ga-
lismada, ayda 4’den fazla VD yapanlarda Serviks Ca
riski 4 kat fazla bulunmustur (8).

Boyle onemli riskleri oldugu diistinilen bu uy-
gulamanin tlkemizde de, geleneksel olarak yaygin
oldugu bilinmektedir.Ancak bu konuda yapilmig bir
caligmanin olmamasi nedeniyle, éncelikle bu galig-
mada, bolgemizde VD sikhigini, uygulama ile ilgili
tanimlayici 6zelliklerini ve bunu etkileyen faktorleri
belirlemeyi amacladik. Ek bulgular olarak VD'un et-
kilerini anamnezdeki enfeksiyon hikayesiyle ve mu-
ayeneye aldiklarimiz tizerinden belirlemeye calistik.
Ancak VD’un etkilerini tam anlamiyla belirleyebil-
mek icin daha ileri analitik calismalara gereksinim
oldugunu diisiinerek, bu galismayi da ileriye yone-
lik planladik.

MATERYAL-METOD

Calisma Park Saglik Ocagi bolgesinde Mayis-

- Haziran1995 tarihleri arasinda yapilmigtir. Saglik

evi gorevlisi bulunan 9 saghk evi calisma kapsami-
na alinmig, 15-49 yas grubu 3077 kadindan basit
rastgele mekleme ile secilen 350 kadindan ulagila-
bilen 318 kadin izerinde yiritilmustir. Anket
formlan arastirmaci hekim tarafindan yuzyiize yon-
temi ile kadinlarin evlerinde uygulanmistir. Her an-
ket uygulama sonrasi kadinlar jinekolojik muayene
(JM) ve laboratuvar incelemeler icin saghk ocagina
caginlmistir.Muayeneye gelen 82 kadina JM disinda
vajen PH’sinin él¢iimii, fresh preparat, gram, giem-
za ve metilen mavisi ile boyama ve Saburoud besi
yerine ekim yapilmigtir. Kiltir sonuglari ve boyali
preparatlarin degerlendirilmesi mikrobiyolog tara-
findan yapilmistir. Muayeneye gelme orani disiik
olup, daha sonra muayenelerinin tamamlanmasi he-
deflenmistir.

VD aligkanligi, herhangi bir nedenle, kadinlarin
vajenlerini manuel olarak yikayip- yikamadiklari so-
rusturularak belirlendi. Yikamanin ne siklikta, hangi
durumlarda ve hangi gerekgelerle ve nasil yapildigi
ankette yeralan sorularla ayrintih  sekilde alindi.
VD’a etkili olabilecegi diistiniilen sosyodemografik
faktorler (yas, ogrenim durumu, meslek, evlenme
yasi, gelir, konut tipi, dogum yeri, gebelik sayisi,
kullanilan kontraseptif yontem vb.) belirlenerek,
bunlarla VD arasindaki iligki ki-kare testi ve multip-
le lojistik regresyon analizi kullanilarak degerlendi-
rildi. Anamnezle son 1 yil icindeki pelvik enfeksiyon
varhg belirlenmeye calisildi. Son 1 yil icinde kasik
agrisi ile birlikte akinti ve/veya atesin olmasi kriter
olarak alindi. Ayrica son 1 yil icindeki diger genital
sistemle ilgili sikayetleri de belirlendi: Jinekolojik
muayene sonuglart VD’un etkilerini 6lgme agisin-
dan yetersiz kaldi (6megin tim grupta yalnizca 5
PID tespit edildi). Anamneze dayanarak son 1 yilda-
ki enfeksiyon oykusu ile VD iliskisi degerlendirildi-
ginde diger faktorlerin (yas, konut tipi, gelir, evlilik
yasl, toplam gebelik sayisi, 6grenim duzeyi, kontra-
septif kullanimi vb) de etkilerini 6lgmek icin multip-
le lojistik regresyon analizi kullanildi.

BULGULAR

Caligma kapsamina giren 318 kadinin yas orta-
lamasi 33.57%0.45 olup,.109'u (%34.3) 30 yas al-
tinda, 124’t (%39.0) 30-39, 85'i (%26.7) de 40-49
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yas grubunda idi.Bu kadinlarin 47’si (%14.8) 6gre-
nim gormemis iken, 209'u (% 65.7) ilk veya orta-
okul, 62'si (% 19.5) lise veya usti ogrenimli
idi.136's1 (% 42.8) apartmanda,182’si (% 57.2) ge-
cekonduda oturmaktaydi. 281’i (% 88.4) evhanimi,
37'si (% 11.6) calismaktaydi. Kadinlarin; 131'i (%
41.2) koyde, 77'si (%24.2) ilcede, 110’u (% 36.6)
sehirde dogmuslardi. Gelir dagilimi yoniinden 281/
(% 88.4) Turkiye igin kisi bagina yillik gelir (KBYG)
ortalamasi olan 64 milyon TL'nin altinda KBYG'e
sahip iken, 37 kisi (%11.6) 64 milyonun lzerinde
idi.

Gebelik sayilari yoniinden dagilimlarina bakil-
diginda 194’ (%61.0) 3 ve altinda gebelik gecirmis-
ken, 68’i (%21.4) 4-5, 56's1 (% 17.6) da 6 ve lizeri
sayida gebelik gegirmislerdi. Gebelikten korunma
yontemlerini kullanim durumlari yéniinden bakildi-
ginda, 16's1 (% 8.5) korunmuyorken, 109'u (%34.3)
RIA ile, 10’'u (%3.1) oral kontraseptifle, 98'i (%
30.8) koitus interruptusla, 17’si (% 5.3) kondom,
23'l (% 7.2) tiip ligasyonu ile korunmakta, 34't (%
10.7) de gebelik, menapoz, lohusalik vb. nedenler-
le korunmasi gereksiz grubu olugturmakta idi.

Vajinal Dus (VD) ahskanhgi arastirildiginda,
Tablo1’de goriildiigu gibi, 110"’unun (%34.6) simdi-
ye kadar boyle bir uygulamada bulunmadiklari, 7'si-
nin (% 2.2) daha onceden VD yaptiklari ancak bir
stredir vazgectikleri gortlmistur. Buna karsin
23'anin (% 7.2) herglin en az 1 kez, 157'sinin(%
49.4) haftada en az 1 kez ve 21'inin (% 6.6) en az
aydal kez VD yaptiklar gorilmustir. Buna gore ha-
len kadinlarin toplam % 63.2'si (201 kadin) VD yap-
maktadir.

Halen VD yapan 201 kadin ve daha 6nce VD
yapmis olan 7 kadinin VD'u ne ile yaptiklarina ba-
kildiginda, 103’t (% 49.5) sadece su ile, 105'i (%
50.5) ise su ve sabunla yapmaktadir. Bu uygulama-
yi kimden 6grendikleri soruldugunda, 68’i (% 32.7)
kendi kendine, 71'i (%34.1 ) buytklerinden, 27’si

(%13.0) arkadaglarindan, 15’i (% 7.2) dini kitap ve
hocalardan ve 27’si (%13.0) de saglik personelinden
ogrendigini belirtmislerdir (Bakiniz Tablo2.).

Bu uygulamanin kadinlardaki ortalama yapilis
stresi 12.9+0.60 y1l olarak hesaplanmistir.VD alig-
kanligi olanlarin 61'i (% 29.3) son 1 hafta icinde VD
yapmazken, 78'i (%37.5) bir kez, 28'i (% 13.5) iki
kez,17’si (% 8.3} tg-alti kez, 24’ (%11.6) de ye-
di‘den fazla yani giinde 1’den fazla VD yapmiglar-
dir.

VD yapanlarin bu uygulamayi, postkoital, ban-
yo sirasinda, boy abdesti sirasinda, adet sonrasinda,
bazi sikayetleri oldugunda ve tuvalet sonrasinda uy-
guladiklan gorilmistiir. Ancak bu uygulamalarin sa-
dece birinin yapilmasi son derece diisiik orandadir.
Buna karsin genelde kombine sekilde birden fazla
durumda uygulama yapilmaktadir. Omegin hem
banyo sirasinda, hem postkoital hem adet sonrasin-
da uygulama s6z konusudur. Uygulanilan donemler
yiizde olarak siralanirsa %91.8’le postkoital uygula-
ma birinci siradadir. Daha sonra % 87.0 ile boy ab-
desti sirasinda, % 56.3 banyo yaparken, % 51.9
adet sonrasi, % 31.7 sikayetleri oldugunda ve %
20.2 tuvalet sonrasinda seklinde bir siralama gortil-
mektedir (Bakiniz Tablo 3).

Hangi amaclarla bu uygulamanin yapildigi ko-
nusunda da kadinlar birden ¢ok secenegi belirtmis-
lerdir. Temizlik amacli olarak belirtilmesi % 84.1'le
ilk siradadir. Dini amagl % 68.3, kontraseptif amac-
I % 19.7, sikayetleri azaltmak igin %16.2, ahiskan-
lik % 12 gibi oranlarda belirtilmistir (Bakiniz Tab-
l03).

VD ile yas, 6grenim diizeyi, konut tipi, meslek,
gelir, dogum vyeri, Ankara’da oturma suresi, toplam
gebelik sayisi, kullanilan kontraseptif yontem gibi
faktorlerin iliskileri Tablo 4’de toplu halde gosteril-
mistir.

Tablo 2. Aragtimaya Katilan Kadinlarin Vajinal Dug Uygulama-
larina Ait Ozelliklerin Dagilimu.

OZELLIK n Yiizde
Tablo 1: Arastirmaya Katilan Kadinlarin Vajinal Dus Uygulama
Durumlarinin Dagilimi. VD’un Ne ile Yapildig

-Su ile 103 49.5
Vajinal Dus Yapma Durumu n Yiizde -Su+Sabun ile 105 50.5
TOPLAM - 208 100.0

-VD yapmayanlar 110 34.6 VD l_J'ygulamasmm Ogrenildigi Kisi
R, -Buyiukler 71 34.1

-Bir stiredir VD yapmayanlar 7 2.2 i 5

S kez VD | 23 -Kendi kendine 68 32.7
-Hergtin enaz 1 kez yapanlar 72 -Arkadaslar 27 13.0
-Haftada enaz 1 kez VD yapanlar 157 49.4 -Saglik personeli 27 13.0
-Ayda 1 ve daha seyrek VD yapanlar 21 6.6 -Dini kitap ve hocalar 15 7.2
TOPLAM 318 100.0 TOPLAM 208 100.0
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Tablo 3. Arastirmaya Katilan Kadinlarin Vajinal Dus Uygulama-
lart ile ilgili Bazi Ozelliklerinin Dagilimu.

OZELLIK n Yiizde*
VD Yapilma Dénemleri

-Postkoital : 191 91.8
-Boy Abdesti Sirasinda 181 87.0
-Banyo Yaparken 117 56.3
-Adet Sonrasi 108 51:0
-Sikayetleri Oldugunda 66 31.7
-Tuvalet Sonrasinda 42 20.2
TOPLAM*

VD Yapma Amaci

-Temizlik 175 84.1
-Dini 142 68.3
-Kontraseptif 41 19.7
-Sikayetleri Azaltmak 34 16.2
-Aligkanlik 25 12.0

TOPLAM*

(*) Birden Fazla Segenek Belirtilmis oldugundan toplami, 100’u
gecmektedir.

Yas ile VD yapip-yapmama arasindaki iligkiye
bakildiginda, VD uygulamasinin artan yasa paralel
arttigi ancak farkin istatistiksel olarak anlamli diizey-
de olmadigi goriilmiistiir (X2=3.0 p>0.05). Ogrenim

diizeyi yukseldikce VD uygulamasi anlamli 6lgtide
azalmigtir. Hig egitim gérmemislerde (OYD-OY) VD
yapma sikligi % 76.6 iken, ilk-orta egtimlilerde %
67.5, lise ve yiiksek egitimililerde % 38.7 olarak bu-
lunmusgtur (X?=21.2 p<0.0001).VD apartmanda otu-
ranlarda, gecekonduda oturanlara gore oldukcga dii-
sik duzeydedir (%50.0-% 73.1), (X*=17.8
p<0.0001). Yine galisan kadinlarda evhanimlarina
gore daha dusuktir (% 32.4-%67.3), (X*=15.6
p<0.0001-Yates Duzeltmesi yapilmistir). VD’un ge-
lir diizeyiyle iliskisine bakildiginda, yiiksek gelir
grubunda daha disik oranda VD bulunmustur
(X?=10.2 p<0.05-Yates Diizeltmesi yapilmistir).
Kadinlarin dogum yerleri de VD uygulamasinda
onemli bir etki géstermektedir. il ve ilcede doganlar-
da kéyde doganlara gore VD ¢ok daha az orandadir
(X?=8.5 p<0.05).Ankara’da oturma siiresi ile VD uy-
gulamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamustir (X?=1.5 p>0.05). VD yapma orani,
evlenme yagi 20 ve tzerinde olanlarda, 19 yas ve al-
tina gore daha dusik diizeydedir (X*=15.1
p<0.001).Toplam gebelik sayisi arttikga VD uygula-
mas! artmakta ancak fark istatistiksel olarak anlaml
dizeyde olmarnistir (X?=3.14 p>0.05 Yates Diizelt-
mesi yapilmistir).Kadinin kullandigi kontraseptif

Tablo 4a: Aragtirmaya katilanlarin, Vajinal Dus Yapma Durumunun Bazi Faktérlere Gére Dagilimi

Vajinal dus yapma durumu istatistik

Yapan Yapmayan Toplam Degerlendirim
Degisken n % n 9 n % Ki-Kare Loj.Reg
-20'nin alti 2 28.6 5 714 7 2.2
-20-20 yas 62 608 40 392 102 32.1
-30-39 yas 77 62.1 47 37.9 124 39.0 x=3.0*
-40-49 yas 60 70.6 25 29.4 85 26.7 p>0.05 p<0.05
TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 100.0
EGITIM DURUMU
-0OYD-OY 36 76.6 11 23.4 47 14.8
-Ilk-Ortaokul 141 67.5 68 325 209 65.7 x=21.2
-Lise-Yuiksekokul 24 387 38  61.3 62 19.5 p<0.0001 p>0.05**
OTURULAN KONUT TiPi
-Apatman ) 68 50.0 68 50.0 136 42.8
-Gecekondu 133 73.1 49 269 182 57.2 x?=17.8
TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 100.0 p<0.0001 p<0.01
MESLEK
-Ev hanimi 189 67.3 92. 32.7 281 88.4
-Calisan 12 32.4 25 67.6 37 11.6 x*=15.6
TOPLAM . 201 63.2 117  36.8 318 100.0 p<0.0001 p<0.01
KISI BASINA YILLIK GELIR
-64 mil.TL ve alti 187 66.5 94 33.5 281 88.4
-64mil. TL.usti 14 37.8 23 62.2 37 11.6 x*=10.4
TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 100.0 p<0.001 p>0.05

*
*%

Ki-kare testi 29 yas ve alti gruplanarak yapilmugtir.

Multiple Lojistik Regresyon Analizinde ilk kurulan denkleme alinan, ancak istatistiksel olarak anlamh fark saptanmadig

icin ikinci denkleme alinmayan degiskenler.
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Tablo 4b: Aragtirmaya Katilanlarin, Vajinal Dus Yapma Durumunun Bazi Faktérlere Gére Dagilimi.

Vajinal dus yapma durumu istatistik

Degisken Yapan Yapmayan Toplam Degerlendirim

DOGUM YERI

- Koy 95 725 36 275 131 41.2

-ilge 45  58.4 32 416 77 24.2 x?=8.5

-l 651 55.5 49 445 110 34.6 p<0.01 p>0.05

TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 100.0

ANKARA’DA OTURMA SURESI

-10 yil ve alti 59 584 42 416 101 31.8

- 10 yihin tstu 142 654 75 346 217 68.2 =15

TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 100.0 p>0.05 p>0.05**

EVLENME YASI '

-19 yas ve alti 142 713 57 287 199 33.6

-20 yas ve usti 59 49.6 60 50.4 119 29.0 x*=15.1

TOPLAM 201 63.2 117 36.8 318 37.4 p<0.001 p<0.05
100.0

GEBELIK SAYISI

0-3 110 56.7 84 43.3 194 61.0

4-5 49 721 19 279 68 21.4 x?=9.2

6 ve Uzeri 42 750 14  25.0 56 17.6 p>0.01 p>0.05**

TOPLAM 201 63.2 117  36.8 318 100.0

KULLANILAN KONTRASEPTIF YONTEM*

-Etkili 101 63.5 58 36.5 159 61.9

-Etkisiz 65 66.3 33 33.7 98 38.1 x*=0.2

TOPLAM*** 166 64.2 91 354 257 100.0 p>0.05 p>0.05**

*
*k

ikinci denkleme alinmayan degiskenler.
ok

yontemde VD uygulamasini etkilememektedir
(X?=0.2 p>0.05)

Bu faktorlerin VD tizerine etkilerini incelemek
ve karistirci faktorlerin etkilerini yoketmek icin mul-
tiple lojistik regresyon analizi yapilmistir. Analizde
etkili olabilecek faktorler olarak; yas, konut tipi, ge-
lir, meslek, dogum yeri ve evlenme yasi degerlendir-
meye alinmigtir. Sonucta; yas (p<0.05), konut tipi
p<0.01), meslek ¢alisma durumu (p<0.05) ve evlen-
me yasi (p<0.05) VD tuzerine etkili faktorler olarak
bulunmustur.

Spekulum muayenesi, bimanual muayene, PH
olgimii, akintidan fresh preparat, yaymanin gram,
giemza ve metilen mavisi ile boyanmasi ve kiiltiir
sonuglarina ve PID siphelilerde ek olarak yapilan
eritrosit sedimantasyon hizi, 16kosit sayimi ve viicud
1sis1 Slgtimlerine gore su tanilar konulmustur. 18 ki-
$i (% 22.0) normal, 5 kisi (%6.1) PID, 25 kisi
(%30.5) bakteriyal vajinozisli, 13 kisi (%14.6) moni-
liyazis, 17 kisi (% 20.5) servikalerozyon, 4 kisi (%
4.9) de kronik servisit saptanmustir. Jinekolojik mu-
ayene kadinlarin sadece 82’sinde yapilabildiginden,

Yoéntem kulanmayan ve korumasi gereksiz olan diglanarak analiz yapilmistir. _
Multiple Lojistik Regresyon Analizinde ilk kurulan denkleme alinan, ancak istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadigi igin

Korunmayan ve korunmasi gereksiz olan gruplar diglanarak analiz yapilmistir.

konulan tanilarla VD arasinda anlamli bir iliski bu-
lunamamustir.

Son 1 yil igerisinde gecirilen pelvik enfeksiyon
anamnezle alinmig,buna gore,pelvik enfeksiyon VD
yapanlarda anlamh 6lgiide fazla bulunmustur (Baki-
niz Tablo 5 X?=4.76 p<0.05).

Benzer sekilde son 1 yilda kadinin herhangi bir
genital yakinmasi olup-olmamasi ile de VD iligkili
bulunmustur (X*=4.81 p<0.05). Son 1 haftadaki ya-
kinmaya gore bakildiginda, son haftada genital ya-
kinmasi oldugunu belirten 151 kiginin 100'i (%
66.2) VD vyapanlar iken 51’i (% 33.8) VD yapma-
yanlardir, ancak fark istatistiksel olarak anlamh bu-
lunmamistir (X?=1.13 p>0.05)

VD ile son 1 yillik pelvik enfeksiyon veya her-
hangi bir genital yakinma oykii iliskisi ki-kare testi
ile bulunduktan sonra, diger sosyo ekonomik faktér-
lerin etkisini de degerlendirmek igin multiple lojistik
regresyon analizi uygulandi.Bu analizde, VD ile bir-
likte, yas, 6grenim durumu, oturulan konut tipi, ge-
lir, dogum yeri, evlilik yasi, toplam gebelik sayisi,
kullanilan kontraseptif yontem gibi faktorler alindi.
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Tablo 5. Arastirmaya Katilan Kadinlarin Oykiide Son 1 yil
icinde Pelvik Enfeksiyon Gegirme Durumlari ile
Vajinal Dus Arasindaki iligki.

Oykiisiinde Vajinal Dus

Pelvik Yapan Yapmayan Toplam

Enfeksiyon n % n % n %

Var 105 520 | 46 393 | 151 473

-Yok 96 48.0 71 60.7 167 52.7

TOPLAM 200 100.0 117 100.0 318 100.0
X= 4.76 p<0.05

Sonucta; yas (p<0.05) ve VD ahskanhigi (p<0.05)
pelvik enfeksiyon ile iligkili kald.

TARTISMA

Omeklem kapsamina giren kadinlarda Vajinal
Dus (VD) yayginhgi % 63.2 olup, oldukga yiiksektir.
Bunlarin; % 7.2'si giinde enaz bir kez, % 49.4'u haf-
tada en az bir kez, % 6.6’s1 ise ayda en az bir kez
VD yaptigini bildirmistir. VD yayginhgi konusunda,
Turkiye’de yapilmis bir caligmaya rastlanmamustir.
Bu nedenle, ulusal bulgular kiyaslamasi yapilama-
mistir. ABD’inde, VD ile ilgili sorular 1988'de Nati-
onal Health Survey’e eklenerek siirekli bilgi topla-
nan konular arasina sokulmustur. Bu verilere gore,
ABD’inde VD yayginhgi % 37’dir (1). Fransa’daki
bir calismada ise % 32 olarak bildirilmistir (11). Ge-
rek ABD’inde gerekse Fransa’da siyah irkta yayginli-
gin cok daha yiiksek oldugu ve bu kadinlarin tgte
ikisinin VD yaptigi bildirilmistir (1,12).Calismamiz-
da bulunan yayginlik; genel oranlardan daha yiik-
sek, ancak siyahi kadinlardakine benzerdir.

Bazi arastirmacilar, VD yapip yapmamanin ya-
ni sira, VD’u hangi siklikta yapildiginin hem Ca,
hem de PID’de 6nemli bir etken oldugunu bildirmisg-
lerdir (8,9,15).Calismamiz sonuclarina gore; kapsa-
ma giren kadinlarin % 56.6’s1 gibi blyuk bir orani
haftada bir veya daha sik VD yapmakta olup, uygu-
lama sikhigi oldukga yiiksektir.

VD sirasinda, su ve sabun disinda madde ve ti-
cari trtinlerin kullanilmasinin PID ve Ca igin daha
biiyiik risk olusturdugu rapor edilmistir (3,9). Calisg-
mamizda, kadinlarin yarisinin yalniz su, diger yari-
sinin ise su ve sabun kullandigi bulunmustur. Fran-
sa’daki bir calismada, VD yapanlarin; % 57'sinin su,
% 19’unun su ve sabun, %24’tiniin ise ticari triinler

kullandigi buluinmustur (12). Ulkemizde, bu amag-
la, ticari drtin kullanilmamasi sevindiricidir.

Caligma sonuglarina gore; VD 6grenme kaynak-
lar igerisinde % 34.1'lik oranla buyiikler (anne-ka-
yinvalide-abla vb) birinci sirada gelmektedir. Bunu,
sirastyla, kendi kendine, saglik personeli, arkadas ve
dini kaynaklar izlemektedir. Amerika’da sekstiel ak-
tif adélesanlarin % 70’i VD’u annelerinden 6gren-
mistir (1). Ayni sekilde, Houston’da, bir aile planla-
masi klinigine gelen adélesanlarin da % 59'u VD'u
annelerinden 6grendiklerini belirtmislerdir (4).Bu
durum uygulamanin gelenekselliginin gostergesidir.
Bu calismada, VD 6grenilen kaynaklar arasinda sag-
lik personelinin, tistelikte % 13 gibi yiiksek bir oran-
la, yeralmasi personel egitimi yoniinden ¢ok dikkat
cekicidir.

VD’un, postkoital, boy abdesti alirken, banyo
yaparken, adet sonu, tuvalet sonrasi veya vulval si-

“kayetler oldugunda yapildigi, amacin ise, temizlik,

dini, kontrasepsiyon, sikayet gidermek veya aligkan-
lik seklinde belirtildigi gorilmistiir. Hem amaclar,
hem de yapilma doénemleri, hemen kadinlarin tu-
miinde kombinedir. Bu sonug,yurtdisi calismalarin
sonuclari ile de uyumludur (1,4,8,9,15). Bizde dini
gerekcenin, hem de yiiksek oranda, yeralmasi bu
konudaki farkhligi olusturmaktadir.

VD yayginhigi yasla birlikte artmakta olup, Mul-
tiple Lojistik Regresyon (MLR) analizi, yasin VD tze-
rine etkili bir faktér oldugunu gostermistir.Bu durum
diger arastirmalar ile uyumludur (1,12). Ogrenim
diizeyi yiikseldikge, VD yayginligi azalmaktadir, an-
cak anlamlilik diizeyinde degildir (MLR). Oysa egi-
tim diizeyininde etkili oldugu.bildirilmistir (1). Bu
caligmada istatistiki anlamhhk dizeyinde iliskinin
ctkmamasi; konut tipi, meslek ve benzeri faktorlerle
egitimin yakin iliskisinden ve stiperpoze olmasindan
kaynaklanabilir.

Yayginlik, apartmanda oturanlara gore, gece-
konduda oturanlarda daha yiiksek olup, MLR anali-
zi sonucunda da etkili faktor olarak ¢ikmistir.VD
yapmada sosyoekonomik diizey énemli bir faktor-
diir(12). Konut tipinin de bunun bir gostergesi/ol¢ii-
ti olma ozelligi vardir. Ayni sekilde ABD’inde de
metropolitan bolge digsinda oturanlarda daha yaygin
oldugu bulunmustur (1).

Kadinin calisip calismamasi, bagimsiz ve etkili
bir faktor olarak bulunmustur.Gelir diizeyi yiiksel-
dikce yayginhigin azaldigi, ancak diger faktorlerden
bagimsiz bir etkisi olmadigi gorildi.Ayni sekilde
kadinlarin dogum vyeri ile VD arasinda anlamli bir
iliski bulunmasini kargin, MLR analizi sonucunda,
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bagimsiz bir faktor olmadigi belirlenmistir.

Ankara’da oturma stiresi yayginlikta bir fark ya-
ratmamaktadir. Buna karsilik evlilik yasi MLR analiz
sonucunda bagimsiz ve etkili bir faktor olarak beli-
rienmis olup, erken yasta evlenenlerde yayginlk da-
ha yiiksektir. Toplam gebelik sayisi ve kullanilan
kontraseptif yontem ile VD arasinda bir iligki bulun-
mamistir.

Kadinlarin biiyiik cogunlugu jinekolojik muaye-
neye (JM) gelmediginden, VD ile pelvik enfeksiyon
vajinal pH ve kiiltiir arasindaki iliski degerlendirile-
medi. Ancak, VD yapanlarda, oykiye dayali PID
stiphelilerin yayginhg daha yiiksek olup, bu yiiksek-
lik istatistiki anlamhlik diizeyindedir. Oykii ile PID
stiphesinde; son 1 yilda, agri ile birlikte akinti 6l
olarak alindi.Her ne kadar, bu bulgulara dayali ola-
rak, hatta JM bulgulari dahil konulan PID tanilarinin,
laparaskopi ile, % 65-75’inin dogrulandigini bildi-
ren arastirmacilar (13,16) var ise de akinti ile birlik-
te agri ve hassasiyet bulunmasi PID varhg igin
onemli kritelerdir (6). ,

Bir vaka kontrol calismasinda,PID’li kadinlarda
VD yayginhigi daha yiiksek olarak bulunmustur (8).
Diger bir calismada ise, VD yapanlarda,PID 6ykiisii
yayginhg % 16 iken yapmayanlarda % 10 olarak
bulunmustur (1). Ayni sekilde haftada bir veya daha
stk VD yapanlarda, yapmayanlara gore, PID riskinin
3.9 kat daha fazla oldugu rapor edilmistir (15). Bu
calismada bulunan PID-VD iliskisi tiim bu bildirile-
ri destekler niteliktedir.

Calisma kapsamindaki kadinlarda VD-PID ilis-
kisini daha dogru olarak degerlendirebilmek icin,
PID ile iliskisi olabilecek faktorlerin; yas, sosyoeko-
nomik diizey, konut tipi, gelir diizeyi, 6grenim dii-
zeyi, dogum yeri, evlilik yasi, toplam gebelik sayisi
ve kullanilan kontraseptif yontem, VD ile birlikte
MLR analizine alindi. Sonugta VD’un, PID tizerinde
etkili oldugu gorulmustir.Benzer calismalarda da
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ayni sonug elde edilmistir (9). National Survey of Fa-
mily Growth verilerinin ayni yontemle yapilan de-
gerlendirmelerinde de; seksiiel partner sayisi, yas,
STD oykast; ilk cinsel deneyim yasi ve VD bagim-
siz risk faktorleri olarak bulunmustur (2).

SONUC ve ONERILER

Vajinal dus, tiim diinyada, geleneksel ve yaygin
olarak yapilmaktadir. Saghk acisindan olumlu bir et-
kisi bilinmeyen/saptanmayan bu uygulamanin; ek-
topik gebelik, PID ve Servikal Ca gibi patolojileri ¢in
bir risk faktorii oldugu cesitli aragtirmacilarca rapor
edilmis ve tartisgilmaktadir. Toplumun saghgina ge-
tirdigi bu riskler ve bunlara dayali ekonomik kayip-
lar gozoniine alindiginda, konu bir halk saghgi soru-
nu olma 6zelligini kazanmaktadir.

Ulkemizde de yaygin olmasi beklenen,ancak
aragtirmalarla dogrulanmamis olan bu uygulama, bu
calisma kapsamina giren kadinlar arasinda, % 63.2
gibi, cok yiiksek bir oranda bulunmustur. Hicbir ya-
rari olmayan bu uygulamay! 6neren/6greten kay-
naklar arasinda saglik personelinin de bulunmasi
dikkat gekicidir. Saglik personeli ve giderek tiim top-
lumun egitilerek, uygulamanin azaltilmasi/yok edil-
mesinde fayda vardir. Bunu yapabilmek icin ise, ko-
nunun arastirllarak tim boyutlan ile agiga kavustu-
rulmasi gerekmektedir. Bu amacla;

1. Turkiye'yi temsil eden konuya 6zgii, kesitsel
aragtirmalar yapilmali ya da ulusal arastirmalara bu
konuda sorular eklenmelidir.

2. lyi dizayn edilmis vaka kontrol arastirmalari
ile, VD’un beraberinde getirdigi saglik riskleri test
edilmelidir.

3. Saglhk personeli konu hakkinda bilgilendiril-
meli/bilinglendirilmelidir.

4. Oncelikle risk gruplarina yogunlasmak iize-
re toplum egitilerek bu gelenekten vazgecirilmelidir.
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