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ABSTRACT

Introduction: Infertility is a painful and emotionally stressful life crisis due to the processes performed in the infertility
treatment process. Couples can cause problems in marriage relations, sexual dysfunctions and couple relationships by forcing
stress coping skills and social support resources in this process. This study was conducted to evaluate the sexual function
status and the couple match level of women that have infertility problems. Method: 169 infertile women, who were applied
to the IVF center of an educational research hospital in 1zmir, were accepted in the sample set of the study that is descriptive
and relational type Data were collected by the Golombock-Rust Inventory Sexual Satisfaction-Female Form (GRISS) and the
Dyadic Adjustment Scale (DAS) with face-to-face interviews of infertile women. Mann Whitney U, Kruskal Wallis test and
correlation analysis were used in data analysis. Results: The mean age of women was 29,8 + 3,0 years and the mean
marriage duration was 5,3+2,2 years. 54,4% of them were high school graduates, 57,4% of them were not working, 41,4% of
them did not know the cause of infertility and 85,2% of them were primary infertile. The total DAS score of women was
91,2+19,4 and the total GRISS score was 5,3+1,4. In the study, a negative significant correlation was found at medium level
between the total DAS score and GRISS score of infertile women participated in the study (r=-0,65, p=0,00). However a
significant correlation between the marriage duration of the women and the duration of requesting the children and GRISS
and DAS total score was found, there was difference only between the total DAS score regarding the type of infertility and its
cause. Conclusion: It was found in this study that women, who had infertility diagnosis, experienced sexual dysfunction
fewer as their couple adjustment increases. Health professionals at any stage of health service should evaluate the family
holistically not only the woman that effected by the infertility. They should make right overtures about revealing effect of
infertility on couples and their sexual life.
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OZET

Giris: Infertilite, tedavi siirecinde yapilan islemler nedeniyle aci verici ve duygusal olarak stresli bir yasam krizine neden
olmaktadir. Bu siireg, ¢iftlerin stresle basa ¢ikma becerilerini ve sosyal destek kaynaklarini zorlayarak evlilik iligkilerinde
problemler yasamalarina, cinsel islev bozukluklarma, iliskilerinde bozulmalara neden olabilmektedir. Bu ¢alisma, infertil
kadinlarin cinsel islev durumu ve ¢ift uyumu diizeylerinin degerlendirilmesi amaciyla yiiriitiilmiistiir. Yontem: Tanimlayici
ve iliskisel tipteki arastrmanin 6rneklemini, Izmir’de bir egitim arastirma hastanesinin Tiip Bebek Merkezi’ne basvuran,
arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan, 169 infertil kadin olusturmustur. Veriler, infertil kadinlar ile yiiz yiize goriistlerek
Birey Tanitim Formu, Golombock-Rust Cinsel Doyum Olgegi-Kadin Formu (GRCDO) ve Dyadik Cift Uyum Olgegi
(DCUO) kullanilarak toplanmistir. Verileri degerlendirmek amaciyla Mann Whitney U, Kruskal Wallis testi ve korelasyon
analizi kullamlmustir. Bulgular: Kadinlarin yas ortalamasi 29,8+3,0 yil ve evlilik siiresi 5,3+2,2 yil olup, %54,4’0 lise
mezunu, %57,4’ calismuiyor, %41,4%{ infertilite nedenini bilmemekte ve %85,2’si primer infertildir. Kadinlarm DCUO
toplam puan ortalamasi 91,2+19,4, GRCDO toplam puan ortalamasi ise 5,3+1,4’dir. Caligmaya katilan infertil kadmlarm
GRCDO toplam puan ortalamalari ile DCUO toplam puan ortalamalar1 arasinda negatif yonde orta diizeyde anlamli bir iligki
oldugu tespit edilmistir (r=-0,65, p=0,00). Kadmlarin evlilik siiresi ve gocuk isteme siireleri ile GRCDO ve DCUO toplam
puan ortalamalar arasinda iliski varken, infertilite tipine ve nedenine gore sadece DCUO toplam puan ortalamalari arasinda
anlamli fark vardir. Sonug: Arastirmada, infertilite tanisi alan kadmlarin ¢ift uyumlarinin artmasi ile, cinsel islevlerinde
bozulmay1 daha az yasadiklar: belirlenmistir. Saglik hizmetinin, tiim basamaklarindaki saglik caliganlart sadece infertiliteden
etkilenen kadini degil, aileyi bir biitiin olarak degerlendirmeye almali ve infertilitenin ¢ift iliskisi ve cinsel yasam iizerine
etkisini agiga ¢ikartabilecek dogru yaklagimlarda bulunmalidir.

Anahtar kelimeler: Infertilite, cinsel islev, ¢ift uyumu
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GIRIS

Infertilite, bireyler igin psikolojik, tibbi ve sosyal
problemleri beraberinde getiren, kiiltiirel, dinsel ve
smifsal yonleri olan, esler arasi cinsel uyumsuzluga ve
yetersizlik hissine yol agabilen, beklenmeyen stresorlerle
karsilastiran, toplumsal etiketlenmeyle sonuglanan bir
deneyimdir. 2 Toplumumuzda ¢ocuk sahibi olmak,
evliligin temel islevi olarak kabul edilmekte ve bu
nedenle cocuk sahibi olmak bireylerin yasamlarinin
onemli asamalarindan biri olarak goriilmektedir. Ciftlere
¢ocuk sahibi olmalar1 konusunda yapilan baskilar,
¢ocuksuz olmanin yetersizlik olarak diisiiniilmesi,
toplumda infertiliteyi O6nemli bir sorun haline
getirmektedir.® 4 Infertilite, ciftler acisindan psikolojik
yonden tehdit edici, tedavi siirecinde yapilan iglemler
nedeniyle ac1 verici ve duygusal olarak stresli bir yasam
krizi olmakta, ¢iftlerin bu siiregte stresle basa ¢ikma
becerilerini ve sosyal destek kaynaklarini zorlayarak
evlilik iligkilerinde problemler yasamalarina, cinsel islev
bozukluklarina, ¢ift iliskilerinde bozulmaya, depresyon
ve kaygiya neden olabilmektedir.*6

Ciftlerde, infertilitenin kendisi ve tedavi siirecinin
neden oldugu evlilik sorunlariyla birlikte cinsel islev
problemleri ve cinsel doyumda da sorunlar
gelisebilmektedir. Tedavi siirecindeki miidahaleler ve
yetersizlik duygusunun kiside yaratmis oldugu stres,
cinsel iligskideki ilgi ve hazzin kaybolmasina neden
olmaktadir. Cinsellik ve cinsel aktivitenin, ¢iftler
arasindaki ~ samimiyet ve  yakinhk  hislerinin
gosterilmesinde ve es iliskisinde onemli rolii vardir.” 8
Cinsellik ve iireme kavraminin ¢ogu ¢ift icin i¢ ice
geemis olmasi, ciftlerin daima menstriiel dongii ve
ovulasyon ile ilgili siiregleri takip etme durumunda
kalmalari, cinselligi iireme amacindan
kurtaramamaktadir. Ozellikle siklusun fertil zamanlarinda
iliskiye girme zorunlulugu, cinsel iliskinin dogalligimnin
bozulmasina neden olmaktadir. Literatiirde, infertilitenin
evlilik uyumu ve cinsel islevler {izerine etkisini aragtiran
caligmalardan elde edilen sonuglarin celigkili oldugu
goriilmektedir. Yapilan aragtirmalarda, infertilitenin hem
kadin hem de erkekte cinsel doyumu azalttigi ve
tartigmalart arttirabildigi gibi, ciftleri yakinlagtirdigt ve
evliligi giiclendirebildigi de belirtilmektedir.®!? Infertilite
siirecinde tan1 asamasindan baglayarak, infertilitenin
psikososyal ve psikoseksiiel etkilerini gdz ardi etmeden
¢iftin gereksinimlerini degerlendirebilmek ve cifte 6zel
yaklasimda bulunabilmek son derece Onemlidir.
Cinsellik, bireylerin paylasmakta giicliik yasadigi ve
saglik ¢alisanlar tarafindan da giindeme getirilmesi zor
bir konu olmasi sebebiyle bireylerin sikayetlerini
rahatlikla dile getirmelerini ve yardim almalarini olumsuz
yonde etkilemistir. Saglik c¢alisanlart infertilite ve
sorunlarma  yonelik  bireylerin  yasam  kalitesinin
arttirilmasinda, evlilik iliskilerini 6nemli derecede
etkileyen cinsel sorunlarmin ve aile i¢i iletisim
problemlerinin ¢éziimlenmesinde bireylere danigsmanlik
yapmalidirlar.t® 13 14

Bu aragtirmanin amaci, infertil kadinlarin cinsel
islev durumu ve ¢ift uyumu diizeylerinin belirlenmesidir.

YONTEM

Tammlayicr ve iliskisel aragtirma tiiriine uygun olarak,
Mart-Mayis 2018 tarihleri arasinda Izmir’de bir egitim ve

arastirma hastanesinin Tiip Bebek Merkezi’nde yiiriitiilen
caligmada, aragtirmanin 6rneklemi, olasiliksiz 6rnekleme
yontemlerinden amagli drnekleme yontemi kullanilarak,
orneklem biiyiikliigii ise evreni bilinmeyen gruplarda
orneklem  biyiikligii  hesaplama  formiili  ile
belirlenmistir. Ulkemizde infertilite gdriilme siklig
literatiirde %10 olarak belirtilmistir.® Bu nedenle, olayin
goriilme sikligi %10 olarak alindiginda ¢alisma igin 139
kadinin yeterli olacagi belirlenmis olup, Tiip Bebek
Merkezi’'ne bagvuran infertilite tanis1 almis, 18 yas
tizerinde, evli, Tiirk¢e konusabilen ve anlayabilen, kronik
herhangi bir hastaliga sahip olmayan, tani almig
psikolojik problemi olmayan ve c¢aligmaya katilmayi
kabul eden 169 kadin ile yiriitiilmiistiir.

Arastirma verilerini toplamak i¢in, Birey Tanitim
Formu, Golombock-Rust Cinsel Doyum Olgegi-Kadin
Formu (GRCDO) ve Dyadik Cift Uyum Olgegi (DCUO)
kullanilmagtir.

Birey Tamitim Formu: Infertilite tanis1 almis kadinlarin
sosyo-demografik ozellikleri ve infertilite Oykiilerine
iliskin bilgilerinin elde edilmesi amaciyla literatiirden
yararlanilarak, arastirmacilar tarafindan hazirlanan form
12 sorudan olusmaktadir.8-12

Golombok-Rust Cinsel Doyum Olgegi-Kadin Formu:
Cinsel iligkinin niteligini ve cinsel islev bozukluklarini
degerlendirmek amaci ile, Rust ve Golombock tarafindan
(1986) gelistirilmis ve Tugrul ve arkadaglari (1993)
tarafindan Tiirkge gegerlilik giivenirligi yapilmis bir
6lgme aracidir. Olgek, 28 maddeden ve yedi alt boyuttan
(Kaginma, Doyum, Iletisim, Dokunma, Iliski siklig1,
Vajinismus ve Orgazm bozuklugu) olugmaktadir.
Maddeler, besli likert tipi derecelendirme ile
yanitlandirilmakta, elde edilen sonuglar daha sonra 1 ile 9
arasinda degisen standart puanlara (5 kesme noktasidir)
cevrilerek, 5 puan ve {izerinde puan alan katilimcilar
“sorunlu grup (cinsel iliskinin veya islevlerde bozulma)”,
S5 puan altinda alanlar “sorunsuz grup” olarak
tammlanmaktadir. Olgegin Cronbach alpha katsayis,
Rust ve Golombok tarafindan 0,87, Tugrul ve arkadaglari
tarafindan 0,91 olarak bulunmustur.’® Bu calismada ise,
6l¢egin Cronbach alpha katsayis1 0,82dir.

Dyadik Cift Uyum Olcegi: Tiirkce gecerlilik giivenirlik
calismasi Fisiloglu ve Demir (2000) tarafindan yapilmus,
Spanier (1976) tarafindan ise evlilikteki uyumu, evliligin
niteligini ve uyumun kalitesini 6lgmek icin gelistirilmis
olan dlgek, evli veya birlikte yasayan ciftlere
uygulanabilen likert tipi bir 6l¢ektir. Toplam 32 madde
ve dort boyuttan (¢ift uyumu, ¢ift doyumu, sevgi
gosterme ve giftlerin bagliligl) olusan oOlgekten elde
edilen puanlar 0 ile 151 arasinda degismekte olup, toplam
puanin yiiksek olmasi evlilikte uyumun iyi oldugunu
gostermektedir. Olgegin, Cronbach alpha i¢ tutarlilik
degeri Spainer tarafindan 0,96, Fistloglu ve Demir
tarafindan 0,92 olarak bulunmustur.’® Bu calismada ise
6lgegin Cronbach alpha katsayisi 0,91°dir.

Arastirmadan elde edilen verilerin analizi,
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 20.0
istatistik ~ paket  programinda  gerceklestirilmistir.
Caligmaya  katilan  kadmlarin  sosyo-demografik
ozellikleri, say1 ve yiizde dagilimlari olarak verilmistir.
Bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine gére, GRCDO
ve DCUO puan ortalamalarini incelemek amaciyla
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normal dagilima uygunluk analizleri yapilmis ve verilerin
normal dagilima uymadigi belirlenmis, nonparametrik
testler (Mann Whitney U ve Kruskal Wallis)
kullanmlmistir. Kadinlarm GRCDO ve DCUO puan
ortalamalar1 arasindaki iliskiyi incelemek igin korelasyon
analizi yapilmustir. Tiim istatistiksel analizlerde p<0,05
anlamlilik diizeyi temel alinmustir.

Veriler, 6rekleme alinan kadinlardan yiiz yiize
goriigme teknigi ile yaklasik 15 dakikalik siirede,
kadinlarin mahremiyetini ve kendilerini daha rahat ifade
edebilmelerini saglamak amaciyla klinikte yer alan hasta
gorlisme odasinda toplanmustir. Arastirmanin
yiritilebilmesi igin Etik Kurul (tarih: 29.11.2017, karar
no:258), kurum izinleri ve katilmecilardan yazili onam
almmigtir.

BULGULAR

Caligsmaya katilan kadinlarin yas ortalamasi 29,8+3,0 yil,
evlilik siiresi ortalamast 5,3+2,2 yil ve g¢ocuk isteme
stiresi ortalamasi 3,4+1,4 yil olup, %54,4’l lise mezunu,
%574t ¢alismiyor, %58’inin geliri giderine denk,
%94,1’inin  sosyal gilivencesi var, %41,4’ nedeni
bilinmeyen infertilite ve %85,2°si primer infertilite
tanisina sahiptir. Kadinlarin yas, evlilik siiresi ve gocuk
isteme siiresi ortalamalar1 ile GRCDO toplam puan
ortalamasi arasinda pozitif yonde istatistiksel olarak
anlamli zayif iliski, DCUO toplam puan ortalamalari
arasinda da negatif yonde zayif iliski vardir. Caligan
kadinlarin, g¢alismayanlara gore ¢ift uyumunun daha
yiksek (z=2,38, p=0,01) oldugu, geliri giderinden az olan
kadinlarin ise geliri giderine esit ve fazla olan kadinlara
gore cinsel islevlerinde daha fazla bozulma oldugu
(x>=10,80, p=0,00) belirlenmistir. Kadinlarin infertilite
nedenlerine ve tiplerine gére GRCDO puan ortalamalari
arasinda fark bulunmazken (p>0,05), primer infertilite
tanisi alan kadinlarin DCUOQ toplam puan ortalamalariin
sekonder infertil kadinlara gore daha yiiksek (z=-2,26,
p=0,02), nedeni bilinmeyen infertilitesi olan kadinlarin da
diger infertilite nedenlerine sahip kadinlara gore daha
diisiik DCUO toplam puan ortalamalarina sahip oldugu
(x?=8,70, p=0,01) belirlenmistir (Tablo 1).

Calismaya katilan kadmlarm, GRCDO ve
DCUO toplam ve alt Slgek puan ortalamalar ile 6lgekler
arasindaki iligki Tablo 2’de yer almaktadir. Infertil
kadinlarin GRCDO toplam puan ortalamasi 5,3+1,4 olup,
Dokunma, Vajinismus, Ka¢mma ve Iletisim alt
Olceklerinde sorun oldugu belirlenmistir. Kadinlarin
DCUO toplam puan ortalamasi 91,2+19,4 olup, Cift
Uyumu alt Olgegi puan ortalamast 39,5+11,1, Cift
Doyumu alt 6lgegi puan ortalamast 31,545,6, Sevgi
Gosterme alt 6lcegi puan ortalamas: 7,8+2,1 ve Ciftlerin
Baglilign alt Olgegi puan ortalamasi 12,2+2,8’dir.
Calismaya katilan infertil kadinlarin GRCDO ile DCUO
toplam ve alt dlgek puan ortalamalart arasinda negatif
yonde iliski oldugu belirlenmistir (p<0,05). Bu sonug
calismaya katilan infertilite tanis1 alan kadinlarn
evliliklerinde ¢ift uyumlarinin artmasiyla, cinsel iligki
veya islevlerde bozulmayr daha az yasadiklarim
gostermektedir (Tablo 2).

TARTISMA

Infertil kadilarm, cinsel islev ve ¢ift uyumu diizeylerinin
belirlenmesi amaciyla yiiriitillen calismada, kadinlarin

yas ortalamalari, evlilik siiresi ve gocuk isteme siireleri
arttitkca  cinsel doyumlarinda artma, fakat cift
uyumlarinda azalma oldugu belirlenmistir. Cetigli ve
arkadaslar1 tarafindan, primer infertil kadinlar ile yapilan
caligmada yas ve ¢ift uyumu ve cinsel islev arasinda iliski
bulunmazken, evlilik siiresinin artmasinin cinsel doyum
ve ¢ift uyumunu arttigi sonucu elde edilmistir.!* Giileg ve
arkadaglarmin  ¢aligmasinda, ¢iftlerin evlilik siiresi
uzadik¢a cinsel doyumlarinin azaldigi, Bodur ve
arkadaslari, Repokari ve arkadaslari ve Tasc1 ve
arkadaslarmin calismalarinda ise, evlilik siiresine gore
¢ift uyumlart arasinda fark olmadigi saptanmgtir.% 17-19
Infertilite tedavisinin pahali ve uzun zaman alan bir
tedavi olmast ve tedavi sonucunun belirsiz olmasi
sebebiyle, tedavi siirecinde esler kendilerini doénem,
donem veya siirekli kotii hissedebilmektedir. Yas, evlilik
siiresi ve ¢ocuk isteme siiresi arttikca, esler arasindaki
suclamalar ve evlilik uyumlarmmdaki bozulmalar
belirginlesebilmekte ve esler arasindaki sevgi baglar
zayiflayarak, ¢ift iligkisi bozulabilmektedir.

Bu ¢alismada, ¢alisan kadmlarin ¢ift uyumlarinin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Sen ve arkadaslarinin,
primer infertil kadinlarda esler arasi uyumu incelemek
amaciyla yiiriittiikleri ¢aligmada, calisan kadinlarin ¢ift
uyumlarinin daha yiiksek oldugu sonucu elde edilmistir.®
Literatiirdeki diger caligmalarda da, ¢alisan kadinlarda
evlilik uyumunun arttigi saptanmustir.’”> 2° Bireylerin,
ozellikle de kadnlarin galistigr is yerinde yeni bir seyler
ireterek toplumda statii kazanmasi, kendini verimli
hissetmesi  psikolojik  sagligin1  olumlu  yo6nde
etkilemektedir. Ayrica ekonomik anlamda kendini 6zgiir
hissetmesini saglamaktadir.?! Bu dogrultuda calismaya
katilan, infertilite sorunu yasayan, calisan kadmlarin ¢ift
uyumlarmin daha yliksek olmasmin, ¢alisma hayatinin
psikolojik sagliklarin1 olumlu yonde etkilemesi ve bas
etme becerilerini gelistirmesi ile iliskili olabilecegi
diistiniilmektedir. Calismada, geliri-giderinden az olan
kadinlarin cinsel iglev bozuklugunun daha fazla oldugu
belirlenmigtir. Yapilan c¢aligmalarda da, diigik gelir
diizeyine sahip infertil kadinlarin daha fazla cinsel sorun
yasadiklar1 bildirilmistir.* © Elde edilen sonuglarm,
tedavi masraflarindan dolay1r ekonomik olarak giicliik
¢eken ciftlerin cinselliklerini sadece ¢ocuk sahibi olmak
lizerine odaklamalari, cinsel isteklerini ve cinsel
tatminlerini ikinci plana atmalar ile iliskili olabilecegi
distiniilmektedir.

Calismada, primer infertilite tanisi alan kadinlarin
¢ift uyumlarinin, sekonder infertil kadinlara oranla daha
yiiksek diizeyde oldugu bulunmustur. Ciftler, infertilite
stirecini bir tehdit gibi algilayarak birbirlerine daha da
yakinlasabilmekte ve infertilite sebebiyle meydana gelen
sorunlari, tedavi ile ilgili kararlar1 paylasarak birbirlerine
destek  saglayabilmektedirler. ~ Calismada, nedeni
bilinmeyen infertilitesi olan kadinlarin ¢ift uyumlarmin
diisiik oldugu saptanmustir. Benzer sekilde, Bodur ve
arkadaslarinin ¢aligmasinda da kadinlarda ¢ift uyumunun
aciklanamayan infertilite durumunda diisik oldugu
belirlenmistir.” Cocuk sahibi olma yetenegi toplumlarda
hala 6nemli bir pozisyonda bulunmakta ve bu yetenegin
bozulmasindan kadin sorumlu tutulmaktadir. Problemin,
her iki este de olmasimnin kadmin yiikiiniin hafiflemesine,
sorunun paylasilmasina ve 6zellikle de esi ve esinin ailesi
tarafindan daha az damgalanmasma sebep olabilecegi
distiniilmektedir.
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Tablo 1. Kadnlarin demografik 6zelliklerine ve infertilite dykiilerine gore GRCDO ve DCUO puan
ortalamalari
Degiskenler Ort£SS GRCDO Puan DCUO Puan
(min- Ortalamasi Ortalamasi
max) (5,3£14) (91,2+194)
Yas ortalamasi (y1l) 29,843,0 r=0,29 r=-0,37
(22-37) p=0,00 p=0,00
Evlilik siiresi ortalamasi (yil) 5,3+£2,2 r=0,29 r=-0,42
(2-14) p=0,00 p=0,00
Cocuk isteme siiresi ortalamasi 3,4+14 r=0,22 r=-0,30
(y1) (1-10) p=0,00 p=0,00
n(%o)
Egitim durumu
Ortaokul 12 (7,1) 4,9+1,5 88,9+10,7
Lise 92 (54,4) 5,5+1,4 89,2+18,3
Universite 65(38,5)  5,0+1,4 94,5+21,7
X2/ p x?=5,47  p=0,06 x?=5,60 p=0,06
Calisma durumu
Calistyor 72 (42,6) 5,0£1,3 95,3+20,1
Calismiyor 97 (57,4) 5,4+1,5 88,2+18,4
zlp z=-1,66 p=0,09 z=2,38 p=0,01
Gelir durumu
Gelir giderden az 58 (34,3) 5,7+1,6* 87,1£19,1
Gelir gidere denk 98 (58,0) 5,0+1,3 93,0+19,2
Gelir giderden fazla 13 (7,7) 5,1+1,2 96,2+20,2
X2/ p x?=10,80  p=0,00 x?=3,36  p=0,18
Sosyal giivence
Var 159 (94,1) 5,3+1,4 90,8+19,5
Yok 10 (5,9) 4,8+1,0 97,4+17,0
z/lp z=-1,21 p=0,22 z=-0,95 p=0,34
infertilite tipi
Primer 144 (85,2) 5,2+1,5 92.2+20,6
Sekonder 25 (14,8) 5,6=1,1 85,848,3
z/p z=-1,07 p=0,28 z=-2,26  p=0,02
infertilite nedeni
Kadin 47 (27,8) 5,1£1,5 95,4+17,0
Erkek 52 (30,8) 5,1+1,4 94,1£20,1
Nedeni bilinmeyen 70 (41,4) 5314 86,3+19,4*
xX2/p x?=2,38 p=0,30 x?=8,70  p=0,01
Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, GRCDO: Golombock-Rust Cinsel Doyum Olgegi-Kadin Formu, DCUO: Dyadik Cift
Uyum Olgegi
*[statistiksel fark geliri giderinden az olan ve nedeni bilinmeyen infertilitesi olan kadinlardan kaynaklanmaktadir.
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Tablo 2. Kadinlarin GRCDO ve DCUO puan ortalamalar arasindaki iliski
] DCUO
GRCDO Toplam Puan Cift Uyumu Cift Doyumu Sevgi Gosterme  Ciftlerin
(91,2+19,4) (39,5+11,1) (31,5+5,6) (7,8+2,1) Baghhgi(12,2+2.8)

Toplam Puan r=-0,65 r=-0,54 r=-0,69 r=-0,61 r=-0,48
(5,3+1,4) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
Sikhik r=-0,52 r=-0,40 r=-0,59 r=-0,50 r=-0,45
(4,7+0,8) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
iletisim r=-0,46 r=-0,32 r=-0,54 r=-0,38 r=-0,49
(5,1£1,7) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
Doyum r=-0,68 r=-0,57 r=-0,70 r=-0,64 r=-0,54
(3,9+1,3) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
Kaginma r=-0,55 r=-0,47 r=-0,58 r=-0,54 r=-0,33
(5,61,1) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
Dokunma r=-0,54 r=-0,47 r=-0,55 r=-0,52 r=-0,37
(7,2+0,7) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00
Vajinismus r=-0,32 r=-0,27 r=-0,35 r=-0,32 r=-0,17
(6,3+1,3) p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00 p=0,00

GRCDO: Golombock-Rust S:insel Doyum Olgegi-Kadin Formu
DCUQO: Dyadik Cift Uyum Olgegi

Infertilite sorunu yasayan kadinlarda, cinsel islev
durumu ve ¢ift uyumu diizeylerinin degerlendirilmesini
amaclayan bu ¢alismada, kadinlarmn ¢ift uyumlarinin iyi
diizeyde oldugu belirlenmistir. Farkli iilkelerde yapilan
caligmalarda, infertil kadmlarin ¢ift uyumunun diisiik
oldugu, cocuk sahibi olamamanin kadmnlarda yarattigi
sucluluk, stres, kaygi ve toplumsal baskinin cgiftler
arasinda problemler yasanmasina ve evlilikte ¢ift
uyumlarimnin bozulmasina sebep olabilecegi
bildirilmistir.}® 1 2! Literatiirde, konu ile ilgili yapilan
diger bazi caligmalarda da infertil kadmlarin ¢ift uyum
diizeyleri yiiksek bulunmus ve infertilitenin tedavi
siirecinin ve sebep oldugu krizin uzun yillar esler
arasinda paylasilmasi, birbirlerine olan desteklerinin
artmasina, eslerin yakinlagmasma ve evliliklerinin
giiclenmesine neden olabilecegi bildirilmistir.® 17 2 Bu
caligsmada da, giincel literatiire benzer bulgularin elde
edilmesi, infertilitenin ¢iftleri yakinlastirdigi, kararlarin
ortak verilmesi ile birbirlerine olan destegin artmasi
sonucu ¢ift iligkilerinin gelisimine katkida bulundugu
sonucunu destekler niteliktedir.

Calismada, cinsel hayatin niteligini degerlendiren
GRCDO toplam puanlarinda ve dokunma, iletisim,
kacinma ve vajinismus alt Olceklerinde sorun oldugu
belirlenmistir. Cinsel iliskide partnerlerin beklentilerini
sOylemesi ve karsilikli olarak isteklerini belirtmesi cinsel
doyum i¢in ¢ok &nemli bir etkendir.’? Cinsel iletisim,
cinsel islev bozukluklarinda biiyiikk rol oynamaktadir.
Yapilan aragtirmalar, cinsel iletigsim eksikliklerinin cinsel
islev bozukluklarinin etiyolojisinde ve devam etmesinde
o6nemli bir etken oldugunu, hatta tedavi sonuglarmi da
etkileyebildigini  gdstermektedir.’* 22 2°  Babin
caligmasinda, bireylerin cinsellik ile ilgili sézel veya
sozel olmayan iletisimi saglamalarinin, kendilerine olan
gliveni ve cinsel doyumu arttirdigini tespit etmistir.?*
Cetigli ve arkadaglarmin caligmasinda, kaginma,
dokunma, vajinismus alt Olgeklerinde, Karlidere ve
arkadaslarmin ¢aligmasinda, siklik ve kagmma alt
Ol¢eklerinde, Giileg ve arkadaglarinin galigmasinda ise,
anorgazmi ve vajinismus alt Olgeklerinde sorun
saptanmustir.® 1125 Bu ¢aligmada da, kadmlarm

zamanlanmig cinsel iliskide bulunmalari, iliskide lireme
amacinin olmasi, kendilerini baski altinda hissetmeleri
sebebiyle kadinlarda daha ¢ok iliskiden kaginma, cinsel
istek kaybi1 ve vajinismus seklinde kendini gosteren cinsel

disfonksiyon meydana gelmis olabilecegi
diigiiniilmektedir.
Calismaya katilan infertil kadinlarin

evliliklerinde, ¢ift uyumlarinin artmasiyla, cinsel
islevlerinde bozulmay1 daha az yasadiklari saptanmstir.
Cetisli ve arkadaslari, Valsangkar ve arkadaglari
tarafindan yapilan ¢alismalarda da, cinsel doyum ve ¢ift
uyumu arasinda iligki saptanirken, Giileg ve arkadaglari,
Monga ve arkadaglar1 tarafindan yapilan g¢alismalarda,
cinsel doyum ve ¢ift uyumu arasinda iligki bulunmadigi
bildirilmistir.!% & 22 2 [nfertilite evlilik ve dolayisiyla
cinsel hayati etkileyen bir durumdur. Cinsellik ve cinsel
aktivite, esler arasindaki iliskide, yakinlik ve samimiyet
hislerinin sergilenmesinde Onemlidir. Cift uyumundaki
o6nemli etmenlerden birinin de cinsel uyum oldugu
bildirilmektedir.!? 4 1° Toplumlarda gocuk sahibi olmak
kadin ve erkek igin cinsel giiciin bir belirleyicisi
olabilmekte ve ayrica ¢iftler i¢in cinsellik seksten zevk
almaktan ¢ok bir g¢ocuk iiretmekle Olgiiliir hale
gelebilmektedir. Bu durum kadinlar agisindan 6ziir olarak
algilanmakta, tan1 ve tedavi uygulamalari sirasinda
meydana gelen anksiyete ve depresyondan kaynakl
bireyler  arasinda  iletisim  problemleri  ortaya
cikabilmektedir.>7 13 Bu galigmada, cinsel doyum ve gift
uyumu arasinda  iligki  bulunmasinin  nedeninin,
infertilitenin ¢iftler arasi iletisimi ve uyumu, cinsel islev
durumunun etkilemesi sonucu olustugu diigiiniilmektedir.

Arastirmamin Sinirhiliklar

Calismada, kadinlarin mahremiyetinin saglanmasi ve
kendilerini agik¢a ifade edebilmeleri igin anket formlar1
hasta goriigme odalarinda doldurulmus olmasina ragmen,
katilimcilar cinsellik ile ilgili sorulara cevap vermede
zotlanmslardir. Ayrica, arastirmanin izmir ilindeki bir
Tiip Bebek Merkezi’nde yiiriitiilmiis olmasi, sonuglarin
genellenebilirligi  agisindan  smirlilik  olarak  kabul
edilebilir.
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SONUC

Infertilite goriilme sikligi giderek artan, kadim, aile ve
toplumun sagligint dogrudan etkileyen bir saglik
sorunudur. Calismadan elde edilen bulgulara gore, saglik
hizmetinin tiim basamaklarindaki saglik ¢alisanlari

infertilitenin kadin, aile ve toplum saghgi iizerine olan
olumsuz etkilerini gbzden kagirmamak igin, sadece
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