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OZET
Giris: Dogum sonu donem; dogurganligin bilingli bir sekilde planlanmasi amacina yonelik olarak, bireylere
hizmet sunmak i¢in iyi bir firsattir. Bu donem, kadinlarin aile planlamasi yontemi kullanma konusunda isteklerinin
yiiksek oldugu bir dénem olarak belirtilmektedir.
Amag: Bu caligmada dogum sonrasi ilk 48 saat i¢inde verilen AP egitiminin annelerin dogum sonrasi aile
planlamas1 yontem se¢imi ve kullanimina etkisini aragtirmak amaclanmigtir. Yontem: Yari deneysel tipte yapilan
¢aligmanin drneklemini 30 deney ve 30 kontrol olmak iizere toplam 60 anne olusturmustur. Deney grubundaki
annelere postpartum ilk iki giin i¢erisinde taburcu olmadan 6nce aile planlamasi egitimi verilmis; postpartum ikinci
ayim sonunda ve altinci ayin sonunda telefonla aranarak aile planlamasi kullanim durumlar sorgulanmustir.
Bulgular: Deney ve kontrol grubundaki katilimcilarin postpartum ikinci ayda ve altinci ayda aile planlamasi
kullanim1 ve en sik kullandiklar1 aile planlamasi yontemi (kondom) agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik (p>0.05)bulunmamustir.
Sonug: Postpartum ilk 48 saat igerisinde verilen aile planlamasi egitimin postpartum aile planlamasi1 yntemi
kullanimi iizerinde etkili olmadig: diisliniilmiistiir. Postpartum aile planlamasi yontemi kullanimi igin verilecek
egitimin gebeligin son trimestirinde ya da postpartum 4-6. Haftalarda yapilmasi 6nerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Postpartum, aile planlamasi, hemsire, saglik egitimi

THE IMPACT OF EDUCATION GIVEN AT THE FIRST 48 HOURS OF POSTPARTUM ON THE
SELECTION AND USE OF METHOD

ABSTRACT
Introduction: Postpartum period is a good opportunity to provide services to individuals in order to plan fertility
consciously. This period is stated as a period in which women are willing to use contraceptive methods.
Aim: In this study, it was aimed to investigate the effect of family planning counseling given within the first 48
hours postpartum on the selection and use of postnatal family planning methods.
Method: A total of 60 mothers (30 experimental and 30 control) were consisted the sampling of this semi-
experimental study. Mothers in the experimental group were given family planning training before being
discharged within the first two days of the postpartum, and then, at the end of the second month and at the end of
the sixth month postpartum phone calls were made for questioning the family planning method usage.
Results: There was no statistically significant difference (p> 0.05) between contraceptive use and most commonly
used contraceptive method (condom) in participants in experiment and control group at postpartum second month
and sixth month.
Conclusion: Family planning education within the first 48 hours of the postpartum was thought to have no effect
on the use of postpartum contraception. It is suggeted that education for postpartum contraceptive use should be
done in the last trimester of pregnancy or postpartum 4-6. week.
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Aile planlamas1 (AP) biitiin ¢iftlerin ve
bireylerin istedikleri sayida cocuga sahip
olma ve dogumlarin arasint agmaya
serbestce ve sorumluca karar vermeleri ve
bu amagla bilgi, egitim ve araclara sahip
olmalar1 seklinde tanimlanmaktadir (1).
Bireylerin  gebeliklerini  planlamalar
amaciyla kullandiklar1 yontemlere aile
planlamas1 yontemleri denilmektedir (2).
Gunumuzde aile planlamasinda kullanilan
yontemlerin kullaniminda artis
bulunmaktadir. TNSA 1993 verileri ile
TNSA 2013 verileri karsilastirildiginda aile
planlamas1 yontemi kullaniminda %62 den
%?71¢ artis oldugu saptanmistir (3). Ancak
yine de bu rakamlar istendik seviyede
degildir. TNSA 2013 verilerine gore
Toplam Dogurganlik Hizi son 25 yilda
stirekli bir azalma gostererek 2008’de
2.15’e diismiis, ancak 2013’te 2.26 ile
duraganlasmistir. Ayni arastirmaya gore
Tiirkiye’de toplam istenen dogurganlik
hizinin 1.9 oldugu bildirilmistir. Buna gore
istenmeyen dogumlar 6nlenebilmis olsaydi
toplam istenen dogurganlik hizinin, toplam
gergek dogurganlik hizindan 0,4 gocuk daha
az olacagi, dolayisiyla Toplam Dogurganlik
2.26’dan 1.9°a  disecegi
hesaplanmistir. Bu durum Tirkiye’de
gebeliklerin bir kisminin istenmeden ve

Hizinin

planlanmadan meydana geldigini
gostermektedir (4). Bu sonucu destekleyen
bir diger bulgu da TNSA 2013’te evli
kadilarin  %47’°sinin  baska  ¢ocuk
istemediklerini, %18’inin ise en az iki yil
gebe kalmak istemediklerini belirtmis
olmalaridir. Bu sonuglar kadinlarin yaklasik
%65’inin  aile planlamas1  hizmetine
ihtiyaglar1 oldugunu géstermektedir (4).

Dogum sonu dénem; dogurganligin bilingli
bir sekilde planlanmasi amacina yonelik
olarak, bireylere hizmet sunmak icin iyi bir
firsattir.  Bu donem, kadinlarin aile
planlamas1 yontemi kullanma konusunda

isteklerinin yiiksek oldugu bir donem olarak
belirtilmektedir (5). Bu nedenle dogum
sonu donemde sunulan hizmetler arasinda
aile planlamas1 danigmanliginin yer almasi
onem kazanmaktadir. Dogum sonu aile
planlamasi hizmetleri 6zellikle dogumlar
arasindaki siirenin ve dogum sayisinin
bilingli  bir  sekilde  planlanmasim
saglayarak, anne ve ¢ocuklarin sagligini
koruma ve gelistirmeye katki saglamaktadir
(6). Ozellikle gelismekte olan iilkelerde aile
planlamas1 hizmetlerinde karsilanmayan
gereksinim nedeniyle kadinlarin %17.0’min
gebelik istemedigi halde herhangi bir AP
yontemi kullanmadig1 ve asir1
dogurganhigin  getirdigi risklerle karsi
karsiya oldugu belirtilmektedir (7). Bu
nedenle postpartum sirecte istenmeyen
gebelikler ve gilivensiz disiikleri dnlemek
ve yeterli dogum araligin1 saglamak
acisindan etkili bir aile planlamas1 yontemi
kullanim1 6nem kazanmaktadir.

Pospartum donemde adet gorme cogu
zaman ovilasyonun basladiginin  bir
belirtisi  olarak  almmasma  karsin,
postpartum  donemde  ilk  sikluslar
oviilasyonsuz olabilmektedir. Diger taraftan
ovulasyon ilk  adetten  6nce de
gerceklesebilmektedir. Bu nedenle dogum
yapan her kadinin, emzirme ve adet gérme
durumu dikkate alinmaksizin involiisyon
stirecinin tamamlandig1 altincit haftanin
sonunda ya da cinsel iligki basladiginda,
emzirmeyen kadinlarin ise postpartum
Uciincl haftada istenmeyen gebelikleri
onlemek ve anne, bebek sagligin1 korumak
icin, etkili bir yontemle gebelikten
korunmaya baglamasi gerekmektedir (8).
Dogum sonu déonem, dogumlarin genellikle
hastanelerde olmasi nedeniyle saglik
calisanlarina ve hizmetine erisimin kolay
oldugu dénemlerden birisidir. Bu dénemde
verilen AP hizmetlerinde de basar1 ve
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yonteme  uyumun  yiiksek  oldugu
gortulmektedir (9). TNSA 2013 verilerine
gore Tiirkiye’de dogumlarin %97’si saglik
kurumlarinda gergeklesmesine ragmen,
kadinlarin  ¢ogu saglik kurumlarindan
dogum sonrasi AP yontemlerine yonelik
yeterince danismanlik verilmeden ve
yoéntem secmeden taburcu edilmektedir (3).
Saglik ekibinin oOnemli bir iiyesi olan
hemsirelerin aile planlamasi hizmetlerinde
onemli mesleki rolleri ve sorumluluklar
bulunmaktadir (10). Bu ¢alismada dogum
sonrast ilk 48 saat icinde verilen AP
danigmanligimin annelerin dogum sonrasi
aile planlamast yontem secimi ve
kullanimina etkisini arastirmak
amaclanmustir.

Arastirmanin Hipotezleri

H1: Postpartum ilk 48 saatte verilen aile
planlamasi egitiminin annelerin postpartum
yoéntem secimine etkisi vardir.

H2: Postpartum ilk 48 saatte verilen aile
planlamasi egitiminin annelerin postpartum
yontem kullanimina etkisi vardir.

YONTEM

Arastirmanmin ~ Sekli:  Arastirma  yan
deneysel tipte bir mudahale ¢alismadir.

Arastirmanin Yapildig: Yer: Bu arastirma
Gazi Universitesi Saglik Arastirma ve
Uygulama Merkezi Kadm-Dogum
kliniginde yapilmistir.

Arastirmanin  Evren ve Orneklemi:
Arastirmanin evrenini Gazi Universitesi
Saglhik Arastirma Uygulama Merkezi
Kadin-Dogum kliniginde dogum yapan,;
psikiyatrik veya kronik bir hastaligi
bulunmayan, en az ilkokul mezunu ve
caligmaya katilmayr kabul eden anneler
olusturmustur.  Arastirmanin  drneklem
biiyiikliigiinii saptamak i¢in giic analizi

(6rneklem hatas1:0,01 ve giic: % 90)
yapilmis ve her grupta olmasi gereken en az
denek sayisi 21 olarak bulunmustur (11).
Ancak, c¢alismada olusabilecek denek
kayiplar1  diisiiniilerek ve arastirmanin
gecerlilik-giivenirligini artirmak amaciyla
her gruba 30 olmak iizere arastirmaya
toplam 60 anne dahil edilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Verilerin  toplanmasinda  arastirmacilar
tarafindan  hazirlanan  anket  formu
kullanilmistir.  Anket formu, gebelerin
tanitic1 ozellikleri, menstruasyon Oykiileri,
dogurganlik dykiileri, jinekolojik oykiileri,
aile planlamasi dykiileri ve tibbi dykiilerine
yonelik hazirlanmis toplam 41 sorudan

olusmaktadir.

Ornekleme alinan anneler deney (30 kisi) ve
kontrol grubu (30 kisi) olmak tiizere iki
gruba ayrilmigtir. Katilimeilar postpartum
aile planlamast yontemi kullanim ve
tercthini  etkileyecegi diisiiniilen; yas,
egitim, ekonomik durum algisi, obstetrik
Ozellikler (gebelik sayisi, dogum sayisi,
gebelik aralig1, menstruasyon sikligi-stiresi-
siddeti-dlizeni,  premenstrual  sendrom
yasama durumu, dogum sekli) ve gecmis
aile planlamas: kullanim Oykiileri goz
ontnde bulundurularak benzer 6zellik
tasiyacak sekilde deney ve kontrol
gruplarina dahil edilmislerdir. Her grup 30
kisiyi buldugunda gruplar tamamlanmigtir.
Deney grubundaki annelere postpartum ilk
iki glin icerisinde taburcu olmadan 6nce
anket formu uygulanmis ve aragtirmacilar
(Dogum-kadin sagligi hemsireligi yiiksek
lisans Ogrencileri) tarafindan postpartum
aile planlamasi egitimi verilmistir. Egitim
iceriginde postpartum donemde
kullanilabilecek (emziren ve emzirmeyen
kadinlarada) tiim yoOntemler yer almustir.
Egitimler her kadmin kendi odasinda,
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bebegi uyudugu esnada, bireysel egitim
seklinde verilmistir. Egitimlerde takrir ve
demonstrasyon (hap, RIA, vs. ve kondom
kullanimi i¢in penis maketi) yontemleri
kullanilmistir.  Egitimler yaklagik 20-30
dakika siirmiistiir. Egitimlerin kaliciligini
saglamak amaciyla egitim sonunda annelere
arastirmacilar tarafindan hazirlanan
brostirler verilmistir. Kontrol grubundaki
annelere klinikte verilen hemsirelik bakimi
ve egitimine ek herhangi bir egitim
verilmemistir. Anneler postpartum ikinci
aym sonunda ve altinci ayin sonunda
telefonla aranarak herhangi bir aile
planlamasi yontemi kullanip
kullanmadiklari, kullaniyorlarsa  hangi
yontemi kullandiklari, bu yontemi tercih
etme nedenleri ve yontemden
memnuniyetleri sorulmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirmada
verilerin normal dagilima uygunlugu
Shaphiro wilk testi ile test edilmis, normal
dagilmayan 6zelliklerin iki bagimsiz grupta

Calismaya katilan deney grubundaki
kadinlarin  %53,3’i; kontrol grubunun
%40’1 26-30 yas araligindadir. Deney
grubundaki katilimcilarin % 50°si, kontrol
grubundaki  katilimcilarin =~ %  66,7’s1
universite mezunudur. Deney grubundaki
katilimeilarin %801, kontrol grubundaki

karsilagtirilmasinda Mann Whitney u testi
kullanilmigtir.  Kategorik  degiskenler
arasindaki iligkilerin test edilmesinde Ki-
kare testi, iki farkli zamanda elde edilmis
kategorik degiskenler arasindaki degisimin
test edilmesinde ise iki kategorili olanlar
icin Mc Nemar, ikiden fazla kategorili
olanlar  icinse  Kappa istatistikleri
hesaplanmistir. Tanimlayic istatistik olarak
sayisal degiskenler i¢in ortalamaztstandart
sapma, kategorik degiskenler i¢in ise say1
ve % degerleri verilmistir. Istatistiksel
analizler igin SPSS Windows version 24.0
paket programi kullanilmis ve p<0.05
istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Arastirmanmin Etik Yonii: Arastirmaya
baslamadan 6nce Gazi Universitesi Saglik
Arastirma Uygulama Merkezi’nden
uygulama yapma izni ve annelerden yazili
onam alinmustir.

BULGULAR

katilimcilarin %76,7’s1 kotii ve orta gelir
durum algisina sahiptir. Calismamizda yer
alan deney ve kontrol grubundaki
katilimcilar arasinda yas, egitim ve
ekonomik durum acisindan istatistiksel bir
farklilik bulunmamuistir (p<0,005; Tablo 1).

Tablo 1. Katilmcilarin tamitici 6zelliklerinin dagilimi (n=60)
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Ozellik Deney Kontrol

Yas Say1 % Say1 % Istatistiki Deger

25 ve alt1 3 10,0 3 10,0 ¥’: 2,153

26-30 16 53,3 12 40,0 p: 0,541

31-35 6 20,0 11 36,7

36 ve ustu 5 16,7 4 13,3

Egitim

flkokul ve ortaokul 5 16,7 2 6,7 xz: 2,222

Mezunu

p:0,329

Lise Mezunu 10 33,3 8 26,7

Universite ve (izeri mezunu 15 50,0 20 66,7

Ekonomik Durum Algis1

Kot ve Orta 24 80,0 23 76,7 ¥?: 0,098

Iyi 6 20,0 7 23,3 p:0,754

Toplam 30 100,0 30 100,0
Deney grubundaki katilimcilarin %50’si iki grubundakilerin 63,3’l;  kontrol
gebelik gecirirken; kontrol grubundaki grubundaki  katilimcilarm %  76,7’si

katilimcilarin %33,3’1 iki gebelik gecirmis;
deney grubundaki katilimcilarin % 46,7’s1
daha once bir dogum yapmis; kontrol
grubundakilerin  %43,3’0  iki dogum
yapmistir. Her iki gruptaki katilimeilarin
%56,7’sinin gebelik aralig1 iki yildan daha
fazladir. Deney grubundaki katilimcilarin
% 90’1, kontrol grubundaki katilimcilarin %
96,7°si gebelik Oncesi 21-34 ginde bir

siklikta menstruasyon oldugunu
belirtmistir. Deney grubundakilerin
tamaminin, kontrol grubundaki
katilimcilarin % 93,3 {iniin
menstruasyonunun  2-9  gilin  arasinda
stirdiigii saptanmigtir. Deney

menstruasyonlarinda kendilerine gore orta
dizeyde kanama oldugunu belirtmistir.
Deney grubundaki katilimcilarin % 83,3’1;
kontrol grubundaki katilimcilarim % 901
diizenli menstruasyon gormektedir. Deney
grubundakilerin %153,3°1; kontrol
grubundaki  katihmeilarm %  56,7’si
premenstrual sendrom yasamaktadir. Hem
deney grubundakilerin hem de kontrol
grubundaki katilimcilarin % 66,7 sinin
dogumu sezaryen yoluyla gerceklesmistir.
kontrol gruplar1 arasinda
katilimcilarin obstetrik 6zellikleri agisindan

Deney ve

istatiksel olarak anlamli bir farkliliga
rastlanilmamastir (p>0,005; Tablo 2).
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Tablo 2. Katihmcilarin obstetrik 6zelliklerinin dagilim

Ozellik Deney Kontrol

Gebelik Sayisi Say1 % Say1 % istatistiki Deger
1 10 33,3 10 33,3 12 2,667
2 15 50,0 10 33,3 p:0,264
3 ve uzeri 5 16,7 10 33,3

Dogum Sayisi

1 14 46,7 11 36,7 ¥ 2,397
2 14 46,7 13 43,3 p:0,302
3 ve Uzeri 2 6,7 6 20,0

Gebelik Arahg:

2 ve 2 yildan az 13 43,3 13 43,3 ¥?: 0,000
2 yildan fazla 17 56,7 17 56,7 p:1,000
Menstruasyon sikhigi

21 giin altt 1 3,3 0 0,0

21-34 gln 27 90,0 29 96,7

Degisiyor 2 6,7 1 3,3

Menstruasyon suresi

2-9 gun 30 100,0 28 93,3

Menstruasyon miktari

Az 1 3,3 2 6,7 ¥’: 2,381
Orta 19 63,3 23 76,7 p:0,304
Yogun 10 33,3 5 16,7

Menstruasyon diizeni

Diizenli 25 83,3 27 90,0 ¥ 0,577
Diizensiz 5 16,7 3 10,0 p:0,448
Dismenore

Var 15 50,0 15 50,0 ¥?: 0,000
Yok 15 50,0 15 50,0 p:1,000
Premenstrual Sendrom

Var 16 53,3 17 56,7 ¥?: 0,067
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Yok 14 46,7 13 43,3 p:0,795
Isteyerek Diisiik Yapmis Olma

Yok 30 100,0 30 100,0

Diisiik Yapmis Olma

Var 7 23,3 5 16,7 ¥?: 0,417
Yok 23 76,7 25 83,3 p:0,519
Sezaryenle Dogum Yapmis Olma

Var 20 66,7 20 66,7 ¥?: 0,000
Yok 10 33,3 10 33,3 p:1,000
Toplam 30 100,0 30 100,0

Deney ve kontrol grubundaki kadinlarin
daha once kullandiklar1 aile planlamasi
yontemlerinin postpartum kullanacaklari
yontemleri etkileyebilecegi diislintildiigi
icin onceden kullanilan yontemler agisindan
benzer 6zellik gosterecek sekilde deney ve
kontrol gruplarina segilmistir. Deney
grubundakilerin % 76,7’sinin; kontrol
grubundaki katilimcilarin % 86,7’sinin bu
gebelik 6ncesi herhangi bir aile planlamasi
yontemi kullandigr saptanmistir. Deney

kombine oral kontraseptif, %10’unun rahim
i¢i ara¢, % 43,3 linlin kondom, %23,3’linlin
geri ¢cekme kullandigi; kontrol grubundaki
katilimcilarin ise % 23,3’i kombine oral
kontraseptif, % 16,7’si rahim i¢i arag, %
46,7’si kondom, %?23,3’ii geri c¢ekme
kullandigr  belirlenmistir. ~ Kullanilan
yontem agisindan deney ve kontrol gruplari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gozlenmemistir (p>0,005; Tablo
3).

grubundaki  katilimeilarin =~ %16,7’sinin

Tablo 3. Katihmcilarin kontraseptif oykiileri
Ozellik Deney Kontrol
Daha Once Kontraseptif Say1 % Say1 % Istatistiki Deger
Kullanma
Evet 23 76,7 26 86,7 ¥2: 1,002
Hayir 7 23,3 4 13,3 p:0,317
Kullanilan Kontraseptif (Deney n: 23, Kontrol n:26)
Kombine Oral Kontraseptif
Evet 5 16,7 7 23,3 ¥%: 0,417
Hayir 25 83,3 23 76,7 p:0,519
Rahim ici Arac
Evet 3 10,0 5 16,7 ¥2: 0,577
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Hayir 27 90,0 25 83,3 p:0,448
Kondom
Evet 13 43,3 14 46,7 ¥?: 0,067
Hayir 17 56,7 16 53,3 p:0,795
Geri Cekme
Evet 7 23,3 7 23,3 ¥?: 0,000
Hayir 23 76,7 23 76,7 p:1,000
Toplam 30 100,0 30 100,0
Deney grubundaki katilimcilarin goriilmistiir. Deney ve kontrol gruplar

postpartum ikinci ayda aile planlamasi
yontemi kullanimi %86,7 iken; kontrol
grubundaki katilimeilarin %90°dir. Deney
grubundaki katilimcilarin %61,5°1; kontrol
grubundaki katilimcilarin %51,9°u kondom
kullanmaktadir. Postpartum altinci ayda
aile  planlamasi kullanimi
incelendiginde; deney grubundaki
katilimcilarin %90’ 1n1n; kontrol grubundaki
katilimcilarin ise tiimiiniin herhangi bir
yontem kullandig1 saptanmistir. Deney
grubundaki  katilimcilarin =~ %51,9’unun;

yontemi

kontrol grubundaki katilimcilarin  ise

%50’sinin kondom kullanimini sectigi

arasinda postpartum ikinci ay ve altinci ay
aile planlamast yontemi kullanimi ve
kullanilan  yontem ac¢isindan  gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gozlenmemistir (p>0,005; tablo 4).

Postpartum ikinci ayda deney grubundaki

katilimcilarin %30,8°1, kontrol
grubundakilerin  %29,6’s1 geri ¢ekme
yontemini tercih etmistir. Postpartum

altinci ayda ise bu oranlar yiikselerek deney
grubunda %37,0, kontrol grubunda %33,3
oldugu gézlenmistir (Tablo 4).

Tablo 4. Katihmcilarin Postpartum 2. Ay ve 6. Ay kontraseptif kullanim 6zelliklerinin

dagilim
Ozellik Deney Kontrol
2. Ay Kontraseptif Kullanma | Say % Say1 % Istatistiki Deger
Evet 26 86,7 27 90,0 ¥?: 0,162
Hayir 4 13,3 3 10,0 p:0,688
2. Ay Kullanilan Kontraseptif (Deney n:26, Kontrol n:27)
Kombine Oral Kontraseptif 1 3,8 0 0,0 ¥2: 7,117
Rahim I¢i Arag 0 0,0 5 18,5 p:0,130
Kondom 16 61,5 14 51,9
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Geri Cekme 8 30,8 8 29,6

6. Ay Kontraseptif Kullanma

Evet 27 90,0 30 100,0 ¥?: 3,158
Hayir 3 10,0 0 0,0 p:0,076
6. Ay Kullanilan Kontraseptif(Deney n: 27, Kontrol n:30)

Rahim 1(;1 Arag 3 11,1 5 16,7 XZ: 0,378
Kondom 14 51,9 15 50,0 p:0,828
GeriCekme 10 37,0 10 33,3

* Secgeneklere birden fazla yanit verilebildigi i¢in n katlanmustir.

TARTISMA

Aile planlamas1 yontemleri hakkinda bilgi
sahibi olmak hem gebeligi Onleyici bir
yontem kullanip kullanmama karari, hem de
hangi yontemin kullanilacagt  karar
acisindan olduk¢a Onemlidir. Dogumu
hemen takip eden donemde, kadinlarin aile
planlamasi1 yontemlerine en sicak baktigi ve
yuksek oranda kabul ettigi bir donem
oldugu ve bu donemde uygulanan aile
planlamas1 yontemlerinde yiiksek basar1 ve
yonteme uyum oldugu bildirilmektedir
(12). Postpartum dénemde aile planlamasi
egitimi vermenin, kadinlarin dogum sonrasi
donemde hem genel hem de modern yontem
kullanmalarimi arttirdigr bildirilmistir (13).
Ingiltere ve Amerika Birlesik
Devletleri’'nde yapilan arastirmalarda da,
dogum sonras1 verilen egitimin kadinlarin
aile planlamasi konusundaki kararini
olumlu yonde etkiledigi bulunmustur (14-
15). Bu oOngoriiden yola ¢ikilarak
calismamizda postpartum ilk 48 saat icinde
egitim verilerek postpartum aile planlamasi
yoéntemi kullanimina etkisi
degerlendirilmistir. Ancak calismamizda
deney ve kontrol gruplar1 arasinda
postpartum ikinci ay ve altinci ay yontem
kullanim1 ve kullanilan yontem agisindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir farklihk gozlenmemistir (p>0,005).

Bulgumuz postpartum ilk 48 saat verilen
egitimin etkili olmadigini diisiindiirmiistiir.
Bu durumun postpartum ilk 48 saat icinde
annelerin ilgisinin tamamen bebeginde ve
onun bakiminda olmasindan kaynaklandigi;
annelerin ~ bebeklerini  emzirme  ve
taburculuk siirecinde olduklari i¢in egitime
odaklanamadiklar1  distiniilmiistiir. Bu
nedenle postpartum ilk 48 saatin aile
planlamasi egitimi i¢in uygun bir zaman
olmadig1 kanisina varilmistir.

Guniimuzde guvenilir ve etkin olan birgok
aile planlamasi yontemi mevcut olmakla
beraber; TNSA 2013 verilerine gore
tilkemizde en sik tercih edilen yontem geri
cekme (%25,5) yontemidir. En sik tercih
edilen modern yontem ise RIA (%16,8) ve
ikinci sirada da kondom (%15,8) yer
almaktadir. TNSA 2013  verilerine
baktigimizda evli kadinlarin herhangi bir
yontem kullanma durumu % 74°tir (3).
Modern yontemlerin kullaniminda yillar
icerisinde artis gozlenmekle beraber
geleneksel yontemlerin tercih edilme orani
ayn1 seviyede kalmasi dikkat ¢ekicidir. Bu
caligmada da katilimcilarin aile planlamasi
kullanim Oykiileri incelendiginde deney
grubundakilerin % 76,7’sinin; kontrol
grubundaki katilimcilarin % 86,7 sinin
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daha once herhangi bir yontem kullandigi
ve en sik tercih ettikleri yontemin kondom,
ikinci sik tercih ettikleri yontemin geri
cekme oldugu saptanmistir. Benzer sekilde
katilimeilarin - postpartum ikinci ay ve
altinct  ay  kullandiklar1  yontemler
incelendiginde de en yiiksek oranda
kondom ve ikinci yuksek oranda geri gcekme
yontemini tercih ettikleri gdzlenmistir.
Erenel ve arkadaslarimin (2011) yaptiklar
calismada da benzer sekilde; kadinlarin
hemen hemen tamaminin dogum sonrast ilk
alt1 ay sonunda yontem kullandigi (% 94.3);
dogum sonrasi donemde kondom (%42.0)
en fazla tercih edilen yontem, geri ¢cekme
ikinci tercih edilen yontem (%26.7) olarak
tespit edilmistir (16). Herhangi bir aile
planlamas1 yontemi kullanma oranlar
TNSA 2013 verileri ile karsilastirildiginda
hem deney hem kontrol grubumuzda daha
yiiksek bulunmustur. Elde edilen bu sonug
olumlu olsa da geleneksel yodntemlerden
geri cekme yonteminin TNSA 2013 verileri
ile de paralellik gostererek yaklasik {igte bir
oraninda kullaniliyor olmasi
diisiindiiriiciidiir. Bu sonug¢ postpartum
donemde  verilen aile  planlamasi
danismanligmin  geri ¢ekme kullanma
yontemi kullanim oranlarimi diistirmedigini
gostermektedir.  Istemli  diisik yapan
olgularin degerlendirildigi bir ¢alismada
gebelikten korunma yonteminin %50
oraninda geri c¢ekme yontemi oldugu
belirtilmistir ~ (17).  Cerrahpasa  Tip
fakiiltesinde yapilan bir ¢alismada ise geri
cekme ile korunma oram1 % 41,7 olarak
bildirilmistir (18). Konya’da 103 kadinin
degerlendirildigi bir ¢alismada geleneksel
yontem kullanirken gebe kalan kadinlarin

orant %61,4 olarak bildirilmisgtir (19).
Calismamizda egitim verilen gruptaki
kadinlarin da geri ¢gekme yontemini siklikla
kullantyor  olmalari, kadmlarin  aile
planlamasi yontemi kullanim oranlarinin
geleneksel yaklasim ve kiiltiirden yogun
olarak etkilendigini, alisilmis yOntem
kullanimlarinin ~ postpartum  egitimle
degistirilemedigini ortaya koymustur.

SONUC

Bu c¢alismada; dogum sonu ilk 48 saat
icerisinde verilen aile planlamasi egitiminin
postpartum ikinci ay ve altinci ayda aile
planlamasi yontemi kullanim oran1 ve
secilen aile  planlamasi
etkilemedigi; grubun tamamina yakininin
herhangi bir yontem kullandigi; yontem
kullanan kadinlardan her ti¢iinden birinin
geri  ¢ekme  yontemini  kullandig
saptanmistir. Calisma sadece tek bir
hastanede  yapilmistir ve  Grneklemi
kictktir. Orneklem grubunda yer alan
annelerin (hem deney hem kontrol) gebelik
oncesi aile planlamasi yontemi kullanim
oranlar1 yiiksektir. Bununla birlikte deney

yontemini

ve kontrol grubundaki annelerin ayni
serviste bulunmalar1 verilen egitim kontrol
grubunu da etkilemis olabilir. TUm bu
siirliliklar ¢alismanin sonucunu etkilemis
olabilir. Ancak vyine de ¢alismamiz
postpartum ilk 48 saat icerisinde verilen aile
planlamasi egitimin etkili olmadigini ortaya
koymustur. Bu sonu¢ dogrultusunda;
postpartum aile planlamast  ydntemi
danismanligiin gebeligin son trimestiri ya
da postpartum donemde cinsel yasam
baslamadan 6nce verilmesi onerilmistir.
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