DOI: 10.46413/ boneyushad.855866

e-ISSN:2687-2145

BANDIRMA ONYEDI EYLUL UNIVERSITESI
SAGLIK BIiLIMLERI VE ARASTIRMALARI
DERGISI

BANU Journal of Health Science and Research

Orijinal Arastirma/ Original Research

Infertilite Tedavisi Olan Kadinlarin Psikolojik Ihtiyaclari ile Yardim Arama Tutumlari

Arasindaki Tliski

Determining the Relationship Between the Psychological Needs of Women with Infertility
Treatment and the Attitude of Help Seeking

Leman KUTLU?

Yeliz VARISOGLU 2

t [stanbul Atlas
Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi,
Hemsgirelik Boliimii, Dr.
Ogr. Uyesi

2jstanbul Medipol
Universitesi, Saglik
Bilimleri Fakiiltesi,
Hemsgirelik Boliimii, Dr.
Ogr. Uyesi

Sorumlu yazar /
Corresponding author:
Yeliz Varisoglu

yvarisoglu@medipol.
edu.tr

Gelis tarihi / Date of
receipt: 08.01.2021

Kabul tarihi / Date of
acceptance: 11.05.2021

Aunf/Citation: Kutlu, L.,
Varigoglu, Y. (2021).
Infertilite Tedavisi Olan
Kadinlarm Psikolojik
Ihtiyaglar ile Yardim
Arama Tutumlari
Arasindaki Iliski. BANU
Saghik Bilimleri ve
Arastirmalar: Dergisi.
3(2), 72-85.
doi:10.46413/
boneyusbad.855866

OZET

Amag: Calismada infertilite tedavisi olan kadinlarin psikolojik ihtiyaglariyla yardim arama
tutumlart arasindaki iliskiyi ve yardim arama tutumlarini etkileyen faktérlerin belirlenmesi
amaclandi.

Gereg ve Yontem: Bu ¢alisma, kesitsel olarak tammlayici tasarimda planlandr. Orneklemini en az
bir yil siireyle infertilite tedavisi olan 100 goniillii kadin olusturdu. Veriler, kisisel bilgi formu,
Yardim Arama Tutum Olgegi ve Temel Psikolojik Ihtivaglar Olgegi ile toplandi. Verilerin
analizinde, tamimlayict istatistik analizler, karsilastirmalarda t testi, ANOVA ve Tukey HSD testi,
iliski analizinde pearson korelasyonu ve regresyon analizi kullanild:.

Bulgular: Kadmnlarn, iliski-aidat, ézerklik ve yeterlik ihtiyacim yiiksek diizeyde arzuladiklari,
kisilerarasi agiklik, ihtiyag hissetme, sosyal kabul, zorlanma ve danismaya olan inanca ydnelik
yardim arama tutumlarimin da olumlu oldugu saptandi. Psikolojik ihtiyaglarla yardim arama
tutumlart arasinda anlaml iliskiler oldugu; ozerklik ihtiyaci azaldik¢a kisilerarast agikliga
vonelik olumlu tutumun arttigi ve diger ihtiyaglara gore daha etkili oldugu belirlendi.

Sonug: Yeterlik ihtiyac arttik¢a danismaya olan inanca yénelik olumlu tutumun da arttigi ve diger
ihtiyaglara gére daha etkili oldugu saptandi.

Anahtar Kelimeler: Infertilite, Psikolojik ihtiyaglar, Yardum arama tutumu

ABSTRACT

Aim: The aim of the study was to correlate the psychological needs of infertility treatment with
the help seeking attitudes.

Materials and Methods: This study was planned in cross-sectional descriptive design. The sample
consisted of 100 volunteer women who had infertility treatment for at least one year. Data was
collected by paticipant information form, the Help Seeking Attitude Scale and the Basic
Psychological Needs Scale. Descriptive statistical analysis, t test, ANOVA and Tukey HSD test
were used in data analysis, and Pearson correlation and regression analysis were used in
correlation analysis.

Results: Of women; It was determined that they desire relationship-dues, autonomy and
competence at a high level, interpersonal openness, feeling of need, social acceptance, difficulty
and their attitudes towards seeking help towards belief in counseling are also positive. There are
significant relationships between psychological needs and help seeking attitudes; it was
determined that as the need for autonomy decreases, the attitude towards interpersonal openness
increases and it is more effective than other needs.

Conclusion: : It was determined that as the need for competence increases, the attitude towards
belief in counseling increases and it is more effective than other needs.

Keywords: Infertility, Psychological needs, Help-seeking attitude
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GIRiS

Infertilite 12 ay korunmasiz cinsel iligkiye ragmen
gebeligin olusmamasi olarak tanimlanmakta ve
Tiirkiye’de ciftlerin yaklasik %10-15’inin infertil
oldugu bilinmektedir (Dawadi, Takefman ve
Zelkowitz, 2018; Onat ve Kizilkaya Beji, 2012).
Giinlimiizde ¢esitli faktorlerle olusan infertilite,
bireylerde ve evlilik iliskilerinde psikolojik
sorunlara neden olan gelisimsel bir kriz olarak
tammlanmaktadir. Infertilitenin stres, anksiyete
ve depresyon semptomlarni artirmast gibi
psikolojik boyutunun yani sira stigma, sosyal ve
aile ici baskilar, hatta siddet ve bosanmalarla
sonuclanan aile i¢i siire¢lerde bozulma gibi sosyo-
kiiltiirel ve tedavi siiregleri ile ilgili ekonomik
boyutu da bulunmaktadir. Bu yiizden son yillarda
infertilite  tedavisinde ¢iftlerin ihtiyaglarini
karsilayabilmek, nitelikli bakim verebilmek i¢in
hasta merkezli bakim uygulamalar1 tercih
edilmektedir. Ameh ve arkadaslar1 (2007) infertil
kadinlarla  yaptiklar1 c¢alismada  kadinlarin
%47’sinin infertilite sebebiyle aile i¢i siddet

gordiigiinii; Donkor ve Sandall (2007)
calismasinda infertil kadinlarin = %64’{iniin
damgalanma hissettigi Dbildirilmistir. Yapilan
birgok calismada kadinlarin  psikolojik

ihtiyaclarinin 6zellikle esleri ve evlilikleri ile
iligkili oldugu ve sosyal damgalanma ve
elestirilerden kacgindiklari, sosyal izolasyon
yasadiklar1 bildirilmektedir (Sami ve Ali, 2012;
Khodakarami, Hashemi, Seddigh, Hamdiyeh ve
Taheripanah, 2009; Martins, Peterson, Almeida,
Mesquita-Guimaraes ve Costa, 2013; Hess, Ross
ve Gililland, 2018).

Bu nedenle o6zellikle Tiirk Kiiltiirii’'nde infertil
kadinlarin fiziksel ihtiyaglariyla birlikte saglik
calisanlar1 tarafindan ihmal edilen psikolojik
ihtiyaglarimin, bu ihtiyaglara yonelik yardim
arama tutumlarinin ve bu tutumlar etkileyen
faktorlerin de belirlenmesi tedavi ve bakim
stirecinin  etkililigi agisindan Onemlidir. Bu
siirecin yonetiminde yer alan saglik ¢alisanlarinin
ozellikle de hemsirelerin infertilite tedavisi
stiresince psikolojik ihtiyaclarin belirlenmesinde
ve psikolojik sorunlara yonelik yardim alma
konusundaki rehberlik ve danigmanliginin bu
gelisimsel krizin yonetimini olumlu etkileyecegi

diigiiniilmektedir. Ulkemizde konuyla ilgili
yapilan calismalarda genellikle psikolojik
sorunlarm  ve basa ¢ikma yoOntemlerinin

degerlendirildigi caligmalara rastlanmig olup,
infertil kadinlarin psikolojik ihtiyaglari ile yardim
arama tutumlarmi  birlikte  degerlendiren

calismalara rastlanmamistir. Bu ¢alismadan elde
edilecek  bulgularin  saglik  g¢aliganlarinin
farkindaligin1 giincel tutacagi, biyopsikososyal
bir yaklasimla biitiinciil olarak tedavi ve bakim
hizmetlerinin planlanmasina katki saglayacagi ve
literatiir bilgisini artiracagi diistiniilmektedir. Bu
diisiince ve gerekce dogrultusunda; caligsmanin
amact infertilite tedavisi olan kadimnlarin
psikolojik ihtiyaglart ile yardim arama tutumlari
arasindaki iliskiyi ve yardim arama tutumlarini
etkileyen faktorleri belirlemektir. Bu amag

dogrultusunda gallsmada asagidaki sorulara
cevaplar arandi: Infertilite tedavisi olan
kadinlarin;

- Psikolojik ihtiya¢ ve yardim arama diizeyleri
nedir?

- Psikolojik ihtiyag ve yardim arama diizeyleri
arasinda anlaml iliskiler var midir?

- Psikolojik ihtiyaclarin yardim alma tutumlarina
anlaml etkisi var midir?

- Sosyodemografik, genel saglik, tireme saglig1 ve
ruh sagligi oOzelliklerine gore yardim alma
diizeyleri arasinda anlamli farkliliklar var midir?

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Bu calisma infertilite tedavisi olan kadinlarin
psikolojik ihtiyaglari ile yardim arama tutumlari
arasindaki iliski ve etkileyen faktorlerin
belirlenmesi i¢in tarama modelinde, Kkesitsel
olarak tanimlayici tasarimda iligki arayici olarak
uygulandi.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Aragtirma evreni Istanbul’da dort dzel hastanede
en az bir yil siireyle infertilite tedavisi olan tiim
kadmlar olusturdu. Aragtirmanin  6rneklem
biiyiikliigii hesabi igin Tirkiye Niifus ve Saglk
Arastirmasi’na gore 15-49 yas arasindaki
kadinlarda infertilite  yayginhigr  (%12.2)
kullanildi. Bu dogrultuda yapilan analize gore
orneklem buytkligi 162 kisi olarak belirlendi.
Arastirmanin 6rneklemini olasiliksiz 6rnekleme
yontemiyle Ocak-Mart (2017) aylar1 arasinda dort
0zel hastanede en az bir yil siireyle infertilite
tedavisi olan 20 ile 45 yas arasindaki ¢alismaya
katilmaya gonillii 100 kadin (posthoc power
analizinde etki biiyiikliigii: 0.707) olusturdu.

Veri Toplama Araci

Veriler kisisel bilgi formu, Yardim Arama Tutum
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Olgegi (YATO) ve Temel Psikolojik Ihtiyaclar
Olgegi (TPIO) ile toplandi.

Temel Psikolojik Thtiyaclar Olgegi (TPiO):
Deci ve Ryan (2000) tarafindan gelistirilmis olup
Kesici, Ure, Bozgeyikli ve Siinbiil (2003)
tarafindan Tiirk¢eye uyarlamasi yapilmistir. TPIO
21 madde ve besli likert (¢ok dogru-5, dogru
degil-4, biraz dogru-3, dogru-2 ve hi¢ dogru
degil-1) bir Olgektir. Bireylerin cesitli alanlara
yonelik gereksinimleri sunulmakta ve bireylerin
bu durumu ne siklikla arzuladiklarim &lgek
iizerinde; arasinda degisen sekilde belirtmeleri
istenmektedir. Olcek; dzerklik ihtiyaci, yeterlik
ihtiyact ve iligki ihtiyact olmak {izere {i¢ alt
dlgekten olusmaktadir. Ozerklik Ihtiyaci, bireyin
insanlarla iligki kurarken kendini gilivende
hissetme ve sosyal iligkilerinde digerlerinden
bagimsiz olma arzusunu kapsamaktadir. Yeterlik
ihtiyact,  yapilmasi  gereken  eylemlerin
uygulanmasinda nasil etkin olunacagini ortaya
koymaktadir.  iliski-aidat  Ihtiyaci,  kisisel
iligkilerle ilgili olarak insanin baska insanlarla
diisiince ve duygularini paylagmasini, ¢evredeki
diger kisilerle yakin iliskiler kurulmasini ve
kurulan bu yakin iligkilerin tatmin edici olmasini
kapsamaktadir. Olgegin giivenirligine iliskin
Cronbach alfa giivenirlik katsayisi, tiim 6l¢ek igin
0.76 olarak bulunmustur. Bu calismada da tim
Olcek icin cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi
0.837  (0zerklik  ihtiyac1:0.736,  yeterlik
ihtiyac1:0.515, iligki ihtiyac1:0.655) belirlendi.
Psikolojik ihtiyaclar Ol¢eginden alinan puanlar
bireyin psikolojik ihtiyaca duydugu arzunun
derecesini gostermektedir. Bireylerin dlgekten
aldiklar1 puanlar arttik¢a psikolojik ihtiyaci daha
fazla hissettigi kabul edilmektedir (Kesici ve ark.,
2003).

Yardim Arama Tutumu Olgegi (YATO):
Ozbay, Yazici, Palanci ve Kog (1999) tarafindan
gelistirilmis olup 32 madde, altili likert
derecelendirmeden (higbir zaman-1, ¢ok az bir
zaman-2, az bir zaman-3, bazen-4, sik sik-5, her
zaman-6) ve bes alt 6l¢ekten (kisilerarasi agiklik,
zorlanma, danismaya olan ihtiyag, ihtiyag
hissetme, sosyal kabul) olusmaktadir. Kigilerarasi
aciklik; kisileraras1 agikligi ve bireyin yardim
alma veya almamasim etkileyecek kisisel
boyuttaki kendini agma, 6zel bilgileri baskalari ile
paylasma, sosyal c¢ekingenlik, sosyal katilik, igce
doniikliik ve bilinmeme egilimi gibi konular
icermektedir. Zorlanma; bu faktér yardim arama
tutumlarinin bir boyutu olarak ele alinmaktadir.
Patolojinin artmas1 durumunda yardim arama
egilimlerinin ortaya ¢ikmasini  belirlemeye

yonelik bir boyut olarak iglevsel olabilecek bir
Olciimdiir. Danismaya olan inang; kisinin yardim
arama siirecinde profesyonel yardim hizmet ve
kisilerine inang ve giivenini kapsamaktadir.
Ihtiyag hissetme; bu boyut kisinin psikolojik
problemliliginin algilanmasi ve kabul edilmesi
olarak  yorumlanmaktadir.  Sosyal  kabul;
psikolojik yardim konusundaki olumsuz tutumu
ve sosyal biligleri belirtmektedir. Bu olumsuz
tutumlar daha cok problemliligin ve psikolojik
yardim almanin sosyal olarak nasil algilandigim
gostermektedir. Olgegin dlgegin genel Cronbach
Alfa giivenirlik katsayis1 0.77 olarak bulunmustur
(Ozbay ve ark., 1999). Bu calismada da tiim dlgek
icin Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi 0.708
(Kisileraras1  aciklik:0.806, Zorlanma:0.767,
Danismaya Olan ihtiyac:0.616, Ihtiya¢ Hissetme:
0.608, Sosyal Kabul:0.545) bulundu. Olcegin
toplamindan aliman yiiksek puan bireyin
psikolojik yardim aramaya yonelik olumlu
tutumunu, diisiik puan ise psikolojik yardim

almaya yonelik olumsuz tutumunu
gostermektedir (Ozbay ve ark., 1999).
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma, Halic  Universitesi ~ Girisimsel

Olmayan Klinik Arastirma Kurulu etik kurul
onay1 (Tarih: 25.01.2017 ve Say1 No:1, Karar No:
29), Fakiilte Dekanliklarindan kurum izni ve
Ogrencilerin yazili onami alinarak gergeklestirildi.
Ogrencilere onam dncesi arastirma konusu, amaci
ve formlarin nasil doldurulacagi agiklandi ve
goniillii olarak katilabilecekleri belirtildi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Calismanin verilerinin analizinde IBM SPSS 22.0
programi kullanildi. Normal dagilim analizinde
skewnes ve kurtosis degerlerinden yararlanildi ve
-1.5ile 1.5 arasinda olmas1 normal dagilim olarak
kabul edildi. Verilerin analizinde, tanimlayici
istatistik yoOntemlerden sayi, yiizde, ortalama,
standart sapma, minimum ve maksimum analizi,
gruplararasi karsilagtirmalarda bagimsiz
gruplarda t testi, tek yoOnlii varyans analizi
(ANOVA) ve farkliigin hangi gruptan
kaynaklandigin1 belirlemek icin ileri analiz
yontemlerinden Tukey HSD testi, iliski analizinde
pearson korelasyonu ve regresyon analizi,
Olgeklerin giivenirlik analizinde Cronbach Alfa
testleri kullanildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05
olarak kabul edildi.

Arastirmanin Sinirhliklar

Bu calismanin sinirliliklart arasinda Istanbul’da
dort 6zel hastanede tedavi uygulanan kadinlara
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yonelik yapilmis olmasi ve Orneklem sayisinin
100 ile smirli olmasidir. Bu nedenle c¢alisma
sadece bu ornekleme 6zgii genellenebilir.

BULGULAR

Calismadaki kadinlarin sosyodemografik
ozellikleri incelendiginde; ortalama 30.5 + 5.2
yaslarinda, ¢ogunun; iiniversite mezunu oldugu
(%40), bir iste ¢alistigi (%53), esinin iiniversite
mezunu oldugu (%39) ve bir iste calistigi (%98),
gelir durumunun iyi oldugu (%48), saglik
giivencesinin oldugu (%93), Istanbul’da yasadig
(%63), ortalama 23.9 + 4.5 yasinda evlendigi ve
ortalama 6.5 £+ 4.5 yil evli oldugu saptandi.

Kadmlarin genel saglik ozellikleri
incelendiginde; ¢ogunun sigara (%74), ve alkol
(%82) kullanmadigy, kronik hastaliginin olmadig
(%88), ameliyat oldugu (%71), siirekli ilag
kullandig1 (%84), daha once ruhsal sikintisinin
olmadigi (%385) belirlendi.

Kadinlarin iireme sagligi ozellikleri
incelendiginde; ortalama gebelik sayisinin 2.98 +
1.99, kiirtaj sayisinin 1.46 & 0.92, diisiik sayisinin
2.10 = 1.55 oldugu, dogum kontrol yontemi
kullanmadig1 (%54), infertilite nedenini bilmedigi
(%44), infertilite tedavi siiresinin ortalama 39.21
+ 36.07 ay oldugu ve tedavi ydntemi olarak
agilama yapildig1 saptandi.

Kadmlarin ruh saghigi 6zellikleri incelendiginde;
Infertilite tedavisinin basarisiziginda gogunun
izlintli (%67), 6fke (%33) ve sucluluk (%25) gibi
duygular hissettigi, infertilite durumunun esiyle
iliskilerini etkilemedigi (%56), infertilite tedavisi
stiresince en ¢ok esinden destek aldigi (%56),
kendisine en yakin kisinin infertilite durumunu
ogrendiginde ¢ok tiziiliip destek olduklari (%75),
infertilite tedavisi siiresince psikolojik destek
almay1 planlamadigi (%80), saglik
calisanlarindan oncelikli beklentisinin olmadig1
ve memnun oldugu (%44) belirlendi.

Infertil kadinlarin TPIO diizeyi ve alt dlcek
diizeyi  incelendiginde;  TPiO’niin  genel
ortalamasinin 73.11 + 10.25 oldugu TPIO’niin alt
dlgeklerinden; Ozerklik ihtiyaci ortalamasinin
23.66 + 4.57, Yeterlik Ihtiyaci ortalamasinin
20.31 + 3.33 ve iliski ihtiyac1 ortalamasinin 29.14
+ 4.23 oldugu saptandi.

Infertil kadmlarin YATO ve alt dlgek diizeyi
incelendiginde; YATO’niin genel ortalamasinin
11474 + 14.68 oldugu YATO’niin alt
Olceklerinden; Kisileraras1 A¢iklik ortalamasinin
41.45 £ 9.48, Zorlanma ortalamasinin 24.09 =+

6.27, Danmigmaya Olan Inang ortalamasmin 25.83
+ 5.80, Ihtiyag Hissetme ortalamasmin 18.79 +
4.14 ve Sosyal Kabul ortalamasinin 4.58 + 2.74
oldugu bulundu.

Psikolojik ihtiya¢ diizeyleri ile yardim arama
diizeyleri arasindaki iliskiler incelendiginde
(Tablo 1); TPIO niin Ozerklik ihtiyaci alt dlgegi
ile YATO niin Kisileraras1 A¢iklik ve Sosyal
Kabul alt olgek diizeyi ile negatif yonde,
Danismaya Olan Inang ve Zorlanma alt &lgek
diizeyi ile pozitif yonde ve istatistiksel olarak
anlamli iligkiler oldugu saptandi (p<0.05).
TPiO’niin  Yeterlik Ihtiyact alt o&lgegi ile
YATO’niin Kisileraras1 A¢iklik ve Sosyal Kabul
alt olgek diizeyi ile negatif yonde, Danismaya
Olan Inan¢ ve Zorlanma alt dlgek diizeyi ile
pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli
iliskiler oldugu belirlendi (p<0.05). TPIO’niin
Iliski Ihtiyact alt olgegi ile YATO’niin
Kisileraras1 Aciklik alt dlcek diizeyi ile negatif
yonde, Danismaya Olan Inan¢ ve Zorlanma alt
Olcek diizeyi ile pozitif yonde ve istatistiksel
olarak anlaml iligkiler oldugu saptandi (p<0.05).
YATO’niin Ihtiyag Hissetme alt olcegi ile
TPiO niin Ozerklik, Yeterlik ve Iliski Thtiyac alt
Olcekleri arasinda negatif yonde bir iliski oldugu
ancak iliskinin istatistiksel olarak anlamli
olmadigi  belirlendi  (p>0.05). YATO ile
TPiO’ niin genel puanlaryla pozitif yonde bir
iligki oldugu ancak istatistiksel olarak anlaml
olmadig1 saptandi (p>0.05).

YATO niin (Tablo 2) Kisileraras1 Agiklik alt dlgek
puanlar ile evlenme yas1 ve giinliik kullanilan
sigara sayis1 arasinda negatif yonde, infertilite
tedavi siliresi arasinda ise pozitif ydnde
istatistiksel olarak anlaml iligki oldugu saptandi
(p<0.05). YATO’niin Danigma alt dlgek puanlari
ile infertilite tedavi siiresi arasinda ise negatif
yonde istatistiksel olarak anlamli iligkiler oldugu
belirlendi (p<0.05). YATO’niin ihtiyag alt dlgek
puanlari ile gebelik sayis1 ve diisiik sayis1 arasinda
ise negatif yonde istatistiksel olarak anlamli
iliskiler oldugu saptandi (p<0.05). YATO’niin
genel puanlan ile giinliik sigara sayisi, gebelik
say1si ve diigiik sayis1 arasinda ise negatif yonde
istatistiksel olarak anlamli iligkiler oldugu
belirlendi (p<0.05).
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Tablo 1. YATO Puanlari ile TPiO Puanlar Arasindaki Iliski

VAT TPIO (X+SS)
(X2SS) Ozerklik Thtiyaci Yeterlik Thtiyaci [liski Ihtiyaci TPiO Toplam
(23.66 = 4.60) (20.31 = 3.33) (29.14 + 4.23) (73.11 £ 10.25)
ilslllilelrlfram r -0.444%* -0.295** -0.240* -0.388**
( 4‘?1 45 49.48) P 0.000 0,003 0.016 0.000
Zorlanma r 0.372%* 0.389%* 0.366** 0.439%*
(24.09 = 6.27) P 0.000 0.000 0.000 0.000
ﬁiﬁ‘smaya Olan 0.335%* 0.389** 0.303** 0.397(**)
(25 §3 +5.80) p 0.001 0.000 0.002 0.000
ihtiyag Hissetme  r -0.170 -0.037 -0.006 -0.089
(18.79 + 4.14) P 0.090 0.714 0.950 0.380
Sosyal Kabul r -0.263** -0.259** -0.169 -0.268**
(4.58 +2.74) P 0.008 0.009 0.094 0.007
YATO Toplam  r -0.092 070 0.088 0.019
(11474 +14.68) p 0.360 0.488 0.386 0.853

*p<0.05, **p<0.01, r: Pearson korelasyon katsayisi

Tablo 2. Sosyo-demografik, Genel Saghk, Ureme ve Ruh Saghgi Ozellikleri ile YATO iliskisi

Sosyodemografik, YATO Alt boyutlar
Genel Saghk ve Kisilerarasi . Sosyal "
Dreme Ozellikleri Aciklik Zorlanma  Danisma Ihtiyag Kabul YATO Toplam
Ya r -0.137 0.074 0.014 -0.003 -0.151 -0.080
; p 0.174 0.464 0.889 0.978 0.134 0.429
r -0.080 -0.023 0.000 -0.065 -0.081 -0.095
Cocuk Sayisi
p 0.427 0.817 0.998 0.523 0.425 0.347
r -0.254* 0.175 0.144 -0.045 -0.078 -0.059
Evlenme Yasi
p 0.011 0.081 0.152 0.655 0.439 0.558
e e s r 0.114 -0.085 -0.124 0.064 -0.096 -0.012
Evlilik Siiresi
p 0.260 0.402 0.218 0.529 0.342 0.907
Giinliik sieara savisi r -0.600** -0.103 0.028 -0.326 -0.215 -0.547**
g Y p 0.002 0.633 0.896 0.120 0.313 0.006
. r -0.182 -0.233 -0.028 -0.284* -0.053 -0.302*
Gebelik Sayisi
p 0.184 0.087 0.840 0.036 0.701 0.025
Kiiretai Savisi r -0.243 -0.348 -0.128 -0.022 -0.131 -0.431*
) Sy p 0.212 0.070 0.515 0.912 0.505 0.022
- r -0.256 -0.217 0.024 -0.489**  0.071 -0.382**
Diisiik Sayis1
p 0.080 0.138 0.872 0.000 0.630 0.007
. r -0.097 -0.003 0.034 -0.065 -0.189 -0.104
Dogum Sayis1
p 0.337 0.974 0.734 0.519 0.060 0.303
Infertilite tedavi r 0.213* -0.054 -0.202* 0.070 0.022 0.058
stiresi p 0.033 0.594 0.043 0.490 0.828 0.563
Psikolojik Destek r -0.380 -0.011 0.000 -0.012 0.079 -0.280
Alma Siiresi p 0.313 0.978 1.000 0.976 0.840 0.466

*p<0.05**p<0.01, r: Pearson korelasyon katsayis1
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Tablo 3. Sosyo-demografik, Genel Saghk, Ureme ve Ruh Saghg Ozellikleri ile TIPO ile iliskisi

. . (")Z(grklik e s . e
Ozellikler ihtiyac: Yeterlik Ihtiyac1 Iliski-Aidat Ihtiyact  TIPO Toplam
Ya r 0.300** 0.217* 0.344** 0.343**
3 p 0.002 0.030 0.000 0.000
r -0.058 -0.067 -0.047 -0.066
Cocuk Sayist
p 0.567 0.505 0.646 0.512
r 0.326** 0.175 0.267** 0.309**
Evlenme Yas1
p 0.001 0.082 0.007 0.002
Evlilik Siiresi r 0.028 0.084 0.151 0.102
p 0.782 0.404 0.135 0.314
Giinliik sigara savisi r 0.013 -0.050 0.032 0.005
gata sayist g 0.951 0.818 0.881 0.983
r -0.142 -0.042 -0.021 -0.080
Gebelik S
eoeltie Sayist D 0.301 0.762 0.882 0.561
. r -0.013 0.022 0.354 0.145
Kiiretaj Sayisi
p 0.949 0.913 0.065 0.462
- r -0.150 0.005 0.006 -0.056
Diisiik Sayisi
p 0.310 0.974 0.969 0.707
. r -0.036 0.003 0.011 -0.010
Dogum Sayis1
p 0.723 0.973 0.911 0.923
. . . T -0.054 0.049 0.107 0.036
Infertilite ted i
T edavi et 0.591 0.625 0.291 0.719
Psikolojik Destek r 0.034 0.243 0.172 0.145
Alma Siiresi p 0.930 0.529 0.658 0.710

*p<0.05**p<0.01, R: Pearson korelasyon katsayisi

TiPO’niin (Tablo 3) genel puanlari, Ozerklik ve
Mliski-Aidat psikolojik ihtiya¢ alt Slgek puanlart
ile yas, evlenme yas1 arasinda, Yeterlik psikolojik
ihtiyac1 alt 6lgek puani ile yas arasinda pozitif
yonde istatistiksel olarak anlamli iligkileri oldugu
saptandi (p<0.05).

Calismadaki kadinlarm YATO’niin Kisileraras
Aciklik puanlarryla TPIO niin alt 6lgek puanlart
arasindaki iliskiyi incelemek i¢in yapilan
regresyon analizinde (Tablo 4); Ozerklik
psikolojik ihtiyacimin azaldik¢a kisiler arasi
aciklik yardim arama tutumunun anlamli olarak
artign  (6=-0.902, p<0.05) ve model 1’deki
aciklayicihiginin =~ %90.2  oldugu  (t:-3.601,
p=0.001, R2=0.175) saptand.

Calismadaki kadinlarin  YATO’niin zorlanma
puanlariyla TPIO’niin alt &lgcek puanlan
arasindaki iliskiyi incelemek i¢in yapilan
regresyon analizinde (Tablo 4); model 2’in
anlamli farklililk gosterdigi (F:7.703, p:0.000;
p<0.05), dzerklik, yeterlik ve iliski-aidata yonelik
psikolojik ihtiyacin arttik¢ca zorlanmaya yonelik
yardim arama tutumunun arttigi ancak anlamli

iligkilerinin olmadig1 belirlendi (p>0.05).

Calismadaki kadmlarn YATO’niin Danismaya
Olan Inan¢ puanlariyla TPIO’niin alt &lgek
puanlar arasindaki iligkiyi incelemek i¢in yapilan
regresyon analizinde (Tablo 4); Yeterlik
psikolojik ihtiyacinin arttikga Danismaya Olan
Inan¢ yardim arama tutumunun anlamli olarak
artign  (3=0.471, p<0.05) ve model 3’teki
aciklayiciliginin %47.1 oldugu (t:2.083, p=0.040,
R2=0.144) saptandi.

Calismadaki  kadmlarmn  YATO’niin Ihtiyag
hissetme puanlartyla TPIO niin alt 6lgek puanlar
arasindaki iligkiyi incelemek i¢in yapilan
regresyon analizinde; modelin anlamli farklilik
gostermedigi bulundu (F:1.379, P:0.254, p>0.05).

Calismadaki kadinlarin YATO niin Sosyal Kabul
puanlariyla TPiO’niin  alt &lcek  puanlar
arasindaki iliskiyi incelemek i¢in yapilan
regresyon analizinde (Tablo 4); model 4’iin
anlamli faklilhik gosterdigi (F:3.037, p:0.032;
p<0.05), 6zerklik, yeterlik ve iliski-aidata yonelik
psikolojik ihtiyacimin arttikca Sosyal kabul
yardim arama tutumunun arttig1 ancak anlamli
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iligkilerinin olmadig belirlendi (p>0.05).

Calismadaki  kadinlarin ~ YATO’niin  genel
puanlartyla TPIO’ niin genel puanlar1 arasindaki

iligkiyi incelemek i¢in yapilan regresyon
analizinde; modelin anlaml farklilik
gostermedigi saptandi (F:1.034, P:0.853, p>0.05).

Tablo 4. Calismadaki kadinlarin YATO puanlariyla TPiO puanlari arasindaki regresyon analiz

< Bagimsiz
Bagimh o Model )
Degisken Degiskenler B t p F ®) R
YATO Sabit 64.311 10.063 0
glf.erkhk 0902  -3601  0.001
Kisilerarasi tyact
Model 1  Aciklik . 7.997 0.000 0.175
Yeterlik 0207 057 0570
Ihtiyaci
D-wi1527 iski-Aldat 0, a3 o742
Ihtiyac1
Bagimh Bagimsiz Model 2
Degisken  Degiskenler B t P - () R
YATO Sabit 4.529 1.067 0.289
Ozerklik 0252 1515  0.133
Ihtiyac1
Model 2 Z0rianma Veterlik 7703 0000  0.169
g 0.361 1.499 0.137
Ihtiyaci
D- iliski-Aidat
W:1.740 Ihtiyam e 1.166 0.247
Bagimh Bagimsiz Model 2
Degisken  Degiskenler B t P F (p) R
YATO Sabit 9.732 2.443 0.016
Ozerklik
Model Io)imlsmaya ihtiyact 0.196 1.254 0.213
3 lan Veterlik 6.546  0.000  0.144
Inang XE 0.471 2.083 0.040
Ihtiyaci
D-W:1dos |[HskFAIL 4065 0378 0706
Ihtiyaci
Bagimh Bagimsiz Model 2
Degisken Degiskenler B t P F (p) R
YATO Sabit 9.371 4,752 0
Ozerklik 0113 -1458  0.148
Sosyal Ihtiyac1
Model 4 1htiyac1 -0.151 -1.353 0.179
D-w:1531 LiskiFAldat 505 035 0705
Thtiyact

Durbin-Watson:D-W
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Katilimeilarin YATO’niin genel ve alt &lgek
puanlarinin sosyodemografik o6zelliklere gore
dagiliminin  karsilastirilmast  incelendiginde;
Egitime gore, YATO’niin Kisilerarast Agiklik
Olcek puanlarinin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (F:4.307 p:0.007, p<0.05) ve
okuryazar  olanlarm  puan ortalamalarinin
(X2:45.86 + 9.32) iiniversite mezunu olanlardan
(X®:37.93 + 9.24, p*:0.008) daha yiiksek oldugu
saptandi. Egitime gore YATO’niin Ihtiyag
Hissetme alt 6l¢ek puanlarinin istatistiksel olarak
anlamli farklilik gosterdigi (F:2.959, p: 0.036,
p<0.05) ve iiniversite mezunlarinin (X%17.75 +
4.31,) okuryazar (X?:20 = 3.38, p*:0.040) ve lise
mezunu olanlarin (X%:20 + 3.45, p*%:0.025) puan
ortalamalarindan daha diisiik oldugu belirlendi.

Bir iste calisma durumuna gére; YATO’niin
Kisileraras1 Aciklik alt dlgek puanlarinin
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi
(F:7.677, p:0.001, p<0.05) ve calismayanlarin
puan ortalamalarmin (X2:119.26 + 11.19) arada
sirada  calisanlardan (X™105.42 + 17.87,
p®:0.040) ve siirekli calisanlardan (X%:114.74 +
14.68, p*:0.001) daha yiiksek oldugu saptandi.

Bir iste calisma durumuna gére; YATO’niin
Danigmaya Olan Ihtiyag alt dlgek puanlarinin
istatistiksel olarak anlamli farklilik gdsterdigi
(F:5.365, p:0.006, p<0.05) ve calisanlarin puan
ortalamalarinin (X%:27.47 £ 5.14) calismayanlarin
(X*:24.43 + 6.38, p0.036) ve arada sirada
calisanlarin puan ortalamalarindan (X®:22.67 +
4.68, p®:0.022) daha yiiksek oldugu bulundu.

Bir iste ¢alisma durumuna gore; YATO niin genel
puanlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi  (F:4.460, p:0.014, p<0.05) ve
calismayanlarin puan ortalamalarinin (X*:119.26
+ 11.19) arada sirada calisanlardan (X:105.42 +
17.87, p?:0.012) daha yiiksek oldugu saptandi.

Gelir durumuna gore; YATO’niin Kisilerarasi
Aciklik alt dlgek puanlarmin istatistiksel olarak
anlamh farklilik gosterdigi (F:4.123, p:0.019,
p<0.05) ve gelir durumu kotii olanlarin puan
ortalamalarinin (X*:49.62 + 9.99) gelir durumu iyi
olanlarm puan ortalamalarindan (X¢:39.67 = 9.10,
p:0.015) daha yiiksek oldugu belirlendi.

Gelir durumuna gére; YATO’niin Zorlanma alt
Olcek puanlarmin istatistiksel olarak anlamh
farklilik gosterdigi (F:4.380, p:0.015, p<0.05) ve
gelir durumu kétii olanlarin puan ortalamalarinin
(X218 + 7.37) gelir durumu iyi olanlarin (X
24.67 £ 6.30, p*:0.014) ve gelir durumu orta
diizeyde olanlarin puan ortalamalarindan
(XP:24.57 £ 5.56, p*:0.016) daha yiiksek oldugu

saptandi.

Gelir durumuna gore; YATO’niin Danismaya
Olan Inanc¢ alt 6lcek puanlarmin istatistiksel
olarak anlamli farklihik gosterdigi (F:11.157,
p:0.000, p<0.05) ve gelir durumu koétii olanlarin
puan ortalamalarinin (X?:17 + 7.38) gelir durumu
iyi olanlarin (X%:26.46 + 5.15, p®:0.000) ve gelir
durumu orta diizeyde olanlarin  puan
ortalamalarindan (X":26.68 + 5.03, p*:0.000)
daha yiiksek oldugu bulundu.

Gelir durumuna gore; YATO’niin Ihtiyag
hissetme alt 6lgek puanlarmin istatistiksel olarak
anlamli farklilik gosterdigi (F:3.475, p:0.035,
p<0.05) ve gelir durumu koétii olanlarin puan
ortalamalarinim (X*:22.38 + 3.25) gelir durumu iyi
olanlarin (X%:18.35 + 4.88, p*:0.028) ve gelir
durumu orta diizeyde olanlarin  puan
ortalamalarindan (X®:18.61 + 2.99, p®:0.045)
daha yiiksek oldugu saptandi.

Gelir durumuna gore; YATO’niin Sosyal Kabul
alt 6lgek puanlarmin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (F:9.167, p:0.000, p<0.05) ve
gelir durumu koétii olanlarin puan ortalamalarinin
(X:8.25 + 3.81) gelir durumu iyi olanlarm
(X©:4.17 £ 2.34, p*:0.000) ve gelir durumu orta
diizeyde olanlarin puan ortalamalarindan (X":4.36
+ 2.49, p?:0.000) daha yiiksek oldugu saptandu.

Infertilitenin es iliskisini etkileme durumuna
gbre; YATO’ niin Danismaya Olan Inang alt 6lgek
puanlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (F:3.188, p:0.046, p<0.05) ve esiyle
iligkisini iyi etkiledigini belirtenlerin puan
ortalamalarinim (X":29.40 + 4.09) esi ile iliskisini
kotii etkiledigini belirtenlerin puan
ortalamalarindan (X%24.35 + 6.53) daha yiiksek
oldugu belirlendi (p:0.040, p<0.05).

Infertilitenin es iliskisini etkileme durumuna
gdre; YATO niin Genel puanlarmin istatistiksel
olarak anlamli farklilik gosterdigi (F:3.953,
p:0.022, p<0.05) ve esiyle iligkisini 1iyi
etkiledigini belirtenlerin puan ortalamalarinin
(XP:126.70 +  8.64) esiyle iliskisinin
degismedigini (X*:113.05 + 14.53; p%0.017) ve
esiyle iligkisinin kotii etkiledigini belirtenlerin
puan ortalamalarindan (X%114.74 + 14.68;
p°:0.040) daha yiiksek oldugu belirlendi.

Infertilite tedavisi siiresince en gok destek aldig
kisiye gore YATO’niin Kisileraras1 Agiklik alt
Olgek puanlarmin istatistiksel olarak anlamh
farklilik gosterdigi (F:4.178 p:0.008, p<0.05) ve
yakin ¢evresinden destek alanlarin puan
ortalamalarinin (X%46.41 £ 9.79) esinden destek
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alanlardan (X*:39.61 + 8.83, p:0.039) daha
yiiksek oldugu saptandi (p<0.05).

Infertilite tedavisi siiresince en ¢ok destek aldig
kisiye gére YATO’niin Sosyal Kabul alt dlgek
puanlarmin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (F:7.406, p:0.000, p<0.05) ve tek
bagma olanlarin (X%:6.73 + 3.55) ve yakin
cevresinden destek alanlarin puan ortalamalarinin
(X%6.29 + 2.99) ailesinden (X*3.75 + 1.69;
p%:0.016, p®:0.023) ve esinden destek alanlarin
puan ortalamalarindan (X":3.88 + 2.30; p“:0.005,
p:0.004) daha yiiksek oldugu belirlendi
(p<0.05).

Kendisine en yakin kisinin infertilite karsisindaki
tutumuna gére YATO’niin Zorlanma alt dlcek
puanlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (F:4.238, p:0.017, p<0.05) ve c¢ok
iiziildiiklerini ve destek olduklarii belirtenlerin
puan ortalamalarmin (X*24.75 + 6.22) destek
olmadiklarini belirtenlerin puan ortalamalarindan
(X©:18.80 + 5.73, p*:0.012) daha yiiksek oldugu
saptandi (p<0.05).

Kendisine en yakin kisinin infertilite karsisindaki
tutumuna gére YATO niin Danismaya Olan Inang
alt 6lgek puanlarmin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (F:5.017, p:0.008, p<0.05) ve
¢ok tiziildiiklerini ve destek olduklarini
belirtenlerin puan ortalamalarinin (X:26.55 =+
5.44) destek olmadiklarin1 belirtenlerin puan
ortalamalarindan (X%:20.60 + 7.06, p?::0.006)
daha yiiksek oldugu saptandi (p<0.05).

Kendisine en yakin kisinin infertilite karsisindaki
tutumuna goére YATO niin Sosyal Kabul alt 8lgek
puanlarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (F:10.485, p:0.017, p<0.000) ve destek
olmadiklarin1 belirtenlerin puan ortalamalarinin
(X8 + 3.62) Cok iiziildiiklerini ve destek
olduklarim1 belirtenlerin puan ortalamalarindan
(X*:4.27 £2.38, p®:0.000) ve tepkisiz kaldiklarini
belirtenlerin puan ortalamalarindan (X":3.87 +
2.26, p:0.000) daha yiiksek oldugu saptand
(p<0.05).

Infertilite tedavisi siiresince psikolojik destek
alma durumuna goére YATO’niin ihtiyag
Hissetme alt oOl¢ek puan ortalamalariin
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi
(F:6.663, p:0.002, p<0.05) ve psikolojik destek
alanlarm puan ortalamalarinin (X*:14.73 + 13.75)
destek almay1 planlayanlarin puan
ortalamalarindan (X®:19.56 + 3.40, p*:0.020) ve
destek almayanlarin puan ortalamalarindan
(X©:19.26 + 3.46, p*:0.001) daha diisiik oldugu

belirlendi (p<0.05).

Infertilite tedavisi siiresince psikolojik destek
alma durumuna gére YATO’niin genel puan
ortalamalarinin destek alanlarin puan
ortalamalarmin istatistiksel olarak anlamh
farklilik gosterdigi (F:3.303, p:0.041, p<0.05) ve
psikolojik destek alanlarin puan ortalamalarinin
(X2:107.09 + 13.75) destek almay1 planlayanlarin
puan ortalamalarindan (X":123.67 + 11.42,
p:0.031) daha diisiik oldugu belirlendi (p<0.05).

Saglik giivencesinin olma durumuna gore;
YATO’niin Kisileraras1 aciklik alt lgek puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (t: -3.681, p:0.000, p<0.05) ve
saglik gilivencesi olmayanlarin (53.43 + 8.81)
saglik gilivencesi olanlarin puanlarindan (40.55 +
8.94) daha yiiksek oldugu saptandi. YATO’niin
Ihtiya¢ hissetme alt Slcek puan ortalamalar:
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
gosterdigi (t: -2.067, p:0.040, p<0.05) ve saglik
giivencesi olmayanlarin (21.86 + 4.06) saglik
giivencesi olanlarin puanlarindan (18.55 + 4.07)
daha yiiksek oldugu saptandi. YATO niin Sosyal
Kabul alt o6lgek puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik gésterdigi (t: -
5.327, p:0.000, p<0.05) ve saglik giivencesi
olmayanlarin (9.29 + 3.50) saglik giivencesi
olanlarin puanlarindan (4.23 + 2.34) daha yiiksek
oldugu saptandi. YATO’niin Zorlanma alt dlgek
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark oldugu (t: 3.103, p:0.003, p<0.05) ve
saglik giivencesi olanlarin puan ortalamalarinin
(24.60 £ 6.06) saglik giivencesi olmayanlarin
puan ortalamasindan (17.29 + 5.31) daha yiiksek
oldugu belirlendi. YATO niin Danismaya Olan
Ihtiyagc alt 6lcek puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu (t:4.313,
p:0.000, p<0.05) ve saglik gilivencesi olanlarin
puan ortalamalarimin  (26.46 =+ 5.25) saglk
giivencesi olmayanlarin puan ortalamasindan
(17.43 + 6.60) daha yiiksek oldugu belirlendi.

Yasadigi yere gore; YATO’niin Zorlanma alt
Olcek puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik gosterdigi (t:-2.787,
p:0.006, p<0.05) ve Istanbul disinda yasayanlarin
puan ortalamalarinin (26.30 + 5.93) istanbul’da
yasayanlarin puan ortalamalarindan (22.79 +
6.15) daha yiiksek oldugu saptandi. Yasadigi yere
gore; YATO’ niin Damismaya Olan Inang alt dlgek
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilik gosterdigi (t:-2.581, p:0.011,
p<0.05) ve Istanbul disinda yasayanlarin puan
ortalamalarinmn  (27.73 + 5.53) Istanbul’da
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yasayanlarin puan ortalamalarindan (24.71 =+
5.71) daha yiiksek oldugu saptandi.

Alkol kullanma durumuna gére; YATO’niin
Kisilerarast Aciklik puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi (t:-
2.452, p:0.0186, p<0.05) ve alkol
kullanmayanlarin puan ortalamalarinin (42.51 £
9.56) alkol kullananlarin puan ortalamalarindan
(36.61 + 7.59) daha yiiksek oldugu saptandi.

Ameliyat olma durumuna goére; YATO’niin
Kisilerarast Aciklik puan ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterdigi

(t:3.025, p:0.003, p<0.05) ve ameliyat
olmayanlarin puan ortalamalarmin (43.21 =+
8.990) ameliyat olmayanlarin puan

ortalamalarindan (37.14 + 9.40) daha yiiksek
oldugu saptandi. YATO’niin Zorlanma puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik gosterdigi (t:-2.236, p:0.028, p<0.05) ve
ameliyat olmayanlarin puan ortalamalarinin
(26.24 £+ 6.39) ameliyat olanlarin puan
ortalamalarindan (23.21 + 6.05) daha yiiksek
oldugu saptandi.

Dogum kontrol yontemi kullanma durumuna
gore; YATO’niin Danismaya Olan Ihtiyag¢ puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml
farklilik gosterdigi (t: -2.402, p:0.018, p<0.05) ve
dogum kontrol yontemi kullananlarin puan
ortalamalarinin (27.30 £ 4.10) dogum kontrol
yontemi kullanmayanlarin puan ortalamalarinin
(24.57 £ 6.71) daha yiiksek oldugu belirlendi.

TARTISMA

Bu calismada infertil kadinlarin psikolojik ihtiyag
diizeyi iligki-aidat, 6zerklik ve yeterlik ihtiyacinin
yiiksek oldugu bulundu. Katilimcilarin genel
olarak psikolojik yardim arama tutumlar yiiksek
ve olumluydu. Yapilan caligmalarda infertil
giftlerin birgok psikolojik ihtiyact oldugu
bildirilmistir (Read ve ark., 2014; Zagami ve ark.,
2019; Kizilkaya Beji, 2018; Hasanbeigi, Zandi,
Vanaki ve Kazemmejad, 2017; Aiyenigba, Weeks
ve Rahman, 2019). Benzer sekilde Read ve
arkadaslar1 (2014) ¢alismasinda infertil ciftlerin
psikolojik ihtiyaglarinin basinda infertilitenin
evlilik iligkilerini olumsuz etkiledigi
bildirilmistir. Aynm1 c¢alismada infertil ¢iftlerin
infertilitenin  nedeninden bagimsiz  olarak
iletisimlerinin azaldigi, iligkilerinde gerginligin
arttig1 ve stres yasadiklar belirtilmistir.

Katilimeilarin;  6zerklik ve yeterlilik ihtiyaci

arttikga psikolojik yardim arama egilimine
(zorlanma) ve danigsmaya olan inanca yonelik

olumlu tutum ve sosyal kabul algisina yonelik
olumsuz tutumun anlamli olarak arttig1 ancak
modeldeki iliskide anlamli diizeyde etkili
olmadig1 saptandi. Ozerklik ihtiyac1 azaldik¢a
kisilerarast acikliga yonelik olumlu tutumun
anlamli olarak artti1 ve modeldeki iliskide %90.2
oraninda anlaml diizeyde etkili oldugu belirlendi.
Yeterlik ihtiyaci arttikca danismaya olan inanca
yonelik yardim aramada olumlu tutumun anlaml
olarak arttigi ve modeldeki iliskide %47.1
oraninda anlaml diizeyde etkili oldugu belirlendi.
Dawadi ve arkadaglar1 (2018) calismasinda,
infertil kadmnlarin c¢ogunun (%79.8), saglik
uzmanlar1 tarafindan psikolojik danigmanlara
yonlendirildigi ve psikolojik danigmanlik ile ilgili
bilgilendirilen ve algilanan stres diizeyleri yiliksek
olan infertil kadinlarin danigsmanlik arama
olasiliginin arttig1 belirlendi (olasilik oran1=3.31,
p =0.013).

lliski-aidat ihtiyac1 arttikca kisileraras1 acikliga,
danigmaya olan inang ve psikolojik yardim arama
egilimine (zorlanma) yonelik olumlu tutumun
artt1g1, iligki-aidat ihtiyaci azaldikga sosyal kabul
algisina yonelik yardim aramada da olumsuz
tutumun anlamli olarak arttigi, ancak modeldeki
iligkide etkililik diizeylerinin anlamli olmadigi
saptandi. Genel olarak psikolojik ihtiya¢ hissetme
diizeyi arttik¢a yardim arama tutumunun da arttig1
ancak bu artisin anlamli diizeyde olmadigi
saptandi. Benzer sekilde ikincil infertil kadinlarin
yasam doyumu azaldikca; kaygi ve evlilik igi
iligkilerde bozulmalar arttikga manevi yardim
arayisinin  arttigr  bildirilmistir (Adejumo ve
Bukalo, 2017). Hess ve arkadaslar1 (2018)
calismasinda birincil ya da ikincil infertilite
farketmeksizin, infertilite nedeniyle kadinlarin
beste birinin esi ile tartistifi ve esi tarafindan
ihmal edildigi ayrica bircogunun akrabalari
tarafindan elestirildigi ve toplumda damgalandig
bildirilmistir. Hasanpoor-Azghady, Simbar, Abou
Ali Vedadhir ve Amiri-Farahani, (2019) nitel
calismasinda infertil kadinlarin hemen hemen
hepsinin kendi ailelerinden, ozellikle de
annesinden destek aldigi, ancak esinin ailesinin
siirli destek gosterdigi ve bir¢ok katilimeinin
esinin  ailesinden  olumsuz  davraniglarla
karsilagtigi belirlenmistir. Yilmaz ve Kavak
(2019) galismasinda infertil kadinlarda stigmanin
depresyon  diizeylerini  olumsuz etkiledigi
bildirilmistir.

Katilimeilarin - YATO’niin  kisileraras1 aciklik
puan ortalamalarinin; sosyo-ekonomik ve egitim
diizeyi disiik olanlarda, infertilite tedavisi
stiresince en ¢ok yakinlarindan destek alanlarda,
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alkol kullananlarda, ameliyat olmayanlarda daha
yiiksek oldugu saptandi. Evlenme yas1 ve giinliik
kullanilan sigara sayist arttikca kisilerarasi
acikliga yonelik yardim aramada olumlu
tutumlarin azaldigl, infertilite tedavi siiresi
arttikca da kisileraras1 acikliga yonelik yardim
aramada olumlu tutumlarin arttigr bulundu
(p<0,05). YATO’niin Ihtiyag Hissetme puan
ortalamalari; liniversite mezunlarinda daha diisiik
ve saglik giivencesi olmayanlarda daha yiiksek
oldugu belirlendi. Gelismekte olan iilkelerde
infertil kadinlar ile yapilan c¢alismalarda bu
caligma bulgularini destekler nitelikte
sosyoekonomik diizey, egitim, ataerkil aile yapisi
gibi birgok faktoriin psikolojik siireglerde etkili
oldugu bildirilmektedir. Hassan ve ark (2020)
Pakistan’da yaptiklar1 ¢alismada gelismekte olan

tilkelerde  infertil  kadmnlarin  psiko-sosyal
stireclerin  her yoniiyle etkilendigi, diisiik
sosyoekonomik diizey ve egitimin infertil

kadinlarda 6fke, anksiyete ve sosyal izolasyona
egilimin arttig1 bildirilmistir. fran’da yapilan bir
calismada sosyoekonomik diizeyi diistik infertil
kadinlarin eslerinin ailelerinden yeterince destek
alamadiklar1 hatta olumsuz davranislara maruz
kaldiklar1 ve bunun sonucu olarak kadinlarin
yasam kalitesinin olumsuz yonde -etkilendigi
bildirilmistir (Savadzadeh ve Madadzadeh,
2013), Avustralyali infertil kadinlarla yapilan
baska bir c¢aligmada ise kadinlarin g¢ogunun
duygusal olarak aileleri tarafindan desteklendigi
belirlenmistir (Ried ve Alfred, 2013). Yilmaz ve
ark. (2020) calismasinda kadinlarin egitim
diizeyi, calisma durumu, tedavi i¢in isten izin
almada zorluklar, ekonomik durum, infertilite
masraflarini karsilayan kisi, infertilite nedeni ve
evlilik stiresi gibi faktorlerin infertilite stresini
etkiledigi bildirilmistir. Bu ¢alismada da benzer
sekilde saglik gilivencesi olmayan ve egitim
diizeyi diigiik infertil kadmnlarin ihtiya¢ hissetme
puanlar1 yiiksek bulunmustur. Yine Iran’da
yapilan baska bir calismada inferttil kadinlarin
egitim diizeyi ile psikolojik refahlarmin iliskili
oldugu, esin egitimi ve sosyoekonomik diizeyin

psikolojik refahi etkilemedigi bildirilmistir
(Sohbati ve ark., 2020). Kadinin egitim diizeyinin
yiikselmesi diger demografik o&zelliklerden

bagimsiz olarak 6z saygi, 6z yeterlilik gibi bireyin
psikolojik iyi olus halinin olumlu etkilenmesine
katki sagladig1 soylenebilir.

Tedavi stiresi arttikga danismaya olan inanca
yonelik yardim aramada olumlu tutumlarin
azaldig1 belirlendi (p<0.05). Yapilan caligmalarda
tedavi siireci arttikca ¢iftlerin ekonomik yonden

zorlandig1, tedavi masraflariin ek maddi yiikler
ve sikintilar getirdigini bir yandan da kadinlarin
sosyal islevleri ve karar vermelerinin olumsuz
etkilendigi bildirilmistir (Ried ve Alfred, 2013;
Khodakarami ve ark., 2009; Wiersema ve ark.,
2006). Ayrica yapilan calismalarda tedavi siireci
icerisinde infertil ¢iftlerin torenler ve cami gibi
halka acik yerlere gitmeyerek baskalariyla sosyal
temastan kaginmaya calistiklar1 bildirilmistir
(Khodakarami ve ark., 2009; Martins ve ark.,
2013).

Infertil kadinlarin erkeklere gore daha ¢ok sosyal
izolasyon yasadigi bildirilmistir. (Kirca ve
Pasinlioglu, 2013). Jedrzejczak, Luczak-
Wawrzyniak, Szyfter, Przewozna ve Taszarek-
Hauke (2010) infertil kadinlarin dortte birinin
evliliklerinde sorun yasadigr bildirilmistir.
Aragtirmalar, baz1  arkadaglarin  uygunsuz
tepkilerinin g¢ogu infertil kadinin kutlamalar,
yaslar, diigiinler ve dogum giinleri gibi cesitli
torenlere katilmamasma neden oldugunu da
gostermistir (Abbasi, Asgari ve Razeghi, 2005;
Savadzadeh ve Madadzadeh, 2013). Nijerya'daki
yapilan bir ¢aligmada, kadinlarin yiizde 64'{iniin
infertilite nedeniyle ¢evrelerindeki insanlar
tarafindan sozlii ve fiziksel siddete maruz kaldigi
belirlenmistir (Omoaregba, James, Lawani ve

Morakinyo, 2011). Infertil kadinlarin
dogurganlikla ilgili konusmalar, gebe kadinlar ve
cocuklarla iliski kurma gibi durumlarda
kendilerini rahatsiz hissetmeleri ve kendini

rahatsiz hissettiren insanlarla iliski kurmaktan
kacinma egiliminde olduklar1 belirlenmistir
(Schmidt, 2006; Loftus ve Namaste, 2011).
Yapilan bir ¢calismada kendine sefkat ve pozitif
yonelimi  olumlu  kadinlarin  infertilitenin
psikolojik etkilerini yonetmede etkin oldugu,
kendine sefkati ve pozitif yonelimi olumsuz olan
kadinlarin depresyona egilimi oldugu
bildirilmistir (Hoyle, Davisson ve Novice, 2020).

Calismadaki kadinlarin YATO niin Genel puan
ortalamalarmin ~ bir iste  ¢aligmayanlarda,
infertilitenin  es iliskisini 1iyi etkiledigini
belirtenlerde, infertilite tedavisi siiresince destek
alanlarda daha yiiksek oldugu belirlendi. Giinliik
icilen sigara sayisi, gebelik sayis1 ve diisiik sayis1
azaldikca genel olarak yardim aramaya yonelik
olumlu tutumlarin arttig1 saptandi.

Yapilan bir c¢alismada, profesyonel psikolojik
destek almak isteyen bireylerin, durumluk ve
siirekli kaygilar yiiksek, psikolojik
dayanikliliklar diistik, aktif basa ¢ikma yollarinin
diisiik ve duygu odakli basa ¢ikma yollarinin
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yiiksek oldugu bulunmustur (Altintop ve Keskin,
2018).

Read ve arkadaglar (2014) calismasinda infertil
giftlerin sorunlarinin istesinden gelmek igin
bircok hizmet ve psikolojik destege ihtiyact
oldugu belirlenmistir. Karaca ve Unsal (2015)
calismasinda infertil kadmnlarin  karsilastig
psikolojik sorunlar olumsuz benlik kavrami ve
psikolojik belirtiler icermekte ve kadinlarin
erkeklere gore daha fazla stres ve baski yasadigi
bildirilmistir. Obeisat, Gharaibeh, Oweis ve
Gharaibeh (2012) nitel ¢alismasinda, infertil
kadinlarin sorunlariyla ilgili infertilite, esin
yeniden evlenmesinin neden oldugu yetersizlik,
sosyal izolasyon, damgalanma ve evlilik
iligkilerinde degisikliklerin meydana gelmesi
nedeniyle yasanan sorunlar olmak iizere dort tema
belirlenmistir. Aile ve esinden yeterli destegi
alamayan  infertil  kadinlarda  psikolojik
sikintilarin daha fazla oldugu ve es desteginin
infertilitenin  komplikasyonlari1  hafifletmede
etkili oldugu belirlenmistir (Martins, et al.,2013).
Van Dongen, Kremer, Van Sluisveld, Verhaak ve
Nelen (2012) calismasinda infertil kadinlarin tigte
birinin psikolojik sikinti yasama riski altinda
olmasina ragmen kadinlarin sadece %21’inin

profesyonel yardim alma istegi oldugu
bulunmustur.
Baz1 c¢alismalarda da infertilitenin giftlerin

iligkilerinde = olumlu  degisikliklere = neden
olabilecegi ve onlar1 birbirine yaklastirabilecegi
belirlenmistir (Latifnejad, 2008; Khodakarami ve
ark., 2009). Ancak bir¢ok c¢alismada, &zellikle
Afrika ve Asya gibi gelismekte olan ve ataerkil
toplumlarda infertilite kadinlarin ac1 ¢ekmesine
neden olan en oOnemli faktorler arasinda
gosterilmis ve caligmadaki kadinlarin bosanma ve
esinin yeniden evlenme diisiincesinden eslerinin
ailelerini  sorumlu tuttuklart1  belirlenmistir
(Wiersema ve ark., 2006; Dimkpa, 2010; Sami ve
Ali, 2012; Taghipour, Karimi ve Roudsari, 2020).

SONUC ve ONERILER

Calismadaki kadinlarin; iligki-aidat, 6zerklik ve
yeterlik ihtiyacim yiiksek diizeyde arzuladiklari
belirlendi. Kisileraras1 agiklik, ihtiya¢ hissetme,
sosyal kabul, zorlanma ve danismaya olan inanca
yonelik yardim arama tutumlarimin da yiiksek ve
olumlu oldugu saptandi. Psikolojik ihtiya¢lari ile
yardim arama tutumlar arasinda anlamli iliskiler
oldugu; ozerklik ihtiyaci azaldikca kisilerarasi
acgikliga yonelik olumlu tutumun anlamli olarak
arttig1 ve diger ihtiyacglara gore daha etkili diizeyde

oldugu belirlendi. Yeterlik ihtiyact arttikca
danismaya olan inanca yonelik olumlu tutumun da
anlamli olarak arttigr ve diger ihtiyaclara gore
daha etkili diizeyde oldugu belirlendi. Genel
olarak Yardim Arama Tutumunun c¢alisma
durumu, infertilitenin es iliskisini etkileme
durumu ve infertilite tedavisi siiresince psikolojik
destek alma durumundan etkilendigi saptandi.
Kisileraras1 a¢iklik, ihtiyag hissetme, sosyal kabul,
zorlanma ve danigsmaya olan inang puanlarinin da
baz1 sosyodemografik, genel saglik, iireme ve ruh
saglig1 ozelliklerinin etkiledigi belirlendi.

Infertilitenin ciftler icin genellikle psikolojik
olarak tehdit edici, duygusal olarak stresli,
ekonomik olarak pahali ve tani-tedavi amaciyla
yapilan islemler nedeniyle fiziksel, psikolojik,
sosyal, duygusal ve maddi etkileri bulunmaktadir.
Saglik calisanlarinin ~ 6zellikle hemsirelerin
buradaki gorevi danigsmanlik ve egitici rolleri ile
infertil  ciftlerin  karsilagtiklar1 ~ psikolojik
sorunlarin farkina varmak, risk faktorlerini
sorgulamak ve uygun tedavi i¢cin ydnlendirme
yapmaktir. Nitekim hemsireler diger tiim
tinitelerde oldugu gibi infertilite kliniklerinde de
hastaya en yakin meslek grubudur. Infertil
ciftlerin  ihtiyaglarim  karsilayabilmek icin
hemsireler iletisim, beden dili ve empatik
yaklagimlariyla  ¢iftlerin  duygusal  olarak
kendilerini ifade etmelerine destek saglamaktadir.
Bu dogrultuda infertilite hemsireleri, tedaviye etki
edebilecek stres, anksiyete, korku gibi duygularin
ifade edilmesiyle, gerekli yonlendirme ve
danigsmanligin yapilmasinda da ekibin diger
tiyeleriyle iletisimi saglayan kilit gérevindedir. Bu
baglamda c¢alismadan elde edilen sonuglarin
hemsirelik  yaklagimlarimin  ve daha ileri
aragtirmalarin planlanmasma katki saglayacagi
diistiniilmektedir.
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