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Amag: Yasanilan ortamda sahip olunan geleneklere ya da beklentilere dayali belli bir cinsiyete
yonelik tercihlerin Tiirkiye'de oldugu gibi hemen her tilkede yasanan bir durum olup olmadiginin
ortaya konmasi amaclanmistir.

Gereg ve yontem: Toplumlarda cinsiyet oraninin zaman icinde degistigini ortaya koyan pek cok
calisma incelenerek gozden gecirilmistir.

Bulgular: Cinsiyet oraninda degisime yol acan faktorlerin tanimlanmasindaki sikinti ge¢cmiste
oldugu gibi giiniimiizde de halen yasanmaktadir. Deprem, yangin, savas gibi ciddi toplumsal
olaylar, aile bireylerinin ciddi hastaligi ya da 6liimu gibi ciddi yasam olaylarinin yani sira, genetik,
evlenme dénemi, evlilik-dogum intervali, ebeveynlerin meslekleri ve yaslari, 6nceki ¢ocuklarin
cinsiyeti vb. pek cok faktoriin bu konuda belirleyici oldugu distintilmektedir.

Sonug: Bu calismada, s6zii gecen faktorlerin incelendigi cesitli calismalarin sonuglari ve farkli il-
kelerde gozlendigi bildirilen cinsiyet orani degisim durumlari ele alinmistir.

Anahtar sézcukler: cinsiyet orani, cinsiyet tercihi

Aim: It is aimed that whether the preference about gender is a valid situation in Turkey depended
on a traditionally or expectations are experienced by other countries.

Materials and methods: Many studies shown that there are some changes in the different pop-
ulation’s sex ratio and they were examinated and reviewed.

Results: The factors associated sex ratio are not explained in the past and now. Many factors are
commonly considered about association with sex ratio, as serious population events like earth-
quakes, smogs, wars, serious life events like illness or death of family members, genetic, seasonal-
ity of marriage, interval of marriage-delivery, maternal and paternal occupations and ages, sex of
previous child in family etc.

Conclusion: In this study, results of some studies which examinated these factors and reports of
changes on sex ratios in different countries are considered.

Key words: sex ratio, preference of gender

°
nsan dogasi geregi tiremenin siirekli bir sekilde yasandig1 diinyada, bireysel

diizeyde sahip olunacak ¢ocugun cinsiyetinin ne olacagi, toplumsal diizeyde
de toplumun cinsiyet oraninin ne oldugu her zaman farkli nedenlerle farkl:
disiplinlerin ¢alisma konusu olmustur.

Yasanilan ortamda sahip olunan geleneklere ya da beklentilere bagli olarak belli
bir cinsiyete yonelik tercihler Tiirkiyede oldugu gibi hemen her tilkede yasanan bir
durumdur. Ciftler genellikle erkek olmak tizere bir cinsiyette cocuk sahibi olabil-
mek i¢cin duyduklari veya bagkalarinin etkili oldugunu séyledigi yontemleri dene-
mekte ve sonugta istemedikleri sayida ¢ocuk sahibi olmaktadirlar (1).

Cinsiyet orani (=sex ratio) genellikle canli dogumlarda erkek cinsiyetin kiz
cinsiyete orani olarak ele alinmaktadir. Bu alanda yapilan bazi ¢alismalarda; cin-
siyet oranlarinin canli dogan tiim erkek cinsiyet sayilarinin tiim canli dogum
sayisina orant veya her 100 kadina kargilik erkek sayisi ya da her kiz sayisina
karsilik erkek sayist x100 bigiminde de ele alinmakta, ancak bu tiir farklt kulla-
nimlar oldugunda da bu farkli formiilasyonun hangisi oldugunun vurgulanma-
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st gerekmektedir. Kabul edilen cinsiyet orani ise yaklasik
olarak 106 erkege kargilik 100 disi seklindedir. Bu rakam,
term ve preterm infantlarin muayenesi ile elde edilmistir.
Fetuslarin erken gebelik dénemlerinde cinsiyet tayinleri
icin bircok girisimler yapilmis olmakla birlikte, genel ola-
rak bir¢ok ¢alismanin yaniltict oldugu ortaya ¢ikmustir (2).
Belirli hayvan tiirlerinde cinsiyet se¢imi uygulanmasi bilin-
diginden beri, insan popiilasyonunda da bir cinsiyet veya
digerinin ortaya ¢ikiginin agiklanmasina yonelik ileri siirii-
len pek ¢ok hipotez netlik kazanmamistir. En makul hipo-
tezler, dstrojen ve testesteron seviyeleri ile iliskilendirilen
koitus zamanlamasidir. Seks kromozomlarina bakmaksizin
maternal mitokondri yerlesimli stoplazmik genlere sahip
feminen veya maskulen embriyolarin varlig gibi diger bi-
yolojik mekanizmalar da belirtilmektedir (3).

Deprem, sel, yangin, savas gibi felaketlerin diisiik cin-
siyet oraniyla iliskili oldugu distiniilmektedir. Ayrica, ev-
lenilen ya da iliskiye girilen mevsim (yaz aylarinda dogan
cocuklar daha fazla oranda erkeklerdir), anne ve babanin
yast (yasl babalarin daha fazla oranda kiz ¢ocuga, yasl an-
nelerin de daha fazla oranda erkek ¢ocuga sahip olma sans-
lar1 vardir), dogum sayist (artan dogum sayust ile erkeklerin
oraninin azalmasi), annenin sigara aligkanligi, ebeveynlerin
meslekleri (6rnegin dalgiclar, savas pilotlart ve anestezist-
lerin ¢ogunlukla kiz ¢ocuklart olmakrtadir), ebeveynlerin
psikolojik durumu, sosyal ve psikolojik faktor (6rnegin,
yliksek paternal ve/veya maternal mevki daha fazla erkek
cocukla iligkilidir), genetik, kisa gebelik araligi, sosyoeko-
nomik diizey, koitus sikligs, kisa folikiiler faz, dogal selek-
siyon gibi degisik faktorlere bagli olarak insan popiilasyon-
larinda cinsiyet oraninin etkilendigi distinilmektedir. Bu
degiskenlerin hemen hemen hic¢biri kanitlanmis degildir,
yine de demografik aragtirmalardan ziyade ubbi aragtir-
malarda siklus icinde dollenme zamani, koitus zamaninda
parental hastalik varlig, fertilite veya diger durumlar igin
ebeveynlerin hormonal tedavi almasi, konsepsiyon zamani
hormonlardaki degisiklikler, semen kalitesi degisiklikleri ve
yanlislikla ebeveynlerin 2,3,7,8-tetraklorodibenzo-p-diok-
sin (TCDD) veya dioksin, hegzaklorobenzen gibi kimyasal
ajanlara veya radyasyona maruz kalmasi gibi cinsiyet orani-
nt degistirebilecek faktorler aragtirilmaktadir (1,3-7).

Bu ¢aligmada, sozii gegen faktorlerin incelendigi cesitli
calismalar ele alinmis ve farkls tilkelerde gozlendigi bildiri-
len cinsiyet oran1 degisim durumlari ele alinmistir.

Cinsiyet oranini etkiledigi diisiiniilen faktorler
Diinya Saglik Orgiiti'niin Ureme Saglig1 ve Arastirmast
Boliimii Kiiresel Izleme ve Degerlendirme galismalarinin

2000 yilt verilerine gére diinyada cinsiyet orant (her 100
kadina karsilik erkek) 101 olarak bildirilmistir. Afrika ki-

tast i¢in bu oran 99; Asya i¢in 104; Avrupa icin 93; Latin
Amerika i¢in 98 ve Tiirkiye i¢in 102’dir (8). Peru ve Uru-
guay disinda 11 Latin Amerika iilkesinde 1978den sonra
canli dogumlarda cinsiyet oraninda anlamli bir distis ya-
sandig bildirilmistir (9).

Insanlarin yasamak durumunda kaldiklart yikici ve
yipratict yasam olaylarinin dogumda cinsiyet oranini etki-
leyebileceginden hareketle, pek ¢ok iilkede degisik tiirde
yasam olaylari ile meydana gelen gebelik ya da dogumlar
arasindaki iligkilerin incelendigi goriilmektedir.

1995’te yasanan Kobe depreminden sonra, canli dogan
bebekler icinde cinsiyet orani arastirilmig; Ocak 1993’ten
Ocak 1996’ya kadar olan dénemde beklenen 0.516’lik cin-
siyet orant ile Kobe depreminden 9 ay sonra Ekim 1995’te
elde edilen cinsiyet orani (0.501) kargilagtirildiginda anlam-
I bir azalma (p=0.04) saptandig bildirilmistir. Calismada,
bityiik dogal felaket sonucu olusan akut stresin 9 ay son-
ra meydana gelen dogumda diisiik cinsiyet oranina neden
olabilecegi sonucuna vurgu yapilmis ve Kobe depremi son-
rast cinsiyet oraninda saptanan bu degisimlerin, Londra
Yangini ve Brisbane Seli sonrasi degisimlere paralel azalma
ile ayni seyri izledigi, fakat bu azalmanin daha erken ortaya
ctkugr belirtilmistir. Kobe felaketinde cinsiyet oranindaki
diismenin depremden sadece 280 giin sonra ortaya ¢ikti-
g1, oysa belirtilen diger felaketlerde 320 giin sonra ortaya
¢ikug bildirilmistir. Cinsiyet oranindaki degisimlerin akut
stres ve sperm motilisindeki azalmadan dolay1 olabildigi
disiintilmektedir. Bulgular, depremden bir aydan daha kisa
bir siire sonrasinda sperm motilitelerinin diistiigii ve sperm
motilitesinin onariminin tamamlanmasinin 2-9 aylik bir
siire aldig1 yoniindedir (10). Yine 1995te yasanan Great
Hanshin depremi sonrasinda yapilan bir ¢alismada da, iil-
kedeki toplam 40 yerlesim yerinden, depremden etkilen-
menin yogun oldugu yedi yerlesim yerinde cinsiyet ora-
ninda istatistiksel olarak da anlamli bulunan diisme oldugu
bildirilmigtir (11). Depremle sperm kalitesinin arastirildig;
bir diger ¢alismada da, yikict deprem gibi olaylarin neden
oldugu akut stresin sperm motilitesinde azalmaya neden
olan faktorlerden olabilecegi sonucuna varilmistr (12).

Savaglarda da yasanan endise ve sikintilarin cinsiyet
oranint etkiledigini bildiren ¢aligmalar vardir. Almanyada
yapilan bir ¢alismada, 1902-04 ile 1959-61 dogum ko-
hortlar1 incelenmis ve savas yillarinda Almanyada dogum
sayilarinda bir azalma oldugu ortaya konmustur. Alman-
yada 1965-1970 yillarr arasinda ise adeta bir bebek bom-
bardimani yasanmistir. Tiim kohortlar icin erkek fertilitesi
kadinlarla karsilagtirildiginda, 25 yas alt erkekler i¢in daha
diisiik hizlar ve 30 yas tistiinde daha yiiksek hizlar bulun-
dugu; tiim kohortlarda erkekler i¢in yasa spesifik fertilite
hizlarinin kadin hizlarina benzer sekilde dalgalandig ve
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35-39 yaslardaki erkek fertilite hizlarindaki azalmanin
1938-40 kohortlarinda sona ermis oldugu bildirilmigtir
(13). Slovenyada yasanan kisa savas (26 Haziran-7 Tem-
muz 1991) ile psikolojik stres iliskisinin dogumda cinsiyet
oranint etkileyip etkilemediginin arastirildigt bir calismada
da, savagtan 6-9 ay sonra genel popiilasyonda meydana ge-
len dogumlarda cinsiyet oraninda anlamli bir diisme sap-
tandigy bildirilmigtir (»=0.03) (14). On farkl: tilkenin canli
dogum verilerinin toplanarak, savas ile canli dogumlar ara-
sinda cinsiyet orant yoniinden olasi bir iligkiyi inceleyen bir
diger calismada da erkek canli dogumlarda bir azalma sap-
tandigt bildirilmistir (15). Tiim bunlarin tersine bir sonug
bildiren bir bagka calismada ise yenidoganlardaki cinsiyet
oraninin savas sirasinda ve hemen sonrasinda savasa katilan
tilkelerde yiikseldigi belirtilmektedir (4).

Kisileri tizen ve yipratan ciddi yasam olaylari kapsamin-
da sadece deprem gibi felaketler degil, ayni zamanda aileden
ya da sevilen, deger verilen kisilerin de ciddi bir hastaliga
sahip olmasi ya da yitirilmesi gibi durumlarin da cinsiyet
oranini etkileyebilecegi yoniinde aragtirmalar yapildigt go-
riilmektedir. Ornegin, Danimarkada yiiriitiilmiis olan bir
calismada, 1 Ocak 1980-31 Aralik 1992 arasinda dogum
yapmus olan biitiin Danimarkali kadinlarin kayitlar: tarana-
rak; oliim, kanser va myokard enfarkeiisii gibi ciddi yasam
olaylarina sahip esler veya ¢ocuklar tespit edilerek, ikinci
trimester 6ncesinde maruz kalanlar da dahil olmak iizere,
dogum yilinda ve bir 6nceki yilda ciddi yagam olaylarina
maruz kalmig tiim kadinlar belirlenmis; 6zellikle gebelik
zamant civarinda bu sikintilari yasayanlarda olmak iizere,
ciddi yasam olaylarina maruz kalma durumunun, erkek
embriyolarin abortusuna ve cinsiyet oraninda azalmaya
neden oldugu bildirilmistir. Bu ¢alismanin sonuglarinin,
dogal felaketler sonrasi yapilan caligmalarda elde edilen ¢a-
lisma sonuglart ile uyumlu oldugu belirtilmistir (5).

Dogumda cinsiyet orani (erkek dogumlar/tiim dogum-
lar), hem biyolojik ve hem de ¢evresel faktorlerden etkilen-
mekte gibi goriinmektedir (16,17). Cevresel kimyasal fak-
torlere prenatal ddnemde maruz kalma durumlari da, erkek
dogumlarda bir azalma nedeni olarak disiiniilmektedir.
Cek Cumbhuriyeti’nde yapilmis olan bir ¢alismada, Cerno-
bil felaketinin erkek dogum oraninda bir azalmaya yol agan
biiyiik bir negatif etkisinin olabilecegi distiniilerek, Cek
Cumhuriyeti topraklarinda 1950°'den 1999’a kadar olan ay-
lik dogumlara ait veriler incelenmis, 1950-99 déneminde,
Kasim 1986 hari¢ olmak iizere, erkek dogum fraksiyonu
daha yiiksek bulunmugtur. Kasim 1986'da erkek dogumla-
rinin anlamlr sekilde azaldigr tespit edilmistir (p<0.05). Bu
bulguya gore, Cernobil kazasinin prenatal gelismenin ii¢iin-
cii ay1 civarinda selektif bir negatif etkisinin oldugu ve erkek
fetiislerin azaldig1 sonucuna varilmusur (16).

Dioksin, DBCP ve diger pestisidler gibi bazi kimyasal
ajanlara maruz kalma durumlari da bazi iilkelerde cinsi-
yet oraninda diismenin olast nedenleri olarak ¢aligtlmig-
uir. Italyada yapilmis olan bir calismada, Seveso kazasinin
(1976) meydana geldigi donemde dioksine maruz kalmis
yaklasik 200 babada, bu kimyasalin yiiksek serum konsant-
rasyonlart ile erkek dogumlarda anlamli bir disiis iligkisi
bulundugu; kontaminasyonun en yiiksek seviyede oldugu
iki yerlesim yerinde (Meda ve Seveso) kazay: izleyen sekiz
yilda (1977-84) erkek dogumlarda bir azalma saptandig
bildirilmigtir (17). Ayni1 bolgede 1977-1996 arasini kapsa-
yan doénemi incelemek {izere yapilan bir diger ¢alismada,
19 yastan daha kiigiik yasta maruz kalmis olan babalarin,
anlamli derecede daha fazla oranda kiz babasi olduklari
gosterilmis (E:K orani; 0.38, %95 CI 0.30-0.47) ve erkek-
lerin TCDD’ye maruziyetinin, maruziyetten yillarca sonra
bile kalici olabilen, ¢ocuklarinda diismiis bir cinsiyet orani
ile iligkili oldugu bildirilmistir (6). Rusya, Ufa-Bashkor-
tostan'da yapilan bir ¢alismada da, biosid triklorofenol ve
herbisid 2,4,5-triklorofenoksi asetik asid iiretiminde calis-
mus pestisid iscilerinin ¢ocuklarinin cinsiyet orani incelen-
mis; 84 kan 6rnegi TCDD veya diger dioksinler yoniinden
analiz edilmistir. 150 erkek ve 48 kadin isciden olan 227
gocugun kombine kohortunun cinsiyet orani (erkek frak-
siyonu) 0.40 olarak saptanmis ve bu deger Ufa kentinden
(0.512) ve diinya ¢apindaki diger degerlerden anlamli de-
recede diisiik (p<0.001) olarak degerlendirilmistir. Pestisid
tireticilerinin, dioksinin yiiksek seviyelerine maruziyeti
daha fazla kiz dogumu ile iligkili olarak degerlendirilmistir
(18). Hegzaklorobenzen kimyasalina maruziyetin cinsiyet
oranint etkileyip etkilemediginin incelendigi bir ¢calismada,
Tiirkiye'de giineydogu bolgesinde 1950’lerde olusan maru-
ziyet incelenmis ve etkilenmis kadinlarin ¢ocuklarinin cin-
siyet oraninda nceki dénemlere gére anlamli bir farklilik
saptanmadig bildirilmistir (7).

Radyasyona maruz kalma durumlarinin da dogumda
cinsiyet orani tizerinde etkili oldugu ydniinde goriisler
mevcuttur. Ornegin, hamileliklerinin birinci ayinda kisa
dalga radyasyona maruz kalmig Danimarkal: fizyoterapist-
lerin bebekleri arasinda erkek dogumlarda saptanmus olan
azalmanin, Isvigreli meslektaslarinda olup olmadiginin
arastnildigs bir ¢alismada, 1781 gebelik tizerinde yapilan
incelemede cinsiyet orant (her kiz sayisina kargilik erkek
say1st x100) 508 kisa dalga radyasyona maruz kalmis gebe-
lik icin 107 (89-127, %95 CI); 1273 maruziyet olmayan
gebelik icin 101 (90-113, %95 CI) olarak saptanmis, an-
cak diisitk dogum agirligi ne erkek ve ne de kiz icin kisa
dalga radyasyon i¢in maruziyetle iligkili bulunamamus ve
dolayisiyla Danimarka ¢aligmasinin sonuglari desteklene-
memistir (19). Prekonsepsiyonel dénemde iyonize radyas-
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yona maruziyetin bebegin sagligini etkileyip etkilemedigi
konusunda ise, bazi ¢alismalar, radyasyona maruziyetin
dogumda cinsiyet oranini etkileyebilecegini, potansiyel
genetik hasar verici oldugunu bildirmektedir. Ingiltere'de
niikleer endiistri ¢alisanlarinda, iscilerin bireysel ¢aligma ve
dozimetri kayitlarindan yararlanarak maruziyet konusun-
da bilgi toplanan bir ¢alismada, 46.000°den fazla ¢cocugun
cinsiyet oraninin incelendigi ve istatistiksel olarak anlamli
degisiminin saptanmadig: bildirilmistir (20).

Kisilerin evlenme zamanlar, iliski sikliklart ve bebek-
lerin dogum zamanlarinin da mevsimsel faktorlerden etki-
lendigi, buna bagli olarak cinsiyet oraninin da etkilendigi
distiniilmektedir. Bu konuda yapilan ¢aligmalara bakildi-
ginda, farkli mevsimlerde hem ¢ocuk sahibi olabilirliginin
ve hem de dogan ¢ocugun cinsiyetinin etkilendigini gos-
teren ¢aligmalar oldugu gibi herhangi bir iliski olmadig:
yoniinde sonuglar bildiren ¢aligmalar da mevcuttur. Fran-
siz kokenli Kanada popiilasyonunun, 17-18. yy donemini
kapsayan kayitlari, ilk dogumdaki bebek cinsiyeti tizerine
evlenme mevsiminin etkilerini incelemek icin taranmustir
(n=21.698 evlilik). Evlenme mevsimine gore, evlenme za-
mani ile ilk bebegin dogumu arasindaki siire incelenmis;
tiim evlilikler icinde en kisa evlilik-dogum intervali (8-10
ay) Agustos-Ekim déneminde yapilan evliliklerde saptan-
mistir (p=0.001). 8-10 aylik bir intervalle dogan bebekle-
rin kiz/erkek orani ise (1.10), 10-24 aylik intervallere gore
(1.05) daha yiiksek bulunmustur (p=0.026) (21). ABD'de
yarim ylizyildan fazla bir siiredir cinsiyet orant mevsimsel
degisken ile oldukea anlamli iligki gostermekee, en yiiksek
cinsiyet orani (erkek cinsiyetin en fazla oldugu dénem) yaz
mevsiminin baglari iken; en disiik cinsiyet orant ise sonba-
harin sonlari ve kig mevsiminde gériilmektedir (1,4). Buna
karsilik Japonyada ise 1908-1937 déneminde en yiiksek
cinsiyet oraninin kasim ayinda gozlendigi bildirilmistir (4).
1973-74 doneminde Hindistanda meydana gelen 8729
canlt dogumun verileri kullanilarak, canlt dogumda cinsi-
yet oranindaki mevsimsel varyasyonlar incelenmis; cinsiyet
orant ile canlt dogum orani arasinda ters bir iligki bulun-
dugu bildirilmigtir. Pek ¢ok bulgu, iliskilerin temmuz ve
subat aylarinda artugini ve cinsiyet oraninin bu dénemde
distigiint gostermekeedir (22). Bu konudaki bir bagka
yaklasimda da, kadinin multipar ve primipar olusuna gore
de yeni gebelik olusumunun mevsimsellik gosterdigi bigi-
mindedir. Ornegin, Nagano'da yapilmis olan bir aragtirma-
ya gore, multiparlar kasim ve mayis aylarinda, primiparlar
ise subat ve agustosta daha fazla oranda dogum yapmakta-
dirlar (23). 1995-2001 yillar1 arasinda hastanede meydana
gelmis 14.310 dogum retrospektif olarak incelendiginde,
elde edilen cinsiyet oraninin o popiilasyonun cinsiyet orani
ile uyumlu oldugu; dogum zamani esas alindiginda cinsi-

yet oraninin mevsimsel bir varyasyon gostermedigi; ancak
konsepsiyon zamani esas alindiginda ise cinsiyet orani-
nin Ekim'de pik yapan bir mevsimsel bir ritm gosterdigi
bildirilmistir (24). Danimarkada yapilmis olan bir ¢alis-
mada, subat-nisan déneminde gebe kalanlarin, agustos-
ekimde gebe kalanlara gore daha uzun bir siire¢ sonunda
gebe kalmis olduklarinin saptandigs bildirilmistir. Gebelik
olusmast i¢in uzamis bir siire¢ yagsama olasiligi 30 yas ve
tizerindeki kadinlarda mevcut iken, ayni durumun 20 yas
ve altundakiler i¢in gegerli olmadig bildirilmistir (25). 17-
18. ylizyilda evlenmis Fransiz Kanadali kadinlarin kayitlart
tizerinden yapilmis olan bir ¢aligmada da, evlenme zamani
ile gebe kalma zamani arasindaki siire dikkate alinmig ve
en kisa aralifi yasamis olanlarin aralik-ocak ve haziran-
temmuz aylarinda gebe kalmis olanlarda meydana geldigi
belirtilmistir (26).

Iliski hizlar, siklus icinde fertilizasyon zamanlamasi ile
yenidoganin cinsiyet orani arasindaki iligkilerin incelendigi
bir diger calismada; cinsel iliski siklig: ile fertilizasyon za-
mani arasinda ve fertilizasyon zamani ile de yenidoganin
cinsiyet orani arasinda korelasyonlar saptandig: bildirilmis-
tir (27). Almanyada 1946-1995 yillari arasinda meydana
gelen dogumlardaki cinsiyet oranlarinda mevsimsel bir
varyasyon olup olmadiginin incelendigi bir ¢alismada, bu
doénem iginde cinsiyet oranlari ve mevsimsel dogum hizlari
arasinda korelasyon saptanmadig bildirilmistir (28).

Anne yaginin etkisinin degisken oldugu, anne yast art-
ttk¢a kiz dogumlarin artacagi hipotezine karsilik, Ingiltere,
[rlanda, ABD ve Japonyada 50 yas iizeri kadinlarda erkek
dogumlarinin daha fazla meydana gelmesi bu hipotezle
celismektedir. Baba yasi arttik¢a kiz dogumlarin artugs da
bildirilmektedir (1). Tam tersine anne yasinin artmast ile
erkek dogum oraninda artma beklendigi de bildirilmistir
(29). Kisa gebelik araliginda erkek dogumlarin artugy, evli-
lik ile gebelik arasi siirenin kisa olmasiyla da erkek dogum-
larin daha fazla goriildiigii distintilmektedir (1). Danimar-
kada 1980-93 arasinda meydana gelen dogumlarda dogum
sayisinin, dogum sirasinin, ebeveyn yaglarinin ve kardes
cinsiyetlerinin cinsiyet orani {izerindeki etkisi incelendi-
ginde; maternal yas, dogum sirasi, dteki gocugun cinsiyeti
veya 6nceden dogmus ¢ocuklarin cinsiyet kombinasyonlari
ile iligki goriilmezken; gocuk sayisinin artmasi ve paternal
yasin artmasiyla cinsiyet oraninda diisme gorildigi bildi-
rilmistir (30). 1990’da Kiribati'deki 201 Butaritari kadinin-
dan, parental yas, dogum sirast ve dogum araliklar: alina-
rak dogumda cinsiyet oranlarina bakildiginda; hem paren-
tal ve hem de maternal yags farkliliklar1 yoniinden cinsiyet
oraninda gozlenen farkliliklarin istatistiksel olarak onemli
bulunmadigy; ancak, en yiiksek cinsiyet oraninin ortanca
dogum sirasi olanlarda bulundugu ve diisiik cinsiyet orani-
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nin daha uzun dogum intervalleriyle iligkili bulundugu bil-
dirilmistir (31). Paternal yas ile cinsiyet orani arasinda ters
yonde bir iligki olup olmadig1 konusunda geliskili sonuglar
vardir. Yasin, X ve Y kromozom {iretimi sikliginin degisme-
si biciminde beklenen bir etkisinin olabilecegi diistincesin-
den hareketle yiiriitiillen bir ¢alismada, 21-55 yas arast 143
erkekten alinan 9.225 sperm karyotipinin analiz edilmesi
ile yagla sperm morfolojisi arasindaki iliski incelenmis ve
herhangi bir iligki saptanmadig bildirilmistir (32). Iran'da
yapilmis olan bir ¢alisma sonuglarina gére, 15-19 yas ara-
sindaki babalarin ¢ocuklari, diger yas gruplarindaki baba-
larin ¢ocuklarina gore en yiiksek cinsiyet oranina sahiptiler
(0.69) ve baba yast arttik¢a cinsiyet orani diismekteydi.
Benzer sekilde, 15-19 yas arasindaki annelerin ¢ocukla-
11 da, diger yas gruplarindaki annelerin ¢ocuklarina gére
en yiiksek cinsiyet oranina sahiptiler (0.62) ve anne yast
arttikea cinsiyet orani diismekteydi. Birinci dogum sirasin-
daki ¢ocuklar en yiiksek cinsiyet oranina sahiptiler (0.55)
ve dogum sirasi arttikga cinsiyet oraninin distiigi bildiril-
mistir (33). Israil'de, Yahudi ve Miisliimanlar olmak iizere,
iki farkli sosyodemografik grup arasinda dogumda cinsiyet
orant incelenmis olup; parental yas, egitim ve dogum sayist
yoniinden cinsiyet orani 6zelliklerinde bu iki grup arasinda
onemli bir farklilik saptandig: bildirilmistir (34).

Yapilan bir metaanalize gore, ebeveynler eger masku-
len bir meslege sahip iseler o zaman erkek ¢ocuk, feminen
bir meslege sahip iseler o zaman kiz ¢cocuk sahibi olmak-
tadirlar. Meslegin maskulen ya da feminen olarak tanim-
lanmast erkek tiyelerin veya miisterilerin oranina bakilarak
karar verilmektedir (4). Kuzey Bati Ingilterede Cumbriada
1950-89 arasinda meydana gelmis olan tiim 253.433 canli
dogumlarda, farkli meslekleri olan babalarin ¢ocuklarinin
cinsiyet oranisunda varyasyonlar olup olmadiginin ince-
lendigi bir calismada, babalarin meslegi ile ¢ocuklarinin
cinsiyet oranisu arasinda 6nemli bir iliski saptanmadig;
bildirilmistir (35).

[skogyada 1975-1988 doneminde, 14 yil boyunca ges-
tasyonel yas1 28 hafta ve tizerindeki tiim hastane dogum-
lart ile ilgili rutin veriler tizerinden yapilan bir ¢aligmada;
annenin yast, boyu, babanin ve annenin sosyal siniflari,
yenidoganin dogum yili veya dogum mevsimi gibi fakeorle-
rin infantlarin cinsiyetlerinin belirlenmesinde etkili olduguna
dair kanit bulunamadig bildirilmistir. Ayni cinsiyette ¢ocuk-
lart olan kadinlarin ise, her iki cinsiyeti de dogurmus olan
kadinlara gore ¢ocuk dogurmaya devam etmeleri agisin-
dan daha yiiksek olasiliga sahip olduklari belirtilmistir. Ilk
dogan erkegi takiben ikinci doguma ilerleyen kadin orani
%52.3 iken, ilk dogumda kiz dogurmus olanlarin ikinci
doguma ilerleme oran1 %51.8 (p=0.001) ve iigiincii dogu-
ma gelindiginde iki oglu olup da {igiincii doguma ilerleyen

cift oran1 %26.9 iken, iki kizi olanlarda bu oran %25.4
(p<0.0001) olarak bildirilmistir (3).

Yiiksek parite ile erkek dogum artigt arasinda da 6nemli
bir iligki oldugu diistintilmektedir. Birinci gebelik dogumla-
rinin %50’sinden fazlasinda cinsiyet orant minimaldir. Do-
gumda cinsiyet orani ile anne yag1 arasinda da pozitif yonde
bir iliski oldugu diisiiniilmektedir. Kore'de sosyoekonomik
gelismeyle birebir iliskili olarak total fertilitenin 1971°de-
ki 4.7 degerinden 1982de 2.7’ye, 1990°da 1.63’e diistiigii
bildirilmistir. Kore'de yiirtitiilmiis olan bu ¢aligmada, erkek
cocuk istegi tiim yas ve egitim grubundaki kadinlarda te-
mel istek olarak goriilmektedir ve bulgulara gore kadinlarin
%067.4’tiniin tek ¢ocuk olacaksa cinsiyetinin erkek olmasini
istedigini belirttigi bildirilmistir (36). Japonyada 1984 yi-
linda yapilmug bir ¢alismada elde edilen parite progresyon
oranina gore ise, erkek cocuk tercihi yoniinde kiz ¢ocuk
tercihine gore hafifce kayma oldugu; birinci ¢ocugun cinsi-
yet tercihi tizerine olan etkisinin kii¢iik oldugu, fakat ikinci
dogumun cinsiyet kombinasyonunun sonrakinin cinsiyet
tercihi tizerindeki etkisinin diger sosyoekonomik degisken-
lerden daha fazla oldugu bildirilmistir (37).

Cinde 1964-1982 déneminde dogumda gozlenen cin-
siyet orani seyri incelendiginde; 1960’11 yillarda dogum
kontrol konusunda fikir ve planlarin olusmaya bagladi-
g1, 1970’lerde niifus artigint durdurmak icin yavas yavas
bu planlarin uygulamaya kondugu, 1980’lerde her evli
¢ift i¢in bir ¢ocuk politikast uygulamasinin bagladig1 go-
riilmektedir. Dogum hiz1 diisiik bir seviyede tutulmasina
ragmen, ¢ocuk dogurma yagindaki kadin sayisinin artugt
ve dogum hizinda buna bagli olarak bir miktar artmanin
gozlendigi saptanmustir. Istatistiklere gore, dogumda cinsi-
yet esitligi meveuttur; fakat yenidogan erkek sayist yenido-
gan kiz sayisina gore hafifce yiiksek olarak bulunmustur.
Cin geleneklerinin etkisi altinda, insanlarin ¢ogunun erkek
tercih edecegi varsayimindan hareketle, gercek rakamin al-
tinda bir erkek yenidogan sayisi bildirilmis olabilecegi de
goz 6niinde bulundurulmalidir. Cin'de halen, her aile i¢in
bir ¢ocuk uygulamasiyla, cinsiyet oraninin dengede kalabi-
lecegi seklindeki diisiince yaygin kabul gormektedir (38).
Cin’in konu edildigi bir bagka ¢aligmada da, Tayvan ve
Kore Cumhuriyeti ile de karsilastirmalar yapilmis ve Cin'de
1930 ve 1940’larda daha yiiksek kadin mortalitesi ve daha
yiiksek bir dogumda gozlenen cinsiyet orani oldugu, bu
oranlarda 1960 ve 1970’lerde bir azalma ve 1980’lerde bir
arttg oldugu bildirilmigtir. Cin'de cinsiyet orani yoniinden
bolgesel farkliliklar oldugu ve ozellikle kent yerlesimlerinde
daha diisiik bir cinsiyet orani varligs belirtilmektedir. Yapi-
lan ¢aligmalara gére, Cin'de bulunan 31 yerlesim yerinden
21’inde 108.0°dan daha yiiksek bir cinsiyet oraninin mev-
cut oldugu ve dogumda cinsiyet orant ile sosyoekonomik
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yonden gelismis olma durumu arasinda ters yonde bir iligki
bulundugu bildirilmistir. Dogumda gézlenen cinsiyet ora-
ninda tespit edilen bu farkliliklarin nedenleri olarak, hizli
fertilite diisiisti, teknoloji ve kiiltiirel yerlesimin 6nemli ol-
dugu distintilmigtiir (39). Bolgesel farkliliklar ve benzer
egilimler Tibet icin de bildirilmistir. Burada gozlenen fark-
liliklar da, cografik, tarihsel, etnolojik ve sosyoekonomik
faktorlerle iliskilendirilmektedir (40). Metaanaliz sonuc-
larina gore de, cinsiyet oranlar1 kentlerde kirsal kesimlere
oranla diisiik olarak gozlenmektedir ve kentsel yerlesimle
iligkili ¢evresel ajanlar dizigotik ikiz dogumun olasiligini
da diisiirmektedir (4).

Danimarkada 1950-1994, Hollandada 1950-1994,
Kanadada 1970-1990, ABD’de 1970-1990 yillar: arasinda
erkek dogumlarin oranlar elde edilerek yapilan degerlen-
dirmelerde; 1950°den beri bu dort tilkede de erkek dogum-
larin oraninda anlamli diismelerin oldugu bildirilmistir.
Isve¢, Norveg ve Finlandiyada da benzer diisiisler bildiril-
mistir. Danimarkada, erkeklerin oraninin 1950de 0.515
iken, 1994’te 0.513’¢ distiigii, Hollandada ise 1950°de
0.516 iken, 1994’te 0.513’¢ diistiigi bildirilmistir (41).

Son 50 yilda enlemler dikkate alinarak Avrupa ve Kuzey
Amerikada canli dogumlar arasinda erkek dogum oraninin
analiz edildigi bir ¢alismada; giiney tilkelerinde, Merkez
Avrupa (p<0.0001) ve Nordik iilkelere (p<0.0001) gore
erkek dogum oranlarinin 6nemli derecede fazla oldugu bil-
dirilmistir. Merkez Avrupa ile Nordik tilkeler arasinda ise
istatistiksel olarak 6nemli bir fark saptanmadigs, ancak gii-
ney ve kuzey tilkeleri arasinda goriilen bu farkliligin sadece
sicaklik faktoriiyle agiklanamayacagi ve daha farkli fakeor-
lerin de ele alinmasinin gerekliligi vurgulanmigtir (42).

Gelismis {lkeler tarafindan bildirilen bazi raporlara
gore, bir kisim erkek genital yol hastaliklar artarken, erkek
dogumlarin orani da anlamli sekilde azalmaktadir (41). Son
birka¢ dekatta yenidogan bebekler arasinda erkek oraninin
diismesinin yani sira ayni periyodda, testikiiler kanser insi-
dansinin da artugs distiniilmektedir. Danimarkada yapilmug
olan bir vaka-kontrol ¢alismasinin verileri, dogumlarda tes-
tikiiler kanser, diisiik fertilite ve diisiik bir erkek/kiz cinsiyet
orani arasinda giicli iligkiler oldugunu gostermektedir (43).
1945-1980 arasinda dogmus ve 1960-1993 doneminde
testikiiler kanseri gelismis olan 3530 Danimarkali erkekte
yuriitiilen caligmada, testikiiler kanser, infertilite ve yeni do-
ganlarin cinsiyet orani arasindaki iligkiler, 1945-1980 done-
minde dogmus tiim Danimarka erkek popiilasyonu (n=1.4-
88.957) ve bunlarin biyolojik gocuklar (n=1.250.989) ile
kargilagtirilarak analiz edilmistir. Testikiiler kanseri gelismis
olanlarin, kanser gelismeden 6nce azalmus bir fertiliteye sa-
hip olduklari (standardize fertilite h1z1:0.93, %95CI 0.89-
0.97) ve genel popiilasyonla karsilagtrildiginda (%51.3)

anlamli derecede daha diisiik oranda erkek ¢ocuklara sahip
olduklart (%48.9, p=0.02) sonucuna varilmistr. Bu ¢alig-
mada elde edilen bulgularin 6nceki ¢aligmalarin sonuglarini
destekledigi de belirtilmektedir (44). Bir metaanalize gore,
prostat kanseri olan erkekler ile subfertilite icin ¢esitli ilaglar
ile tedavi gérmiis erkeklerin ¢ocuklarinin cinsiyet oranlari
da disiik olarak gozlenmektedir (4).

Menstruel siklus periyodunda en fertil olunan dénem-
deki bir giinde dollenme olmasi, 2-5 giin dnce veya 2-4
giin sonra meydana gelen déllenme ile kargilastirildiginda,
hafifce diisiik erkek orani gozlenmektedir (4). Bazal viicut
1s1 yiikselmesi veya ovulatuar agridan hemen 6nce yapilan
inseminasyonla erkek, ovulasyon oéncesi inseminasyonla
dogacak ¢ocugun kiz oldugu yoniinde bildirimler vardir.
LH Kkitleriyle yapilan bir ¢aligma sonuglarina gore ise, koi-
tus ovulasyona ne kadar yakin ger¢eklesmisse cinsiyeti kiz
olan bebege sahip olunma olasiligr da bir o kadar artmak-
tadir (1). Yapay dollenmelerde de daha fazla oranda yiiksek
cinsiyet orani beklendigi; ancak, hormonlar ile indiiklen-
mis ovulasyonu takiben meydana gelen dogumlarda ise
daha fazla oranda disiik cinsiyet orant (SR: 0.463) bek-
lendigi belirtilmektedir (4). Ovulasyon indiiksiyonunda
kullanilan ili¢ kombinasyonlarinin belirleyici oldugunun
diisiintilmesinin yani sira, inseminasyonda taze sperm kul-
laniminin da erkek oranini artirdigy bildirilmekeedir (1).
1970-90 arasinda Kanadada meydana gelen erkek canli
dogumlarinin oranindaki yaklagtk 9%0.2’lik kiigiik fakat
istatistiksel olarak anlamli olan azalma, ovulasyon indiiksi-
yonunun artmis kullanimu ile iliskilendirilmistir (45).

Ostrojen 6stradiolun seviyesinin artmast, ovulasyon-
dan 6 veya daha fazla giin kadar 6nce servikal mukusun
penetre edilebilirligini artrmaya egilimli iken; ovulasyon
sonrast korpus luteum tarafindan progesteronun artmis
tiretimi ise servikal mukusun penetre edilebilirligini hizla
azaltmaktadir. Bunlar g6z 6niine alindiginda, nadir cinsel
iliskinin ve geg folikiiler fazda azalmis cinsel iligki hizinin
ovulasyona kadar mukusun penetre edilebilirligini artirdig;
disiintilmektedir. Y-bagli spermatazoalarin servikal ostan
daha iyi gecebilmesi durumunda, konsepsiyondaki cinsi-
yet orani ile cinsel iliski hizi pozitif yonde iligkilidir. Sonug
olarak, spermlerin servikal mukusu penetrasyonunda cin-
sel iligki hizi, kadin hormon seviyeleri, X ve Y spermata-
zoalarin boyutlari ve motilitelerindeki farkliliklari 6nemli
rol oynamaktadir ve dogumdaki cinsiyet oraninda da etkili
olduklar: diisiiniilmektedir. Semende Y spermatozoalarin
ortalama orani %46-47 civarindadir (46). Vajen pH’inin
incelendigi bir bagka calismada da degisen pH ortamin-
da X ve Y spermlerin migrasyonunun farklilasmadig: (47),
bir ¢alismada da yine, servikal mukusun pH’inin Y-sperm
migrasyonunu etkilemedigi bildirilmigtir (1).
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Kuzey Irlandada dogurgan yastaki kadinlarda sitomega-
lovirus (CMV)’un servikal mukusu etkileyip etkilemedigi-
nin arastirildigs bir calismada, 236 annenin dogumda alinan
kord serum 6rneklerinin %41’inde sitomegalovirus pozitif
olarak bulundugu, ¢alisma grubunun dogan bebekleri ara-
sinda cinsiyet oraninin 1.08 oldugu ve kord kaninda CMV
seropozitivitesi ile kiz cinsiyetinin fazla oranda goriilme-
si arasinda 6nemli bir iliski saptandigr bildirilmistir (odds
ratio 1.9, CI 1.12-3.21, p=0.017). Serviks, latent CMV’ler
icin iyi bir sigmakur, barinma yeridir. X kromozomu tagi-
yan sperm penetrasyonun kolaylagmasi veya Y kromozomu
tagtyan spermin penetrasyonunun blokaji gibi, sperm mo-
tilitesi, implantasyonun bagarisi ve selektif fetal kayip gibi
sonuglarin olusumunda servikal mukusun énemi diisiinii-
lerek, cinsiyet oraninda gézlenen bir degisimin agiklanmasi
sirasinda CMV  enfeksiyonunun varligiin olasi etkilerinin
de gbz 6niine alinmasinin gerekliligi vurgulanmustr (48).

Bir metaanaliz sonuglarinda, gebelik toksemisi ve plasen-
ta previa gecirmis olan kadinlarin erkek ¢ocuk sahibi olma
sanslar fazla iken, extrauterin gebelik yasayanlarin kiz o-
cuk sahibi olma sanslart daha fazladir. Pek ¢ok ¢alisma ile
bagarili oral kontraseptif kullaniminin infant cinsiyetini et-
kileyici bir faktor olup olmadigi konusunda net bir sonuca
varilmadiginin goriildiigii, ancak bir kisim calismaya gore
de iki yildan fazla bir siire diizenli oral kontraseptif kullanan
kadinlarda ila¢ kesildikten sonra kiz ¢ocuk dogurma orani-
nin daha fazla oldugunun bildirildigi belirtilmektedir (4).
Hiperemezis gravidarum nedeniyle hastanede tedavi altina
alinan kadinlarin bebeklerinin bu hastaligi olmayan kadin-
lara gore farkli bir cinsiyet oranlari oldugu distiniilmektedir.
Ancak, cinsiyet orani ile hiperemezisin seviyesi, gestasyonel
trimester ve maternal yas gibi degiskenler arasinda potansi-
yel iliski ile ilgili bilgiler azdir. Yapilan bir arastirmaya gore,
hastanede tedavi edilip edilmediklerine bakilmaksizin birin-
ci trimesterde hiperemesiz gravidorum tanisi olan hamile
kadinlarin tiim annelere gore kiz cinsiyette yenidoganlara
daha fazla oranda sahip olduklari bildirilmistir (49). Dani-
markada 1980-1996 yillart arasinda dogum amaciyla has-
taneye yatmis 6.227 hiperemesisli ve 24.764 preeklampsili
kadinin yapugs dogumlarda fetal cinsiyetin ve ikiz dogum
goriilme sikliginin arastirildigt bir bagka ¢alismada, ikiz do-
gum meydana gelme sikliginin bu iki hastalig1 da olmayan
gebeliklerde gozlenen sikliktan daha fazla oranda goriildiigii
ve precklampsili kadinlarin da hafifce daha fazla oranda er-
kek cinsiyette bebege sahip olduklarinin saptandig; (cinsiyet
orant: 1.10; %95, 1.07-1.12) bildirilmistir (50). Ikiz gebe-
liklerin cinsiyet oranlarinin tek gebeliklere gore daha diisiik
oldugu distintilmektedir (4).

Cinsiyet oranlarini etkileyen faktdrler degerlendirilir-
ken 1rk faktorii de ele alinmig ve yapilan calismalarda bir

iliski oldugu sonucuna varildigi goriilmistiir. Yapilan bir
metaanalizde, zencilerin cinsiyet oraninin beyazlara gore
diisitk oldugu ve bu durumun bu tip itk veya mezhep
cekismelerinin yasandig1 Ingiltere-Galler gibi (zenci SR:
0.507, beyaz SR: 0.514) baz iilkelerde de mevcut oldugu
belirtilmistir (4). ABD’de 1969-1995 déneminde meyda-
na gelen canli dogumlarda siireg icinde cinsiyet oraninda
bir degisimin olup olmadiginin incelendigi bir ¢alismada,
cinsiyet oraninin 27 yillik donemde beyazlarda diismiis
bulundugu bildirilmistir (51).

Stresli yasam kosullarinin da cinsiyet oranini etkileyen
onemli bir faktor oldugu hipotezinin test edildigi ¢alisma-
lar da mevcuttur.

Stres alundaki ebeveynin kargi cinse sahip bir ¢ocuga
sahip olma olasiliginin yiiksek oldugu bicimindeki yaklagi-
min yani sira (4), stres alundaki kadinlarin kiz fetuslardan
ziyade erkek fetuslari spontan olarak daha fazla oranda dii-
siirdiikleri ve stres altindaki erkeklerin de daha fazla oranda
azalmig sperm motilitesine sahip olduklart yoniinde bildi-
rimler vardir. Genel olarak toplumun yasadig1 ekonomik
temelli bir stresin insanlari cinsiyet oranint diisiirme y6-
niinde etkiledigi seklindeki bir hipotezin test edilmesinin
amagclandig bir ¢alismada, 1946-1999 dénemini yasamis
olan Dogu ve Bat1 Almanya cinsiyet oranlari kargilagtirilmig
ve eger hipotez dogru ise Dogu Almanya’ nin ekonomisinin
gokme yasadigi donem olan 1991°de Dogu Alman cinsiyet
oraninin diisiik bulunmasinin gerektigi varsayilmistir. Hi-
potez, zaman serileri modelleme metodu kullanilarak test
edilmis ve beklendigi gibi Dogu Almanyada cinsiyet orani-
nin 1991°de en diisitk degerini aldig: bildirilmistir (52).

Cesitli hastaliklara sahip olan ebeveynlerin, bu hastalik-
lardan etkilenerek farkl: cinsiyet oranlarina sahip olabildik-
leri diisiiniilmektedir. Ornegin, Non-hodgkinli hastalarin
cocuklarinin cinsiyet oraninin diisiik oldugu, multiple skle-
rozlu erkek hastalarin ¢ocuklarinin cinsiyet oraninin etki-
lenmedigi ancak bu hastalig1 olan kadinlarin ¢ocuklarinin
cinsiyet oraninin yiiksek oldugu, Hepatit epidemisi sonrast
cinsiyet oranlarinda diisme yasandigy, tastyict annelerin in-
fantlarinin tasiyici olmayanlara gore daha fazla oranda yiik-
sek cinsiyet oranina sahip olduklari ve Kizamik epidemisi
sonrasi cinsiyet oraninin arttg bildirilmistir (4).

Beslenme ile cinsiyet orani arasinda olast bir iligkinin
degerlendirildigi cesitli ¢aligmalar da vardir. Bir metaana-
lize gore, diisiik yagl diyet diisiik cinsiyet oranini, yiik-
sek NaCl'li diyet yiiksek cinsiyet oranini indiiklemektedir,
asitli yiyecekler tiiketen ciftlerin erkek cocuk sahibi olma,
alkali yiyecek tiiketen ciftlerin ise kiz ¢ocuk sahibi olma
sanslari daha fazladir (4). Dogumda insan cinsiyet orant
ile kisi basina diisen elde edilebilir kalori arasinda bir ilis-
ki olup olmadiginin arastrildigt bir calismada, bir tilkenin
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elde edilebilir yiyecek miktari ile erkek dogumlarin yiizdesi
arasinda istatistiksel olarak anlamli pozitif korelasyonlar
saptandigr ve bir iilkenin vatandaslarinin kalori elde edi-
lebilirlik giicinde meydana gelen arts ve azalmalarin, o
tilkenin cinsiyet oraninda meydana gelecek degisikliklerle
iliskili oldugu bildirilmistir (53). Beslenme igeriginin ken-
disi direke iliskili olmasa da, kisi basina diisen kalori mik-
tarini belirleyen cesitli toplumsal degiskenler belki de bu
calisma sonuglarint yansitmaktadir. Sigara icen kadinlarin
cocuklarinin cinsiyet oranlarinin diisiik oldugu dustiniil-
mektedir (4).

Viicut agirhiginin tireme fizyolojisi ve dolayisiyla insan-
larda cinsiyet orani {izerine etkilerinin oldugu y6niindeki
yaklagimlar is13inda, 1997-2001 yillar1 arasinda yapilan bir
calismada, 9284 gebenin, gebelik dncesi viicut agirhig ve
gebelik siiresince viicut agirliginda meydana gelen artglara
iliskin veriler toplanmig ve hem gebelik 6ncesi diisiik viicut
agirligi (<54.6) olan annelerin bebeklerinde cinsiyet orani-
nin (p<0.01), hem de gebelikte en fazla diizeyde agirlik ar-
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