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OZET

AQCSAP merkezleri ozellikle perinaial ve neonatal donemdeki marbtd:te ve mortaliteyi ve istenmeyen gebeliklert
ve bmr[am bagii komplikasyonlar dnlemek amaciyla kurulmus olan onemli birimierdir

Kdrfez ACSAP bolgesinde 1 5-49 yags arass evii kadinlarin ACSAP hizmetlerini kullanma durumta: i ve hizmet
kullanimini etkileyen fakiorieri ortaya koymak ve hizmet kullanimini ve kalitesini artirmak icin nelerin yapilabilecegini
saptamok amaciya 130 kadina anket uyguiamak suretiyle kesitsel bir ¢caligma yapild:

Kadlarn biiyiik kisminmn ACSAP merkezinden yararlanmadiklar: (%66.15). hatta ACSAP merkezini (%55.39)

ve burada verilen hizpetleri (%643.15) bilmedikieri saptand:.

ACSAP merkezlerinde hizmet kullanimim ve kalitesini artirmak i¢in yapilmas: gerekenler tartisildi.
Anahtar Sézcitkler: saghk hizmetlerinin kultammi, ana ¢cocuk saglig ve aile planlama merkezi

SUMMARY

HEALTH CONSUMPTION THROUGH THE MOTHER-CHILD CARE AND
- FAMILY PLANNING CENTERS

The Mother-Child Care and Family Planning Centers are health uniis established in order to lower the
perinatal and neanatal morbidity and moriality as well as unwanted pregnacies and their complications.
 The aim of this study was 1o assess in what degree the family planning services are consumed in the region of
Korfes family planning center by married women aged {5-49, and to identify the effecting factors.
A cross-sectioral study was planned and a questionnaire was applied to 130 women.
Moxst of the women were not consuming health from the Korfez family planning center. many of them even not
knowing the place of the center (55.39%) and what types of health services were given there (43.15%).
- Precautions to be taken in order to increase the consumption and quality of the health services in the Karfez

family planning center are discussed.

Key words: health consumption, family planning.

GIRiS
10 yillik bir gecmist bulunan Kérfez

ACSAP Merkezi bolgesinde 15-49 yag arass toplam -

4029 kadina hizmet vermektedir.
Kiorfez ACSAP merkezine yapilan

basvurular incelendiginde ayda ortalama 107
kisinin bagvurdufu ve bu sayida zaman igensinde

bir artis olmadi gdriilmektedir (Tablo 1).
Aragtirma yapildif sirada Korfez ACSAP

merkezinde 1 doktor, | hemsire, 4 ebe ve | hizmetli

olmak iizere toplam 7 personel gérev yapmaktayds.
Bu merkezde kiirtay diginda blitun ACSAP

hizmetleri verilmektedir.

Halkin saphik ocaklari ve ACSAP
merkezlerinden yeterince yararlanmadsg: yapilan
cesith arastirmalarla ortaya konulmustur (2,3).
Hizmetin devamhhf ve yatinnm planlanmas1 igin
hizmet sunulacak toplumun ¢ok iyi analiz edilmes:
gerektigi muhakkaktir.

Bu calismada Korfez AC SAP merkezinin
hedef kitlesinin sunulas hizmetlen kullanim
durumiart ve ACSAP hakkindaki bilgi ve
beklentileri belirlendi. Bu bilgiler 1giginda hizmet
kullanmminin artintimas: 1gin yapllmabi gerekenler
tartigitda.
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Tablo 1: Korfez ACSAP merkezinde Ocak-Haziran 1999 tarihleri arasinda verilen hizmetlerin bolgelere

gore dagrhimu.
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* 14.04.1999 tarthinden 1tibaren doktor atanmistir.

M=Muayene

H=Oral kontraseptif hap veriimesi
P=Prezervatif vertlmesi

R=RI1A uygulanmasi

K=Kontrol

YONTEM

(alisma kentsel yerlestmli bir bolge olan
Korfez ACSAP merkezi civarindaki 6 saglik evi
bolgesinde yapilmigtir. Bu bolgedek: 15-49 yas
arasindaki toplam 4029 ev!i kadindan ev halki
tespit fisleri kullanilarak rasgele 6rnekieme ile 203
kist (%5.04) secilmistir. Bir doktor ve bir hemsire
veya ebeden olusan 3 ekip araciligiyla bu kadinlann
evierine gidilerek yiiz yiize goriismek suretiyle
arastirmacslann gelistirdigy 23 soruluk bir anket
uygulanmigtir. Ankete baglamadan once ekipler
| 0'ar kadina on anket uygulamis ve ekiplere anketle
el egitim verilmigtir,

Arastirma 16-30 Temmuz 1999 tarihlern
arasinda yaptimgtir,

Sonugclar bilgisayarda paket istatistik pro-
eram kullanilarak Ki kare ve Fischer exact test ile
degerlendinimastir,

BULGULAR

203 kisiden 56'st (%27.58) evinde
bulunamazken 17'si (%%8.37) ankete katilmay:
reddetti. Ankete katilma oranmi %64.05 (130 kisi)
oldu.

Kadinlarin yaglari 18-49 arasinda olup
ortalama yas 33.49+7.69 olarak bulundu.

Ankete katilanlarin biyik bir kismy
itkokul mezunu (%63.07) id1. Toplam 2] kadinin
(%16.16) hi¢ okula gitmedigi saptand: .

Kadinlarin ACSAP merkezine olan
uzakliklarr 100-4000m arasinda olup ortalama
1515+]135m olarak bulundu.

Kadinlarin %56.15't (73 kisi) ACSAP
merkezinde verilen hizmetleri dogru olarak

4

bilebilirken bir¢ogunun da buyrada verilmeyen
hizmetierin verildigini zannettikler1 saptandt
(%43.85; 57 kisi). Sadece 3 kisi (°02.3) verilen ve
verilmeyen hizmetler: dogru olarak bildi.

Toplam 38 kadinmin (%44.61) Korfez
ACSAP merkezinin yerin: bildig1 saptand:. 72
(%55.39) kadin ise Korfez ACSAP merkezinin
yerini bilmemekteydi. 44 (%33.85) kadin Korfez
ACSAP merkezine en az 1 kez gitmisken 86
(%66.15) kadinin 1se hi¢ gitmedigi saptandi. Son 1
yilda en az | kere kadin hastaliklan ve aile
planlamas: igin doktora giden kadin sayis1 53
(%40.76) iken bu hizmetler igcin ACSAP merkezine
giden kadin sayis1 14 (%10.76) olarak bulundu.

Korfez ACSAP merkezinden
yararlanmayan kadinlarin en dnemii yarartanmama
nedenlerinin sirasiyla ihtiyacinin olmamasi (%36.3),
verini bilmemesi (%25.7) ve saghk hizmetlerini
baska kurumlardan temin ediyor olmasi (%9.5)
oldugu saptandi.

52 kadin (%40) Korfez ACSAP
merkezinin buradaki hizmetine devam etmesti
gerektigini ifade ederken 32 kadin (%24.6) bu
merkezin bagka bir yerde daha verimli olabilecegin
belirttiler. 46 kadin (%35.4) bu konuda fikir beyan
etmedi.

Kadintarin %12.31'1 ACSAP hizmetlerinin
daha verimli olabilmesi i¢in personelin halkla i¢ ige
olmast, daha ilgili ve yakin davranmalar: gerektigini
belirtirken %9.23'G taniim ve reklam yapilmas:
gerektigini ifade ettiler. Kadinlarin %51.54% (67
kis1) bu konuda fikir beyan etmedi.
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Kadinlarin Korfez ACSAP merkezine
olan uzakllklanyla ACSAP merkezine gelip

gelmemelert arasinda anlam bir ihigki: saptanmadl
(p>0.05) (Tablo 2).

saptand: (p>0.05) (Tablo 3).

Korfez ACSAP merkezine gidenler ve
gitmeyenler arasinda burada verilen hizmetleri
bilme agisindan anlamh bir farkin olmadig saptand:

Kadinlarin 6grenim durumlarimin Korfez

. (p>0.035) (Tablo 4).
| AC SAP merkezalmn yerini bilmelerine etki etmedigi |

Tablo 2: ACSAP‘a olan uzakhkla ACSAP merkezine geime arasindaki ligki:

_Uzakllk - Gelmig Gelmemig  Toplam
‘<500m 10 14 24 (%18.46)
§00-999m . 12 o 15 _;2? (%20.77)
1000-1999m 7 2 28 (%2154)
2000 2999m 7 14 21 (%16.15)
__>2999m 8 22 30 (%23.08)
Toplam - 44 %33 85) 86 (%66.15) 130 (%100)
K1 kare=3.682, p—O 451

Tablo 3: Ogremrn durumuyla ACSAP‘: bilme arastndaki ilisk:

o Biliyor Bilmiyor  Toplam

QYD 4 s 11 (%846)
Okur yazar 5 5 10 (47 69)
Hkokut 38 44 82 (%63.08)
Ortackul 6 B AL 12 (%9.23)

Lise 5 ] 12(%9.23)
‘Universite 0 - . '3 (%2.31)
Toplam 68 (%4462) 72(%55.38) 130 (%100)

Ki kare=2.461, p=0.6316

Tablo 4: ACSAP'a gitme durumuyla verilen hizmetleri bilme arasindaki 1iski

"Gitmis

Toplam . 43
Ki kare= 0.000, p=0.983

TARTISMA

Korfez ACSAP merkezine bawuran
kadinlar incelendiginde %63.3'danin lkm
civanindaki yakin ¢evreden (Mimar Sinan, Haci
Osman ve Atalar mahallelert) geldigt
poriilmektedir. Bununla beraber nispeten uzak
olmasi (3km) ve ulagiminin zor oimasina ragmen
basvurularn % 16.4'G de Camlitepe'den yapiimigtir.
Camlitepe yakinindaki saghik evinde RIA sertifikal:
ebe bulunmakla birlikte doktor bulunmayis bu tir
bir tercihe neden olmus olabilir. Hereke ve
Kirazliyali gibi aile planiamas: hizmetierinin
verilmedigi uzak bolgelerden de %9 civarinda bir
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-Bilmiyor
T4 (%11) 30 (%23)
_Gitmemis - 29 (%22) 57 (%44)
(%33) 87 (%67) 130 (%100)

Toplam
44 (%38)
86 (%66)

basvurunun olmasi bireylerin thuya¢ duymalan
halinde zaman ve mesafe engelini goze
alabildiklerim gostermektedir.

Ogrenim durumlanyla ACSAP merkezint
bilme (Tablo 2) arasinda herhangi bir thyku
saptanmamistir. Bu bulgular saghk ocaklarmda
yapilan ve lise ve lizeri 6grenim gorenlerin saghk

~ ocaklarindan yararlanma oranlarinin diger

gruptakilere oranla daha fazla oldugunun
bulundugu baz: ¢alismalaria (2.4) uyum

gOstermemektedir. -
Korfez ACSAP merkezinden

yararlanmayan kadinlarin %36.3 (38 kis1) gibt
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biiyiik bir oraminin jhtiyaci olmadigindan Korfez
ACSAP merkezinden yararlanmadigini 1fade etmmg
olmasi g gekicidir. Kadinlanin Korfez ACSAP
merkezini tercih etmemesindeki diger dnemli
nedenler yverini bilmemest (%25.7) ve baska
kurumlara gidiyor olmast (%9.5) gelmektedir.
Avcan ve Bumin'in (5) yaptikian ¢aligmada saghk
ocafina basvurmayan kisilerin %26.1"1 saghk
ocagna givenmediginden, Sahin ve Egn'nin (4)
calismasinda ise halkin %23.2's) 1y1 tedavi
edilmediginden saglitk ocaklarimi tercih
etmemektedir. Kullanilan teknoloji, fizik ortamin
niteligi, ¢aligan personelin haikin Gzerinde biraktigy
1zlenimier saghk hizmetlerinin kullanimini
etkileven Onemh faktorler olarak goriinmektedir.

10 yildir hizmet vermekte olan bir
kurumun bolgedeki kadinlann %55.39'u tarafindan
vertmin bilinmemesi de tanitim eksikliginin belirgin
bir gostergesidir.

~ ACSAP merkezine olan uzakligin buraya
gelip pelmemeyi etkilememis olmast ACSAP
hizmetlerini halkin ayagina gotiirme diigiincesinin
gereksiz oldugunu diisiindiirmektedir. Halkin
htivag hissetmesi ve yeterli tanittimin yapiimas
halinde nispeten uzak bolgelerden de ACSAP
hizmetleri ¢in  mdracaat edilebileceg!
gorulmektedir.

ACSAP hizmetlerinin daha veriml
olabilmesi i¢in kadinlarin %12.31'1 halka yakinhik
posterilmest ve daha yakin davraniimasi gerektigini,
“9.23'0 tamtim yaptimasi gerektigim, %6.92's1 1se
toplantilarla halkin bilgilendirilip egitilmess
cerektigint belirtmislerdir. Iigi eksikligi baska
arastirmalarda da dikkati cekmektedir. Civt ve
Akmanin arastirmalarinda bireylerin %60"'1nin
saghk personelinin ilgisizlik ve kot davraniglar:
e saghk kuruluglarimin temizhik ve 1sinma
kosullarintn uygun olmadigimi belirttigini
saptamislardir(6). Yine saglik ocaklarinda yapilan
bayka arastirmalarda 1se bireylerin beklentileri
arasinda personel ekstkhiginin 1y1 yetigmiy
elemanlarla giderilmesi (%20.3), 1lag ve yardim
malzemesi istemi (%15.4) daha ¢ok tlgi, bakim ve
kalitell hizmet (%40.3) bulundugu saptanmigtir
(4.7},

Toplam 36 kisinin (%27.69) ACSAP
hizmetlerinden yararlanmama nedent olarak SSK'l1
olmasimi beyan etmesinden bu bélgedeki halkin
onemis bir kismimin SSK'h oldugu anlagiimaktadir.
Ancak ankette halkin sosyal giivence durumuyla
ilgili aynintilt bir sorgulama yapilmadigindan bu
konuda kesin rakamlar vermemiz miimkiin degildir.
Yine halkin saghk tercihinde onemli oldugunu

)

bildigimiz (8) sosyal simiflarin ortaya konmas:

yoluna da ¢ok ayrintili ve zaman alicy olacagindan
gidilmemigtir. | '

Teplumun yapisint ve lhhyaqlarim daha
ayrintth olarak ortaya koyan genis biitgels
¢aligmalarin biitin ACSAP bolgelerinde
yapilmasinda yarar vardir.

SONUC ve ONERILER

Ana Cocuk Saghg: ve Aile Planlamas:
merkezlerinin en dnemli goérevi, belki de
varhklanmn olmazsa olmaz gart1 halka yonelik
egitim faaliyetleridir. ACSAP'a gelenlerle
gelmeyenler arasinda verilen hizmetlen bilme
agisindan fark olmamas: egitici faaliyetlere yeterli
dnemin verilmedigini gostermektedir. Egitict
faaliyetlere onem verilmeli, kadinlarin toplu olarak
bulunduklar1 kurslara, giin toplantilarina
katilmalidir. Bu egitimlerin alt yapisi personele
ACSAP merkezinde haftada bir kez diizenli seminer
verdirilerek olusturulmali, gerekirse ACSAP
personelinin tamami miidirliikge hizmet 11 egitime
alinmahdir.

Yeterince hasta olmamas: ve saglik
merkezinde faaliyetlerin azalmasi halinde
personelden bir kismi (dzellikle RIA sertifikasi olan
ebe) calismakta diger personel mesatsinin biiyiik
kismim bos gecirmektedir. Bu durum 1§i olan -
personelde de galigma isteginin kirilmasina neden
olmaktadir. Liizumundan fazla personelin hizmet
verimini ve kalitesini artirmayip tam tersine
azaltmasi nedeniyle personel atamasi yapilirken bu
husus 6zellikle dikkate alinmahdir |

{1gi ve hasta memnuniyetini artirmak igin
kadinlanin saglik merkeziyle 1lgili gorislenni
iceren, bagvuran her kadina dagitilabilecek ve saghk
mildirligu tarafindan aylik olarak degerlendirihip
saglik merkezlerine geri bildirimi yapilabilecek
anketler uygulanabilir.

Ulkemizdeki genel saglik sorunlarin
oldugu kadar 6zelde Korfez ACSAP merkezini de
ilgilendiren saghk sistemimizin yapilanmasi ve
yatirimlarda izlenen yoldur. Ulkemizde yatirimlar
ve hizmetler merkezden planlanmakta, hiyerargik
yapiya gore emir komuta zincirinde uygulama
bulmaktadir. Bu sekliyle son kullamci durumunda
bulunan, dolayisiyla en dnemli s6z hakkinin
bulunmas: gereken halkin fikir beyan etme imkant
olamamaktadir. Kérfez ACSAP merkezi bugiinkii
yerinde aciimadan once halkin goriigii sorulmus
olsaydi belki bugiinkii gekliyle yaprlandinimayacak,
en azindan halkin kendi karaniyla yapildifin:
diistindiigii bu yatinma sahip ¢ikmast beklenecektt.
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