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Short Report / Kisa Rapor
Factors Affecting Contraceptive Method Preferences of Married Women Aged 18—49

Years
18-49 Yas Arasi Evli Kadinlarin Kontraseptif Yontem Tercihlerini Etkileyen
Faktorler

Raziye KUTLU"Z', Tamer EDIRNE"2", Niliifer EMRE!"Z", Aysun OZSAHIN'

Summary

This study was conducted to determine the factors affecting family planning method preferences among married women aged 18—49. In this
descriptive cross-sectional study, a face-to-face survey was administered to 303 married women. Seventy-three point two percent of
participants used a family planning method, with the most commonly used methods being condoms (32.1%), withdrawal (28.5%), and
intrauterine devices (23.5%). It was determined that women most frequently obtained methods on their own from pharmacies (34.8%) and
markets (34.8%). Midwives/nurses were most frequently cited as the source of information. The most common reason for not using a method
was current pregnancy, while the reason for use was not wanting another child. In conclusion, it was found that the most commonly used
method was condoms, and that the reasons for preference were the reliability of the method, its lack of side effects, and the partner's
preference.
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Ozet

Bu ¢alisma, 18-49 yas arast evli kadinlarin aile planlamasi yontemi tercihlerine etki eden faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir.
Tanimlayict kesitsel tipteki arastirmada, 303 evli kadina yiiz yiize anket uygulanmigtir. Katilimcilarin %73,2’si aile planlamasi yontemi
kullanmakta olup en sik tercih edilen yontemler kondom (%32,1), geri ¢ekme (%28,5) ve rahim i¢i aragtir (%23,5). Kadinlarin ydntemleri en
stk eczane (%34,8) ve marketten (%34,8) kendi imkénlariyla temin ettikleri belirlenmistir. Bilgi kaynagi olarak en sik ebe/hemsire
belirtilmistir. Yontem kullanmama nedeni en ¢ok mevcut gebelik, kullanim nedeni ise bagka ¢ocuk istememektir. Sonug olarak, en sik
kullanilan yontemin kondom oldugu, tercih nedenlerinde yontemin giivenilirligi, yan etkisinin azligi ve es isteginin belirleyici oldugu
saptanmuistir.

Anahtar sozciikler: Aile planlamas1 yontemleri, kontrasepsiyon, aile hekimligi

Gelis tarihi / Received: 11.09.2025 Kabul tarihi / Accepted: 12.11.2025

! Pamukkale Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dali, Denizli, Tiirkiye

Address for Correspondence / Yazisma Adresi: Raziye KUTLU. Pamukkale Universitesi Aile Hekimligi Anabilim Dal1, Denizli, Tiirkiye

E-posta: raziye.kutlul3@gmail.com Tel: +90 0531 981 36 49
Kutlu R. Edirne T. Emre N. Ozgahin A. Factors Affecting Contraceptive Method Preferences of Married Women Aged 18—49 Years.
TJFMPC, 2025, 19 (4):

Kutlu et al. TIFPMC 2025;19(4):


https://orcid.org/0009-0008-3973-5318
https://orcid.org/0000-0001-9683-5624
https://orcid.org/0000-0002-6519-0920
https://orcid.org/0000-0002-5768-4146

Giris

Aile planlamasi (AP), anne ve ¢ocuk sagliginin korunmasi, istenmeyen gebeliklerin énlenmesi ve iireme sagligi
hizmetlerinin giiglendirilmesi a¢isindan 6nemlidir. Diinya genelinde 2021 yili itibartyla {ireme ¢agindaki 1,9 milyar
kadindan 1,1 milyarmin aile planlamasina ihtiyacit bulunmaktadir; bunlardan 874 milyonu modern dogum kontrol
yontemlerini kullanmakta, 164 milyonunun ise karsilanmamis dogum kontrol ihtiyact bulunmaktadir. ' Tiirkiye
Niifus ve Saglik Arastirmasi 2018 verilerine gore halen evli kadinlarin %70’1 bir kontraseptif yontem kullanmakta
olup, bunlarmm %49’u modern, %21°i ise geleneksel yontemlerdir.? Ancak yontem tercihlerini etkileyen gesitli
faktorler bulunmaktadir. Kadinlarin tireme haklarimi kullanmalarini ve kendi bedenleri ile gelecekleri hakkinda
karar almalarin1 engelleyen temel etkenler arasinda; iireme sagligina iligkin kararlarda 6zerklik eksikligi, finansal
kaynaklar tizerindeki sinirli kontrol, saglik hizmetlerine erisimde hareket kisitliligi ve hizmet sunuculari ile alicilar
arasindaki gii¢ dengesizligi yer almaktadir.’

COVID-19 pandemisi, Tiirkiye dahil olmak iizere diinya genelinde saglik sistemlerini olumsuz etkilemistir. 2020
yilina ait erken bulgular, dogum kontrol hizmetlerine erisim ve kullaniminda azalma oldugunu gostermektedir. Aile
planlamasi hizmetleri basta olmak {izere bir¢cok saglik hizmeti, saglik personeli yetersizligi, malzeme eksiklikleri ve
bireylerin saglik kuruluglarina ulasamamasi gibi arz ve talep kaynakli nedenlerle kesintiye ugramigtir.*?
Arastirmamiz aile saglig1 birimine kayith olan 18-49 yas arasi evli kadinlarin kontraseptif yontem tercihleri ve
tercihleri etkileyen faktorleri belirlemek, COVID-19 pandemisinin kadmlarm AP yontem kullanma durumuna
etkisini degerlendirmek amaciyla planlanmistir.

Gerec ve Yontem

Arastirmamiz kesitsel ve tanimlayici tipte bir arastirmadir. Arastirmanin verileri 01.06.2023-30.09.2023 tarihleri
arasinda toplanmistir. Calismanin evrenini Denizli Civril 02 No’lu Aile Hekimligi Birimi’ndeki 18-49 yas aras1 evli
toplam 650 kadm olusturmustur. Herhangi bir nedenle Aile Hekimligi Birimi (AHB)’ne gelen kadinlara
arastirmanin amact hakkinda bilgilendirme yapildiktan sonra, kadinlar arastirmaya davet edilmistir. Arastirmaya
katilmaya goniillii olan 303 kadina, sozlii onamlar1 alinarak, literatiir taramasiyla olusturulan 35 sorudan olusan
anket formu uygulanmistir. Birime kayitli, dahil edilme kriterlerini karsilayan dogurganlik ¢agindaki toplam 650
kadinin tiimiine ulagilmas1 hedeflendi. 303 kadarma (%46,6 yanit orani) ulasildi. Caligmaya katilmayan kadinlar,
caligma siiresince AHB’ye gelmeyen ve katilmaya goniillii olmayan kadinlardan olugsmaktadir.

Aragtirmaya dahil edilme kriterleri; 18-49 yas arasi evli kadin olmak, AHB’ye kayith olmak, akil saglig1 yerinde
olmak ve arastirmaya katilmay1 kabul etmek, hari¢ tutulma kriterleri ise 18 yas alt1 bekar, bosanmis ya da dul
olmak, okuryazar olmamak, anket doldurmak i¢in akil saglig1 yerinde olmamak ve birime kayith olmamak olarak
tanimlanmigtir. SPSS programinda say1, yiizde ve ki-kare testi ile analiz edilmistir.

Bu arastirma i¢in Pamukkale Universitesi (PAU) Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan
calismanin yapilmasinda etik agidan sakinca olmadigina dair 30.05.2023 tarih ve 09 sayili kurul toplantisiyla onay
alimmustir.

Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi 35,0 + 6,8 olup, ¢ogunlugu ev hanimi (%66) ve ilkdgretim mezunu (%41,3) idi.
Katilimcilarin %73,2’si AP yontemi kullandigini belirtmistir. En sik kullanilan yontemler kondom (%32,1), geri
cekme (%28,5) ve rahim ici ara¢ (RIA) (%23,5) olmustur. Oral kontraseptif (OKS) kullanim orani ise oldukca
diisiiktiir (%4,6). Katilimcilarin kondom, RiA, OKS ve enjeksiyon yontemlerini en stk market (%34,8) ve eczane
(%34,8) gibi ticari kaynaklardan temin ettikleri saptanmistir. ASM’den temin edenlerin sayis1 41 (%30,4) olarak
bulunmustur. Kadinlarin %64,2’si AP konusunda en fazla bilgiyi ebe/hemsirelerden, %29,2’si ise hekimlerden
edinmigtir.

AP yontemi kullanmayan kadinlarin en sik nedeni gebeligin devam etmesi (%43,2) iken, yontem kullananlarin en
yaygin gerekcesi baska cocuk istememeleridir (%16,4). En sik birakilan yontem oral kontraseptifler olup (%31),
birakma nedeni ¢ogunlukla gebelik istegidir (%29,5). Yas, egitim diizeyi ve ¢ocuk sayisi ile yontem tercihi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir (p<0,05).
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Tablo 1. Katilimcilarin AP Yontem Kullanma Durumu, Kullandigi Yontem ve Temin Etme Durumu

Say1 %
(n)
AP yontem Evet 221 Zz’é
Kullanma durumu Hayir 81 ’
Kondom 71 32,1
Ggri ¢ekme 63 28,5
. RIA 52 23,5
Kullanilan yontem* Tiip Ligasyon 23 10.4
OKS 10 4,6
Enjeksiyon 2 9
.. . . Eczane(licretli) 47 34,8
Kullanilan yontemin temin etme . . 34,8
durumu®* Market(iicretli) 47 304
ASM 41 ’
Ebe/Hemsire 251 64,2
Hekim 114 29,2
N s Es/Akraba/Arkadas 9 2,3
AP Bilgi Kaynag internet 7 1.8
Eczane 6 1,5
Sosyal medya 4 1,0
Gebeligin devam etmesi 35 43,2
Gebe kalma istegi 21 25,9
AP yontem kullanmama nedeni® Menopoz 17 21,0
Yontemlerin saglikli oldugunu diisiinmeme 3 3,7
Diger 5 6,2
Baska ¢ocuk istememe 33 16, 4
Diger yontemlerin saglikli oldugunu diisiinmeme 27 13,4
Esin istememe durumu 25 12,4
Kullandig1 yontemin uygun olmast 22 10,9
AP yontem kullanma nedeni’ Diger yontemleri istememe 17 8,5
Uzun siire koruyuculugu olan yontem kullanma istegi 16 8,0
Diger yontemlerin pahali olmast 14 7,0
Hormonal yontem kullanmak istememe 10 5,0
Diger 37 18,4
Covid-19 Pandemi Siirecinin AP Havir 294 97,0
Yontem Erisimini ve Bilgi Almay Y 9 3,0
Evet
Kisitlama Durumu

*Yiizdeler AP yontem kullanimi olan n=221 kisiye gore hesaplanmistir. ** Yiizdeler AP yo6ntem kullanimi olan ( geri ¢ekme ve tiip ligasyon hari¢) n=135
kisiye gore hesaplanmuistir.  ***Birden fazla segenek isaretlenmistir. $Yiizdeler AP yontem kullanimi olmayan n=81 kisiye gére hesaplanmustir. . ¥ Kullanma
nedenine iligkin soruya yamit veren katilime say1st n=201"dir; 20 katilime1 bu soruyu yanitsiz birakmistir. OKS= Oral kontraseptif, RIA= Rahim i¢i arag.
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Tablo 2. Katilimcilarin Bazi Sosyodemografik Ozelliklerine Gore AP Kullanma Durumlarimn Karsilastirilmas:

Kullanilan AP Yontemi
Geri Tiip
OKS Enjeksi RiA Kondom Cekme Ligasyon p*
yon
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Yas Gruplan
18-29 3(7.5) 0(0,0) 13 (32,5) 14 (35,0) 10 (25,0) 0(0,0)
30-39 434 2 (1,7) 22 (18,5) 45 (37,8) 35(29.4) 11 (9,2) ,023
40-49 34,8 0(0,0) 17 (27,4) 12 (19.4) 18 (29,0) 12 (19,4)
Egitim Durumu
fkdgretim 2(2,2) 1(1,1) 27 (29,0) 18 (19,4) 31(33,3) 14 (15,0)
Lise 4 (5,7) 1(1,5) 16 (23,9) 21 (31,3) 20 (29,9) 5(7,5)
Yiiksekokul/Universite 4 (6,5) 0(0,0) 9 (14,7 32 (52,5) 12 (19,7) 4 (6,6) ,011
Meslek
Profesyonel Meslek 2(6,3) 0(0,0) 4(12,5) 17 (53,1) 5(15,6) 4(12,5)
Mensuplart
Nitelik Gerektirmeyen 1(9,0) 0 (0,0) 3(27.3) 4 (36,4) 0(0,0) 3(27,3)
Islerde Calisanlar
Ev Hanimu 42,7 2(1,4) 35 (24,0) 43 (29.4) 47 (32,2) 15 (10,3)
Diger 3 (8,8) 0 (0,0) 10 (29,5) 7(26,4) 11 (324) 12,9 ,405
Cocuk Sayisi
0 1 (20,0) 0(0,0) 0(0,0) 2 (40,0) 2 (40,0) 0(0,0)
1 3(6,3) 0 (0,0) 7 (14,6) 22 (45,8) 15(31,3) 1(2,0)
1
2 6 (5,0) 1(0,8) 30 (25,2) 36 (30,3) 41 (34,5) 54,2) p<0.00
3 ve Uzeri 0(0,0) 1(2,0) 15 (30,6) 11(22,4) 5(10,2) 17 (34,6)
Aylik Gelir
Asgari ticret altinda 3(8,6) 1(2,9) 10 (28,6) 8(22,8) 9 (25,7) 4(11,4)
Asgari ticret 0 (0,0) 1(1,6) 17 (26,6) 13 (20,3) 27 (42,2) 6(9,3)
1
Asgari licret iistiinde 7(5,7) 0(0,0) 2520,5) 50 (41,0) 27 (22,1) 13 (10,7) 019

OKS= Oral kontraseptif, p* Pearson Ki-kare testinden elde edildi

Tartisma

Tiirkiye’de yapilan bir sistematik derleme c¢alismasinda geri ¢ekme ydnteminin ilk siralarda tercih edilen
yontemlerden biri oldugu (%9,1-61,3), kondom kullanim sikliginin ikinci sirada yer aldigir (%13,2-%47,3 )
saptanmustir.® Bizim ¢alismamizda da saptandigi gibi, kondomun yaygin tercih edilmesinde ulasilabilirlik, yan
etkisinin azlig1 ve eslerin karar siirecindeki etkinligi rol oynamaktadir. Ote yandan, geri cekme yonteminin halen
onemli oranda kullanilmasi, es faktoriiniin belirleyici oldugunu ve 6zellikle diisiik egitim diizeyindeki kadinlarin
daha fazla damismanlhga ihtiya¢ duydugunu gostermektedir.” Gana' da yapilan bir ¢alisma, erkeklerin sosyo-
demografik Ozelliklerinin ve dogum kontrol yontemlerine maruz kalmalarmin, kadinlarin dogum kontrol
yontemlerine iligkin bakis agilarini sekillendirmedeki 6nemini ve lireme sagligi uygulamalarini tesvik etme
siirecine dahil edilmesinin gerekliligini vurgulamaktadir.® Kadinlar1 ortak karar alma siireclerinde gii¢lendirecek ve
erkekleri dogum kontrol yéntemlerine katilimlarmi tesvik edecek stratejiler gelistirmek 6nem arz etmektedir.’
Arastirmamizda yontemlerin ticari kaynaklardan temini dikkat ¢ekicidir. TNSA 2018 verilerine gore yontemlerin
%52’si kamu kaynakli kurumlardan saglanmaktadir.> Calismamizda bu oranin diisiik bulunmasi, kamu kaynakli
iicretsiz yontem temininde yetersizlik oldugunu diisiindiirmektedir. Bu durum, ekonomik diizeyi diisiik ailelerde
geleneksel yontem kullanimini artirabilir.

COVID-19 pandemisi déneminde kontraseptif hizmetlerde aksakliklar bildirilmektedir.!” Yakin zamanda yapilan
bir sistematik incelemeye gore, COVID-19 pandemisi sirasinda AP'nin de i¢inde bulundugu anne sagligi
hizmetlerinde dnemli diisiisler yasandig1 tespit edilmistir.!! Kamusal alandaki saglik ¢alisanlari ile yiiriitiilen bir
izleme calismasi, kondom ve diger kontraseptif malzeme temininde aksama yasandigina isaret etmektedir.'?Ancak
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caligmamizda katilimcilarin %97’si pandemi déneminde yontemlere erisimde sorun yasamadigini belirtmigtir. Bu
bulgu, ASM’lerde danigmanlik hizmetlerinin pandemi kosullarinda da siirdiiriildiigiinii ortaya koymaktadir.
Aragtirmamiz, katilimcilarin hatirlamaya dayali yanitlar vermesi nedeniyle yanlilik icerebilecegi ve yalnizca
Denizli ili Civril 02 No’lu Aile Hekimligi Birimine kayitli 18—49 yas aras1 303 evli kadini kapsadigi icin sonuglarin
genellenemeyecegi sinirliligi tasimaktadir.

Sonug olarak, ¢alismamizda evli kadinlarin bilyiik cogunlugunun AP yontemi kullandigi, kondomun en sik tercih
edilen yontem oldugu, yontem se¢iminde giivenilirlik, yan etki profili ve es isteginin 6nemli oldugu belirlenmistir.
Aile saglhigi merkezlerinde kontraseptif yontem temininin gliglendirilmesi, danismanlik hizmetlerinin yalnizca
kadinlara degil, ciftlere birlikte verilmesi ve diisiik egitim diizeyine sahip kadinlara yonelik bilgilendirme
programlarinin artirilmasi 6nerilmektedir.
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