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AYDIN'DA YASAL GEBELIK TAHLIYESi AMACIYLA BASVURANLARIN KORUNMA

BiCiMi VE TAHLIYE SONRASI iCiN DUSUNDUKLERI KORUNMA YONTEMi

Hasan YUKSEL', Ali Riza ODABAST, Samet KAFKAS', Ergiin ONUR',
Mehmet CETINSAHIN

Ozet

Amagc : Aydin'da yasal tahliye amaciyla bagvuran kadinlarin kontraseptif kullanim 6zelliklerini ve tahliye
sonrasinda kullanmay1 diisiindiikleri kontraseptif yontem hakkindaki fikirlerini 6grenmek i¢in yapilan
tanimlayici bir anket ¢aligmasi.

Yontem : Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Dali ve Aydin
Dogum ve Cocuk Bakimevi Hastanesi Aile Planlamasi Poliklinigi nde rastgele giinlerde yasal gebelik tahliyesi
amactyla basvuran 107 kadin ile tahliye dncesinde yiiz yilize goriisme yapildi. Tanimlayici bulgular aritmetik
ortalama + standart sapma ve yiizde degerleri ile verildi.

Bulgular : Calismaya alinan kadimlarin gebe kaldiklarinda kullandiklari yontemler: 21'i (%20) korunmamus, 71'i
(%66) geri cekme, 11'1 (%10) takvim yontemi, 3'ii (%3) kilif ve 1'i (%1) rahim igi ara¢ (RIA). Bundan sonra nasil
korunmay1 diisiindiikleri soruldugunda, 48'i (%44) RIA, 22'si (%20) hap, 8'i (%8) tiip baglatma, 8'i (%8) kilif, 2'si
(%2) enjeksiyon, 2'si (%2) geri ¢ekme yontemini tercih edeceklerini ve 17'si (%16) ise heniiz bir tercihi
olmadigini ifade etmistir.

Sonug : Yasal tahliye sonras1 danismanlik ¢ok biiyiik 6nem kazanmaktadir. Evlilik 6ncesinde rutine girecek bir
danigmanlik hizmetine gereksinim vardir. Yasal tahliye i¢in bagvuran kadinlar yasal tahliyeyi halen bir aile
planlamasi1 yontemi olarak gérmektedir. Temel ¢oziim etkili alternatif yontemler dnermek ve kullandiklar
yontemlerle ilgili karsilasilan sorunlara yonelik bilgilendirmede bulunmaktir. Aile Planlamasi hizmetlerinin
organizasyonunda hizmet sonrasi danismanlik gerekli ve zorunlu bir 6rgiitlenmedir.

Anahtar Kelimeler : Yasal gebelik tahliyesi, aile planlamasi, kontrasepsiyon.

The Contraception Methods Preferred By Women Who Demand Legal Abortion And Their Attitude
About Contraception Methods Following Induced Abortion In Aydin.

SUMMARY
Objective : This descriptive study was designed to determine the contraception method preferred by women who
demand legal abortion and their attitude about contraception methods following legal abortion in Aydin.
Methods : Hundred and seven women admitted to Adnan Menderes University Faculty of Medicine, Department
of Obstetrics and Gynecology and Aydin Maternity and Childcare Hospital for legal abortion participated in this
questionnaire on random days. The questionnaire was filled out by interview. The descriptive results were
analyzed and obtained in the format of average + standard deviation and a percent ratio.
Results : The methods used by women at the time they got pregnant were as follows; 21 (20%) no method, 71
(66%) coitus interruptus, 11 (10%) calendar method, 3 (3%) condom and 1 (1%) intrauterine device (IUD). At the
time of procedure, the contraception methods they would prefer following induced abortion were as follows, 48
(44%) 1UD, 22 (20%) oral contraceptive steroid pills, 8 (8%) surgical sterilization, 8 (8%) condom, 2 (2%) oral
contraceptive steroid injections, 2 (2%) coitus interruptus and 17 (16%) no decision.
Conclusion : Counseling for family planning is gaining more importance following legal abortion. Routine pre-
marriage counseling for family planning is necessary. Women participated in this study still think that legal
abortion is a family planning method. A major solution would be advising alternative effective methods and
informing women about the pitfalls of the methods they were using. Follow-up counseling for family planning
services is a mandatory component of the organization.
Key Words : Legal abortion, family planning, contraception.

Klinik Arastirma

Ulkemizde aile planlamasi kullanim orani ve
yontemleri yoresel degisimler gostermektedir. Bu
tutum degisikliginin 6nde gelen nedenleri sosyal ve
ekonomik kosullardir. Ulkemizde gebelik basina
isteyerek diisiik hiz1 oldukga yiiksektir.! Ancak 1993
ve 1998 de yapilan calismalarda, ilimizin yer aldig:
Bat1 Anadolu’da son bes yilda olusmus gebeliklerin
isteyerek yasal tahliye ile sonlandirilmasi orani, her
100 gebelik i¢in 24.9"dan 18'¢ inmistir.2 Bu anket ile
Aydin'da yasal tahliye istemiyle bagvuran kadmnlarin

uyguladiklar1 ve tahliye sonrasi uygulamay1
diislindiikleri aile planlamas1 yontemlerini 6grenmeyi
amagcladik.

GEREC VE YONTEM
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Aydin’da yasal gebelik tahliyesi

rastgele 107 kadina, tahliye Oncesinde, yiiz yiize
goriisme yontemi ile yaglari, evlenme yasi, gebelik ve
dogum sayilari, daha once tahliye yaptirip
yaptirmadigi, son dogum yasi ve sekli, kendisinin ve
esinin dgrenim durumu ve isi soruldu. Ekonomik
durumu ¢ok iyi, iyi, orta, kotii ve ¢ok kotii arasindan
kendileri tarafindan belirlendi. Tercih ettigi ¢ocuk
say1si, kiirtaj isteminin kendisinin veya esinin karar1
m1 oldugu, gebelikten korunmak icin daha once
kullandig1 yontemler, simdiki gebeligi olustugunda
kullanmakta oldugu korunma ydntemi ve bundan
sonra diisiindiigli korunma yontemi soruldu. Edinilen
bilgiler ortalama + standart sapma ve yiizde degerleri
ile degerlendirildi.

BULGULAR

Yasal tahliye isteminde bulunan 107 kadinin yas
ortalamas1 30.4 + 5.5 idi. Ortalama evlenme yaslar1
19.3 + 2.4 olarak saptandi. Son dogumdaki yas
ortalamas1 27.8 + 4.3 bulundu. Ortalama gebelik
sayilar1 4.0 + 1.6 olup ortalama dogum sayilari 2.4 +
1.2 bulundu.

Kadinlarin 41iniin (%4) daha 6nce dogum
yapmadig1, 13'{iniin (%12) son dogumunu sezaryenile
gerceklestirdigi 6grenildi.

Tahliye i¢in basvurduklarinda, kadmnlarin 33'i
(%31) daha 6nce en az bir kez yasal tahliye yaptirmis,
741 (%69) ilk kez yaptirmak i¢in bagvurmustur.

Kadmlarin 6grenim durumlari ise sdyledir: Okur
yazar olmayan 6 (%5), okur yazar veya ilkokul 80
(%75), ortadgretim 19 (%18), yiiksek 6gretim 2 (%2).
Eslerin 6grenim durumu 78 (%73) okur yazar veya
ilkokul, 23 (%21) ortadgretim, 6 (%6) yliksek 6gretim
seklindedir.

Kadmlarin 94'i (%88) ev hanimu, 13" (%12) ise
calismaktadir. Eslerin 99'u (%93) calisiyor, 8'1 (%7)
issizdir.

Ekonomik durumlarini tanimlamalarina goére 1'i
(%1) ¢ok kotii, 20'si (%19) koti, 80'1 (%75) orta, 6's1
(%5) iyi durumdadir ve ¢ok iyi durumda olan yoktur.

Bu kiirtaji en ¢ok kimin istedigi soruldugunda,
82'si (%77) ortak karar, 14'i (%13) kadinin tercihi,
11'1(%10) ise erkegin tercihi oldugu yaniti alindi.

Kadinlarin 56's1 (%52) geg¢miste modern
korunma ydntemlerinden en az bir tanesini veya
birkagini kullanmus, 44'i (%41) ise sadece geleneksel
korunma yontemleri ile korunmuslardir. Kadinlarin
7's1 (%7) ise hi¢bir zaman higbir sekilde korunmami
stir (Tablol).

Tablo I. Kadinlarin ge¢miste herhangi bir donem
kullandiklar1 korunma yéntemi (Modern yontem, hap, rahim
iciarag ve kiliftan olusuyor.) (n=107).

Modern Sadece geleneksel Hig
yontem yontem korunmamis
56 (%52) 44 (%41) 7 (%7)

Tahliyesi i¢in bagvurduklart gebelikleri
olustugunda kullandiklar1 korunma yo6ntemleri
soruldugunda ise 21 (%20) kadinin korunmadigi,
71'inin (%66) geri ¢ekme, 11'inin (%10) takvim
yontemi, 3'iniin (%3) kilif ve 1'inin (%1) rahim igi
ara¢ (RIA) ile korundugu belirlenmistir. (Tablo I1.).

Tablo II. Tahliyesi i¢in bagvurduklar1t gebelikleri
olustugunda kullanilan korunma yontemleri (n=107).

Geri gekme  Takvimi Kilif  RIA Korunmuyor
Yontemi
71 (%66) 11 (%10) 3 (%3) 1(%1) 21 (%20)

Bundan sonra nasil korunmayi disiindiikleri
soruldugunda, 48'i (%44) RIA, 22'si (%20) hap, 8'i
(%8) tiip baglatma, 8'1 (%8) kilif, 2'si (%2) enjeksiyon,
2'si (%2) geri ¢ekme yoOntemini kullanmay:
diistindiiklerini, 17'si (%16) ise heniiz bir tercihi
olmadigini ifade etmistir (Tablo II1.).

Tablo III. Tahliyeden sonra korunmak ig¢in diistiniilen
yontem (n=107).

RIiA Hap Kilif  Tap  Enjek- Geri  Kararsiz
Baglat. siyon ¢ekme

48 (%44) 22 (%20) 8 (%8) 8 (%8) 2 (%2) 2 (%2) 17 (%16)

Kadinlara ideal gocuk sayis1 soruldugunda, 87'si
(%81) 2, 13" (%12) iig, 41 (%4) dort ve 3"l (%3) tek
¢ocuk oldugunu belirtmislerdir.

TARTISMA

Gelismekte olan lilkelerde niifusun fazla artmasi
sorun olurken gelismig bazi iilkelerde de niifus
yaglanmakta ve hatta azalmaktadir. Her {ilke kendi
durumuna gore nifus politikalar1 gelis
tirmektedir. Nifus politikalarinin bir ayagini
olusturan aile planlamasi hizmetleri ve sunumu da
saglik caliganlarini ilgilendirmektedir.

1983 Yilinda kabul edilen ve 10 haftalik
gebelige kadar yasal gebelik tahliyesine izin veren
2827 sayili kanunun yiriirlige girmesinden sonra,
gebeligin  sonlandirilmasi iglemi 6zel veya resmi
gesitli saglik kurumlari ve 6zel hekim
muayenchanelerinde yapilmaktadir. Yasa ayni
zamanda 1965 yili sonrasinda uygulanmaya baslayan,
daha kapsamli ve genis kitlelere aile planlamasi
hizmeti sunmayi amaglayan c¢aligsmalar:
genisletmistir. Uygulanmakta olan hizmetlerin bir
sonucu olarak iilkemizde kadin basma canli dogum
sayist giderek azalmaktadir.? Hem yaygm aile
planlamasi hizmeti sunmaya, hem isteyerek yapilan
disigin saglikli kosullarda gergeklestirilmesine
olanak saglayan bu uygulamalar, acaba diger yandan
da yasal tahliyenin bir aile planlamas1 yontemi olarak
algilanmasina mi1 yol agmaktadir?

1998 Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasina



gore ilimizin bulundugu Bati bolgesinde evlenme yasi
25-49 yas arasindaki kadinlarda ortalama 19.9 olarak
bulunmustur.’ Toplam dogurganlik oran1 bolgemizde
2.0'dir” Bizim c¢alismamizda yasal tahliye igin
bagvuran 107 kadin ortalama 30.4 yasindadir. Bu
kadinlarm ortalama 19.5 yasta, erken evlenip ortalama
10.9 yilda 4.0 kez gebe kalarak 2.4 ¢ocuga sahip
oldugu saptandi. Ortalama 27.8 yasinda son
dogumunu yapmis olan kadinlar, tercih ettikleri ideal
cocuk sayisina biiyiik oranda (%81'i 2 ¢ocuk) bu yasta
ulagsmuslardir. Aile planlamasi hizmetleri 6zellikle
ideal ¢ocuk sayisina ulasmis bu yas grubu kadinlara
oncelik vermesi halinde daha yararli olacaktir.

Calismamizda yer alan kadinlarin simdiki
gebelikleri olustugunda maalesef ¢ok azinin etkili bir
yontem ile korundugu 6grenildi.

Geri ¢gekme en yaygin korunma yontemi olurken
ikinci biyliik grubu ise korunmayanlar
olusturmaktadir. Sevindirici bulunabilecek bir sonug
ise tahliyeden sonra daha etkili bir korunma yontemi
kullanma niyetinde olan kadin sayisinin fazla
olmasidir. Ancak yine de %16 gibi yiiksek
sayilabilecek bir oraninin hala kararsiz oldugu
gozlendi.

Dikkat ¢eken bir bulgu, kadinlarin %352 sinin
daha 6nce herhangi bir modern korunma yontemini
kullanmis, %31'inin daha once de yasal tahliye
yaptirmis olmasidir. Bu denli biiylik oranda modern
korunma yontemi kullanan kadinlarin yine biiyiik bir
oranda geleneksel yontemlere donmesi veya hig
korunmamasinin nedenleri arastiritlmaya degerdir.

Bireylerin korunma yontemleri kullanmalari
sirasinda ortaya cikabilecek sorunlarina, etkin bir
danismanlik hizmeti verememis olmamiz veya
kullanilan yontemden kadinin bir sekilde memnun
kalmamas1 bunun nedeni olabilir. Bu hizmetlerin
sunumu sirasinda ve sonrasinda kadinin bu konudaki
sorunlarina egilmek ve alternatif yontemler nererek
etkili yontem kullanimini saglamak yararli olacaktir.

Ulkemizde aile planlamasi ydntemi kullanan
aile oran1 %64'diir.° Ilimizin yer aldigi Bati
Anadolu’da bu oran %70.5 olup, tiim kadinlarin
%40.5 inin modern yontemlerden birisi ile korundugu
saptanmugtir.’ Kocaeli Universitesi'nde yapilan ve
ireme cagindaki 922 kadinin yer aldigi calismaya
gore kadinlarm % 22.7'si korunmazken, % 53.3'1
modern, %23.8'i geleneksel bir yodntem
uygulamaktadir.” Yine ilimize komsu olan Izmir'de
Atatlirk Egitim Hastanesi'nde yapilan bir arastirmaya
gore, yasal tahliye istemiyle basvuran 85 kadin ile
yapilan goriismede %55.3 linlin daha 6nce de gebelik
tahliyesi yaptirdigi, %61.2sinin daha once etkin bir
korunma yontemi kullanmis oldugu, yaklasik
%06 sinin higbir zaman ve higbir sekilde korunmadigt
ve bu gebelik olustugunda %70.6 sinin etkin olmayan
bir yéntem kullandig1 veya korunmadig1 gériilmiistiir.*
Bu veriler ile bizim verilerimiz birbirine uygunluk
gostermektedir. Sadece daha once yasal tahliye
yaptirmis olanlarin orant bizim ¢aligmamizda daha az

Yiiksel ve Ark.

¢ikmugtir.

Sosyal ve ekonomik agidan bakildiginda yine
neredeyse tamamina yakini ev hanimi, gelir durumu
orta ve kotl diizeydedir. Bu iki resmi kuruma yasal
tahliye amaciyla basvuran hastalarin neredeyse
tamamina yakini ilkokul-lise ve dengi Ogrenim
diizeyinde bulunmalar1 dikkat ¢ekicidir.

Ulkemizde yapilan iki ayr1 calismaya gore
yluksek tahsil yapmis kadmlarin daha ¢ok etkili bir
korunma ydéntemi kullandiklarini ortaya koymustur.™
Calismamizdan bu yonde bir sonug ¢ikarmak, sosyal
ve ekonomik diizeyi yiiksek grubun o&zel
muayenchane veya kliniklerde yasal tahliye yaptirma
olasiliginin yiiksek olmasindan dolayi, dogru olmaz
kanisindayiz.

Bizim ¢alismamizda olumlu bir bagka sonug ise,
tahliye kararinda eslerin yiiksek bir oranda hemfikir
olmalaridir.

Anketimizde yasal tahliye isteyen kadinlarin
%4 inlin dogurmamis oldugu goriildii.

Ailelerin yasam bicimi, sosyal ve ekonomik
kosullarinin degismesiyle birlikte nullipar kad1
nlar da yasal tahliye isteminde bulunabilmektedir.
Nullipar kadin orani diigiikk olmasina karsin, evlilik
oncesi korunmanin nasil yapilacagi konusunda rutine
girecek bir danigmanlik hizmetine de gereksinim
oldugu agiktir.

Anketimizde yasal tahliye amaciyla bagvuran
kadmlarin %12'si son dogumunu sezaryen ile
gerceklestirmistir. Tercih ettikleri ideal cocuk sayisi
konusunda net tavir ortaya koyan bu kadimnlarimn,
sezaryen Oncesinde tubal sterilizasyon konusunda
bilgilendirilmeleri ve bir anlamda etkin bir korunma
firsatint kagirmamalari saglanmalidir.

Yasal tahliye sonrasi rutin aile planlamasi
egitimi verilen kadinlarin, kullandiklar yetersiz bir
kontraseptif yontemi, etkili bir yonteme doniistiirme
orant %45; yasal tahliye sonrasi, tahliyenin saglik
acisindan zararlarinin anlatildig1 kadinlarda %86 ve
nihayet tahliye yapilmamis rutin aile planlamasi
egitimi verilen kadinlarda %18 bulunmustur". Yasal
tahliye sonrasi danismanlik bunun i¢in ¢ok biiyiik 6
nem kazanmaktadir.

Etkili bir korunma yontemi kullanmayip gebe
kalarak sonra da yasal tahliye i¢in basvuran ¢alisma
grubundaki kadimlar agisindan yasal tahliye bir aile
planlamasi segenegi gibi algilanmaktadir. Bu yanlisin
diizeltilmesinde aile planlamasi alaninda calisanlara
onemli gorevler diismektedir.
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