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KADINLARIN MENOPOZ KONUSUNDAKI BILGİLERININ  

ARAŞTIRILMASI  

Elçin ERDOĞAN* Deniz YILMAZ** 

Araştırma, kadınların, menopozla ilgili tutum, bilgi eksik-

liklerini ve bilgi düzeyleri ile geri plandaki karakteristikleri 

arasındaki ilişkiyi saptamak amacıyla planlanmıştır.  

Bulgular, kadınların aldıkları toplam bilgi puanları ile 

eğitim düzeyleri arasında anlamlı bir ilişki olduğunu göstermiştir.  

Kadın hayatında menopozla (Over fonksiyonlarının sönmeye 

başlamasını haber veren son adet kanaması) önemli bir dönem başlar 

(2). Menopoz, genellikle kadınların % 50'sinde 45 -50 yaşları 

arasında, % 20'inde 45 yaşından önce, % 25'inde 50 yaşından sonra 

başlar. Menopozdan önceki yıllara PREMENOPOZ dönemi (2-6 yıl), 

sonraki yıllarada POST MENOPOZ dönemi (6-8 yıl) adı 

verilmektedir. 

60 yaş civarında SENIUM (ihtiyarlık) dönemi başlar (2,13,  
16). 

Yapılan bazı çalışmalarda evlilik, çocuk doğurma, kilo, uzun 

süre kontraseptif kullanımının menopoz yaşına etki etmediği fakat 

fazla sigara içmenin erken menopoza neden olabileceği 

bildirilmektedir (4). 

Menopoz 4 semptomla karakterizedir: 
1-  Adet kanamasının durması  
2-  Ovaryumlarda folikül gelişmesinin durması  

3-  östrojen salgılanmasında azalma ve buna bağlı olarak  
4-  Genital  t raktus 'u  

üriner sistemi  
Deri ve mukozaları 
Kardio vasküler sistemi 
lskelet sistemini 
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Vücut ağırlığını 
Memeleri, ilgilendiren trafik yakınmalar.  

Over fonksiyonlarının azalması  fizik semptomlara neden 
olmakla beraber,  adet  kanamasının kesilmesi  fizik kapasiteyi 
azaltmaz (5,7,9). Bununla birlikte, menopoz emosyonel yönden 
bozukluk yapan bir olaydır ve psikosomatik komplikasyonlara 
neden olabilir (3,11,14).  

Menopoz döneminde kadınların ancak % 25 cinin yakınmaları, 
hekime başvuracak kadar fazla, % 75 'inde ise yaşam eskisi gibi 
sarsıntısız sürüp gitmektedir.  

Sosyal statüsü sağlam, çalışma hayatında başarılı,  kişilik 
yapısı dengeli, yaşlılığa kendini hazırlayan kadınlarda bu dönem  
çok rahat ve yakınmasız geçer.  

Kadınlığının, anneliğinin aileyi sorumluluklarının yitirildiğine, 
sosyal bağların koptuğuna inanan ve yalnızlık korkusuna kapılan 
kadınlarda, yakınmalar (ruhsal gerili  miere bağlı olarak) daha 
ş iddet l i  o labi lmektedi r .  Kadın çevresi  ta rafından sempat i  ve  
hoşgörü ile karşılanarak sıkıntılar ortadan kaldırılmaya çalışıl -
malıdır (10,12). 

Menopoz, kadın hayatında önemli bir olay olmasına karşın 
bu  konuda  çok  a z  şe y ya z ı lmı ş t ı r .  Son  zama nla rda  k ı smen  
öst roj  en  yer ine  kul lanı lan tedavi  yöntemleri  i le  menopozal 
semptomların giderilmesine ilgi artmaktadır (6).  

Semptomatolojiyi etkileyen psikolojik ve sosyal faktörler, 
menopozal  semptomlar ın  e t iyo loj i s i  ve  menopozal  sendrom 
konusunda yinede çok az şey bilinmektedir. Menopoz konusundaki 
açık bilgilerin azlığı ile efsane ve kocakarı masallarının bolluğu 
birbirine terstir. Bu masallar davranışlarda olumsuzluk yarat mak -
tadır. 

Kadın ,  menopoz s ı ras ında  s ıkl ık la  şuursuzlaşı r ,  seksle  
i lgisini  yi t i r i r ,  kadınl ığının sonu geldiğinin işaret i  olduğuna 
inanı r .  Kadının  sosyal  yarar l ı l ığının  ve  üreme kapasi tes inin 
sonu olan bir olay olarak kabul edilir.  

Menopozda olan kadınların reaksiyonlanyla i lgili  küçük 
araştırmalar yapılmıştır. Bu araştırmalarda kadınlar, menopozun 
doğal bir olay olduğuna inanmakla birlikte yine de bu değişik -
l ikler  konusunda dengesiz olduklarını  fakat  tam olarak bat ıl  
inanışları da reddetmediklerini bildirmişlerdi r (6,8).  

Araştırma, kadınların, menopozla ilgili tutum, bilgi eksik -
l iklerini  ve bilgi  düzeyleri  i le  geri  plandaki  karakteristikleri 
arasındaki ilişkiyi saptamak amacıyla planlanmıştır.  

GEREÇ VE YÖNTEM 

Araşt ırma, tanımlayıcı  ve anal i t ik olarak planlanmışt ır .  
Kadınların,  demografik özelliklerini, menopozla ilgili  tutum ve  
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bilgi lerini  saptamak üzere 26 soru içeren bir  anket  formu 

geliştirilmiştir. 

Geliştirilen anket form, Ege Üniversitesi Sağlık Araştırma 

Uygulama ve Araştırma Merkezine poliklinik hizmeti almak için 

başvuran ve Fizik Tedavi-Rehabilitasyon Kliniği'nde yatan 40-65 yaş 

grubundaki 100 kadına Ağustos-Eylül 1986 tarihleri arasında 

uygulanmıştır. 

Verilerin analizinde, sayı, yüzde dağılımları ve x2 önemlilik testi 

ve korelasyon analiz testi uygulanmıştır.  

BULGULAR VE YORUM 

TABLO 1 : Deneklerin Temel özelliklerine Göre Dağılımı  

Temel özellikler Sayı 
 

Medeni Durum   

Evli 82 82.00 

Dul 16 16.00 

Bekar 2 2.00 

Yaş Grubu   

40 - 50 34 34.00 

51 - 60 54 54.00 

61 ve UstU 12 12.00 

Eğitim Durumu   

Okur-yazar değil 17 17.00 

Ilkokul 50 50.00 

Orta-Lise 30 30.00 

YUksekokul 3 3.00 

Meslek   

Ev kadını 82 82.00 

Memur 12 12.00 

işçi 2 2.00 

Diğer 4 4.00 

Gelir Durumu   

Kötü 1 1.00 

Orta 70 70.00 

Iyi 29 29.00 

Çok iyi   

Doğum Sayısı   

0 3 3.00 

1 - 2 31 31.00 

3 - 4 50 50.00 

  (Devam ediyor)  
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Tablo 1 (Devamı) 

  

Temel özellikler Sayı 
 

5 ve Ustil 16 16.00 

Menopoz Durumu   

Premenopozal 26 26.00 

Menopozal 20 20.00 

Postmenopozal 54 54.00 

Karar Verme Durumu   

Eşim 26 26.00 

Ben 22 22.00 
Birlikte 52 52.00 

Toplam 100 100.00 
 

Araştırma kapsamına giren deneklerin % 82'sinin evli  

olduğu saptanmıştır. 
Deneklerin % 54'ü 51-60 yaş grubundadır. 
Deneklerin okur-yaza'rlık oranının (% 83) Türkiye genel kadın 

okur-yazarlık oranına (% 48) göre yüksek bulunuşu, araş t ırma 

kapsamındaki deneklerin daha çok kent kökenli olmalarına bağlanabilir 

(1). 

Deneklerin % 82'sinin ev kadını, % 18'inin ise herhangi bir 

işte çalıştığı bulunmuştur. Ev kadını oranının fazla olmasının nedeni 

deneklerin ileri yaş grubunda oluşlarından kaynaklanabilir.  

Kadınların % 70'i orta gelir düzeyindedir.  
Deneklerin ortalama doğum sayısı 2.79 olarak bulunmuştur. Bu 

oran Batı Anadolu'daki 2.9 olan değerle uygunluk göstermek tedir (15). 
Deneklerin % 54' ünün postmenopozal dönemde olduğu 

saptanmıştır. 
Denekler % 52 oranıyla herhangi bir konuda eşleriyle 

birlikte karar verme durumunda olduklarını bildirmişlerdi r (Tablo 
1). 

Tablo 2 ' de görüldüğü gibi, kadınların tutum ile ilgili  
sorulardan, "diğer kadınlarla, menopoz konusunda rahatça konu-
şabilirim" sorusuna % 80 oranıyla en fazla evet, "menopoz 
hakkında bilmem gereken her şeyi  bildiğim kanısındayım" 
sorusuna ise % 78 oranıyla en fazla hayır yanıtını verdikleri 
saptanmıştır. 
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73.0 27 27.0 100 100.0 

86.0 14 14.0 100 100.0 

48.0 52 52.0 100 100.0  

5. Menopoz sUresince kadınların çoğu 
9 doktora gider. 

6. Genellikle, kadınların hayatındaki 
33 bu değişiklik (menopoz) 5 yıl 
sürer. 

TABLO 2 : Deneklerin, Tutum Sorularına Verdikleri Yanıtiarın Dağılımı 
 

S  O R U L A R  

Y A N I T L A R  

EVET HAYIR 

S % 5 % 

TOPLAM 

S 

1- Menopoz konusunda başkaları Ile  

konuşmaktan utanırım. 

2- Menopoz benim hakkında çok az şey 

bildiğim bir konudur. 

3- Menopoz hakkında bilmem gereken 

herşeyi bildiğim kanısındayım 

4- Menopoz hakkında konuşmak ayıptır. 

5- Menopoz çoğu kadının anlayamadığı, 

bi l inmeyen bir şeydir . 

6- Diğer kadınlarla, menopoz konusunda 

rahatça konuşabilirim. 

38  

63 

22  

28 

63  

80 

38.0  

63.0 

22.0  

28.0 

63.0  

80.0 

62  

37 

78  

72 

37  

20 

62.0  

37.0 

78.0  

72.0 

37.0  

20.0 

100  

100 

100  

100 

100  

100 

100.0  

100.0 

100.0  

100.0 

100.0  

100.0 

TABLO 3 : Deneklerin, Bilgi Sorularına Verdikleri Yanıtların Dağılımı 

Y A N I T L A R  

BILIYOR IMLNIIYOR TOPLAM 

S O R U L A R  S % S % 

1. Menopozdan sonra bir kadın artık 73  

gebe kalamaz. 

2. Menopoz sUresince ateş basması 

yaygın bir klinik semptomdur 86 

3. iştah azalması menopoz sUresince 48 çok 
yaygın bir semptomdur. 

4. Menopoz sUresince yumurtalıklar fazla 

miktarda hormon salgılarlar 26 26.0 74 74.0 100 100.0 

 

9.0 91 91.0 100 100.0 

33.0 67 67.0 100 100.0  
(Devam ediyor) 
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15 
12. BUtUn kadınlar 55 yaşına geldi-

ğinde menopoza girmiş olurlar. 

46.0 54 54.0 100 100.0 

67.0 33 33.0 100 100. 

17.0 83 83.0 100 100.0 

87.0 13 13.0 100 100.0 

37.0 63 63.0 100 100.0 

15.0 85 85.0 100 100.0  

7. Bazı kadınların menopoz süresince 

bir rahatsızlığı olmaz. 46 

8. Menopozda, yumurtaiıklar 

yumurtlamayı durdurur. 67 

9. Kadınların menopoza girdikleri 

yaş ortalama 45'dir. 17 

10. Menopozun erken belirtisi, 
87 

adet kanamasının dUzensizleşmesidir. 

11. Östrojenler in kul lan ı l ma sı  genellikle 

menopozun belirtilerini 37  

azaltır veya ortadan kaldır-1r. 

Tablo 3 (Devamı) 

Y A N I T L A R  

BILIYOR BILMIYOR TOPLAM 

SORULAR S % S % S 

 

Denekler en fazla, menopoz konusu ile ilgili bilgi sorula rından 
"menopozun erken belirtisi, adet kanamasının düzensizleşmesidir" 
sorusuna % 87 oranıyla doğru, "menopoz süresince kadınların çoğu 
doktora gider" sorusuna % 91 oranıyla hayır yanıtını vermişlerdir 
(Tablo 3). 

Tüm denekler  i se  bi lgi  sorular ının  % 45.3 'ünü doğru,  % 
54.67'sini yanlış olarak yanıtlamışlardır.  

Tablo 4'de görüldüğü gibi, deneklerin menopoz durumları ile 

tutum sorularına verdikleri yanıtlar incelendiğinde, premenopoz, 

menopoz ve postmenöpozdaki kadınlar en fazla altıncı soruya, % 

25.40, % 25.00 ve % 28.74 oranlanyla evet yanıtını vermişlerdi r. 

Premenopoz ve menopozdaki  kadınlar  en fazla  üçüncü 

soruya, % 26.88 ve % 30.36 oranlanyla, postmenopozdaki kadınlar ise 

dördüncü soruya % 24.84 oranıyla hayır yanıtını vermişlerdir.  
Yapılan ileri analizde deneklerin, birinci, ikinci, dördüncü ve 

beşinci sorulara verdikleri yanıtlarla, menopoz durumları arasında 
anlamlı bir ilişki bulunmamıştır (>:=3.430, x5=1.431, x4=0.056, 
x=0.735, 13.> 0.05). Üçüncü soruya verilen yanıtlarla kadınların 
menopoz durumları arasında aıl.„ = 0.01 önem düzeyinde anlamlı bir fark 
bulunmuştur (x--= 9.606, P<, 0.01). Altıncı soru- 
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TABLO 4 : Deneklerin, Menopoz Durumları ile Tutum Sorularına Verdikleri Yanıttarın Dağılımı 

 

TUTUM SORULARI 

M E N O P O Z  D U R U M U  

Premenopoz Menopoz Postmenopoz 

Evet Hayır Evet Hayır Evet Hayır 

TOPLAM 

Evet Hayır 

1. Menopoz konusunda başkaları ile konuşmaktan 10 16 11 9 17 37 38 62 

utanırrm. 15.87 17.20 17.19 16.07 10.18 23.57 12.93 20.26 

2. Menopoz benim hakkında çok az şey bildiğim 14 12 14 6 35 19 63 37 

bir konudur. 22.22 12.90 21.87 10.71 20.96 12.10 21.43 12.09 

3. Menopoz hakkında bilmem gereken her şeyi 1 25 3 17 18 36 22 78 

bildiğim kanısındayım. 1.59 26.88 4.69 30.36 10.78 22.93 7.48 25.49 

4. Menopoz hakkında konuşmak ayıptır. 7 19 6 14 15 39 28 72 

 11.11 20.44 9.38 25.00 8.98 24.84 9.52 23.53 

5. Menopoz, çoğu kadının anlayamadığı, 

bilinmeyen•bir şeydir. 

15 

23.81 

11 

11.83 

14 

21.87 

6 

10.71 

34 

20.36 

20 
12.74 

63 

21.43 

37 
12.09 

6. Diğer kadınlarla menopoz konusunda 16 10 16 4 46 6 80 20 

rahatça konuşabilirim. 
25.40 10.75 25.00 7.15 28.74 3.82 27.21 6.54 

 63 93 64 56 167 157 294 306 
T o p I a m  100.00 1C0.00' 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 



TABLO 5 : Deneklerin, Menopoz Durumlar! Ile Bilgi Sorulartna VerdTklerl Yenitlartn Dağılımı 

BILGI 50011-AR1 

VEM0P02 DURUMU 

Promenopez Fierlon 

81111mır Bilmiyor 9111yer Bilmiyor 

5 % 5 J S Z S %  

Pestmenopor 
811Iyer Difmlyor 

5 % S % 

Or'l, 

Clilyer  

S % 
811nryor 

5 5 

1. Menoşotden sonra bir kadın 

artık gebe kelemer. 

Z. Menaşer silreeinem ateş basmas 

ı  

yaygın blr Ilrik aemştamdur, 

3. 'arab azalralt nenador 1Bree1n-

ce çak yaygın bir eemptoedur. 

4. haneder aiıresInee yueurralıklar 

fazla mIkterde hormon 'aldılar. 

5. Halleder sUr'esInee ked 

ınlerın  

çoğu doktora gider. 

6. Genellkle kedınlerın neyatında 

bu de:Işlicilk Inenotscr) 5 yıl  

aUrer. 

7. %re kadinlerın menoşer sBre-

aince blr rahataı:1181 olret. 

B. Menapozda, yunurraltklar  

yuewtleneyi ~durur. 

9. Kadınların menoşore girdik-  
leri yaş ortalaa 45'd1r. 

10.Hereperun erken bellrtIsl, 

eder keneessının d0renalr-

let ,esIdir. 

11.östrojenlerin kullrnilneao 

genellikle menpşezun belirtilerini 

azaltır veya ortadan 

kaidıror. 

12.eutur, kmdınler 55 yatına 

geldi8Inea menopeara girmiş 

olurter. 

19 

21 

14 

6  

2 

7 

11 

15 

4

 

23 

9

 

6 

13.87 

15.33 

10.22 

4.38 

1.46 

5.11 

8.03 

12.95 

2.92 

16.78 

6.57 

4.38 

1C.3.00 

7 

5 

12  

20  

24 

19 

13  

11 

22 

3 

17 

23. 

4.00 

2.86 

C.85 

11.43 

17.71 

10.86 

8.57  

6.29 

12.37 

1.71 

9.71 

11.43 

15 

19 

9  

2 

2 

7 

8 

12 

3

 

17 

7

 

2 

14.56 

18.45 

8.74 

1.94 

1.94 

6.80 

1.77 

11.65 

2.51 

16.50 

6.80 

1,94 

3 

1 

11 

13 

10 

15 

12 

5 

17 

3 

13 

10 

3,65 

0,73 

8.03 

13.14 

13.14 

9.48 

0.76  

5.64 

12.41 

2.19 

9.49 

13.14 

100.173 

59 

46 

25 

10 

5 

19 

27  

40 

10 

47 

21 

7 

304 

12.83 

15.13 

5.22 

5.92 

1.64 

6.26 

0.80 

13.16 

3.29 

15.45 

6.91 

2.30 

103.00 

15 

8 

29 

76 

49 

35 

27 

14 

44 

7 

33 

47 

314 

4.36 

2.33 

0.43 

10.47 

14.14 

10.18 

7.85  

4.07 

12.79 

'2.03 

9.59 

13.66 

100.00 

73  

es 

48  

26 

9 

33 

46  

67 

17  

87  

37 

15 

544 

13.42 

15.01 

8.82 

4.78 

1.65 

6.07 

8.46 

12.32 

3.15 

15.99 

6.83 

2.75 

130.00 

27 

14 

52 

74 

91 

67 

54  

33 

83 

13 

63 

85 

656 

4.12 

2.14 

7.93 

11.28 

13.87 

10.21 

6.23  

5.03 

12.65 

1.95 

9.60 

12.96 

100.00 

T 0 P 1. k t. 
137 175 100.00 103 100.00 137 



ya verilen yanıtlarla, deneklerin menopoz durumları arasındada 
=0.05 önem düzeyinde anlamlı bir ilişki saptanmıştır (x 26=8.205, 
p<0.05). 

Deneklerin, menopoz durumları ile bilgi sorularına verdikleri 
yanıtlar incelendiğinde (Tablo 5), premenopoz ve postmenopozdaki 
kadınlar ın  en fazla  10.  soruya  % 16.78,  % 15 .46  oranlanyla ,  
menopozdaki  kadınlar ın i se  2 .  soruya % 18.45 oranıyla doğru 
yanıt verdikleri saptanmıştır.  

En fazla yanlış yanıtı ise premenopoz ve postmenopozdaki 
kadınlar, % 13.71, % 14.24 oranlanyla 5. soruya, menopozdaki 
kadınlar ise % 13.14 oranıyla 4,5 ve 12. sorulara vermişlerdir.  

Yapılan ileri analizde, deneklerin, bilgi sorularına verdikleri 
yanıtlarla, menopoz durumları arasında ızg, =0.05 önem düzeyinde 
anlamlı bir ilişki saptanamamıştır.  

Deneklerin, Aldıkları Toplam Bilgi Puanları İle, Yaş, Eğitim,  

Meslek, Doğum Sayısı ve Menopoz Durumlarının incelenmesi 
Deneklerin, aldıkları toplam bilgi puanları ile yaş, eğitim, 

meslek, doğum sayısı ve menopoz durumlarının korelasyon analiz -
leri  yapılmış ve toplam bilgi  puanı  ile  eği tim düzeyleri  arasında 
.--215120.05 önem düzeyinde istatiksel olarak anlamlı bir ilişki bulun-
muştur (r=0.318,  P<0.05) .Bu sonuç,  toplam bi lgi  puanı  i le  

tim düzeyi arasında pozitif bir korelasyon olduğunu göstermekte di 
r. 

Toplam bilgi puanı ile yaş, meslek, doğum sayısı ve menopoz 
durumu arasında  yapılan korelasyon anal izler inde  anlamlı  b ir  
i l i şki  saptanmamışt ır .  Bu sonuç aralarında doğrusal  bi r  i l i şki 
olmadığını göstermektedir.  

S O N U Ç  

Araştırma bulgular' sonunda kadınlar, mehopoz konusundaki 
tutumla ilgi li  olarak % 78 oranında bi lgi  açıklarının olduğunu 
bildirmişlerdir. 

Deneklerin, bilgi sorularına % 45.3 oranıyla doğru, % 54.67 
oranıyla yanlış yanıt verdikleri saptanmıştır.  

Bilgi  sorular ından "Menopoz süresince  kadınlar ın  çoğu  
doktora gider" sorusuna ise % 91 oranıyla en fazla hayır yanıtı 
alınmıştır. Deneklerin aldıkları ' toplam bilgi puanları ile eğitim 
düzeyleri arasında anlamlı bir ilişki olduğu bulunmuştur.  

Görüldüğü gibi eğitilen kadın kişisel sağlığına ilişkin batıl 
inançları  ve kötü alışkanlıkları  yenecek, kaderci herşeyi olduğu 
gibi kabul eden kişilikten kurtulmaktadır. Bu açıdan ülkemizde 
kadın sağlığının korunması için, sağlık eğitim programları düzen -
lenmeli, -Idtle eğitim araçları ile toplum, kadın sağlığını ilgi lendi- 
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ren konularda aydınlatılmalıdır. 

Sağlık hizmetlerini halkın ayağına götüren koruyucu sağlık 

örgütlerinde çalışan ebe ve hemşi relerin iyi birer sağlık eğitimci si 

olabilmeleri: bilgi ve becerilerine bağlı olduğu kadar hizmet 

götürdükleri toplumun kültürel yapısını, geleneksel örf ve adetle rini, 

hangi konuda ne kadar gereksinmeleri olduğunu bilmelerini de 

gerektirmektedir. 

S U M M A R Y   

Investigation of Womarıs Knowledge about Menopa.use  

This resear h has been planned to determine women I s 

knowledge concerning the menopause and to investigate the 

relationship between a woman 's level of knowledge and her 

background characteristics. 
The findings showed a si gni ficant relatiorıship between 

women's total knowledge score and their level of education.  
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