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KADINLARIN MENOPOZ KONUSUNDAKI BILGILERININ
ARASTIRILMASI
Elcin ERDOGAN*  Deniz YILMAZ**

Arastirma, kadinlarin, menopozla ilgili tutum, bilgi eksik-
liklerini ve bilgi diizeyleri ile geri plandaki karakteristikleri
arasindaki iliskiyi saptamak amaciyla planlanmistir.

Bulgular, kadinlarin aldiklari toplam bilgi puanlar: ile
egitim diizeyleri arasinda anlaml bir iliski oldugunu gostermistir.

Kadin hayatinda menopozla (Over fonksiyonlarinin sdnmeye
baslamasini haber veren son adet kanamasi1) 6nemli bir donem baslar
(2). Menopoz, genellikle kadinlarin % 50'sinde 45-50 yaslar
arasinda, % 20'inde 45 yasindan dnce, % 25'inde 50 yasindan sonra
baglar. Menopozdan onceki yillara PREMENOPOZ donemi (2-6 yil),
sonraki yillarada POST MENOPOZ dénemi (6-8 yil) adi
verilmektedir.

60 yas civarinda SENIUM (ihtiyarlik) donemi baslar (2,13,
16).

Yapilan bazi1 ¢alismalarda evlilik, ¢ocuk dogurma, kilo, uzun
siire kontraseptif kullaniminin menopoz yasina etki etmedigi fakat
fazla sigara igmenin erken ~menopoza neden olabilecegi
bildirilmektedir (4).

Menopoz 4 semptomla karakterizedir:

1- Adet kanamasinin durmasi

2- Ovaryumlarda folikiil gelismesinin durmasi

3- Ostrojen salgilanmasinda azalma ve buna bagli olarak

4- Genital traktus'u

iiriner sistemi

Deri ve mukozalari
Kardio vaskiiler sistemi
Iskelet sistemini

* E.U.Hemsirel1k YUKsek OKulu Kadin Hast. ve Dogum Hems. tsgretim Uyesi
(vard.Doc.Dr.)

** E.U.HemsirelTk YUksek Okulu Kadin Hast. ve Dogum Hems. Arastirma
G8revilsi (Dr.)
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Viicut agirligini
Memeleri, ilgilendiren trafik yakinmalar.

Over fonksiyonlarinin azalmasi fizik semptomlara neden
olmakla beraber, adet kanamasinin kesilmesi fizik kapasiteyi
azaltmaz (5,7,9). Bununla birlikte, menopoz emosyonel ydnden
bozukluk yapan bir olaydir ve psikosomatik komplikasyonlara
neden olabilir (3,11,14).

Menopoz doneminde kadinlarin ancak % 25 cinin yakinmalari,
hekime bagvuracak kadar fazla, % 75 'inde ise yasam eskisi gibi
sarsintisiz sliriip gitmektedir.

Sosyal statiisii saglam, calisma hayatinda basarili, kisilik
yapist dengeli, yasliliga kendini hazirlayan kadinlarda bu donem
¢cok rahat ve yakinmasiz gecer.

Kadinliginin, anneliginin aileyi sorumluluklarinin yitirildigine,
sosyal baglarin koptuguna inanan ve yalnizlik korkusuna kapilan
kadinlarda, yakinmalar (ruhsal gerili miere bagli olarak) daha
siddetli olabilmektedir. Kadin ¢evresi tarafindan sempati ve
hosgorii ile karsilanarak sikintilar ortadan kaldirilmaya calisil-
malidir (10,12).

Menopoz, kadin hayatinda 6nemli bir olay olmasina karsin
bu konuda cok az sey yazilmistir. Son zamanlarda kismen
O0stroj en yerine kullanilan tedavi yontemleri ile menopozal
semptomlarin giderilmesine ilgi artmaktadir (6).

Semptomatolojiyi etkileyen psikolojik ve sosyal faktorler,
menopozal semptomlarin etiyolojisi ve menopozal sendrom
konusunda yinede ¢ok az sey bilinmektedir. Menopoz konusundaki
acik bilgilerin azlig1 ile efsane ve kocakari masallarinin bollugu
birbirine terstir. Bu masallar davranislarda olumsuzluk yarat mak-
tadir.

Kadin, menopoz sirasinda siklikla suursuzlasir, seksle
ilgisini yitirir, kadinliginin sonu geldiginin isareti olduguna
inanir. Kadinin sosyal yararliliginin ve iireme kapasitesinin
sonu olan bir olay olarak kabul edilir.

Menopozda olan kadinlarin reaksiyonlanyla ilgili kii¢lik
arastirmalar yapilmistir. Bu arastirmalarda kadinlar, menopozun
dogal bir olay olduguna inanmakla birlikte yine de bu degisik-
likler konusunda dengesiz olduklarini1 fakat tam olarak batil
inanislart da reddetmediklerini bildirmislerdi r (6,8).

Arastirma, kadinlarin, menopozla ilgili tutum, bilgi eksik-
liklerini ve bilgi diizeyleri ile geri plandaki karakteristikleri
arasindaki iliskiyi saptamak amaciyla planlanmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirma, tanimlayici ve analitik olarak planlanmistir.
Kadinlarin, demografik 6zelliklerini, menopozla ilgili tutum ve
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bilgilerini saptamak lizere 26 soru i¢eren bir anket formu
gelistirilmistir.

Gelistirilen anket form, Ege Universitesi Saglik Arastirma
Uygulama ve Arastirma Merkezine poliklinik hizmeti almak ig¢in
basvuran ve Fizik Tedavi-Rehabilitasyon Klinigi'nde yatan 40-65 yas
grubundaki 100 kadina Agustos-Eyliil 1986 tarihleri arasinda
uygulanmistir.

Verilerin analizinde, say1, yiizde dagilimlari ve X% énemlilik testi
ve korelasyon analiz testi uygulanmistir.

BULGULAR VE YORUM

TABLO 1 : Deneklerin Temel 6zelliklerine Gére Dagilimi

Temel 6zellikler Sayi

Medeni Durum

Evli 82 82.00
Dul 16 16.00
Bekar 2 2.00
Yas Grubu
40 - 50 34 34.00
51 -60 54 54.00
61 ve UstU 12 12.00
Egitim Durumu
Okur-yazar degil 17 17.00
Ilkokul 50 50.00
Orta-Lise 30 30.00
YUksekokul 3 3.00
Meslek
Ev kadini 82 82.00
Memur 12 12.00
isGi 2 2.00
Diger 4 4.00
Gelir Durumu
Kot 1 1.00
Orta 70 70.00
Tyi 29 29.00
Cok iyi
Dogum Sayisi
0 3 3.00
1-2 31 31.00
3-4 50 50.00

(Devam ediyor)
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Tablo 1  (Devami)

Temel o6zellikler Say1

5 ve Ustil 16 16.00

Menopoz Durumu

Premenopozal 26 26.00
Menopozal 20 20.00
Postmenopozal 54 54.00
Karar verme Durumu

Esim 26 26.00
Ben 22 22.00
Birlikte 52 52.00
Toplam 100 100.00

Arastirma kapsamina giren deneklerin % 82'sinin evli
oldugu saptanmistir.

Deneklerin % 54'i 51-60 yas grubundadir.

Deneklerin okur-yaza'rlik oraninin (% 83) Tiirkiye genel kadin
okur-yazarlik oranina (% 48) gore yiiksek bulunusu, arast irma
kapsamindaki deneklerin daha ¢ok kent kokenli olmalarina baglanabilir
(1).

Deneklerin % 82'sinin ev kadini, % 18'inin ise herhangi bir
iste calistigi bulunmustur. Ev kadim1 oraninin fazla olmasinin nedeni
deneklerin ileri yas grubunda oluslarindan kaynaklanabilir.

Kadinlarin % 70'1 orta gelir diizeyindedir.

Deneklerin ortalama dogum sayis1 2.79 olarak bulunmustur. Bu
oran Bat1 Anadolu'daki 2.9 olan degerle uygunluk gostermektedir (15).

Deneklerin % 54' iiniin postmenopozal donemde oldugu
saptanmuistir.

Denekler % 52 oraniyla herhangi bir konuda esleriyle
birlikte karar verme durumunda olduklarini bildirmislerdi r (Tablo
1).

Tablo 2' de gorildiigii gibi, kadinlarin tutum ile ilgili
sorulardan, "diger kadinlarla, menopoz konusunda rahat¢a konu-
sabilirim" sorusuna % 80 oraniyla en fazla evet, "menopoz
hakkinda bilmem gereken her seyi bildigim kanisindayim"
sorusuna ise % 78 oraniyla en fazla hayir yanitini verdikleri
saptanmuistir.
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TABLO 2

: Deneklerin, Tutum Sorularina Verdikleri Yanitiarin Dagilimi

YANITLAR

EVET HAYIR TOPLAM
S % 5 % S
S ORULAR
1- Menopoz konusunda baskalari 1Ile 38 38.0 62 62.0 100 100.
konusmaktan utanirim.
. 63 63.0 37 37.0 100 100.
2- Menopoz benim hakkinda cok az sey
bildigim bir konudur.
22 22.0 78 78.0 100 100.
3- Menopoz hakkinda bilmem gereken 28 28.0 2.0 100 100
herseyi  bildigimkanisindayim ' /2 ’ ’
4- Menopoz hakkinda konusmak ayiptir.
63 63.0 37 37.0 100 100.
5- Menopoz cogu kadinin anlayamadigi,
poz 609 Y 9 80 80.0 20 20.0 100 100.

bilinmeyen bir seydir.

6- Diger kadinlarla, menopoz konusunda

rahatca konusabilirim.

TABLO 3 : Deneklerin, Bilgi Sorularina Verdikleri Yanitlarin Dagilimi

YANITLAR

BILIYOR IMINITYOR TOPLAM
SORULAR S % S %
1. Menopozdan sonra bir kadin artik s 55, 27 27.0 100 100.
gebe kalamaz.
2. Menopoz sUresince ates basmasi
yaygin bir klinik semptomdur 86 86.0 14 14.0 100 100.
3. istah azalmasi menopQz sUresince 48 gx
S 48.0 52 52.0 100 100.
4. Menopoz sUresince yumurtaliklar fazla
miktarda hormon salgilarlar 26 26.0 74 74.0 100 100.
5. Menopoz sUresinc dinlary odu
8 ggktora g13e§. 9.0 91 91.0 100 100.
6. Genellikle, kad1§iigfg_q3Mit1ng%£h
) 33.0 67 67.0 100 100.

(Devam ediyor)



Tablo 3 (Devami)

YANITLAR

BILIYCR BIIMIYOR TOPLAM
SORULAR S % S % S

7. Bazi kadinlarin menopoz siresince
bir rahatsizlidy olmaz. 46 46.0 54 54.0 100 100.0

8. Menopozda, yumurtaiiklar
yunurtlamayl durdurur. 67 67.0 33 33.0 100 100.

9. Kadinlarin menopoza girdikleri
yas ortalama 45'dir. 17 17.0 83 83.0 100 100.0

10. Menopozun erken belirtisi,

87 87.0 13 13.0 100 100.0
adet kanamasinin dUzensizlesmesidir.

11. Ostrojenlerin kullanilmasi genellikle
menopozun belirtilerini 37 37.0 63 63.0 100 100.0
azaltar veya ortadan kaldir-lr.

12 Bulhkadinlar 55 yasina geldi-

Denekler en fazla, menopoz konusu ile ilgili bilgi sorularindan
"menopozun erken belirtisi, adet kanamasinin diizensizlesmesidir”
sorusuna % 87 oraniyla dogru, "menopoz siiresince kadinlarin cogu
doktora gider" sorusuna % 91 oraniyla hayir yanitin1 vermislerdir
(Tablo 3).

Tim denekler ise bilgi sorularinin % 45.3'inl dogru, %
54.67'sini yanlis olarak yanitlamislardir.

Tablo 4'de gorildiigi gibi, deneklerin menopoz durumlar: ile
tutum sorularina verdikleri yanitlar incelendiginde, premenopoz,
menopoz ve postmendpozdaki kadinlar en fazla altinc1 soruya, %
25.40, % 25.00 ve % 28.74 oranlanyla evet yanitin1 vermislerdi r.

Premenopoz ve menopozdaki kadinlar en fazla {igilinci
soruya, % 26.88 ve % 30.36 oranlanyla, postmenopozdaki kadinlar ise
dordiincii soruya % 24.84 oraniyla hayir yanitini vermislerdir.

Yapilan ileri analizde deneklerin, birinci, ikinci, dordiincii ve
besinci sorulara verdikleri yanitlarla, menopoz durumlar1 arasinda
anlamli bir iligski bulunmamistir (>:=3.430, x5=1.431, x4=0.056,
x=0.735, 13> 0.05). Ugiincii soruya verilen yanitlarla kadinlarin
menopoz durumlar arasinda ail.,, = 0.01 énem diizeyinde anlamli bir fark
bulunmustur (x--= 9.606, P< 0.01). Altinc1 soru-
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TABLO 4 : Deneklerin, Menopoz Durumlari ile Tutum Sorularina Verdikleri Yanittarin Dadilimi

MENOPOZ DURUMU TOPLAM
Premenopoz Menopoz Postmenopoz
TUTUM SORULARI Evet Hayir Evet Hayir Evet Hayir Evet Hayir
1. Menopoz konusunda baskalari ile konusmaktan 10 16 11 9 17 37 38 62
utanirrm. 15.87 17.20  17.19 16.07  10.18 23.57  12.93 20.26
2. Menopoz benim hakkinda c¢ok az sey bildigim 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 hakkinda bilmem gereken her seyi 1 25 3 17 18 36 22 78
bildigim kanisindayim. 1.59 26.88 4.69 30.36  10.78 22.93 7.48  25.49
4. Menopoz hakkinda konusmak ayiptir. 19 6 14 15 39 28 72
11.11  20.44 9.38 25.00 8.98 24.84 9.5z 23.53
5. Menopoz, cogu kadinin anlayamadigi, 15 11 14 6 34 20 63 37
bilinmeyensbir seydir. 23.81 11.83 21.87 10.71  20.36 12.74  21.43 12.09
6. Diger kadinlarla menopoz konusunda 16 10 16 4 46 6 80 20
U 25.40 10.75 25.00 7.15 28.74 3.82 27.21 6.54
rahatca konusabilirim.
63 93 64 56 167 157 294 306
TopIam 100.00 1€0.00' 100.00 100.00 100.00 100.00  100.00 100.00




TABIO 5 : Deneklerin, Menopoz Durumlar! Ile Bilgi Sorulartna VerdTklerl Yenitlartn Dagilimi

DURUMU orl,
P Fierl Pestmenopor .
romenopez L rerton 81lIyer Difmlyor Clilyer 8llnryor
BILGI 50011-ARL 81111mir Bilmiyor 91llyer Bilmiyor 5 o s N s o
5 5 5 J z 5 5
19 7 4.00 15 14.56 3
1. Menosotden sonra bir kadn 13.87 59 12.83 15 4.36 13.42 27 4.12
artik gebe kelemer.
21 5 1 es
Z. Menager silreeinem ates basmas 2.86 18.45
N 1, 153 46 1513 8  2.33 15.00 14 2.14
aygin blr Ilrik aemstamdur,
yave s o 2 c.8s 8.7 11 25 522 29 0.43 %8 gp 52 7.93
3. 'arab azalralt nenador 1Breeln- 5
K i 20 1.94 76 26
ce gak yaygin bir eemptoedur. 4.38 1143 13 10 5.9 10.47 4.78 74 11.28
B .
4. haneder airesInee yueurraliklar 1.94 9
17.71 - 49
fazamIkterde hormon 'aldilar. 1.46 10 5 1.64 14.14 1.65 91 13.87
7
5. Halleder sUr'esnee ked 35 33
10.86 6.80
inlerin . 5.11 19 6.26 10.18 6.07 67 10.21
Gogu doktora gider. 15 29
g.03 8.57 177 0.80 46 8.46
6. Genellkle kedinlerin neyatinda 15 1 . 27 7.85 54 6.23
i 11.65 14 67
bu de:Islicilk Inenotscr) 5yl 12.95 6.29 12 40 13.16 4.07 12.32 33 5.03
aUrer.
7. %re kadinlerin menoger sBre- 5
aince blr rahata1:1181 olret. 4 10
22 P ny 2.51 “ s
B. Menapozda, yunurraltklar - 3.2 12.79 : 83 12.65
yuewtleneyi ~durur. 17 87
3 16.50 7
9. Kadinlarin menosore girdik- 16.8 1.71 7 s .03 15.99 13 1.95
leri yas ortalaa 45'dlr. 3 3 37
17
10.Hereperun erken bellrtIsl, 6.57 9.71 6.80 21 6.01 33 6.83 5,60
eder keneessinin  dOrenalr- 9.59 63 .
let-esIdir. 9 15
11.8strojenlerin kullrnilneao 23 3 na 1os 13 7 oam ¥ 13.66 2B g5 12.%
genellikle menpsezun belirtilerini ' 544 ’
azaltir veya ortadan %
. 14
kaidiror. rem 10 o B 100.00 0.0 6% 100.00
12.eutur, kminler 55 yatina 6
celdi8Tnea mencoeara ainmic
T OP1 kt.
137 175 100.00 103 100.00 137




ya verilen yanitlarla, deneklerin menopoz durumlar1 arasindada
=0.05 6nem diizeyinde anlamli bir iliski saptanmistir (x?6=8.205,
p<0.05).

Deneklerin, menopoz durumlar: ile bilgi sorularina verdikleri
yanitlar incelendiginde (Tablo 5), premenopoz ve postmenopozdaki
kadinlarin en fazla 10. soruya % 16.78, % 15.46 oranlanyla,
menopozdaki kadinlarin ise 2. soruya % 18.45 oraniyla dogru
yanit verdikleri saptanmistir.

En fazla yanlis yaniti ise premenopoz ve postmenopozdaki
kadinlar, % 13.71, % 14.24 oranlanyla 5. soruya, menopozdaki
kadinlar ise % 13.14 oraniyla 4,5 ve 12. sorulara vermislerdir.

Yapilan ileri analizde, deneklerin, bilgi sorularina verdikleri
yanitlarla, menopoz durumlari arasinda 1zg, =0.05 6nem diizeyinde
anlamli bir iliski saptanamamaistir.

Deneklerin, Aldiklar1 Toplam Bilgi Puanlari ile, Yas, Egitim,
Meslek, Dogum Sayis1t ve Menopoz Durumlarinin incelenmesi

Deneklerin, aldiklart toplam bilgi puanlar1 ile yas, egitim,
meslek, dogum sayist ve menopoz durumlarinin korelasyon analiz-
leri yapilmis ve toplam bilgi puani ile egitim diizeyleri arasinda
.-215120.05 6nem diizeyinde istatiksel olarak anlamli bir iliski bulun-
mustur (r=0.318, P<0.05).Bu sonug, toplam bilgi puani ile
tim diizeyi arasinda pozitif bir korelasyon oldugunu gostermektedi
r.

Toplam bilgi puani ile yas, meslek, dogum sayis1 ve menopoz
durumu arasinda yapilan korelasyon analizlerinde anlamli bir
iliski saptanmamistir. Bu sonuc¢ aralarinda dogrusal bir iliski
olmadigini1 gostermektedir.

SONUC

Aragtirma bulgular' sonunda kadinlar, mehopoz konusundaki
tutumla ilgili olarak % 78 oraninda bilgi ag¢iklarinin oldugunu
bildirmislerdir.

Deneklerin, bilgi sorularina % 45.3 oraniyla dogru, % 54.67
oraniyla yanlis yanit verdikleri saptanmistir.

Bilgi sorularindan "Menopoz siiresince kadinlarin ¢ogu
doktora gider" sorusuna ise % 91 oraniyla en fazla hayir yaniti
alinmistir. Deneklerin aldiklari' toplam bilgi puanlari ile egitim
diizeyleri arasinda anlaml1 bir iliski oldugu bulunmustur.

Gorildigi gibi egitilen kadin kisisel sagligina iliskin batil
inang¢lar1 ve kot aliskanliklari yenecek, kaderci herseyi oldugu
gibi kabul eden kisilikten kurtulmaktadir. Bu agidan iilkemizde
kadin sagliginin korunmasi i¢in, saglik egitim programlari diizen-
lenmeli, Idtle egitim araglari ile toplum, kadin sagligini ilgilendi-
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ren konularda aydinlatilmalidir.

Saglik hizmetlerini halkin ayagina gotiiren koruyucu saglik
orgiitlerinde ¢alisan ebe ve hemsi relerin iyi birer saghik egitimcisi
olabilmeleri: bilgi ve becerilerine bagli oldugu kadar hizmet
gotiirdiikleri toplumun kiltiirel yapisini, gelencksel orf ve adetlerini,
hangi konuda ne kadar gereksinmeleri oldugunu bilmelerini de
gerektirmektedir.

SUMMARY

Investigation of Womaris Knowledge about Menopa.use

This resear h has been planned to determine women | 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 relatioriship between
women's total knowledge score and their level of education.

KAYNAKCA

1. Abadan, U. ve dig. : Turk Toplurnunda Kaifin, TUrk Sosyal Bilimler Derneg
Yayinlari, Ankara, 1979.

2. Arisan, K. : Kadin Hastaliklari. CeltUf Matb.Koll.sti., Istanbul, 1983
s$s.109-110.

3. Benson, R.C. : Kadin Hastaliklari ve Dogum E1 Kitabr. Cev.:Demirali,
Onat; Sinan, Alpay. GUven Kitabevi, Ankara, 1974, ss.731-739.

4. Benson, C.R. : current Obsteffic Gynecologlo Dlagnosis Treatment. 4
th., ed.Lange Llbralrie Du LTbhan, 1983, ss.547-548.

5. Bethesda, M. : Osteoporoz. Consensus Development Panel NatInal Insfitutes
of Health. .Jama, 252:6, 10 4ustos 1984, ss.799-802, LlteratUr
Say1:5, Ekim 1984, ss.270-274.

6. Oaldwell, R.L. : Questions and Answers About The Menopause. Amr.J.Nurs.,
82:7, 1982, ss.1100.

7. Juneau, S.P.: Essentials of Maternity Nursing. F.A.Davis Comp., Phila-
delphia, 1985, ss.32.

8. Larocco, S.A.; Pollt, F.D. : Women's Knowledge About The Menopeuse
Nursing Research. 29:1, 1980, ss.10-13

9. (Anda, J. : Community Health Nursing. Davis Comp., Philadelphin, 1981,
ss.306.
10.mathew, M.G.; Govan, A.D.T.; Hodge, C.H.; callender, R. Resimli

Jinekoloji. Cev.:Kazancigil, A., OUven Kitabevl, Ankara, 1980.
11.0'Hara, D.; Andrus, S. : Eldercase A Guide To Cllnical GerTaffics. Grune
and Stratton, Inc., New York, 1981, ss.38-39.

20



12.
13.

14.

15.

16.

Onder, I. : Kadin Hastaliklari. Can Kitawlik, Istanbul, 1986, ss.29-30.

Reeder, S.; MastrolannI, L.; Martin, L.; Fitzpatriek, E. : Matermnity
Nursing. 14 th. ed. J.B.Lippincott Comp., Philadelphia, 1980, ss.
96-99.

W.H.O0. : Research on the Menopause. Tech.Rep.Ser., Genova, 1981,
ss.23.

Yilmaz, D. : Gebelerde Planli Egitim ve iziemenen Preeklampsi ve
EkTempsi G5ruUlme Sikligina Etkisinin Arastirilmasi, (Doktora
Tezi, Ege Unlversltesi, 1984).

Yurick, R.; SpIer, E. : The Aged Person and The Nursing Process.

Appleton-Century-Crofts, New York, 1980, ss.207-208.

21



