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OZET 

Menopozu da kapsayan klimakterium, hormonal degi ~iklikl erin yam sira fizyolojik, 
psikolojik ve sosyal degi~ikliklerin de ya~and1g 1 kritik bir ya~am evresidir Cinsel yonden iyilik 
hali postmenopozal kadmlar ivin onemli bir saghk gostergesidir Klimakteriumda cinsel ya~amla 
ilgili bir vok sorun ya~anmaktad 1r. Cinsel istek azalmas1 orgazm sorunlan ve disparoni en s1k 
rastlanan ~ ikiiyetlerdir . Bu donemde cinsellik yogun olarak psikososyal faktOrlerden 
etki lenmektedir. 1-lem~ire bu sorunlarm giderilmesinde dam~man olarak onemli role sahiptir. 

Bu makalenin amac1 menopoz ve sonrasmda kadmlarm ya~ad1klan cinse sorunlan ve 
nedenlerini tammlayarak, bu sorunlann viiziimiinde neler yapilabilecegi konusunda bilgi 
vermeklir. 

Anahtar Kelimeler: Klimakterium, Menopoz, Cinsellik. 

SUMMARY 

Sexuality in Climacterium: 

Climacterium which includes menopause is a cri tical li fe stage in which hormonal 
changes, physiological, psychological and social changes are experienced. In sclimacterium, 
many problems about sexual life is experienced. Decrease in sexual desire orgasmic problems and 
dyspareunia are most common problems. Sexual wellness is an important indicator of health for 
~ostmenopausal women. In this term sexuality is.. affected by psycosocial fac tors. Nurse has an 
important role as a counselor in solving these problems. 

This article defines sexual problems and their reasons in menopause and postmenopausal 
women and gives information about what can be done to solve thes problems. 
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GiRi~ 

Klimakterium, cinsel olgunluk 9agmdan i.ireme fonksiyonlannm son 
buldugu overlerdeki morfolojik ve fonksiyonel degi~imlere baglt olarak 
hormonal dengenin farkltla~mast sonucu ortaya 91kan semptomlarla karakterize 
bir ge9i~ donemidir ve ya~ltltga kadar siirmektedir. Bu donemin en 9arp1c1 
degi~ikligi adetten kesilme yani "menopoz" dur. Menopoz, Di.inya Sagltk 
Orgi.itii tarafmdan over aktivite kaybmdan dolay1 mensturasyonun sona ermesi 
olarak tanimlanmaktad1r (~ahin 1998). O!kemizde 9e~itli ara~ttrmalarda 
menopoza girme ya~t ortalamas1 46.5 olarak bulunmu~tur (Atasii 200 I). 
Gi.iniimiizde ya~am siiresinin uzamas1 nedeniyle, kadm ya~ammm 1/3 ' ii 
menopoz sonras1 donemde ges;mektedir. Bu durum ya~am kalitesini daha da 
onemli ktlmaktad1r. 

Klimakterium, hormonal durumdaki degi~ikliklerin yam sira fizyolojik 
psikolojik ve sosyal degi~ikliklerin de ya~and1g1 kritik bir donemdir. Biiti.inci.il 
bir yakla~tmla bak1ld1gmda cinsellik, fizyolojik, emosyonel ve sosyal ozellikler 
ta~1yan ya~am1 ve iyilik halini etkileyen bir konumdadtr. 

Hormonal degi~im, ki~iden ki~iye farkltltk gostermemesine kar~m, ya~arn 
tarzi, cinsellige ili~kin deneyimler, kiilti.irel fakttirler, dini inant~lar, e~in durumu 
ve s;evresel faktorler gibi ki~isel degi~iklik gosteren ozellikler, klimakterik 
donemdeki kadmlarm cinsel ya~amm1 etkilemektedir. Postmenopozal donemde 
cinsel ya~amm nastl olacag1 kadmm bu donemi nastl alg1lad1g1yla da ilgilidir. 

/ Kadm menopozu her ~eyin sonu olarak alg1ltyorsa cinsel ya~amm1 da yok 
/ sayabilir. Oysa bu donemi normal kabul ediyor ve ya~am tarzm1 duruma uygun 

olarak di.izenliyorsa cinsel ya~ammt da siirdi.irecektir (Dennerstein et al. 1999, 
Seyisoglu 200 I). 

Sosyo-ki.ilti.irel ve ekonomik di.izeyi yiiksek olan toplumlarda gen91ige, 
gens; kalmaya ve cinsellige bi.iyiik onem verilir. Bu toplumlarda kadmlar 
menopoza yakla~trken bu durumu iireticiligin kadmltgm, cinsel 9ekiciligin sonu 
olarak gorebilir ve menopozu ceza olarak algtlayabilirler. Oysa Hint ve Arap 
toplumunda ve iilkemizde k1rsa alanlarda ya~ayan kadmlar i9in menopoz, stati.i 
farkltltg1 , hamile kalma tehlikesinin ortadan kalkmas1 gibi nedenlerle odi.il 
olarak alg1lanmaktad1r (~ahin 1998, Oskay 1999) 
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Klimakterik Donemdeki Kadmm Cinsel Ya~amm1 Etkileyen Degi~iklikler 

Menopoz, orta ya~taki kadmlarda cinsellikle ilgili degi~ikliklerin fiziksel 
ve anatomik etkileri oldugu kadar psikolojik etkilerin de ortaya r;;1kt1g1 bir 
donemdir. Bu donemde kadmm cinsel ya~amm1 etkileyen degi~iklikler 5 grupta 
toplanabilir: 

I. Hormonal Degi~iklikler 

Klimakterik donemdeki cinsel ya~am degi~ikliklerinde iki hormon, 
ostrojen ve androjenler onemli rol oynamaktad1r. 

Ostrojenin Rola 

Menopozdan sonra en onemli hormonal degi~imlerin ba~mda ostrojen 
dtizeylerindeki azalma gelir. Bu azalma kadmlarda duygu durum degi~lkligine, 
iyilik halinde kayba ve psikolojik yap1y1 etkileyen fiziksel degi~imlere neden 
olur. 

6strojen kadm cinselligini indirekt yoldan etkiler. Sekonder seks 
karakterlerini ; geli~tirir ve kadmhk kimligini kazandmr. Pelvik tabam 
destekleyerek cinsel yollann ve organlann saglamhhg1m korur (Seyisoglu 2001 , 
Redmond 1999, Sarrel Dobay, Wita 1998). 

6strojen azalmas1 ile ortaya r;;1kan deride elastikiyet kayb1, kuruma, 
ka~mt1, km~1khk, memelerde sarkma, sar;;larda beyazla~ma, alopesi , pubik 
k11larda azalma gibi degi~ikliklere ve aynca kadmlarda genr;;lik ve cazibesini 
yitirdigi dil~tincesiyle "kadm kimligi" kaybma sebep olurlar. 

Ostrojen azalmas1 sonucu genital organlardaki degi~iklikler de cinsel 
fonksiyon kaybma yo! ar;;ar. Vaginal atrofi, kuruluk, yanma, infeksiyon ve 
disparoniye neden olarak kadmm cinsel ili~kiden kar;;mmasma yo! ar;;ar. 
Disparoni postmenopozal kadmlarm en s1k yakmd1klan (%50) cinsel 
~ikayetlerin ba~mda gelmektedir (Sarrel Dobay, Wita 1998). 

Vazomotor semptomlar ve uyku dtizensizlikleri de ostrojen azalmasma 
bagh olup cinsel ya~am1 dolayh yoldan etkiler. Diger taraftan ostrojen 
azalmasmm vasktiler yap1y1 da etkileyerek vaginal ve klitoral dola~1m1 bozdugu, 
cinsel hazzm uyanmasma bagh gilr;;lilkler ortaya r;;1kard1g1 ileri silrillmektedir 
(Seyisoglu 200 I). 
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Androjenlerin Rolii 

Klimakteriumda azalan hormonlardan birisi de androjenlerdir. Ozellikle 
cerrahi menopoz olgulannda ostrojenin yam sira androjen eksikligi de onem 
kazanmaktad1r. Androjenler libidoyu dogrudan etkiler ve cinsel motivasyonu 
art1nrlar. Dola~1mdaki androjen seviyesindeki azalmanm menopoz sonras1 
psikolojik ve cinsel davrani degi~ikliklerinde onemli rolU vard1r. Androjenleri.n 
azalmas1 libido, cinsel fonksiyon iyilik hali, enerji ve cinsel fantazilerin kaybma 
yo! as;ar. Yapllan kar~Ila~tirmalI 9ah~malarda iyilik hali, enerji art1~1 ve cinsel 
fonksiyonlarda dUzelmenin androjen is;erikli tedavi gruplannda anlamh olarak 
daha yUksek oldugu bildirilmi~tir (Sarrel Dobay, Wita 1998). Androjenlerin 
postmonopozal donemde kullanim amac1 olan cinsel istek art1~1 beyin Uzerinden 
davrani~, istek ve fantezi gibi emosyonel degi~imler ile ger9ekle~ir. Bu nedenle 
androjen replasmanmda orgazm ve koitus say1smda onemli bir degi~im olmaz, 
ancak cinsel istek art1~1 dikkat 9ekicidir (Sarrel Dobay, Wita 1998, Seyisoglu 
2001, Mouchamps, Gaspard 1999). 

2. Cinsel kimlik degi~iklikleri 

Bu donemde cinsel kimlik degi~iklikleri de ortaya 91kmaktad1r. Meme ve 
genital sistemde degi~iklikler nedeniyle meme ve genital hassasiyat azal1r ve 
mukoza atrofisi sonucu vaginada kuruluk olu~ur. Koku, tat ve dokunma gibi 
duyu organlannda ya~lanmaya bagh olarak duyu kayb1 vardir. Deri ve ciltte 
km~1khklar, sa9larda azalma ve beyazla~ma gorUIUr, t1rnaklar daha kmlgan hale 
gelir. Ter bezlerinde degi~im sonucunda kadm kokusu ad1 verilen koku da 
azahr. Kadinhk is;gUdUsUnde de azalma gorUIUr. Bu degi~iklikler kadmm beden 
imajinda degi~im yarat1r ve kadm cinsel kimliginde kay1p deneyimlenir (Avis 
et al. 2000). 

3. Cinsel fonksiyon degi~iklikleri 

Menopoz donemindeki kadmlarda cinsel fonksiyon degi~iklikleri de 
ya~anir. Libidoda degi~im, genellikle azalma vard1r. Nitekim 50 ya~ ve Uzeri 
kadmlarda haftada bir veya daha fazla ili~ki oranmm %20.3 oldugu bildirilmi~tir 
(Bachman, 1993).Cinsel uyanlma gU9le~ir, orgazm kapasitesi azalir. Bunun 
sonucunda cinsel ili~ki sonras1 hayal ktnk1Ig1 deneyimlenir (A vis et al. 2000, 
Murray 2000, Mansfield, Koch, Voda 2000). ABD'de postmenopozal cinsel 
disfonksiyon s1khg1 %25-63 olarak bildirilm i ~tir (Sarrel, Dobay, Vita 1998). 
Blumel ve Arkada~larmm 9ah~masmda ise postmenopozal disfonksiyonun ya~la 
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birlikte artt1g1 ; 40-44 ya~ grubunda bu s1khgm %22.2, 60-64 ya~ grubunda ise 
%66 oldugu saptanm1~t1r (Blume! et al. 2002). 

4. Saghk durumuyla ilgili degi~iklikler 

Menopoz, ayni zamanda ya~Ianma ile birlikte seyreden bir olayd1r. Bu 
donemde kadmlarda ortaya c;1kan gene! saghk sorunlan da cinsel ya~am1 
olumsuz yonde etkiler. Ornegin kronik hastahklar (ozellikle endokrin, vaskUler 
ve sinir sistemine ait hastahklar ve kanser, antihipertansif, antipsikotik ve 
antidepresan ilac;lann kullandmas1, jinekolojik operasyon gec;irme ve Uriner 
inkontinans gibi saghk sorunlan bunlardan bazdand1r. Histerektominin olumlu 
ya da olumsuz etkileri olabilir. Baz1 kadmlarda anormal kanama ve agnnm 
gec;mesi, cinsel fonksiyonu iyile~tirirken , bu durum bazdan tarafmdan 
kadmhgm kayb1 olarak gorUlebilir (Murray 2000, ). 

5. E~ler aras1 ili~kilerde degi~iklikler 

Menopozda cinsel ya~amla ilgili degi~ikliklerde e~Ier arasmdaki ili~kinin 
ro!U bUyUktUr. E~Ier arasmdaki cinsel ili~ki baglannm zay1tlamas1, erkege ait 
gene! ve cinsel sagl1k problemleri, e~ lerin birbirini arzulamamas1 da cinsel 
ya~am1 etkiler (Blume! et al 2002, Mansfield, Koch, Yoda 2000). 

Bu olumsuz degi~ikliklerin sonucunda postmenopozal donemdeki 
kadmlarda olu~an yaygm olarak gorUlen cinsel ~ikayetler ~unlardir: 

• 
• 
• 
• 
• 

SeksUel cevabm azalmas1 (uyanlma ve plato fazmda uzama) 

Libido kayb1 

Agni! cinsel ili~ki 

Cinsel ili~ki s1khgmda azalma 

E~te cinsel disfonksiyon (Blume! et al. 2002, Seyisoglu 2001) . 

Klimakterik Donemde Ortaya <;1kan Cinsel Problemlerin 
Giderilmesinde Saghk Profesyonellerine Dii~en Gorevler 

Menopoz sonrasmda kadmlan onemli olc;Ude rahats1z eden ve c;ogu kez 
hekime yans1mayan bir c;ok cinsel sorun ya~anmaktad1r. Sagl1k 
profesyonellerine klimakterik donemdeki kadmlarm cinsel problemlerini 
tamlama, degerlendirme, dam~manhk, egitim ve tedavi konulannda bUyUk 
gorevler dU~mektedir. Saglik ekibinin bir Uyesi olan hem~ire, klimakterik 
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donemde cinsel ya$am1yla ilgili sorunlar ya$ayan kadmlar dant$manltk 
konusunda onemli bir role sahiptir. Sagltk profesyonelleri tarafmdan kadmm 
cinsel sorunlanna empatik ve onyarg1s1z olarak yakla$tlmalt, gtiven ve destek 
saglanmaltdtr. Cinsellik, fiziksel ve emosyonel sagltgm onemli bir pan;:as1d1r. 
Bu nedenle menopozal kadmlann anamnezi almtrken cinsel anamnez de 
sorgulanmahdtr. Aynca bu donemdeki kadmlara sagltk hizmeti veren ttim 
sagltk profesyonelleri, cinse\lik ve sorunlanyla ilgili sorulara cevap verebilecek 
yeterli bilgi ve beceriye sahip olmaltdtr (Blume) et al. 2002). Bu donemdeki 
kadmm cinsel sorunlan ele altmrken e$in de kattltmt saglanmaltdtr. 

Sagltk profesyonelleri klimakterik donemdeki kadm ve e$ine cinsel 
ya~amlann tart1~ma f1rsat1 yaratarak a~ag1daki konularda egitim dant$manltk ve 
destek saglamaltdtr (Bachman 1993, Oskay 2000, ~ahin 1998, Yee,, Sundouist 
2003). 

• 
• 

• 
• 
• 

• 

• 

• 

Cinsellikle ilgili temel egitim 

Sagltklt ya~am ve stresi azaltma · gibi bireye ozgti bak1m giri~imler 
konusunda bilgilendirme 

<;iftin diger sagltk sorunlarmm tedavisi iyin uygun birimlere yonlendirme 

Cinsel arzu ve aktivite ile ilgili semptom ve problemlerin tedavisi 

Cinsel sorunlar ya~ayan yiftlere cinsel dam~manltk ve seks .terapisi iyin 
sevk 

Ya~lt yeti~kinlerde cinsel aktivitenin devammm normal ve sagltklt bir 
durum oldugunun benimsetilmesi 

Kadmm menopoz ve ya~ltltga kar~t olumlu tav1r geli$tirmesi iyin eksik ve 
yanlt~ bilgi ve inanylarmm giderilmesi 

Kadma cinsel iyilik saglayan ve libidoyu art1rmada etkili olan uygun 
Hormon replasman tedavisi (HRT) ic;in ilgili merkezlere sevk edilmesi 

bstrojen-androjen tedavisi libido ve menopozal semptomlarla ilgili 
$ikayetleri iyile$tirir. Androjenlerin ytizde k11lanma, kilo alma memelerde 
hassasiyet, akne, sac; doktilmesi gibi maskulen etkilerini azaltmak ic;in dozaj ve 
uygulama yolu iyi sec;ilmelidir 

• HRT kadma ozel ve gereksinimleri dogrultusunda verilmeli, tedavinin 
degerlendirilmesi iyin kontrollere dtizenli gelmesi onerilmelidir. 
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• HRT'nin kontrendike oldugu dururnlarda alternatif rn~nopoz tedavileriyle 
ilgili dam~rnanltk (Akupunktur, arornaterapi, biyofeedback teknikleri , 
egzersiz, masaj, rneditasyon ve bitkisel tedavi) 

• Kadma perine hijyeni konusunda egitirn 

• Oriner inkontinans1 olan kadmlann etkin tedavisi i9in ilgili merkezlere 
sevk 

insan cinselliginin dogas1 9ok 9e~itli fakti:irlerden etkilenrnektedir. Bu da 
seksUel disfonksiyonu olan kadmlarda goz oni.ine almrnas1 gereken bir konudur. 
Cinsel disfonksiyonun tedavisinde, ila9 tedavisi tek ba~ma yeterli degildir. 
Psikososyal fakti:irlerin bi.iyi.ik roli.i oldugu unutulrnarnaltd1r (Osaka 2000, 
Mansfield, Koch, Yoda 2000, Bachman 1993). 

Daha doyurucu bir cinsel ya~am i9in 9iftlere a~agtda verilen onerilerde 
bu! unulrnal 1d1r: 

• E~ler, menopozun cinsel ya~arn1 nas1l etkiledigini ar;:1k9a konu~rnal1. 

• Fiziksel degi~ikliklerin cinsel uyanlrnay1 yava~latrnas1 nedeniyle on 
sevi~rne uzat1lmal1. 

• Di.izenli olarak cinsel aktivite si.irdi.iri.ilmeli. 

• Perinedeki kas tonusunu artirrnak i9in Kegel egzersizleri yap1lrnalt. 

• Cinsellik geni~ boyutlara sahiptir. Cinsel ili~ki her ~ey dernek degildir. 
Oral sex ve kar~tltklt rnasturbasyon gibi cinsel ili~ki i9ermeyen 
aktiviteler de denenmeli. 

• Di.izenli rnasturbasyonun kan ak1mm1 ve kas tonusunu art1rd1g1 
unutulmamalt. 

• Cinsel organlann temizligine ozen gosterilrneli, vulva tltk su ve bu 
bOlge ic;in haz1rlanm1~, Ph dengesi uygun ilri.inlerle y1kanmalt (Bu 
i.irUnler sabun gibi kurutmaz ve tahri~e neden olmaz). 

• Haznede devamlt kuruluktan ~ikayet ediliyorsa eczanelerde 
bulunabilecek su bazlt kayganla~tmctlar kullamlmalt. 

• Ostrojen kremleri veya HRT vaginal kurulugun tedavisinde etkilidir. Bu 
konuda sagltk profesyonellerinden bilgi almrnalt. 
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• Dtizenli egzersiz ve sagltkh bir diyet uygulanarak 
korunmalt. 

• E~ler varolan saghk sorunlan i9in tedavi yollan aramalt. 

ideal kilo 

• HRT, menopozdan sonra ortaya 91kan hormon yetersizlikleri ve bundan 
etkilenen cinsel ya~amt iyile~tirmeye yardtm eder. 

• Cinsel dam~manltk alma, e~ler arasmdaki cinsel sorunlarm 9oztimtine 
yardtm eder (Dennerstein et al. 1999, Von Sydow 2000). 
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