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OZET
Amag: Bu calisma ile, erkeklerin kendilerine yonelik yurtdisinda
yeni gelistirilen aile planlamasi yontemlerine iliskin gortislerinin
belirlenmesi amaglanmustir.
Yontem: Kesitsel nitelikteki bu calisma bir Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nde calisan 200 erkek personel ile gerceklestirilmistir.
Calisma verileri, konuya iliskin literatiire dayali olarak ve Aile
Planlamasi Tutum Olgegi’nin bazi maddelerinden yararlanilarak
arastirmaci tarafindan olusturulan veri toplama formu araciligi ile
toplanmustir. Verilerin degerlendirilmesinde, SPSS for Windows
19,0 (Statistical Package for Social Sciences for Windows)
programindan yararlanilmigtir. Verilerin analizinde, frekans
tablolar1 olusturulmus ve bagiml degiskenler arasindaki iligki i¢in
Pearson Khi-kare (x?) analizi yapilmustir. Istatistiksel anlamlilik ise
p<0,05 ile tanimlanmistir.
Bulgular: Arastirmada 6grenim durumu ve erkeklere yonelik
gelistirilen yeni yontemlerin Tiirkiye'ye getirilmesi durumunda
kullanilma diistinceleri arasindaki farkin istatistiksel olarak anlaml
oldugu saptanmistir (p<0,05). Meslek gruplarmma bakildiginda ise
doktorlarin %31,7’sinin, saglik memurlarimin %30,7’sinin, sirket
calisanlarinin =~ %22,6’smin  yontemler — Tirkiye’ye  gelirse
kullanacaklarin1 ifade ettikleri belirlenmistir. Doktorlar %40
oraninda hap'i, saglik memurlar1 %29,6 oraninda deriye yapistirilan
form'u, sirket elemanlar1 %42,3 oraninda basit bir cerrahi teknikle
vazektomi’ye alternatif olarak uygulanan geriye donitsiimli
yontemi tercih edeceklerini belirtmis olup, enjeksiyon yonteminin
ise en fazla 46 ve isti yas erkekler tarafindan (%25,0) tercih
edilecegi goriilmiistiir.
Sonug: Katilimeilarin gogu yeni yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesini
istemektedir ve yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesi durumunda en
fazla tercih edilecek olan yontemin geri doniisimlii yontem oldugu
goriilmektedir. Erkeklere yeni kontraseptif yontemler hakkinda
egitim verilerek aile planlamasi konusunda bilgilendirilmeleri
onerilmektedir.
Anahtar Kelimeler:
yontemleri

kontrasepsiyon, erkek, aile planlamasi

ABSTRACT
Objective: The research was carried out to determine the opinions
of the men’s about the newly developed family planning methods.
Method: This cross-sectional study was conducted with 200 male
staff working at a training and research hospital. Study data were
collected through data collection form created by the researcher
based on the literature on the subject and using some items of the
Family Planning Attitude Scale. In the evaluation of the data, the
program SPSS for Windows 19.0 (Statistical Package for Social
Sciences for Windows) was used. In the analysis of the data,
frequency tables were constructed and Pearson Chi-square (x?)
analysis was performed for the relationship between dependent
variables. Statistical significance was defined as p <0.05.
Results: A meaningful difference was found about the thought of
using male family planning methods, newly brought to Turkey ,
among the participants with different educational status. (p<0.05)
31.7% of doctors, 30.7% of health staff, 22.6% of private company
workers stated that they are willing to use new male methods if new
techniques come to Turkey among the various male family planning
methods, 40% of the doctors preferred contraceptive pills, 29.6 %
of health staff workers preferred intradermal methods, 42.3% of the
private company staff workers would preferreversible methods,
25% of men over 46 years old and older would prefer an injection
method .
Conclusion: Consequently, most of the men participating in this
study looks for new methods to come and the most desired method
is reversible inhibition of sperm activity. It is suggested to educate
men about the new male contraceptive methods and help them to
choose most effective and proper ways of family planning.
Key Words: contraception, male, family planning methods
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EXTENDED ABSTRACT

This cross-sectional and descriptive survey is made to define men opinions about new
family planning methods. The survey is made in Antalya hospital from September to December
in 2012. The survey made between the doctors, medical staff and other hospital staff who
accepted to participate to this study with a total number of 200 male participants. Some clauses
of family behavior scales and medical literature are used by the surveyor. Study data were
collected through data collection form created by the researcher based on the literature on the
subject and using some items of the Family Planning Attitude Scale. In the evaluation of the
data, the program SPSS for Windows 19.0 (Statistical Package for Social Sciences for
Windows) was used. In the analysis of the data, frequency tables were constructed and Pearson
Chi-square (x?) analysis was performed for the relationship between dependent variables.
Statistical significance was defined as p <0.05.

According to the research results, a meaningful difference is found about new family
planning methods, which are newly brought to Turkey , between educational levels of the
reagents (p<0.05). 31.7 % of doctors, 30.7 % of health staff, 22.6 % of private company workers
stated that they are willing to use new methods if new techniques arrive to Turkey. Tell them
about pill rate of 40 % of the doctors and health staff affixed to the skin, a 29.6 % -Form, the
private company staff would prefer emergent elements method is reversible by 42.3 % , the
injection method by men over 46 years and older (25.0 %) was found to be preferable. In our
study, it is seen that there is no statistically significant difference in the relationship between
age, occupation, and marital status and the safety of newly developed methods. At the same
time, in our study, in parallel with the literature, it is seen that young men prefer the pill most.
Profession groups affect the notion that the pill method can gain weight and 1t has been observed
that the group with the most this idea was the doctors. Considering that doctors have the most
knowledge about drugs and hormones among professions, it can be concluded that the answers
given may be based on professional knowledge. According to the answers given by the
participants educational status affects the method options that can be used. It can be thought
that educational status increases the level of knowledge about methods. If the new methods is
brought to Turkey the level of education affected the state of use.Those who answer | need

information about new methods are in the majority. However, the rate of those who think to use
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it is not very low.

Consequently, many new methods of research participants is willing to come to Turkey.
If coming to Turkey the new method appears to be most preferred method to be a reversible
method. In workplaces where men are in the majority, training programs can be implemented
to introduce reproductive health, sexual health and modern family planning methods and to
actively participate in family planning. It is thought that the lack of knowledge about
contraceptive methods should be eliminated by educating men in our country about family
planning methods that are being studied and developed for men abroad. At the end of the study,
it was observed that the males mostly did not have an idea about the newly developed family
planning methods and remained undecided. It is suggested to educate men about the new
methods and help them to choose most effective and proper ways of family planning and it is
recommended that a similar study be conducted after men have been given the necessary

education about new methods.

Giris

Aile planlamasi (AP) istenmeyen gebelikleri ve asir1 dogurganligi 6nleyerek anne ve
cocuk sagligina olumlu katkida bulunan, dolayisiyla toplumun saglik diizeyinin yiikselmesinde
rol oynayan 6nemli bir saglik hizmetidir (Egelioglu Cetisli, Top, Arkan, Kaba ve Ertop 2016).
Su anda yedi milyardan fazla oldugu tahmin edilen diinya niifusunun 40 yildan daha az bir
stirede ikiye katlanmasi beklenmektedir. Erkek kontrasepsiyonu teknolojisindeki ilerleme,
niifus artisin1 kontrol etmenin 6nemli bir pargasidir (Tulsiani, 2016). Kadinlarda aylik bir
yumurtlama dongiisiinii kontrol etmek, ergenlik sonrasi erkeklerde her giin milyonlarca fertil
spermatozoa liretimini diizenlemekten daha kolaydir. Bu nedenle, erkeklerde kullanilan
kontraseptif secenekler halen geri cekilme (coitus interruptus), prezervatif kullanimi ve
vazektomi’nin cerrahi yontemi ile sinirli kalmaktadir ve 6nemli kisitlamalar gostermektedir.
Prezervatif, cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi korumasina ragmen yiiksek basarisizlik
oranlarina sahiptir (~%19), vazektomi ise ¢ok etkili olmasina ragmen geri doniisiim orani
(<%?50) istenilen diizeyde degildir. Erkekler i¢in yeni kontraseptifler konusu tartisildiginda,

kullanim oraninin ne olacagi merak edilmektedir (Kanakis ve Goulis 2015; Tulsiani, 2016).
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Klinik olarak kullanilabilir, erkeklere yonelik modern hormonal yontemle korunma
olasilig1 son zamanlarda cok ilgi ¢ekmektedir (Martin ve ark.,2000). Ozellikle son dénemde
yeni hormonal kontrasepsiyon secenekleri ve rejimleri gelistirilmis, hormonal olmayan
alternatiflerin belirlenmesi i¢in arastirmalar yapilmistir (Khourdaji, Zillioux, Eisenfrats, Foley
ve Smith 2018; Sanhal, Ulukus ve Itil 2012). iki vas deferens tabanli nonhormonal erkek
kontraseptif yaklasimi ileri klinik denemelerden gegmistir. Bunlar; spermin geri doniisimlii
inhibisyonu (RISUG) ve Cin’li arastirmacilar tarafindan {izerinde ¢alisilan vaz tliplerinden
sperm akisini engelleyen intra-vas cihaz’dir (IVD). Erkekler iizerinde denenen iki hormonal
yaklagim; progestin ve androjen kombinasyonunun veya yiiksek dozda testosteronun
kullanilmasini igerir. Progestin androjen ile desteklenir ¢iinkii tek basma uygulanirsa,
testosteron iizerindeki etkisinden dolay1 libido kaybina neden olabilir. Erkekler i¢in oral veya
transdermal hormonal kontraseptifler gibi c¢esitli yeni yontemler yan etki gosterme
potansiyeline gore hala gelistirilme asamasindadir. Konu ile ilgili ¢calismalar siirdiiriilmekte
olup yeni yontemleri kullanima sunma ve mevcut yontemleri daha da iyilestirme calismalari
devam etmektedir (Gava ve Meriggiola 2019; Martin ve ark., 2000; Tulsiani, 2016).

Erkeklerin dogurganlik ve kontraseptif tercihlerine yonelik yapilan calismalarda
erkeklerin yiliksek oranda aile planlamasini onayladiklar1 ve kendilerinin de aktif olarak dogum
kontroliinde rol aldiklar1 gériilmiistiir (Meriggiola ve ark., 2006). Toplanan veriler, erkeklerin
yaklasik %33'"liniin ¢ok etkili olmayan kontraseptifleri kullandigin1 gostermektedir. Bu nedenle
giivenli, etkili, geri dontistimlii ve kullanic1 dostu erkek kontraseptiflerin daha fazla erkegi aile
planlamasi1 ydntemlerini kullanmaya tesvik edecegini savunmak makul olacaktir (Ilani, Liu,
Swerdloff ve Wang 2011; Tulsiani, 2016).

Altay ve Gonener’in 298 evli erkekle yaptig1 bir calismada arastirmaya katilan evli
erkeklerin %91,9’u gebeligi Onleyici yontemlerden herhangi birini kullandiklarii ifade
etmislerdir. Gebeligi onleyici yontem kullananlar arasinda modern yontem kullanma yiizdesi
ise %66,8'dir. En ¢ok bilinen AP yontemleri ise %92,6 geri ¢ekme yontemi, %89,3 kondom
%76,2 rahim i¢i aragtir (Altay ve Gonener 2009). Cevirme ve ark.’nin 237 goniillii evli erkekle
yaptigi ¢aligmasinda eslerin her ikisinin de birlikte korunmalari gerektigine inanan erkeklerin
orani %37 olarak bulunmustur, Calismaya katilan erkeklerin ¢ogunun (%77,6) erkeklere
yonelik hormonal yontem kullanmaya goniillii olmadiklar1 goriilmiistiir (Cevirme, Uludag,
Sahin ve Ugurlu 2010). Bununla birlikte, bircok kadin ve erkek aile planlamasi konusunda esit

sorumluluk paylagsmalar1 gerektigine inanmaktadir (Plana, 2017). Tirkiye’de erkek
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kontrasepsiyonu ile ilgili yapilan ¢alismalar var olan ve Tiirkiye’de kullanimi mevcut olan
yontemler tizerinedir.

Erkeklerin yeni gelistirilen yontemlere iliskin goriislerini yansitan bir ¢alismaya ulusal
literatiirde rastlanmamis olup, bu c¢alisma, diger calismalardan farkli olarak erkeklerin
kendilerine yonelik yurtdisinda yeni gelistirilen aile planlamas1 yontemlerine iliskin goriislerini

belirlemeyi amag¢lamaktadir.

Yontem
Arastirmanin Tiiri

Bu ¢alisma erkeklerin kendilerine yonelik yeni gelistirilen aile planlamasi yontemlerine
iliskin goriislerinin belirlenmesi amaciyla tanimlayici ve kesitsel olarak gergeklestirilmistir.
Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini, aragtirma verilerinin toplandig: tarihler arasinda Antalya ilinde
Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde ¢alisan tiim erkek personel (816) olusturdu. Evrenin tamami
aragtirma kapsamina alinmig olup, arastirmaya katilimda goniilliilik esas oldugu igin bu
caligma arastirmaya katilmay1 kabul eden 200 erkek personel ile gerceklestirildi. Arastirma
verileri Eyliil-Aralik 2012 tarihleri arasinda toplandi.
Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Ozellikleri

Aragtirma Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde ¢alisan doktor (asistan ve
uzman), saglik memuru (erkek hemsire ve anestezi teknisyenleri dahil) ve 6zel sirkete bagl
calisan (temizlik sirketi personeli, 6zel giivenlik gorevlisi, tibbi sekreter ve halkla iliskiler) gibi
farkli meslek gruplarindan olusan erkek personele uygulanmaigtir.
Veri Toplama Araclan

Aragtirma verileri, konuya iligkin literatiire dayali olarak arastirmaci tarafindan
olusturulan veri toplama formu aracilig1 ile toplanmistir. Hastanede c¢alisan erkek personele
iliskin sosyo-demografik verilerin ve erkek personelin yeni gelistirilen erkek kontrasepsiyon
yontemlerine bakis agilarmin arastirilmasi amaciyla gelistirilen veri toplama formunun 6n
uygulamast 10 katilmc1 iizerinde yapilmistir. On uygulama sonrasinda sorularmn
anlasilabilirligi ve uygunlugu tekrar degerlendirilerek sorulardan bazilari ¢ikarilmis ve on
uygulama dogrultusunda veri toplama formunda gerekli degisiklikler yapilmistir. On uygulama

sonrasinda diizenlenen veri toplama formu ile aragtirmaya iligkin veriler toplanmistir. Veri
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toplama formunda yer alan sorularda katilimcilarin sosyodemografik o6zelliklerinin,
dogurganlikla 1ilgili diisiincelerin, yeni yontemlerle ilgili goriislerinin ortaya ¢ikarilmasi
amagclanmustir.
Veri Toplama Formunun Uygulanmasi

Veri toplama formlarinin uygulanmasinda yiiz yiize goriisme teknigi kullanilmistir. Veri
toplama formlar1 uygulanmadan 6nce arastirmanin amaci katilimcilara agiklanmis ve verilerin
toplanmasi her bir katilime1 i¢in yaklasik 30 dakika siirmiistiir.
Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmanin sonunda elde edilen verilerin degerlendirilmesinde, SPSS for Windows
19,0 (Statistical Package for Social Sciences for Windows) programindan yararlanilmistir.
Verilerin analizinde, frekans tablolar1 olusturulmus ve bagimli degiskenler arasindaki iligki i¢in
Pearson Khi-kare (x?) analizi yapilmistir. Istatistiksel anlamlilik ise p<0,05 ile tanimlanmistir.
Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirma, Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi’'nde yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin
yiiriitiilebilmesi igin Antalya Il Saghik Miidiirliigii'ne basvurulmus ve yazili izin almmustir.
Katilimcr personele arastirma hakkinda bilgi verilerek, arastirmaya katilmayi kabul eden
katilimcilarin sdzel onamlar1 alinarak aragtirmaya goniillii katilimlart saglanmistir.

Bulgular

Arastirmaya katilan katilimcilarin bazi sosyodemografik ozellikleri incelendiginde
%354, linlin 35 yas ve alt1, %69,5’inin evli, %37 sinin ¢ocuk sahibi olmadig1 goriilmiistiir.
Aragstirma kapsamina alinan kisilerin %62’sinin egitim durumu lisans ve tizeri olup, %42’sini
sirket elemanlar1 olusturmustur. Katilimcilarin %62,5’inin sosyal glivencesinin emekli sandig1

oldugu saptanmustir.
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Tablo 1. Yeni Yontemlerin Giivenli Oldugu Goriisiiniin Sosyodemografik Verilere Gore
Dagilimi (n=200)

Evet Hayir Kararsizim
Sosyodemografik n% n% n% NG P
Veriler
Yas
35 ve alt1 46/42,6 23/21,3 39/36,1
36-45 25/40,3 5/8,1 32/51,6 7,281 0,122
46 ve tistii 10/33,3 5/16,7 15/50,0
Medeni Durum
Bekar 20/40,8 11/22,4 18/36,7
Evli 57/41,0 21/15,1 61/43,9 2,990 0,559
Bosanmus 4/33,3 1/8,3 7/58,3
Meslek
Doktor 22/53,7 6/14,6 13/31,7
Saglik Memuru 30/40,0 9/12,0 36/48,0 6,415 0,170
Sirket Elemani 29/34,5 18/21,4 37/44,0

Katilimcilarin yeni gelistirilen erkek aile planlamasi yontemlerini gilivenli bulup
bulmadiklarina dair diisiincelerine bakildiginda 35 ve alti yas grubundaki erkeklerin
%42,6’smin, doktorlarin %53,7’sinin, bekar erkeklerin %40,8’inin yontemlerin giivenilir
oldugunu disiindiikleri goriilmektedir. Yas, medeni durum ve meslek ile yeni gelistirilen

yontemlerin giivenli bulunmasi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir

(p>0.05) (Tablo 1).

Tablo 2. Yeni Yéntemler ile lgili Goriislerin Meslek Gruplarina Gore Dagilimi (n=200)

Evet Haywrr Kararsizim
n% n% n% X2 P
Hormon iceren haplar kilo aldirabilir
Doktor 28/68,3 1/2,4 12/29,3
Saglik memuru 30/40,0 8/10,7 37/49,3 14,680 0,005
Sirket elemani 28/33,3 9/10,7 47/56,0
Hormon i¢eren haplar erkeklik hormonlarimi bozabilir
Doktor 9/22,0 22/53,7 10/24,4
Saglik memuru 10/13,3 23/30,7 42/56,0 25,510 0,000
Sirket elemani 21/25,0 12/14,3 51/60,7
Enjeksiyon yonteminin uygulama seklinden ¢ekinirim
Doktor 16/39,0 11/26,8 14/34,1
Saglik memuru 15/20,0 16/21,3 44/58,7 14,293 0,006
Sirket elemani 33/39,3 8/9,5 43/51,2
Deriye yapistirilan yontem alerjiye neden olabilir
Doktor 29/70,7 2/4,9 10/24,4
Saglik memuru 27/36,0 3/4,0 45/60,0 20,485 0,000
Sirket elemani 26/31,0 3/3,6 55/65,5
Geri doniisiimlii yontem tamamen kisirhga neden olabilir
Doktor
Saglik memuru 17/41,5 11/26,8 13/31,7
Sirket elemani 31/41,3 9/12,0 35/46,7 7,468 0,113

29/34,5 11/13,1 44/52,4
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Yeni gelistirilen yontemler ile ilgili goriislerin meslek gruplarina gére dagilimina
bakildiginda hormon igeren haplarin kilo aldirabilecegi goriisiine fazla sahip olan grubun
doktorlar oldugu goriilmektedir. Hormon igeren haplarin kilo aldirabilecegi goriisii meslek
gruplar ile karsilastirildiginda arada istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptanmistir
(x?=14,680, p<0,05). Hormon igeren haplarin erkeklik hormonlarin1 bozabilecegi ifadesini en
fazla onaylayan grubun ise sirket elemanlar1 oldugu goriilmektedir. Hormon iceren haplarin
erkeklik hormonlarini bozabilecegi diisiincesi ile meslek gruplari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulundugu gériilmiistiir (x?=25,510, p<0,05). ‘‘Enjeksiyonu uygulama
seklinden dolayi ¢ekinirim’’ ifadesine verilen yanitlar karsilastirildiginda saglik memurlarinin
%58,7’s1 kararsiz olduklarini belirtmistir. ‘‘Enjeksiyon yonteminin uygulama seklinden
cekinirim’’ ifadesine verilen cevaplar ile meslek gruplari arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir fark bulunmustur (x*=14,293, p<0,05). Deriye yapistirilarak uygulanan ydntemin alerjiye
neden olabilecegi goriisiine en fazla sahip olan grubun doktorlar oldugu goriilmiistiir. Deriye
yapistirilan yontemin alerjiye neden olabilecegi goriisii ile meslek gruplari arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (x?=20,485, p<0,05). Basit cerrahi ile yapilan
geri doniisiimlii yontemin tamamen kisirliga neden olabilecegi ifadesine verilen cevaplar ile
meslek gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edilmemistir (x>=7,468,

p>0,05) (Tablo 2).

Tablo 3. Yeni Yontemlerin Tiirkiye'ye Getirilmesi Durumunda Kullanilmalar1 (n=200)

Bilgiye
Evet Hay1r Bilmiyorum Kararsizim ihtiyacim var
n% n% n% n% n% X2 P
Yas
35 ve alt1 33/30,6 7/6,5 19/17,6 6/5,6 43/39,8
36-45 14/22,6 11/17,7 5/8,1 3/4,8 29/46,8 14,695 0,065
46 ve Usti 8/26,7 8/26,7 5/16,7 1/3,3 8/26,7
Medeni durum
Bekar 15/30,6 1/2,0 9/18,4 2/4,1 22/44.9
Evli 36/25,9 22/15,8 19/13,7 8/5,8 54/38,8 9,362 0,313
Bosanmis 4/33,3 3/25,0 1/8,3 0/0,0 4/33,3
Ogrenim durumu
[kdgretim-lise 16/21,1 17/22,4 15/19,7 1/1,3 27/35,5
Lisans ve lizeri 39/31,5 9/7,3 14/11,3 9/7,3 53/42,7 16,388 0,003
Meslek
Doktor 13/31,7 2/4,9 3/7,3 4/9,8 19/46,3
Saglik Memuru 23/30,7 11/14,4 10/13,3 4/5,3 27/36,0 10,370 0,240
Sirket Elemant 19/22,6 13/15,5 16/19,0 2/2,4 34/40,5
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Yeni yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesi durumunda erkeklerin bu yontemleri kullanmaya
iliskin goriisleri yas grubuna gore karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde
edilmemistir. 35 ve alt1 yas grubundaki erkeklerin diger yas gruplarina gore yeni yontemleri
daha yiiksek oranda kullanacaklar1 goriilmiistiir (x?=14,69 p>0,05). Medeni durum ile
erkeklerin bu yontemleri kullanmaya iliskin goriisleri karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlamli bir fark elde edilmemistir (x>=9,36 p>0,05). Ogrenim durumu ve erkeklere yonelik
gelistirilen yeni yontemlerin Tiirkiye'ye getirilmesi durumunda kullanilmasina iliskin goriisler
karsilastirildiginda aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir (x?=16,38,
p<0,05). Yeni yontemlerin Tirkiye’ye gelmesi durumunda erkeklerin bu yontemleri
kullanmaya iligkin goriisleri meslek grubuna gore karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli

bir fark elde edilmemistir (x?=10,37 p>0,05)(Tablo 3).

Tablo 4. Yeni Yontem Sekillerine Gore Kullanim Tercihlerinin Dagilimi (n=200)

Hap Enjeksiyon Transdermal Yama  Geri Don.Yon.
n% n% n% n% X2 p

Yas
35 ve alt1 27/33,3 11/13,6 25/30,9 18/22,2
36-45 9/20,5 6/13,6 11/25,0 18/40,9 8,041 0,235
46 ve {istl 3/18,8 4/25,0 3/18,8 6/37,5
Medeni durum
Bekar 11/28,2 7/17,9 12/30,8 9/23,1
Evli 27/28,7 14/14,9 26/27,7 27/28,7 9,060 0,170
Bosanmis 1/12,5 0/0,0 1/12,5 6/75,0
Ogrenim durumu
[Ikogretim-lise 8/17,0 6/12,8 10/21,3 23/48,9
Lisans ve iizeri 31/33,0 15/16,0 29/30,9 19/20,2 12,816 0,005
Meslek
Doktor 14/40,0 6/17,1 10/28,6 5/14,3
Saglik Memuru 12/22,2 11/20,4 16/29,6 15/27,8 11,507 0,074
Sirket Elemant 13/25,0 4/7,7 13/25,0 22/42,3
Cocuk sayisi
Yok 19/33,3 7/12,3 20/35,1 11/19,3
1 9/24,3 6/16,2 9/24,3 13/35,1 9,597 0,384
2 9/22,5 7/17,5 10/25,0 14/35,0
3 ve tizeri 2/28,6 1/14,3 0/0,0 4/57,1

*Geri Don.Y6n.:Geri Dontigiimlii Yontem

Yeni yontemlerin sosyodemografik verilere goére kullanim tercihlerinin dagilimina
bakildiginda; lisans ve iizeri egitime sahip olanlarin en fazla hap’1, egitim durumu ilkdgretim-
lise olanlarin ise en fazla geri doniisiimlii yontemi tercih edecekleri goriilmiistiir. Ogrenim
durumuna gore yontem secenekleri ki-kare analizi ile karsilastinldiginda aradaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (x?=12,816, p<0,05). Yas, medeni durum, meslek ve
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cocuk sayist degiskenleri kullanim tercihleri ile karsilastirildiginda ise sonuglarin istatistiksel

olarak anlamli olmadig goériilmiistiir (p>0.05) (Tablo 4).

Tablo 5. Yontemlerin Tiirkiye’ye Getirilmesinin Istenmesi Durumu(n=200)

Evet Haywr Kararsizim
Yontemler Tiirkiye'ye Getirilsin n% n% n% X2 p
Yas
35 ve alt1 66/61,1 13/12,0 29/26,9
36-45 31/50,0 6/9,7 25/40,3 7,780 0,100
46 ve st 11/36,7 6/20,0 13/43,3
Meslek
Doktor 32/78,0 0/0,0 9/22,0
Saglik memuru 42/56,0 11/14,7 22/29,3 18,081 0,001
Sirket elemani 34/40,5 14/16,7 36/42,9
Ogrenim durumu
[Ikogretim-lise 30/39,57  13/17,1 33/43,4 0,005
Lisans ve tizeri 8/62,9 34/27,4 10,471

12/9,7

“Yontemler Tiirkiye'ye Getirilsin’® ifadesine yonelik yas gruplarinin gortsleri
degerlendirildiginde aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir (x>=7,78
p>0,05). Meslek gruplar ile yontemlerin Tiirkiye’ye getirilmesini isteme durumlari arasinda
yapilan ki-kare analizinde anlamli bir fark elde edilmistir (x>=18,08, p<0,05). Ogrenim
durumuna bakildiginda lisans ve {izeri egitime sahip olanlarin %62,9’u yontemlerin Tiirkiye’ye
getirilmesini istediklerini belirtmis olup, egitim diizeyi ile yoOntemlerin Tiirkiye’ye
getirilmesinin istenmesi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edilmistir (X2:10,47,

p<0,05) (Tablo 5).

Tartisma

Katilimceilarin ¢ogu yeni yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesini istemektedir ve yeni
yontemlerin Tirkiye’ye gelmesi durumunda en fazla tercih edilecek olan yontemin geri
doniistimlii yontem oldugu goriilmektedir. Yontem kullanma ile ilgili tutumlar: egitim, meslek
gibi degiskenlerin etkiledigi goriilmektedir.

Calismamizda, yas, meslek ve medeni durum ile yeni gelistirilen yontemlerin giivenli
bulunmasi arasindaki iliskide istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadig goriilmektedir.

Literatiirde erkeklere yonelik hormonal yontemlerin giivenilir oldugu belirtilmistir (Martin ve
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ark., 2000). Yontemler heniiz yaygin olarak kullanilmadigi i¢in giivenilir olmasi1 konusunda
farkli diistinceler olabilir.

Hormon igeren hap ile ilgili goriislerin meslek gruplarina gére dagilimi incelendiginde
hap yonteminin kilo aldirabilecegi diisiincesini meslek gruplar etkilemekte olup bu diisiinceye
en fazla sahip olan grubun doktorlarin oldugu goriilmiistiir. Doktorlarin meslek gruplari
arasinda ila¢ ve hormonlar konusunda en fazla bilgiye sahip olduklar1 diisiiniilerek verilen
cevaplarin mesleki bilgiye dayali olabilecegi sonucuna ulasilabilir. Kilo aldirmanin aksine
hormonal kontraseptiflerin yag kitlesinde azalmaya neden olabilecegine iliskin bilgiler
literatiirde yer almaktadir (Page, Amory ve Bremner 2008).

Sahip olunan meslek ‘‘hormon igeren haplar erkeklik hormonlarimi bozabilir”
onermesine verilen cevaplari etkilemektedir. Bu diisiinceye en fazla sahip olan grup sirket
elemanlart olmustur. Literatiirde meslek gruplar ile herhangi bir karsilagtirma bulunamamis
olup, Martin ve ark.’nin (2000) yaptiklar1 bir calismada, haplar ve enjeksiyon seklindeki
kontraseptiflerle ilgili farkli gruplarda cinselligin etkilenebilecegi ve erkeklik hissinde
azalmaya neden olabilecegi seklinde goriisler belirtilmistir (Martin ve ark., 2000). Bu ag¢idan
caligmamuz literatiirle paralellik gostermektedir. Literatiirde erkek hormonal kontraseptiflerinin
yan etki olarak libidoda genellikle hafif veya nadiren degisiklikler meydana getirebileceginden
bahsedilmektedir (Wang, Festin ve Swerdloff, 2016). Sahip olunan meslek, “Enjeksiyon
yonteminin uygulama seklinden ¢ekinirim” dnermesine verilen cevaplari da etkilemektedir. Bu
durumu mesleklere gore konu hakkinda sahip olunan bilginin etkileyebilecegi diisiiniilebilir.
Weston ve ark.’nin (2002) calismasinda erkek hormonal kontraseptifi i¢in tercih edilecek ii¢
secenek (oral hap, ti¢ aylik enjeksiyon, iki yillik enjeksiyon)’ten en popiiler olaninin hap oldugu
belirtilmistir (Weston, Schlipalius, Bhuinneain ve Vollenhoven 2002). Wang ve ark.’nin (2016)
caligmasinda da enjeksiyon seklinde uygulanan hormonal kontraseptiflerin en sik bildirilen yan
etkileri arasinda enjeksiyon bolgesindeki agrinin oldugu belirtilmistir (Wang ve ark., 2016).
Meslek gruplart deri lizerinden yapistirilarak uygulanan hormon ydnteminin alerjiye neden
olabilecegi diisiincesini etkilemektedir. Bu yontemin az oranda deride irritasyona neden
olabilecegi literatiirde belirtilmistir (Mathew ve Bantwal 2012).

Meslek gruplar1 geri doniislimlii yontemin tamamen kisirliga neden olabilecegi
diistincesini etkilememistir. Yapilan bir caligmada bu yontemin saglik agisindan giivenli oldugu

ve tireme tizerinde etkisinin olmadigi saptanmistir (Bahasadri ve Badiei 2009). Tulsiani’nin
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(2016) calismasinda bu yaklasimin Cin’de etkinlik ve kanitlanmis geri doniisimliligi
acisindan ¢ok merkezli klinik ¢alismalardan gectigi belirtilmistir (Tulsiani, 2016).

Calismamizda yeni gelistirilen yoOntemlerin Tiirkiye’ye getirilmesi halinde
kullanilabilme durumunu yas gruplarinin etkilemedigi goriilmektedir. Bu durum yas gruplari
arasindaki yas farkinin ¢ok fazla olmamasindan kaynaklanmais olabilir.

Egitim seviyesi yeni yontemlerin Tirkiye'ye getirilirse kullanilma durumunu
etkilemektedir. Lisans ve tlizeri egitime sahip olanlarin kullanma diisiincesi daha fazladir.
Ogrenim durumunun ydntemler hakkindaki bilgi diizeyini artirdigi diisiiniilebilir. Yeni
yontemlerle ilgili bilgiye ihtiyacim var cevabini verenler ¢ogunluktadir. Marcell ve ark.’nin
(2005) calismasinda erkekler, erkek hormonal kontraseptif metotlarinin gelecekteki
kullaniminin, ilk 6nce bu metotlar1 diger erkeklerin deneyimlemesine bagli olacagini
belirtmistir. Erkeklerin bu yontemlerle ilgili “Sperm nereye gidiyor?”, “Sperm sayisi ne olur?”,
“Dogurganlik iizerindeki uzun vadeli etkisi nedir?” sorularina daha fazla odaklandiklari
goriilmistlir (Marcell, Plowden ve Bowman 2005). Suan Tiirkiye’de olan bazi yontemler
hakkinda bile ¢ogu kisinin bilgi sahibi olmadig1 diisiiniiliirse yeni yontemler konusunda
Kisilerin bilgiye sahip olmak istemelerinin dogal oldugu diisiiniilebilir. Fakat yine de
kullanmay1 diisiinenlerin oran1 ¢okta diisiik degildir. Bir kiiltiirleraras1 ¢alismada, Giiney Asya
ve Edinburg’ta, Ingiltere’de, Cape Town’da, Giiney Afrika’da, Sangay’da ve Hong Kong’ta,
Cin’de erkeklerin %44-83’ii yeni hormonal yontemlerin kullanimin1 kabullenmis olduklarini
belirtmislerdir (ilani ve ark., 2011).

Yeni yontemlerin sosyodemografik verilere gore kullanim tercihlerinin dagilimina
bakildiginda; lisans ve {izeri egitime sahip olanlarin en fazla hap’i, egitim durumu ilkogretim-
lise olanlarin ise en fazla geri doniisiimlii yontemi tercih edecekleri goriilmiistiir. Ogrenim
durumu kullanilma ihtimali olan yontem segeneklerini etkilemektedir. Sirket elemanlarinin
ogrenim durumunun ilk-6gretim lise oldugu diisiiniiliirse meslege gore yonteme karar verme
durumunun egitim seviyesinden etkilendigi sonucuna ulasilabilir.

Yas, medeni durum, meslek ve cocuk sayist degiskenleri ise kullanilma ihtimali olan
yontem seceneklerini etkilememektedir. Martin ve ark.’nin (2000) yaptiklar1 ¢alismada geng
erkeklerin daha ¢ok hap yontemini, yash erkeklerin ise daha cok enjeksiyon seklindeki
kontraseptifi tercih ettikleri belirtilmistir (Martin ve ark., 2000). Bizim ¢alismamizda da geng
erkeklerin en ¢ok hap’1 tercih ettikleri goriilmektedir. Martin ve arkadaslarinin ¢alismasindan

farkli olarak bizim ¢aligmamizda 46 ve {stii yas erkeklerin en ¢ok geri donilisiimlii yontemi
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tercih edecegi goriilmiistiir. Dogan’in (2008) ¢alismasinda kadinlarin %50,6’s1 erkekler i¢in
enjeksiyon veya hap yontemi olsa eslerinin kullanmasini isteyebileceklerini belirtmislerdir
(Dogan, 2008). Yeni yontemler Tiirkiye’ye gelirse eslerinin yontem kullanimi1 konusunda
erkeklere destek olabilecekleri diistiniilebilir. Buda aile planlamas1 konusunda erkeklerin daha
fazla sorumluluk alabilecegini diislindiirebilir. Meriggiola ve ark.’nin (2006) ¢alismasinda
enjeksiyon seklinde yontem kullanan erkeklerin %92’si sorumlulugun paylasilmasi gerektigini
belirtmistir (Meriggiola ve ark., 2006).

Meslek gruplarina gore en fazla tercih edilecek olan yonteme bakildiginda doktorlarin
en fazla haplar, sirket calisanlarinin en fazla geri doniisiimlii yontemi, saglik memurlarinin ise
en fazla deriye yapistirma formunu tercih ettikleri goriilmiistir. Depe ve Erenel’in (2006)
yaptig1 bir calismada erkeklerin kullandiklar1 yontemi %40 oranla en fazla kullanim kolaylig
nedeniyle sectikleri saptanmistir (Depe ve Erenel 2006). Hapin kullanimin pratik olmasi
nedeniyle tercih edildigi disiiniilebilir. Yapilan bir ¢alismada da Cinli erkekler erkeklere
yonelik hormonal yontemleri avantajli olarak gérmediklerini belirtmistir. Erkekler haplarin ve
enjeksiyon seklindeki kontraseptiflerin elde edilmesinin zahmetli olabilecegini de eklemistir.
Bununla birlikte erkekler daha ¢ok haplarin kullaniminda isteklidir (Eberhardt, Wersch ve
Meikle 2009; Martin ve ark., 2000). Yontem cesitlerinin kullanima ile ilgili diigiinceleri
orneklem farkliliklan, kiiltiirel farkliliklar gibi degiskenler de etkileyebilir. Erkeklere yonelik
yontemlerde, libido ve cinselligi etkilememesi, kisa ve uzun dénem yan etkilerinin olmamasi,
ucuz olmasi, kolay elde edilebilir olmasi, etkisinin hizli olmasi, kullanimin kolay olmasi, geriye
dontigiimiin hizli ve kolay olmasi gibi etkenler yontem kullanimini etkilemektedir (Mathew ve
Bantwal 2012).

Yas grubu yontemlerin Tirkiye’ye getirilmesinin istenmesini etkilememistir. Daha
oncede belirtildigi gibi bu durum yas gruplart arasindaki yas farkinin ¢ok olmamasindan
kaynaklanmis olabilir. Arastirmamizda doktorlarin %781, saglik memurlarinin %56’s1 yeni
yontemlerin Tiirkiye’ye getirilmesini istediklerini belirtmis olup, meslek gruplari, yontemlerin
Tiirkiye’ye getirilmesinin istenmesini etkilemistir. Saglik ¢alisanlar1 gruplarinin evet cevabini
vermelerinin nedeni yeni yontemler konusunda 6n bilgiye sahip olmalarindan kaynaklanmig
olabilir.

Caligmamizda yontemlerin Tiirkiye’ye getirilmesini isteme durumunu §grenim durumu
etkilemistir. Dini, egitimsel, ekonomik ve kiiltiirel etkenler erkeklerin yontem kullaniminda

etkili olmakla birlikte yeni yontemlerin kullaniminda {iilkeler arasinda farkliliklar olabilecegi
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diisiiniilmektedir (Mathew ve Bantwal 2012). Egitim durumu ve gelir seviyesinin
kontrasepsiyon ve kontraseptiflerin kullanimindaki goniilliilik agisindan 6nemli faktorler
oldugu belirtilmektedir (Heinemann, Saad, Wiesemes, White ve Heinemann 2005).

Caligmalar, farkli erkek kontraseptif yontemlerinin g¢esitli yonlerini (etkinlik ve yan
etkiler) aciklamistir. Gelismekte olan lilkelerde erkek kontraseptif yontemlerinin ¢ogu mevcut
degildir ya da kiiltiirel normlariyla uyumlu degildir. Metotlarin bazilar1 geri doniisiimli
degildir, ¢cok pahalidir, yan etkiye sahiptir, glivenilir degildir ya da esleri tarafindan kabul
edilemezdir. Bu nedenle, niifus artisim1 kontrol etmek igin, toplumlar tarafindan kabul
edilebilecek, uygun, uygulanabilir ve giivenilir bir erkek kontraseptif yontemi gelistirmek i¢in
yogun bir ihtiya¢ vardir (Nabi, Amin, Akhtar ve Younas 2015).
Sonu¢

Aragtirma katilimcilarinin ¢gogu yeni yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesini istemektedir ve
yeni yontemlerin Tiirkiye’ye gelmesi durumunda en fazla tercih edilecek olan yontemin geri
doniisiimlii yontem oldugu goriilmektedir. Erkeklerin ¢ogunlukta oldugu is yerlerinde lireme
sagligl, cinsel saglik ve modern aile planlamasi yontemlerinin tanitilmasina ve erkeklerin aile
planlamasina aktif olarak katilmalarina yonelik egitim programlar1 uygulanabilir. Yurtdisinda
erkeklere yonelik {izerinde ¢alisilan ve yeni gelistirilen aile planlamas1 yontemleri hakkinda
iilkemizdeki erkeklere egitim verilerek korunma yontemlerine iliskin bilgi eksikliginin
giderilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Calismanin sonunda erkeklerin yeni gelistirilen aile
planlamasi1 yontemleri hakkinda g¢ogunlukla fikir sahibi olmadiklari, kararsiz kaldiklar
goriilmistlir ve benzer bir ¢alismanin erkeklere yeni yontemler hakkinda gerekli egitim

verildikten sonra yapilmasi dnerilmektedir.

Hasta Onami: Katilimcilardan sézlii onam alimustir.
Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi yoktur.
Finansal Destek: Calisma i¢in finansal destek alinmamigtir.
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