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Yaşam Kalitesini Etkileyen
Kadın Sağlığı Sorunları

ÖÖZZEETT  Tek no lo jik ge liş me ler in san öm rü nün uza ma sı na ola nak sağ la mış, bu nun la bir lik te ya şa mın
ka li te si de sor gu lan ma ya baş lan mış tır. Dün ya Sağ lık Ör gü tü ya şam ka li te si ni “he def le ri, bek len ti -
le ri, stan dart la rı, il gi le ri ile bağ lan tı lı ola rak, ki şi le rin ya şa dık la rı kül tür ve de ğer yar gı la rı nın bü-
tü nü için de du rum la rı nı al gı la ma bi çi mi” ola rak ta nım la mak ta dır. Ka dı nın top lum için de ki ye ri
ya şam ka li te si ni be lir le yen en önem li fak tör ler den bi ri dir. Top lum sal sta tü sü ka dı nın sağ lık hiz-
me ti al ma sın da ve bu hiz me te ulaş ma sın da be lir le yi ci rol oy na mak ta dır. Ka dı nın top lum sal sta tü -
sü nün ya nı sı ra fi zik sel ve ruh sal sağ lı ğı da ya şam ka li te si ni be lir le mek te dir. Ya şam ka li te si ni azal tan
fi zik sel sağ lı ğa iliş kin ne den ler ço ğun luk la ya şam dö nem le rin de ya şa nan sağ lık so run la rı ve bun la -
ra iliş kin ta nı ve te da vi yön tem le ri dir. Er gen lik ten baş la ya rak üre me dö ne mi bo yun ca sü re bi len
dis me no re, ge be lik ler ve ge be li ğin or ta ya çı kar dı ğı sağ lık so run la rı, me no poz dö ne mi ne iliş kin be-
lir ti ler, me me kan se ri, ji ne ko lo jik kan ser ler, os te o po roz ve üri ner in kon ti nans ka dın la rın ya şam
ka li te si ni azal tan fi zik sel sağ lı ğa iliş kin ne den ler ara sın da sa yı la bi lir. Ya şa nan bu sağ lık prob lem le -
ri nin or ta ya çı kar dı ğı ruh sal ve sos yal so run la rın ya nın da ruh sal sağ lık prob lem le ri nin ken di si de
ya şam ka li te si nin azal ma sı na ne den ola bil mek te dir. Ruh sal sağ lık so run la rı için de yer alan dep re -
sif bo zuk luk lar, ob se sif kom pul sif bo zuk luk, pa nik bo zuk luk ve ago ra fo bi ka dın lar da ya şam ka li te -
si nin düş me si ne ne den ol mak ta dır. Ya şam ka li te si ni ar tır mak için ön ce lik le ki şi nin sağ lık lı ol ma sı
ge rek mek te dir. Sağ lı ğın ko run ma sı ve ge liş ti ril me si için ya pı la cak tüm gi ri şim ler ve ka dı nın top lum-
sal alan da güç len di ril me si ya şam ka li te si nin de art ma sı na kat kı da bu lu na cak tır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Yaşam kalitesi; kadın sağlığı; hemşirelik

AABBSS  TTRRAACCTT  Tech no lo gi cal im pro ve ments pro vi ded pe op le a lon ger li fe but, no net he less, the qu a -
lity of li fe was star ted to be in ter ro ga ted. The World He alth Or ga ni za ti on de fi nes qu a lity of li fe as
‘an in di vi du al’s per cep ti on of the ir po si ti on in li fe in the con text of the cul tu re and va lu e systems
in which they li ve, and in re la ti on to the ir go als, ex pec ta ti ons, stan dards and con cerns’ The sta tus
of wo man in the so ci ety is one of the most im por tant fac tors that de ter mi ne her qu a lity of li fe. Wo -
man’s so ci al sta tus plays a de ter mi ning ro le in get ting and re ac hing he alth ser vi ces. In ad di ti on to
wo man’s so ci al sta tus, her physi cal and men tal he alth al so de ter mi nes her qu a lity of li fe. Re a sons
re la ted to physi cal he alth that dec re a se qu a lity of li fe are mostly he alth prob lems in dif fe rent li fe
pe ri ods and met hods of di ag no sis and tre at ment re la ted to the se prob lems. Dis me no re, star ting from
the ado les cen ce and con ti nu ing du ring the rep ro duc ti ve pe ri od, preg nancy and he alth prob lems
re la ted to preg nancy, symptoms re la ted to me no pa u sal pe ri od, bre ast can cer, gyna e co lo gi cal can-
cers, os te o po ro sis and uri nary in con ti nen ce can all be as su med as re a sons re la ted to physi cal he alth
that dec re a se the qu a lity of li fe of wo men. Be si des men tal and so ci al prob lems which are ca u sed by
the se he alth prob lems, men tal he alth prob lems al so ca u se a dec re a se in the qu a lity of li fe. Men tal
he alth prob lems such as dep res si ve di sor ders, ob ses si ve com pul si ve di sor ders, pa nic di sor der and
ago rap ho bi a can ca u se a dec re a se in the qu a lity of li fe of wo men. First of all, the in di vi du al must
be he althy in or der to im pro ve his/her qu a lity of li fe. All at tempts to pro tect and im pro ve he alth
and streng the ning wo man in the so ci al are a may con tri bu te an in cre a se in her qu a lity of li fe.
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ü nü müz de ki tek no lo jik ge liş me le re pa ra lel
ola rak tıp ta ki ge liş me ler in san öm rü nün
uza ma sı na ola nak sağ la mış tır. Ya şam sü re -

si nin uza ma sı ile bir lik te ya şa mın ka li te si de sor gu-
lan ma ya baş la mış tır. 

Ya şam ka li te si kav ra mı ilk ba kış ta ba sit bir
kav ram gi bi gö rün me si ne kar şın ol duk ça ge niş kap-
sam lı dır.1 Bir ki şi nin ya şa mı nın tü müy le iyi ye git-
ti ği ne iliş kin his set ti ği, sub jek tif duy gu ola rak da
ele alı na bi len ya şam ka li te si nin ev ren sel ola rak ka -
bul gör müş tek bir ta nı mı bu lun ma mak ta dır.2 Dün -
ya Sağ lık Ör gü tü (DSÖ) ya şam ka li te si ni “he def le ri,
bek len ti le ri, stan dart la rı, il gi le ri ile bağ lan tı lı ola-
rak, ki şi le rin ya şa dık la rı kül tür ve de ğer yar gı la rı -
nın bü tü nü için de du rum la rı nı al gı la ma bi çi mi ”
ola rak ta nım la mak ta dır. Bir di ğer ifa dey le; ya şam
ka li te si, ki şi nin ken di du ru mu nu ya şa dı ğı sos yo -
kül tü rel or tam da öz nel ola rak al gı la yı şı nı ta nım la -
mak ta dır.3,4

Ya şam ka li te si; bi re yin fi zik sel sağ lı ğın dan,
psi ko lo jik du ru mun dan, inanç la rın dan ve sos yal
iliş ki le rin den et ki len mek te dir.5

Kı sa ca ya şam ka li te si; bi re yin ya şa mın dan
mem nun ol ma sı du ru mu dur. Bi re yin ya şa mın dan
mem nun ol ma sı nı sağ la yan en önem li fak tör ler den
bi ri  sağ lık lı ol ma sı dır. Sağ lı ğın ko run ma sı ve ge liş -
ti ril me si ya şam ka li te si nin de yük sel me si ni sağ la -
ya cak tır. Ka dı nın ya şam ka li te si nin ar tı rıl ma sı ise
top lum sağ lı ğı açı sın dan ol duk ça önem li dir.

Ya şam ka li te si ni be lir le yen en önem li fak tör -
ler den bi ri  ka dı nın top lum için de ki ye ri dir.6 Ka dı -
nın top lum sal sta tü sü ka dın la rın sağ lık hiz me ti ni
al ma da ve bu hiz me te ulaş ma sın da be lir le yi ci rol
oy na mak ta dır.7 Ay rı ca top lum sal cin si yet ay rı mı
ka dın la rın ken di sağ lık la rı ile il gi li al gı la ma la rı nı,
sağ lık la rı na ver dik le ri de ğe ri ve sağ lık ara ma dav-
ra nış la rı nı et ki le ye bil mek te dir. 

Top lum sal cin si yet ay rım cı lı ğı için de ka dın lar
eği tim le ri ne de vam ede me mek te, ge lir ge ti ren bir
iş te er kek le re oran la da ha az ça lış mak ta ya da da ha
dü şük üc ret le ça lış tı rıl mak ta dır. Bu nun ya nın da
ka dın lar ça lış mış ol sa lar da hi ço ğu za man pa ra nın
kul la nım hak kı er kek le rin elin de bu lun mak ta dır.7

Ka dı nın her alan da ya şa dı ğı en gel len miş lik duy gu -
su ken di ni ger çek leş tir me si, ifa de et me si ve ba şa rı

duy gu su ya şa ma sı na en gel ol mak ta dır. Ay rı ca ka-
dın la ra ev için de çok faz la so rum lu luk yük len mek -
te, bu nun la bir lik te ka dı nın sos yal leş me si en gel-
len mek te, sta tü sü düş tük çe sağ lı ğı bo zul mak ta ve
be ra be rin de ya şam ka li te si de düşmektedir.

Ay rı ca, ya şa nan top lum sal cin si yet ay rım cı lı ğı
hem ka dı nın yok sul laş ma sı na hem de yok sul luk tan
ka dın la rın da ha faz la et ki len me si ne ne den ol mak -
ta dır.8 Ko çoğ lu ve ark.nın yap tı ğı ça lış ma da sos yo-
eko no mik eşit siz lik ler den da ha çok ka dın la rın
et ki len di ği, bu eşit siz li ğin ka dın la rın da ha çok ruh-
sal sağ lık açı sın dan ya şam ka li te le ri ni boz du ğu tes-
pit edil miş tir.9 Bu nun la bir lik te yok sul lu ğa ne den
olan ya da yok sul lu ğun do ğur du ğu göç de ka dın la -
rın ya şam ka li te si ni olum suz yön de et ki le mek te dir.
Göç ol gu su nun or ta ya çı kar dı ğı sağ lık sız ya şam ko-
şul la rı ka dın la rın fi zik sel, ruh sal ve sos yal sağ lık la -
rı nı boz mak ta dır. Ya pı lan araş tır ma lar  da bu nu
des tek ler ni te lik te dir. Gü ler ’in ge ce kon du böl ge -
sin de yap tı ğı bir ça lış ma da ka dın la rın ken di le ri ni
de ğer siz his set tik le ri, %39’unun si nir li lik, baş ağ rı -
sı, sü rek li ağ la ma gi bi ne den ler le dok to ra baş vur -
duk la rı, %30’un da dü şük dü zey de, %25’in de or ta
dü zey de dep res yon bu lun du ğu be lir til mek te -
dir.10

KA DIN LA RIN Fİ ZİK SEL SAĞ LI ĞI VE
YA ŞAM KA Lİ TE Sİ

Son yüz yıl da her kes için ya şam umu du art mış olup,
ka dın la rın ya şam bek len ti si er kek ler den da ha faz -
la yük sel miş tir.11 Ka dın lar da do ğuş tan bek le nen ya -
şam sü re si art mış ol ma sı na kar şın ya şam ka li te si
ay nı oran da art ma mış tır. Bu gün dün ya da ka dın lar
er kek le re gö re ya şam ka li te si da ha dü şük ola rak ya-
şa mak ta dır lar.6 Ka dın la rın ya şam ka li te si ni bo zan
fi zik sel sağ lı ğa iliş kin ne den ler ço ğun luk la ge li şim -
sel ve du rum sal kriz ler le il gi li dir. Her yaş dö ne mi -
nin ken di ne has özel lik le ri ve so run la rı bu -
lun mak ta dır. Er gen lik ten yaş lı lı ğa ka dar hem ge li -
şim sel kriz ler (eri ş kin lik dö ne mi, or ta  yaş dö ne mi,
kli mak te rik dö nem) hem de bu dö nem lerde ya şa -
nan du rum sal kriz ler (in fer ti li te, ji ne ko lo jik kan-
ser ler) ka dı nın ya şam ka li te sin de be lir le yi ci olabil-
mek te dir.

Er gen lik te ya şa nan fi zik sel, psi ko lo jik, hor mo -
nal de ği şim ler ve bu de ği şim le re uyum sü re ci ya -
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şam ka li te si ni dü şü re bil mek te dir. Me narş la baş la -
yıp ka dı nın ha ya tı bo yun ca de vam ede bi len dis me-
no re, ya şam ka li te si ni olum suz yön de et ki le yen
ka dı na öz gü bir du rum dur. Gün lük ak ti vi te si ni ve
per for man sı nı et ki le ye rek, özel lik le ça lı şan ve ya
oku yan ka dın lar da iş  gü nü kay bı ve de vam sız lı ğa
ne den ola bil mek te dir.12 Ün sal ve ark.nın yap tı ğı ça-
lış ma da, dis me no re nin ya şam ka li te si ni azalt tı ğı be-
lir len miş tir.13

Al tı par mak ’ın yap tı ğı bir ça lış ma da, ge be li ğin
ka dın la rın ya şam ka li te si ni azalt tı ğı bil di ril mek te -
dir.14 Ay rı ca ge be li ğe bağ lı ola rak ge li şen komp li -
kas yon lar, ge be lik kor ku su ya şa ma, post par tum
dö nem de ge li şen sağ lık so run la rı, be bek ve ço cuk -
la rın ba kım so rum lu lu ğu nu er kek le re na za ran da -
ha çok üst len me ya şam ka li te si ni olum suz ola rak
et ki le ye bil mek te dir.

Ka dın la rın ge be lik le ri ka dar in fer til ol ma la rı
da ya şam ka li te si açı sın dan be lir le yi ci rol oy na -
mak ta dır. İnfer ti li te tıb bi, psi ki yat rik, psi ko lo jik ve
sos yal so run la rı be ra be rin de ge ti ren kül tü rel, din-
sel ve sı nıf sal yön le ri olan bir kriz du ru mu dur.15

Ars lan ve ark.nın in fer ti li te so ru nu ya şa yan çift ler -
de yap tık la rı ça lış ma da, ka dın la rın ya şam ka li tesi
er kek le re oran la da ha dü şük bu lun muş tur.16

Ka dın lar da ya şam ka li te si ne et ki eden sağ lık
so run la rın dan bi ri de hir su tizm dir. Hir su tizm ka-
dın lar da koz me tik ve psi kosek sü el so run lar ne de ni
ile stre se ne den ol mak ta ve sos yal ya şa mı nı olum-
suz et ki le mek te dir. So ni no ve ark.nın hir su tizm li
ka dın lar da yap tı ğı bir ça lış ma da, ka dın la rın sos yal
kor ku la rı ne de ni ile ya şam ka li te le ri nin düş tü ğü
tes pit edil miş tir.17

Ya şam sü re si nin uza ma sıy la bir lik te ka dın lar
me no po zun ne den ol du ğu sağ lık so run la rıy la ve
kro nik has ta lık lar la da ha uzun sü re ya şa mak ta dır -
lar. Sağ lık so run la rıy la uzun sü re ya şa ma, fonk si -
yon ka yıp la rı na, ruh sal ve sos yal so run la ra ve sta tü
ka yıp la rı na yol aç mak ta, do la yı sıy la ya şa m ka li te -
si ni olum suz yön de et ki le ye bil mek te dir.

Postme no po zal dö nem de gö rü len be lir ti ler ka-
dın la rın be den ve ruh sağ lı ğı nı, be ra be rin de ya şam
ka li te si ni olum suz yön de et ki le mek te dir.18 Yur da -
kul ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış ma da, me no po za gi -
ren ka dın la rın ya şam ka li te si fi zik sel fonk si yon,

sos yal fonk si yon ve ruh sal sağ lık açı sın dan dü şük
bu lun muş tur.19 Ne hir ve ark.nın yap tı ğı ça lış ma da
da ka dın la rın me no po za iliş kin ya kın ma la rı nın fi-
zik sel, sos yal ve psi ko lo jik alan lar da ki ya şam ka li -
te si ni azalt tı ğı tes pit edil miş tir.20

Postme no po zal dö nem de gö rül me sık lı ğı ar tan
os te o po roz ke mik kit le si nin azal ma sı ve bo zul ma -
sı ile ka rak te ri ze dir.21 Mi ni mal trav ma lar dan son ra
kı rık la ra yol aça bi len os te o po roz te mel ola rak ver-
teb ral kı rık lar, ağ rı ve kı sıt lı lık ne de ni ile ya şam
ka li te si ni azal tır. Ay rı ca fi zik sel fonk si yon lar da
azal ma, im mo bi li te, sos yal izo las yon ve dep res yo na
yol aça rak da ya şam ka li te si ni et ki le mek te dir.22 Pa -
ker ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış ma da, os te o po ro zu
olan ka dın lar da ge nel sağ lık al gı la rı er kek has ta la -
ra gö re da ha dü şük bu lun muş tur.21 Dün dar ve
ark.nın ça lış ma sın da ise os te o po ro zu olan ka dın -
lar da ye ti yi ti mi ora nı art mış, ya şam ka li te si dü şük
çık mış tır.22 Ko nu ile il gi li ya pı lan di ğer ça lış ma lar -
da, os te o po ro zu olan ka dın lar da ver teb ral kı rık la rın
ya şam ka li te si ni azalt tı ğı tes pit edil miş tir.23,24

Postmeno po zal dö nem de ka dın lar da ko ro ner
kalp has ta lık la rı gö rül me ora nı da art mak ta olup,
ya şam ka li te si nin azal ma sı na ne den ol mak ta dır.
Ya pı lan bir araş tır ma da, ko ro ner kalp has ta lı ğı olan
ka dın la rın ya şam ka li te si nin er kek ler den an lam lı
de re ce de dü şük çık tı ğı tes pit edil miş tir.25

Kro nik ve ölüm cül has ta lık lar da te da vi yön-
tem le ri nin art ma sı do ğuş tan bek le nen ya şam sü re -
si nin uza ma sı na, do la yı sıy la bu has ta lık lar ve
komp li kas yon la rıy la uzun sü re ya şa ma yı da be ra -
be rin de ge tir mek te dir. Kro nik ve ölüm cül bir has-
ta lık olan me me kan se ri en sık gö rü len kan ser
sı ra la ma sın da ikin ci, ka dın lar da kan ser ne de ni ile
ölüm le rin bi rin ci sı ra sın da yer al mak ta dır.26 Me me
kan se ri ta nı ve te da vi si fi zik sel, psi ko lo jik, sos yal
ve ma ne vi an lam da ka dın la rın ya şa mı nı çe şit li yön-
ler den et ki le yen bir kriz du ru mu dur. Bu sü reç te
ka dın lar ge nel lik le kan se rin ya yıl ma ola sı lı ğı, ge-
le cek hak kın da be lir siz lik, ank si ye te, dep res yon,
öf ke, umut suz luk, acı çek me, be den ima jı nın bo-
zul ma sı, ben lik say gı sı nın azal ma sı, di şi lik özel lik -
le ri ni kay bet me kor ku su gi bi çe şit li so run lar
ya şa mak ta dır.27 Bad ger ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış -
ma da, me me kan se ri ta nı sı al mış ka dın lar da ya şa -
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nan dep res yo nun ya şam ka li te si ni dü şür dü ğü tes-
pit edil miş tir.28

Me me kan se ri nin te da vi sin de kul la nı lan yön-
tem ler ya şam sü re si ni uzat mak la bir lik te ya şam ka-
li te si ni de azalt mak ta dır. Me me kan se ri nin
te da vi sin de kul la nı lan cer ra hi yön tem ler den bi ri
olan mas tek to mi, kan se rin nük set me ola sı lı ğı nı
azalt mak ta ve has ta nın ya şam sü re si ni uzat mak ta -
dır. An cak mas tek to mi son ra sı has ta lar fiz yo lo jik,
psi ko lo jik ve sos yal yön den bir çok so run la kar şı
kar şı ya kal mak ta dır . Mas tek to mi be den ima jı nın
bo zul ma sı na, cin sel ya şam da so run la rın or ta ya çık-
ma sı na ve sos yal izo las yon ge liş me si ne ne den ol-
mak ta dır. Bu ne den le has ta la rın stres ve ank si ye te
dü zey le ri art mak ta, ile ri dö nem ler de cid di dep res -
yon bul gu la rı ya şa mak ta dır lar.26

Ji ne ko lo jik kan ser ler, me me kan se rin den son -
ra ka dın lar da ki mor bi di te ve mor ta li te nin en bü -
yük ne den le rin den bi ri dir. Ji ne ko lo jik kan ser ler de
uy gu la nan cer ra hi gi ri şim ler, ke mo te ra pi ve rad yo-
te ra pi nin et ki le ri ka dı nın be den ima jı, cin sel kim-
li ği ve üre me ye te ne ği ne yö ne lik al gı la ma la rı nı,
has ta nın ve ai le si nin ya şam ka li te si ni olum suz yön -
de et ki le mek te dir. Pı nar ve ark.nın yap tı ğı ça lış -
ma da, ji ne ko lo jik kan ser li has ta la rın en faz la
duy gu sal ve sos yal alan lar da ya şam ka li te le ri nin
azal dı ğı be lir len miş tir.29 Re is ve ark.nın yap tı ğı ça-
lış ma da da, ji ne ko lo jik kan ser le rin ve uy gu la nan te-
da vi yön tem le ri nin ya şam ka li te si ni olum suz
yön de et ki le di ği be lir len miş tir.30

Ji ne ko lo jik kan ser ler de cer ra hi te da vi yön te -
mi olan his te rek to mi, ka dın lık ro lü nü et ki le ye bil -
mek te, ka dın la rın top lum da ki ko num la rı de ği -
şe bil mek te, hat ta ba zı du rum lar da top lum dan dış-
la na bil mek te dir ler. Bu du rum ka dın la rın his te rek -
to mi son ra sı ya şam ka li te si nin olum suz et ki -
len me si ne ne den ola bil mek te dir.31

Has ta yı kı sıt la yan ve psi ko lo jik so run la ra yol
açan üri ner in kon ti nans ka dın lar da ka li te li ya şam
sür dür me yi en gel le yen bir baş ka ne den dir. Özel-
lik le me no poz son ra sı dö nem de gö rül me sık lı ğı art-
mak ta dır.32 İnkon ti nans sos yal iliş ki ler, fi zi ki,
mes le ki ve cin sel ak ti vi te ler gi bi ka dın ha ya tı nın
her ala nın da olum suz et ki ye sa hip tir.33,34 Üri ner in-
kon ti nans lı has ta lar da, psi ko sos yal sağ lık baş ta ol -

mak üze re ya şam ka li te si bo zul mak ta dır.35,36 Pat-
rick ve ark.nın üri ner in kon ti nan sı olan ka dın lar da
yap tı ğı bir ça lış ma da, or ta ve cid di de re ce de in kon-
ti nan sı olan ka dın lar da ya şam ka li te si nin be lir gin
ola rak azal dı ğı, ya şam ka li te si nin sos yal utan ma ne-
de ni ile düş tü ğü tes pit edil miş tir.37

KA DIN LA RIN RUH  SAĞ LI ĞI VE
YA ŞAM KA Lİ TE Sİ

Ya şa nan top lum sal cin si yet ay rı mı, bas kı lan mış lık
duy gu su, ken di ni ifa de ede me me, ken di sin den bo -
yun eği ci dav ra nış bek le nil me si, imkânla rın kı sıt lı
kul la nım hak kı na sa hip ol ma gi bi sos yal ne den ler
ka dın la rın ruh sal so run la rı da ha çok ya şa ma sı na
ne den ola bil mek te dir.38

Ay rı ca, ka dın larda ge rek bi yo lo jik ya pı la rı ge-
rek se üre me sağ lı ğı na yö ne lik so run la rı da ha çok
ya şa ma la rı, has ta lık ve sağ lı ğı al gı la ma bi çim le ri
ne de ni ile de ruh sal so run lar ka dın larda da ha çok
gö rü le bil mek te dir.39

Ka dın lar da ruh sal ra hat sız lık gö rül me ora nı er-
kek ler den iki kat da ha faz la dır.40 Dep re sif bo zuk -
luk lar, ank si ye te bo zuk lu ğu, ye me bo zuk luk la rı,
so ma to form bo zuk luk lar, ağ rı bo zuk luk la rı ve dis-
so si ya tif bo zuk luk lar gi bi bir çok ruh sal has ta lık ka-
dın lar da er kek le re oran la da ha sık gö rül mek te dir.41,42

Bu ruh sal has ta lık la rın ka dın lar da da ha sık gö rü lü -
yor ol ma sı ka dın la rın da ha çok ka li te siz ya şı yor ol-
ma sı an la mı na gel me si ba kı mın dan da önem li dir.42-45

Ma jor dep re sif bo zuk luk lar bi re yin gün de lik
ya şa mı na be lir gin dü zey de et ki et mek te, ya şam ka-
li te sini ve sağ lık al gı sı nı boz mak ta dır. Ya pı lan bir
ça lış ma da, ma jör dep res yo nun sağ lık lı bi rey le re
oran la ya şam ka li te si ni an lam lı öl çü de azalt tı ğı sap-
tan mış tır. Ay nı ça lış mada ka dın la rın fi zik sel iş lev -
sel lik, ağ rı ve ge nel sağ lık al gı sı gi bi tüm fi zik sel
pa ra met re ler de da ha kö tü ya şam ka li te si gös ter dik -
le ri be lir len miş tir.42

Ob se sif kom pul sif bo zuk luk da ka dın lar da er-
kek le re na za ran da ha sık gö rül mek te ve ya şam ka-
li te si nin düş me si ne ne den ol mak ta dır.43 Ya pı lan bir
ça lış ma da, ob se sif kom pul sif bo zuk lu ğu olan bi rey -
le rin sağ lık lı ki şi le re gö re psi ko lo jik sağ lık ve sos yal
iliş ki ler alan la rın da an lam lı dü zey de azal ma ol du -
ğu sap tan mış tır.44
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Pa nik bo zuk luk mad de ba ğım lı lı ğı, öz kı yım
gi ri şim le ri ve fonk si yon kay bı na ne den olan, yay-
gın ola rak gö rü len bir bo zuk luk tur ve ka dın lar da
er kek ler den da ha faz la gö rül mek te dir. Pa nik bo-
zuk luk ve di ğer psi ki yat rik bo zuk luk la rın (ago ra -
fo bi, dep res yon, di ğer ank si ye te bo zuk luk la rı, al kol
ba ğım lı lı ğı) bir lik te bu lun ma sı sos yal ya şa mı olum-
suz yön de et ki le mek te ve ya şam ka li te si nin düş me-
si ne ne den ol mak ta dır.45

SO NUÇ
Ka dı nın ya şam ka li te si ni be lir le yen en önem li fak-
tör ler den bi ri  ka dı nın top lum için de ki ye ri dir. Ka-
dın la rın ya şam ka li te si ni azal tan fi zik sel sağ lık
so run la rı na iliş kin ne den ler ise ço ğun luk la ge li -
şim sel ve du rum sal kriz ler le il gi li dir. Ka dı nın er-
gen lik ten baş la ya rak do ğur gan lık ça ğı bo yun ca
de vam ede bi len dis me no re, ge be lik ler ve ge be li ğin
or ta ya çı kar dı ğı sağ lık so run la rı, postme no po zal
dö nem de gö rü len be lir ti ler ka dın la rın be den ve

ruh sağ lı ğı nı, be ra be rin de ya şam ka li te si ni olum-
suz yön de et ki le ye bil mek te dir. Ay rı ca postme no -
po zal dö nem de gö rül me sık lı ğı ar tan me me kan se ri,
ji ne ko lo jik kan ser ler, os te o po roz ve üri ner in kon -
ti nans da ka dın la rın ya şam ka li te si ni azal tan fi zik -
sel sağ lık so run la rı na iliş kin ne den ler ara sın da
sa yı la bi lir. 

Ay rı ca ruh sal bo zuk luk lar için de yer alan dep-
re sif bo zuk luk lar, ob se sif kom pul sif bo zuk luk, pa -
nik bo zuk luk ve ago ra fo bi ka dın lar da ya şam
ka li te si nin düş me si ne ne den ol mak ta dır.

Ka li te li bir ya şam için ön ce lik le ki şi nin sağ lık -
lı ol ma sı ge rek mek te dir. Ka dı nın top lum sal alan da
güç len di ril me si nin ya nı sı ra, sağ lı ğın ko run ma sı ve
ge liş ti ril me si için ya pı la cak tüm gi ri şim ler ya şam
ka li te si nin de art ma sı na kat kı da bu lu na cak tır.

TTeeşşeekkkküürr
Ma ka le nin İngi liz ce çe vi ri si ni ya pan Şefik Kar tal ’a

te şek kür ede rim.
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