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Ozet

Amag: Van yoresindeki 15-49 yas grubu dogurgan kadinlardaki
aile planlamasi yontemi kullanmama nedenlerini tespit et-
mek.

Materyel ve Metod: Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi
Arastirma Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum poliklini-
gi ile Van Dogumevi poliklinigine basvuran aile planlamasi
yontemi kullanmayan 201 kadin randomize segilerek hazir-
lanan anket yiiz yiize goriiserek uygulandi. Hastalar kirsal
kesimden gelen ve kentte yasayanlar olarak 2 gruba ayrildi
ve gruplarin kontraseptif yontem kullanmama nedenleri kar-
silagtirildi.

Bulgular: Kirsal kesimden gelen grup ile kentte yasayan kadinla-
rin olusturdugu grupta aile planlamasi yontemi kullanmama
nedenleri sirayla % 55.2 ve % 57.9 esi ve aile biyiiklerinin
izin vermemesi, % 30 ve % 21 giinah oldugunu diistindiikle-
ri i¢in, % 3,4 ve % 2,6 kisirliga neden olabilecegini diisiin-
diikleri i¢in, % 6,9 ve % 5,3 diizensiz kanamaya yol acabile-
cegi i¢in, % 3,4 ve % 5,3 kasik agris1 yapabilecegi icin %
1,1 ve % 7,9 kansere yol agabilecegini diilindiigii i¢in idi.
Aradaki farklar istatistiksel olarak anlamli degildi.

Sonug: Aile planlamasi yontemlerinin kullanim oranlarint arttir-
mak icin ailenin diger bireyleri ile din adamlarinin biling-
lendirilmesi gerekir. Kadinin statiisiiniin gelistirilmesi karar
vermede erkek dominansini degistirebilir.

Anahtar Kelimeler: Aile planlamasi yontemlerini kullanmama
nedenleri, Kirsal alan, Kentsel alan
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Summary

Objective: To evaluate the reasons for not using family planning
methods among women aged 15-49 living in Van region.

Materials and methods: Two hundred one women not using any
form of family planning method attending Yuzuncu Yil
University Hospital Obstetrics and Gynecology department
and Van Maternity Hospital were randomly selected and in-
terviewed face to face with a prepared questionnaire. Pa-
tients were grouped as those living in urban area and moved
to the urban area from rural area and the reasons for not us-
ing family planning methods were compared.

Findings: The reasons for not using a family planning method in
the group of women living in rural area and urban area were
55.2 %, 57.9 % not having approval of the husband and fam-
ily leaders, 30 %, 21 % that it was sin to use a family plan-
ning method, 3.4 %, 2.6 % think that it can cause infertility,
3.4 %, 5.3 % say it causes pelvic pain, , 6,9% , 5,3% say it
can cause abnormal bleeding, 1.1 %, 7.9 % believe it causes
cancer respectively. The differences between the groups
were not significant.

Conclusion: To increase the use of family planning methods
husbands and other family members, religion leaders should
be educated. Improving the status of the women would
change male dominated decision-making.

Key Words: Reasons for not using family planning methods,
Rural area, Urban area
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Ulke kaynaklarmi gézetmeksizin kontrolsiiz olarak
yiiksek dogurganhik hizi ile bilyiiyen iilke niifusu berabe-
rinde kotii yagsam kosullari, fakirlik egitimsizlik gibi 6nem-
li sorunlart da birlikte getirmektedir. Bu yiliksek dogurgan-
lik hiz1 giiniimiizde 49.2/100.000 oraninda oldugu tahmin
edilen anne 6liimlerinin kuskusuz en 6nemli nedenlerinden
biridir (1). Toplam dogurganlik hiz1 Tiirkiye’de 1983 de
4,05 iken bu oran 1993’de 2,7 ve 1998’de 2,6’ye diismiis-
tir ancak bolgeler arasi farkliliklara bakildiginda bu oran
1998 yilinda yaymlanan Tiirkiye Niifus ve Saglik Aragtir-
mas1 (TNSA) sonuglarina gére Bat1 Anadolu’da 2,0 Giiney
Anadolu’da 2,6 Orta Anadolu’da 2,6 Kuzey Anadolu’da
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3,7 Dogu Anadolu’da 4,2°dir (2,3). En yiiksek dogurganlik
hizina sahip Dogu Anadolu bélgesinde anne 6liim hizinin
diger bolgelerden yiiksek olacagini tahmin etmek zor de-
gildir. Bu bolgede yiiksek dogurganlik ve istenmeyen
gebelik oranlarini azaltmak igin kullanilan aile planlamasi
yontemlerine goz atacak olursak 1998 yilinda yapilan
TNSA sonuglarina gére Bati Anadolu’da modern yontem
kullanma oran1 %40,5 geleneksel yontem kullanma orani
%29,2 ve yontem kullanmama orant % 25,5 iken Dogu
Anadolu bolgesinde modern yontem kullanma orani %26,7
geleneksel yontem kullanma orani %15,2 ve herhangi bir
yontem kullanmama oran1 %58 olarak rapor edilmistir (3).
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Biz bu ¢alisma ile Dogu Anadolu bolgesinde yer alan Van
ili ve ¢evresinde 15-49 yas grubu dogurgan kadinlarda aile
planlamasi yontemlerini kullanmama nedenlerini arastir-
may1 amagladik.

Materyel ve Metod

Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Arastirma
Hastanesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum poliklinigi ile Van
Dogumevi poliklinigine bagvuran 15-49 yag arasindaki 201
aile planlamasi yontemi kullanmayan kadin ¢alisma kap-
samina alindi. Hazirlanan anket 6nce 20 hasta ile yiiz yiize
gorisiilerek uygulandi. Goriilen eksiklikler giderilerek
gerekli diizeltmeler yapildi. Anketler konu ile ilgili olarak
onceden bilgilendirilmis doktor hemsire ve ebeler tarafin-
dan yiliz yiize goriisiilerek dolduruldu. Dil problemi olan
kadinlar i¢in dil bilen hemsireler, ebeler yada hasta yakin-
lar1 terctiman olarak kullanildi.

Hastalar kirsal kesimden gelen ve kentte yasayanlar
olarak 2 gruba ayrildi. Idari statiisiine bakilmaksizin niifusu
10 000 ve iizerinde olan yerlesim birimleri kent, 10
000°den az olanlar ise kirsal yerlesim birimi olarak tanim-
land1. Gruplarin yas, evlenme yasi, ilk dogum yasi,
gravida, aile planlamas: yontemi kullanmama nedenleri ile
aile planlamas:1 yontemleriyle ilgili bilgileri kimden aldik-
lar1 kaydedilerek karsilastirildi.

Sonuglarin degerlendirilmesinde SPSS istatistik prog-
ram1 kullanilarak Ki-kare testi ile Mann-Whitney-U testi
uygulandi. P<0,05 istatistiksel olarak anlaml1 kabul edildi.

Bulgular
Gruplarin demografik 6zellikleri evlenme yas1 harig
benzerlik gostermekte idi. Kirsal kesimden gelen hastalarin
evlenme yaglar1 kent grubundan anlamli olarak daha diisiik
idi (Tablo 1).

Her iki grupdaki kadinlarin yontem kullanmama ne-
denleri Tablo 2’de gosterilmistir ve iki grup arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli degildir.

Kadilarin aile planlamasi konusunda hangi kaynak-
lardan bilgi aldiklari incelendiginde kdy grubu ile kent
grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik var
idi. Kentte yasayan kadinlar %48,3 oraninda doktor, ebe ve
hemsire gibi saglik personelinden aile planlamasi bilgisi
alirken kirsal kesimde bu oran %37,9°da kalmakta idi.
Koyde yasayan kadinlar daha ¢ok anne, es ve arkadasin
bilgilerine basvururken kentte yasayanlar daha ¢ok es ve
arkadaglara bagvurmakta idi (Tablo 3).

Tartisma
Kadinlarin istedikleri kadar ¢ocuk sahibi olma 6zgiir-
ligiiniin, kadin sagligina, yasam kalitesine ve kadinin
kimligini kazanmak ig¢in yirittiigli miicadeleye ©nemli
katkilart vardir. Bu nedenle kadin hayatina aile planlamasi
hizmetlerinin katkist kiiciimsenmeyecek kadar fazla-
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Tablo 1. Gruplarin 6zellikleri

KENT GRUBU KOY GRUBU
Ortalama SD Ortalama  SD P
Yas 32,34 7,00 32,65 9,21 0,92
Evlenme yas1 17,57 3,18 16,63 3,54 0,04
ik dogum yas1 18,05 3,44 18,68 2,72 0,36
Gravida 6,52 3,32 6,58 3,75 0,77

Tablo 2. Aile planlamasi yontemlerini kullanmama neden-
leri

KENT GRUBU KOY GRUBU

Say1 % Say1 %
Aile biiyiiklerinin istemi 66 57,9 48 55,2
Kisirlik yapmast 3 2,6 3 34
Kanama yapmasi 6 53 6 6,9
Kasik Agrisi1 yapmasi 6 53 3 34
Kanser yapmasi 9 7,9 1 L1
Giinah olmasi 24 21 26 30
TOPLAM 114 100,0 87 100,0

Ki-Kare P=0,175

Tablo 3. Aile Planlamas: bilgisi kimden alinmig?

Koy Grubu Kent Grubu

Say1 % Say1 %
Es 18 20,7 16 14
Anne 6 6,9 0 0
Arkadag 21 24,1 28 24,6
Ebe Hemgire 24 27,6 40 35,1
Doktor 9 10,3 15 13,2
Diger 9 10,3 15 13,2
Ki-Kare Testi P=0,025

dir.Ancak aile planlanmasi programlari ve hizmetlerinin
basarili olabilmesi i¢in yontemlerin kolay ulagilabilir,
etkili, yan etkisiz ve bireyler tarafindan talep ediliyor ol-
mas1 gerekir. 1998 TNSA sonuclarina gore en yiiksek
dogurganlik oranina sahip Dogu Anadolu demografik
bolgesinde yer alan Van ilinde bu giine kadar yiiriitiilen
programlar diger demografik bolgeler kadar basarili olma-
mistir (2,3). Bu basarisizligin sebebi verilen hizmetlerdeki
yetersizlikten kaynaklanabilecegi gibi hizmet verilen birey-
lerle ilgili faktorlerden de kaynaklanabilir. Aile planlamasi
ile ilgili yiiritiilen programlar ve verilen hizmetlerin {ilke
geneline uygulandig1 goz oniinde tutulursa hizmet verilen
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bireylerle ilgili faktdrlerin bu basarisizlikta 6n planda yer
aldigi kanisi gliglenmektedir. Bu varsayimdan hareketle
Dogu Anadolu demografik bélgesinde aile planlamasi
yontemlerini kullanmayan kisilerin kullanmama nedenleri-
ni, bu yontemlerle ilgili bilgileri kimlerden aldiklarini ve
verilen aile planlamasi hizmetlerindeki basarisizliga gotii-
ren nedenleri ortaya koymay1 amagladik.

Caligmada her iki grupta da yontem kullanmama ne-
denleri arasinda esin ve aile biiyiiklerinin korunma ydnte-
mine izin vermemesi ve giinah oldugunu diisiinmeleri en
onemli faktorlerdi. Bu sonuglar Banglades, Ghana, Kenya
gibi iilkelerde yapilan g¢aligmalarin sonuglart ile uyum
icerisindedir. Bu c¢aligmalarda kiiltiirel faktorler nedeniyle
kontraseptif kullanimi ve se¢imi konusunda aile biiyiikleri
ve erkeklerin rollerinin 6n planda yer aldigi ve egitim
diizeyinin diisiik olmasi, din ile iligkilendirilen yanlis i-
nanglar, feodal ve kapali toplum yasantisi sonucu aile
planlamasi hizmetlerinin basarili olmadigs ileri stirtilmiistiir
(4-8). Aile biiyiiklerinin ve eslerin neden korunma yonte-
mine izin vermedikleri ve kadinin statiisii arastirilmasi
gereken Onemli sorunlardir. Yapilan caligmalar gostermis-
tir ki kadmnim ¢alisiyor olmasi, kentte yasamasi, egitim
diizeyi, esle kontraseptif kullanimi ve se¢imi konusunda
diyalog icerisinde olmasi aile planlamasi yontemlerinin
kullanim oranlarini etkileyen faktorlerdir (4-7,9-11). Soru-
nun ¢6ziimii i¢in kadmin statiisiinii gelistirmeye Oncelik
vermek egitim ve ig imkani saglamak ozellikle {izerinde
durulmasi gereken konulardir.

Diinyadaki biitiin biiylik dinler aile planlamasi1 yon-
temleri konusunda son yillarda daha esnek hale gelmisler-
dir. 1930 yilina kadar Hiristiyan diinyas1 birlik icerisinde
kontraseptif yontemlerin kullammmina izin vermez iken
daha sonra boliinmiisler; Ortodoks ve Protestanlarda esler
birlikte karar verdikleri takdirde aile planlamasi yontemi
kullanabilir iken, Katoliklerde sadece takvim yOntemi ve
abstinens  yontemine izin  verilmis,  Yahudilerde
kontraseptif kullanimi erkeklere yasaklanmis olup ancak
kadinlarin sagliklar1 nedeniyle aile planlamasi yontemi
kullanabilecekleri belirtilmis, Hinduism’de evlilikle tireme
tegsvik edilmis ancak dogum kontrol yontemlerine karsi
yasaklar konmamis olup diger biiyiik dinlerde oldugu gibi
kiirtaj yasaklanmistir (12). Miisliimanlarda da diger dinler-
de oldugu gibi bu konuda goriis birligi yoktur. Aile plan-
lamas1 yontemleri Hiristiyanliktaki gibi kat1 kurallarla
yasaklanmis degildir. Kisinin sagligi ile ilgili sorunlar
olmasi halinde kontraseptif yontemlerin kullanilmasina izin
verilmektedir. Bu konuda esneklik olmasina ragmen ailede
tiremek dini bir gorevdir ve kiirtaj ile sterilizasyon yasaktir
(12,13). Boyle esnek kurallarin hakim oldugu bir iilkede
yasamamiza ragmen bu ¢alismada 6nemli bir kullanmama
sebebi olarak aile planlamasi yontemi kullanmanin giinah
oldugunun belirtilmesi ve diger bir ¢aligmada da Miislii-
man olmayan insanlarin daha yiiksek oranda aile planlama-
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s1 yontemleri kullaniyor olmalari din ile iligkilendirilen
yanlis inanclara bagli oldugunu diisiindiirmektedir (4).
Ulkemizde Erciyes Universitesi Halk Sagligi Anabilim
Dali tarafindan Kayseri il merkezinde yapilan ¢aligmada da
sosyo ekonomik seviyesi diisiik kapici eslerinde ¢alisma-
miza benzer sekilde gebelikten korunmanin dini acidan
sakincali oldugunu belirtenlerin orani yiiksek bulunmustur
(14). Din gorevlilerinin bu konuda bilgilendirilmesi soru-
nun ¢Oziimiine onemli katkilar saglayacagim diisiindiir-
mektedir.

Kadinlarin aile planlamasi konusunda hangi kaynak-
lardan bilgi aldiklar incelendiginde kirsal kesimde yasayan
grup ile kent grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik saptanmistir. Kentte yasayan kadinlar %48,3 ora-
ninda doktor, ebe ve hemsire gibi saglik personelinden aile
planlamas1 bilgisi alirken kirsal kesimde bu oran %37,9°da
kalmistir. Bu oranlar 1991 yilinda Konya il merkezinde
yapilan ¢alismada belirtilen oranlardan daha disiiktiir (15).
Kirsal alanda yasayanlar saglik personeli diginda bilgi
kaynagi olarak daha ¢ok anne, arkadas ve esin bilgisine
basvurur iken kentte yasayan kadinlar daha ¢ok arkadasla-
rina ve esine bagvurmaktadir. Bu durum gostermektedir ki
kirsal kesimde saglik personelinin aile planlamasi egiti-
minde katkisinin arttirtlmas1 gerekmektedir. Her iki grup-
taki kadinlarin 6nemli bir kismi aile planlamasi yontemleri
hakkinda dogru bilgilere sahip olmakla birlikte herhangi
bir yontem kullanmamaktadir. Bu durumda sadece bireysel
egitimin sorunun ¢oziimiinde yetersiz kaldifi sorunun
¢ozlimi i¢in eslerin, aile biiyiiklerinin ve din gérevlilerinin
de bu konuda dogru bilgiler verebilmeleri i¢in egitilmeleri
gerektigi gercegini ortaya koymaktadir.

Sonug olarak kirsal kesimde aile planlamasi egitimin-
de saglik personelinin katkisi arttirilmali, sadece bireysel
egitim sorunun ¢Oziimii i¢in yetersiz kalabilmekte grup
egitimi, eslerin, aile biiyiiklerinin, din gorevlilerinin egiti-
mine de dnem verilmeli. Kadinin kendi admna karar vere-
bilmesi i¢in statiisliniin gelistirilmesi is ve egitim imkanla-
rinin saglanmasi dnemle iizerinde durulmasi gereken konu-
lardir.
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