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OZET

Amag: Bu calisma, dogum sonrast ev ziyaretleri yoluyla verilen aile
planlamasi (AP) danismanhiginin etkili AP yontemi kullanimina etkisi-
ni belirlemek amaciyla yapilmis, mtidahale tipi bir randomize kontrol
calismasidir.

Yontem: Arastirmanin 6rneklemini mtidahale grubu ve kontrol grup-
larinda 70%er kisi olmak tizere 140 lohusa kadin olusturdu.Mtidahale
grubundaki kadinlara dogum sonrasi hastanede, taburculuk sonrasi ev
ziyaretleri yoluyla iki kere (6. hafta ve 6. ay) aile planlamasi egitimi ve-
rildi. Verilerin toplanmasinda “Kadinlara Iligskin Ozellikleri Tanimlayict
Veri Toplama Formu”, “Kadimnlarin AP Yéntemi Kullanma Durumunu
Degerlendirme Formu” kullanildi. Verilerin, ytizdelik, say1, ki-kare tes-

ti ve odds oranu istatistiksel analizleri ile degerlendirildi.

Bulgular: Dogum sonrast 6 aylik dénemde miidahale grubundaki ka-
dinlarin kontrol grubundaki kadmlardan yaklasik olarak 1.8 kat (OR:
1.8, Cl: 95%) daha fazla etkili AP yontemi kullandiklar: belirlendi.
Calismaya kaulan kadmlarin dogum sonrasi 12 aylik dénemde etki-
li AP yontemi kullanma durumlarina gore dagilimlari incelendiginde
ise mtidahale grubundaki kadinlarin kontrol grubundaki kadinlardan
yaklastk olarak 1.4 kat (OR: 1.4, Cl: 95%) daha fazla etkili aile planla-
mast yontemi kullandiklari belirlendi.

Sonug: Dogum sonrast ev ziyaretleri yoluyla verilen aile planlamasi
damsmanhginin etkili aile planlamasi yontemi kullanma durumunu
olumlu yonde etkiledigi sonucuna varildi.

Anahtar Kelimeler: Aile planlamasi; damsmanhk; ev ziyaretleri; dogum
sonrast; hemsirelik.
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ABSTRACT

Objective: The current study is an intervention type and randomized
controlled study conducted to determine the effect of family planning
consultancy provided through post-partum home visits upon effective
use of family planning methods.

Methods: The sample of the study was composed of 140 puerperal
women; 70 of them assigned to intervention and 70 to control group.
To the women in the intervention group; family planning training was
twice provided through post-discharge home visits (during the 6th
week and 6th month.). The data were assessed through percentages,
numbers, chi-square test and odds ratio statistical analysis.

Results: It was found out that in the post-partum six month period,
women in the intervention group used nearly 1.8 times more (OR:
1.8, Cl: 95%) effective family planning methods than the women in
the control group. When the distribution of the participant women
was examined in terms of use of effective family planning methods
in the post-partum twelve month period; it was noted that women in
the intervention group used nearly 1.4 times more (OR: 1.4, Cl: 95%)
effective family planning methods than the women in the control
group.

Conclusion: It was concluded that family planning consultancy
provided through post-partum home visits affected the use of effective
family planning methods positively.

Keywords: Family planning; consultancy; home visits; post-partum; nursing.
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Giris

tntimiizde kadin sagligini etkileyen dogurganlhkla ilgili
G faktorlerin basinda asirt dogurganlik ve sik aralikl

dogum gelmektedir. Cok ve sik araliklarla (3 ve
tizerinde ve/veya iki yildan kisa araliklar ile) dogum yapma bir
yandan gebelik, dogum ve dogum sonrasi komplikasyon
insidansinda artisa neden olurken diger yandan da maternal ve
neonatal ¢lum riskini artirmaktadir.ll Gelismekte olan
ulkelerde her yil yaklasik olarak yarim milyon kadin asir
dogurganlik nedeniyle hayatini kaybetmektedir. Ayrica yaklasik
olarak 10 milyon kadin 6ltim riski tastyan komplikasyonlarla
karst karstya kalmaktadir. 12!

Asint dogurganhgin neden oldugu sorunlarin énlenmesi ya da
azaltulmasi aile planlamasi (AP) yontemlerinin etkin bir sekilde
kullanilmast ve yayginlastirilmasiyla mtimktn olacaktr.
Ulkemizde Ttrkiye Niifus ve Saghk Arastirmalarin (TNSA)
1988’den 2008’e kadar her 5 yilda bir yaptg: calisma
sonuglarina gore modern AP yontemi kullanma orani giderek
artis gostermistir. Buna gore en son cahsma olan TNSA 2008’e
gore modern aile planlamast yéntemi kullanma orani %46’dr.
Fakat ayni calismanin bulgularina gore tlkemizde halen
yaklasik olarak dort kadindan biri geleneksel AP yontemlerini
(% 27) ve geri cekme yontemini (% 26.0) tercih etmektedir.
Ayrica, kadinlarin gebeligi sonlandirma talebi (%55)
dogumlarin aralarint agma talebinden (%18) ti¢ kat daha
fazladir.3! Bu bulgular tilkemizde istenmeyen gebelik
oranlarmin hala yitksek oldugunu gostermektedir.

Konuyla ilgili yapilan ¢alismalarda AP’na yonelik egitim ve da-
nismanhgim etkili aile planlamasi yéntemi kullanimimi olumlu
yonde etkiledigi bildirilmektedir.l4-12 Aile planlamast danis-
manhgnda zamanlamanin olduke¢a énemli oldugu bilinmekte-
dir. Kadinlann yakin zamanda gebelik diistinmedikleri gebelik
ve dogum sonrast dénemler, aile planlamasi danismanhg aci-
sindan oldukea uygun dénemlerdir. Ozellikle dogum sonrast
donem aile planlamast danismanhg acisindan énemli bir firsat

dénemidir.[13]

Ancak gtintimuizde kadinlar eger kendilerinde ve bebeklerinde
bir sorun yok ise normal dogumdan 24 saat, sezaryen dogum-
dan ise 48 saat sonra kisa stirede taburcu edilmektedir.l4 Ge-
rek postpartum hastanede kalis stiresinin kisalmast gerekse
postpartum erken dénemde kadinlarn egitime kendilerini ha-
zir hissetmemeleri nedeniyle hastanede verilen aile planlamasi
damsmanliginin yeterince amacina ulasmadig) soylenebilir. Li-
terattir incelendiginde, tilkemizde ev ziyaretleri yoluyla verilen
aile planlamasi danismanhigina iliskin sinirh sayida calisma ol-
dugu gortilmektedir.[56) Bu durum, ¢alismamizin planlanma-
sinda belirleyici unsur olusturmustur.

i Bu galisma, dogum sonrasi ev ziyaretleri yoluyla verilen aile planlamasi
¢ danigmanliginin etkili yontem kullanmaya etkisini belilemek amaciyla
: yapllmigtir,

Arastirmanin Hipotezi:

1. Dogum sonrasl ev ziyaretleri yoluyla verilen AP danisman-
higinin etkili AP yontemi kullanma oranlarimi artirict yonde
etkisi olur.

Yontem

Arastirmanmin Tipi

Bu calisma, randomize olmayan gruplarda ontest-sontest
kontrol gruplu mudahale tipi bir tasanm calismasidir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklem Secimi

Arastirmanin evrenini, 1 Nisan 2010 - 1 Ocak 2012 tarihleri
arasinda Orta Anadolu Bolgesindeki bir ilde bulunan Dogum
ve Cocuk Bakimevi Hastanesinde vajinal ve/veya sezaryen ile
dogum yapmis ve Lohusa Servisinde bakim almis kadinlar
olusturmustur. Orneklem buytklagintn hesaplanmasinda
power analizi (%80 gti¢) yontemi kullamlmistir. Daha ¢nce
konuya yonelik olarak yapilan Duman ve Karatasnl13! 2012
yilinda yaptiklar calismada, dogum sonrasi evde bakim hizmeti
alan miidahale grubunun %57.1'inin dogum sonrast saglik
sorunu yasamadiklari tespit edilmistir. Bu veri, dérneklem
buytklugt hesaplamasinda formiilde kullanilmistur. Bu
hesaplamaya gore her bir grup icin 65 kisinin ¢rnekleme
almmasi gerektigi tespit edilmistir. Sonuclarin gtivenilirligini
artiracagl dustnitilerek her bir grubun 6rneklem sayist %10
artirilmistir.  Buna gore mudahale grubu ve kontrol grubu
olmak tizere iki grup, her bir grupta 70’er kisi olmak tizere 140
kadin olusturmustur. Gruplar belirlenirken dogum yapmis
kadinlardan amaca uygun drneklem yontemiyle ev ziyaretleri
planlandiginda birbirleriyle cakismayacak iki grup (mtidahale
ve kontrol grubu) olusturulmustur. Gruplar belirlenirken
calismanin sonucunu etkileyebilecegi dustintldtigiinden yas,
egitim durumu, aylik toplam gelir diizeyi acisindan miidahale
ve kontrol gruplarindaki kadinlar birebir eslestirilmistir.
Gruplara girecek kadinlar belirlenirken ilk olarak miidahale
grubunu olusturacak olan kadinlar, tesadiifi sayilar tablosundan
yararlanilarak basit rastgele drneklem yontemiyle arastirma
kapsamina almmistir. Mtidahale grubundaki kadinlarin veri
toplama asamas1 tamamlandiginda, kontrol grubundaki
kadinlar bire bir eslestirmeye uygun olarak ayni yontemle
belirlenmis ve veri toplama asamasina gecilmistir.
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arastirma

Veri Toplama Araclar

Lohusa Kadinlara iligskin Ozellikleri Tanimlayici Veri
Toplama Formu

Arastirmact tarafindan hazirlanan bu formda yas, egitim
durumu, ayhk toplam gelir, medeni durum gibi demografik
bilgiler ile gravida, parite, canl dogum sayust, isteyerek diisiik
yapma aile planlamasi egitimi alma durumu, gebe kalmadan
once herhangi bir AP yontemi kullanma durumu, etkili AP
yontemi kullanma durumu ve kullandiklar: AP yontemleri gibi
obstetrik ve AP yontemlerine iliskin oykitlerini belirlemeye
yonelik 12 soru yer almistir.

Kadinlarin Aile Planlamasi Yontemi Kullanma
Durumunu Degerlendirme Formu

Aragtirmaci tarafindan hazirlanan bu formda dogum sonrast 6
ay ve 12 aylik donemde herhangi bir AP yontemi kullanma
durumu, etkili AP yontemi kullanma durumu ve kullandiklar
AP yontemleri olmak tizere dogum sonrast 6 ay ve 12 ayhik
donemde AP yontemi kullanim durumlarini belirlemeye
yonelik 3 soru yer almustir.

Aile Planlamas1 Egitim Kitapcig:

Arastirmact tarafindan literatiirden faydalanarak hazirlanan egi-
tim kitapgiginda kadin ve erkek tireme sisteminin yapisi, islev-
leri, gebeligin olusumu, etkisiz AP yontemleri, etkili AP yon-
temleri ve kullanim sekilleri gibi konular yer almaktadir.116-181

Yapilan islem/Miidahale

Arastirmact muidahale ve kontrol grubundaki kadimlar ile ilk
kez Dogum ve Cocuk Bakimevi Hastanesi Lohusa Servisinde
tanismistir. Arastirmaya katilan kadinlara arastirmayla ilgili bil-
gi verip, sozlt olarak izin aldiktan sonra her iki gruba da “Lo-
husa Kadinlara {liskin Ozellikleri Tanimlayici Veri Toplama
Formu” uygulanmustir. Bu goriismede kadinlardan taburculuk
oncesi ev ziyaretleri i¢in randevu alinmis, daha sonra telefon ile
randevu tarihi ve saati kesinlestirilmistir. Arastirmaci miidahale
grubundaki kadinlara hem dogum sonrasi hastanede, hem de
taburculuk sonrasi 6. hafta ve 6. ay olmak tizere iki kere ev zi-
yaretleri yoluyla AP egitim kitap¢igina gore egitim vermistir.
Ayrica mudahale grubundaki kadinlara hastaneden taburcu
olmadan once AP egitim kitap¢igi verilmistir. Ev ziyaretleri si-
rasinda AP egitimi verildikten sonra egitimin etkinligini anla-
mak icin soru cevap yontemi kullanilmistir. Bu yontemde bire
bir gortisme teknigi ile kadinlarin yanhs algilar diizeltmis ya da

Tablo I. Miidahele ve Kontrol Grubundaki Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Dagilimi (N=140)

MUDAHALE KONTROL
% %

YAS (YIL)
20-24 20 286 20 286
25-29 40 57.1 40 57.1 - -
30-34 10 143 10 143
EGITIM DURUMU
ilkokul 10 143 10 143
Ortaokul 15 214 15 214 - -
Lise ve tzeri 45 64.3 45 64.3
AYLIK TOPLAM GELIR (TL)
1000-1500 10 143 10 143
1501-2001 10 143 10 143 - -
2002-2502 50 714 50 714
GRAVIDA
Primigravida 25 357 22 314
Multigravida 45 643 48 686 235 07780
PARITE DURUMU
Primipar 30 42.8 35 500
Multipar 40 57.2 35 50.0 3102 0647

#p>0,05
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dogru algilan pekistirilmistir. Bu stire zarfinda mudahale gru-
bundaki kadimlarin AP ile ilgili merak ettikleri konulara aciklik
getirilmis, danismanlik yapilmistir. Arastirmact mtidahale gru-
bundaki kadmlarin AP yontemi kullanma durumlarini deger-
lendirmek icin dogum sonrast 6. ay ve 12. ay yaptigi ev ziyaret-
lerinde “Lohusa Kadinlarin Aile Planlamas: Yontemi Kullanma
Durumunu Degerlendirme Formu™nu uygulamistir.

Arastirmada, kontrol grubundaki kadinlara hastanede servis
hemsiresi tarafindan yapilan rutin taburculuk egitimi disinda
hastanede ve ev ziyaretleri sirasinda AP’na iliskin hicbir
miidahalede bulunulmamistir. Sadece kontrol grubundaki
kadinlara ev ziyaretleri sirasinda (dogum sonrast 6. ay ve 12.
ay) “Lohusa Kadinlarin Aile Planlamast Yontemi Kullanma
Durumunu Degerlendirme Formu” uygulanmistir. Ev ziyaretleri
miidahale grubundaki kadinlar i¢in ortalama 50-60 dk, kontrol
grubundaki kadinlar icin ise ortalama 30dk strmustiir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Hastanede ve ev ziyaretleri sirasinda toplanan veriler, bilgisayar
ortaminda ytizdelik, say1, ki-kare testi ve odss orant istatistiksel
analizleri ile degerlendirilmistir. Arastirmada veriler
degerlendirilirken dogum kontrol hapi, kondom, rahim ici ara¢
kullanimi etkili AP yontemleri, takvim yontemi ve geri cekme
ise etkisiz AP yontemi olarak degerlendirilmistir. Ayrica dogum
sonrast 6 ay 24 saatte ortalama 6-8 kere emzirme, etkili AP
yontemi olarak degerlendirilirken, emzirme dogum sonrasi 6.
aydan sonra etkisiz AP yontemi olarak degerlendirilmistir.

®

Arastirmamin Simirliliklar

Arastirmaya sadece hafta i¢i 08:00-17:00 saatleri arasinda
dogum yapmus, arastirmanin yapildig 1 Merkezinde ikamet
eden ve arastirmaya katilmay1 goniillti olarak kabul eden
kadinlar alinmistir. Calismada arastirmaci tarafindan kontrol
grubundaki kadinlara AP’ye iliskin hicbir mudahalede
bulunulmamistir. Ancak hastanede rutin olarak verilen
taburculuk egitimi sirasinda bazi kadinlarin kisa streli de olsa
AP damismanhg almasi arastirmanin simirhilign olarak
diistintlebilir.

Arastirmanin Etigi

Aragtirmanin etik ilkelere uygunlugu Erciyes Universitesi Tip
Fakiiltesi Etik Kurulu tarafindan 09/269 nolu karar ile
onanmistir. Arastirmanin yapildigt Dogum ve Bakimevi
Hastanesi'nde yirttilmus olan 6n uygulama ve uygulama
asamasl i¢in hastaneden gerekli izinler alinmistir. Arastirmaya
katilan kadinlara arastirmayla ilgili yazili bilgi verilmis,
kadinlardan sozli olarak izin alimmistir. Calisma stiresince
kontrol grubundaki kadinlara AP’ye iligkin hichir miidahalede
bulunulmamistir. Ancak ¢alisma sonunda isteyen kadinlara AP
danismanlig yapilmustir.

Bulgular

Miudahale ve kontrol gruplarindaki kadinlar bazi sosyo-
demografik ve obstetrik 6zellikler a¢isindan homojen bir
dagihm gostermektedir. Buna gore yaklasik olarak 5 kadindan
2’si 25-29 yas arahiginda, lise ve tizeri mezunu, multigravida ve

Tablo 2. Kadinlarin Gebe Kalmadan Once Kullandiklari AP Yéntemlerine Gére Miidahele ve Kontrol Grubunun Karsilastirilmasi

(N=140)

T — i
, OZELLIKLER MUDAHALE KONTROL Ki kare p

: n % n %

* GEBE KALMADAN ONCE HERHANGI BIR AP YONTEMI KULLANMA

 Evet 48 685 50 72.1

Hayir 22 315 20 279 100 0723

- GEBE KALMADAN ONCE ETKILI AP YONTEMI KULLANMA

 Evet 36 514 40 57.1

Hayir 34 486 30 429 3203 o6

- GEBE KALMADAN ONCE KULLANDIGI HERHANGI BIR AP YONTEMI

 Rahim ici Arag 32 457 37 529

 Hap I8 257 14 200

: Geri Cekme 10 143 12 17.1 - -

: Kondom 7 100 4 57

| Takvim 3 43 3 43

- TOPLAM 70 100.0 70 100.0
s e R
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Tablo 3. Kadinlarin Dogum Sonrasi 6. ve 12. Ayda Etkili AP Yontemi Kullanma Durumuna Gére Miidahele ve Kontrol Grubunun

Karsilastirilmasi (N=140)

T o s
KULLANMA DURUMU

JRLAtat KULLANAN KULLANMAYAN MRLLEs P e i
: n % n %

' Mudahale (=70) 20 286 50 714

; 0.598 0.439 135 095
Kontrol (n=70) 6 7. 54 829

: DOGUM SONRASI 12. AYDA ETKILi AP YONTEMi

KULLANMA DURUMU

p (LU KULLANAN KULLANMAYAN KI-KARE P 2 al
n % n %

: Mtidahale (n=70) 55 786 5 204

; 7368 0.007+ 275 095
Kontrol (n=70) 40 57.1 30 429

*p<0.05

multipardir. Her iki grupta da kadmlarin cogunun aylik toplam
geliri 2002-2502 TL arahgindadir (Tablo 1).

Arastirmaya katilan kadinlarin gebe kalmadan once
kullandiklart AP yontemlerine iliskin bulgular incelendiginde
ise her iki grupta da kadinlarin ¢cogu gebe kalmadan once
herhangi bir AP yontemi kullanmistir. Ayrica, arastirmaya
katllan gruplardaki yaklasik olarak her iki kadindan birinin
gebe kalmadan once etkili AP yontemi kullandiklar tespit
edilmistir. Her iki grupta da kadinlarin gebe kalmadan 6nce
kullandiklart herhangi bir AP yontemleri ise sirasiyla RIA, hap
ve geri cekme yontemidir. Yapilan analizde kadinlarin gebe
kalmadan ¢nce kullandiklar: herhangi AP yontemleri agisindan
miidahale ve kontrol grubu arasindaki fark istatistiksel olarak
anlaml bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 2).

Calismaya katilan kadinlarin dogum sonrast AP yontemi
kullanma durumlarina iliskin bulgular incelendiginde; dogum
sonrast 6 aylik donemde mitidahale grubundaki kadinlarin
kontrol grubundaki kadinlardan yaklasik olarak 1.4 kat (Odds
Ratio (OR) = 1.35, CI=% 95 ) daha fazla etkili AP yontemi
kullandiklan belirlenmistir. Ancak bu fark istatistiksel olarak
anlaml bulunmamistir (p>0.05) (Tablo 3).

Calismaya katilan kadinlarin dogum sonrast 12 aylik dénemde
etkili AP yontemi kullanma durumlarina gore dagilimlar:
incelendiginde ise mtidahale grubundaki kadinlarin kontrol
grubundaki kadinlardan yaklasik olarak 2.8 kat (OR = 2.75,
CI=% 95 ) daha fazla etkili aile planlamasi yontemi kullandiklar
belirlenmistir. Bu fark istatistiksel olarak anlamh bulunmustur
(p<0.05) ( Tablo 3).

Calismaya katilan kadinlarin dogum sonrast donemde
kullandiklar1 etkili AP yontemlerine gore dagilimlar:
incelendiginde, her iki grupta da kadmnlarin ¢cogunun dogum
sonrast ilk 6 aylik donemde emzirmeyi aile planlamasi yontemi
olarak kullandiklar1 gortlmektedir. En ¢ok kullanilan diger

yontemler ise sirasiyla oral kontraseptif ve kondomdur. Dogum
sonrast bir yillik donemde kullanilan etkili AP yontemlerine
bakildiginda, kadinlarin en fazla kullandiklar: yéntemlerin
sirastyla rahim ici arag ve oral kontraseptif oldugu gortilmektedir.
Etkisiz AP yontemi kullanma oranlar incelendiginde ise kontrol
grubundaki kadinlarin mtidahale grubundaki kadinlardan daha
fazla takvim yontemi ve koitus interraptus yontemi kullandiklan
gortlmektedir (Tablo 4).

Tartisma

Tirkiye’de 30 yih askin bir stiredir gtivenli annelik programi
dogrultusunda aile planlamast hizmetlerinin yayginlastirilarak
riskli gebeliklerin ¢nlenmesi, anne ve bebek saghgnin korun-
masl politikast izlenmistir.[29 Ancak buna ragmen TNSA 2008
bulgularina gore tilkemizde halen yaklasik olarak 4 kadindan
1'i geleneksel aile planlamas: yontemlerini (%27.0) ve geri cek-
me yontemini (%26.0) tercih etmektedir. Bunun yani sira etki-
li yontem kullanmayn takiben ilk bir y1l icerisinde yontemi bi-
rakma orani %55'e kadar ytikselmektedir.! Bu bulgulara gore
tlkemizde aile planlamasi danismanhginin hala yeterince etkili
olmadig soylenebilir. AP danismanliginin ne zaman daha etki-
li olacag ise ayr bir tartisma konusudur. Buna gore gebelik,
dogum ve dogum sonrast donemler kadinlarin bir sonraki do-
gumu yakin zamanda planlamadiklar ve etkili bir yontem kul-
lanmay1 en fazla dustindiikleri donemlerdir. Ozellikle dogum
sonrast dénem aile planlamasi danismanligina daha fazla gerek-
sinim duyduklar ve egitime istekli olduklari bir dénemdir.13!
Oysa ki konuyla ilgili yapilan ¢alismalar kadinlarin dogumdan
sonra AP damismanhg almadan taburcu edildiklerini goster-
mektedir.[#9 Bunun yani sira dogumdan sonra postpartum
erken taburculuk yaklasimi nedeniyle hastanede kalis stiresi
kisaldig icin lohusalar saglik hizmetlerinden yeterince yararla-
namadan taburcu edilmektedir. Dogum sonrasi ilk 24 saat ise
kadinlarin daha ¢ok kendilerine doniik olduklar ve agrilarimin
en fazla oldugu donemdir. Bu nedenle konuyla ilgili yapilmis
olan calismalar lohusalarin hastanede kaldiklart bu kisa stire
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Tablo 4. Kadinlarin Dogum Sonrasi 6. Ay ve 12 Aylik Dénemde Kullandiklart AP Yéntemlerine Gére Dagilimi (N=140)

: GRUPLAR

_DOGUM SONRASI AP YONTEMI KULLANIMINA ILiSKIN OZELLIKLER MUDAHALE KONTROL

n % n | %
- DOGUM SONRASI 6. AY KULLANILAN HERHANGI BIR AP YONTEMi*

| Emzirme 50 80.0 51 729
: Kondom 13 185 10 142
 Hap 7 100 6 86
FRIA 2 29 4 57
Geri Cekme 2 29 4 57
 Takvim Yontemi 0 00 0 00
- DOGUM SONRASI BiR YILLIK DONEMDE KULLANILAN HERHANGI BIR AP YONTEMi*

| Emzirme | 14 2 28
: Kondom 23 329 I5 214
 Hap 24 343 5 214
FRIA 64 91.4 10 142
 Geri Cekme 2 29 14 200
 Takvim Yontemi 00 14 200
Toeam [ o [ oo [ [ w0

*Birden fazla isaretleme yapilmistir

zarfinda egitime ¢ok da hazir olmadiklarim gostermektedir.[5]
Bu argtimandan yola ¢ikarak tasarladigimiz calismamizda post-
partum 6. hafta olan lohusalik bitiminde mtidahale grubundaki
kadinlara ev ziyaretleri yoluyla aile planlamasi danismanhg:
verilmistir. Calismamizin bulgularina gore gebe kalmadan 6nce
aile planlamasi yontemi kullanma ve etkili aile planlamasi yon-
temi kullanma orani her iki grupta da benzerlik gostermekte-
dir. Bu durumun calismanin gtvenilirligini arturdigy diistinul-
mektedir. TNSA 2008 gore tilkemizde kadinlarin ge¢miste
herhangi bir yéntemi kullanma orani %91.0 iken etkili yéntem
kullanma oran1 % 46.0’dir. Bu bulgular ile kiyaslandiginda ca-
hsmaya katilan kadinlarn aile planlamasi yontemi kullanma
oraninin dustk, etkili yéntem kullanma oraninin ise yiiksek
oldugu sdylenebilir. Bunun yani sira kadinlarin daha énce kul-
landiklar1 yontemler incelendiginde her iki grupta da kadinla-
rn en fazla kullandiklan yoéntemler TNSA 2008 sonucuyla
benzer sekilde sirasiyla RIA, hap ve geri cekme yontemidir. 13!

Ev ziyareti yoluyla verilen aile planlamasi danismanhginin
etkinligine yonelik bulgular incelendiginde ise miidahale
grubundaki kadmlarin dogum sonrasi 6 aylik donemde kontrol
grubundaki kadinlardan yaklasik olarak 1.4 kat daha fazla,
dogum sonrast 1 yillik dénemde ise 2.8 kat daha fazla etkili aile
planlamast yontemi kullandiklart belirlenmistir. Ayrica dogum
sonrast ilk 12 ay miuidahale grubundaki kadinlar kontrol
grubundaki kadinlardan daha az oranda takvim ve geri cekme
yontemlerini kullanmistir. Buna gore ev ziyareti yoluyla verilen
aile planlamasi danigsmanhginin etkili aile planlamasi yontem
kullanimini olumlu yonde etkiledigi soylenebilir. Bu bulguya

gore arastirmanin hipotezi kabul edilmistir.

Literattire gore aile planlamasi damsmanhg APna iliskin bilgi
duizeyi ve AP kullanim oranlarimi atirmada olduke¢a 6nemli bir
etkiye sahiptir. Calismamizin sonucunu destekler sekilde Ere-
nel ve Eroglununls! calismasinda, dogum sonrast kliniklerinde
baslanan ve alt1 ay boyunca ev ziyareti yoluyla etkili emzirme ve
aile planlamas: damsmanh@ alan muidahale grubu kadinlarda
etkili aile planlamast yontemi kullanim orani kontrol grubun-
daki kadinlara oranla daha yiiksek bulunmustur. Erbil ve
Pasinlioglununle! calismasinda ise benzer sekilde ana ¢cocuk
saghigi merkezlerinde baslayan ve 6 kez ev ziyareti yoluyla aile
planlamast egitimi verilen miidahale grubundaki kadinlarin AP
yontemlerine iliskin bilgi ve memnuniyet dtizeyleri kontrol
grubundaki kadinlara gore ytiksek bulunmustur. Nacar ve ar-
kadaslarimin4 calismasinda AP egitimi sonrasinda dogum son-
rast AP yontemi kullanma orani mutidahale grubunda kontrol
grubundan daha fazla artmistir. Bu artis 6zellikle etkili yontem
kullanma oraninda daha da belirgin olarak gortulmektedir. Litt-
le ve arkadaslan!! ile Miller ve arkadaslarninl® calismalarin-
da, dogum sonrasi verilen egitimin kadinlarn aile planlamasi
konusundaki kararlarini olumlu yonde etkiledigi bildirilmistir.
Lubnan, Peru ve Nepal'de yapilan cok merkezli bir calismada
ise dogum sonrasi hastanede verile AP egitiminin yontem kul-
lanma oranimni arttirdig tespit edilmistir.[11l Rusya’da yapilan
diger bir cahsmada da dogum sonrasi verilen AP egitimi alan
kadinlarn iki y1l stireyle kontraseptif kullanim oranlan ytiksek
bulunmustur.112] Bu bulgular ¢calismamizin sonucuyla benzerlik
gostermektedir.
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arastirma

Sonug¢

Bu calismada, dogum sonrast 6. hafta ve 0. ay ev ziyaretleri
yoluyla AP damismanhigi alan mudahale grubundaki lohusalarin,
danismanlik almayan kontrol grubundaki lohusalardan dogum
sonrasl 6. ay yaklasik olarak 1.4 daha fazla, 12. ay ise 2.8 kat
daha fazla etkili AP yontemi kullandiklar ve daha az etkisiz AP
yontemi kullandiklar tespit edilmistir. Bu nedenle calismanin
bulgularina dayanarak kadmlara dogum sonrasi ev ziyaretleri
yoluyla verilen aile planlamasi danismanhginin etkili AP
yontemi kullanma durumunu olumlu yonde etkiledigi

sonucuna Var11m1§t1r.

Calismamizin sonucuna dayanarak; halk sagligi alaninda
calisan ebe/hemsireler tarafindan dogum sonrasit dénem
lohusalara ev ziyaretleri yoluyla aile planlamasi egitim ve
danismanligi verilmesi; aile saghg merkezlerinde 6zellikle iki
ve daha fazla cocugu olan ailelerin AP yontemi kullanimina
iliskin durum degerlendirmesi yapilmasi ve bu degerlendirme
sonucunda ev ziyaretleri yoluyla gereksinimlere yonelik AP
damismanlig1 verilmesi; konuyla ilgili bundan sonra yapilacak
olan calismalarin daha farkli zaman dilimlerinde, ev
ziyaretlerinin sikligi artirilarak ve daha fazla 6rneklem

buytklugt olan gruplar ile calisilmas: onerilebilir.
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