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PERIMENOPOZAL DONEMDEKI KADINLARIN KONTRASEPTIF KULLANIMI VE KARSILANMAYAN
KONTRASEPSIYON GEREKSINIMLERI

OZET

Bu c¢alismanin amaci, perimenopozal ddnemdeki kadinlarin kontraseptif
yontem kullanimi, karsilanmayan kontraseptif gereksinimleri, bu konudaki
gorliisleri ve yontem kullanimini etkileyen faktdrleri saptamaktir. Baskent
Universitesi Hastanesi Menopoz Poliklinidi’ne basvuran géniilli toplam 220
perimenopozal kadin c¢alismaya dahil edilmistir. Kadinlarin ortalama yasi
47.0+£3.5 ve kontraseptif yontem kullanim orani %51.4’diir. En sik segilen
etkili kontraseptif vyontemler Rahim i¢i ara¢ (%39.1) ve prezervatiftir
($29.2) 1idi. Hormonal kontrasepsiyon perimenopozal periyoddaki kadinlar
icin Onerilen yontemler olmasina radmen, hastanemiz Menopoz Poliklinigi’ne
basvuran perimenopozal doénemdeki kadinlarin sadece %12.4'i bu ydntemleri
tercih etmektedir. Geri c¢ekme yoénteminin kullanim orani $%17.7’dir. Bu
calismada, etkili kontraseptif yoéntem kullanimi diisiik bulunmustur. Bu
nedenle Perimenopozal ddénemde etkili yontem kullanimini artirmak ic¢in,
saglik merkezlerinde sunulan hizmetler arasinda yer alan kontrasepsiyon
danismanlik hizmetleri"nin yayginlastirilmasi Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Perimenopoz, Perimenopozal Doénem, Kontrasepsiyon,

Kontraseptif Yontemler, Aile Planlamasi

CONTRASEPTIVE USE AND UNMET NEED FOR CONTRACEPTION IN PERIMENOPAUSAL WOMEN

ABSTRACT

To detect usage situation of contraceptive methods perimenopausal
period’s women’s, unmet need for contraseption, opinions and affects of
usage situation methods of contraception. A total of 220 voluntarily
participated perimenopausal women who applied to Outpatient Menopause
Clinic of Baskent University hospital were enrolled into this study. Mean
age of the women was 47.0+3.5. The ratio of wusing a method among
contraceptive methods was 51.4%. The most common selected modern
contraceptive methods were IUD (31.9%) and injectable (29.2%). Although
hormonal contraceptions are suggested method for women in perimenopausal
period, only 12,4% of premenopausal women applying outpatient menopause
clinic of our hospital have chosen these methods. The ration of using
withdrawal method was 17.7%. In this study, it was found that the use of
modern contraceptive methods is in a low rate among the perimenopausal
women. In order to increase the rate of efficient method in perimenopausal
period consultation services on contraception presented by health centers
is highly recommended to become widespread.

Keywords: Perimenopause, Premenopausal Period, Contraception,
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1. GIRiS (INTRODUCTION)

Menopoz ©Oncesi klimakterik semptomlarla, menopoz sonrasi bir yila
kadar ortalama bes vyillik Dbir zaman dilimi olan perimenopozal ddnem
istenmeyen gebeliklerle sik karsilasilan, kadinin kontraseptif ihtiyacinin
devam ettigi bir periyottur [1 ve 2]. Menopoz yas ortalamasi Diinya'da 51,
Avrupa'da 52, {tlkemizde 47 olarak bildirilmektedir [3]. 40 vyas ve 1usti
kadinlarda gorilen istenmeyen gebelikler anne ve bebek ic¢in yliksek saglik
riskleri getirecedinden bu donemde kontrasepsiyonun biyiik 6nemi vardir [4].
Calismalar fertilitesini tamamlayan kadinlarin vyaklasik %60'inin henfiiz
postmenopozal doneme gecmedidini ve istenmeyen gebeliklere bagli olarak

indiklenmis abortus oranlarinin arttigini gOstermektedir [5 wve 6].
Tirkiye'de, her vyi1il 2 milyon gebelik gerceklesmekte, bunlarin 550.000'1
(%$30) istenmeyen gebeliktir. Premenapoz donemde bu oran %70’ leri

gecmektedir. Bu donemde 600.000 gebelik ise kiirtajla sonuclaniyor[1l].

2. CALISMANIN ONEMI (RESEARCH SIGNIFICANCE)

Perimenopozal donemle 1ilgili c¢alismalar c¢ok sinirli oldudundan bu
déneme ait yoéntem kullanimi ve karsilanmayan kontrasepsiyon gereksinimleri
ile 1ilgili pek bir bilgiye rastlanmamistir. Ancak, 2008 Tirkiye Nifus
Saglik Arastirma'sinin (TNSA-2008) sonug¢larina gdre [7]; ilkemizde yillar
i¢inde Onemli diizeyde iyilesme goérilmekle birlikte bu yas grubunda etkili

yontem kullanimi halen istenilen diizeyde degildir (%35) . TNSA-2008
verilerine bakildidinda, bu yas grubunda diger vyas gruplarinda oldudu gibi
sterilizasyon, bariyer metodlar, RIA, enjektabl preparatlar, oral
kontraseptif yontemler (OKS) ve geleneksel yontemlerden geri cekme
secenekler arasindadir. Kisinin kalici sterilizasyon istedinin olup

olmadigi, cinsel iliski sikligi, cinsel yolla bulasan hastaliklara (CYBH)
karsi vyiuksek risk tasiyip tasimadidi, menstrilel dizensizliklerinin olup
olmadigzi, vazomotor semptom  varligai, jinekolojik  kanserlerden veya
osteoporozdan korunma gibi segilecek olan kontraseptif yoéntemlerin non-
kontraseptif saglik vyararlari konusunda istekleri sorgulanarak uygun

yontemin kullanilmasi ig¢in planlamaya gidilmelidir [8 wve 9]. Aksi halde
ileri yas gebeligi ve dogumlar ciddi psikolojik, fiziksel, sosyolojik ve
ekonomik problemleri beraberinde getirmektedir. Bu olgularda spontan

abortus, konjenital anomalili fetus dogurma, kronik  hipertansiyon,
preeklampsi, malprezentasyon, disfonksiyonel travay ve sezeryan orani
artmaktadir[5].

Premenapozal yillardaki gebelik sonug¢larinin 20-25 yas grubu gebelik
sonuc¢lari ile vyapilan karsilastirmasinda maternal mortalitenin ortalama
olarak 6 kat daha fazla oldudu gdzlenmektedir[4,6]. Bu nedenle kadin
sagligini koruma yoniinden dodurganlik devam ettidi siirece, kontrasepsiyonun
iyi bilinmesi, dikkatle uygulanmasi gereklilidi perimenopozal donemde daha
belirgin Dbir sekilde ortaya ¢ikmaktadir. Bu anlamda, temel saglik
hizmetlerinde calisan saglik calisanlarinin anahtar rol istlenmesi
gerekmektedir [1 ve 10].

Bu gdériisten hareketle calisma, Baskent Universitesi Hastanesi Menopoz
Poliklinigi’ne basvuran perimenopozal dénemdeki kadinlarin tercih ettikleri
kontraseptif vyontemler, Dbu yontemler konusundaki gdrisleri ve yoOntem
kullanimini etkileyen faktodrlerin belirlenmesi amaciyla yapilmistair.

3. GEREC VE YONTEM (MATERIAL AND METHOD)

Bu arastirma, betimsel bir c¢alismadir. Arastirmada Orneklem secimine
gidilmemis Nisan 2009-Eyliil 2009 tarihinde Baskent Universitesi Ankara
Hastanesi Menopoz Poliklinigi’ne basvuran, arastirmaya katilmayi kabul eden
220 perimenopozal dénemdeki kadin arastirma kapsamina alinmistir. 40-55 yas
arasi, evli, dizenli seksiiel aktivitesi olan, esinde ve kendisinde infertil
Oykiisi olmayan, heniiz menopoza girmeyen ya da girmek izere olanlar (adet
kesilmesinin 1 yi1li geg¢medigi vakalar) arastirmaya alinmistir.
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Perimenepozal ddénemdeki kadinlarin vyasi, egitim dizeyleri, dodum
sayisi, en son doJumundan sonra gecen slire, daha O6nce kullandiklari
yontem, suandaki kontraseptif yontem kullanim diizeyleri ile ilgili
bilgileri elde etmeye yarayan “Hasta Tanitim Formu” kullanilmistir. Form
24 sorudan olusmaktadir. Goriisme formunda ilk 5 soru demografik bilgileri,
geriye kalan 15 soru kontraseptif yoéntem kullanimi ile 1ilgili sorulara
icermektedir. Arastirmanin ylUriitilebilmesi icin Baskent Universitesi
Arastirma ve Etik Kurul’dan gerekli izinler ve arastirmaya katilan
kadinlardan vyazili onam alinmistir. Elde edilen verilerin istatistiksel
analizinde SPSS 11,0 paket programi kullanilarak sayi, yizde, ortalamalari
alinmis ve ki-kare analizleri yapilmistir.

4. BULGULAR (FINDINGS)

Tablo 1. Arastirma grubunun bazi 6zellikleri
(Table 1. Some of characteristics for the study group)

OZELLIKLER n %

Yas

40-44 50 | 22,7

45-49 129 | 58,6

250 41 18,7

EJitim

I1ké§retim 34 15,5

Lise 113 | 51,3

20niversite 73 33,2

Calisma durumu

Calisiyor 108 49,1

Ev hanimi 112 50,9

Beden Kiitle Indeksi (BKI)

Normal (18,5-24,5 kg/m?) 63 | 28,6

Sisman (225 kg/m?) 157 | 71,4

Sigara kullanimi

Evet (210 adet/giin) 176 | 80,0

Hayir 44 20,0

Sistemik hastalik

Var 55 25,0

Yok 165| 75,0

Toplam 2201 100,0

Arastirma grubunun yas ortalamasi 47,04+3,58 (min:40, max:55). Tablo

1’de gortldigli gibi, arastirma grubunun %51,3’#1 lise mezunu, %50,9'u ev
hanimai, $71,4’4ntin  BKI normalin {izerinde (225 kg/m2), $20’si sigara
kullanmakta (210 adet/giin) ve %25’inin sistemik hastaligdi (%16,8’1inde

hipertansiyon, %6,4’inde diabet, %1,8’inde troid) bulunmaktadir.
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Tablo 2. Arastirma grubunun dodurganlik Ozellikleri
(Table 2. Reproductive characteristics for the study group)

OZELLIKLER n %
Gebelik sayisi
1-2 68 30,9
3-4 95 43,2
25 57 25,9
Yasayan cocuk sayisi
1-2 119 | 54,1
>3 101 | 45,9
D&C oOykusu
Var 82 37,3
Yok 138 | 62,7
Son dodumdan sonra gegen sire
4-11 yal 53 24,1
12-19 yil 108 | 49,1
220 yil 59 26,8
Toplam 2201 100,0

Gebelik sayisi ortalamasi 3,5941,96 (min:1, max:11), cocuk sayisi
ortalama 2,51+1,06 (min:1, max:7) . Tablo 2" de arastirma grubunun
$43,2"sinin 3-4 gebeligi oldudu, %54,1’inin 1-2 c¢ocuda sahip oldugu,
%$37,3"4ntn planlanmayan gebelide bagli D&C oOykisi bulundudu, %49,1’inin son
dogumdan sonra 12-19 yil (ort:15,58 £4,99, min:5, max:29) gectigi
belirlenmistir.

Tablo 3. Arastirma grubunun kontraseptif ozellikleri
(Table 3. Contraseptive characteristics for the study group)

OZELLIKLER n=220 %

Kontraseptif kullanimi

Evet 113 51,4
Hayair 107 48,6
Kontraseptif ydntemler (%82,3 modern ydntem) | n=113
RIA 36 31,9
Prezervatif 33 29,2
Geri cekme 20 17,7
Tipligasyon 10 8,8
OKS 9 8,0
Enjeksiyon 5 4,4
Yontem kullanim siiresi n=113

>1 yil 13 11,6
1-5 yal 12 10,6
6-10 y1l 44 38,9
211 yil 44 38,9
Onceden kontrasepsiyon kullanimi
Evet 175 79,5
Hayir 45 20,5
Toplam 220 100,0

Tablo 3’de arastirma grubunun %51,4’1 arastirmanin yapildigi ddnemde
kontraseptif bir yontem kullanmaktadir (n=113). Bunlarin $%31.9’u RIA,
$29.2"si prezervatif, %17.7'si geri c¢ekme, %8.8’1 tipligasyon, %8.0"1 OKS,
%$4.4"13 enjeksiyon yontemi kullanmaktadir. Yonteme uyum ac¢isindan kullanim
siresine bakildiginda, %77.8"inin >5 yilin kullandidi gorilmektedir. Daha
6nce yoéontem kullanma oranlari %$79.5'dir.
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Kadinlarin %$89,4"1 menopoz belirtileri baslamasiyla birlikte
kontraseptif kullanimina gerek duymadiklari ya da yeterli farkindaliklara
olmadiga icin yontem kullanmadiklarini belirtmistir. Arastirmaya
katilanlarin %61,5’inin kontraseptif yontemler konusunda yeterli bilgiye
sahip oldugu wve bu Dbilgiyi daha c¢ok sadlik personelinden (%56, 8)
edindikleri belirlenmistir. Bunu daha sonra arkadas (%27,3) ve internet
($25) vyanitlari izlemistir. Arastirmaya katilanlarin %48,6’s1 kontraseptif
kullanmadigi halde %79,1’1i menopoz ©Oncesi ddnemde kontraseptiflerin
kullanilmasi gerektigini diistinmektedir.

Arastirmaya katilanlarin, kontraseptifler konusunda en fazla bilgi
edinmek istedikleri hususlar; yodntemlerin etkililigi, etki mekanizmasi, yan
etkileri, cinsel vyasam {zerine etkisi, vyararlari, Dbulasici hastaliklara
karsi koruyuculudu seklindedir.

Tablo 4. Arastirma grubunun bazi 6zellikleri ile
yontem kullanimi arasindaki iliski
(Table 4. The relationship between some of characteristics and
usage situation methods for the study group)

Yontem Kullanimi
SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLER Evet Hayir Istatistik
Sayi % Sayi %

Yas
40-44 28 | 56,0 | 22 44,0 5
45-49 77 | 59,7 | 52 |40,3| ¥ 20,66
>50 8§ |19,5| 33 |so0,5| P=000
Egitim durumu
I11k6gretim 12 35,3 | 22 64,7
Liseg 50 |44,2| 63 |55,8 x* =15,80
>Yniversite 51 |69,9| 22 |30,1| P=r000
Sigara kullanma
Hayir 105 | 59,7 71 40,3 | x® =24,24
Evet 8 18,2 36 |81,8 p=,000
Sistemik hastalik
Yok 97 | 85,8 | 68 | 14,2 | x* =28,41
Var 16 |[29,0| 39 | 71,0 p=,000
Calisma durumu
Evet 68 | 63,0 | 40 | 37,0 | x* =11,42
Hayir 45 | 40,2 | 67 |59,8 p=,001
Calisma durumu
Evet 68 63,0 40 37,0 | x? =11,42
Hayir 45 40,2 67 59,8 p=,001
D&C oykiisii
Var 24 [29,3| 58 |70,7| x* =24,54
Yok 89 64,5 49 | 35,5 p=,000
Onceden kontraseptif kullanimi
Evet 109 | 62,3 | 66 |37,7| x* =40,85
Hayir 4 8,9 41 91,1 p=,000
Premenopozda yontem kullanilmali
Evet 100 | 57,5 | 74 42,5 | % =12,42
Hayir 13 28,3 33 71,7 pr=,000
Kontraseptif hakkinda bilgi alma
Aldim 88 63,8 50 36,2 x? =22,80
Almadim 25 30,5 57 69,5 pr=,000
Kontraseptif hakkinda yeterli bilgi
Evet 79 | 64,2 | 44 | 35,8 | x% =14,77
Hayir 28 36,4 49 63,6 r=,000
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Tablo 4’de 45-49 yas grubundakiler, egitim dizeyi yiiksek olanlar, D&C
olmayanlar, sigara icgmeyenler, sistemik bir hastalidi olmayanlar, O&nceden
kontraseptif kullananlar, menopoz Oncesinde kontraseptif kullaniminin
gerekli oldugunu disiinenler, kontraseptif hakkinda bilgi alanlar ve
bilgilerini yeterli goOrenler ©perimenopoz doénemde daha fazla oranda
kontraseptif yontem kullanmaktadir. Aradaki fark istatistiksel olarak da
anlamli bulunmustur (p<0,05). DiJer bagimsiz dediskenlerle ydntem kullanimi
arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir (p>0,05).

5. TARTISMA (DISCUSSION)

Perimenopozal donem; 40 yasindan baslayarak menopozdan yaklasik alt
y1l Onceki donemi kapsamaktadir [1l]. Bu dbénemde menstruasyon yavas yavas
azalabilir, aniden kesilebilir veya dizensiz hale gelebilir. Her siklus
arasindaki silire wuzadikca kadinlarin c¢odu bu doénemde kontraseptif yontem
kullanmayil gerekli godrmeyebilmektedir [8]. Calismada kadinlarin vyaklasik
yarisinin kontraseptif yoéntem kullanmadiklari ve bunlarin {cte ikisinin,
menopoz belirtilerinin baslamasi 1ile birlikte gebelik riskinin ortadan
kalktigini, bu nedenle korunmaya gerek duymadiklari belirlenmistir. Oysa
premenopozal ddénemde, kadinlarin ovulasyon oraninin postmenopozal ddneme
gdre ©Onemli sekilde farklilik gbsterdigi Dbelirtilmis ve premenopozal
donemde olusabilecek gebelidin getirecedi risklere dikkat c¢ekilmistir [2].

Perimenapozal gebeliklerde plesenta previa, preeklemsi, preterm
eylem, wvaginal vyirtiklar, elektif vyada acil sezaryan, dodum sonrasi
hemoraji, dustk dodum agirlikli bebek ve 06l1lii dogum riski artmaktadir [4].
Ayrica 40 vyas 1Ustlindeki gebeliklerde down sendromlu bebek doJurma riski
1/84”e dismektedir [1]. Bu doénemde karsilasilacak planlanmamis bir gebelik,
kadinin duygusal stres yasamasina ayni zamanda bazi alanlarda sosyal
izolasyonuna neden olabilir. Ureme sadlidi kapsaminda, perimenopozal
donemdeki kontrasepsiyon egitimi, iletisim ve danismanlik hizmetleri temel
ireme hakki olarak goriilmektedir [2].

Tirkiye’de toplam dodurganlik hizi, son otuz yilda yari yariya, son
on yilda (1998-2008 doneminde) 1ise %18 azaldigi Dbildirilmekteyse (2.17e
gerilemistir)de halen istenilen diizeyde degildir. 2008 TNSA verilerine
gbre, dogurganlik c¢adinin sonlarindaki kadinlarda (45-49 vyas grubundaki
kadinlar) ortalama c¢ocuk sayisi 4’e yaklasmaktadir. Buna gdre, 40-44 yasta
kadin basina ortalama c¢ocuk sayisi 3,20, 45-49 vyasta 3,51'dir [7].
Calismada ortalama cocuk sayisi 2,51+1,06 olarak bulunmustur.

Bu calismada kadinlarin vyaklasik tc¢te ikisi kontraseptif yoéntemleri
bildikleri (%61,5) ve %79,1’'1i perimenopozal doénemde yoéntem kullanilmasi
gerektigini disindikleri halde yaklasik yarisinin (%48, 6) yontem
kullanmadigi belirlenmistir. Calismanin bulgularina benzer olarak, TNSA
2008 verilerine gobre, kadinlarin tamaminin kontraseptif yodntemlerden en az
birini bildikleri halde yontem kullaniminain oldukca diisiik  oldugu
belirtilmektedir [7]. Calismada kontrasepsiyon ile ilgili bilgiyi siklikla
saglik personelinden edindiklerini ancak, bunlarain 6nemli kisminin
bilgilerini yeterli bulmadiklari belirlenmistir. Bu sonu¢ da ilke verileri
ile uyumludur [7].

Hem reprodiktif hem de perimenopozal vyaslarda kontraseptif secimi
sosyokiiltliirel, demografik, etnik ve dini faktdrlerden etkilenebilmektedir.
Gelismis 1Ulkelerdeki perimenopozal donemdeki kadinlarin c¢odu kontraseptif
yontemler arasinda; bariyer metodlar, RIA, vazektomi ve cerrahi
sterilizasyonu tercih etmektedir. Ulkemizde son vyillarda 2008 TNSA
verilerine gére, geleneksel ydntemlerden modern yéntemlere (RIA, kadin ve
erkek sterilizasyonu, kondom) bir kayma oldugu bildirilmistir [71.
Calismada kontraseptif kullananlar arasinda en fazla kullanilan ydntem RIA
ve prezervatif’dir. %10’undan azi hormonal ydntem olan OKS ve enjeksiyon
yontemini  kullanmaktadir. Kontraseptif disinda «cinsel yolla Dbulasan
hastaliklardan da korumasi ag¢isindan bariyer ydntemin ve modern ydntem
olmasi acisindan RIA’nin tercih edilmesi olumlu gdériilmektedir ancak grubun

6
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yvaklasik yarisi tarafindan kontraseptif kullanilmamasi bu konuda yeterince
farkindalidin olmadidini diisiindiirmektedir. Ustelik geleneksel ydntem olan
“geri cekme” metodunun halen O6nemli bir oranda tercih edilmesi dikkat
cekici bir bulgu olarak goriilmektedir. Ulkemizde geleneksel bir ydntem olan
geri ¢ekmenin en yaygin kullanilan ydntemler arasinda tim yas gruplarindaki
kadinlar tarafindan benzer oranda kullanildidi, yayginlidinda son 20 yilda
6nemli bir dedisme olmadidi, Tirkiye’deki her 4 evli c¢iftten 1’inin geri
cekme yoéntemi kullanmaya devam ettidi bilinmektedir (7).

Morbiditesi kadin sterilizasyonundan c¢ok daha disiik olan erkek
sterlizasyonu perimenopozal kadinlar icin uygun bir sec¢cim olmasina karsin,
arastirma grubunda erkek strelizasyonun yer almadidi gorilmektedir. Yine
son vyillarda deri alti sistemlerin kullanildidir Dbildirilmekteyse de
(1,8)calismada bu yontemler yer almamaktadir. inal ve ark. [11]
calismasinda toplam perimenopozal doénemdeki 442 olgunun 137 (%31)'si OKS,
126 (%28,5)'s1 DMPA, 81 (%18,3)'i RIA, 48 (%10,9)'i aylik enjeksiyon, 34
($7,7)'d tipligasyonu, 9 (%2)'u vazektomi wve 7 (%1,6)'si prezervatifi
tercih ettikleri saptanmistir. Burada calismanin aksine, hormonal
kontraseptifler vyaygin olarak kullanilirken (yaklasik %70'i) bariyer
yontemlerin tercih edilme orani sadece %1,6’dir.

TNSA 2008 verilerine goére [7], 40-44 vyas arasi grubun herhangi bir
yontem kullanma orani %78,6 iken, etkili yontem kullanma orani %46'ya
(18,8 RIA, $%$13,1 tipligasyon, %11,1 prezervatif, %2,4 OKS) 45-49 vyas arasi
kadinlarda herhangi bir yontem kullanma orani %58,9 iken, etkili yontem
kullanma orani % 35,1'e (%12,4 RIA, 11,5’i tupligasyon, $%8,4 prezervatif,
%2,1 OKS) diismektedir. Goriildigii gibi yas ilerledikce yontem kullanma orani
diismekte, 0Ozellikle de etkili kontraseptif yontem kullanma orani bir hayli
azalmaktadir. Calismada da {ilke verilerine benzer sekilde vyas arttikca
yontem kullanimi diismektedir.

Calismada egitim dizeyi ve c¢ocuk sayisi 1ile kontraseptif yodntem
kullanimlari arasinda dodrusal bir iliski gdriilmektedir. Buna gbdre, egitim
diizeyli ve yasayan c¢ocuk sayisinin artmasi ile yontem kullanimi hizli bir
sekilde artmaktadir. Konu ile 1ilgili yapilmis diJer calismalarda da benzer
bulgular elde edilmistir [7, 8, 12 ve 14].

Ulkemizde oldugu gibi bazi gelismis {ilkelerde 40 vyas lzeri yasal
gebelik sonlandirmalarinin ergenlik doénemindekilerden c¢ok daha fazla
oldugu, en o&nemli nedenin ise kontrasepsiyona bu ddénemde Onem verilmedigi
seklinde bildirilmektedir [2]. Calismada istenmeyen gebelide bagli kirtaj
oranin yiiksekligi dikkat c¢ekmektedir. Bu sonug¢, o6nemli Olc¢iide karsilanmayan
kontraseptif gereksinimlerin oldugu ve Dbu gereksinimin devam ettigini
ortaya koymaktadir.

Perimenopozal grupta kontraseptif kullaniminda bazi sinirliliklardan
bahsedilmektedir [5]. Kaunitz [15], perimenopozal doénemdeki kadinlarin
biylik c¢ogunlugunun, ©6zellikle sigara ic¢meyenlerin kontraseptif yarari ile
birlikte menstrual diizensizlik, kemik bitiinligi korumaszi, vazomotor
degisiklikleri diizenlemesi, uzun doénemde endometrium ve over kanseri
riskini azaltmasi nedeniyle OKS’leri tercih ettiklerini belirtmistir. Diger
bir c¢alismada, kardiyovaskliiler risk faktdrleri olan grubun daha siklikla
sterilizasyon, bariyer vydntemler, ©progestin 1iceren kontraseptifler ve
RIA’y1 tercih ettikleri belirtilmistir [14].

Calismada disik vyapanlar, sigara icmeyenler, sistemik bir hastaliga
olmayanlar, Oonceden kontraseptif kullananlar, menopoz 6ncesinde
kontraseptif kullaniminin gerekli oldugunu disinenler, kontraseptif
hakkinda Dbilgisi olanlar ve Dbilgilerini yeterli gOrenler perimenopoz
donemde daha fazla oranda kontraseptif yontem kullanmaktadir. SOzl edilen
degiskenlerle aradaki fark anlamli bulunurken (p<0,05) dider badimsiz
deJiskenler arasinda yontemlerin kullanimi ac¢isindan ©6nemli bir farklilik
bulunmamistir (p>0,05).
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6. SONUC VE ONERILER (CONCLUSION AND RECOMMENDATION)

Calismada, perimenopozal doénemde kontraseptif kullaniminin distk
olmasi bu yas grubundaki kadinlarain karsilanmayan kontraseptif
gereksinimleri oldudu, ayni =zamanda kadinlarin menopoz belirtileri baslar
baslamaz kontraseptif kullanimina ihtiyaclarinin olmadiklarini disiinmeleri,
planlanmayan gebeliklere bagli kiirtaj oranin yiksek olmasi ve bilgilerinin
yeterli olmadigini belirtmeleri Dbu konuda Dbilgi eksiklikleri oldugunu
ortaya koymaktadir. Bu dogrultuda, arastirmaya katilan kadinlarin editim-
danismanlik gereksinimlerinin karsilanmaszi, kontraseptif secimine ve
yontemlerin devamlilik oranlarina etki eden faktdrleri arastiran kapsamli
calismalarin yapilmasi Onerilmektedir.
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