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| - REALLY WORKS!




Dunyada bir yil icerisinde yaklasik kac
gebelik olmaktadir?

* A) 75 milyon

* B) 30 milyon

e C) 200 milyon

* D) 120 milyon



Dunyada 1 yilda

* Yaklasik 208 milyon gebelik (Avrupa’nin ntufusu 742 milyon)
* 185 milyonu gelismekte olan ulkelerde
* Her 5 gebelikten 2’si ya istenmeyen veya planlanmamis




TUIK verisi: 2014 yilinda canli dogum sayisi: 1 337 504
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DUNYADA DAKIKADA:

» 278 dogum sadece 26’s1 gelismis ulkelerde
e 103 6lim sadece 23’ gelismis ulkelerde
e 10 cocuk oluyor, sadece 0.1'i gelismis tlkelerde

Anne Olum Oram (2010) Degigim Orant (2000-2010)
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Her yil :

Deaths Per Million Women aged 15-44 from various causes,

adapted from: Contraception, a Users Handbook 1998 * 210 milyon kadin gebeligin hayat
tehdit eden komplikasyonlari
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Her yil :

120 milyon kadinda karsilanmamis aile planlamasi ihtiyaci

var
80 milyon kadin istenmeyen veya planlanmamis gebelik

yasamakta
45 milyon gebelik sonlandirilmakta

Bunlarin 19 milyonu gtvenli olmayan kosullarda
sonlandirilmakta

Gebelik sonlandirmalarin %40’1 25 yas alti kadinlarda

68.000 kadin guvenli olmayan disuk nedeniyle 6lmekte
WHO Glasier & Gulmezoglu et al, 2006




Son yapilan nufus saglik arastirmasina gore
(TNSA 2013) hic gcocuk istemeyen 15-49 yas

kadin yuzdesi nedir?
* A) % 27
* B) % 35
* C) % 60
* D) % 47



Turkiye Nufus Saglik Arastirmasi
(TNSA-2013) Dogurgarthk Tercihleri (%)




TNSA-2013 sonuglarina gor Turkiye'de en

yaygin olarak kullanilan kontraseptif yontem

hangisidir?
* A) Geri cekme

* B) Rahimici arac

* C) Dogum kontrol hapi
* D) Kondom



Kontraseptif yontem kullanimindaki geligmeler

1988 1993 1998 2003
I GELENEKSEL YONTEM I MODERN YONTEM

B TOPL.AM

Modern yontem kullanimi artmakla birlikte guvenli olmayan geleneksel
yontem Kkullanimi azalmiyor




Kontraseptif yontem kullanim orani %73.5 ama geleneksel yontem kullanimi
yuksek

1988 1993 1998 2003
I GELENEKSEL YONTEM I MODERN YONTEM

B TOPL.AM

Modern yontem kullanimi artmakla birlikte guvenli olmayan geleneksel
yontem Kkullanimi azalmiyor
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Isteyerek Diisiitkten Once Kullanilan Yéntem
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Turkiye Nufus Saglik Arastirmasi
2013 verileri
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Dunyada 220 milyon kadinin karsilanmamis kontraseptif ihtiyaci vardir
(S Singh and J E Darroch 2012)

Figure 8.2 Trends in unmet need for family planning, Turkey
Percent of currently married women age 15-49 with unmet need
for family planning by years using the revised delinition
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Contraceptive Method Used Among Women Aged 15-44 Years Using
Contraception, 2006-2010*

Other Methods
57%

Periodic Abstinencet
1.2%

Sterilization
36.6%
Intrauterine Devices
(IUD)
5.6%
Other
Hormonal Methods**

7.2%

Pill
27.5%

*Women who used more than one form of contraception are classified according to the most effective form listed,
estimates may not total to 100 due to rounding. **Includes hormonal implants, patches, injectables, and rings.
'Includes calendar rhythm, natural family planning (NFP), cervical mucus test, and temperature rhythm.

Source: Jones J, Mosher W, Daniels K. Cumrent contraceptive use in the United States, 2006—-2010, and changes
in patterns of use since 1995. National health statistics reports; no 60. Hyattsville, MD: National Center for
Health Statistics. 2012.

ABD’de en yaygin
yontem
sterilizasyon

%36.6, daha sonra
da hap %27.5
RIA %5.6




Dogurganlik orani- kontraseptif kullanimi

* En dlistk Avrupa’da 1.4/ cift (1.1 en disuk Bulgaristan ve
Cekoslovakya, 2.2 en yuksek Arnavutluk)

Ulke/yil Kontrasepsiyon kullanan kadin
orani
Avustrya, 1996 67.9
Belgika, 1992 84.2 AVR U PA’ DA
Finlandiya, 1990 84.0 H
Fransa, 1994 89.9 KO NTRAS E PTI F
Almanya, 1992 84.8 KU LLAN I M I
Macaristan, 1993 91.8 0
Litvanya, 1995 65.9 ORTA LAMA 680
Norveg, 1989 80.3
Polonya, 1991 75.7
Ispanya, 1995 87.2
Kanada, 1995 80.2

ABD, 1995 (evli kadinlar) 76.4
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Dunyada hormonal kontrasepsiyon

HENIT1]E

* Dunyada 78 milyon kisi oral hormonal kontrasepsiyon kullanmakta

« ABD’de 10 milyon, Fransa’da 4 milyon, Ingiltere’de 3 milyon kadin
kullaniyor

* Toplam 220 milyon kadin hayatlarinin herhangi bir doneminde
hormonal kontraseptif kullanmis

e Turkiye’de yaklasik 3 milyon kadin hap (kontraseptif ve
kontrasepsiyon disi amaclarla) kullanmakta




Kontraseptif yontemlerde 1990-2011 degisen

trendler:

80

70

50

40 1

30 -

20 -

10

OTraditional

- | | || n0thermodern
| == el methods
(I—

pllD

o Injectable

oPill

nFemale
sterilization

1990 2011 1990 2011 1990 2011 1990 2011 1990 2011 1990 2011 1990 2011
World Africa Asia Europe LAC N. America Oceania

15-49 yas evli, veya iliskisi olan kadinlarda kontraseptif yontem se¢im- 2011.
www.unpopulation.org




Estimated method-specific contraceptive prevalence by major global region (Cleland, 2009).
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P.D. Blumenthal et al. Hum. Reprod. Update
2011;17:121-137

© The Author 2010. Published by Oxford University Press on behalf of the European Society of
Human Reproduction and Embryology. All rights reserved. For Permissions, please email:
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yw.cde.gov/nchs/data/series/sr_23/s5r23_029.pdf

Series 23, No. 29 [0 Page 15

Table F. Percentage of married couples, and percentage of all women, using each method in selected countries with total fertility rates
lower than in the United States

Any Male Female All other
Selected countries TFR method 1UD Condom sterilization sterilization methods!
Percent
Married couples
United States, 2006-2008, . . ... .. 21 79 5 12 13 24 9
France, 2000. . . . . v v v e v v v avans 20 82 22 5 NA NA 11
Netherlands, 2003. . . . .. ....... 1.8 67 4 8 8 4 2
Spain, 2006, . . ... ... .00 13 66 6 25 8 6 4
United Kingdom 2007-2008. . . . . .. 1.8 82 6 27 19 9 0
All marital statuses
United States, 2006-2008. . ... ... 21 76 4 12 8 21 10
Belgium, 2004 . . . ... ......... 1.7 75 10 NA NA NA 20
Norway, 2005. . . . .. .o vvv v 20 88 23 13 0 B 13
Portugal, 2005-2006 . . . .. ... ... 1.3 67 9 0 0 7
Australia, 2001-2002. . ... ... ... 1.8 71 1 16 14 14 '3
T“All other methods" includes male and female sterlization for countries with NA (mes Dt available™) in the male and female sterilization columns. In the data for Belgium, male condom use Is

included under “all other methods."

NOTES: Data for all countries listad are from national surveys in the years indicated. Results are based on large samples and are adjusted to national totals n each country, Further details are shown
in the Appendix. For “all marital statuses," data are limited to women who had sex in the past 3 ar 12 months. Ses Appendix 11,

SOURCES: For 2006-2008 U.S. contraception data, see Table 7 of this raport. For 2002 U.S. contraceptive data, see Mosher et al., Table 8. For data on Total Festility Rates (TFR), see Reference 30.
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KOK'larin kullanim endikasyonlari (%)
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KONTRASEPSIYONUN ANNE VE
BEBEK SAGLIGINA ETKILERI




Kanit duzeyi yuksek olanlar:

* [stenmeyen gebelik ve isteyerek disikleri azaltarak gebelikle ilgili
mortalite ve morbiditeyi azaltir

* iki gebelik arasindaki suireyi uzatarak prematir dogum, SGA ve dusik
dogum agirlikl bebek dogumunu azaltir

* Adolesan gebelikleri azaltarak cocuk élimlerini azaltir

* Planlanmis gebelik emzirme oraninin artmasi, emzirme suresinin
uzamasi, prenatal bakim kalitesini arttirir

* Planli bir gebelik babanin gebelik ve dogumla daha ilgili olmasini
saglar
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Figure 2: Modern Contraceptive Use and Abortion
Abortions per woman*
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* Total abortion rate: the number of abortions per 1,000 women ages 15-44 or 15-49.
Source: Charles F. Westoff, Recent Trends in Abortion and Contraception in 12 Countries (Calverton, MD: ORC Macro, 2005),




Dusuk ve orta gelirli 35 ulkede geleneksel ve modern yontem

kullanimi ile istenmeyen gebelikler arasindaki iligki (2005 and 2012)
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Modern yontem kullaniminda basarisizlik
oranlari dusuktur:

* GUvenli korunma
* |stenmeyen gebeliklerde azalma

* Riskli gebeliklerde azalma (ileri yas, erken yas gebelikleri, sik
dogum araligi, grandmultiparite)



Hangi Gebelikler risklidir ?

« Cok sayida dogum « Artmis atoni, IUGR,
(dogum sayisinin 5 ve distosi, Plasenta

uzerinde olmasi) previa riski

« Sik aralikli dogum  Birinci gcocugun
(dogum araliginin 2 yetersiz beslenmesi,
yilin altinda olmasi ) maternal anemi, ikinci

gebelikte IUGR



Hangi gebelikler risklidir ?

 Erken yas gebelikleri + Beslenme yetersizligi,
yani adolesan gebeler IUGR, preeklampsi

« Gec yas gebelikleri * Artmis sistemik
hastaliklar, kromozom
anomalileri



Kontraseptif kullanimi ve anne ve bebek

saaliqi

« Eger bu kadinlarin kontraseptif ihtiyaci karsilanmis olsaydi 79
000 kadin ve 570 000 cocuk olumu engellenecektir (Barros
2012)

» 18 yas alti adolesanlarin bebekleri 19 yas ustundeki annelerin
bebeklerine gore % 60 artmis olum riskine sahiptir

» 15-19 yas kadinlarda gebelik ve dogum 1. OLUM nedenidir.
Her yil 50 000 6lum ortaya cikar (Save the Children (2011)
No Child Out of Reach: Time to end the health worker crisis)

» |ki dogum arahiginin 36-59 ay arasinda olmasi anne ve bebek
acisindan en az riske sahiptir




)GUM ARALIGI AZALDIKCA 5 YAS ALTI COCUK OLUMU RISKI ARTAR

FIGURE 2. RELATIVE RISKS OF UNDER-FIVE MORTALITY BY BIRTH INTERVAL
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ILK DOGUM YASININ DUSMESI COCUK OLUM ORANINI ARTTIRIR, ERKEN GEBELIKLERIN ONLENMESI BEBEK SAGLIGINI

AZALTIR

FIGURE 4. INFANT MORTALITY AND MALNUTRITION RATES FALL AS AGE OF MOTHER
AT FIRST BIRTH INCREASES
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Source: Finlay JE, Ozaltin G and Canning D, The association of maternal age with child anthropometric fallure, diarrhoea
and anaemia for first births evidence from 55 low- and middle-income countries, BMf Open 201 [ |:e 000226




Tum dunyada iki dogum araliginin 36 aya

cikmasi 5 yas alti kag cocugun olumunu

engeller?
* A) 200 bin

* B) 1 milyon 800 bin
* C) 60 bin
e D) 700 bin
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ARTTIRIR :2 yildan daha kisa aralikla dogan bebekler ilk 1 yil icerisinde 6lme riski
logum aralig1 3-4 yil olanlara gore 2 misli daha fazladir.

Jogum araliginin dogumdan sonraki 36.aya cekilmesi 5 yas alti cocuk 6ltimlerini %25
izaltir, yani 1.8 milyon cocugun 6limini onler.

Deaths per 1,000 Infants under age 1
s W Less than 2-year interval 3-year interval
158
131
121 120
71 58
54
43 51 51 45 38
Cambodia Mali Chana Benin Uganda Bangladesh Haiti Nepal
Source: Macro International Inc., Demographic and Health Surveys, various years.

10 | Family Planning Saves Lives




Kadinlarin gebelik veya dogumdan olme

riski

* Yasamboyu maternal mortalite riski

 Tim dinyada 1:92
* Gelismemis ulkelerde 1:72
* Gelismis Ulkelerde 1:7300

* Dogumla bir sonraki gebelik arasindaki stire 5 aydan kisa olan
kadinlarda maternal mortalite riski bu aralik 18-23 ay
olanlara gore 2.5 kez daha yuksektir (Moreland & Talbird
2007).




http://www.savethechildren.org/

e 20’li yaslara gore 15-19 yas arasinda maternal mortalite 2 misli, 10-14
yas arasinda ise 5 misli artmistir.

* Her yil 50 000 adolesan gebelik veya dogum nedeniyle hayatini
kaybetmekte

e Adolesanlarin dogurdugu 1 milyon bebek 1 yasini doldurmadan
hayatini kaybetmekted

 Tum dogumlarin %11’i adolesan dogumlarive %95’i gelismekte olan
ulkelerde

* Adolesan dogumlarinda 6l dogum ve eonatal bebek kaybi ytksek
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B ODERN YONTEM KULLANIMI VE e

MALIYET

Table 2: Costs to Meet Family Planning Needs and Resulting Savings, Selected Countries

Savings incurred by category (in USS$ millions)

Cost to meet need Savings per

for family planning Immuni- Water & Maternal $ invested in
(in USS millions) Education zation sanitation health Malaria Total family planning
Bolivia 5 21 0.1 10 14 = 45 2.0
Guatemala 19 73 1 25 29 = 128 6.7
Madagascar 26 20 13 1 29 3 76 29
Zambia 27 37 17 17 37 4 12 41
Bangladesh 50 153 4 68 102 = 327 6.5
Indonesia 67 338 5 78 125 9 555 8.3
Ethiopia 103 23 44 26 105 10 208 2.0

Source: Constella Futures, POLICY Project and Health Policy Initiative, 2005-2007.

16 | Family Planning Saves Lives




5 YILLIK KONTRASEPTIF METOD KULLANIMDA KAR VE ONLENEN GEBELIK SAYISI

(Trussell et al., 1995).

$14,500 —
e Copper-T IUD ®
Implant o® Vasectomy
- $13,500— _
e Injectable ®
4] -
= Oral contraceptives ®
§ $12,500 — ’ ® Progesterone-T |UD
(0]
5 - ® Male condom @ Tubal ligation
(3]
=
£ $11,500- |
5 | Periodic abstinence «® Withdrawal
£ ® Diaphragm
% $10,500— Spermicides ®
S .
= Female condom @
- $9500 —
'| ®Sponge or cervical cap
$8500 1 T 1] 1 [ 1 1 1 1 I I 1 I I I 1 1 1 1 ]
2.7 3.2 3.7 4.2 4.7
P.D. Blumenthal et al. Hum. Reprod. Update Number of unintended pregnancies avoided over 5 years

2011;17:121-137




NEDEN HORMONAL
KONTRASEPSIYON KULLANIMI
ULKEMIZDE DUSUK ?
HORMONAL KONTRASEPTIFLERI

KONTRASEPSIYON DISI YARARLARI ICIN
DAHA RAHAT MI KULLANIYORUZ ?

*




Kontraseptif seciminde rol oynayan faktorler:

v/ Etkinlik v’ Geri déniisiimliiliik
v/ Yan Etkiler v Maliyet
‘/Uygunluk v Kisiye 0zel durumlar (1lag
v/ Etki siiresi ve dogurganlik kullanimi, sistemik

hedefi hastaliklar, PID vb)
‘/Basvuramn secimi ‘/Sosyal yasam

KONTRASEPSIYON DISI YARARLARI

(endometriosis, dismenore, akne,
disfonksiyonel kanama vb)




Kontraseptif seciminde rol oynayan faktorler:

Kadin-cift: Saglik Sektoru:

N Yanlis bilgiler &Dogru bilgiye ulasimi saglama
N Korkular N Yetersiz tibbi bilgi

N Normlar N Yetersiz glincel bilgi

N Ucretlendirme politikalar &Uygulama becerileri

N Hizmete erisim giicliigii N Ucretlendirme

&Kompliyans N Devamlilikta gucluk

N Yan etkilerin yonetimi



Hormonal kontraseptiflerle ilgili yanhs
Inanislar:

» Adnan Menderes Universitesi

» Reproduktif cagda 418 kadin:

* Kilo artigi yapar: % 45.2

« Kanser yapar %7.9

« Kisirliga neden olur %13.4

« Basagrisi yapar %28.7

* Akne ve/veya killanmaya neden olur %41.1

e Libidoyu azaltir %11.7
Kucuk et al. Gynecolog Endocrinol 2012



KADINLAR NEDEN MODERN KONTRASEPTIF
YONTEM VE KOK KULLANMIYOR ?

*Yan etkilerle ilgili korku ve yanlis inaniglar
Cinsel iligki sikligi dusuk veya laktasyonda gebe
kalmayacagini saniyor

*Es veya cevre baskisi

*Yontem bilgisi eksikligi

*Yonteme erisebilirlik

*Yontem maliyeti

*Yontem devamliliginda gucluk



IDEAL KULLANIM:

* Uygun yontem secimi

* Yan etki ve komplikasyonlar icin danismanlik
 Kompliyansin saglanmasi

* Yan etkilerin ydnetimi

* Yontem devamliliginin saglanmasi

* Uygun hasta izlemi
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