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OZET Amag: Dogurganlik; klinik gebelik olusturma kapasitesi olarak ta-
nmimlanmaktadir. Kadinlar yasamlarinin bir doneminde anne olmak iste-
mekte fakat giiniimiiz de birgok neden kadinlarda dogurganlik kaybina sebep
olmaktadir. Bu ¢alisma, kadinlarin dogurganlig algilama durumlar ve do-
gurganlik kaybi ile kars1 karsiya kaldiklarinda, bu durumun yasamlarinda
ne ifade ettigini belirlemek amaciyla planlanmistir. Gere¢ ve Yontemler:
Bu ¢alisma betimleyici niteliksel bir aragtirma olarak planlanmustir. Aras-
tirmaya 6lgiit ornekleme yontemi ile 34 kadin katilmistir. Orneklem sayzst,
veri doygunlugu ilkesine gore belirlenmistir. Aragtirma verileri; tanitici bilgi
formu ve yar1 yapilandirilmis goriisme formu ile toplanmustir. Arastirmaci-
lar, verileri degerlendirirken kadinlardan alinan ses kayitlari ve yazili bel-
geler lizerinde manuel olarak igerik analizi gergeklestirmistir. Cikarilan
kodlar karsilastirilarak siniflandirilmus, alt temalara ve ardindan ¢aliymanin
amaglarina uygun temalara doniistiiriilmiistiir. Bulgular: Calismaya kati-
lanlarin yaslar1 20 ile 49 arasinda degismekte olup, yas ortalamalar:
32,05’tir. Goriismeler sirasinda toplanan nitel veriler ile dogurganlik kayb1
durumunu kapsamli bir sekilde tanimlayan 4 ana tema ve 8 alt tema sap-
tanmistir. Ana temalar: 1) Dogurganhigin bu hayattaki yeri, 2) Neden do-
gurganlik azaldi, 3) Dogurganlik kaybinda duygular, 4) Dogurganlikta
Kadin ve Erkegin Rolii. Sonu¢: Dogurganlik kaybi yasamamis kadinlarin
tireme konusuna derin bir anlam ve duygu yiikledikleri gézlemlenmistir. Bu
anlam ve duygularm olusumunda ve siirdiiriilmesinde eslerin, aile bireyle-
rinin, toplumsal yapilarin ve kiiltiirel normlarin 6nemli bir rol oynadig: dii-
stiniilmektedir. Ozellikle ergenlik doneminde baslayacak cinsiyet esitligi
temelli egitim programlariyla farkindalik artirilmali; kadinlarm tireme ka-
rarlar1 iizerindeki 6znel iradeleri desteklenmelidir. Uremenin yalnizca bi-
yolojik bir zorunluluk degil, ayn1 zamanda bireysel ve sosyal bir tercih
oldugu anlayisinin yayginlastiriimas bityiik 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: Dogurganlik; infertilite; nitel

ABSTRACT Objective: Fertility is defined as the capacity to create a clin-
ical pregnancy. It is a fundamental human desire to become a mother at
some point in one’s life. However, numerous factors can contribute to the
loss of fertility in women. This study was planned to explore women’s per-
ception of fertility and what it means in their lives when faced with fertility
loss. Material and Methods: This study was planned as a descriptive qual-
itative research. A total of 34 women participated in the study using crite-
rion sampling. The sample size was determined according to the principle
of data saturation. Research data were collected with a descriptive informa-
tion form and a semi-structured interview form. The researchers manually
performed a content analysis on the audio recordings and written documents
obtained from the women when evaluating the data. The extracted codes
were compared, classified, and then organized into sub-themes and themes
in line with the study’s objectives. Results: Participants had a mean age of
32.05 years. The qualitative data collected during the interviews identified
4 main themes and 8 sub-themes that comprehensively describe the situation
of declining fertility. The main themes are: 1) The place of fertility in this
life, 2) Why fertility has decreased, 3) Emotions in fertility loss, and 4) The
roles of women and men in fertility. Conclusion: It was observed that
women who had not experienced fertility loss attached a deep meaning and
emotion to the topic of reproduction. It is believed that spouses, family mem-
bers, social structures, and cultural norms play a significant role in shaping
and sustaining these meanings and emotions. Awareness should be in-
creased, particularly with gender equalitybased education programs start-
ing in adolescence, and the subjective will of women regarding their
reproductive decisions should be supported. It is of great importance to pop-
ularize the understanding that reproduction is not only a biological necessity
but also an individual and social choice.
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Dogurganlik; klinik gebelik olusturma kapasi-
tesi olarak tanimlanmaktadir.! Demografik olarak do-
gurganlik, sahip olunan g¢ocuk sayisi, biyolojide
dogurganlik ise dogurganlik veya ilireme yetenegi
olarak kargimiza ¢ikmaktadir.? Kadnlarin dogurgan-
lik farkindaligi ise; dogurganlik ile ilgili bireysel risk
faktorleri (ileri yas, cinsel yolla bulasan enfeksiyon-
lar gibi cinsel saglik faktorleri, sigara igme, obezite
gibi yasam tarzi faktorleri), bireysel olmayan risk fak-
torleri (0rnegin cevresel ve is yeri), lireme amagl aile
planlamasi, aile kurma ihtiyaclarini etkileyen top-
lumsal ve kiiltiirel faktorler gibi birgok degiskenden
etkilenen bir kavramdir.!

Ailelerin dogurganliga karar verme siireci; gele-
cege dair beklentiler, hayaller, fizyolojik problemler
ve gecmis deneyimler etkiledigi i¢in belirsiz bir
durum olarak degerlendirilmektedir.’ Gelecekte
cocuk sahibi olma beklentisi, dogurganlik niyetleri
i¢in itici bir gii¢ olusturarak her tiirlii belirsizlige rag-
men bir ¢ocuk planlamay1 saglayabilmektedir. Ancak
giiniimiizde ¢iftlerin ¢cocuk sahibi olma niyetlerine
ragmen dogurganlik oranlarinin diistiigii goriilmek-
tedir. Italya, Yunanistan ve Ispanya gibi Akdeniz iil-
kelerinde, dogurganlik oranlari kadin basina 1,3
civarinda oldugu bildirilmistir.>*

Birlesmis Milletler diinya niifus tahminlerine
gore Avrupa Birligi (AB) iiyesi 27 tilkenin toplam
dogurganlik hizlar1 incelendiginde, 2022 yilinda en
yliksek toplam dogurganlik hizina sahip olan iilke,
kadin bagina diisen 1,79 ¢ocuk ile Fransa, bu iilkeyi
1,76 cocuk ile Irlanda izlemektedir.* Toplam do-
gurganlik hizinin en diisiik oldugu iilke, 1,20 ¢ocuk
ile Malta olmustur. Dogurganlik hiz1 2022 yilinda
1,62 olan Tiirkiye, AB iiyesi iilkeler arasinda 10. si-
rada yer almistir.’ Dogurganlik oranlar1 son yillarda
birgok iilkede diismekte, bu durumun gerekceleri
ve aileler lizerindeki psikososyal etkileri merak
uyandirmaktadir. Dogurganligin azalmasina ¢evre-
sel maruziyete bagl biyolojik sistemlerdeki degi-
siklikler mi, yoksa modern yasam tarziyla birlikte
davranigsal sosyoekonomik degisiklikler mi ya da
her ikisinin mi etkili oldugu heniiz acikliga kavus-
turulmamustir.? Ayrica son zamanlarda yasanan pan-
demiler, savaglar ve dogal afetler gibi kiiresel
krizler, genel niifus lizerinde biiyiik psikolojik etki-
lere yol agmakta ciftlerin dogurganlik planlamala-
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rin etkileyerek strese bagl psikolojik bozukluklara
yol agabilmektedir.®” Sebep ne olursa olsun dogur-
ganlik kaybi1 endisesi ¢iftlerde stres, uyum bozuk-
lugu ve anksiyete neden olmaktadir.® Anksiyete,
organizmanin tehlikeye veya stresli olaylara karsi
verdigi normal bir adaptif tepkidir.” Cocuk sahibi
olamama durumu toplumsal cinsiyet rolleri geregi
kadna yiiklenen biyolojik cinsiyetleri ve dogurgan-
lik yetenekleri nedeniyle erkeklerden daha fazla
anksiyete yasamalarina sebep olmaktadir.'’” Kadin
yasaminin uzun bir zamanini i¢ine alan dogurganlik
doneminde ¢ocuk sahibi olmak isteyip de olamama
basgh basina kisinin duygusal ve sosyal refah1 aci-
sindan derin bir zorluk teskil etmektedir. Ornegin,
“basarisiz” girisimlerden kaynaklanan beklenti kay-
gi1s1, tekrarlanan hayal kirikliklari, rahatsiz edici fi-
ziksel prosediirler, iliski kisitlamalar1 ve yerine
getirilmemis yasam degerleri, anksiyeteye hatta dep-
resyon i¢in risk olusturabilmektedir.!"-1

Kadinlar yasamlarinin bir doneminde anne
olmak istemekte fakat glinimiiz de bircok neden ka-
dinlarda dogurganlik kaybina sebep olmaktadir.
Gebe kalmayi isteyip de bu siiregte beklemek kadi-
nin anksiyetesini ylikseltmektedir. Bu durumdan
yola ¢ikarak literatlir dogrultusunda kadin yagaminda
dogurganlik kaybina holistik bir bakis, agisiyla de-
gerlendirilen bir ¢caligmaya rastlanilmamistir. Bu be-
timsel nitel galisma, kadinlarin dogurganligi algilama
durumlar1 ve dogurganlik kaybi ile karsi karsiya kal-
diklarinda, bu durumun yasamlarinda ne ifade etti-
gini kesfetmek amaciyla planlanmistir.

I GEREG VE YONTEMLER

Amac: Bu calisma, kadinlarda dogurganlik
kayb1 duygusunun yasamlarinda ne ifade ettigine dair
algilariin incelenmesi amaci ile betimsel niteliksel
bir arastirma olarak planlanmustir.

Tasarim: Veri toplamada yapilandirmaci nitel
arastirma deseni kullanilmistir. Arastirma verileri;
tanitict bilgi formu ve yar1 yapilandirilmig 5 agik
uclu sorudan olusan goriisme formu (Sizce lireme-
nin kadinlarin hayatindaki 6nemi nedir, iireme kay-
bina giinlimiizde neler sebep olabilir, ireme kaybi1
yasadiysaniz/gelecekte yasama ihtimali olsa bu du-
ruma nasil yaklasirdiniz vb.) ile toplanmistir. Yapilan
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goriismede kadinlarin belirttikleri veriler goriisme
formuna ayrintili not alinmig ve ses kayit cihazi ile
kay1t edilmistir.

ORNEK/KATILIMCILAR

Bu aragtirmanin 6rneklemi, 01 Haziran-31 Agustos
2023 tarihleri arasinda, Ankara ilinde bulunan bir egi-
tim ve arastirma hastanesinin kadin hastaliklar1 ve
dogum ana bilim dal1 birimlerine tireme saglig1 ve
cinsel saglik ile ilgili sikdyetler nedeni ile bagvuran
kadinlar olusturmaktadir. Orneklem seciminde 6lgiit
ornekleme yontemi kullanilmistir. Calisma kapsa-
minda 6rneklemi; 18-49 yas arasi, Tiirkce bilen, me-
nopoz déneminde olmayan, yasadig: kadin saghg:
sorunlarini ifade etme istegi olan, konugma becerisi
olan ve ¢aligmaya katilmaya goniillii 34 kadin olus-
turmaktadir. Ancak gérme, isitme engeli bulunan ka-
dinlar iletisim giicliigii yasanabilecegi gerekgesiyle
aragtirma kapsami diginda birakilmistir. Calisma 34
kadm ile yar1 yapilandirilmis yiiz ylize goriisme ya-
pilarak gerceklestirilmistir. Katilimer sayisi, nitel
aragtirmalarda gegerli olan “veriye doyma” ilkesine
gore belirlenmisgtir.'® Aragtirmacilar, veri toplama sii-
recinde 34 katilimciyla yapilan goriigme sonrasinda,
climlelerin tekrar etmeye baglamasi, benzer igerikle-
rin ortaya ¢tkmasi ve goriismeden yeni bir bilgi elde
edilememesi nedeniyle veri doygunluguna ulasildi-
gini diisiinmiis ve goriismeleri sonlandirmstir.

VERi TOPLAMA

Dahil edilme kriterlerine uyan kadinlar 6n goriisme
ile belirlendikten sonra arastirma ve siire¢ hakkinda
bilgi verilmistir. Katilimcilara bilgilendirilmis onam
verdikten sonra, gorlismelerin tarih ve saatleri plan-
lanmigtir. Tiim goriismeler, 2 arastirmaci tarafindan
gergeklestirilmistir. Derinlemesine goriismeler sag-
lik kurulusunda kimsenin bulunmadigi, sessiz bir
dinlenme odasinda, yiiz yiize gergeklestirilmistir.
Verilerin toplamak i¢in yar1 yapilandirilmig goriigme
yontemi kullanilmigtir. Yar1 yapilandirilmig goriigme
formu arastirmacilar tarafindan literatiire dayali ola-
rak hazirlanmigtir. Goriisme formu kadinlarin dogur-
ganlik kaybi durumunda ne hissedecegi, bunun
sebepleri, olaya bakis agilari, deneyimleri gibi kav-
ramlart acikliga kavusturmak ve aydinlatmak ama-
ctyla hazirlanan agik uglu sorular yer almaktadir
(Tablo 1). Caligmaya baglamadan 6nce, goriisme so-
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TABLO 1: Yari yapilandiriimig goriisme sorulari

Yari Yapilandiriimig Gériisme Formu
1 Sizce tiremenin kadinlarin hayatindaki énemi nedir?

2 Ureme kaybi duygusu size nasil hissettirir?

3 Ureme kaybina giiniimiizde neler sebep olabilir?
Sebep olan sosyal durumlar nelerdir?

4 Ureme kaybi yasadiysaniz (gelecekte yasama ihtimali olsa)
bu duruma nasil yaklasirdiniz?

5 Sizce tireme kaybindan en ok hangi cinsiyet etkilenir?

rulart acikliklarini ve anlasilirliklarini degerlendir-
mek i¢in ¢aligma grubu disindaki 3 kadina uygulama
yapilarak gerekli diizeltmeler yapilmigtir. Her bir ka-
tilimer ile goriisme ortalama 43 dk siirmiis ve goriis-
meler kadinlarin onamlari alinarak ses kayit cihazi ile
kay1t edilmistir.

VERI ISLEME VE ANALIZI

Goriismelerden elde edilen verilerin analizinde Gra-
neheim ve Lundman tarafindan olusturulan igerik
analizi yontemi kullanilmistir.'* Nitel arastirmanin
icerik analizi; analiz i¢in materyali diizenleme, oku-
malarin yapilmasi, analiz birimlerinin olusturulmasi,
analiz kodlarinin olusturulmasi, kodlarin genel ola-
rak rafine edilmesi ve kategorilerin olusturulmast, tar-
tisma ve gecerlilik asamalarindan olusmaktadir.
Aragtirmanin nitel veri analizinde gérev alan kodla-
yicilar (YCS, EO) nitel arastirma yéntemleri konu-
sunda deneyimli arastirmacilardir. Kodlayicilarin
daha 6nce benzer ¢aligmalarda yer almis olmalar1 ve
calismanin teorik ¢ercevesine hakim olmalari, bu se-
¢imde 6nemli bir rol oynamistir. Elde edilen veriler
transkripsiyonu saglanarak yazili hale getirilmistir.
Arastirmacilar, daha iyi anlamsal bilgiler olugturmak
i¢cin metinleri birka¢ kez okumustur. Verilerin deger-
lendirilmesinde kadinlardan alinan ses kayitlar1 ve
yazili dokiimanlar iizerinden icerik analizi aragtirma-
cilar tarafindan elle yapilmigtir. Cikarilan kodlar sii-
rekli karsilastirma yontemini kullanarak benzerlik ve
farkliliklarina gore siniflandirilmigtir. Ayrica, kodla-
manin dogrulugu ve kesinligi, alaninda uzmanlar ta-
rafindan kontrol edilmistir. Onyargiy1 azaltmak igin,
her arastirmaci bagimsiz olarak goriigmeleri kodladi
ve kodlama ile ilgili farkliliklar tartigitlmistir. Elde
edilen kodlar konularina gore alt temalara ve bu alt
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temalarda ¢aligma amacina yonelik temalar1 olustur-
mustur. Arastirmanin gegerligini artirmak amaciyla
tema ve alt temalar diger arastirmacilar tarafindan
incelenerek dogrulanmigstir. Nicel veriler icin SPSS
15.0 (SPSS Inc., Chicago, USA) paket programi
kullanilarak degerlendirilmistir. Verilerin degerlen-
dirilmesinde sayi, ylizde analizi kullanilmistir.
Transkriptler nitel aragtirma yazilim paketi
ATLAS.ti 9°da (Scientific Software Development
GmbH, Berlin, Almanya) analiz edilmistir.

Guvenilirlik

Kodlayicilar arasi uyumun degerlendirilmesinde
Miles ve Huberman tarafindan onerilen formiil kul-
lanilmistir. Bu formiil dogrultusunda kodlamalar ara-
sinda %91 oraninda goriis birligi saglanmustir.'s

Bu calismada, nitel arastirmalarda gecerlilik ve
giivenirligi saglamaya yonelik olarak Lincoln ve Gu-
ba’nin 6ne siirdiigii 4 temel olciit dikkate alinmigtir:
giivenilirlik (credibility), aktarilabilirlik (transferabi-
lity), bagimlilik (dependability) ve dogrulanabilirlik
(confirmability).'® Yazarlardan biri goriigmelere ka-
tilmamustir, bu da veriler hakkinda daha nesnel bir
bakis acis1 saglamistir. Giivenilirlik, katilimcilarla
uzun vadeli etkilesim ve siirekli karsilastirmali yon-
temle saglanmistir. Bu sekilde, ilk kodlar incelenmis
ve birkag kez karsilastirilarak tekrarlanan kodlar ana-
liz edilerek kategorilere ayrilmigtir. Goriigmelerin ve
veri analiz siire¢lerinin her asamasinda katilimcilara
yeterli zaman ayrilmasi ve iliye kontrollerinin ger-
ceklestirilmesi, ¢alismanin inandiriciligini katkida
bulunmustur. Aktarilabilirlik, arastirma siirecinin
ayrintili agiklamalariyla desteklenerek, dogrulana-
bilirlik, gériismelerden alinan dogrudan alintilarla
saglanmigtir. Arastirma bulgulariin aktarilabilirligi
derinlemesine goriismelerle giiclendirilmistir. Daha
kapsamli ve eksiksiz bilgi saglamak i¢in dogrudan
alintilar eklenmistir. Ayrica, onaylanabilirlik icin
kodlar ve kategoriler arastirma ekibinin disindaki
uzman 3 dgretim elemanina gonderilerek onaylar
almmustir. Glivenilirlik i¢in, ¢alismanin tiim asama-
lar1 ayrintili olarak raporlanmistir.

Kaliteyi lyilestirmek igin Yiiriitiilen Stratejiler
Arastirmacilar nitel arastirma konusunda egitim al-
mistir. Bu da bulgularin giivenligini artirmaktadir.
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Veriler, katilimeilarin agzindan ¢ikti1 gibi kelimesi
kelimesine transkripsiyon kullanilarak yaziya geci-
rilmistir. Her aragtirmaci transkripsiyonlarini kayitl
ses ile karsilastirarak kontrol saglamistir.

ETIK KOSULLAR

Calisma 6ncesi ilgili kurumdan (tarih: 17 Ocak 2023,
say1: 46418926, karar no: 2022/373) numaral karar
ile etik kurul onay1 ve kurum izni alinmistir. Caligma
oncesinde katilimcilara bilgi verilmistir. Ses kaydi
yapilacagina iliskin bilgilendirilmis ve ¢alismaya ka-
tilmay1 kabul etmeleri durumunda, istedikleri zaman
aragtirmadan ¢ekilebilme haklarinin oldugu, elde edi-
len verilerin gizli kalacag: ve arastirma kapsami di-
sinda kullanilmayacagina yonelik bilgi verilerek
s0zlii ve yazili onamlart alinarak, goniillii katilimlar
saglanmistir (Tablo 2). Bu ¢aligma Helsinki Dekla-
rasyonu prensiplerine uygun olarak yapilmstir.

I BULGULAR

Bu ¢alismada, 34 kadin ile yar1 yapilandirilmis go-
rismeler gerceklestirilmistir. Katilimeilarin yaslar
20 ile 49 yas arasinda degismektedir. Yas ortalamasi
32,05+8,21°dir. Katilimeilarin ayrintili tanimlayici
ozellikleri Tablo 2°de gosterilmektedir.

Gorlismeler sirasinda toplanan nitel veriler ile
dogurganlik kayb1 durumunu kapsamli bir gekilde ta-
nimlayan 4 ana tema ve 8 alt tema saptanmistir. Ana

TABLO 2: Katilimcilarin tanimlayici ézellikleri
Tanitici 6zellikler Frekans (n) Yiizdelik (%)
Yas (32,0548,21) 20-24 5 14,71
25-29 11 32,35
30-34 6 17,65
35-39 5 14,71
40-44 4 11,76
45-49 3 8,82
Egitim durumu ilkokul/ortaokul 7 19,8
Lise 13 38,24
Universite 14 41,18
Gelir durumu Diisiik 5 14,71
Orta 26 76,47
Yiiksek 3 8,82
Medeni durum Bekar 9 26,47
Evli 23 67,65
Dul 2 5,88
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TABLO 3:

Kadinlarin dogurganlik ve dogurganlik kaybi durumu ile ilgili gérisleri

Temalar

Alt temalar

Kodlar

Dogurganhgin
bu hayattaki yeri

Varolus amaci
Neslin devami
Saglik gostergesi

Annelik istegi dogustan gelir. Dogurganlik varolusun temeli, annelik icgtidiist, kadinda dogal annelik egilimi,

kadinin tretken dogasi, treme biyolojik bir programdir.

Soyun devami duygusal anlam tasir, annelik neslin devami igin gereklidir, tireme neslin stirmesidir.

Ureme sagligi, genel saghigin pargasidir. Dogurganlik saglik géstergesidir. Dogurganlik kaybi fiziksel saglikla iliskilidir.

Neden dogurganlik
azaldi

Fizyolojik nedenler
Psikolojik ve sosyal
durum

Cinsel yolla bulagan hastaliklar, yumurtalik kalitesinin diismesi, adet diizensizligi, hormon bozukluklari,
sperm sayisi ve kalitesinin diismesidir.

Aile igi siddet, kronik stres, maddi yetersizlik kaynakli psikolojik yiik, depresyon ve tiikenmislik,
cevresel/toplumsal baski, suglama ve sugluluk hissi

Dogurganlik
kaybinda duygular

Olumsuz duygu

Endise, Uziintli, mahcubiyet, stres, kusurluluk hissi

Dogurganlikta kadin
ve erkegin rolli

Dogurganlik demek
kadin demek
Dogurganlikta

hem kadin

hem erkek

Erkek problemi kabul etmez, sug kadina kalir, kadinlar toplumsal olarak dogurganlik sorunlarinin sahibi, toplumsal
baski dogrudan kadina ydneltilir, psikolojik yiikiin tasiyicisi kadinlar, tireme sorunu oldugunda ilk kadinlar incelenir.
Dogurganlik kaybi her iki cinsiyetten kaynaklanabilir.

Toplumsal algr kadina odakli olsa da erkekler de etkilenir, cinsiyet fark etmeksizin dogurganlik kaybi 6nemli

hem annelik hem babalik duygusal ihtiyagtir; kaybi 2 tarafi da etkiler.

temalar: 1) Dogurganligi bu hayattaki yeri, 2) Neden
dogurganlik azaldi, 3) Dogurganlik kaybinda duygu-
lar 4) Dogurganlikta kadin ve erkegin rolii. Her tema
ve alt tema altinda ilgili alintilara yer verilmistir
(Tablo 3).

ANATEMA 1: DOGURGANLIGIN BU HAYATTAKI YERI

Alt Tema 1: Varolugs Amaci

Kadmlarin toplumsal cinsiyet rollerinden biri olarak
goriilen dogurganlik, yasamin yegane amaglarindan
biri seklinde tanimlanmaktadir. Kizlar ergenlik do-
neminden itibaren anne olma duygusunu igsel olarak
yasamakta ve hayatlarin bir doneminde bu duyguya
ulagmay1 istemektedirler. Katilimcilarin paylagimlari:

“Kadinlar yapilar: geregi anne olma istegini i¢-
lerinde hisseder. Ozellikle yetiskin olma déneminde
icgiidiisel olarak annelik hissini yasamak ister. Uret-
mek kadinin fitratidir.” (K18)

“Dogurganlik kadin hayatinda herhangi bir yere
sahip olmaktan ¢ok varolus sebebidir.” (K19)

“I¢ giidiisel olarak anne olma istegi diye bir sey
vardw.” (K11)

“Kadin yaradilis itibari ile tiretken ve disi olarak
canlilar arasinda yerini almigtir.” (K 9)

“Hemen tiim kadinlarda var olduklar: andan iti-
baren anne olma istegi vardir.” (K6)
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“Ureme kadin hayatina genetik kodlarla beyni-
mizin 6nemli bir alamina aktariimistir.” (K2)

Alt Tema 2: Neslin Devami

Katilimcilarin bazilar1 dogurganlik 6zelliginin olma-
siin neslin devamlilig agisindan mutlaka gerekli ol-
dugunu distinmektedir. Katilimeilar sunlar ifade
etmistir:

“Hayatta soy devamliligi onemlidir. Duygusal
anlamda kendi genlerini tastyan bir bireyin biiyiime-
sine sahitlik ediyorsun.” (K7)

“Anne olmak nesillerin devami icin énemlidir.”
(K15)

’

“Uremek demek neslin devam etmesi demektir.’
(K14)

“Dogurganlik genel neslimizi devam ettirmek
icin ¢ok énemlidir.” (K17)

Alt Tema 3: Saglik Gostergesi

Saglik tanimlamasi ¢ok boyutlu bir kavramadir. Ka-
dinlarin istedikleri zamanda ¢ocuk sahibi olabilmesi
dogurganlik anlaminda saglikli oldugu sonucunun ¢i-
karilmasini saglamaktadir. Bu konu ile ilgili katilim-
cilarin goriisleri ise;

“Ben iireme saglhgin genel saghgimizin bir par-
¢ast olup onemli bir noktaya sahip oldugunu diisii-
niiyorum.” (K31)
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“Bu hayatta dogurganligin varsa sagliklisin de-
mektir.” (K29)

“Dogurganligini kaybettiysen o zaman saglikl
da degilsin ve fiziksel sorunlarmn var demektir.” (K34)

’

“Dogurabiliyorsan viicudun iyi ve saglhiklidir.’
(K30)

ANA TEMA 2: NEDEN DOGURGANLIK AZALDI

Alt Tema 1: Fizyolojik Nedenler

Dogurganlik insan neslinin devamlilig1 agisindan
onemli bir bilesen olup, genel popiilasyon biiyiiklii-
giinii, evrimsel ve demografik faktdrleri etkileme po-
tansiyeline sahiptir. Dogurganligin azalmasinda
biyolojik veya fiziksel durumlarin yaninda gevresel
veya kimyasal kosullara maruz kalmada etkilidir. Do-
gurganlik kaybinda hem kadin hem de erkek faktor-
ler rol oynamaktadir. Katilimeilarin goriisleri;

“Cocugumun olmamasindan hep korkmusum-
dur, benim boyle bir durumum yok Allah’a siikiir.
Ama insanlarin neden ¢ocugu olmuyor duydugum ka-
daryla gegirdigi cinsel hastaliklar, tiiplerinin tikali
olmasi ve kanser neden olabiliyor.” (K17)

“Yumurtanin kalitesinin bozulmasi, adet dongii-
stintin bozulmasi ve diizensiz adet olma en ¢ok ¢ocuk
sahibi olmayr etkileyen seyler oldugunu diisiiniiyo-
rum.” (K33)

“Bu durum tabi ki kader, bir seyler neden olu-
yor ama bence daha ¢ok hormon bozukluklari, sperm
sayist ve kalitesinin bozulmast birde ¢iftlerde gis-
manlik ve sigara kullanma etkili.” (K1)

“Galiba ¢iftlerden birinin kemoterapi ya da rad-
yoterapi almasi ¢cocuk sahibi olmayr etkiliyor.” (K30)

“En 6nemlisi hormonal bozukluklar cocuk sa-
hibi olmanin oniinde engeldir.” (K4)

“Dogurganlik giiniimiizde azaldr bence azal-
maya da devam edecek. Bunun bir¢ok nedeni var
kadin ve erkek tireme organlarina ait birtakim prob-
lemler, adet diizensizlikleri, hormon bozukluklari, yu-
murtalik sorunlart etkiliyordur.” (K29)

Alt Tema 2: Psikolojik ve Sosyal Durum

Dogurganlik kaybi fiziksel sorunlarin yaninda sos-
yal, psikolojik ve finansal sorunlarla iligkilidir. Son
yillarda yogun stres yagama, ekonomik sikintilar, ai-
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lelerin torun isteme baskilar1 ve bunun gibi durumlar
iremeyi etkilemektedir. Katilimeilar yagamlariin
cok stresli, depresif ve kaygili oldugunu ifade eder-
ken ¢ogu zaman acaba dogru es ya da partnerle bir-
likte miyim endisesi ve gelecege karsgt umutsuzluk,
dogurganlig1 ertelemeye sebep oldugunu ifade et-
mektedir.

“dile i¢i siddet ve psikolojik baski olan ortamda
istesen de doguramiyorsun.” (K16)

“Genel yasantimizda stresin yogunlugu, dogru
partnerin bulunamamasi, ¢evremizde sahit oldugu-
muz travmalar ve esle duygusalliktan ¢ok uzakta ya-

sanmasi ¢ocuk kavramindan uzaklastirryor insani.’
(K11)

“Psikolojik travmalarim var, birde ¢ocuga ba-
kacak maddi durumum olmaynca ¢ocuk dogurma-
mak i¢in daha ne olsun diye diisiinmeden
edemiyorum.” (K12)

“Yogun stres, depresyon duygusal tiikenmislik ve
umutsuzluk bu zamanin ¢ok tamdik duygularidw. Ay-
rica bu zamanmn kadininda okuma diizeyi artti, evli-
lik yas1 yiikseldi. Yalniz yasayan insan sayisi da
¢ogaldr. Bu durumlar ¢ocuk sahibi olma istegini
azaltti. Tabi birde ekonomik yetersizlikleri unutma-
mak gerekiyor.” (K25)

“Cocuk sahibi olamamada kadinlar genelde
cevre baskisina maruz kalan taraf oluyor. Birde er-
kekler eksikligi genelde karisinda gérdiigii icin bu
duyguyu ona hissettirmeye ¢alisiyor.” (K21)

ANATEMA 3: DOGURGANLIK KAYBINDA DUYGULAR

Alt Tema 1: Olumsuz Duygu

Kadmlar dogurganligini herhangi bir sebepten dolay1
kaybettigini 6grendigi andan itibaren endiselenme,
dislanma, kusurlu goriilme, mutsuzluk, psikolojik si-
kint1 ve ¢6ziim yolu arama gibi farkli duygu durumu
icine girebilmektedir. Katilimeilarin ifadeleri;

“Endiselenirim. Ama direkt bu konu ile ilgilenen
doktora gider bilgi almaya ¢alisirim.” (K7)

“Endiselenmem desem yalan olur. Ancak endi-
seme yenik diismemem gerekli, saglik kuruluslarina
miiracaat edip gerekli muayene test ve kontrolleri
yaptirip duruma nasil ¢éziim bulabilirim diye yola
koyulurum.” (K17)
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“Uziiliiriim. Alternatif tedavi yontemleri ararim
belki de sosyal hizmetler ile iletisime gegip evlat
edinme prosediirlerini gerceklestiririm.” (K3)

’

“Hep iiziiliirdiim hem de mahcup hissederim.’
(K2)

“Stres yasarim. Ancak once tibben yapabilece-
gim ne gibi secenekler var onlari arastiririm. Eger
yapabilecegim hi¢bhir sey yoksa psikolojik destek alip
bununla bas etme yollarint 6grenirim. Daha sonra
ilerde evlat edinmek i¢cin basvururum.” (K18)

“Kusurlu bir kadin iste en 6nemli gorevi olan
cocuk bile doguramiyor. Cevremdekiler kesin boyle
diistiniir.” (K8)

ANA TEMA 4: DOGURGANLIKTA
KADIN VE ERKEGIN ROLU

Alt Tema 1: Dogurganlik Demek Kadin Demek

Dogurganlik dendiginde ilk akla gelen cinsiyet ka-
dindir. Eksikliginde de ilk sorun aranacak cinsiyet de
kadindir. Bu toplumsal cinsiyet bakis agisi ile kadina
yiiklenen normlardan biridir. Arastirmada goriisiilen
kadinlarin cogunlugu “cocuk sahibi olamama durumu
ile karilagirsam hem ¢evrem hem de kendim ilk 6nce
problemi kendimde ararim” diye sdylemde bulun-
muslardir. Ayrica suclanma konusunda kadin 6n
plana ¢ikarken aile ¢ocuk sahibi olamama duygusun-
dan en ¢ok etkilenecek cinsiyetin erkek oldugu ifade
edilmistir.

“En ¢ok kadinlar etkilenir ciinkii erkekler ken-
dilerinde problem olacagini kabul etmedikleri i¢in
ihale kadinlara kalir.” (K17)

“Kadnlar bu durumun failidir. Bu konuda ezilen
dislanan kadinlarimiz olmustur. Ne yazik ki toplumsal
olarak bu konulart asamadik.” (K11)

“Kadnlar, kadinlar, kadinlar... iireyememenin
de suglusu kadinlar. Ciinkii toplumun bu konuda bas-
kst ¢ok biiyiik. Ciftler cocuk sahibi olmazsa kadinda
bir sorun oldugu diigtiniiliir. Bir doktora once kadin-
lar gétiiriiliir. Psikolojik yikimi en ¢ok kadinlar
yasar.” (K20)

Bence bayan bu durumdan daha ¢ok etkilenir.
Clinkii genel toplum baskisint elde eden ve ailede
sozii gegen kim varsa iiremede problem olan tarafi
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genelde bayan olduguna karsi yonlendirme yapar ve
basta problem ne yazik ki buradan bagslar. (K8)

Cocuk sahibi olamadigimizda bu durumdan en
¢ok kocam etkilenir. Ciinkii ataerkil bir toplumda ya-
styoruz. (K12)

Alt Tema 2: Dogurganlikta Hem Kadin Hem Erkek

Arastirmada baz1 kadinlara gore dogurganlik kaybi
her iki cinsiyet kaynakli olabilecegi yoniindeydi.

“Her iki cinsiyetinde etkiledigini ancak top-
lumda kadindan kaynakli iireme kayiplar: konusu-
lurken erkeklerin konusulmadigini diistiniiyorum.”
(K34)

“Bana gore dogurganlik kaybinda hangi cinsi-
yetin daha ¢ok etkilenecegi net degildir. Her iki cin-
siyet i¢cinde onemlidir.” (K9)

“Kadin da erkek de iireme kaybindan etkilenir.
Clinkii ¢cocuk sahibi olmak kadin i¢in kutsalligin,
erkek icin giiciin semboliidiir.” (K10)

“Her iki cinsiyet i¢cinde tireme kaybi yasanmasi
ayni derecede zorluk yasamaya neden olur. Ciinkii
annelik kadar babalik da bir giin erkegin yasamak is-
tedigi bir durumdur.” (K19)

I TARTISMA

Bu arastirma, kadinlarda dogurganlik kaybi1 duru-
muna iligskin alg1 ve deneyimlere odaklanan az sa-
yidaki caligmadan biridir. Arastirmada kadinlar
dogurganligin hayatlarinda 6nemli bir yer tuttugu
hatta varolus nedeni oldugunu ifade ederken, anne
olma, neslin devami ve kendilerini saglikli kabul
etme sartin1 dogurganlikla dogrudan iliskilendir-
mektedir.

Bu bulgular, dogurganligin kadin kimliginin en
onemli belirleyicilerinden biri olarak goriildiiglini
ortaya koyan onceki ¢aligmalarla uyumludur. Greil
ve ark. dogurganligin kadinlarin kendilik degerleri
ve toplumsal rollerini sekillendirmede kritik bir rol
oynadigini ifade etmislerdir.'” Benzer sekilde, In-
horn & van Balen dogurganligin yalnizca bireysel
bir kavram degil, ayn1 zamanda kiiltiirel ve toplum-
sal diizeyde de derin bir anlam tagidigini vurgula-
miglardir. Kadinlarin dogurganligi, varolussal bir
tamamlanma arac1 olarak goriilmesi, 6zellikle gele-
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neksel toplum yapilarinda daha belirgin bir hale gel-
mektedir.'®

Cocuk sahibi olmak; evliligin dogal bir sonucu,
annelik ise tireme i¢glidiisii, dini bir gorev, geneti-
gin devamlilig1 i¢in bir sorumluluk olarak goriil-
mektedir.'>?° Tirkiye’de kadinlik ve annelik i¢ ige
geemis 2 kavramdir. Kadinlarin birgogu farkli egi-
tim diizeyine, sosyoekonomik 6zelliklere ve kiiltii-
rel birikime sahip olsa da 6ncelikle kendilerini anne
olarak tanimlamakta ve anne olduklarinda toplum-
sal bir statii elde ettiklerini diisiinmektedir.>"*> An-
nelik kadin i¢in 6nemli gelisimsel yagam olaylardan
biridir. Hemen hemen her kadin bu duyguyu tatmak
istemekte, viicutlarinin saglikli oldugunun gostergesi
olarak kabul etmekte ve neslin devam edebilmesinde
gerekli gormektedir. Bu siirecin yaganmasinda olu-
sabilecek her tiirlii olumsuzluk kaygiya neden ol-
maktadir.

Arastirma kapsaminda elde edilen bulgular, do-
gurganlikta yasanan azalmalarin ¢ok boyutlu neden-
lere dayandigini ortaya koymaktadir. Katilimcilar,
cocuk sahibi olamama durumunu sadece biyolojik
bir sorun olarak degil, ayn1 zamanda psikososyal bir
sorun olarak da ele almiglardir. Biyolojik nedenler
arasinda hormon dengesizlikleri, sperm ve yumurta
sayisindaki azalma, tliplerin tikanikligi ve onkolojik
rahatsizliklar 6ne ¢ikarken; psikolojik ve sosyal dii-
zeyde ise yogun stres, depresif ruh hali, gegmis trav-
malar, toplumsal baski ve ekonomik zorluklar
onemli etkenler olarak vurgulanmistir. Literatiire ba-
kildiginda; Greil ve ark.nin ¢alismasinda da dogur-
ganlik sorununun yalnizca tibbi degil, psikolojik ve
sosyal acilardan da degerlendirildigi, infertilitenin
kadinlar i¢in yogun bir stres ve sosyal baski kaynagi
oldugu ortaya konmustur.!” Pakistan da yapilan bir
arastirmada dogurganlik kaybina %88 oraninda fal-
lop tiip tikanikliginin neden oldugunu bunun yaninda
diizensiz menstriiasyonun ve cinsel yolla bulasan
hastaliklarin dogrudan infertilite nedeni olarak go-
riilmedigi yoniindedir.®* Bagka bir ¢alismada fallop
tiiplerindeki yapisikliklar, endokrin ve yumurtlama
bozukluklari, pelvik inflamatuar hastalik, cinsel
yolla bulasan hastaliklar ve uterus anomalileri infer-
tilite nedenleri arasinda sayilmistir.>* Fizyolojik ne-
denler disinda kadinlarin yasamlarinda var alan stres
ve depresyon da dogurganlik siirecini olumsuz etki-
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lemektedir. Stres, anksiyete ve depresyon gibi psi-
kolojik sikintilar genellikle kadinlarda erkeklerden
daha yaygin olarak goriilmektedir.?>*¢ Bir arastir-
mada dogurganlik kayb1 yasayan kadinlarda anksi-
yete diizeyinin yiiksek oldugu ve infertilite nedeni
kendilerinden kaynakli ise daha yiiksek diizeyde
kayg1 yasadiklarini ve bunun da sugluluk duygusuyla
iligkili oldugu ileri siiriilmiistiir.?” Ayrica evlenen
ciftlere ¢ocuk sahibi olma konusunda aile ve sosyal
cevrenin yaptig1 baskida kadinlarda daha fazla s1-
kigmiglik hissi ve psikolojik baskiya neden olmak-
tadir.”®

Sonuglar gostermektedir ki dogurganligin yal-
nizca biyolojik degil, bireyin sosyal ¢evresi, psikolo-
jik durumu ve ekonomik kosullariyla sekillenen ¢ok
boyutlu bir olgu oldugunu gostermektedir. Dolayi-
styla, dogurganlikla ilgili hizmetlerin sadece tibbi
degil, ayn1 zamanda psikososyal destekleri de kapsa-
yacak bigimde biitlinciil bir yaklagimla sunulmasi ge-
rekmektedir. Ciftler cocuk sahibi olmaya karar
verdikleri andan itibaren siireg ile ilgili saglik pro-
fesyonelleri tarafindan danigmanlik hizmeti verilme-
lidir. Infertilite durumu ile karsilasildiginda bu
stirecten en ¢ok etkilenen kadinlarin psikolojik ola-
rak basa ¢ikma mekanizmalar1 degerlendirilerek, kay-
giy1 azaltma, stres, anksiyete ve depresyonla daha
kolay miicadele etmesi saglanarak ruh sagligi ve re-
fah1 optimize edebilmeye calisgilmalidir.

Ucgiincii ana tema olan “Dogurganlik kaybinda
duygular” bashig1 altinda; kadinlarin bircogu ¢ocuk
sahibi olamama durumunda endise, dislanma, ku-
surlu goriilme, mutsuzluk, mahcup hissetme gibi
olumsuz duygular tanimlamiglardir. Katilimeilardan
bazilari ise bu soruna ¢éziim yolu bulmak i¢inde el-
lerinden geleni yapacaklarini ifade etmislerdir. Lite-
ratlirdeki ¢aligmalara bakildiginda; Mete ve ark.nin
arastirmasinda infertil kadinlar, degersizlik, kaygi,
zayiflik, hayal kiriklig1, su¢luluk, mutsuzluk, 6fke
gibi duygular tariflemislerdir.”” iranl iireme kaybi
yasayan kadinlar ise korku, kaygi, yalnizlik, suglu-
luk, keder, depresyon ve pismanlik yasadiklari ifade
edilmistir.*® Caligmalar da genel olarak ¢ocuk sahibi
olamayan kadinlar; damgalanma, ayrimcilik, eksik
olma hissi, aci, hiiziin, pismanlik, korku ve endise
gibi ortak duygular yasamaktadir.’!’ Dogurganlik
kayb1 diisiincesi; kadinlarda bir¢ok olumsuz duy-
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guyu ortaya c¢ikarmakta, onlarin 6z saygilarini teh-
dit etmekte ve gelecekle ilgili kaygi duymalarina
sebep olmaktadir. Siireci dogru yonetebilmelerini
saglamak icin sosyal destek ve savunma mekaniz-
malarini giiclendiren egitimlerin etkili olabilecegi
diistintilmektedir.

Calismada kadinlarin dogurganlik kaybinin azal-
masinda cinsiyet kavramina bakis agilar1 degerlendi-
rildiginde lireme yeteneginden 1. derecede kadinlarin
sorumlu oldugunu, dolasiyla ¢ocuk sahibi olamama
durumunda da ilk olarak problemi kendilerinde ara-
yacaklarini ifade eden oldukga fazla katilimci vardir.
Toplumda bakildiginda ¢ocuk sahibi olamama hem
erkek hem de kadin kaynakli olmasina ragmen, ka-
dinlar erkeklere gore dogurganlik testleri ve tedavi-
lerine daha fazla maruz kalmaktadir. Cinsiyet ve
cocuk sahibi olamama toplumsal anlayisla derinden
i¢ ice gegmis durumlardir. Dogurganligin yonetilme-
sinde kadinlar kiiltiirel ve tibbi a¢idan sorumlu ola-
rak gorillmektedir.’>3

Erkeklik; gii¢, kudret simgesi olarak ifade edil-
mektedir. Kasli bir viicuda sahip olan, belirli kriter-
leri karsilayan erkek g¢ogunlukla erkeksi kabul
edilmektedir.* Dolayisiyla erkek tiremede sorunlu
taraf olarak goriilmekten uzak durulmus, daha az
giiclii kabul edilen kadinlar sorumlugu tistlenmistir.
Gilinlimiizde artik iremeden 2 cinsiyetinde sorumlu
oldugu ve erkek kaynakli infertilitenin de yasandigi
goriilmektedir. Bu nedenle toplumda artik erkegin
de dogurganlik kaybinda rolii, tetkik ve tedavilere
katiliminin 6nemi konusunda bir farkindalik olustu-
rulmalidir.

Kadinlar hayatlarinda dogurganlik kaybi yasa-
masalar bile {ireme sorumlulugunu biiyiik Sl¢iide
kendi tizerlerinde hissetmekteler ve kaygi yasamak-
tadirlar. Dogurganligin; biyolojik, psikolojik ve sos-
yokiiltiirel yonlerden etkilendigi varsayildiginda
cocuk sahibi olma yolunda, teshis ve tedaviyi opti-
mize etmede cinsiyet esitligini tesvik etmenin duyarli
bir yaklagim olacagini diisiinmekteyiz. Saglik pro-
fesyonellerine kadinlarin anksiyetelerini azaltacak,
stresini yonetmeyi kolaylastiracak stratejiler belirle-
mede 6nemli gorevler diismektedir.
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[l SONUC

Aragtirma bulgularia gore, dogurganlik kaybi yasa-
mamis kadilarin tireme konusuna derin bir anlam ve
duygu yiikledikleri gozlemlenmistir. Bu anlam ve
duygularin olusumunda ve siirdiiriilmesinde eslerin,
aile bireylerinin, toplumsal yapilarmm ve kiiltiirel
normlari 6nemli bir rol oynadig: diistiniilmektedir.
Ureme yetisinin sadece kadima ait dogal bir sorumlu-
luk olarak goriilmesi, katilimcilarin algilarini ve olasi
kaygilarimi daha da derinlestirebilmektedir. Bu bag-
lamda, toplumdaki geleneksel cinsiyet rollerinin ye-
niden goézden gecirilmesi ve iireme konusunun
kadinlarin bireysel tercihleri dogrultusunda sekillen-
diginin altinin gizilmesi gerekmektedir. Ozellikle er-
genlik doneminde baglayacak cinsiyet esitligi temelli
egitim programlariyla farkindalik artirilmali; kadin-
larin iireme kararlari iizerindeki 6znel iradeleri des-
teklenmelidir. Uremenin yalmizca biyolojik bir
zorunluluk degil, ayn1 zamanda bireysel ve sosyal bir
tercih oldugu anlayisinin yayginlastirilmas: biiyiik
Oonem tasimaktadir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, t1bbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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