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ÖZET  
Son zamanlarda modern kontra-

sepsiyon yöntemlerindeki büyük gelişmelere 
rağmen, aile planlaması yöntemlerinin kul-
lanımı bazen bilgi eksikliği, sosyal kısıt-
lamalar, ekonomik kaygılar ve yan etki-
lerden korkma gibi nedenlerle yetersiz kal-
maktadır. 

Bu tanımlayıcı çalışmanın amacı, 
evlilik öncesi dönemdeki kızların aile plan-
laması ile ilgili bilgi ve düşüncelerinin 
belirlenmesidir. 

Araştırmanın evreni ve örneklemi 
Kocaeli ilinde  evlenme çağında olup; 20 
Mart –20 Haziran 2004 tarihleri arasında 
Kocaeli ili, Santral, Kırkikievler, Derince  
Ali Kahya ve Kuruçeşme Sağlık Ocakla-
rında aile planlaması seminerlerine katı-
lan,  258 kişiden oluşmuştur. 

Veriler soru kağıdı kullanılarak 
toplanmıştır. 

Ki- kare değerlendirmesine göre 
sadece çalışma durumu ile evlendikten son-
ra kısa bir süre gebelikten korunma isteği 
arasında pozitif bir ilişki bulunmuştur 
(x²=7,288 ; P<0.05)  

Anahtar Kelimeler: Aile planla-
ması, kontraseptif yöntemler, evlilik öncesi 
dönem, gebelik, gebelikten korunma. 
 
 
 
 

 

 
ABSTRACT 
Knowledges And Ideas About 

Family Planning of Pre Married Period 
Girls   

Nowadays, inspite of big 
developments  in modern contraceptive  
methods, sometimes its use is unsifficent 
because of some causes such as lack of 
education, social restricts, financial griefs 
and fair of  side effects. 

The aim of this descriptive study 
was to assess the knowledges and ideas 
about family planning of   pre married 
period girls  (n=258).  

The universe and sample of this 
researh made from the 258  premarried  
period girls which had attending to the 
family planning seminars in Santral, 
Kırkikievler, Derince,  Ali Kahya and 
Kuruçeşme Health Homes  between 20 
March –20 June 2004. 

Data were colected with using a 
guestionnaire. 

After chi- square analysis, there 
was a positive relation only between  of the 
girls occupitional state and wishes of  the 
avoid from pregnancy for a time( x²=7,288; 
P<0.05) 

Keywords: Family planning, 
contraceptive  methods, premarried period, 
pregnancy, protection from pregnancy.   
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GİRİŞ 
Aile planlaması, çiftlerin ve 

bireylerin istedikleri sayıda çocuğa sahip 
olma ve doğumların arasını açmaya ser-
bestçe ve sorumluca karar vermeleri ve 
bu amaçla bilgi,eğitim ve araçlara sahip   
olmaları aile planlaması olarak tanım-
lanmaktadır. Bu amaçla çeşitli yöntem-
ler kullanılmaktadır (Erdinç 2001, 
Taşkın 2003). 

Amaç;  anne ve doğacak ço-
cukların sağlıklı olması ve çocuk sahibi 
olmak istendiğinde gebeliğin oluşma-
sıdır. Ayrıca sık aralıklarla doğan çocuk-
ların anne karnında gelişmeleri tam ol-
mamakla, sakatlık oranı yükselmekte, 
bakımları güçleşmekte ve bebek ölüm-
leri artmaktadır (Schewerk 2002). 

Bütün  bunlar göz önüne alın-
dığında aile planlaması amaçlarını şöyle 
sıralayabiliriz; 

• Bireyleri ve aileleri, üreme sağ-
lığı  konusunda  eğitmek 

• Anne ölümlerini önlemek ve 
sağlığını korumak 

• İstenmeyen gebeliklerin oluşma-
sını önlemek 

• Bireyleri aile planlaması yön-
temleri konusunda eğitmek (ITF 
Kad. ve Çoc.EAB 2000, Özvarış 
1998) 
Çağımızda modern kontrasep-

siyon yöntemi sayesinde  daha başarılı 
sonuçlar elde edilmektedir. 

Ancak eğitim eksikliği, sosyal 
kısıtlamalar, maddi kaygılar, yan etki 
korkusu  kontraseptif yöntemlerin opti-
mal kullanımı kısıtlamaktadır (Hatcher 
1997 ). 

Dünyada çoğu gelişmekte olan 
ülkelerde olmak üzere yaklaşık 900 mil-
yon üreme döneminde aile mevcut. Bu 
ailelerin dünya genelinde %43’ü gebe-
likten korunmaktadır (Akın 1996).  Bu-
gün en gelişmiş ülkelerden  olan ABD’ 
de bile tüm gebeliklerin yarısı hazırlıksız 
olarak meydana gelmektedir  ( Chez and  
Mishell 1997, Henshaw  1998). 

Ülkemizde ise son  20  yıl içinde  

sağlık düzeyinde büyük 
aşamalar kay-dedildiyse  de araştırmalar 
hala pek  çok önlenebilir sağlık 
sorunlarının mevcut olduğunu 
göstermektedir. 2003 yılı Tür-kiye 
Nüfus ve Sağlık Araştırması (TNSA) 
sonuçlarına göre de kadınların % 90’ının 
daha önce en az bir kez  aile planlaması 
yöntemlerinden  birini kul-lanmış 
olduğu belirlenmiştir. Bu yön-temlerin; 
%43’ü RİA , %60’ı geri çek-me, % 38’i  
prezervatif, % 5.7’si cerrahi 
sterilizasyon, % 35’i hap ve % 2’si diğer 
geleneksel yöntemlerdir (TNSA, 2004). 
Bu sonuçlar ülkemizde aile planlaması 
konusundaki eğitim ve uygulamaların 
eksikliğini göstermektedir. Her ne kadar 
aile planlaması daha çok evli bireyleri il-
gilendiren bir konu gibi algılansa da, 
genç kızların evlilik öncesinde bu konu 
ile ilgili yeterli bilgi sahibi olmaları ile, 
aile planlamasına daha bilinçli yaklaş-
maları mümkün olacak ve böylece, 
evliliklerini daha sağlıklı sürdürebile-
ceklerdir.   

GEREÇ VE YÖNTEM 
Araştırmanın türü ve amacı: 

Tanımlayıcı olarak planlanan bu araş-
tırma, evlenme çağında olan genç kız-
ların aile planlaması ile ilgili bilgi ve 
düşüncelerinin belirlenmesi amacı ile 
gerçekleştirilmiştir. 

 Araştırmanın evreni ve ör-
neklemi; 20 Mart –20 Haziran 2004 ta-
rihleri arasında Kocaeli ili, Santral, 
Kırkikievler, Derince, Ali Kahya, Kuru-
çeşme Sağlık Ocaklarında Kocaeli Üni-
versitesi Kocaeli Sağlık Yüksek Okulu 
Ebelik Bölümü son sınıf öğrencilerinin 
hazırlamış olduğu aile planlaması semi-
nerlerine gönüllü olarak katılan ve 
evlilik öncesi dönemde olan bayanların 
tamamından (n=258) oluşmuştur. 

Veri toplama aracı: Veriler 
literatür bilgisinin ışığında araştırmacılar 
tarafından, araştırmaya katılan bireylerin 
sosyo demografik özellikleri ve aile 
planlaması yöntemleri ile ilgili bilgi ve 
düşüncelerinin ortaya konulmasına yö-
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nelik olarak geliştirilen soru kağıdının 
kullanılması ile elde edilmiştir. 

Veri toplama yöntemi: Veriler 
bire bir görüşme yolu ile, geliştirilmiş 
olan formun doldurulması şeklinde 
toplanmıştır. 

Verilerin değerlendirilmesi: 
Veriler bilgisayar ortamında değerlen-
dirilmiştir. Değerlendirmede  yüzdelik 
ve ki-kare istatistiksel yöntemleri kul-
lanılmıştır. 

BULGULAR VE TARTIŞMA 
Çalışmaya katılanların   yaşları 

15-39 arasında dağılım göstermekte 
olup, yaş ortalamaları 22.5 dir. Bunların 
%54.6’sı 20-24 yaş gurubu içerisinde 
yer almaktadır. Katılımcıların, %39.1’i 
lise mezunu, % 48.8’i nişanlı, %36. 4’ü 
bir erkek arkadaşa sahip olup, gurubun 
% 62’si herhangi bir işte çalışmamak-
tadır.   

Çalışmadan elde edilen bulgu-
ların sonucuna göre; 258 genç kızdan  % 
57’si (n=147 kişi) aile planlamasını 
doğru olarak tanımlayabilmişlerdir. Ta-
nımı doğru yapanların %65’i lise me-
zunudur. Çalışmamıza katılanların %39’ 
unun lise mezunu olmasının  sonucun 
böyle çıkmasında etkili olabileceğini 
düşünmekle birlikte, eğitim seviyesinin 
artmasıyla, katılımcıların bilgi seviye-
lerinin de artış göstermekte olduğunu  
söyleyebiliriz. Ayrıca  bu sonuç Bolsoy’ 
un lise 2.’inci sınıfta okuyan kız 
öğrencilerle yaptığı çalışmanın bulgu-
larıyla da paralellik göstermektedir  
(Bolsoy  2003). 

Katılımcıların %74’ü gebelikten 
korunma yolları konusunda bilgi sahibi  

olmaları gerektiğine inanmakta ve 
%59’u  bu konuda bilgi aldıklarını 
belirt-mektedirler. AP konusundaki 
bilgileri en çok arkadaş (%14) ve 
kitaplardan (%14) aldıklarını, daha az 
olarak da halk eğitim merkezleri, 
kurslar, okul ve internetten 
faydalandıklarını belirtmişlerdir. Fikir 
sahibi olduklarını düşündükleri aile 
planlaması yöntemleri;  oral kontraseptif 
(%73.6), RİA (%72.1), prezervatif 
(%68.2), koruyucu iğnelerdir (%50.8).  
Daha az kişi tarafından fikir sahibi 
olunan yöntemler ise; spermisit kremler 
(%7), diyafram (%8.5),  norplant 
(%10.9), vazektomi (17.1), takvim 
yöntemi (%19.4), sütün koruması 
(%22.1), tüpligasyon (%37.2), geri-
çekme yöntemidir (%50.8). 2003 yılı 
Türkiye Nüfus ve Sağlık Araştırması 
(TNSA) sonuçlarına göre evlenmiş  ka-
dınlar arasında modern gebeliği önle-
yici yöntemlerden en fazla bilinenleri 
RİA (% 98), oral kontraseptif (%98), 
prezervatif (%90), tüpligasyon (%90) ve 
enjeksiyon (%82) yöntemleri iken, en az 
bilinen modern yöntemler kadın kon-
domu (%14) ve acil korunma hapıdır 
(%16) (TNSA 2004).    
  Bu sonuçlara göre bizim çalış-
mamızdaki genç kızlar  ile TNSA çalış-
masında bilgileri sorgulanan gurubun en 
çok bildikleri yöntemler benzer sırayı 
takip etmektedir. Her  iki çalışmadan el-
de edilen yöntem bilme oranları arasın-
daki farklılık ise bir gurubun evli, diğe-
rinin bekar olmaları ve bekarların  bu 
bilgiye, yaşamlarının bu döneminde çok 
ihtiyaçları olmamasından kaynaklana-
bilir.  
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Tablo 1. Katılımcıların  Aile Planlaması (AP) Konusundaki Düşünceleri 
*Etkili olduğunu düşündükleri AP yöntemleri S % 
Oral Kontraseptif 
 RİA  
Prezervatif  
Koruyucu İğneler  
Spermisit    
Norplant 
Diyafram 
Vazektomi  
Takvim Yöntemi 
Sütün Korunması  
Tüpligasyon  
Geri-çekme  

116 
174 
102 
71 
9 
9 
5 

29 
9 
8 

86 
35 

45.0 
66.3 
39.5 
27.5 
3.5 
3.5 
1.9 

11.2 
3.5 
3.1 

33.3 
13.6 

Evlendikten sonra belirli bir süre korunmayı 
düşünme durumları 

S % 

Evet 
Hayır  

237 
21 

91.9 
8.1 

Evlendikten sonra hangi yöntemle 
korunacakları  

S % 

Oral Kontraseptif 
 RİA  
Prezervatif  
Koruyucu İğneler  
Spermisit    
Norplant 
Diyafram 
Vazektomi  
Takvim Yöntemi 
Tüpligasyon  
Geri-çekme  
Korunmayı düşünmüyorum 
Bilmiyorum 

57 
46 
67 
26 
1 
3 
5 
2 
5 
1 

31 
28 
38 

22.1 
17.8 
26.0 
10.1 
0.4 
1.2 
1.9 
0.8 
1.9 
0.4 

12.0 
10.9 
14.7 

TOPLAM 258 100 
*Birden fazla cevap verilmiştir 

 
Tablo 1’de Katılımcıların  Aile 

Planlaması konusundaki düşünceleri yer 
almaktadır. Korunma yöntemlerinden 
etkili olduğu düşünülen seçeneklerin 
başında RİA (%66.3) gelmektedir. 
Bununla birlikte katılımcıların %45’i 
oral kontraseptifleri, %39.5’i prezerva-
tifi, %33.3’ü tüpligasyonu en etkili 
yöntem olarak belirtmişlerdir. Oysa lite-
ratürde yukarıda sayılı olanların dışında 
kalan diğer etkili yöntemlerden, koru-
yucu enjeksiyonlar (%27.5), norplant  
(%3.5), diyafram (%1.9) ve vazektomi 

(%11.2) daha az kişi tarafından benim-
senmiştir. Aile planlamasında daha az 
oranda tercih edilen diğer etkin modern 
aile planlaması yöntemlerini  (koruyucu 
enjeksiyonlar, norplant, diyafram, va-
zektomi) kullanmayı tercih edecekle-
rini ifade edenlerin oranının  daha az ol-
masının nedeni,  bu yöntemlerin yay-
gın olarak kullanılmaması  ve katılım-
cıların  bu yöntemler hakkında yeterli 
bilgiye sahip olmamaları nedeni ile 
açıklanabilir.  
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Evlendikten sonra korun-
mayı düşünenlerin sayısı oldukça fazla-
dır (%91.9).  Bunların  %26.0’sı pre-
zervatif, %22.1’i oral konraseptif ve % 
17.8’i RİA ile korunmak istediklerini 
belirtmişlerdir. Aydın’ın Ordu Sağlık 
Yüksek Okulu’unda yaptığı çalışma-
sında katılımcıların % 36.6’sı prezer-
vatifi, % 25.1’i oral kontraseptif’i  ve 
%15.4’ü de RİA’yı  gelecekte kulla-
nacaklarını belirtmişlerdir (Aydın 
2003). Bu sonuçlar bizim bulguları-
mızla benzerlik göstermektedir.  Ülke-
mizde yaygın olarak kullanılan geri 
çekme yöntemini ise, katılımcıların % 
12’si kullanacaklarını ifade etmişlerdir. 
Kocaeli  İl Sağlık Müdürlüğünün 2003 
yılı verilerine göre, kadınların %74.3’ 
ünün korunmakta olduğu, bunların 
%38.5’inin RİA, %35.2’sinin prezer-

vatif, %15.3’ünün oral kontraseptif, 
%2.3’ünün enjeksiyon, %8.5’inin ce-
rrahi sterilizasyon ile korunduğu görül-
mektedir (Kocaeli İl Sağlık Müdürlüğü 
2003). Kore’de  Kim ve Kang tara-
fından yapılan bir çalışmaya göre ka-
dınların %41.6’sının düzenli olarak bir 
kontraseptif yöntem kullandığı bulun-
muştur (Kim and Kang 2003). Çalış-
mamızda  gebelikten koruyucu bir yön-
tem kullanmayı düşünenlerin oranının  
diğer bulgulara göre çok yüksek çık-
masının nedeni, gurubun yaş orta-
lamasının düşük olması ve evliliğin he-
men başlangıç dönemlerinde çocuk 
sahibi olma gibi bir rolü üslenmek 
istememelerinden kaynaklanıyor olabi-
lir. Bu sonucu olumlu olarak yorum-
layabiliriz. 

 
 
Tablo 2. Katılımcılara Göre İki Gebelik Arası Süre ve İdeal Gebe Kalma Yaşı 
 

İki gebelik arası   S   % 
1 yıl 
2 yıl 
5 yıl ve üstü 

   31 
167 
  60 

 12.1 
 64.7 
 23.2 

İdeal gebelik yaşı   S  % 
18 yaştan < 
20-30 yaş 
35 ve > 

    16 
217 
  25 

 6.2 
84.1 
 9.7 

TOPLAM  258 100 

 
 
Tablo 2’de görüldüğü gibi 

genç kızların büyük çoğunluğu 
(%64.7’si) gebelik aralığını ve ideal 

gebelik yaşını (%84.1’i)  doğru  olarak 
saptayabilmişlerdir

 
Tablo 3. Aile Planlamasına İlişkin Yanlış İnanışların Dağılımı 

Evet Hayır Toplam  
İNANIŞLAR S % S % S % 
Etkisiz olduğunu düşünme 10 3.9 248 96.2 258 100 

RİA’nın paslanması 40 15.5 218 84.5 258 100 

RİA’nın mideye kaçması 34 13.2 224 86.8 258 100 

RİA’nın eşi rahatsız edeceği 70 27.1 188 72.9 258 100 

RİA’nın baş ağrısına yol       
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açacağı 36 14.0 222 86.1 258 100 
RİA’nın unutkanlığa neden 
olduğu 

 
24 

 
9.3 

 
234 

 
90.7 

 
258 

 
100 

RİA’nın kansere neden olması 17 6.6 241 93.4 258 100 

Hapların kansere neden olması 23 90.7 235 9.3 258 100 

Enjeksiyonların kansere neden 
olması 

 
10 

 
3.9 

 
248 

 
96.1 

 
258 

 
100 

Hapların kilo aldırması 153 59.3 105 40.7 258 100 

OK’de tekrar gebe kalamama 81 31.4 177 68.6 258 100 

İki RİA arası rahmin 
dinlenmesinin gerekliliği               

 
82 

 
31.8 

 
176 

 
68.2 

 
258 

 
100 

 
 

Tablo 3’de görüldüğü gibi 
aile planlamasına ilişkin yanlış inanış 
olarak katılımcıların % 59.3 gibi büyük 
bir çoğunluğu hapların kilo aldırdığı; 
% 31.8’i iki RİA arasında rahmin 
dinlendirilmesi gerektiği, %31.4’ü Oral 
kontraseptiflerde tekrar gebe kalamama 
durumunu belirtmişlerdir. Katılımcı-
ların ortalama %10’undan daha azı  en-
jeksiyonların, oral kontraseptiflerin ve 
RİA’nın kesin olarak kansere neden ol-
duğunu belirtmişlerdir. Ülkemize oral 
kontraseptif kullanımı %6’dır. Geliş-

miş ülkelerde ise bu oran %14-34 ara-
sındadır (Erdinç 2001). Ülkemizde oral 
kontraseptif kullanımının yaygınlaşa-
mamasının başlıca nedenleri yanlış 
inançların değiştirilemeyişi, ilaçların 
eczanelerden reçetesiz, tavsiye üze-
rine, kullanım hakkında yeterli bilgi 
alınmaksızın yanlış kullanımlara yol 
açacak tarzda kullanılması ve sonu-
cunda yetersiz korunma ve yan etkiler 
ortaya çıktığında baş vurulacak bir 
danışmanlık merkezinin olmayışıdır. 

 
 
Tablo 4. Kürtajın Aile Planlaması  Yöntemi Olarak    Benimsenmesi 
Kürtajın AP yöntemi olarak benimsenmesi                   S                 % 

Evet                                                                                     47             18.2 

Hayır                                                                                  211             81.8 

Toplam                                                                            258             100.0 

 
 
Tablo 4’de görüldüğü gibi, 

büyük bir çoğunluk (%81.8’i) kürtajı 
aile planlaması yöntemi olarak görme-
mektedir. Bu istendik bir sonuçtur. 
Sonucun böyle çıkmasında çalışmanın 
yapıldığı kesimin bilinçli olmasının 
yanı sıra hukuki yaptırımlarında etkili  
 

 
 
olduğu düşünülmektedir. Literatür bil-
gilerine göre de kürtaj bir aile plan-
laması yöntemi değildir (Taşkın 2001). 
Diğer yandan kadınların %43.8’i is-
temeden gebe kalmaları halinde kürtaj 
olacaklarını ifade ederken, %18.2’si ise 
ne yapacaklarını bilmediklerini belirt-
mişlerdir. 
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Tablo 5. Çalışma Durumlarıyla  Evlendikten Sonra Belirli Bir Süre Korunma İstekleri        
Arasındaki İlişki  

Evlendikten  sonra   belirli   bir    süre    korunma düşünceleri 

Evet Hayır Toplam 

 

Çalışma 

Durumları S % S % S % 

Çalışıyor 77 78.6 21 21.4 98 100.0 

Çalışmıyor   100 62.5 60 37.5 160 100.0 

Toplam    177 68.6 81 31.4 258 100.0 

Chi-Square         X²=7.288;  P<0.005   

 
 

 
Tablo 5’de  Genç kızların çalış-

ma durumlarıyla  evlendikten sonra be-
lirli bir süre korunma istekleri ara-
sındaki ilişki yer almaktadır. Yapılan 
ki-kare sonucuna göre genç kızların 
çalışma durumları ile evlendikten sonra 
bir süre gebelikten korunma istekleri 
arasında bir anlamlılık saptanmıştır 
(x²=7.288; P<0.05). Buna göre çalışan 
bayanların hemen çocuk istemedikleri 
sonucu ortaya çıkmaktadır. Aslında bu 
durum beklenen bir sonuçtur. Çalışmak 
ekonomik gereklilik olduğu kadar tüm 
kadınların en doğal hakkıdır. Modern 
dünyada olduğu gibi ülkemizde de 
üreme çağındaki kadınların azımsan-
mayacak çoğunluğu çalışarak ekono-
mik gelişmeye katkıda bulunmakta, 

çalışan kadınların oranı ise her geçen 
gün bir öncekine göre artmaktadır. Ar-
tan oranlar hem gebe olarak çalışan 
kadın sayısını artırmakta hem de çalış-
ma koşullarının yaratabileceği olumsuz 
şartlarla gebelik sürecinde de kar-
şılaşma oranını artırmaktadır (Şatıroğ-
lu ve Kabukçu, 2004). Dolayısı ile ça-
lışan kadınlar gebeliklerini daha planlı 
yapmak durumunda kalmaktadırlar. 
Yapılan bir araştırmanın sonuçlarına 
göre  de ülkemizde Sosyal Sigortalar 
Kurumu'na bağlı çalışan kadınların 
yüzde 80'inin  çocuk istemediği bil-
dirilmektedir (http://sanalalem.net). Bi-
zim çalışmamızda da genç kızların 
%78.6’sının hemen çocuk istemedikleri 
görülmüş olup sonuçlar benzerdir.  

 
Tablo 6. Kadınların Eğitim Durumlarına Göre İstenmeyen Gebelik  Karşısındaki                    
Kararları 

Kararlar  

Kürtaj Doğum Kararsız Toplam 

 

Eğitim 

Durumu S % S % S % S % 

İlkokul 13 54.2 3 12.5 8 33.3 24 100.0 

Orta okul 24 35.3 34 50.0 10 14.7 68 100.0 

Lise 41 40.6 40 39.6 20 19.8 101 100.0 

Yüksekokul  35 53.8 21 32.3 9 13.8 65 100.0 

TOPLAM 113 43.8 98 38.0 47 18.2 258 100.0 

Chi-Square                      X²=15.048                P<0.005 
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Tablo 6’daki sonuçların de-
ğerlendirilmesine göre;  genç kızların 
evlendikten sonra istemeden gebe kal-
maları halindeki kararları ile  eğitim 
durumları arasında  anlamlı bir ilişki 
bulunmuştur (x²=15.048 ; P<0.05). Di-
ğer yandan, eğitim durumları ile kürtajı 
aile planlaması olarak görmeleri ve yaş 
grupları ile evlendikten sonra belli bir 
süre korunma istekleri arasında ista-
tistiksel bir anlamlılık ortaya konula-
mamıştır. Elbetteki eğitimin bireylerin 
kendi sağlıkları ile ilgili almaları gere-
ken kararlar üzerindeki olumlu etkisi 
yadsınamaz. Her ne kadar kürtaj bir 
aile planlaması yöntemi olarak görül-
mese de tüm guruplarda kürtaj isten-
meyen gebeliklerde bir çözüm yolu 
olarak görülmektedir. Oysa istenmeyen 
gebeliklerin önlenmesi için önceden 
bilinçli davranılırsa, anne sağlığı açı-
sından çok riskli bir işlem olan kürtaj 
gündeme gelmeyecektir. Bizim çalış-
mamızda her ne kadar yaş gurupları  ile 
evlendikten sonra belli bir süre korun-
ma istekleri arasında istatistiksel bir 
anlamlılık ortaya konulamamış olsa da 
TNSA 2003 sonuçlar incelendiğinde,  

hem evlenmiş hem de evli kadınlar 
arasında en düşük aile planlaması yön-
temi kullanım yüzdesi 15-19 yaş guru-
bunda gözlenmekte, 25 yaşından sonra 
ise tüm yaş guruplarında bu yüzde 90 
düzeyine ulaşmaktadır. Bu çelişki  ki-
şilerin evlilik öncesi ve sonrası dönem-
lerde düşüncelerinin farklılık göstere-
bileceği şeklinde yorumlanabilir. 

SONUÇ VE ÖNERİLER 
Çalışmaya katılan genç kızların 

% 74’ü aile planlaması ile ilgili bilgi 
sahibi olmaları  gerektiğini ifade et-
mişlerdir. Bilgileri değerlendirildiğinde, 
bu konuda beklenenden daha fazla bil-
gilerinin olduğu görülmüştür. Ancak aile 
planlaması ile ilgili bazı yanlış bilgilere 
sahip oldukları da ortaya çıkmıştır. Var  
olan bilgileri elde ettikleri kaynaklar 
in-celendiğinde arkadaşlarından (%14) 
ve kitaplardan (%14)  daha çok 
faydalan-dıkları belirlenmiştir. Bu 
nedenle evlen-me çağındaki genç 
kızların  bu konuda    okullar, sağlık 
kuruluşları, Halk Eğitim Merkezleri v.b. 
kuruluşlar aracılığı ile daha formal bir 
şekilde bir şekilde bilgi-lendirilmelerinin 
sağlanması önerilebilir. 
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