ACU Saglik Bil Derg 2020; 11(1):174-180
https://doi.org/10.31067/0.2020.257

OLGU SUNUMU / CASE REPORT

Dogum Sonu Donemde Emziren
Kadinlarin Cinsel Yasam Kalitesi

Elif Sahbaz Selimoglu'®, Kerime Derya Beydag?

Ystanbul Florence Nigtingale
Hastanesi, istanbul, Tiirkiye
%istanbul Okan Universitesi, Saglik
Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik,
Istanbul, Tiirkiye

Elif Sahbaz Selimoglu, Uzm. Hems.

Kerime Derya Beydag, Doc. Dr.

iletisim:

Dog. Dr. Kerime Derya Beydag

istanbul Okan Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Hemsirelik, Istanbul, Tiirkiye
Tel: +90 216 677 16 30 / 3849

E-Posta: derya.beydag@okan.edu.tr

Gonderilme Tarihi : 24 Mayis 2018
Revizyon Tarihi  : 25Eyliil 2018
Kabul Tarihi : 04 Subat 2019

174

OZET

Amag: Bu calisma, dogum sonrasinda bebegini emziren kadinlarda, emzirmenin cinsel yasamina etkisini belirlemek amacyla
yapiimistir.

Calisma plani: Tanimlayic ve kesitsel nitelikteki calismanin evrenini, istanbul’un Avrupa yakasinda hizmet veren bir ozel has-
tanenin kadin dogum poliklinigine Ekim-Aralik 2017 tarihleri arasinda bagvuran, dogum sonrasi 0—6 ay arasi donemde olan ve
bebegini emziren 172 kadin olusturmustur. Calismada drneklem secilmeden evren iizerinde calisiimak istenmis, ancak calismaya
katilmak istemeyenler ve eksik doldurulmus anketler olmasi nedeniyle, 104 kadin 6reklemi olugturmustur. Veriler, sosyo-de-
mografik veri formu ve Tiirkce giivenirlik calismasi Tugut ve Golbasi tarafindan 2010 yilinda yapilmis olan “Cinsel Yasam Kalitesi
Olegi’kullanilarak elde edilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde, sayr-yiizdelik hesaplamalan Kruskal-wallis, Mann-whitney U
testi ve t testi kullanilmistir.

Bulgular: Kadinlann CYKO puan ortalamasi 60,43+10,70 olarak bulunmustur. Katiimalarin, dogumun iizerinden gegen siire, do-
gum sekli, giinliik ortalama emzirme sayisi, emzirmeyi etkileyebilecek meme sorunu olma durumu, simdiye kadar cinsel yasami
sirasinda cinsel aktiviteyi engelleyen bir durum olma durumu, gebelik dncesi ve gebelik sirasinda cinsel yasamla ilgili herhangi
bir sorun yasama durumu, dogum sonu cinsellik yasamaya baslama zamani, bebegini emzirdigi siire icerisinde ayda kag kez cinsel
iliskiye girdigi ve cinsel yasam hakkinda bilgi alma durumu ile CYKO puan ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlamli farklilik
saptanmamistir (p>0,05). Katiimalarin dogum sonu donemde cinsel yasamla ilgili herhangi bir sorun yasama durumu ve do-
gumdan sonra cinsel iliskiyi baslatmayi kimin teklif ettigi ile CYKO puan ortalamas arasinda istatistiksel agidan anlamli farklilik
saptanmistir (p<0,05). Dogum sonu dénemde cinsel yagamla ilgili sorun yasamadigini belirten ve esi ile birlikte cinsel aktiviteyi
baslamayi isteyenlerin CYKO puanlarinin daha yiiksek oldugu, cinsel yasam kalitelerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Sonug: Hemsire ve ebelerin, emzirme doneminde kadinlarin cinsel yasam kalitesini degerlendirerek ve gereksinim duyanlar ilgili
birimlere yonlendirmesi dnerilmektedir.

Anahtar sozciikler: Dogum sonu, emzirme, cinsel yasam, cinsel yasam kalitesi

THE IMPACT OF BREASTFEEDING ON SEXUAL LIFE QUALITY IN POSTPARTUM PERIODS
ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the effect of breastfeeding on the sexual life of women who breastfeed their baby
after childbirth.

Study design: The universe of the descriptive and cross-sectional study consisted of 172 women admitted to the gynecology clinic
of a private hospital serving the European side of Istanbul between October and December 2017, who were between 0—6 months
postpartum and breastfeeding their babies. Only 104 women were included in the study because the rest eitherdid not want to
participate in the study or they inadequately filled the surveys. The data were obtained using the socio-demographic data form
and the Turkish Sexual Life Quality Scale (SLQS) conducted by Tugut and Golbagi in 2010. In the evaluation of the data, Kruskal-
Wallis, Mann-Whitney U test and t-test were used for number-percentage calculations.

Results: The average score of women was found as 60.43+10.70. The number of participants, their time of birth, the type of
delivery, the average number of daily breastfeeding, the breast problem that can affect the breast milk, the condition that
prevents sexual activity during sexual life up to now, any problems with sexual life before and during pregnancy were included.
There was no statistically significant difference between the meantime to start sexuality, the number of sexual intercourse per
month during the period of breastfeeding the baby, and the status of getting informed about sexual life and SLQS point average
(p>0.05). There was a statistically significant difference between participants’ postpartum sexual life status and postpartum who
started sexual intercourse and SLQS score average (p<0.05). It was determined that those who stated that they did not have any
problems related to sexual life in the postpartum period and those who want to start a sexual activity with their husbands have
higher SLQS scores and higher sexual life qualities.

Conclusion: It is recommended that nurses and midwives evaluate the quality of the breastfeeding women'sexual life during the
breastfeeding period and refer them to the relevant units.

Keywords: Postpartum, breastfeeding, sexual life, sexual life quality
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insellik, bireyin cinsiyetiile ilgili tim konulariiceren
Ckapsamll bir kavramdir. Bireyin cinsel yasami biyo-
lojik, psikolojik, sosyoekonomik, kiltirel, etik ve
dini faktorlerden etkilenmektedir. Cinsellik hayatin farkli

evrelerinde degisiklik gostermektedir. Dogum sonrasi d6-
nem de bu evrelerden birisidir (1-3).

Dogum sonrasi donemde cinsel iliskiye baslama zamani
kadinin fiziksel olarak iyilesmesine ve her iki esin psikolo-
jik olarak hazir olmasina baglidir. Kanama ve enfeksiyon
riskinin azaldigi ikinci haftadan sonra cinsel aktiviteye bas-
lanabilir (4). Dogum sonrasi cinsel iliskinin yeniden bagsla-
masi kiiltiirlere gore degisiklik gdstermektedir. Ulkemizde
dogumdan sonra cinsel iliskiye baslama zamani gelenek-
sel olarak alti haftadir. Turkiye'de yapilan calismalarda ka-
dinlarin cogunun postpartum altinci haftada cinsel iliskiye
basladiklari bildirilmektedir.

Dogum sonrasi donemde kadinlarin bebeklerini emzir-
meleri, anne-bebek iletisiminin saglanmasi ve bebeklerin
gelisimi icin cok 6nemlidir. Emziren ve emzirmeyen kadin-
larin dogum sonrasi cinsel yasamlarinda farkliliklar olmak-
tadir. Bu farklilik emziren annelerde siit yapimini saglamak
icin prolaktin ve oksitosin salinimlarinin emzirmeyen an-
nelere gore fazla olmasindan kaynaklanmaktadir (5-8).
Bazi calismalarda emzirmenin, kadinlarin kendilerini daha
seksi hissetmelerini saglayarak, cinsel isteklerini arttirarak
ve orgazm olmalarini kolaylastirarak dogum sonrasi do-
nemde cinsel yasam Uzerinde olumlu etki yarattigi bulun-
mustur (9,10). Avery ve ark. (2000) kadinlarin dogum son-
rasinda memelerindeki hassasiyet ve agri hissinden dolayi
cinsel iliskiden daha fazla haz duyduklarini bildirmislerdir
(10). Fakat bazi calismalarda ise emzirmenin, cinsel istegi,
cinsel ilgiyi, disparanoya olusumunu etkileyerek ve cinsel
yasamdan memnuniyeti azaltarak dogum sonrasi cinsel
yasami olumsuz yonde etkiledigi belirtiimektedir. (11-14).
Akyuz'iin calismasinda (2009), kadinlarin %14,3'G dogum
sonrasi donemde memelerinde olusan degisikliklerden
dolayi cinsel iliski esnasinda rahatsizlik hissettiklerini ifa-
de etmislerdir (15). Benzer bir calismada La Marre ve ark.
(2003) kadinlarin memelerinden siit gelmesinin cinsellik-
lerini olumsuz etkiledigini rapor etmislerdir (16).

Hemsire ve ebenin dogum sonrasi donemde kadinlarin
cinsel saghklarini yiikseltmek icin veri toplama, cinsel prob-
lemleri saptama ve bu problemlere yonelik egitim ve da-
nismanlk yapma sorumluluklar bulunmaktadir. Dogum
sonrasi olusan tim degisikliklere ciftlerin uyum saglayarak
cinsel yasamlarina yeniden baslamayi saglamada ve sir-
dirmede hemsirelerin ve ebelerin danismanlik hizmetleri

onemlidir. Hemsirelerin ve ebelerin etkili bir dinleyici ol-
masl, kadinin endiselerine dikkat etmesi, etkin soru sorma-
sl, sezgi ve algilama yetenegini kullanmasi kadinin cinsel
problemlerini saptamaya yardimci olmaktadir (17).

Bu calisma, dogum sonu dénemde kadinlarin cinsel ya-
sam kalitesi Gzerine emzirmenin etkisini belirlemek ama-
ciyla yapilimistir.

Gere¢ ve yontem

Arastirmanin tipi ve yeri: Tanimlayici ve kesitsel nitelikte
yapilmis olan calisma, istanbul’'un Avrupa yakasinda hiz-
met veren bir 6zel hastanenin kadin hastaliklari ve dogum
poliklinigine, Ekim-Aralik 2017 tarihleri arasinda bagvuran
ve calismaya katilmayi kabul eden, Turk¢e konusup anla-
sabilen, okuma yazma bilen ve kendisinde ruhsal bir so-
run olmayan kadinlarla gerceklestirilmistir. Calismanin y G-
rutlildigl hastane, Avrupa yakasinda merkez konumun-
da olan ve her sosyoekonomik diizeyden ailenin basvuru
yaptidi bir hastanedir.

Arastirmanin evren ve drneklemi

Arastirmanin evrenini, 0-6 aylik bebegi olan ve bebegini
emziren 172 kadin olusturmustur. Orneklem secilmeden
evren Uzerinde calisiimak istenmis, ancak bazi kadinlarin
calismaya katilmayi kabul etmemesi, eksik doldurulmusg
anketler olmasi nedeniyle 104 kisi (%60,5) 6rnekleme
dahil edilmistir. Calismaya katilmayi kabul etmeyen ka-
dinlar, zamanlari olmadigini ya da sorulara yanit vermeyi
istemediklerini belirtmistir.

Veri toplama araglari

Arastirma verileri, sosyo-demografik veri formu ve Cinsel
Yasam Kalitesi Olcegi “ile elde edilmistir. Anket formlari,
muayene oncesi bekleme zamanlarinda kadinlarin ken-
dilerine verilerek doldurmalari istenmis, anket bittikten
sonra arastirmaci tarafindan teslim alinmistir. Veri top-
lama suresi yaklasik olarak 10 dakika kadar strmustir.
Cinsel Yasam Kalitesi Olcegi'nin Tiirkce giivenirlik calis-
masi Tugut ve Golbasi tarafindan 2010 yilinda yapilmis-
tir. Olcek, “1=tamamen katiliyorum’ , ‘2=Biiyiik 6lciide
katiliyorum’, '3=kismen katiliyorum’, “4=kismen katiimi-
yorum’, ‘5=blylk 6lcide katilmiyorum’, ‘6=hic katilmiyo-
rum’ seklinde altili likert tipinde olup, 18 maddeden olus-
maktadir. Her bir maddenin son dort hafta icerisindeki
cinsel yasami distinilerek yanitlanmasi beklenmektedir.
Olcegin puanlamasinda her soru 1-6 arasinda puanlan-
maktadir. Olcekten alinabilecek puan araligi, 18-108 ara-
sindadir. Toplam puan hesaplanmadan 6nce 1, 5,9, 13 ve
18 numarali maddelerin puanlarinin tersine ¢evrilmesi
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gerekmektedir. Toplam 6l¢ek puaninin 100'e donsturil-
mesi icin (6lcekten alinan ham puan-18) x100/90 form-
[Gindn kullanilmasi gerekmektedir. Olcekten alinan puanin
yuksek olmasi cinsel yasam kalitesinin iyi oldugunu gos-
termektedir. Tugut ve Golbasi'nin (2010) calismasinda 6l-
cegin Cronbach’s alfa katsayisi 0,83 olarak hesaplanmistir
(18). Bu calismada 6lgegin Cronbach’s alfa katsayisi 0,81
olarak bulunmustur.

Verilerin degerlendirilmesi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package
for Social Sciences) for Windows 22.0 programi kullanila-
rak analiz edilmistir. Verilerin tanimlayici istatistiklerinde
ortalama, standart sapma, medyan en duslik, en yiksek,
frekans ve oran degerleri kullanilmistir. Degiskenlerin da-
gihmi Kolmogorov Simirnov test ile dl¢tilmas, nicel veri-
lerin analizinde Kruskal-Wallis, Mann-Whitney U testi ve t
testi kullaniimistir. Elde edilen bulgular %95 gliven arali-
ginda, %5 anlamhlk diizeyinde degerlendirilmistir.

Veri toplama islemi dncesinde, 6lcegin Turkce gecerlik ve
glvenirlik calismasini yapan Golbasi'ndan mail ile 6lcek
kullanim izni alinmis, Okan Universitesi Etik Kurul Onayi
19,10,2016 tarih ve 77 sayili karari ile alinmistir. Calismaya
katilan kadinlara, ¢alisma hakkinda bilgi verilmis ve cals-
ma Oncesinde yazili onamlari alinmistir.

Bulgular

Calisma kapsaminda yer alan kadinlarin %50'sinin 31
yas ve Uzeri yas grubunda, %63,5'nin 1-5 yildir evli ve
%51,9'unun ilkégretim mezunu saptanmistir. Kadinlarin
%53,8'i ev hanimi ve %90,4'U ¢ekirdek aileye sahiptir.

Arastirmaya katilan kadinlarin gebelik ve emzirmeye iliskin
ozelliklerinin dagihmi Tablo 1'de gosterilmistir. Kadinlarin
%63,5'inin ilk gebeligi oldugu, %86,5'inin gebeligi istedigi,
%54,8'inin 6-10 hafta 6nce dogum yaptigi belirlenmistir.
Kadinlarin %55,8'1 sezaryen dogum yaptigini, %51,9'u
glinde ortalama 2-8 kez bebegini emzirdigini belirtmistir.

Arastirmaya katilan kadinlarin cinsel yasamlarina iliskin
sorulara verdikleri yanitlarin dagilimlari Tablo 2'de goste-
rilmistir. Kadinlarin %93,3’G simdiye kadar cinsel yasami
sirasinda cinsel aktiviteyi engelleyen bir durum yasama-
digini, %97,1'i gebelik 6ncesi cinsel yasamla ilgili herhangi
bir sorun yasamadigini ve %78,8'i dogum sonu donemde
cinsel yasamla ilgili herhangi bir sorun yasamadigini ifade
etmistir. Kadinlarin %69,2'sinin dogum sonu 41'nci giin-
den sonra cinsel aktiviteye basladigi, %48,1'inin dogum
sonu donemde cinsel iliskiyi baslatmayi cogunlukla esinin

Tablo1. Katiimcilarin gebelik ve emzirmeye iliskin 6zelliklerine gore

dagiimlar
Degiskenler Sayi (n)  VYiizde (%)
Gebelik Sayis ilk 66 63,5
ikinci 31 29,8
Ug ve iizeri 7 6,7
Gebeligin istenme durumu  istenen 90 86,5
istenmeyen 14 13,5
Dogumun iizerinden 6-10 hafta 57 54,8
ne kadar siire geghigi 11 haftave tzeri 47 45,2
Dogum Sekli Normal dogum 46 442
Sezaryan 58 55,8
Giinliik ortalama 2-8 kez 54 51,9
emzirme sayisi 9-15 kez 50 48.1
Toplam 104 100,0

Tablo 2. Katiimcilarin cinsel yasamlarina iliskin sorulara verdikleri

yanitlarin dagihmi

Degiskenler ‘%" Y?;)‘)’e
Simdiye kadar cinsel yagsami sirasinda  Oldu 7 6,7
g:nms:ldz:ll::li:tuevi engelleyen bir durum Olmadi 97 933
Gebelik dncesi cinsel yagamla ilgili Yasayan 3 29
herhangi bir sorun yagama durumu Yasamayan 101 971
Gebelik sirasinda cinsel yagamla ilgili ~ Yasayan 8 7.7
herhangi bir sorun yagsama durumu Yagamayan 9% 923
Dogum sonu donemde cinsel yagsamla  Yasayan 22 21,2
ilgili herhangi bir sorun yagsama durumu Yagamayan 82 788
Dogum sonu cinsellik yagsamaya 25-40 giin 32 308
baglama zamani M ginveizeri 72 692
Dogumdan sonra cinsel iligkiyi Cogunluklaesi 60 48,1
baglatmay kimin teklif ettigi Goguniukia 12 115

kendisi

Esi ile birlikte 42 404
Bebegini emzirdigi siire icerisinde 1-3 kez 34 327
ayda kac kez cinsel iligkiye girdigi 4-6 kez 44 423

7-9 kez 17 16,3

10 kez ve lizeri 9 87
Bu gii_ne kadar hi¢ dogum‘ﬁncesi, Bilgi almayan 10 96
e i Doty 67 644
bilgi alma durumu

Arkadasindan 4 38

bilgi alan

Hemsgire/ebeden 23 22,2

bilgi alan

Toplam 104 100,0
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teklif ettigi ve %42,3'Uniin ayda 4-6 kez cinsel iliskiye gir-
digi belirlenmistir. Kadinlarin %64,4'4 doktordan dogum
oncesi, gebelik sirasinda veya dogum sonrasi donemler-
deki cinsel yasam hakkinda bilgi aldigini belirtmistir.

Kadinlarin Cinsel Yasam Kalitesi Olcegi (CYKO) Puan
Ortalamasi Tablo 3'te gésterilmistir. Kadinlarin CYKO puan
ortalamasi 60,43+10,70 olarak bulunmustur.

Tablo 3. Katlimcilarin cinsel yagam Kalitesi lgedi (CYKO) puan ortalamasi

Ort Ss Min. Max.

Cinsel Yagam Kalitesi Olgegi 60,43 10,70 23 88

Tablo 4. Katiimeilarin demografik 6zelliklerine gére CYKO puan

ortalamalarinin karsilastinimasi

Degiskenler n Ort SS Test* p

Yas grubu 18-30 yas 52 61,94 10,11 t 1,446 0,151
31 yas ve izeri 52 58,92 11,15

Evilik  1-5yil 66 60,27 10,15 t-0,200 0,842

SISt 6 vl ve izeri 38 60,71 11,71

Ogrenim  ilkogretim 54 60,94 11,39 t0,505 0,615

durumu oo ve iizeri 50 50,88 9,98

Cahisma  Caligiyor 48 60,10 11,49 t-0,289 0,773

durumu - smiyor 56 6071 10,06

Aile tipi  Gekirdek aile 94 60,38 10,30 Z-0,989 0,323
Genis aile 10 60,90 14,57

*t: ttesti, Z: Man Whitney U testi

Kadinlarin demografik 6zelliklerine gére CYKO puan or-
talamalarinin karsilastinimasi Tablo 4'te gosterilmistir.
Katilimcilarin, yas grubu, evlilik stresi, 6grenim durumu,
calisma durumu ve aile tipi ile CYKO puan ortalamasi ara-
sinda istatistiksel acidan anlamli farkhhk saptanmamistir
(p>0,05).

Kadinlarin gebelik ve emzirmeye iliskin demografik 6zel-
liklerine gére CYKO puan ortalamalarinin karsilastiriimasi
Tablo 5'te gosterilmistir. Katilimcilarin, gebelik sayisi, ge-
beligin istenme durumu, dogumun tizerinden gegen sire,
dogum sekli ve giinliik ortalama emzirme sayisi ile CYKO
puan ortalamasi arasinda istatistiksel acidan anlaml fark-
lilik saptanmamistir (p>0,05).

Kadinlarin cinsel yasamlarina iliskin sorulara verdikleri
yanitlara gére CYKO puan ortalamalarinin karsilastirilma-
sl Tablo 6'da gosterilmistir. Katilimcilarin simdiye kadar

Tablo 5. Katlimcilarin gebelik ve emzirmeye iliskin ozelliklerine gore CYKO

puan ortalamalarinin karsilastinimasi

Degiskenler n Ort SS Test* p
Gebelik Sayisi

ilk 66 59,43 10,48

ikinci 31 60,70 10,61 Kw:2,929 0,231
Ug ve iizeri 7 6857 11,10

Gebeligin istenme durumu

istenen 90 60,86 10,24
. 2:-0,348 0,728
Istenmeyen 14 57,64 13,35
Dogumun iizerinden ne
kadar siire gectigi
6-10 hafta 57 59,87 10,96
t-0,581 0,562
11 hafta ve izeri 47 61,10 10,44
Dogum Sekli
Normal dogum 46 61,76 10,08
t.1,129 0,262
Sezaryan 58 59,38 11,13
Giinliik ortalama
emzirme sayisi
2-8 kez 54 59,87 11,27
t-0,555 0,580
9-15 kez 50 61,04 10,12

*KW, Kruskal-Wallis test; t, t testi; Z, Mann-Whitney U testi.

cinsel yasami sirasinda cinsel aktiviteyi engelleyen bir
durum olma durumu, gebelik dncesi ve gebelik sirasinda
cinsel yasamla ilgili herhangi bir sorun yasama durumu,
dogum sonu cinsellik yasamaya baslama zamani, bebegi-
ni emzirdigi siire icerisinde ayda kag kez cinsel iliskiye gir-
digi ve cinsel yasam hakkinda bilgi alma durumu ile CYKO
puan ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlamli fark-
llik saptanmamistir (p>0,05).

Tartisma

Kadinlarin %93,3'U simdiye kadar cinsel yasami sirasin-
da cinsel aktiviteyi engelleyen bir durum yasamadigini,
%97,1'i gebelik 6ncesi cinsel yasamla ilgili herhangi bir
sorun yasamadigini ve %78,8'i dogum sonu donemde
cinsel yasamla ilgili herhangi bir sorun yasamadigini ifa-
de etmistir (Tablo 2). Bu sonuclar, kadinlarin gebelik 6n-
cesi, sirasinda cinsel yasamlarinin bu siire¢ten olumsuz
etkilenmedigini, ancak her dort kadindan birinin dogum
sonu dénemde cinsel yasamlarinin olumsuz etkilendigini
goOstermektedir. Coban'in (2012) calismasinda, kadinlarin
%83,2'si son gebeliklerinde cinsel yasami etkileyen saglk
sorunu yasamadigini ifade ederken; %66,4' dogum sonu
donemde sorun yasadigini ifade etmistir (19). Degerli
Kodaz'in (2013) calismasinda kadinlarin %78,2'si gebelikte
cinsel yasam ile ilgili sikinti yasamadigini belirtmistir (20).
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Tablo 6. Katlimcilarin cinsel yagamlarina iliskin sorulara verdikleri yanitlara gre CYKO puan ortalamalarinin karsilastinimasi

Degiskenler n Ort S8 Test* p
Simdiye kadar cinsel yagam sirasinda Oldu 7 61,00 1712 Z:-0,195 0,845
cinsel aktiviteyi engelleyen bir durum olma durumu Olmadi 97 6038 10,22
Gebelik dncesi cinsel yagamla ilgili herhangi bir Yasayan 3 58,00 19,07  Z:-0,457 0,648
sorun yagama durumu Yagamayan 101 60,50 10,51
Gebelik sirasinda cinsel yagamla ilgili herhangi bir Yagayan 8 60,50 16,06  Z:-0,031 0,976
sorun yagama durumu Yagamayan 9% 60,42 10,25
Dogum sonu cinsellik yagsamaya baglama zamani 25-40 giin 32 62,21 10,11 11,136 0,258
41 giin ve izeri 72 59,63 10,92
Bebedgini emzirdigi siire icerisinde ayda kac kez 1-3 kez 34 59,67 14,36  KW:0,657 0,883
cinsel iligkiye girdigi 4—6 kez 44 61,22 8,63
7-9 kez 17 60,88 7,24
10 kez ve lizeri 9 58,55 10,29
Bu giine kadar hi¢ dogum dncesi, gebelik sirasinda veya dogum Bilgi almayan 10 59,80 11,86 KW:3,498 0,478
sonrasi donemlerdeki cinsel yasam hakkinda bilgi alma durumu
Doktordan bilgi alan 67 59,37 11,64
Arkadasindan bilgi alan 4 60,25 10,24

Hemsire/ebeden bilgi alan 23 63,31 7,55

*KW: Kruskal-Wallis test, t: t testi, Z: Mann-Whitney U testi.

Kadinlarin %69,2'sinin dogum sonu 41'nci giinden sonra
cinsel aktiviteye basladigi, %48,1'inin dogum sonu dénem-
de cinsel iliskiyi baslatmayi cogunlukla esinin teklif ettigi
ve %42,3'Unun ayda 4-6 kez cinsel iliskiye girdigi belirlen-
mistir. Kadinlarin ticte birinin dogum sonu erken dénemde
cinsel aktiviteye basladigi ve yaklasik yarisinin esinin istegi
ile birliktelik yasadigi gorilmektedir. Dogum sonu kanama-
nin olmasi, epizyotomi ya da sezaryan nedeniyle insizyon
yerinde agri olmasi gibi nedenler, cinsel aktiviteye basla-
ma siresinin uzamasinda etkili olabilmektedir. Literatlirde
calisma bulgusu ile benzer sonuglar yer almaktadir. Lurie
ve ark/nin (2013) calismasinda, vajinal yolla epizyotomisiz
dogum yapanlarin cinsel iliskiye baslama zamani 4,5+1,8
hafta, vajinal yolla epizyotomili dogum yapanlarda 7,9+3,0
hafta, acil sezaryen olan kadinlarda 6,1+2,4 hafta ve kendi
istegi ile sezaryen olan kadinlarda 6,1+2,6 hafta olarak bu-
lunmustur (21). TNSA 2013 verilerine gore, tim annelerin
ylzde 84'U dogumu takip eden ilk iki ay icinde cinsel ilis-
kiden kacinmaktadir. Dogum sonrasi ortanca gecici kisirlk
stiresi 3,3 ay, cinsel perhiz siiresi 1,8 ay olarak bulunmustur
(22). Von Sydow (1999), postpartum cinsel yasamla ilgili ya-
pilmis calismalarin meta analizinde, cinsel aktiviteye doni-
sii Ingiltere ve Amerika'da 6-8 hafta olarak belirtmistir (23).
Sahin’in (2009) calismasinda dogum sonu cinsel yasama 40.
glinde basladiklari saptanmistir (24).

Kadinlarin %64,4'G doktordan dogum o6ncesi, gebelik si-
rasinda veya dogum sonrasi donemlerdeki cinsel yasam
hakkinda bilgi aldigini belirtmistir (Tablo 2). Bu sonug,

kadinlarin yaklasik tgcte birinin cinsel yasam konusunda
bilgisi oldugu seklinde yorumlanmaktadir. Calismanin
Ozel hastaneye basvuran kadinlarla yapilmis olmasinin
bilgilendirme oraninin fazla olmasini etkilemis olabilece-
gi distnllmektedir. Calisma bulgusu ile benzer sekilde,
Coban’in (2012) calismasinda, kadinlarin %68,5'i postpar-
tum cinsel danismanlik aldigini belirtmistir (19). Degerli
Kodaz'in (2013) calismasinda kadinlarin %31,4'iG gebelik
oncesi donemde cinsel yasam hakkinda bilgi aldigini ifa-
de etmistir (20). Bu sonug, ¢alisma bulgusundan oldukca
distktar. Her iki cahismanin farkli sehirlerde ve farkh 6zel-
likteki hastanelerde yapilmis olmasinin sonucu etkilemis
olabilecegi diistintilmektedir.

Kadinlarin CYKO puan ortalamasi 60,43+10,70 olarak bu-
lunmustur (Tablo 3). Literatiirde farkli 6rneklem gruplariile
yapilmis calisma sonuclari yer almaktadir. Coban'in (2012),
postpartum donemdeki kadinlarda yaptigi ¢alismada
CYKO puan ortalamasi 69,69+1,87 olarak bulunmustur
(19). Yarali'nin (2013) ¢alismasinda, kadinlarin cinsel ya-
sam kalitesi toplam puanlarina iliskin aritmetik ortalama
dederi 68,51+21,63 olarak bulunmustur (25). Baskan'in
(2015), inflamutuar barsak hastaligi olan kadinlarda yap-
tig1 caismada CYKO puan ortalamasi 55,41+2,54 olarak;
Bahitl’'nin (2016) jinekolojik kanser tanisi konulan ve te-
davisi alan kadinlarda yaptigi calismada CYKO puan or-
talamasi 68,93+21,17 olarak saptanmistir (26, 27). Atay'in
(2017) infertil kadinlarda yaptigi calismada “cinsel yasam
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kalitesi” diizeyi 89,736+9,898; Mestogullari'min (2017),
18-49 yas evli kadinlarla yaptigi calismada, CYKO puan or-
talamasi 74,2+21,0 olarak ve Soylu'nun (2017) adet diizen-
sizligi olan kadinlarla yaptigi calismada CYKO puan orta-
lamasi 60,93+14,61 olarak bulunmustur (28-30). Calisma
bulgusu ile literatir sonuglarinin farkli olmasi, érneklem
gruplarinin farkli olmasina baglanmistir.

Katilimcilarin, yas grubu, evlilik stiresi, 6grenim durumu,
calisma durumu, aile tipi ve yatak odasinda birlikte ya-
tan cocugu olma durumu ile CYKO puan ortalamasi ara-
sinda istatistiksel acidan anlamli farklilik saptanmamistir
(p>0,05) (Tablo 4). Literatiirde calisma bulgusundan farkh
sonuglar yer almaktadir. Coban’in (2012) postpartum do-
nemdeki kadinlarla yaptigi calismada, yas grubu, 6grenim
durumu, calisma durumu ile CYKO puan ortalamasi ara-
sinda anlamli farkhlk oldugu saptanmistir (19).

Yaral'nin (2013) calismasinda, yas, egitim durum, meslek,
evlilik stiresi ile CYKO puan ortalamasi arasinda anlamli
farklilik saptanmius; aile tipiile anlamli farklilk saptanmamis-
tir (25). Degerli Kodaz'in (2013) gebelerle yaptigi calismada,
dgrenim durumu ve aile tipinin CYKO puan ortalamasini
etkilemedigi, calisan kadinlarin puanlarinin daha yuksek
oldugu saptanmistir (20). Baskanin (2015) calismasinda,
ogrenim diizeyi disuk, calismayan, genis ailede yasayan
kadinlarin cinsel yasam kalitelerinin disik oldugu belir-
lenmistir (26). Atay'in (2017) infertil kadinlarda yaptigi calis-
mada yas gruplari ve evlilik siiresi ile CYKO puan ortalamasi
arasinda anlamh farkhlk saptanmis; 26-30 yas grubunda
ve 2-5 yildir evli olanlarin puanlarinin en dusiik oldugu
gorilmistir (28). Mestogullar’'nin (2017), 18-49 yas evli
kadinlarla yaptidi calismada, yas ve evlilik yil arttik¢a cinsel
yasam kalitesinin azaldigi saptanmigstir (29). Atay'in (2017)
infertil kadinlarda yaptigi calismada égrenim durumu ile
“cinsel yasam kalitesi” diizeyi arasinda anlamli farklilik sap-
tanmamistir (28). Sonuglarin, calisma bulgusu ile farkli ol-
masi, 6rneklem gruplarinin farkli olmasina baglanmistir.

Katiimcilarin, gebelik sayisi, gebeligin istenme durumu,
dogumun uzerinden gegen sure, dogum sekli ve ginlik
ortalama emzirme sayisi ile CYKO puan ortalamasi arasinda
istatistiksel acidan anlamli farkhlik saptanmamistir (p>0,05)
(Tablo 5). Literatiirde ¢alisma bulgusu ile benzer sonuclar
yer almaktadir. Degerli Kodaz'in (2013) gebelerle yaptig
calismada, gebeligin istenme durumunun ve dogum sek-
linin cinsel yasam kalitesini etkilemedigi belirlenmistir (20).
Akyuz'iin (2009) calismasinda, gebeliklerin planh olma ve
bebegin istenme durumlarinin kadinlarin dogum sonra-
si cinsel sorun yasamalarini etkilemedigi bulunmustur.

Dogum sonu donemdeki kadinlarin buytk bir kisminin, is-
tatistiksel olarak benzer sekilde dogum sonrasi cinsel sorun
yasadigi belirlenmistir Kadinlarin dogum sonrasi dénemde
memelerinde olusan degisikliklerden dolayi cinsel iliski es-
nasinda rahatsizlik hissettikleri, rahatsizligi olan ve olmayan
kadinlarin dogum sonrasi benzer sekilde cinsel sorun yasa-
dig1 belirlenmistir (15). Sahin’in (2009) ¢alismasinda dogum
sonu cinsel iliskiye baslama zamani ile emzirme arasin-
da istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulunmamistir (24).
Calisma bulgusunun aksine, Coban’in (2012) postpartum
donemdeki kadinlarla yaptigi calismada, gebeligin istenme
durumu ile CYKO puan ortalamasi arasinda anlamli farkhlik
oldugu; dogum sekli ve bebegin emme durumu ile anlamli
farkhhk olmadigi saptanmistir (p<0,05) (19).

Katilimcilarin simdiye kadar cinsel yasami sirasinda cinsel
aktiviteyi engelleyen bir durum olma durumu, gebelik 6n-
cesi ve gebelik sirasinda cinsel yasamla ilgili herhangi bir
sorun yasama durumu, dogum sonu cinsellik yasamaya
baslama zamani, bebegini emzirdigi sure icerisinde ayda
kag kez cinsel iliskiye girdigi ve cinsel yasam hakkinda
bilgi alma durumu ile CYKO puan ortalamas arasinda is-
tatistiksel agidan anlamli farklilik saptanmamistir (p>0,05)
(Tablo 6). Calhisma bulgusu ile benzer sekilde, Degerli
Kodaz'in (2013) gebelerle yaptigi ¢alismada, gebelik on-
cesi ve gebelik doneminde cinsellikle ilgili sorun yasama
durumunun cinsel yasam kalitesini etkilemedigi belirlen-
mistir (20). Akyliz'in (2009) calismasinda, gebelikten 6nce
cinsel sorunu olan ve olmayan kadinlarin dogum sonrasi
donemde benzer sekilde cinsel sorun yasadiklar bulun-
mustur (15). Calisma bulgusunun aksine, Coban’in (2012)
postpartum donemdeki kadinlarla yaptigi calismada, ge-
belik dncesi ve gebelik sirasinda cinsel iliskide sorun ya-
sama durumu ile CYKO puan ortalamasi arasinda anlamli
farkhhk oldugu; cinsel iliskiye baslama zamani ile anlamli
farkhhk olmadigi saptanmistir (19).

Sonug ve Oneriler

Bu calismanin sonucunda, emziren kadinlarin CYKO puan
ortalamasi 60,43+10,70 olarak bulunmus ve orta diizey-
de bir cinsel yasam kalitelerinin oldugu belirlenmistir.
Kadinlarin demografik 6zelliklerinin ve emzirmeye iliskin
durumlarinin cinsel yasam kalitelerini etkilemedigi sonu-
cuna varilmistir. Calisma sonucunda, hemsire ve ebeler
tarafindan kadinlara ve eslerine yonelik olarak gebelik
oncesi, gebelik ve dogum sonrasi donemde cinsel yasa-
ma iliskin bilgilendirmelerin yapilmasi, kadinlarin gebelik
oncesi ve sonrasi donemin birlikte degerlendirildigi, farkli
degiskenler acisindan, daha buyuk orneklem gruplar ile
benzer ¢calismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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