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GIRIS VE AMAC

Tiirkiye'de cinsellik, baska bir¢ok iilkede oldugu gibi, iistii kapali bir konu olarak
kalmis ve bu konudaki egitim, hizmet ve arastirma yetersizdir. Ergenler ve gengler igin
onemli olan, erigkin yasamina gecerken, i¢inde yasadiklari ortamla uyum i¢inde cinselliklerini
yasamay1 0grenmeleridir. Ergenler ve gencler ruh sagligi acisindan baskalarina ve kendilerine
zarar vermeden, bedensel sagliklarin1 kotii etkilemeden, toplumda kendilerini zor duruma
sokmadan diger alanlarda oldugu kadar cinsellik konusunda da tutum ve davranislarini
yonlendirebilmelidirler (1).

Saglik Bakanligi Ana Cocuk Sagligi ve Aile Planlamasi Genel Miidiirliigii, Geng
Dostu projesi gergevesinde 2006 yilinda, Cinsel Saglik ve Ureme Saglig1 baslikli uluslararasi
bir sempozyum diizenlemistir. Bu sempozyumda ergenlik doneminin ¢ok riskli, olumsuz
etkilenmeye agik bir donem olmasinin yani sira, firsat donemi oldugunu da vurgulamistir (2).
Saglik Bakanligi'nin bu konudaki genel politikasi; 8. bes yillik kalkinma plani, tireme sagligi
ve aile planlamasi alt komisyonu raporu dogrultusunda; “Ulke ¢apinda ergenlere ve genglere
yonelik tireme sagligi hizmetlerinin verilmesinin saglanmasi, ergenlerin ve genglerin 6zel
ihtiyaclarmi karsilayabilecekleri saglik hizmetlerini yeterince kullanmalarinin saglanmasi,
ergenlerin ve genclerin iireme ve cinsel saglik konularinda dogru, yeterli bilgi edinmeleri i¢in
gerekli sartlarin olusturulmasi, materyal gelistirilmesi ve kullaniminin saglanmasi, ergenlere
ve genclere yonelik istatistiki bilgi eksikliginin giderilerek, ergenlere verilen hizmetlerin
degerlendirilmesi, s6z konusu hizmetlere ait kayit bildirim sisteminin olusturulmasi,

ulasilmasi zor olan gencler icin (sokaklarda calisan/yasayan gengler, engelli gencler, evde
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oturan geng¢ kizlar) 0Ozel planlama ve savunuculuk c¢aligmalart yiiriitilmesi® olarak
aciklanmistir (2,3).

Tiirkiye ekonomik ve kiiltiirel olarak Avrupa ile Asya, Orta Dogu ve Eski Sovyetler
Birligi’nden ayrilan yeni devletler arasinda bir pozisyonda yer almaktadir. Yeni acilan
sinirlar, iilke gencliginin diger toplumlarin yeni ve heyecan verici ve bazi durumlarda tehlikeli
kiiltiirlerine acilim1 anlamina gelmektedir (4).

Tiirkiye’de ergenlerin ayr1 bir sosyal grup olusturdugu gercegi heniiz yeni bir
kavramdir. Geleneksel olarak ergenlerin sorunlar1 ¢ocuk gereksinimlerinin ya da yetiskinlerin
golgesinde kalmistir, ya ¢ocuk ya da yetiskin olarak goriilmiislerdir. Bununla beraber niifusun
%431 onsekiz yasin altinda olup, niifus oraninin artmasiyla bu rakamda da artis gozlenecektir
4.

Son yapilan arastirmalar gostermektedir ki Tiirk lise ve liniversitelerinde genclerin bir
cogu cinsel tecriibelerinin oldugunu kabul edip bu arada cinsel saglik konusunda yeterli
derecede bilgi sahibi degillerdir. Kolay bir tahminle giivenli cinsel iliski tecriibesi yaygin
olmadigindan HIV/AIDS (Human immunodeficiency virus/Acquired immune deficiency
syndrome) riski gengleri tehdit altina almaktadir (4).

Ciinkii oOzellikle ergenler icin cinsel saglik danigsmanligi ve yardim {initeleri

bulunmadigindan agik bir gereklilik olarak cinsel sagligin bilinmesi bir ihtiyactir (4).

Ulkemizde genis 6lgekli prospektif ¢alismalar olmamakla birlikte, ergenler arasindaki
cinsel deneyim oranlarinin artmakta oldugu bildirilmektedir. Daha da 6nemlisi, saglikli cinsel
yasam hakkindaki bilgiler cinsellikle 1ilgili uygulamalardaki serbestlikle paralel
seyretmemektedir. Universite cagindaki genglerin yariya yakimi cinsel yolla bulasan
hastaliklardan nasil korunacaklarini bilmemektedir (5).

Bu calismada Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi’ne kayit yaptiran Ogrencilere,
aragtirmacilar tarafindan gelistirilen bir anket formunun uygulanarak oncelikle iiniversite
cagindaki ergenlerin cinsel profillerinin ortaya konmasi amaglanmistir. Bu arastirmanin
sonucunda ergenlerin cinsellikle ilgili bilgi, tutum ve davranislar ortaya konacak, ergenlerin
sosyokiiltiirel ve ekonomik yapilariyla cinsellige bakis agilar1 incelenecektir. Bu arastirma
sonunda ergenlere yonelik cinsel saglik hizmeti sunmak, cinsel tutum ve davranislarda
iyilestirmeler yapabilmek icin Oncelik verilmesi gereken girisimleri saglayacak analizler

yapilacaktir.



GENEL BIiLGILER

Insanm biyolojik, psikolojik ve sosyal alanlarda en fazla degisiklikle karsilastig
ergenlik ¢aginda cinsellik ve tireme sagligi ile ilgili bilgi ihtiyact ve yapilan ¢aligsmalar 6nemli
bir konudur. Tiirkiye’de ergen niifus oraninin fazla olmasi ve bu oranin giderek artmasi, bu
alandaki ihtiyaci ve 6nemi de arttirmaktadir.

Erken yaslarda cinsel iliskiye giren geng¢ bireylerde gebelik ve cinsel yolla bulasan
hastaliklara yakalanma riski daha yiliksek olmaktadir. Planlanmamis bir ergen gebeligi
genellikle erken yasta girilen bir cinsel iligkinin en ciddi sonucudur (6).

Ergenler Tiirkiye’de en genis niifus grubunu olusturmaktadir. Erkek ve kiz ergenler
birlikte toplam niifusun %?20’ye yakin bir bolimiinii olusturmaktadir (7). Tiirkiye’de
ergenlerin tireme sagligi, HIV/AIDS gibi cinsel yolla bulasan hastaliklara iligkin bilgi ve
yasam becerileri sinirhidir; ¢ilinkii ergenler bu tiir duyarli konular1 ana—babalari, biiytikleri
veya Ogretmenleri ile konusma firsatin1 nadiren bulabilmektedirler. Bu yetersizligin baslica
nedenlerinden biri cinsel iliskiyi salt evlilik kurumu ¢ercevesinde goren yerlesik tutumdur.
Tiirkiye’de ergenlerin ayr1 bir sosyal grup olusturdugu gercegi heniiz yeni bir kavramdir.
Geleneksel olarak ergenlerin sorunlar1 ¢cocuk gereksinimlerinin ya da yetiskinlerin golgesinde
kalmistir, ya ¢ocuk ya da yetiskin olarak goriilmiislerdir. Bununla beraber niifusun %43’
onsekiz yasin altinda olup, niifus oraninin artmasiyla bu rakamda da artis gézlenecektir (4).

Tiirkiye’de her bes kisiden birisi 10-24 yas grubunda olup, lireme sagligina yonelik
yiiksek risk altindadir. Ureme saglhigina yonelik konular aile ve toplumda agikea tartisiimadigi
gibi egitim sisteminde de kendine yer bulamamistir. Yetersiz ve yanlis bilgilerle cinsel

deneyimi yasamak zorunda olan ergenler, cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH), erken
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gebelikler, istemli diisiikler ve bunlarin getirecegi bircok sorunlarla karsi karsiya
birakilmaktadir. Yapilan calismalar ergen ve genglerin 6zellikle de saglik personelinden
olmak iizere, lireme sagligina yonelik saglik egitimi almak istediklerini saptamistir (8).

Cinsel yasama baglama yasi, cinsellik ve f{ireme saglhigini etkileyen Onemli
etmenlerden biridir. Cinsel olarak etkin olan birgok kisi, ilk cinsel iliski deneyimlerini ergen
yaglarda, siklikla yetersiz cinsel bilgi ile yasamaktadirlar. Cinsel etkinligin i¢giidiiye bagh
oldugunun diisiiniilmesine karsin, kadinlarda genellikle psikososyal etkenlerce belirlenmekte
ve degisik kiiltiirlerin etkisiyle ilk cinsel iliski yas1 iilkeden iilkeye farkliliklar gostermektedir
9).

Erken yasta cinsel iligkinin birgok sakincasinin basinda, giivenli olmayan iliski,
gebelik, sagliksiz kosullarda diisiik ve cinsel yolla bulasan hastaliklar gelmektedir (9).
Tiirkiye niifusunun biiylik bir kism1 yirmi bes yasin altinda ve cinsel yonden aktif olma yas1
her y1l diismektedir (4). Giivenli olmayan cinsel iligkinin 6nemli riskleri, cinsel yolla bulagsan
enfeksiyonlar, istenmeyen gebelikler ve sagliksiz kosullarda diisiiklerdir. Ayrica bu risklerle
giivenli olmayan cinsellik bir kisir dongii icinde birbirlerini etkilemektedir (9).

Ayn1 zamanda ve oranda olmasa bile fiziksel, psikososyal ve biligsel gelisimin tamami
ergenlik donemini tanimlar. Gelisimsel yas kronolojik yastan daha tanimlayicidir. Cinsel
davranig kisinin bagkalariyla olan iligkilerinden, yasam kosullarindan ve ig¢inde yasadigi
kiiltiirden etkilenir. Bireyin cinselligi ile tiim kisiligi birbiri i¢ine girmistir ve cinselligi tek
basina ele almak miimkiin degildir. Bu nedenle “psikoseksiiel” terimi, bireyin kisilik gelisimi

ve iglevi iizerine cinselligin etkisini belirtmek i¢in kullanilmistir (5,10).

ERGENLIKTE FiZiKSEL GELISIM

Tanner evreleri ortalama 4,5 yil siirer. Erkek gelisiminin 6zellikleri, 9-13 yas arasinda
evre 1 ile baslar. Bunu evre 3-4 arasinda yaklasik 12-18 cm biiylime ile birlikte boy
biiyiimesinin en hizli hale geldigi donem izler. Tipik olarak evre 3’te ilk ejekiilasyon goriiliir.
Kadin gelisiminin Ozellikleri 8 ve 13 yaslar1 arasinda evre 1 ile baglar. Evre 2 boyunca
ortalama 7 cm ile boy hizla uzar. Menars yaklasik 12 yasinda baslar ve evre 3 ve 4’te akne sik
goriiliir (11).

Jinekomasti erkek ergenlerin yaklasik %60’inda goriilen bir durumdur. Siklikla iki
taraflidir, seksiiel gelisimin baslamasindan 6 ay sonra ortaya ¢ikar ve 14 yas civarinda daha

belirginleserek genellikle 17 yas civarinda diizelir (11).



PUBERTE

Cocuk, Folikiil stimiilan hormon (FSH) ve liteinizan hormon (LH)’nin pubertal
seviyelere ulagmasindan 6 ay sonra, seksiiel matiirasyon belirtileri gdstermeye baslar. FSH,
over folikiiliinlin biiylimesini ve Ostrojenik hormonlarin salinimint uyarir. LH, ovulasyon,
korpus luteum olusumu, progesteron iiretimi, teka hiicrelerinde androjen iiretimi ve ovulasyon
sonrasi Ostradiol {retiminin diizenlenmesinden sorumludur. Erkeklerde LH Leydig
hiicrelerinin uyarilmasi yoluyla testikiiler maturasyon ve testosteron iiretimini uyarir. LH ve
FSH’nin bir arada olmasi spermatogenezin son donemini uyarir. Ergenlikte hizli biiylime
kizlarda genellikle 12 ve 13, erkeklerde ise 14 ve 15 yaslari arasinda olur. Boyun uzamasi
oncelikle govdede olur ve boy biiylimesinin en hizli oldugu donemden sonra kas biiytimesi 3
ay, agirlik artimi ise 6 ay siirer. Bu donemde kalp ve diger organlar ¢ok hizli biiyiirler. Iskelet
kaslar1 ve akcigerlerdeki biliylimenin fazla olmasiyla birlikte daha yiiksek sistolik kan basinci,

diisiik istirahat kalp hiz1 ve kanda oksijen tagima kapasitesinde artigla egzersiz kapasitesi artar

(11).

PUBIK KILLANMA, UREME ORGANLARI VE MEME GELISIiMi

Tanner evreleri, kizlar i¢in pubik killanma (Tablo 2, Sekil 1) ve meme gelisimine
(Sekil 2), erkekler i¢in pubik killanma (Tablo 2, Sekil 1) ve {ireme organlarinin gelisimine
(Tablo 1, Tablo 3) gore tanimlanir. Sekonder seks karakterlerinin ortalama ortaya ¢ikis yasi

Tablo 4’te goriilmektedir (11).

Tablo 1. Erkeklerde genital gelisim (11)

Penis Testisler
Ergenlik oncesi Ergenlik oncesi (<1,5 ml)
Hafif bliylime Hafif bliylime, skrotumun hafif koyulasmasi (1,56 ml)
Daha uzun Daha biiytik (6-12 ml)

Daha uzun ve genis | Daha biiyiik, skrotum daha koyu (12-20ml)

N| S| W) N -

Eriskin 6lgiilerinde | Eriskin dlgiilerinde (> 20 ml)




Tablo 2. Ergenlerde pubik killanma Tanner evreleri (11)

Evre Kizlar Erkekler

1 Kaba pubik  killanma yok, | Kaba pubik killanma yok, tiiylenme
tilylenme vardir. vardir.

2 Sadece labia boyunca Penis tabaninda 6zellikle yanlara dogru
uzun, diiz ya da hafifce kivrik | yerlesimli kivrimli ya da diiz hafif
seyrek  killarin  biiylimesi, | pigmente seyrek killar vardir.
killar genellikle pigmentedir.

3 Killar daha kaba, siyahtir ve | Daha koyu, kaba ve kivrimli killar
yukar1 dogru yayilarak mons | mons pubise dogru uzanmaktadir.
pubisi seyrek bir gsekilde
kaplar.

4 Killar eriskin goriinlimiindedir o

Erigkin tip killar vardir ama o kadar
ama kapladig1 alan biraz daha o .
yaygin degildir ve uylugun i¢ tarafina
azdir, uylugun i¢ tarafina
yayilmaz.
yayilma yoktur.
5 Erigkin tipi killanma vardir ve | Erigkin tipi killanma vardir ve uylugun

uylugun ic¢ tarafina yayilacak

tarzda bir alan1 kaplamistir.

i¢c tarafina yayilacak tarzda bir alani

kaplamustir.

Tablo 3. Erkek genital gelisimi (11)

Evre1 | Ergenlik Oncesi: testisler, skrotum ve penis erken ¢ocukluk donemindeki
gibidir.

Evre2 | Seminifer tiiplerin kanalizasyonu nedeniyle testisler biiyiir. Skrotum deri
rengi tonunu kirmiziya cevirip deri yapisini degistirerek genisler. Penis
hafifce biiyiir.

Evre3 | Testisler ve skrotum biiylimeye devam eder. Penisin boyu uzar.

Evre4 | Testisler ve skrotum biiylimeye devam eder; skrotum derisi koyulasir. Penis
enine bilyiir ve glans penis gelisir.

Evre5 | Olgunluk: testis, skrotum ve penis eriskindeki sekil ve 6l¢iisiine ulasir.




EVEE 2

EVEE 3

1.8

EVEE 4

.4

EVEE 5

Sekil 1. Pubik kil gelisiminin olgunlasma evreleri (11)



Sekil 2. Kadin meme gelisimi (11)

Tablo 4. Sekonder seks karakterlerinin ortalama ortaya cikis yasi (11)

Erkek Yas (Y1) | Kadin Yas
(Yi)
Testikiiler ve penil 11,6 Telars 11,2
degisikliklerin baglamasi
Adrenars 13,4 Adrenars 11,7
Pubars 14,1 Pubars 12,3
Tanner evre 5 killanma 15,2 Menars 13,5
Tanner evre 5 killanma 14,4
Tanner evre 5 meme gelisimi 15,3




ERGENLERDE BIiLIiSSEL VE PSIKOSOSYAL GELIiSiM

18 inci ylizyilda Rousseau "Emile" adl1 eserinde 15-20 yas arasindaki doneme ergenlik
donemi diyerek, ergenligi " yeniden dogus" diye tanimlamis ve bu donem i¢in s0yle demistir:
"Bizler iki kere dogariz, bir kez varolusun icine, bir kez ise yasamin i¢ine". Ergenlik cagi
belirgin ve hizli fizyolojik, psikolojik ve sosyal gelisimlerin goriildiigii cocukluktan
eriskinlige gecis donemidir (12,13).

Ergenlikteki psikososyal gelisim, ergenin gercekci ve olumlu 6zgoriiniim ve kimlik
gelistirmesini zorunlu kilar. Ergen kimligi fiziksel, bilissel ve sosyal yeteneklerin gelisimini,
duygusal ve ruhsal olgunlasmay1 ve cinsel yonelimi iginde barindiran cinsel kimligi igerir.
(11). Ergenlik donemini tanimlamada cesitli arastirmacilar arasi goriis ayriliklart soz
konusudur. En yaygin tanimlamada ve kronolojik faktorler temel alindiginda hayatin ikinci
dekadin1 igermekteyken, bazi arastirmacilar ise sosyal-gelisimsel faktorleri tanimlama
kriterlerine katarak, ergenligin bitimini ise baslama, evlenme ve maddi bagimsizlik gibi
faktorler baglamaktadirlar. Sosyal-kiiltiirel kriterlerin tanimlamaya dahil edildiginde farkli
kiiltiirler ve farkli kesimlerde ergenlik siiresi farkli olmaktadir (12,13).

Ergenin temel gelisimsel gorevleri asagidakilerdir:

1. Kisilik gelistirme: duygusal ve davranigsal olarak bagimsizlagma, 6zellikle
aileden bagimsiz hale gelme.

2. Eriskin is rolii i¢in gerekli egitimsel ve diger deneyimleri kazanma ve gercekei
bir mesleksel kazanim gelistirme.

3. Gelisen cinselligiyle basa ¢ikmayr 6grenme ve olgun cinsellik diizeyini elde
etme.

4. Kimlikle ilgili konular1 halletme, gercekei ve pozitif 6zgoriiniim kazanma.

5. Yakinlagsma kapasitesi ve baskalariyla yakin partner olmaya hazirlanma gibi
kisiler aras1 beceriler gelistirme (11).

Cinsiyet kimligi, cinsel kimlik i¢in bir temel olusturur. Erkeklik ya da disilik duygusu
olan cinsiyet kimligi 2 yaglarinda gelisir, ergenlik deneyimleriyle belirginlesir ve cinselligi
onlarin kimligine entegre eder. Cinsel kimlik, bireyin kendini erkek ya da disi olarak erotik
anlatim1 ve bagkalariyla cinsel yakinlik kurabilecek cinsel varolusunun farkindaligidir.
Ergenligin gorevi cinsel yonelimin cinsel kimlige entegrasyonudur. Heteroseksiiel yonelim
toplumda kabul goriir (14).

Escinsel yonelim ergenlik doneminde ortaya ¢ikar, ancak ¢ok daha hafif ve

karmagiktir. Davranis, cinsel c¢ekicilik, erotik fantezi, duygusal se¢im, sosyal se¢im ve kendini
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bulmay1 igerir. Bunun tiimden heteroseksiielden, tiimden escinsellige dogru degisen bir siireg
oldugu disiiniilmektedir. Cinsel yonelim, tipik olarak ergenlikte ya da daha erken saptanir,

cinsel yonelimin degisebildigine iliskin gegerli kanit yoktur (14).

Erken Ergenlik (Pubertal Faz)

Pubertenin fizyolojik degisimleri ile baslayan bu faz, 2 yil siirer, bu fazda diirtii giicii
yiiksektir. Uygun sevgi objeleri ve ama¢ olmadigindan diirtli ifadesi yaygin (diffiiz) dir. Bu
donemdeki erkekler her tiirlii yogun duygulanim sirasinda ereksiyon yasayabilir. Bu devrede
bedenin hizl1 gelisim ve degisimin kontrol dig1 olmasi ergenlerde kontrol kaybi duygusu ve

hatta ruhsal denge bozulmasi kaygisina yol acabilir (12).

Orta Faz (Gecis Fazi)

Puberte basladiktan 2 y1l sonra baglar. Soyut diisiince kapasitesi gelisir. Kimlik arayist
ve 6zdesim kuracagi bir model arar. Ebeveynin deger yargilar1 onlar i¢in anlam tagimaktan
cikar. Igsellestirdigi ebeveyn figiiriinden ayrilarak dis diinyaya yonelir. Kendi cinsinden 6zel
bir arkadas edinir. Bu dénemde cinsellik siklikla fantazilerde yasanir. Ozellikle bu donemde

erkekler aras1 gecici escinsel yakinlasmalar goriilebilir (12).

Uciincii Dénem (Asil Faz)

Puberteden 4 y1l sonra baslar. 2 - 3 yil siirer, geng erigkin iliski ve yasantist oturduktan
sonra sona erir. Kuvvetli duygularin oldugu, karsi cins iligkilerinin 6nemli diizeyde basladigi,
romantizmin 6n planda oldugu, bir iligki sona erdiginde yogun acinin yasandigi dénemdir
(12).

Bilissel olarak, somut diisiinceden soyut diislinceye gecis erken ergenlikte (11-12 yas)
baslar ve genellikle 15-16 yaslarinda tamamlanir. 10-14 yasindaki ergenlerden tam bir soyut
diistince kapasitesi beklenmemelidir (14). Cocuklara gore ergenlerin;

1. Birden fazla zihinsel betimlemeyi olusturma ve akilda tutma yetenekleri
gelismistir.

2. Bilginin belirsizligini ve goreceligini kabul ederler.

3. Sadece somut betimlemelerdense, soyut diisiinmeye daha egilimlidirler. Giigli,
yenilmez, yanilmaz ve tersliklere bagisik olmak (somut) duygulan yerine

olaylarin sonuglarin1 ve gelecegi (soyut) diisiintirler.
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4. Bilgi edinme ic¢in aktif planlama ve segeneklerin degerlendirilmesi gibi
stratejiler kullanirlar.

5. Bilgi kaynaklarinin gegerliligini degerlendirir, kendi diisiince siireclerini 6l¢iip
bigebilirler.

6. Degisik begenilerin aciga vurulmayacagini anlar ve anlamli, yakin iliskiler

kurabilme kapasitesine sahiptirler (14).

ERGENLERIN CINSELLIiK NORM VE DEGERLERI

Her kiiltiirtin seks ve cinsellik konusunda normlar1 vardir. Bu normlar toplumsal
cinsiyet rolleriyle, iliskilerle, evlilikle, partnerliklerle, arkadasliklarla ve ailelerle yansitilir.
Toplumsal normlar genellikle cinsel davranislara, evlilik geleneklerine, onaylanmayan cinsel
davraniglar i¢in cezalara; fuhusa, escinsellige, gebeligin Onlenmesine, cinsel tabulara ve
cinsellik egitimine iliskin tutumlar belirler (2).

Tirk toplumunda da 6zel ve sosyal davranislari yonlendiren degerler vardir. Bu
degerler; din, gelenekler, hiikiimet ve toplumun yasalarimi big¢imlendiren diger kurumlar
tarafindan tanimlanmistir. Bu degerler her zaman ergenin giinliilk davranislarin1 yansitan
formal degerleriyle ortiismeyebilir (2).

Baz1 toplumlarda genclerin evlenmeden oOnce cinsel iligkiye girmelerine izin
verilmemektedir. Bazi iilkelerde ise genellikle geng kizlarin (12-16 yas) erken evlendirilmesi
s0z konusudur. Baz1 toplumlarda diisiikle ilgili olarak kadinin se¢imi daha 6nemlidir. Bazi
toplumlarda ise fetiisiin yasami anneninkinden daha 6nemlidir. Bu konudaki farkli goriisler

cogunlukla dini ve sosyokiiltiirel normlara baglidir (2).

CINSELLIKTE FARKLI BAKIS ACILARI

Biyolojik bakig agisi: Cinsellik, temel bir icgiidiidiir. Cinsel islevler, basta merkezi
sinir sistemi, bes duyu ve genital organlar olmak {iizere tiim bedenin katildig1 ve bedenimizin
tirettigi 30'dan fazla hormon ve kimyasal maddenin karmasik bir etkilesimi ile yiiriitiilen bir
stirectir. Bu nedenle basta hastaliklar, kullanilan ila¢ ve maddeler ile bedenimizi etkileyen her
etken ile gebelik, menopoz, ergenlik gibi her donemsel durum cinselligimizi de etkileyebilir
(15).

Psikolojik bakis agisi: Saglikli isleyen bir beden cinselligi saglikli bir sekilde
yasayabilmek icin gerekli altyapiy1 saglar. Ancak, o cinselligin nasil yasanacagini, kiminle
yasanacagini, ne zaman, nerede ve nasil olacagini, nasil uyarilip nasil doyuma ulasilacagini
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vb. belirleyen ise insan psikolojisidir. Cinsel iglevler, esas olarak merkezi ve periferik sinir
sistemi tarafindan yonetilmektedir. Insan psikolojisini olusturan temel tutumlar, kisilik
ozellikleri, duygular, bilissel islevler, gecmis yasantilar, travmalar, 6grenilmis davranig
modelleri vb. cinsellige yaklasimimizi ve se¢imlerimizi de belirler (15).

Sosyokiiltiirel bakis agist: Kisilerin yetistigi ve i¢inde yasadigi aile, yakin ¢evre, alt
kiiltiir ve toplumsal yapi, gelenekler ile dini inan¢ ve ahlaki tutumlar da cinsel tutum ve
davraniglarimizi belirleyenler arasindadir. Bircok zaman, yalnizca sosyokiiltiirel nedenler
herhangi bir cinsel islev bozuklugunun ortaya ¢ikmasinda baslica rolii oynayabilmektedirler.
Ormegin, vajinismusun muhafazakar toplumsal yapi, bekaret ve namus gibi geleneksel deger
yargilari, asir1 aci, kanama ve ilk gece korkular1 gibi cinsel mitler ile cinselligin yasaklandigi,
rahat¢a konusulamadigi, cinsellige yonelik olumsuz tutumlarin sergilendigi tutucu aile

ortamlarinda yetisme gibi unsurlardan kaynaklandig: bilinmektedir (15).

CINSELLIK VE CINSEL SAGLIK

Yasamda saglikli ve mutlu iliskiler kendimizi iyi hissetmemizi saglar. Bu iyilik hali
bireylerin yagsamin her alaninda kendi giivenliklerini saglamasi ve siirdiirmesi temeline
baglidir. Giivenli cinsellik kavrami da bu kapsamda yer almaktadir (15).

Cinsellik s6z konusu oldugunda, akla gelen ilk kelimeler; haz, arzu, lireme, ask ve
yakinliktir. Cinsellik insanlarin degerleri, tutumlari, davraniglari, fiziksel goriniimleri,
inaniglari, duygulari, kisilikleri, sevdikleri ve sevmedikleri seyler ve i¢inde yasadiklari
toplumlara gore sekillenir. Cinsellik dogum 6ncesi baslayip 6miir boyu devam eder, kiiltiirel
ve ahlaki faktdrlerden etkilenir. Uremeyi, cinsel zevk almayi ve zevk vermeyi igerir (15).

Cinsel saglik bir kisinin cinsel yasamini bir zorlama olmadan, mutlu olarak ve zarar
gormeden siirdiirebilmesidir. Bir anlamda, Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar, istenmeyen
gebelikler, giic kullanma, siddet ve ayrimcilik riskinden bagimsiz olarak cinselligi yasama
halidir (15).

Diinyada her yil 500.000'den fazla kadin gebelik ve dogum komplikasyonlari
nedeniyle 6lmekte, bunlarin sadece 4.000 kadar1 gelismis iilkelerde meydana gelmektedir.
Son 20 yilda ¢ocuk sagliginda belirgin gelismeler kaydedilmesine karsin, hala her yil 10
milyon bebek Oliimii olmakta, bunlarin da neredeyse tiimii gelismekte olan iilkelerde
gerceklesmektedir. Sik dogumlar, erken ve gec yas gebelikleri bebek oliimlerinde 6nemli pay1

olan nedenlerdir. Hemen her toplumda yapilan arastirmalar, dogan bebeklerin énemli bir
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kisminin planlanmamis gebeliklerin neden oldugu dogumlarla diinyaya geldiklerini

gostermektedir (15).

Cinsiyet (Biyolojik Seksiiel Kimlik)
Cinsiyet, bizi kadin ya da erkek yapan anatomik, fiziksel ve genetik biyolojik
ozelliklerle sekillenir.Anatomik ve hormonal degisimlere gore birey kadin ya da erkek

cinsiyetlerinden birine ait olur (15).

Toplumsal Cinsiyet (Gender)
Toplumsal cinsiyet, bir bireyin ya da toplumun kadini ya da erkegi tanimlama seklidir.
Biyolojik cinsiyetin aksine, toplumsal cinsiyet farkliligi, gelenekler ve goreneklerle

sekillenmekte ve zaman i¢inde degisebilmektedir (15).

Cinsel Yonelim

Cinsel yonelim kisinin diislince, duygu ve davranigsal olarak cinsel ¢ekim duydugu
cinsiyete gore, asagida gruplandigi gibi, tanimlanan bir 6zelliktir.

Kars cinse ilgi (Heteroseksiiel): Kisinin kars1 cinsiyete cinsel ilgi duymast,

Ayni cinse ilgi (Homoseksiiel, escinsel): Kisinin kendi cinsiyetine cinsel ilgi duymasi

Biseksiiel olma: Kiginin her iki cinsiyetten olanlara cinsel ilgi duymasi,

Travesti olma: Kars1 cinsiyete 6zgii davranis ve giyimi siirdiirmekten zevk alma,

Transseksiiel olma: Cinsiyetini degistirmesi gerektigine, ruhsal ve bedensel olarak
diger cinsiyete sahip olmasi gerektigine inanma, giiniimiizde homoseksiiel kelimesi yerine

erkek escinseller i¢in gey, kadin escinseller i¢in lezbiyen terimleri de kullanilmaktadir (15).

Cinsel Davramslar

Cinsel davraniglar ve deneyimler insanlarin cinsel olarak kendileriyle ve bagka
insanlarla isteyerek ve onay alarak “gerceklestirdikleri eylemlerdir”. Ancak cinsel yakinliklar
yalnizca cinsel davraniglarla degil, sohbet etmek, sarilmak, masaj yapmak, erotik Oykiiler
okumak ya da sakalar yapmak, asik olmak, karsilikl1 begenme, birlikte olmaktan mutlu olma

ve bu konuda hayaller kurma ile yasandig1 gibi yalnizca bakigsma ile bile yasanabilir (15).
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ULKEMIZDE CINSEL SAGLIK EGITIiMI

Ulkemiz ¢ok hizli bir toplumsal degisim siireci yasamaktadir (15-17). 1950'li yillarda
baslayan kentlere gé¢, 6nemli toplumsal sorunlar1 da beraberinde getirmistir. Bireylerin gogle
birlikte yasam bicimleri, beklentileri, kendilerini toplum i¢inde algilama bi¢imleri degismistir.
Kisaca, kirsal alandaki kiiltlirel degerler gocle birlikte gegerliliklerini yitirmistir. Medyanin
etkisiyle ve hizli tiikketim toplumu olmanin sonucunda da, sadece kirsal alanlardan go¢ edenler
arasinda degil, onceden beri kentli olan kesimde de gengler, giivenilir bilgi edinebilme
olanagindan ve saglikli davranabilme becerisinden yoksundurlar. Bu kosullar altinda cinsellik,
tizerinde en az konusulan ve yazilan ancak en ¢ok diisiiniilen ve endise duyulan bir konu
olarak kalmistir (15). Tiirkiye'de cinsel saglik egitimi kapsamina giren konulardan bazilari
ilkdgretim ve ortadgretimdeki degisik derslerin programinda birbirinden bagimsiz olarak yer
almaktadir. Bu derslerin miifredata alinmasindaki amac¢ sadece genclere bilgi vermektir ve
herhangi bir cinsel tutum ve deger gelistirmek acik¢a amaglanmamistir. Ayrica bu dersleri
islemekle gorevli dgretmenler konu ile ilgili gilincel bilgilerden yoksun olabildikleri igin
ergenlik donemi saglik konularimi sunmada kendilerini yetersiz hissederek bu konularda
yiizeysel bilgiler sunmay1 tercih edebilmektedir (15). Genglerin cinsel konulardaki tutum ve
davraniglarin1 bicimlendirmeye yonelik planli bir cinsel saglik egitim programi iilkenin
giindeminde olmasina karsin, heniiz okullarda cinsel saglik egitimi verilmemektedir. Milli
Egitim Bakanligi ve sivil toplum kuruluslart tarafindan bolgesel boyutta yiiriitiilen ve
stirekliligi olmayan egitim caligmalarinin ulasabildigi genc sayisi azdir. Cinsellikle ilgili
akademik bilgilerin eksikligi, iilkemizdeki bireylerin ve toplumun cinselligi genellikle {ireme
isi ve organlariyla ilgili biyolojik bir eylem olarak dar bir odaktan gormelerine ve cinsel
egitimden korkmalarina neden olmaktadir (15-17).

Bu sorunlar VIII. Bes Yillik Kalkinma Plani, Ureme Saghgi ve Aile Planlanmasi Alt
Komisyonu tarafindan ele alinmis ve bazi ¢0ziim Onerileri gelistirilmistir. Bu Oneriler
arasinda, orgiin egitimde cinsel saglik bilgileri egitiminin olabilecek en erken yasta verilmeye
baslanmasi, bu amagla uygun miifredat programlar1 ve egiticilerin yetistirilmesi yer
almaktadir. Diger taraftan, her diizeydeki saglik bilgileri ve sonras1 egitimlerinde cinsel saglik
bilgileri ve HIV/AIDS egitiminin yer almasi1 Onerilmektedir. Bu oneriler dogrultusunda
Temmuz 2001'de “Ergenlerin Saglik Bilincinin  Gelistirilmesi Projesi” (ERDEP)
baslatilmistir. Bu proje, Milli Egitim Bakanhigi ve Insan Kaynaklarmi Gelistirme Vakfi

tarafindan yiriitiilmiistiir. Proje kapsaminda egitici insan giicii yetistirmek amaciyla gelecegin

14



ogretmenleri olan egitim fakiilteleri 6grencilerine ornek bir cinsel saglik bilgileri ders
programi olusturulmustur (18).

Diinyada HIV/AIDS'li hasta sayisinin hizla artmasi lilkemizde de genglere yonelik
cinsel saglik bilgisi egitimi konusunun giindeme getirilmesinde 6nemli bir neden olmustur.
Milli Egitim Bakanliginda, 2000 yilinda baglamis ergenlik doneminde degisimlerle ilgili
olarak once kizlar i¢in baslayan, daha sonra erkeklere de sunulan yaygin bir bilgilendirme
etkinligi (ERDEP) yiiriitiilmiistiir. Ders dis1 etkinlik olarak tasarlanan bu proje daha c¢ok
fiziksel degisim ve 6z bakim konularinmi igeren kisa siireli, kiz ve erkek ogrencilerin ayri
katildig1 bir kez ve 40 dakikalik bir program olarak 6.-7.-8. siif ilkogretim 6grencilerine
gezici egitim ekipleri tarafindan yapilmistir. Calismanin degerlendirilmesinde tiim 6grenciler
egitimin gerekli ve yararli oldugunu belirtmisler ancak yeterli olmadigini vurgulamislardir.

Bu program 6zel sektdriin destegi ile stirdiiriilmiistiir (15).

TURKIYE'DE GENC NUFUSUN UREME VE CiNSEL SAGLIGI

Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafindan yapilan calismalara gére 2007 yilinda iilke
niifusu 70.586.256 olup, 10-19 yas grubunda 12.568.000 ve 20-24 yas grubunda 6.240.000
geng vardir (19). 10-24 yas grubunun toplam niifusu 18.808.000 olup, iilke niifusumuzun
%?26'si1 olusturmaktadir. Yani Tirkiye'de her dort kisiden biri geng¢ insandir. Tiirkiye gibi
gelismekte olan tilkelerde genglerin tireme sagligina iligskin arastirmalar say1 ve nitelik olarak
stirhdir (15,19). Tiirkiye genelinde saglik sistemine yonelik olarak gerceklestirilen en
kapsamli ¢alisma olan Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) {ilkemizde bes yilda bir
tekrarlanmaktadir (20).

10-24 yas niifus Tiirkiye niifusunun dortte birinden fazladir. Tiirkiye kadin niifusunun
licte birini gen¢ kadinlar olusturmaktadir (20). Bu oran kirsal yerlesim yerlerinde daha
fazladir. Son bes yilda, okullasma oranlar1 artmistir. Hi¢ okula gitmeyen veya ilkokul
diizeyini tamamlayamayan kadinlar 1998 TNSA'da %?25.,4 iken, 2003'de %21,8 olmustur.
Yine sevindirici olan bir bagka bulgu lise mezunu olan ve daha fazla egitimli kadinlarin oran1
1998 yilinda %12'den, 2003 yilinda %17'ye ¢ikmustir. Evlilik durumunda, ergen evliliklerinin
azaldig1 goriilmektedir. Ergen evlilikler ve gebeliklerinde en yliksek hiz sasirtict sekilde Bati
Anadolu'da (%13) gozlemlenmistir. Bu oran Kuzey'de %3, Dogu'da %9 bulunmustur (15).

15-24 yas grubunda herhangi bir aile planlamasi (AP) yontemi kullanma durumunda
artis oldugu saptanmistir. Geleneksel AP yontemi kullanimi modern yontem kullanimindan

daha fazla artmistir. AP yontemi kullanma; 15-19 yas grubunda kadinlarin %16,9'u herhangi
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bir modern yontem (%6.,4 kondom, %6,2 RIA, %4,0 hap, %0,3 diger yontemler), %27,5'i
herhangi bir geleneksel yontem (%24,8 geri ¢ekme, %1,8 takvim) kullanmakta; %55,4"u
hicbir AP yontemi kullanmamaktadir (15).

Diisiik yapma durumundaki azalma da onemli bir bulgudur. Ozellikle 20-24 yas
grubunda azalma daha hizlidir. Saglik hizmetlerinden yararlanma; 20 yas alti gebeliklerin
1998 yilinda %35,5'1 dogum Oncesi bakim almamis iken, 2003 yilinda sadece %14.4'i dogum
oncesi bakim almamistir. Ayrica evde dogum ve saglik personeli yardimi olmaksizin dogum
yapmada azalmalar gozlenmektedir (15).

Tiirkiye'de cinsiyete gore okullasma oranlarinda farkliliklar bulunmaktadir. Tim yas
gruplarinda okula devam etme oranlarinda kirsal kesimde yasayan cocuklar ve/veya kiz
cocuklariin, kentlerde yasayan ¢ocuklara ve/veya erkek cocuklara gore farklilik gosterdigi,
daha az oldugu belirlenmistir. Ogrenim diizeyi bakimindan da bdlgeler arasinda énemli
farkliliklar vardir, kadinlarin erkeklere gore 6grenim diizeyleri daha diisiiktiir (15).

Tiirkiye Bilimler Akademisi (TUBA) ve United Nations Fund for Population
Activities (UNFPA) isbirligi ile Ankara'da yapilan Ergen ve Ruhsal Sorunlart Durum
Saptama Caligmas1 Raporu'na (2004) gore; genglerin biiyiik ¢ogunlugu ergenlik donemi
hakkinda bilgilendirilmemektedir. Gen¢ kizlar bilgileri ¢cogunlukla anneden alirken geng
erkekler daha ¢ok arkadastan 6grenmektedir (15).

Saglik bakanliginin 2006 yilinda Cinsel Saglik ve Ureme Sagligi baslikli uluslararasi
bir sempozyum ile duyurdugu "Geng¢ Dostu" politikasi ile 8. Bes Yillik Kalkinma Plani;
Ureme Sagligi ve Aile Planlamasi Alt Komisyonu raporu dogrultusunda alinan kararlar su
sekilde Ozetlenebilir; iilke capinda ergenlere ve genglere yonelik tireme sagligi hizmetlerinin
verilmesinin saglanmasi, ergenlerin ve genglerin 6zel ihtiyaclarini karsilayabilecekleri saglik
hizmetlerini yeterince kullanmalarinin saglanmasi, ergenlerin ve genclerin lireme ve cinsel
saglik konularinda dogru, yeterli bilgi edinmeleri i¢in gerekli sartlarin olusturulmasi, materyal
gelistirilmesi ve kullaniminin saglanmasi, ergenlere ve genclere yonelik istatistiki bilgi
eksikliginin giderilerek, ergenlere verilen hizmetlerin degerlendirilmesi, s6z konusu
hizmetlere ait kayit bildirim sisteminin olusturulmasi, ulasilmasi zor olan gengler i¢in
(Sokaklarda calisan/yasayan gencler, engelli gengler, evde oturan geng kizlar) 6zel planlama
ve savunuculuk calismalar yiirtitiillmesi (21).

Genglerin %17'si sigara igmektedir, bu oran yasla artmaktadir ve erkeklerde daha
fazladir. Alkol kullanma da %17'dir. Alkol kullanim1 yasla ve gelir diizeyi ile artmaktadir.
Ergenlerin %75' ¢esitli ortamlarda siddete tanik olmaktadir. Basbakanlik Aile Arastirma
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Kurumu tarafindan yapilan ulusal bir arastirmaya gore; cinsellikle ilgili ilk bilgileri kizlarin
%27,1'1, erkeklerin %26's1 13 yasinda almaktadir. Cinsellikle ilgili ilk bilgileri kizlarin
%61,5', erkeklerin 9%53,2'si yeterli bulmamaktadir. Genglerin karsilastiklar: en biiyiik sorun
sigaradir. Genglerin %88,4'i herhangi bir sorunla karsilastigini bildirmis olup, sorunlarinin
timiini ¢ozdiigiinii sdyleyenler %29 oranindadir. Bazilarini ¢ozenler %37 ve sorunlarinin
higbirisini ¢6zemedigini bildirenlerin oran1 da %34'tlir. Genglerin %30'u sigara, %12,8' alkol

ve %1,3"i uyusturucu madde kullandigini sdylemistir (15).

BiRiINCi BASAMAKTA ERGENLER iCiN SAGLIK BAKIMI

Ergenlik doneminde yasanan biyopsikososyal degisiklikler, bu ¢agdaki kisiler i¢in 6zel
saglik hizmeti verilmesi zorunlulugunu da beraberinde getirir. Cocuklukla eriskinlik
arasindaki gelisim siirecindeki ergenler, bedenlerindeki degisimden siklikla rahatsizdir. Evde
acik iletisimi 6zendirmek ¢ok Onemlidir (14). Cinsel konularda evdeki tartigmalarin kalitesi,
aile yasantisinda ergen gebeligi riskini etkileyen en 6nemli etmendir. Evde bilgi yoksa, birinci
basamak hekimi tek kaynak pozisyonundadir. Tartigmaya uygun zemin hazirlayarak, cinsellik
konusunu agarak ve ergen ve ailesine yonlendirici rehberlik yaparak oncii bir yaklasim iginde
olmalidir (14).

Uygun ¢evre yaratma: Ergene gizlilik saglamak, giiven ortami yaratmaya yardimci
olur. Ergenin bireysellesmesi, onunla ve ailesiyle ayr1 goriigmeler yaparak desteklenmelidir.

Oncii yaklasim: Birinci basamak hekimleri, &ngoriicii rehberlik verebilecekleri
firsatlar1 kacirmamalidir. Ergen 6ncesi ¢ocuga yaklasan fiziksel degisimler hakkinda olumlu
bir tarzda ilgi vermeli, aileye evde cinsellikle ilgili konular1 tartismalarini onermelidir.
Cinsellik, muayenehanede ve evde artarak konusulmalidir (15).

Soru sorma: Cinselligi konusmamak yok saymak sadece problemlerin biiyiimesine
neden olmakta, sorunlara ¢oziim getirmemektedir (15). Aile hekimleri, ergenlerle cinsellik
konusunun konugmaya baslanmasini, siradan saglik kontrolleri sirasinda ve hatta belki de
olast akut hastalik nedenli goriismelerde baslamalidirlar. Soyut diisiince heniiz gelismekte
oldugu icin, ergenler diisiinceleri anlamak i¢in agik érneklere gereksinim duyarlar. Oykii alma
ozgiil ve yonlendirici olmalidir. Bilgiler somut olmalidir. Sorularin yanitlari basit ve tam
olmalidir. Erken ergenlik donemindeki kaygilar tipik olarak beden goriiniimii ve fiziksel ve
sosyal olarak neyin normal oldugu iizerinedir. Pubertal degisiklikler hakkinda bilgilendirme
ve siiphelerden arindirma, fizik incelemenin kritik pargalaridir. Cekicilik ve kabul edilebilirlik

algisini etkileyen beden goriintiisii, akne ve sismanlik kaygilari {izerine de goriisiilebilir (14).
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Tablo 5. Tiirkiye iireme saghgi program ilerleme raporu III’te belirtilen ergenlere

yonelik girisimler ve doneme 6zgii periyodik saghk muayeneleri (23)

10.

11

16.

17.

18.

19.

20.
21.
22.
23.

11-21 yas grubundaki adolesanlar yilda bir defa koruyucu saglik hizmeti almalidir. Bu
ziyaretlerin tibbi ve psikososyal yonleri olmalidir ve erken, orta ve ge¢ addlesan
donemlerde en az bir defa tam fizik muayene yapilmalidir.

Koruyucu hizmetler kisiye, yasa ve gelisim diizeyine 6zel olmalidir.

Kurumlar adolesan ile yapilan goriismelerin gizliligini saglamali; aile goriismeleri igin de
uyulmasi gereken ilkeleri belirlemelidir.

Aileler erken, orta ve gec¢ adolesan donemlerde en az bir defa danigsmanlik (normal
gelisim, sorunlara iligkin belirtiler, ebeveynlik yaklasimi, aile i¢i aktivite planlama,
adolesana yardim teknikleri vb) almalidir.

Tiim adolesanlar fizik biiyiime, psikososyal ve psikoseksiiel gelisme, kendi sagliginin
onemini bilme ile ilgili danigmanlik almalidir.

Tiim adolesanlar yaralanmalardan korunma icin her yil alkol kullanmama, giivenli
stiriiciiliik, kisiler aras1 siddetten kacinma, silah kullanmaktan kaginma, egzersiz oncesi
fiziksel kondiisyonun artirilmasi konularinda danismanlik almalidir.

Tiim adolesanlar saglikli beslenme, saglikli beslenmenin yararlar1 ve saglikli beslenme
yollar1 ve giivenli kilo yonetimi ile ilgili danismanlik almalidir.

Tiim adolesanlar fizik egzersizin yararlar1 hakkinda danigmanlik almali ve diizenli olarak
giivenli egzersiz yapmak i¢in tesvik edilmelidir.

Tiim adolesanlar CYBE’a kars1 kondom kullanimi ve gebelikten korunma i¢in dogum
kontrol 6nlemlerini icerecek sekilde gilivenli cinsellik hakkinda danigsmanlik almali ve bu
hizmetlere ulasabilmelidir.

Tiim adolesanlar sigara, alkol ve bagimlilik yapan diger maddeler ve anabolik steroidler
icin danismanlik almalidir.

Doneme 6zel izleme programlar :

. Yillik hipertansiyon kontrolii
12.
13.
14.
15.

Risk altindaki adolesanlarda hiperlipidemi ve koroner kalp hastalig

Yeme bozukluklari ve sismanlik; viicut imaji ve yeme davranislarini igerecek sekilde,
Sigara kullanimi

Madde kullanan adolesanlara danismanlik ve ruh sagligi hizmeti, anabolik steroid
kullanan adolesanlara danismanlik hizmeti

Cinsel olarak aktif olan adolesanlara giivenli cinsel yasam bilgileri, gebelik ve cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlar a¢isindan risk altinda olanlara danigsmanlik hizmeti

Cinsel olarak aktif olan adolesanlarin cinsel yolla bulasan hastaliklar agisindan taranmasi
(kadinlarda; servikal kiiltiir, erkeklerde; idrar 16kosit esteraz analizi, klamidya, sifiliz,
insan papilloma virusu)

HIV riski altinda olan adolesanlara HIV taramasi kisisel onam alinmasi ve test dncesi ve
sonrast danigsmanlik

Cinsel olarak aktif olan ya da 18 yas lizerindeki kadinlarin servikal kanser agisindan
“smear” alinmasi

Depresyon ya da intihar riski agisindan duygularin taranmasi

Emosyonel, fiziksel ve cinsel istismara iliskin dyki

Okul ve 6grenme hakkinda sorular

Aktif tiiberkiilozlu vaka ile karsilasma durumu varsa, evsiz ise, yiiksek tiiberkiiloz
prevalansi olan bir bolgede ise ya da saglik kurulusunda ¢alisiyorsa tiiberkiilin testi.
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Aile hekiminin rolii, ergen cinsel etkinligini gérmezden gelmeden ya da yargilamadan
siiphe giderme, dinleme, agiklama ve ergen gelisiminin bu 6nemli boyutu hakkinda dogru
bilgi vermek, bunun i¢in destekleyici, duyarli ve yapici bir ortam sunmaktir. A¢ik ve icten
iletisim, gizliligi temin, yargilamaksizin dinleme, acik ve kesin bilgilendirme, basarili bir
doktor-hasta iletisimi gelistirmeye yardim eder. idealde amag, ergenler cinsellik hakkinda
saglikli karar vermek ig¢in gereksinimleri olan bilgi ve araglari edinene kadar cinsel
etkinliginin geciktirilmesi olmalidir (14). “Canadian Task Force”un (22) birinci basamakta
yapilmasini 6nerdigi, adolesan sagligi ile ilgili girisimler Tablo 6’da goriilmektedir. Yine bu
konuyla ilgili olarak Tirkiye iireme sagligi programi ilerleme raporu III’te belirtilen,

ergenlere yonelik girisimler ve doneme 06zgii periyodik saglik muayeneleri Tablo 5’te

goriilmektedir.

Tablo 6. Birinci basamakta ergenler icin 6nerilen periyodik saghk muayeneleri (22)

RISK GIRISIM POPULASYON
Hepatit B Asilama Yenidoganlar, ¢ocuklar ve
ergenler
Influenza Asilama Genel populasyon ve ergenler
Dis clirtigii Dolgu yapilmasi Genel populasyon ve ergenler
Varisella Asilama Risk altindaki ergenler

Tutiin nedenli

Sigara igmeye baslamaktan korunma

Cocuklar ve ergenler

hastaliklar icin tavsiyelerde bulunmak.
Motorlu tagit Trafik kurallarina uyma ve alkollii | Genel populasyon ve ergenler
kazalar1 ara¢ kullanmama yoniinde
tavsiyeler.
Kolorektal Fleksibl kolonoskopiye pubertede | Familial adenomat6z polyposis
Kanser baslanir. olan yiiksek riskli ergenler.
Gonore Egitim materyali saglanmasi ve Genel populasyon ve ergenler

Oneriler

Akciger kanseri

Yesil yaprakli sebzelerin ve
meyvelerin tliketilmesi ile ilgili

Oneriler

Sigara icicileri

Deri kanseri

Giinesten korunma ile ilgili 6neriler.

Genel populasyon ve ergenler
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GEREC VE YONTEMLER

Bu arastirma, Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali’nda
yapildi. Arastirmanin evrenini Trakya Universitesi’ne 2001, 2002, 2003, 2004, 2005, 2006 ve
2007 yillarinda kayit yaptiran 6grenciler olugturmaktadir. Evrenin tamaminin bu c¢aligmaya
alinmas1 hedeflendi. Trakya Universitesi’ne 2001, 2002, 2003, 2004, 2005, 2006 ve 2007
yillarinda sirasiyla, 7.099, 8.906, 8.596, 8.946, 9.938, 6.959 ve 5.634 olmak iizere toplam
56.078 ogrenci kayit yaptirmistir. Arastirmaya toplam 31.370 6grenci katilmistir. Boylece
arastirma evreninin  %55,93’ii  Orneklenmistir, fakat caligmadan ¢ikarilma kurallar
uygulandiginda, ¢ogu yaslarin1 yazmamalari nedeniyle c¢ikartilan veriler sonrasi, 28.650
Ogrenciden gelen veriler calismada kullanilmistir. Buna gore calisma evreninin %51 inin

verileri calismaya alinmistir.

Arastirmanin Giicii

Tiirkiye’de ergenlerin cinsel aktivite yayginligini gosteren ve yas gruplarina gore
siiflanmis kapsamli ¢aligmalarin sayisi azdir. Dagdeviren ve ark. (24) liniversiteye yeni kayit
yaptirmig, ortalama yast 19 olan ergenlerde cinsel iliski yaygmligini %27, Oner ve ark. (25)
ise ortalama yas1 21 olan tip fakiiltesi 6grencilerinde cinsel iliski yayginligint %34,3 olarak
bildirmislerdir.

Tiirkiye’de 7 iniversitede Uluslararast Cocuk Merkezi tarafindan yapilan bir
aragtirmaya gore (26) , ortalama yas1 19,9 olan, 3.101 iiniversite 1. sinif 6grencisinde cinsel
iliski yaygiligr %19, ilk cinsel iliski yas1 erkeklerde ortalama 16,9 ve kadinlarda ortalama

18,2 bulunmustur. Biliker’in (27) proje koordinatorliiglinii yaptig1 {iniversite genglerinin
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cinsel ve lireme saglig1 ¢alismasinda 5 liniversiteden, yas ortalamasi 20 olan, 2.514 6grenciye
ulasilmis, 6grencilerin % 13,5 inin cinsel deneyimi oldugu, ilk cinsel iliski yasinin 18 oldugu
bulunmustur.

Yapilan CETAD 2006 arastirmasina gore kadinlarda ilk cinsel iligki yas1 19,5,
erkeklerde ise 19 bulunmustur. Yapilan ¢esitli calismalar sosyal yapi ile birlikte ilk cinsel
iliski yasmin degistigini gostermektedir. Universitelerde degisik smiflarda  yapilan
calismalarda geng erkeklerin %65-80’inin cinsel iliski deneyimi oldugu, ortalama ilk cinsel
iligki yaslarinin ise 17,0—17,8 arasinda oldugu saptanmstir (15).

Arastirmanin gilicii hesaplanirken tolerans oran1 %5 alinarak, hipotez p degeri %27,8
bulunmustur. %27,8 p degeri ve %95 hedef gii¢ alindiginda, drneklem biiytikligi n=27.018

bulunmustur. Bu ¢alismada hesaplamalara katilan 6grenci sayis1 28.650°dir.

Calismaya Alinma Kriterleri

Toplam 28.650 katilimct asagidaki ¢alismaya alinma kosullarini karsilamistir.
1- Trakya Universitesi'nde herhangi bir boliime kayit yaptirma hakki kazanmis olmak
2- Arastirmaya katilmay1 kabul etmis olmak
3- 15-25 yas arasinda olmak

Cahsmadan Cikarilma Kriterleri

Toplam 2.720 kisi asagidaki maddelerden herhangi birisi nedeniyle calismadan
cikarildi.
1- Demografik verilerle ilgili sorularin tamamini bos birakmis olmak.
2- Yas hanesine 15’in altinda veya 25 yasin iizerinde bir rakam yazmis olmak, ya da yas

hanesini bos birakmak.

Veri Toplama Araci

Veri toplamak icin aragtirmacilar tarafindan bir anket gelistirilmistir. Ankette
tiniversiteye kayit yaptiracak 6grencilerde; demografik 6zelikler, cinsellik ve AP ile ilgili bilgi
diizeyleri, cinsel tutum ve davranislar sorgulanmistir (Ek-1).

Gelistirilen bu anket Set’in arastirmasinda kullandig1 anketin benzeridir (Ek-2). 2001,
2002, 2003 ve 2004 yillarindaki verileri Set toplamistir. 2005, 2006 ve 2007 yillarindaki

verilerin toplandig1 anket, Set’in kullandig1 anketin gozden geg¢irilmis benzeridir. Anketin
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toplam doldurulma siiresi ortalama 8 dakikadir. Aragtirmada kullanilan anket ve Set’in anketi

Ek-1 ve Ek-2’de verilmistir.

Etik Kurul Onay1

Bu arastirmada uluslar arasi etik kurallara uyulmustur ve Trakya Universitesi Tip
Fakiiltesi Etik Kurulu’ndan onay alinmistir. (Ek-3). Arastirmaya katilacak olan bireyler sozlii
olarak bilgilendirilmis ve onaylar1 alinmistir. Bireylere ¢calismanin basinda asagidaki su ifade
okunmustur: Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal1 olarak,
tiniversite cagindaki ergenlerin cinsel davranislarini saptamak amaciyla bir arastirma
yapmaktayiz. Hazirlamis oldugumuz bu anketi doldurmaniz ¢aligmamiza katki saglayacaktir.
Bu anketi doldurmaniz zorunlu degildir. Anketi doldurmaniz halinde size herhangi bir {icret
O0denmeyecektir. Sizden elde etmis oldugumuz bu bilgiler; hicbir sekilde sahsinizla
iligkilendirilmeyecek, yalnizca bilimsel istatistiklerde kullanilacak ve tamamen gizli

tutulacaktir.

Uygulama

Aragtirmanin  yapildigi dénemde Trakya Universitesi’nin kayitlar1 tek merkezde
yapilmaktaydi. Arastirmacilar, kayit merkezinin girisinde ve ¢ikigsinda katilimcilarin anketleri
rahatca doldurabilecekleri masa ve sandalyelerin bulundugu bir ortam hazirladilar. Kayit igin
gelen Ogrencilere ¢alismaya katilmalari teklif edildi ve kabul edenler kayit islemlerini
tamamladiktan sonra, ayrilmis boliimde anketlerini doldurdular. Anket 7 yil boyunca kayit
tarihleri arasinda tekrarlandi. Bu ¢alismadaki verilerin ilk 4 yilinda kullanilan anket, 5. yildan
itibaren gozden gegirilerek bazi sorularin iyilestirilmesi amaciyla degistirildi.

Kayit icin gelen 6grencilerden yaklasik 54.000 kisiye ulasildi. Katilmay1 kabul eden
31.370 kisi ¢aligmaya alindi. Cesitli nedenlerle 2.720 anket iptal edildi. 28.650 anketin

verileri hesaplamalarda kullanildi.

Istatistik

Calismada elde edilen verilerin analizleri Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanlig
Bilgi Islem Merkezi’'ndeki Statistica 7.0 paket istatistik programi (Seri no:
AXF507C775406F AN2) kullanilarak yapildi.
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Bagimh Degiskenler
Bu calismada bagimli degisken olarak asagidaki parametreler kullanilmistir:
1- Cinsel iliski deneyimi
2- 1lk cinsel iliski yast
3- {lk cinsel partner
4- Halen cinsel partnerin olup olmamasi
5- Cinsel iliskide bulunulan kisiyle evlenmeyi diistinme
6- Cinsel iliski sayis1
7- Cinsel iligki partner sayist
8- Son cinsel iliskide koruyucu yontem kullanip kullanmama
9- Cinsel yolla bulasan hastalik ge¢irmis olma
10- Cinsel bilginin kaynagi
11- Cinsel bilgi almak istenen yer
12- AP yontemi bilme
13- Kondomu bilme
14- Oral kontraseptifi bilme
15- Rahim igi aract bilme
16- Diyaframi bilme
17- Coitus interruptusu bilme
18- Takvim yontemini bilme
19- Tiip ligasyon ve vazektomiyi bilme
20- En giivenilir AP yontemi bilgisi
21- Kiirtaj hakkindaki diisiince
22- AP hakkindaki diisiince
23- Erkeklerin evlilik 6ncesi cinsel iliskide bulunmasina taraftar olma
24- Kizlarin evlilik 6ncesi cinsel iliskide bulunmasina taraftar olma
25-1Istenen gocuk sayisi
26- Esin evlilik oncesi cinsel deneyime sahip olmasi
27-Dévme, “piercing” ve kiipe kullanma
28- Sigara igme
29- Alkol kullanma
23



Bagimsiz Degiskenler

Bu calismada bagimsiz degisken olarak asagidaki parametreler kullanilmistir:

1- Yas

2- Cinsiyet

3- Medeni durum

4- Memleket

5- Mezun oldugu lise

6- Kayit yaptirdigi boliim

7- Arastirmanin yapildigi yil

Istatistik yontem olarak tablolarla gdsterme, frekans dagilimi, tanimlayici istatistikler,
Kolmogorov-Smirnov dagilim analizi, ki kare ve lojistik regresyon analizi testleri kullanildi.
Istatistiksel anlamlilik diizeyi ‘p’ ilgili testlerle birlikte gosterildi. H1 hipotezleri iki yonlii
olarak olusturuldu ve analizlerde iki yonli ‘p’ degerleri verildi. (p<0,05 oldugunda anlamli,
p>0,05 oldugunda anlamsiz kabul edildi).

Arastirmadaki siirekli verilerden yas, ilk cinsel iligki yasi, cinsel iligki sayisi, cinsel
partner sayisi ve istenen ¢ocuk sayist verilerinin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-
Smirnov testi ile yapildi. Her bes degiskenin de normal dagilmadigi saptandi. Bu
degiskenlerin Z ve P degerleri sirastyla, (40,068, p<0,001), (11,006, p<0,001), (19,568,
p<0,001), (18,097, p<0,001), (57,225, p<0,001) seklinde bulundu. Bu degiskenlerin histogram
grafikleri sirasiyla Sekil 3, Sekil 4, Sekil 5, Sekil 6 ve Sekil 7°de goriilmektedir.
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BULGULAR

Arastirma sonunda 28.650 kisiye ait verilerin analizi yapildi.

TANIMLAYICI ISTATISTIKLER

Yasla ilgili soruya 28.650 kisi cevap verdi. Katilimcilarin ortalama yas1 18,38 ve
ortanca 18 olarak bulundu (en diisiik 15, en yiiksek 25 ).

Cinsiyet sorusuna 28.261 kisi cevap verdi. Bunlarin 13.441°1 (%47,6) kiz, 14.820’si
(%52,4) erkekti. Katilime1 cinsiyetlerinin ve sayilarimin yillara goére dagilimi Tablo 7°de

goriilmektedir.

Tablo 7. Katihimel cinsiyetlerinin yillara gore dagilimi

Anketin uygulandigi y1l
Toplam | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | Toplam
Erkek |[1.816|2.188|2.655|1.541]2.545]2.259|1.816|14.820
Kiz 1.84211.76312.316|1.555]2.125]1.941]1.899|13.441
Toplam | 3.6583.9514.971[3.096 |4.6704.200 |3.715|28.261

Medeni durum sorusuna 26.365 kisi cevap verdi. Bunlarin 256°s1 (%]1) evli, 26.109°u
(%99) bekardi. 2001 ile 2005 yillar1 arasinda evlilerin orani artis gostermekte fakat, devam
eden yillarda bu oran diismekteydi. Evlilik durumunun yillara gore dagilimi Tablo 8’de
goriilmektedir.

Katilimcilarin nereli oldugu ile ilgili soruya 24.380 kisi cevap verdi. Katilimcilarin
cogunlugunun (13.559 kisi, %55,6) yakin illerden geldigi goriildii. Yakin illerden gelen

katilimcilarin illere gore dagilimi Tablo 9°da goriilmektedir.
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Tablo 8. Katihmecilarin evlilik durumlarinin yillara gore dagilim

Medeni Anketin uygulandig yil
durum 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 | Toplam
Evli 7 6 29 |48 |68 |59 |39 |256

Bekar [3.651(3.958|4.433|2.570(4.332(3.796|3.369 |26.109
Toplam | 3.658 |3.964 | 4.462|2.618 | 4.400 | 3.855|3.408 | 26.365

Tablo 9. Yakin illerden gelen katihmcilarin memleketlerine gore dagilimi

il Katihma sayisi
Istanbul 4.819 (%19,8)
Tekirdag 3.181 (%13)
Edirne 2.645 (%10,8)
Kirklareli 2.283 (%9,4)
Canakkale 631 (%2,6)
Toplam 13.559 (%55,6)

Katilimcilarin mezun olduklar lise ile ilgili soruya 28146 kisi cevap verdi. Bunlarin
%48,5’inin Meslek Lisesi, %24,4’tinlin Devlet Lisesi, %10,5’inin Siiper Lise, %7,1’inin
Anadolu Lisesi, %6,3’iinlin Anadolu Meslek Lisesi, kalan %3,2’lik kismin ise diger liselerden
mezun oldugu saptandi. Katilimcilarin bitirdikleri liselere gore dagilimi Tablo 10°da
goriilmektedir.

Kayit yaptirilan boliim  sorusunu 26.077 kisi cevapladi. Katilimeilarin  kayit
yaptirdiklar1 boliimler 6nlisans, lisans ve tip seklinde gruplandirildi. Buna gore katilimcilarin
%57,9’unun oOnlisans, %40,2’sinin lisans ve %1,8’inin tip fakiiltesi programlarina kayit
yaptirdigi saptandi.

Onlisans programlarina kayit yaptiran &grencilerin 2001 yilinda %72,6 olan orani
yillar igerisinde azalarak %42,4’e diistiigli saptandi. Lisans programlarina kayit yaptiran
ogrencilerin orani ise yillar igerisinde artis gostererek %24,9’dan %56,1°e ulastig1 tespit
edildi. Katilimcilarin kayit yaptirdiklari lisans programina gore yillar igerisindeki dagilimi

Tablo 11°de goriilmektedir.
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Tablo 10. Katilmcilarin yillara gore mezun olduklar lise agisindan dagilimi

Anketin uygulandig y1l
Lise 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Devlet 1.364 |555 741 669 1.183 |1.182 |1.180 |6.874
%38.1 |%14,1 |%14,7 |%21,2 |%25,6 |%28.5 |%32,1 |%24.4

Fen 13 16 19 8 12 14 19 101
%04 |%0,4 %04 |%0,3 |%0,3 [%0,3 |%0,5 |%0.4
imam 138 55 11 30 33 9 7 283

Hatip %3,9 %14 [%0,2 |%1,0 |%0,7 |%0.2 [%0,2 [%1,0
Anadolu [168 [190 [480 314 (329 [251 264 [1.996
%47 %48 [%9,5 |%10,0 |%7,1 |%6,1 |%7.2 |%7,1
Acik 40 12 14 12 12 17 25 132

%L1,1  %0,3 [%0,3 |%0,4 |%0,3 |%0.4 [%0,7 |%0,5
Siiper 484 321 458 359 (442|427 |476  |2.967
%13,5 |%8,2 [%9,1 |%I11,4 |%9,6 |%10,3 |%12,9 |%10,5
Kolej/Ozel | 68 87 64 28 42 37 45 371

%1,9 %22 (%13 |%0,9 |%0,9 [%0,9 [%1,2 |%l,3
Meslek  |1.171 |2.343 [2.950 |1.547 |2.269 [1.928 |1.429 |13.637
%32,7 |%59,7 |%58,4 |%49,1 |%49,2 |%46,5 |%38,8 |%48,5
Anadolu |131 (348 [316 182 (292 |281 235 [1.785
Meslek 9,37 1989 (%63 |%5,8 |%6,3 |%6.8 |%6,4 |%6,3
Toplam  [3.577 [3.927 |5.053 [3.149 |4.614 |4.146 |3.680 |28.146
%100 %100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Tablo 11. Katihmcilarin yillara gore kayit yaptirdiklar: programlara dagilimi

Lisans Anketin uygulandig yil
programi (2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Onlisans |2.528 [2.624 [2.923 [1.859 [1.978 |1.809 |1.386 |[15.107
%72,6 |%68,5 |%62,1 |%61,8 |%48,7 |%48,6 |%42,4 |%57,9
Lisans 867 1.131 |1.681 |1.093 |2.024 |1.858 |1.835 |10.489
%24,9 1%29,5 |%35,7 |%36,3 |%49,8 |%49,9 |%56,1 |%40,2
Tip 88 74 100 57 60 53 49 481
%2,5 %19 [%2,1 |%1,9 |%l5 |%l4 |[%L,5 |%I1,8
Toplam |3.483 |3.829 |4.704 [3.009 |4.062 |3.720 |3.270 [26.077
%100 %100 |%100 |%100 |%100 |%100 [%100 |%100

Katilimeilarin kayit yaptirdiklart lisans programlarina goére cinsiyetlerinin dagilimina
bakildiginda, onlisans programina kayit yaptiranlarin %55,1°1 erkeklerden olusurken, lisans
ve tip fakiiltesi programlarina kayit yaptiranlarin sirasiyla %52,9 ve %56,4’1 kizlardan
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olusuyordu. Katilimecilarin kayit yaptirdigi lisans programina gore cinsiyetlerinin dagilimi

Tablo 12°de goriilmektedir. Bu bulgular Sekil 8’de gosterilmektedir.

Tablo 12. Katihmcilarin kayit yaptirdig: lisans programina gore cinsiyetlerinin dagilim

Lisans Cinsiyet
programi | Erkek | Kiz |Toplam
Onlisans [8.199 [6.678 |14.877
%61,6 | %53,6 | %57,8
Lisans 4.897 |5.501 |10.398
%36,8 | %44,2 | %40,4
Tip 209 270 479
%1,6 %22 |%1,9
Toplam |13.305|12.449 |25.754
%100 | %100 |%100

100
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Sekil 8. Katihmcilarin kayit yaptirdiklar lisans programina gore cinsiyet dagilimi

Katilimcilardan, AP ve cinsellik hakkinda bilgi alip almadiklart ile ilgili soruya 27.706
kisi cevap verdi. Bunlarin %73,2’si herhangi bir kaynaktan bilgi aldigini, %26,8’i ise higbir
kaynaktan bilgi almadigini belirtti. Bilgi alan kisi sayisimin yillar gegtikce %80’in lizerinde
seyrettigi saptandi. Katilimecilarin verdikleri yanitlar Tablo 13’de goriilmektedir. Bilgi alma

oraninin artig1 Sekil 9°da goriilmektedir.
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Tablo 13. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi alip almadiklar

Anketin uygulandig y1l
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 Toplam
Hayir 2.367 [1.909 |670 420 624 727 695 7.412
%66,4 |%55,0 |%13.8 |%I13,5 |%13,3 |%17,2 |%18.,5 |[%:26,8
Evet 1.199 |1.563 [4.192 [2.690 (4.068 |3.511 |3.071 ]20.294
%33,6 |%45,0 |%86.2 |%86.,5 |%86,7 |%82.8 |%81,5 [%73.,2
Toplam |3.566 |3.472 |4.862 |3.110 [4.692 |4.238 |[3.766 |27.706
%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 [%100
100
80 —
a0 el E———— —
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Sekil 9. Katihmeilarin yillara gore, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi alip

almadiklar

Katilimcilarin aile planlamast ve cinsellik hakkinda daha once bilgi alip almama
durumlar her iki cinste benzerdi. Erkek ve kizlarin sirasiyla %73,5 ve %73 linlin daha 6ne
herhangi bir kaynaktan bilgi aldig1 saptandi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda daha once bilgi alip almadiklarinin cinsiyete gore dagilimi Tablo 14’te

gortilmektedir.

Tablo 14. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi alip almadiklar:

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
Hayir 3.805 (%26,5) 3.508 (%27,0) 7.313 (%100)
Evet 10.530 (%73,5)  ]9.495 (%73,0) 20.025 (%73,2)
Toplam 14.335 (%100) 13.003 (%100) 27.338 (%100)
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Katilimcilarin  cinsellik ve aile planlamasi hakkinda bilgi aldiklar1 kaynaklara
bakildiginda %44 liniin okuldan, %32’sinin TV/gazete ve dergilerden, %31’inin ailesinden,

%28’inin arkadaglarindan, %]11’inin saglik personelinden ve %@8’inin erotik/pornografik

yayinlardan bilgi aldig1 goriilmektedir (Tablo 15).

Tablo 15. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi kaynaklar:

Bilgi alma durumu
Kaynak Evet Hayir Toplam
Okul 10.155 (%44) 13.011 (%56) 23.166
Aile 7.353 (%31) 15.799 (%69) 23.152
Saghk personeli 2.565 (%]11) 20.576 (%89) 23.141
TV/gazete/dergi 7.539 (%32) 15.613 (%68) 23.152
Arkadas 6.576 (%28) 16.582 (%72) 23.158
Erotik/pornografik yayin 1.757 (%8) 21.395 (%92) 23.152

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda okuldan bilgi alip almadiklart sorusunu 23.166
kisi yanitladi. Bunlardan %44°i okuldan bilgi aldigini, %56°s1 ise okuldan bu konuda bilgi
almadigin belirtti. 2001 ve 2002 yillarinda okuldan bilgi alma oran1 yiiksekken, bu oranin son
yillarda diisiik seyrettigi gozlendi (Tablo 16, Sekil 10).

Tablo 16. Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda yillara gore okuldan bilgi alma

durumlar
Anketin uygulandig yil

Okul 2001 (2002 2003 2004 2005 [2006 [2007 |Toplam
Hayir 418 483 3.388 |1.679 |[2.536 |2.386 |2.121 |13.011

%34 |%30  |%70 %60 |%54 |%56 |%56 | %56
Evet 801 1.111 |1.471 |1.120 |2.155 |1.852 |[1.645 |10.155

%66 | %70 %30 %40 [%46 |%44  |%44 | %44
Toplam 1.219 |1.594 |4.859 [2.799 |4.691 |4.238 |3.766 |23.166
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Sekil 10. Katilhmcilarin, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda yillara gore okuldan

bilgi alma durumlan

Katilimcilardan erkeklerin %60,9°u, kizlarin %50,5’1 aile planlamasi ve cinsellik

hakkinda daha 6nce okuldan bilgi almadigi saptandi. (Tablo 17)

Tablo 17. Katihmecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda yillara gore okuldan bilgi

alma durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

Hayir 7.312 5.464 12.776

%60,9 %50,5 %56,0
Evet 4.689 5.361 10.050

%39,1 %49,5 %44,0
Toplam 12.001 10.825 22.826

%100 %100 %100

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda aileden bilgi alinip almadiklarint 23.152 kisi
cevapladi. Bunlardan %68,2’si ailesinden bilgi almadigini, %31,8’i ise ailesinden bilgi
aldigin1 belirtti. Katilimcilardan ailesinden bilgi aldigimi belirtenlerin 2001, 2002, 2003
yillarinda oranlar1 azalirken, 2004 yilindan sonra hafif bir artis oldugu goriilmektedir.
Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda yillara gbre okuldan bilgi alma

durumlarinin cinsiyete gore dagilimi Tablo 18’de goriilmektedir.
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Tablo 18. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda yillara gore aileden bilgi

alma durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil
2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 |Toplam

Hayir 682 957 3.728 |1.935 |3.119 |2.875 [2.503 |15.799

%56,0 | %60,1 |%76,8 |%69,3 |%66,5 |%67,8 |%66,5 |%68,2
Evet 535 636 1.129 |856 1.572 (1363 |[1.262 |7.353

%44,0 1%39,9 |%23,2 |%30,7 |%33,5 |%32,2 |%33,5 |%31,8
Toplam 1.217 [1.593 [4.857 [2.791 [4.691 |4.238 |3.765 |23.152

%100 | %100 | %100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Erkek katilimcilarin %73,3’1, kiz katilimcilarin %62,3°1 aile planlamasi ve cinsellikle
ilgili ailesinden daha Once bilgi almadigini belirtirken, erkeklerin %26,7°si ve kizlarin
%37,7’si ailesinden bilgi aldigini isaretlemistir. Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik

hakkinda cinsiyete gore aileden bilgi alma durumlarinin dagilimi Tablo 19°da goriilmektedir.

Tablo 19. Katihmcilarin aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda aileden bilgi alma

durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
8.785 6.744 15.529
Hayir %73,3 %62,3 %68, 1
Evet 3.207 4.075 7.282
%26,7 %37,7 %31,9
Toplam |11.992 10.819 22.811
%100 %100 %100
Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saglik personelinden bilgi alip almadiklar

sorusunu 23.141 kisi cevapladi. Bunlarin %88,9’u bilgi almadigini, sadece %11,1°1 ise bilgi
aldigi belirtti. Ogrencilerin saglik personelinden bilgi alma diizeylerinin 2001 yilinda en
yiiksek (%31,5) oldugu, bundan sonraki yillarda ise bu oranin %10-11"ler civarinda seyrettigi
tespit edildi. 2002 yilindan sonra %9,2 olan saglik personelinden bilgi alma oran1 2004 te bir
diisiis gostermekte ve daha sonra hafifce artmaktadir (Tablo 20). Saglik personelinden bilgi
alanlarin cinsiyetlerine bakildiginda erkeklerin %10,6’s1, kizlarin ise %11,7’sinin evet yaniti

verdikleri goriilmektedir (Tablo 21).
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Tablo 20. Katilmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saghk personelinden bilgi

alma durumlarinin yillara gore dagihim

Anketin uygulandig yil

2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 |Toplam
831 1.447 |4.413 |2.558 [4.191 |3.782 |[3.354 |20.576
Hayir 104685 19%90,8 [%90,8 |%91,9 |%89,4 |%89,2 |%89,1 |%88.9
Evet 383 146 445 225 498 456 412 2.565
%31,5 %92 %92 |%8,1 |%10,6 |%10,8 |%10,9 |%]11,1
Toplam|1.214 |1.593 |4.858 |2.783 [4.689 [4.238 |3.766 |23.141
%100 %100 |%100 |[%100 [%100 |%100 |%100 |%100

Tablo 21. Katihmeilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saghk personelinden bilgi

alma durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

10.725 9.540 20.265
Hayir %89.,4 %88,3 %388,9
Evet 1.266 1.269 2.535

%10,6 %11,7 %11,1
Toplam 11.991 10.809 22.800

%100 %100 %100

Aile planlamasit ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi alip almadiklari
sorusunu 23.152 kisi cevapladi. Bunlardan %32,6’sinin bilgi aldigi ve %67,4’linlin bilgi
almadig1 goriildii. Yillara gore bilgi alanlarin oran1 2001, 2002, 2003, 2004 ve 2005 yillarinda
stirekli artarken, 2005 yilindan itibaren 2007 yilina kadar diismeye basladigi gorildii.
Katilimcilardan, aile planlamast ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi alma
durumlarinin yillara gére dagilimi Tablo 22°de goriilmektedir.

Tablo 22. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi

alma durumlarinin yillara gore dagilimi

Anketin uygulandig yil
2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 |Toplam

958 1.209 |3.388 [1.922 [2.759 |2.802 |2.575 |15.613
Hayir %78,8 |%75,9 |%69,7 |%68,9 |%58,8 |%66,1 |%68,4 |%67,4
Evet 258 384 1.471 | 868 1.931 |1.436 |1.191 |[7.539

%21,2 |%24,1 |%30,3 |%31,1 |%41,2 |%33,9 |%31,6 |%32,6
Toplam |1.216 |1.593 [4.859 [2.790 |4.690 |4.238 |3.766 |23.152

%100 [%100 [%100 |[%100 [%100 |%100 |%100 |%100
TV:Televizyon.
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Erkek katilimcilarin %66,9u, kizlarin %67,7’si aile planlamasit ve cinsellik hakkinda
TV/gazete/dergiden bilgi almadiklarint belirtti. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik

konusunda TV/gazete/dergiden bilgi alip almadiklarinin cinsiyete goére dagilimi Tablo 23°de

goriilmektedir.

Tablo 23. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi

alma durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

8.028 7.324 15.352
Hayir %666,9 %67,7 %67,3
Evet 3.970 3.489 7.459

%33,1 %32,3 %32,7
Toplam 11.998 10.813 22.811

%100 %100 %100

TV:Televizyon.

Aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi alip almadiklar1 sorusunu
23.158 kisi cevapladi. Bunlarin %71,6’siin bilgi almadigi, %71,6’smin ise bilgi aldig: tespit
edildi. Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi alma

durumlarinin yillara gére dagilimi Tablo 24°de gdsterilmistir.

Tablo 24. Katihmecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi alma

durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

1.001 |1.415 |3.908 |2.154 |2.811 |2.719 |2.574 |16.582
Hayir %82,4 | %88,8 |%80,5 |%77,0 |%59,9 |%64,2 |%68,3 |%71,6
Evet 214 178 949 644 1.880 |1.519 |1.192 [6.576

%17,6 |%11,2 |%19,5 |%23,0 |%40,1 |%35,8 |%31,7 | %284
Toplam 1.215 |1.593 [4.857 |[2.798 [4.691 [4.238 |3.766 |23.158

%100 | %100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Erkek katilimeilardan %69,5°1, kizlarin %73,6’s1 aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda
arkadastan bilgi almadigi, sirasiyla %30,5 ve %?26,4lniin bilgi aldigi tespit edildi.
Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi alma durumlarinin

cinsiyete gore dagilimi Tablo 25°te goriilmektedir.
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Tablo 25. Katihmecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi alma

durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

8.334 7.959 16.293
Hayir %69,5 %73,6 %71,4
Evet 3.663 2.861 6.524

%30,5 %26,4 %28,6
Toplam 11.997 10.820 22.817

%100 %100 %100

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda erotik/pornografik yayindan bilgi alip
almadiklar1 sorusunu 23.152 kisi cevapladi. Bunlarin %92,4 iniin bilgi almadigi, %7,6’sinin
ise bilgi aldig1 tespit edildi. Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda
erotik/pornografik yayindan bilgi alma durumlarmin yillara goére dagilimi Tablo 26’da
gosterilmistir.

Tablo 26. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda erotik/pornografik

yayindan bilgi alma durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l
2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 |Toplam

1.125 |1.546 [4.570 [2.627 [4.171 |3.854 [3.502 |21.395
Haywr |%92,5 |%97,0 |%94,1 |%94,1 |%88,9 |%90,9 |%93,0 |%92,4
Evet 91 47 287 164 520 384 264 1.757

%7,5 [%3,0 %59 %59 [%l11,1 |%9,1 |%7,0 |%7,6
Toplam|1.216 |1.593 |4.857 |2.791 |4.691 [4.238 |[3.766 |23.152

%100 [%100 |%100 |[%100 |[%100 |%100 |%100 |%100

Erkek katilimcilardan %86,9 unun, kizlarin %98,6’siin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda erotik/pornografik bilgi almadigi, sirasiyla %13,1 ve %]1,4’linlin bilgi aldig1 tespit
edildi. Katilimcilardan, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda erotik/pornografik bilgi alma
durumlariin cinsiyete gore dagilimina bakildiginda erkeklerin %13,1’inin ve kizlarin
%1,4’linilin bilgi aldig1 goriilmektedir. Erkekler kizlara gore erotik/pornografik yayinlardan 9-
10 kat kadar daha fazla oranda bilgi aldiklarini belirtmislerdir. Erotik/pornografik yayinlardan
aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi alma durumunun cinsiyete goére dagilimi Tablo

27°de goriilmektedir.
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Tablo 27. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda erotik/pornografik

yayindan bilgi alma durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz |Toplam
Hayir 10.419 ]10.660 [21.079

%86,9 | %98,6 |%92,4
Evet 1.576 156 1.732
%13,1 |[%1,4 %7,6
Toplam 11.995 |[10.816 |22.811
%100 |%100 | %100

Katilimcilardan aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi almak isteyip istememe
durumuna 24.454 kisi yanmit verdi. Bunlarin %87,7’si herhangi bir sekilde bilgi almak
istedigini, %12,3’1 ise bu konuda bilgi almak istemedigini belirtti (Sekil 11).

Bilgi isteme durumunun yillar gectikce diistiigii tespit edildi. Katilimeilarin cinsellik
ve aile planlamasi hakkinda, hangi kaynaktan bilgi almak, isteyip istememe durumunun

yillara gore degisimi Sekil 12°de goriilmektedir.

Bilgi
istermeyenler
A

Bilgi isteyenler
%83

Sekil 11. Katihmcilarin, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi isteyip istememe

durumlan
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Sekil 12. Katilimcilarin, aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi isteyip istememe

durumlan

Katilimcilarin cinsellik ve aile planlamasi hakkinda, hangi kaynaktan bilgi almak,
isteyip istememe durumuna bakildiginda, saglik personelinden bilgi almak isteyenlerin en
fazla oranda oldugu gorildii (%47,1). Katilimeilarin cinsellik ve aile planlamasi hakkinda

bilgi kaynaklarina gore dagilimi Tablo 28’de goriilmektedir.

Tablo 28. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda bilgi isteme durumlarinin

kaynaklara gore dagilimi

Bilgi isteme durumu
Kaynak Hayir Evet Toplam
Okul 18.465 (%76,0) |5.841 (%24,0) 24.306
Aile 19.656 (%80,9) |4.649 (%19,1) 24.305
Saghk personeli 12.848 (%52,9) | 11.459 (%47,1) |24.307
TV/Gazete/dergi 21.767 (%89.,2) |2.639 (%10,8) 24.406
Arkadas 22.463 (%92,4) |1.841 (%7,6) 24.304
Erotik/pornografik yayin 23.519 (9%96.,6) | 827 (%3.4) 24.346

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda okuldan bilgi almak isteyip istemedikleri ile
ilgili soruya 24.306 kisi yanit verdi. Bunlarin %76’s1 olumsuz, %24’i olumlu yonde cevap
verdi. Katilimecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda okuldan bilgi almak isteyip

istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar yillara gore Tablo 29°da goriilmektedir.
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Tablo 29. Katihmcilarin aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda okuldan bilgi isteme

durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil
2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 |Toplam
Hayir 1.092 |1.837 |[3.552 (2366 ([3.495 |[3.206 (2917 |[18.465
%81,7 [%76,6 |%74,8 |%75,5 |%74,5 |%75,6 |%77,5 |%76,0
244 560 1.195 |767 1.194 |1.032 849 5.841
%18,3 |%23,4 |%25,2 |%24,5 |%25,5 |%24,4 |%22,5 |%?24,0
Toplam 1.336  |2.397 [|4.747 [3.133 |4.689 |4.238 |3.766 |24.306
%100 %100 [%100 |%100 |%100 |%I100 |%100 |%100

Evet

Katilimcilardan erkek olanlarin %73,4°l, kizlardan ise %78.,8’1 okuldan aile
planlamasi ve cinsellikle ilgili bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin %26,6 ve kizlarin
%21,2 bilgi isteme orani oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda okuldan bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar

cinsiyete gore Tablo 30°da goriilmektedir.

Tablo 30. Katihmcilarin aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda okuldan bilgi isteme

durumlarinin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
9.210 8.976 18.186
Haywr %73.4  |%78.8  |%75,9

3.345 2.419 5.764
%26,6 %21,2 %24,1
Toplam 12.555 11.395 23.950
%100 %100 %100

Evet

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda aileden bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili
soruya 24.305 kisi yanit verdi. Bunlarin %80,9’u olumsuz, %19,1°’i olumlu yonde cevap
verdi. Yillar ilerledik¢e yanitlarin aileden bilgi isteme lehine giderek artis gosterdigi
goriilmektedir. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda aileden bilgi almak isteyip
istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar yillara gére Tablo 31°da ve Sekil 13’te

goriilmektedir.
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Sekil 13. Katilmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda aileden bilgi isteme

durumlarinin yillara gore dagilim

Tablo 31. Katimcilarin aile planlamas1 ve cinsellik hakkinda aileden bilgi isteme

durumlarimin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
1.297 |2.249 |3.812 |2.475 |3.668 |3.289 |2.866 |19.656
Haywr [%97,1 |%93,8 |%80,3 |%79,0 [%78,2 |%77,6 |%76,1 |%80,9
Evet 39 148 934 658 1.021 949 900 4.649
%2,9  |%6,2 |%19,7 [%21,0 |%21,8 |%22,4 |%23,9 |%]19,1
Toplam |1.336 2397 |4.746 |3.133 |4.689 |4.238 |3.766 |24.305
%100 %100 |[%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Tablo 32. Katimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda aileden bilgi isteme

durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
10.528 |8.821 19.349
Hayir %83,9 %77,4 %80,8
2.025 2.575 4.600
%16,1 %22,6 | %19,2
Toplam 12.553  |11.396 |23.949
%100 %100 %100

Evet

Katilimcilardan erkek olanlarin %83,9’u, kizlardan ise %77,4’1 aile planlamasi ve
cinsellikle ilgili aileden bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin 9%16,1 ve kizlarin %22,6

bilgi isteme orani oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda
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aileden bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar cinsiyete gore
Tablo 32’de goriilmektedir.

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saglik personelinden bilgi almak isteyip
istemedikleri ile ilgili soruya 24.307 kisi yanit verdi. Bunlarin %52,9’u olumsuz, %47,1’1
olumlu yonde cevap verdi. Yillar ilerledik¢e yanitlarin saglik personelinden bilgi istememe
yoniinde degisiklik gosterdigi goriilmektedir. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda saglik personelinden bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri

yanitlar yillara gére Tablo 33’de goriilmektedir.

Tablo 33. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saghk personelinden bilgi

isteme durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 | Toplam
287 814 2.624 |1.840 [2.508 [2.523 |2.252 |12.848
Hayir %21,5 [%34,0 |%55,3 |%58,7 |%53,5 |%59,5 |%59,8 |%52,9
Evet 1.049 [1.583 |2.122 |1.295 |(2.181 |1.715 |1.514 |11.459
%78,5 %66,0 |%44,7 |%41,3 |%46,5 |%40,5 |%40,2 |%47,1
Toplam 1.336 12397 |4.746 [3.135 |4.689 |4.238 |3.766 |24.307
%100 %100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Katilimcilardan erkek olanlarin %58,9°u, kizlardan ise %46°s1 saglik personelinden
aile planlamasi ve cinsellikle ilgili bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin %41,1 ve
kizlarin %54 bilgi isteme orani oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda saglik personelinden bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri

yanitlar cinsiyete gore Tablo 34’de goriilmektedir.

Tablo 34. Katimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda saghk personelinden bilgi

isteme durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
7.393 5.238 12.631
Hayir %58,9 [%46,0 |%52,7

5.159  |6.161 11.320
%41,1  |%54,0 | %47,3
Toplam 12.552 |11.399 |23.951
%100 %100 | %100

Evet
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Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi almak isteyip
istemedikleri ile ilgili soruya 24406 kisi yanit verdi. Bunlarin %89,2’si olumsuz, %10,8’1
olumlu yonde cevap verdi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda
TV/gazete/dergiden bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar yillara
gore Tablo 35°te goriilmektedir.

Tablo 35. Katilmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi

isteme durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l
2001 [2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
1.336 |2.341 |4.119 |2.770 |4.080 |3.748 |3.373 |21.767
Hayir %93,0 |%97,7 |%86,8 |%88,4 |%87,0 |%88,4 |%89,6 |%89,2
Evet 100 56 627 364 609 490 393 2.639
%7,0 %23 |%l13,2 [%11,6 |%I13,0 |[%11,6 |%10,4 |%]10,8
Toplam 1.436 (2397 [4.746 |[3.134 [4.689 [4.238 |[3.766 |24.406
%100 %100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%]100

Katilimcilardan erkek olanlarin %87,2°si, kizlardan ise %91,3’1i TV/gazete/dergi’den
aile planlamasi ve cinsellikle ilgili bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin %12,8 ve
kizlarin %8,7 bilgi isteme orani oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve
cinsellik hakkinda TV/gazete/dergi’den bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya

verdikleri yanitlar cinsiyete gore Tablo 36’da goriilmektedir.

Tablo 36. Katilmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda TV/gazete/dergiden bilgi

isteme durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
10.998 10.450 |21.448

Hayir %87,2 %91,3 %89,2

Evet 1.609 993 2.602
%12,8 %38,7 %10,8

Toplam 12.607 11.443  |24.050

%100 %100 %100

Aile planlamas1 ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi almak isteyip istemedikleri ile
ilgili soruya 24.304 kisi yanit verdi. Bunlarin %92,4’li olumsuz, %7,6’s1 olumlu yonde cevap
verdi. Katilimcilarin aile planlamasi1 ve cinsellik hakkinda arkadastan bilgi almak isteyip

istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar yillara gére Tablo 37’de goriilmektedir.
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Tablo 37.

Katilmeilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda Arkadas’tan bilgi isteme

durumlarimin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

1.332 (2393 |4.401 |2.894 (4206 |3.832 |3.405 |[22.463
Haywr | %99,7 |%99,8 |%92,8 |%92,4 |%89,7 |%90,4 |%90,4 |%92,4
Evet 4 4 344 239 483 406 361 1.841

%0,3  1%0,2  |[%72 |[%7,6 %103 [%9,6 |%9,6 |%7,6
Toplam |1.336 [2.397 |4.745 |3.133 |4.689 [4.238 |3.766 |24.304

%100 %100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%I100 |%100

Katilimcilardan erkek olanlarin %89,8’1, kizlardan ise %95,2’si Arkadas’tan aile
planlamasi ve cinsellikle ilgili bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin %10,2 ve kizlarin
%4,8 bilgi isteme orami oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik
hakkinda Arkadas’tan bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar

cinsiyete gore Tablo 38’de goriilmektedir.

Tablo 38. Katihmcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda Arkadas’tan bilgi isteme

durumlarinin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

11.276 10.852 22.128
Hayir %089,8 %095,2 %92,4
Evet 1.278 542 1.820

%10,2 %4,8 %7,6
Toplam 12.554 11.394 23.948

%100 %100 %100

Aile planlamasi ve cinsellik hakkinda erotik/pornografik yayin’dan bilgi almak isteyip
istemedikleri ile ilgili soruya 24.346 kisi yanit verdi. Bunlarin %96,6’s1 olumsuz, %3,4’i
olumlu yonde cevap verdi. Katilimcilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda
erotik/pornografik yayin’dan bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili soruya verdikleri

yanitlar yillara gére Tablo 39’da goriilmektedir.
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Tablo 39. Katihmecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda Erotik/pornografik bilgi

isteme durumlarinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig yil
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Hayir 1.336 (2364 |4.589 |3.030 [4.491 |4.059 |3.650 |23.519
%97,1 %98,6 |%96,7 |%96,7 |%95,8 |%95,8 |%96,9 |%96,6

Evet 40 33 156 105 198 179 116 827
%29 |[%1,4 %33 |%33 %42 [%42 |%3,1 %34

Toplam 1.376 (2397 |4.745 |3.135 [4.689 |4.238 |3.766 |24.346
%100 %100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%I100 |%100

Katilimcilardan erkek olanlarin %94°1, kizlardan ise %99,5°1 erotik/pornografik
yayin’dan aile planlamasi ve cinsellikle ilgili bilgi almak istemedigini belirtti. Erkeklerin %6
ve kizlarin %0,5 bilgi isteme orani oldugu tespit edildi. Katilimcilarin aile planlamasi ve
cinsellik hakkinda erotik/pornografik yaymn’dan bilgi almak isteyip istemedikleri ile ilgili

soruya verdikleri yanitlar cinsiyete gore Tablo 40’da goriilmektedir.

Tablo 40. Katihmecilarin aile planlamasi ve cinsellik hakkinda Erotik/pornografik bilgi

isteme durumlarinin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
11.820 |11.353 |23.173

Hayir %94,0 %99,5 %96,6

Evet 757 60 817
%6,0 %0,5 %3.,4

Toplam 12.577 |11.413  123.990

%100 %100 %100

Aile planlamasi yontemi bilip bilmedikleri ile ilgili soruya 27011 kisi yanit verdi.
Bunlardan %87,8’inin hicbir aile planlamasi yontemi bilmedigi saptandi. Herhangi bir aile
planlamas1 yontemi bildigini sdyleyenlerin oraninin yillar i¢inde azalma egilimde oldugu
goriildii. Herhangi bir aile planlamasi yontemi bilenlerin orant 2001 yilinda en yiiksek
(%23,6) iken, 2007 yilinda en diisiik degeri olan %35,2’ye inmistir. Ozellikle son ii¢ yilda
bilenlerin oraninin hizla diistiigli goriilmektedir. Katilimcilarin aile planlamasi yontemi bilip
bilmedikleri ile ilgili soruya verdikleri yanitlar yillara gore Tablo 41°de ve Sekil 14’te

goriilmektedir.
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Tablo 41. Aile planlamasi yontemi bilen ve bilmeyenlerin yillara gore oranlar

Anketin uygulandig y1l
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
2.635 [3.420 [3.142 (2.670 (4.292 |3.992 |3.572 |23.723
Bilmiyor |%76,4 |%86,5 |%80,9 |%88,0 |%91,5 |%94,2 |%9%4,8 |%87,8
812 532 742 363 399 246 194 3.288
%23,6 |%13,5 [%19,1 [%12,0 |%8,5 [%5,8 [%5,2 [%I12,2
Toplam 3.447 |3.952 |3.884 |3.033 |4.691 |4.238 |3.766 |27.011
%100 %100 |%100 [%100 |%100 |%100 |%100 |[%]100

Biliyor

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007

Sekil 14. Aile planlamasi yontemi bilenlerin yillara gore dagilimi
Katilimcilardan erkeklerin %88,5°1, kizlarin %86,9’u hicbir aile planlamasi yontemi
bilmedigini belirtti. Katilimeilarin aile planlamasi yontemi bilip bilmemelerinin cinsiyete gore

dagilimi Tablo 42°de goriilmektedir.

Tablo 42. Aile planlamasi yontemi bilen ve bilmeyenlerin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

12.522 10.877 23.399
Bilmiyor %88,5 %86,9 %87,8
Biliyor 1.627 1.638 3.265

%11,5 %13,1 %12,2
Toplam 14.149 12.515 26.664

%100 %100 %100
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Bildikleri en giivenilir aile planlamasi yonteminin ne oldugu sorusuna 7.050 kisi bir
yontem yazarak yanit verdi. Bunlardan oral kontraseptif %33 ile en fazla bilinen aile
planlamas1 yontemiydi. Bilinen aile planlamasi yontemlerinin yonteme ve yillara gore

dagilim1 Tablo 43’te ve Sekil 15°te goriilmektedir.

Tablo 43. Bilinen aile planlamasi yontemlerinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l
Yontem 2001 {2002 |2003 {2004 |2005|2006 (2007 | Toplam | %
OKS 639 (397 [527 [235 |233 |145 [116 |2.292 |%33
Kondom 535 (390 (478 (242 [268 |188 [124 |2.225 [%32
Diger 93 |70 [195 |79 344 |214 [165 |1.160 |[%16
Spiral 272 126 |[132 (82 |87 |72 |40 |811 %12
igne 18 |36 |70 |21 |14 |21 |8 [188  |%3
Operasyon (34 |15 |46 |7 |32 |22 |16 |172 %2
Takvim 22 |10 |18 |7 4 8 2 71 %1
Gerigekme |21 |12 |22 |4 11 (6 |4 |80 %1
Diyafram |g 15 |13 |2 |5 5 3 51 %1
Toplam 1.642|1.071(1.501|679 [998 |681 |478 |7.050 |%100

OKS: Oral kontraseptif

Takuim Geri gekme
Cperasyon ol %1
%l

Diyafram
1%

Sekil 15. Bilinen aile planlamasi yontemlerinin yonteme gore dagilim
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Cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyucu en giivenilir yontemin ne oldugu
sorusuna 26.664 kisi yanit verdi. Bunlarin %69,1°1 cinsel yolla bulasan hastaliklardan
koruyucu bir yontem bilmedigini, %30,9’u ise en az bir yontem bildigini belirtti. %20,3 ile
prezervatif en fazla bilinen korunma ydntemi olarak belirlendi. Yillar gegtikge bilinen
yontemlerin oranlarinda diisiis, bilmiyorum cevabini verenlerde ise bir artis oldugu tespit
edildi. Cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyucu en giivenilir yontemin ne oldugu

sorusuna verilen yanitlar Tablo 36’da goriilmektedir.

Tablo 36. Cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyucu en giivenilir yontemin ne oldugu

sorusuna verilen yamitlarin yillara gore dagilhimm

Anketin uygulandig yil
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Bilmiyorum [2.198 |2.482 |2.464 |1.740 |3.408 |3.226 [2.904 |18.422
%61,1 | %67,0 | %61,0| %66,2 | %72,7 | %76,2 | %77,1 | %69,1
Korunma (160 [102 [132 |86 121 100 |102 |803
%4,4 | %2,8 [%3,3 |%3,3 [%2,6 |%24 |%2,7 |%3,0
Prezervatif (703 |772 |1.052 |587 939 [759 600 |5.412
%19,5 | %20,8 | %26,0 | %22,3 | %20,0 | %17,9 | %15,9 | %20,3
Bilgi 146 |76 47 8 29 23 21 350
%4,1 | %2,1 [%1,2 |%0,3 |%0,6 |%0,5 |%0,6 |%]1,3
Tek eslilik |132 |47 39 22 42 22 27 331
%3,7 [ %1,3 |[%1,0 |%0,8 |%0,9 |%0,5 |%0,7 |%1,2
Diger 127 132 197 |101 |53 17 22 649
%3,5 1%3,6 |%4,9 |%3,8 |%I1,1 |%0,4 |%0,6 | %24
Mliskiye 132 |56 108 |56 93 &9 90 624
girmemek |%3,7 |%l1,5 [%2,7 |%2,1 |%2,0 |%2,1 |%2,4 |%?2,3
Uzak 0 40 2 29 2 0 0 73
durmak %0 %1,1 | %0 %1,1 | %0 %0 %0 %0,3
Toplam 3.598 |3.707 |4.041 |2.629 |4.687 |4.236 |3.766 |26.664
%100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100

Kiirtaj hakkinda ne diistindiikleri ile ilgili soruya 26.628 katilimci yanit verdi.
Bunlardan kiirtajin bir aile planlamasi1 yontemi olarak uygulanmasi gerektigini diistinenler
%09,6, sadece tibbi gereklilikte uygulanmasi gerektigini diisiinenler %41,2, kesinlikle
uygulanmamali seklinde diistinenler %19 olarak tespit edildi. Katilimcilarin %30,2’si fikirsiz
secenegini tercih etti. Yillara ilerledikge kiirtajin herhangi bir sebeple de olsa yapilmamasi
gerektigi yoniinde bir artis tespit edildi. Kiirtaj hakkinda katilimcilarin diisiincelerinin yillara

gore dagilimi Tablo 37°de goriilmektedir.
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Tablo 37. Kiirtaj hakkinda katihmcilarin diisiincelerinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Aile planlamasi 469 (449 538 263 |335 |276 228 |2.558
yontemi olarak 1o, 11015 810411.0(%8,6 |%7.6 |%7.0 |%6,5 |%9,6
uygulanmah
Tibbi gereklilik | 1.656 | 1364 |1.920 | 1.268 | 1.854 | 1.546 |1.360 | 10.968
%49.7 | %39,0 | %39.3 | %41,3| %41,9| %395 | %38.9 | %41,2
Kesinlikle 570|645 [819 |584 [870 |817 |749 |5.054
uygulanmamah | %17,1|%18,5|%16,8|%19,0|%19,6 |%20,9 |%21,4 | %19,0
Fikirsiz 639 |1.037 |1.612 |955 |1371 |1.278 |1.156 |8.048
%192 %297 ]%33,0| %31,1| %30,9 | %32,6 | %33,1 | %30,2
Toplam 3.334 |3.495 |4.889 |3.070 |4.430 [3.917 |3493 |26.628
%100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100

Katilimeilardan erkeklerin %33,8’inin tibbi gereklilik halinde kiirtaj yapilmasini
uygun bulurken, kizlarin %49,5’1 tibbi gereklilik halinde kiirtaj yapilabilecegini belirttiler.
Kiirtaj hakkindaki diisiinceler agisindan cinsiyetler arasinda anlamli farklilik vardr (ki kare:

5992,341, p<0,001). Katilimcilarin kiirtaj hakkindaki diisiincelerinin cinsiyete gore dagilimi

Tablo 38’de goriilmektedir.

Tablo 38. Kiirtaj hakkinda katihmcilarin diisiincelerinin cinsiyete gore dagilhim

Cinsiyet

Erkek | Kiz |Toplam
Aile planlamasi yontemi |1.203 [ 1.329 |2.532
olarak uygulanmal %8,8  1%10,5 |%9,6
Tibbi gereklilik 4.620 |6.241 |10.861

%33,8 | %49,5 |%41,3
Kesinlikle uygulanmamali |2.903  [2.093 |4.996

%21,2 | %16,6 |[%19,0
Fikirsiz 4958 2935 |7.893

%36,2 | %23,3 |[%30,0
Toplam 13.684 |12.598 |26.282

%100 | %100 | %100

Aile planlamasi hakkinda ne diislindiikleri ile ilgili soruya 27.034 kisi yanit verdi.

Bunlardan %83,9’u aile planlamasinin gerekli oldugunu, %3,1’i gereksiz oldugunu belirtti.
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Yillar icerisinde biiylik bir degisiklik olmadigi goriildii. Katilimcilarin aile planlamasi

hakkinda yillara gore diistincelerini gosteren dagilim Tablo 39°da goriilmektedir.

Tablo 39. Aile planlamasi hakkinda katilimcilarin diisiincelerinin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 | Toplam
Gereksiz |63 63 181 101 143 150 |141 [842
%1,8 [%1,9 [%3,6 |%3,2 |%3,2 [%3,7 |%3.,9 |%3,1
Kararsiz |356 |599 536 |334 |[562 |609 (502 |3.498
%10,4|%17,9|%10,8|%10,6 | %12,4|%15,1 |%14,0 | %12,9
Gerekli |3.018 [2.689 |4.261 |2.706 |3.821 |3.268 |2.931 |22.694
%87,8 | %80,2 | %85,6 | %86,2 | %84,4 | %81,2 | %82,0 | %83,9
Toplam |3.437 [3.351 |4.978 |3.141 |4.526 [4.027 |3.574 |27.034
%100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100

Katilimcilardan erkeklerin 9%79,6’s1 ve kizlarin %88,8’1 aile planlamas1 yontemlerinin
gerekli oldugu yoniinde goriisii vardi. Cinsiyetler arasinda anlamli farklilik vardi (ki kare:
31554,733, p<0,001). Aile planlamas1 hakkinda katilimcilarin diisiincelerinin cinsiyete gore
dagilimi Tablo 40°ta goriilmektedir.

Tablo 40. Aile planlamasi hakkinda katilimcilarin diisiincelerinin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
Gereksiz |598 223 821
%4,3 %1,8 %3,1
Kararsiz |2.245 1.203 3.448
%16,1 %9.4 %12,9

Gerekli |11.106 11.305 22.411
%79,6 %88,8 %84,0
Toplam |13.949 12.731 26.680
%100 %100 %100

Erkeklerin evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmasiyla ilgili goriislerinin soruldugu
soruya 23.437 katilimct yanit verdi. Bunlardan %57,3’1 olumsuz yonde, %42,7’si ise olumlu
yonde yanit verdi. Yillar icerisinde evet yanitini verenlerin oraninda artis saptandi ve bu
farklilik istatistiksel olarak anlamli bulundu (ki kare:1449,335, p<0,001). Evet yanitin
verenlerin 2003 yilinda %57,6 ile en yiiksek degere ulagtigi ve daha sonra her yil yavasga

diiserek %44,9’a indigi tespit edildi. Katilmeilarin ‘erkekler evlilik 6ncesi cinsel aktivitede
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bulunmalidir’ sorusuna verdikleri yanitin yillar icerisindeki degisimi Tablo 41’de

goriilmektedir.

Tablo 41. Katilimcilarin ‘erkekler evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmalidir’ sorusuna

verdikleri yanitin yillar icerisindeki degisimi

Anketin uygulandigi y1l

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

2.580 |2.216 [1.433 |1.081 [2.206 |[2.021 |[1.882 |13.419
Hayir |%79,6 |%73,3 |%42,4 |%49,4 |%50,8 |%52,6 |%55,1 |%57,3
Evet 663 809 1.946 |[1.107 |(2.136 |1.821 |[1.536 |[10.018

%20,4 |%26,7 |%57,6 [%50,6 |%49,2 |%47,4 |%44,9 |%A42,7
Toplam |3.243 |3.025 |3.379 |2.188 |4.342 |3.842 |3.418 |23.437

%100 %100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Ki kare: 1449,355, p<0,001

‘Erkekler evlilik dncesi cinsel aktivitede bulunmalidir’ sorusunu yanitlayan erkeklerin
%41,9’u, kizlarin ise %74,8°’1 hayir yanitim1 verdi. Kizlar ve erkeklerin verdigi yanitlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi. Katilimeilarin ‘erkekler evlilik dncesi cinsel
aktivitede bulunmalidir’ sorusuna verdikleri yanitin cinsiyete gore dagilimi Tablo 42’de

goriilmektedir.

Tablo 42. Katilimcilarin ‘erkekler evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmalhidir’ sorusuna

verdikleri yanitin cinsiyete gore dagilimi

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam

Hayir 5.135 8.150 13.285

%41,9 %74,8 %57,3
Evet 7.131 2.751 9.882

%S58,1 %25,2 %42,7
Toplam |12.266 10.901 23.167

%100 %100 %100

Ki kare: 2554,036, p<0,001

Kadinlarin evlilik dncesi cinsel aktivitede bulunmasiyla ilgili goriislerinin soruldugu
soruya 24.061 katilimer yanit verdi. Bunlardan %87,4’1i olumsuz yonde, %12,6’s1 ise olumlu
yonde yanit verdi. Yillar igerisinde evet yanitini verenlerin oraninda artis saptandi.
Katilimecilarin ‘kadinlar evlilik Oncesi cinsel aktivitede bulunmalidir’ sorusuna verdikleri

yanitin yillar icerisindeki degisimi Tablo 42°de goriilmektedir.
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Tablo 42. Katilmcilarin ‘kadinlar evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmalhidir’ sorusuna

verdikleri yanitin yillara gore dagilhim

Anketin uygulandigi y1l

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Haywr |3.227 |2.990 [3.132 |2.072 |3.541 |3.206 |2.851 [21.019

%99,5 | %98,8 | %84,3 | %85,9 | %81,4 | %83,0 | %82,5 | %87,4
Evet 16 35 583 |339 809 |656 (604 |3.042

%0,5 [%1,2 | %]15,7|%14,1|%18,6|%17,0|%17,5|%]12,6
Toplam |3.243 |3.025 |3.715 |2.411 [4.350 |3.862 |3.455 |24.061

%100 | %100 | %100 | %100 | %100 | %100 |%100 | %100

‘Kadinlar evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmalidir’ sorusunu yanitlayan erkeklerin
%82,6’s1, kizlarin ise %92,6’s1 hayir yamitim verdi. Erkeklerin %17,4’li kadinlarin
evlenmeden dnce cinsel aktivitede bulunmalarina taraftar olduklarini belittiler. Kizlarda ise bu
Katilimcilarin cinsel aktivitede

oran %7,4 olarak bulundu. ‘kadimnlar evlilik Oncesi

bulunmalidir’ sorusuna verdikleri yanitin cinsiyete gore dagilimi Tablo 43’de goriilmektedir.

Tablo 43. Katilmcilarin ‘kadinlar evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmalidir’ sorusuna

verdikleri yanitin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Erkek Kiz Toplam
Hayir 10.105 10.679 20.784
%82,6 %92,6 %87,4
Evet 2.136 854 2.990
%17,4 %7,4 %12,6
Toplam |12.241 11.533 23.774
%100 %100 %100
Kag¢ ¢ocuk sahibi olmay1 diisiindiikleri ile ilgili soruya 25.096 kisi yanit verdi.

Bunlardan 9%3,2’si hi¢ cocuk istemedigini, %22’si 1 ¢ocuk, %65,9’u 2 ¢ocuk istedigini
belirtti. Katilimcilarin %6,3’1 3 ¢ocuk, %1,5°1 ise 4 ¢ocuk istediklerini belirtti. Bes ve daha
fazla cocuk isteyenler olduk¢a az bir orana sahiptiler. Katilimcilarin sahip olmayi istedikleri

cocuk sayis1 oranlar1 Tablo 44’te goriilmektedir.
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Tablo 44. Katihmcilarin sahip olmay istedikleri ¢cocuk sayisi

Istenen ¢ocuk

sayisl Frekans| %

0806 3,2

1[5.531 22,0
2(16.531 |65,9

311.592 6,3

41369 1,5

51114 0,5

628 0,1

715 0,1

8118 0,1

919 0,0

10]37 0,1

1119 0,0

12117 0,1

1313 0,0

1515 0,0

16]1 0,0

1712 0,0

1811 0,0

19]1 0,0

2012 0,0

2411 0,0

2511 0,0

301 0,0

311 0,0

3811 0,0
Toplam |25.096 |100,0

Katilimcilarin -~ ‘esinizin  evlilik 6ncesi cinsel deneyime sahip olmasini nasil

karsilarsiniz’ sorusuna 26.544 kisi yamit verdi. Karsi olanlarin oranmi %63,3 ve taraftar

olanlarin oran1 %36,7 bulundu. Esinin evlenmeden once cinsel deneyime sahip olmasina

taraftar olanlar 2001 yilinda en yiliksek oran %54 olarak tespit edildi. Bu yildan sonra bu oran

giderek diisiiyordu ve son olarak 2007 yilinda taraftar olanlar %27,1’e inmekteydi. Eginin

evlilik dncesi cinsel deneyime sahip olmasina karsi olanlar 2001 yilinda %46 iken, bu oran

yillar gectikge artis gostermistir. Son olarak 2007 yilinda en yiliksek deger olan %72,9’a

cikmigtir. Katilimcilarin  ‘esinizin evlilik oncesi cinsel deneyime sahip olmasini nasil

kargilarsiniz’ sorusuna verdikleri yanitlarin yillara gore dagilimi Tablo 45°te goriilmektedir.
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Tablo 45. Katihmcilarin ‘esinizin evlilik oncesi cinsel deneyime sahip olmasimi nasil

karsilarsiniz’ sorusuna verdikleri yanitlarin yillara gore dagilim

Anketin uygulandig y1l
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 Toplam
1.568 1.644 |3.195 |2.034 |3.080 |2.786 |2.489 16.796
Karsiyim | %46,0 | %46,2 |%65,1 [%65.,8 [%71,0 [%72,8 |%72,9 |%63,3
1.843 1914 |1.711 |1.055 |1.258 |[1.043 |924 9.748
%54,0 | %53,8 [%34,9 (%342 |%29,0 |%27,2 |%27,1 |%36,7
Toplam 3411 3.558 |4.906 [3.089 [4.338 |3.829 |3.413 26.544
%100 %100 [%100 [%100 |[%100 [%100 |[%100 |%100

Taraftarim

Sigara i¢ip i¢gmedikleri sorusunu katilimcilardan 21.470 kisi cevapladi. Katilimeilarin
%29,8’1 sigara i¢iyordu, ve %70,2’si sigara igmiyordu. Yillar igerisinde anlamli bir degisiklik
yoktu. Katilimcilarin sigara igme durumlarinin yillara goére dagilimi Tablo 46°de

goriilmektedir.

Tablo 46. Katihmcilarin sigara icme durumlarimin yillara gore dagilim

Sigara  iciyor Anketin uygulandig y1l

musunuz? 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Evet 448 1.380 |723 1.518 |1.239 |[1.100 |6.408
%54,6 %27,3 | %23,0 |%32,8 |[%29,9 [%29,9 |%29,8

Hayir 373 3.674 |2.417 |3.114 |2.907 |2.577 |15.062
%45,4 %72,7 [%77,0 [%67,2 |%70,1 |%70,1 |%70,2

Toplam 821 5.054 |3.140 [4.632 |4.146 |3.677 |21.470
%100 %100 %100 |%100 |%]100 [%100 |%100

Katilimcilarin  sigara igme durumlarinin cinsiyete gore dagilimima bakildiginda
erkeklerin %38,8, kizlarin %19,4’liniin sigara ictigi belirlendi. Erkekler kizlara gore 2 kat
daha fazla sigara icme oranina sahiptiler. Sigara igme durumunun cinsiyete gore dagilimi

Tablo 47°de goriilmektedir.

55



Tablo 47. Katihmcilarin sigara icme durumlarinmin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Sigara iciyor musunuz? |Erkek Kiz Toplam
Evet 4.419 (%38,8) | 1.885(%19,4) |6.304 (%29,8)
Hayir 0.984 (%61,2) |7.831 (%80,6) |14.815 (%70,2)
Toplam 11.403 (%100) [9.716 (%100) 21.119 (%100)

Katilimcilarin alkol alip almama ve alkol aliyorsa alma diizenini 6grenmek igin
sorulan soruya 20.986 kisi cevap verdi. Hi¢ igmeyenlerin orant %55,7 bulundu. Alkol alan
katilimcilardan %35°1 sosyal ortamda, %4,7’si diizensiz ama igince ¢ok icerim seklinde ve
%4,6’s1 diizenli olarak alkol aldigini belirtti. Yillara gére alkol alip almama durumu Tablo

48’de goriilmektedir.

Tablo 48. Yillara gore alkol alip almama durumu

Anketin uygulandig y1l

Alkol iciyorsa i¢cme diizeni
2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Hi¢ i¢miyor 321 2227 1480 |2.813 |2.577 |2.271 |11.689
%41,9 |%46,1 [%49,7 |%61,1 |%62,3 |%62,0 |%S55,7
316 2.069 |1.194 1428 |1.248 |1.080 |7.335
%41,2 | %42,8 |%40,1 |%31,0 |%30,2 |%29,5 |%35,0
66 264 137 203 156 169 995
%8,6 | %5,5 [%4,6 %44 |%3,8 |%4,6 |%4,7

64 276 168 161 153 145 967
%8,3 | %5,7 [1%5,6 |%3,5 |%3,77 |%4,0 |%4,6
Toplam 767 4.836 |2.979 [4.605 [4.134 |3.665 |20.986
%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Sosyal ortamda

Diizensiz ama c¢ok

Diizenli

Alkol alip almama durumu cinsiyete gore karsilastirildiginda erkeklerin %44,7’sinin,
kizlarin ise %68,7 sinin hig alkol almadig1 belirlendi. ki cins arasinda anlamli bir istatistiksel

anlaml bir fark bulundu (p<0,001). Erkeklerin sosyal ortamda alkol alma oran1 %40,4 iken,
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kizlarinki %285, erkeklerin diizensiz ama ¢ok fazla alkol alma oran1 %7,3 iken kizlarinki
%1,7, erkeklerin diizenli alkol alma orani1 %7,7 iken, kizlarinki %1 bulundu. Alkol alma

durumunun cinsiyete gore dagilimi Tablo 49’da goriilmektedir.

Tablo 49. Cinsiyete gore alkol alip almama durumu

Cinsiyet
Alkol iciyorsa icme diizeni | Erkek Kiz Toplam
Hic¢ icmiyor 4.987 (%44,7) 6.525 (9%68,7) 11.512 (%55,7)
Sosyal ortamda 4.506 (%40,4) 2.710 (%28.5) 7.216 (%34,9)
Diizensiz ama ¢ok 814 (%7,3) 165 (%1,7) 979 (%4,7)
Diizenli 854 (%7,7) 93 (%1,0) 947 (%4,6)
Toplam 11.161 (%100) 9.493 (%100) 20.654 (%100)

Pearson ki kare: 1569,78531 p<0,001

‘Bir ay boyunca siirsiz ve korunmasiz cinsel iligkide bulunursaniz HIV viriisii kapma
olasiliginiz nedir?’ sorusuna yanit veren 18.475 katilimci yanit verdi. Kesinlikle kaparim
yanitint %13,99, kaparim cevabimi %17,8, belli olmaz cevabin1 %44,6, kapmam cevabini
%?9,5, kesin kapmam cevabini1 %14,1 kisi verdi. Kesin kapmam cevabinin 2004 yilinda hafif
bir diislisten sonra yillar gegtikge artmakta oldugu ve 2007 yilinda en yiiksek orana ulastigi
goriildii. Belli olmaz cevabini verenlerin yillar igerisinde dalgali bir seyir gosterdigi tespit
edildi. Kesinlikle kaparim ve kaparim cevaplarin1 verenlerin yillar gegtikge azaldigi tespit
edildi. En yiiksek oran olan %35,6 degeri 2003 yilinda bulunmus iken, bu yanitlar1 verenlerin
2007 orant %25,5 olarak bulundu. Verilen yanitlarin yillara gore dagilimi Tablo 50°de
goriilmektedir.

Katilimcilardan erkek olanlar bir ay boyunca sinirsiz ve korunmasiz cinsel iliskide
bulunurlarsa kesinlikle kaparim segenegini %11,5, kaparim segenegini %16.,4, belli olmaz
secenegini %45,5, kapmam secenegini %11,4, kesin kapmam secenegini %15,2, kizlar ise
strastyla %16,8, %19,6, %43,7, %7 ve %15,2 seklinde isaretlediler. Yapilan ki kare testinde
cinsiyetler arasinda anlaml bir fark oldugu goriildii. Erkekler daha ¢ok HIV kapmayacaklari
yoniinde cevap verirken, kizlar HIV kapacaklar1 yoniinde cevaplar vermislerdi. Cinsiyete gore

dagilim Tablo 51°de goriilmektedir.
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Tablo 50. Korunmasiz ve sinirsiz cinsel iliski sonras1 HIV kapma olasihiginin soruldugu

soruya verilen yamitlarin yillara gore dagilhimm

Bir ay korunmasiz cinsel Anketin uygulandigi y1l
aktivitede bulunsamiz HIV
kapma olasihg 2003 2004 2005 2006 2007 Toplam
Kesinlikle kaparim 697 453 523 501 392 2.566
%15,0 [%I159 |%I12,6 |%l13,9 |%l12,2 |%]13,9
955 636 718 559 429 3.297
Kaparim
%20,6 %223 |[%173 |%I155 |%I133 |%l17,8
2.103 1.270 1.977 1.546 1.348 |8.244
Belli olmaz
%453 [ %44,6 | %47,6 |%42,8 |%41,8 |%44,6
458 249 344 355 350 1.756
Kapmam
%9,9 %8,7 %38,3 %9,8 %10,8 | %9,5
425 239 592 649 707 2.612
Kesin kapmam
%9,2 %38,4 %143 [%I18,0 [%21,9 |%l4,1
Toplam 4.638 [2.847 |4.154 |3.610 |3.226 18.475
%100 %100 |%I100 |%100 |%100 |%]100

Tablo 51. Korunmasiz ve sinirsiz cinsel iliski sonras1 HIV kapma olasihiginin soruldugu

soruya verilen yanitlarin cinsiyete gore dagilima

Bir ay korunmasiz cinsel
aktivitede bulunsamiz
HIV kapma olasihigi

Cinsiyet
Kiz

Erkek Toplam

Kesinlikle kaparim

1.152 (%11,5)

1.368 (%16,8)

2.520 (%13,9)

Kaparim

1.643 (%16,4)

1.593 (%19,6)

3.236 (%17,8)

Belli olmaz

4.556 (%45,5)

3.561 (%43,7)

8.117 (%44,7)

Kapmam

1.146 (%11,4)

568 (%7,0)

1.714 (%9,4)

Kesin kapmam

1.518 (%15,2)

1.057 (%13,0)

2.575 (%14,2)

Toplam 10.015 8.147 18.162
%100 %100 %100
Pearson ki kare: 228,998 p=0,000
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Dovmesi olup olmadigt sorusuna 21.066 katilimer yanit verdi. Bunlardan %1,5°1 evet,
%97,8’1 ise hayir yanitin1 verdi. Dovmenin ne oldugunu bilmeyenlerin orant %0,7 olarak
bulundu. Dévmeniz var mi sorusuna verilen yanitlarin yillara gére dagilimi Tablo 52°de

goriilmektedir.

Tablo 52. Dovmeniz var m1 sorusuna verilen yanitlarin yillara gore dagilimi

Anketin uygulandig y1l

Doévmeniz var m1? {2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Ne oldugunu |0 0 0 54 56 41 151
bilmiyor %0 %0 %0 %12 %14 |%1,1 |%0,7
17 56 34 63 68 72 310
Evet
%2,3 |%l1,1 |%l1,1 [%14 |%l1,7 [%2,0 |%]1,5
733 4967 |3.088 |4.421 [3.908 |[3.488 |20.605
Hayir

%97,7 |%98,9 |%98,9 [%97,4 |%96,9 |%96,9 |%97,8
Toplam 750 5.023 [3.122 |4.538 |4.032 |3.601 |21.066
%100 |%100 |%100 [%]100 |%I100 |%100 |%100

Doévmeniz var m1 sorusuna yanit veren katilimcilar arasinda evet yanitini verenler %2
ile erkek, %0,8 ile kiz katilimc1 olarak saptandi. Hayir yanitin1 verenlerden erkekler %96,9,
kizlar %98,9 oranma sahipti. iki cinsiyet arasinda anlamli bir fark oldugu gériildii (p=0,000).

Cinsiyete gore dovmesi olup olmayanlarin dagilimi Tablo 52’de goriilmektedir.

Tablo 52. Dovmeniz var m1 sorusuna verilen yamitlarin cinsiyete gore dagilhim

Cinsiyet
Doévmeniz var mi? Erkek Kiz Toplam
Ne oldugunu bilmiyor |120 (%1,1) 29 (%0,3) 149 (%0,7)
Evet 223 (%2,0) 79 (%0,8) 302 (%1.,5)
Hayr 10.842 (%96,9) |9.427 (%98.9) 20.269 (%97,8)
Toplam 11.185 (%100) |9.535 (%100) 20.720 (%100)

Pearson Ki kare:92,212 p=0,000
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Daha once cinsel iligkisi olanlarin oran1 %25,5, cinsel iligkisi olmayanlar ise %74,5

olarak saptandi. Bu soruya 27.202 katilimci yanit verdi. Cinsel iliskisi olanlarin sayisinin

yillara gore dagilimi1 Tablo 53’te goriilmektedir.

Tablo 53. Cinsel iliskisi olanlarin yillara gore dagilimi

Cinsel Anketin uygulandig y1l Toplam

iliskiniz oldu 2001 20021 2003 2004 2005 2006 2007

mu?

Evet 890 978| 1.420 742 1.109 985 817 6.941
%26,1 | %277 %28,5| %24,3| %24,3| %24,3| %22,6 %?25,5

Hayir 2.520| 2.551| 3.556| 2315| 3.460| 3.066| 2.793 20.261
%739 %723 %715 %757 %757 %75,7| %774 %74,5

Toplam 3410 3.529| 4.976| 3.057| 4.569| 4.051| 3.610 27.202
%100| %100 %100| %100 %I100{ %100| %100 %100

Cevap veren katilimcilar arasinda cinsel iligkisi olan erkekler %46, olmayan erkekler

%354 olarak bulundu. Kizlarin ise %97,2’si cinsel iliskide bulunmamuis, %2,8’1, ise daha 6nce

en az bir cinsel iliski yasamisti. Cinsiyetler arasinda istatistiksel anlamli bir fark bulundu

(p<0,001). Cinsel iliski durumunun cinsiyete gére dagilimi Tablo 53°te goriilmektedir.

Tablo 53. Cinsel iliskisi olanlarin cinsiyete gore dagilim

Cinsiyet
Cinsel iliskiniz oldu mu? Erkek Kiz Toplam
6.457 355 6.812
Evet %46,0 %2,8 %25.,4
Hayir 7.574 12.458 20.032
%54,0 %97,2 %74,6
Toplam 14.031 12.813 26.844
%100 %100 %100
Pearson Ki kare: 6615,123 p<0,001

Ik cinsel iliskide bulunma yas1 sorusuna 3.857 kisi yamit verdi. Yanit verenlerin

%5,3’°1 14 yasinda, %13,7’si 15 yasinda, %26,5°1 16 yasinda, %29,5’1 17 yasinda, %15,9°u 18

yasinda ve %3,6’s1 19 yasinda ilk cinsel deneyimini yasamisti. Sekil 16’da ilk cinsel

deneyimini yasayanlarin yaslara gore oranlar1 goriilmektedir.
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Sekil 16. Tk cinsel iliski yas:

Cinsel deneyim yasayan katilimcilarin cinsiyete gore dagilimina bakildiginda erkek
katilimcilarin 14 yas ile 19 yas arasinda ¢ogunlukla ilk cinsel deneyimlerini yasadiklari,
kizlarin ise 14 yas ile 21 yas arasinda ¢ogunlukla ilk cinsel deneyimlerini yasadiklar tespit
edildi. Ilk cinsel iliskide bulunma durumunun cinsiyete gdre dagilimi Tablo 54’te ve Sekil

17°de goriilmektedir.
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Sekil 17. Cinsel iliskisi olanlarin cinsiyete ve ilk cinsel iliski yasina gore dagilim
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Tablo 54. Cinsel iliskisi olanlarin cinsiyete ve ilk cinsel iliski yasina gore dagilimi

Ilk cinsel iliski Cinsiyet
yasi Erkek Kiz

8 yasinda %0,2 %0

9 yasinda 20,1 20,6
10 yasinda %0,4 %0,6
11 yasinda %0,3 %1,2
12 yasinda %1,0 %1,2
13 yasinda %2,1 20,6
14 yasinda %S5,5 %3,1
15 yasinda %14.,0 %69,3
16 yasinda %26,8 %15.,4
17 yasinda %629,5 %29.0
18 yasinda %15.,9 %17,3
19 yasinda %3,1 %14.,8
20 yasinda %0,9 %3,7
21 yasinda 20,1 %2,5
22 yasinda %0,1 %0,6
Toplam %100 %100

Ik cinsel iliskiyi kiminle yasadiniz sorusuna 6.593 katilimc1 yanit verdi. Bunlardan
%0,7’s1 es, %46,5°1 sevgili, %24,5°1 kisa stireli iliski, %22,6’s1 para ile ve %5,8’1 diger
seceneklerini secti. Yillar icerisinde kisa siireli iligki yasayanlarin oraninda azalma, sevgili ile
iliski yasayanlarin oraninda ise artis mevcuttu. Ilk cinsel iliskiyi kiminle yasadigina gore

katilimcilarin yillara gore dagilimi Tablo 55°te gosterilmistir.

Tablo 55. 11k cinsel iliskinin yasandig kisinin yillara gore dagihm

Anketin uygulandig yil

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Es 3 4 7 3 8 10 8 43

%0,3  [%0,4 [%0,5 %04 |%0,7 |%1,1 |%1,0 [%0,7
Sevgili 391 407 597 303 512 440 415 3.065

%45,5 |%45,3 |%44,3 |%43,8 |%47,7 | %470 |%52.8 |%46,5
Kisa siireli | 264 267 329 155 234 201 164 1.614
iliski %30,7 [%29,7 |%24,4 %224 |%21,8 |%21,5 |%20,9 |%24,5
Para 186 210 330 185 235 197 144 1.487

%21,6 |%23,4 |%24,5 |%26,8 |%21,9 |%21,0 |%18,3 |%22.6
Diger 16 10 84 45 85 89 55 384

%L1,9 |%1,1 %62 %65 |%7.9 |%9.5 |%7.0 |%5,8
Toplam 860 898 1.347 |691 1.074 |937 786 6.593

%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%100
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Ilk cinsel iliskiyi kiminle yasadiniz sorusuna cevap verenlerin cinsiyete gore
dagilimina bakildiginda erkeklerin es ile %0,2, sevgili ile %45,5, kisa siireli iligki olarak
%25,3, para ile %23,2 ve diger secenegi olarak %35,7 seg¢enegini isaretledikleri tespit edildi.
Kizlarin ise %8,2 es, %67,2 sevgili, %10 kisa siireli iliski, %8.,8 parayla ve %S5,8 diger
secenegini isaretledikleri bulundu. Ilk cinsel iligkinin kiminle yasandig1 cinsiyete gére Tablo

56’da goriilmektedir.

Tablo 56. i1k cinsel iliskiyi kiminle yasadiniz sorusuna verilen yanitlarin cinsiyete gore

dagilim
M1k cinsel iliskiyi Cinsiyet
kiminle
yasadimz? Erkek Kiz Toplam

Es 14 27 41
%0,2 %38.,2 %0,6

Sevgili 2.793 221 3.014
%45,5 %67,2 %46,6

Kisa siireli iliski [ 1.555 33 1.588
%25,3 %10,0 %24,5

Para 1.427 29 1.456
%23,2 %38,8 %22,5

Diger 353 19 372
%35,7 95,8 %5,7

Toplam 6.142 329 6.471
%100 %100 %100

Halen bir cinsel esiniz var m1 sorusuna 6.270 katilimeci yamit verdi. Bunlardan
%70,3’liniin yanit1 hayir iken, %29,7’sinin yanit1 evet oldu. Yillar ilerledikce evet yanitlarinda
artis, hayir yanitlarinda ise diisiis goriilmektedir. Evet yanit1 verenlerin %22,5 ile 2001 yilinda
en fazla oranda oldugu, 2007 yilinda ise en yiiksek deger olan %32,9’a ulastig1 goriilmektedir.
Hayir yanit1 verenler 2001 yilinda %77,5 iken, bu oran yillar igerisinde diiserek 2007 yilinda
en diisiik deger olan %67,1°e gerilemistir. Halen bir cinsel esiniz var m1? Sorusuna verilen
yanitlarin yillara gore dagilimi Tablo 57°de goriilmektedir.

Halen bir cinsel esiniz var m1? Sorusuna erkeklerin %28,7’si evet yanit1 verirken,
kizlarda bu oran %48,1°di. Erkeklerin %71,3’l hayir yanit1 verirken, kizlarin %51,9°u hayir

yanit1 verdi. Verilen yanitlarin cinsiyete gore dagilimi Tablo 58’de goriilmektedir.

63



Tablo 57. Halen bir cinsel esiniz var m1? Sorusuna verilen yamtlarin yillara gore

dagilim

Halen bir Anketin uygulandig yil
cinsel esiniz
var mi? [2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Evet 187 225 399 192 334 278 250 1.865
%22,5 [%30,2 |%30,3 [%28,2 [%32,2 |%30,9 [%32,9 |%29,7
Hayir 643 521 919 488 704 621 509 4.405

%77,5 |%69,8 |%69,7 |%71,8 |%67,8 |%69,1 |%67,1 |%70,3
Toplam 830 746 1.318 | 680 1.038 | 899 759 6.270
%100 %100 |%100 |[%100 |[%100 |%100 |[%100 |[%100

Tablo 58. Halen bir cinsel esiniz var m1? Sorusuna verilen yamtlarin yillara gore

dagilim
Halen bir Cinsiyet
cinsel esiniz
var mi1? Erkek Kiz Toplam

Evet 1.674 155 1.829
%28,7 %48, 1 %29,7

Hayir 4.162 167 4.329
%71,3 %51.9 %70,3

Toplam 5.836 322 6.158
%100 %100 %100

Cinsel iliskide bulundugunuz kisiyle evlenmeyi diisiiniiyor musunuz? Sorusuna 6.139
kisi yanit verdi. Bunlardan %11,4’i evet yanitini, %67,3 hayir yanitini, %21,3 ise emin
degilim yanitin1 verdi. Cinsel iliskide bulunulan kisiyle evlenmeyi diisiinenler 2001 yilinda
%18,1 ile en yiiksek orandadirlar. Bu oran yillar gectikce diiserek 2004 yilinda %9 ile en
diisiik seviyeye inmistir ve daha sonra dalgali bir seyir izlemistir. Cinsel iligkide
bulundugunuz kisiyle evlenmeyi diisiiniiyor musunuz? Sorusuna verilen yanitlarin yillara gore
dagilimi Tablo 59°da goriilmektedir.

Cinsel iligkide bulundugunuz kisiyle evlenmeyi diistiniiyor musunuz? Sorusuna verilen
yanitlarin cinsiyete gore dagilimina bakildiginda erkeklerin %10,1, kizlarin ise %37,6 evet
yanit1 verdikleri goriildii. Erkekler %68,7, kizlar ise %40,3 hayir yamit1 verdiler. Erkekler
%21,3 emin degilim yanit1 verirken, kizlar %22,1 emin degilim yanit1 verdi. Her iki cinsiyet

arasinda istatistiksel anlamli bir fark bulundu (ki kare: 221,254, p<0,001).
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Tablo 59. Cinsel iliskide bulundugunuz Kkisiyle evlenmeyi diisiiniiyor musunuz?

Sorusuna verilen yanitlarin yillara gore dagilimi

Cinsel iliskide Anketin uygulandigi y1l
bulundugunuz
kisiyle evlenmeyi
diisiiniiyor
musunuz? 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 | Toplam
Evet 86 107 125 |62 133 |99 88 700
%182 |%12,3 |%9,4 [%9,0 |%I12,6 |%10,7 |%11,2 |%11,4
Hayr 386 586 878 (460 [679  |603  |541  |4.133
%81,8 | %67,1 |%65,7 |%66,9 |%64,2 |%65,0 |%68,8 |%67.3
Emin degilim 0 180 333 166 |245 225 157 1.306
%0 %20,6 |%24,9 |%24,1 |%23,2 |%24,3 |%20,0 |%21,3
Toplam 472 873 1.336 | 688 1.057 (927 |786 6.139
%100 [%100 |%100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Tablo 60. Cinsel iliskide bulundugunuz Kkisiyle evlenmeyi diisiiniiyor musunuz?

Sorusuna verilen yanitlarin cinsiyete gore dagilim

Cinsel iliskide bulundugunuz Kisiyle Cinsiyet
evlenmeyi diisiiniiyor musunuz? Erkek Kiz Toplam

Evet 577 112 689
%10,1 %37,6 %114

Hayir 3.929 120 4.049
%68,7 %40,3 %67,2

Emin degilim 1.217 66 1.283
%21,3 %22,1 %21,3

Toplam 5.723 298 6.021
%100 %100 %100

Daha once kag kez cinsel iliskide bulunuldugu sorusuna 3.770 katilimci yanit verdi. 5
ve alt1 cinsel iliski sayis1 %76,8, 6-10 iliski aras1 %13,4, 11-15 iligki sayis1 %3,7, 16-20 iliski
sayist %2,7, 21 ve Usti iliski sayis1 %3,3 olarak bulundu. Yillara gore cinsel iligki sayisinda
belirgin bir artis ya da azalma goriilmemistir. Cinsel iliski sayisinin yillara gore dagilimi

Tablo 61°de gosterilmistir.
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Tablo 61. Daha once kac¢ kez cinsel

yillara gore dagilim

iliskide bulundunuz sorusuna verilen yanitlarin

Kac kez cinsel Anketin uygulandig yil
iliskide
bulundunuz? 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
5 ve alt1 340 364 533 262 571 441 385 2.896
%73,0 |%78,4 |%77,4 |%77,7 |%79,2 |%75,9 |%75,2 |%76,8
6-10 arasi 57 59 94 52 90 86 69 507
%12,2 |%12,7 |%13,6 |%15.4 |%12,5 |%14,8 |%13,5 |%13,4
11-15 aras1 30 19 24 7 23 13 25 141
%6,4 | %4,1  |%35,5 |%2,1 %32 |%2,2 |%49 |%3,7
16-20 aras1 18 11 11 19 17 8 102
%3,9 %24 |%2,6 |%3,3 |%2,6 |%2,9 |%1,6 |%2,7
21 ve iistii 21 11 20 5 18 24 25 124
%4,5 %24 %29 |%l1,5 %25 |%4,1 %49 |%3.3
Toplam 466 464 689 337 721 581 512 3.770
%100 |%100 |%100 [%100 |%100 |%100 |%100 |%100

Cinsiyete gore cinsel iliski sayisi oranlarina bakildiginda kizlar ve erkeklerin yaklasik

oranlarda yanit verdigi goriildii. Yapilan analizde her iki cins arasinda anlamli istatistik bir

fark bulunamadi (ki kare: 0,417, p=0,981). Cinsiyete gore cinsel iliski sayis1 Tablo 62’de

gosterilmistir.

Tablo 62. Daha once kac¢ kez cinsel iliskide bulundunuz sorusuna verilen yamtlarin

cinsiyete gore dagilimi

Kac kez cinsel iliskide Cinsiyet
bulundunuz? Erkek | Kiz Total
5 ve alti 2730 |[115 2.845
%76,8 |%76,7 |%76,7
6-10 arasi 486 19 505
%13,7 |%12,7 |[%]13,6
11-15 aras1 133 6 139
%3,7 |%4,0 | %3,7
16-20 aras1 93 5 98
%2,6 |%3,3 |%2,6
21 ve iistii 115 5 120
%32  [%3,3 | %3,2
Toplam 3.557 |150 3.707
%100 |%100 |%100

66




Cinsel iliskide bulunulan farkli partner sayisinin soruldugu soruya 3.738 katilimct
yanit verdi. Bunlardan %31,2’si bir kisiyle cinsel iliski yasadigini, %68,8’1 ise birden fazla
partnerle cinsel iliski yasadigini belirtti. Yillar gectik¢e bir kisiyle olan cinsel iliski sayisinin

azaldig1, birden fazla partnerle cinsel iliskiye girme oraninin arttig1 goriilmektedir (Tablo 63).

Tablo 63. Ka¢ farkh partnerle cinsel iliskiniz oldu? Sorusuna verilen yamitlarin yillara

gore dagilhim

Kag farkh Anketin uygulandig yil
partnerle cinsel

iliskiniz oldu? [2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Bir kisiyle 190 158 210 105 220 154 130 1.167
%40,2 | %36,0 |%29,5 [%30,7 |%30,6 |%27,8 |%26,0 [%31,2
Birden ¢ok 283 281 502 237 499 399 370 2.571
%59,8 |%64,0 |%70,5 |%69,3 |%69,4 |%72,2 |%74,0 |%68,8
Toplam 473 439 712 342 719 553 500 3.738
%100 | %100 |%100 [%]100 |%I100 |%100 |%100 [%100

Cinsel iliskide bulunulan partner sayist erkeklerin verdigi yanitlarda %29,8 bir kisiyle,
%70,2 birden fazla kisiyle seklindeydi. Kizlarin verdigi yanitlar %59,8 bir kisiyle, %40,2 ise
birden ¢ok kisiyle seklindeydi. Buna gore erkekler kizlara gore daha fazla oranda, birden fazla
partnerle cinsel iligkide bulunmuslardi. Cinsiyete gore partner sayist Tablo 63’te

goriilmektedir.

Tablo 63. Kac¢ farkh partnerle cinsel iliskiniz oldu? Sorusuna verilen yanitlarin cinsiyete

gore dagilhim

Kac farkh partnerle Cinsiyet

cinsel iliskiniz oldu? Erkek | Kiz Total
Bir kisiyle 1.039 |113 1.152
%29,8 |%59,8 |%31,3
Birden ¢ok 2.449 |76 2.525
%70,2 |%40,2 | %68,7
Toplam 3.488 |189 3.677
%100 | %100 |%100

Son cinsel iligkide gebelikten koruyucu yontem kullandiniz mi1? Sorusuna 5.562 kisi

yanit verdi. Yanit verenlerin %53,3°li son cinsel iliskide gebelikten koruyucu herhangi bir
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yontem kullanmisken, %46,7’si herhangi bir yontem kullanmamisti. Son cinsel iliskide

gebelikten koruyucu yontem kullandiniz m1? Sorusuna verilen yanitlarin yillara gore dagilimi
Tablo 61°de goriilmektedir.

Tablo 61. Son cinsel iliskide gebelikten koruyucu yontem kullandimiz mi? Sorusuna

verilen yanitlarin yillara gore dagilim

Gebelikten Anketin uygulandig yil
koruyucu
yontem 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Evet 470 389 516 262 509 453 368 2.967
%358.,9 %52,4 |%50,0 |%54,4 |%52,0 |%54,2 |%53,0 %533
Hayir 328 354 515 220 469 383 326 2.595
%41,1 [%47,6 |%50,0 |%45,6 |%48,0 |%45,8 |%47,0 |%46,7
Toplam 798 743 1.031 |482 978 836 694 5.562
%100 |%100 |%100 |%100 |%100 |%I100 |%100 |%100

Son cinsel iligkide gebelikten koruyucu yontem kullandiniz mi? Sorusuna yanit
verenlerden erkekler %53 oraninda, kizlar ise %58 oraninda evet yanitini verdi. iki cinsiyet
arasinda istatistiksel anlaml bir fark bulunamadi (ki kare: 2,693, p=0,101). Verilen yanitlarin

cinsiyete gore dagilimi Tablo 62’de goriilmektedir.

Tablo 62. Son cinsel iliskide gebelikten koruyucu yontem kullandiniz mi? Sorusuna

verilen yanitlarin cinsiyete gore dagilimi

Son cinsel iliskide gebelikten Cinsiyet

koruyucu yontem kullandimz mi1? | Erkek Kiz Toplam

Evet 2.748 167 2915
%353,0 | %58,0 %533

Hayir 2.434 121 2.555
%47,0 | %42,0 %46,7

Toplam 5.182 288 5.470
%100 | %100 %100

Son cinsel iligkide gebelikten koruyucu hangi yontemi kullandiniz sorusuna 2.318 kisi
yanit verdi. Yanit verenlerin %83,3’1i prezervatifi, %11,3’i hap kullanimini, %3,6’s1 korunma

secenegini segti. Verilen yanitlarin dagilimi Sekil 18’de goriilmektedir. Son cinsel iligkide
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erkekler %83,6 prezervatif, %11,1 hap, %3,6 korunma yonetimini kullanislardir. Kizlar ise

%74,4 prezervatif, %17,4 hap, %5 korunma yontemini kullanmiglardi.

Dider 90,9

Koitus interruptus %01

Spiral %01

Horuntma %36
Hap kullzrm %611 3
Ag %02

Bilgilenme 20,4

Prezerwatif
53,3

Sekil 18. Son cinsel iliskide kullanilan gebelikten koruyucu yontem

Cinsel yolla bulasan hastalik gecirip gecirmeme ile ilgili soruya 5.825 kisi yanit verdi.
Bunlardan %2,2’si evet, %95,2’s1 hayir ve %2,6’s1 bilmiyorum yanitin1 verdi. Yillara gore
cinsel yolla bulasan hastalik gecirme ve gecirmeme oranlarinda anlamli farklilik yoktu. Cinsel

yolla bulasan hastalik ge¢irip gecirmeme oranlarinin yillara gore dagilimi Tablo 63°te

goriilmektedir.

Tablo 63. Yillara gore cinsel yolla bulasan hastalik gecirip gecirmeme durumu

Cinsel yolla Anketin uygulandig yil
bulasan
hastahk
gecirdiniz
mi? 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam
Evet 26 18 20 7 16 23 19 129
%3,5 %23 |%l1,8 [%l1,3 |%L,5 [%2,6 |%25 |%2,2
Hayir 705 735 1.031 |500 1.003 856 714 5.544
%95,5 |%93,5 |%94,9 |%94,9 |%96,5 |%95,2 |%95,2 |%95,2
Bilmiyorum | 7 33 35 20 20 20 17 152
%0,9 |%4,2 %32 [%3,8 |%1,9 %22 |%23 |%2,6
Toplam 738 786 1.086 |527 1.039 899 750 5.825
%100 %100 [%100 [%I100 |[%100 [%100 |%100 |%100
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Cinsiyete gore cinsel yolla bulagan hastalik gecirip gecirmeme durumuna bakildiginda
erkekler %2,2, kizlar ise %2,3 oraninda gecirdiklerini, erkekler %95,2, kizlar ise %95,8
oraninda gec¢irmediklerini belirttiler. Cinsel yolla bulagan hastalik gecirip gecirmeme
durumunu bilmeyenler kizlarda %1,9, erkeklerde ise %2,7 oranindaydi. Erkekler ve kizlar

arasinda anlaml istatistiksel bir fark bulunmadi (ki kare: 0,585, p=0,747) (Tablo 64).

Tablo 64. Cinsiyete gore cinsel yolla bulasan hastalik gecirip gecirmeme durumu

Cinsiyet
Cinsel yolla bulasan hastalik gecirdiniz mi? | Erkek | Kiz |Toplam
Evet 118 7 125
%2,2 %23 |%2,2
Hayir 5.155 |295 5.450
%95,2 | %95,8 | %95,2
Bilmiyorum 144 6 150
%2,7 %19 |%2,6
Toplam 5417 308 5.725
%100 |%100 |%100

Hic gebe kaldiniz m1? sorusuna 796 kisi yanit verdi. Yanit verenlerin kizlarin %2’si
evet, %981 ise hayir yamitin1 verdi. Gebe kalip kalmama durumunun yillara gére dagilimi

Tablo 65°te goriilmektedir.

Tablo 65. Gebe kalip kalmayanlarin yillara gore dagilhimm

Hig gebe Anketin uygulandigi yil
kaldiniz
mi? 2003 2004 2005 2006 2007 |Toplam

Evet 2 1 3 7 3 16
%35,6  [%20,0 |%1,2 %25 |%I1,3 %2,0

Hayir 34 4 238 271 233 780
%94,4 | %80,0 |%98,8 |%97,5 |%98,7 |%98.,0

Toplam |36 5 241 278 236 796
%100 |%100 [%100 |%100 |%100 |%100

Son bitirilen okulda AIDS ile ilgili egitim almip alinmadigiyla ilgili soruya 12.049 kisi
yanit verdi. Bunlardan %26,6’s1 boyle bir egitim aldigini, %73,4’1 ise bu egitimi almadigin
belirtti. Yillara gére AIDS ile ilgili egitim alanlarin oran1 Tablo 66’da gériilmektedir. Yillar

arttikca egitim alanlarin oraninin arttig1 goriilmektedir.
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Tablo 66. Son bitirilen okulda AIDS ile ilgili egitim alinmasi

Soq bitirdiginiz okulda | Anketin uygulandig yil
AIDS ile ilgili egitim
aldiniz m? 2005 2006 2007 |Toplam

Evet 1.140 |1.025 |1.039 |3.204
%25,3 [%25,7 |%29,2 |%?26,6

Hayir 3359 2966 |2.520 |8.845
%74,7 |%74,3 |%70,8 |%73.,4

Toplam 4499 13.991 [3.559 |12.049
%100 | %100 [%100 |%100

Kiipe kullanim ile ilgili soruya 12.185 kisi yanit verdi. Yanit verenlerden %2,2’si
kiipenin ne oldugunu bilmiyordu. Var yanitint %46,3, yok yanitin1 %18,7 ve yok-kullanmay1
diisinmiiyorum yanitim  %18,7 oraninda katilimec1 isaretledi. Yillar ilerledik¢e kiipe
kullananlarin sayisinda artis ve kiipenin ne oldugunun daha fazla kisi tarafindan bilindigi

tespit edildi. Tablo 67°de yanitlarin yillara gore dagilimi goriilmektedir.

Tablo 67. Kiipe kullaniminin yillara gore dagilim

Kiipe kullanimm Anketin uygulandig: yil

hakkinda ne
diisiiniiyorsunuz? {2005 2006 2007 |Toplam
Ne oldugunu 113 90 60 263
bilmiyorum %25 (%22 |%1,7 |%22
Var 1.962 |[1.832 |1.853 |5.647
%43,2 | %454 |%51,4 |%46,3
Yok 855 783 644 2.282

%18,8 |%19,4 |%17,8 |%18,7
Yok- diisiinmityorum | 1.610 |1.332 |1.051 |3.993
%35,5 |%33,0 |%29,1 |%32,8
Toplam 4.540 |4.037 [3.608 |[12.185
%100 |%100 |%100 |[%100

Kiipe kullanimiyla ilgili soruya yanit verenler i¢inde erkeklerden kiipeyi bilmeyenler
%2, kizlardan ise %2,4 oranindaydi. Erkekler i¢inde kiipe kullananlar %12,7, kizlar i¢inde ise
%84,3 oranindaydi. Erkeklerden %55,8’1, kizlardan ise %06,8’1 kiipe kullanmay1
diistinmedigini belirtti. Cinsiyete gore kiipe kullanim ile ilgili verilen yanitlar Tablo 68’de

goriilmektedir.
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Tablo 68. Kiipe kullaniminin cinsiyete gore dagilimi

Kiipe kullanimi Cinsiyet
hakkinda ne
diisiiniiyorsunuz? Erkek | Kiz Total

Ne oldugunu bilmiyorum | 125 136 261
%2,0 %24 | %2,2

Var 813 4.796 |5.609
%12,7 |%84,3 |%46,4
Yok 1.884 |368 2.252

%29,5 |%6,5 |%]18,6
Yok- diisiinmiiyorum 3.568 |389 3.957
%355,8 %6,8 [%32,8
Toplam 6.390 [5.689 |12.079
%100 |%100 |%100

Hizma kullanimi ile ilgili soruya 11.882 katilimci yanit verdi. Ne oldugunu
bilmeyenler %7,7, var yamit1 verenler %4,7, yok yamti verenler %30, yok-diisiinmiiyorum
yanitim1  verenler %57,6 oraninda bulundu. Yillar ilerledikge hizmanin ne oldugunu
bilmeyenlerin ve kullananlarin oraninda azalma, kullanmayanlarin oraninda ise artis oldugu

goriildii. Hizma kullanim1 Tablo 69°da yillara gore gosterilmistir.

Tablo 69. Hizma kullaniminin yillara gore dagilimi

Hizma kullanimi Anketin uygulandig yil
hakkinda ne

diisiiniiyorsunuz? 2005 2006 2007 |Toplam
Ne oldugunu 418 277 214 909
bilmiyorum %94 | %7,0 |%6,1 |%7,7
Var 227 183 149 559

%5,1  |%4,6 %42 | %4,7

Yok 1.214 |1.216 |1.137 |3.567

%27,4 |%30,9 [%32,3 |%30,0
Yok-diisiinmiiyorum 2.565 12262 [2.020 |6.847
%58,0 | %574 [%57,4 |%57,6
Toplam 4424 (3938 |3.520 |11.882
%100 | %100 [%]100 |%100
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“Piercing” kullanimu ile ilgili soruya 11.846 kisi yanit verdi. Yanit verenlerden %7,3’i
“piercing”’in ne oldugunu bilmedigini, %2,2’si kullandigini, %27,7’si kullanmadigini,
%62,9’u i1se kullanmay1 diistinmedigini belirtti. Yillar gegtikce “piercing”i bilmeyenlerin
orani azalmakta, kullananlarin orani ise artmaktaydi. “Piercing” kullanimi1 Tablo 70’te yillara

gore gosterilmektedir.

Tablo 70. “Piercing” kullaniminin yillara gore dagilim

“Piercing” kullanim Anketin uygulandigi yil
hakkinda ne
diisiiniiyorsunuz? 2005 2006 2007 |Toplam
Ne oldugunu bilmiyorum (418 267 178 863
%9,5 |%6,8 |%5,1 |%7,3
Var 88 81 87 256
%2,0 [%2,1 [%2,5 |%2,2
Yok 1.092 |1.118 |1.069 |3.279
%24,7 %28,5 [%30,5 |%27,7
Yok-diisiinmiiyorum 2.820 |2.457 |2.171 |7.448
%63,8 |%62,6 |%61,9 |%62,9
Toplam 4418 13.923 [3.505 |11.846
%100 |%100 [%100 |[%100

“Piercing” kullanimi

%1,5’1 kullandigini,

hakkindaki soruya cevap veren erkeklerden %10,2’si ne

oldugunu bilmediklerini, %24,4’10  kullanmadigimi, %63,9’u ise

kullanmay1 diistinmedigini belirtti. Kizlar ise %4,1 bilmedigini, %2,9’u kullandigini, %31,1°1

kullanmadigini, %62’si  kullanmayr diislinmedigini  belirtti. “Piercing” kullaniminda

cinsiyetler arasinda istatistik anlamli bir fark oldugu goriildii (Ki kare: 226,394, p<0,001)
(Tablo 71).

Tablo 71. “Piercing” kullaniminin cinsiyete gore dagilim

“Piercing” kullanimi Cinsiyet

hakkinda ne

diisiiniiyorsunuz? Erkek Kiz Toplam
Ne oldugunu bilmiyorum |628 (%10,2) 227 (%4,1) 855 (%7,3)
Var 94 (%1.,5) 161 (%2,9) 255 (%2,2)
Yok 1.501 (%24,4) |1.741 (%31,1) |3.242 (%27,6)
Yok-diisiinmiiyorum 3.929 (%63,9) |3.470 (%62) 7.399 (%63)
Toplam 6.152 (%100) |5.599 (%100) |11.751 (%100)

73




Coklu Karsilastirmalar

Katilimcilar yaslarina gore 17 yas ve alti, 18, 19, 20, 21 yas ve iistii olarak yas
gruplarina ayrildi. Cinsel iligkisi olmus katilimcilar sirastyla %21, %34,9, %23,4, %11,7 ve
%9,1 olarak bulundu. En yiiksek oranin 18 yas oldugu ve 18 yasindan sonra yas ilerledikce
oranin azaldigr goriildii. Cinsel iligkisi olanlardan erkekler, kizlara goére daha kiiciik
yaslardaydi. Cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi (ki kare: 14,329,
p=0,002). Cinsel iliskisi olmus katilimcilarin yas gruplarinin cinsiyete gore dagilimi Tablo

72°de goriilmektedir.

Tablo 72. Daha once cinsel iliskisi olan katihmcilarin kayit olduklar: lisans program ve

cinsiyete gore dagilimi

Cinsel iliskisi olan Cinsiyet
katihmceilarin yas grubuna
gore cinsiyetleri Erkek Kiz Toplam
17 yas alti 1.372 59 1.431
%?21,2 %16,6 %21,0
%20,1 %0,9 %21,0
18 2.264 110 2.374
%35,1 %31,0 %34.,9
%33,2 %1,6 %34,9
19 1.506 85 1.591
%23,3 %23,9 %23,4
%22,1 %1,2 %23,4
20 751 48 799
%11,6 %13,5 %11,7
%11,0 %0,7 %11,7
21 yas ve listii 564 53 617
%8,7 %14.,9 %09,1
%38,3 %0,8 %9,1
Toplam 6.457 355 6.812
%100 %100 %100
%94,8 %S5,2 %100

Katilimcilardan daha once cinsel iliskide bulunmus olanlarin kayit yaptirdiklari lisans
programlarina bakildiginda, daha 6nce cinsel iliskisi olan erkeklerin %64,6’s1 Onlisans,

%31,1’1 lisans ve %0,7’si tip programlarina kayit yaptirdiklar1 tespit edildi. Kizlardan daha
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once cinsel iliskisi olanlarm %61,9’u Onlisans, %31,3’ii lisans ve %3,1’i tip programlarina
kayit yaptirmiglardi. Daha once cinsel iliskide bulunan erkeklerin, kizlara gore daha c¢ok
onlisans programlarina kayit yaptirdig: tespit edildi. Cinsiyetler arasinda anlaml istatistiksel

bir fark bulundu (ki kare:23,840, p<0,001) (Tablo73).

Tablo 73. Daha once cinsel iliskisi olan katihmcilarin kayit olduklar: lisans programi ve

cinsiyete gore dagilimi

Lisans Cinsiyet
programi Erkek | Kiz |Toplam
Onlisans 3.952 [197  |4.149

%68,1 |%61,9 |%67,8
%64,6 |%3,2 | %67,8
Lisans 1.807 |111 1.918
%31,1 |%34,9 |%31,3
%29,5 |%1,8 |%31,3
Tip 42 10 52
%0,7 | %3,1 |%0,8
%0,7 |%0,2 |%0,8
Toplam 5.801 |[318 6.119
%100 |%100 |%100
%94,8 |%5,2 | %100

Calismaya katilan tim 6grencilerde herhangi bir aile planlamasi yontemi bilenlerin
orant %12,2 olarak hesaplanmisti. Daha 6nce cinsel iliskisi olan katilimcilarda ise bu oran
%15,9 olarak bulunmustur. Daha once cinsel iliskisi olmus olan erkeklerde aile planlamasi
bilme orant %15,2 iken, kizlarda bu oran %30,6 olarak bulundu. Cinsiyetler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi (ki kare: 55,832, p<<0,001). Cinsel iligkisi olanlarin
aile planlamast yontemi bilme durumlarimin cinsiyete gore dagilimi Tablo 74’te

goriilmektedir.
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Tablo 74. Daha once cinsel iliskisi olan katihmcilarin aile planlamasi yontemi bilme

durumu ve cinsiyete gore dagilimi

Aile planlamasi yontemi bilme Cinsiyet
durumu Erkek Kiz Toplam

Bilmiyor 5.203 229 5.432
%84,8 %069,4 %84,1
%80,5 %3,5 %84,1

Biliyor 929 101 1.030
%15,2 %30,6 %15,9
%14,4 %1,6 %15,9

Toplam 6.132 330 6.462
%100 %100 %100
%94.,9 %35,1 %100

Tiim katilimcilar arasinda sigara igme orani 29,8% olarak hesaplanmisti. Daha 6nce
cinsel iligkisi olmus olan katilimecilarin sigara igme orani ise %53,7 olarak hesaplandi. Daha
once cinsel iliskisi olmusg katilimcilardan erkek olanlarda sigara igenler %53,7 iken, kizlarda
bu oran %55,1°di. Cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu (ki kare:

0,226, p=0,635) (Tablo 75).

Tablo 75. Daha once cinsel iliskisi olan katihmcilarin sigara icme durumu ve cinsiyete

gore dagilhim

Cinsel iliskisi olanlarda Cinsiyet
sigara icme durumu Erkek Kiz Toplam

Evet 2.928 150 3.078
%353,7 %355,1 %53,7
%S51,1 %2,6 %53,7

Hayir 2.527 122 2.649
%46,3 %44,9 %46,3
%44,1 %2,1 %46,3

Toplam 5.455 272 5.727
%100 %100 %100
%95,3 %4,7 %100

Tim katilimeilar i¢inde alkol kullanmayanlar %55,7 oranindayken, daha once cinsel

iligkisi olmus olan katilimcilarda bu oran %28,4 olarak bulundu. Daha 6nce cinsel iliskisi olan
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katilimcilarda alkol kullanma oranlarinin, cinsiyete gore farklilik gostermedigi tespit edildi

(Tablo 76).

Tablo 76. Daha once cinsel iliskisi olan katilimcilarin alkol kullanma durumu ve

cinsiyete gore dagilimi

Cinsel iliskisi olmus Cinsiyet
katihmcilarda alkol alm | Erkek Kiz Toplam
Hi¢ icmiyor 1.519 74 1.593
%28,4 %27,5 %28,4
%27,0 %1,3 %28.,4
Sosyal ortamda 2.566 142 2.708
%48.0 %52,8 %48.2
%45,7 %2,5 %48.2
Diizensiz ama ¢ok 621 29 650
%11,6 %10,8 %11,6
%I11,1 %0,5 %11,6
Diizenli 642 24 666
%12,0 %38.,9 %11.,9
%11.,4 %0,4 %11.,9
Toplam 5.348 269 5.617
%100 %100 %100
%95.2 %4,8 %100

Tim katilimcilar igerisinde dovmesi olanlarin orant %1,5 olarak hesaplanmisti. Cinsel
iligkisi olmus katilimcilara bakildiginda ise bu oranin %3,4 oldugu goriildii. Cinsiyetler
arasinda ise anlamli bir fark yoktu. Cinsel iligkisi olanlarda ddvme olup olmamasi durumunun
cinsiyete gore dagilimi1 Tablo 76’te goriilmektedir.

Tim katilimcilar igerisinde “piercing”i olanlarin oram1 %2,2 olarak hesaplanmisti.
Daha o6nce cinsel iliskisi olmus katilimcilar arasinda “piercing”i olma oram ise %3 olarak
hesaplandi. Erkeklerde bu oran %2,7 ve kizlarda %7,9 olarak bulundu. Cinsiyetler arasindaki
fark istatistiksel olarak anlamliydi. Ki kare: 14,329, p=0,002. Cinsel iligkisi olmus
katilimcilarda cinsiyete gore “piercing” kullanip kullanmama durumu Tablo 77°de

goriilmektedir.
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Tablo 76. Daha once cinsel iliskisi olan katihmcilarin dovme olup olmama durumu ve

cinsiyete gore dagilimi

Cinsel iliskisi olanlarda dovme Cinsiyet
olup olmamasi durumu Erkek Kiz Toplam

Ne oldugunu bilmiyor 48 2 50
%0,9 %0,7 %0,9
%0,9 %0,0 %0,9

Evet 179 11 190
%3.,3 %4,1 %3.,4
%3,2 %0,2 %3.,4

Hayir 5.129 256 5.385
%95,8 %95,2 %95,7
%091,2 %4,6 %95,7

Toplam 5.356 269 5.625
%100 %100 %100
%95,2 %4,8 %100

Tablo 77. Daha once cinsel iliskisi olan katihmecilarin “piercing” olup olmama durumu

ve cinsiyete gore dagilimi

Cinsel iligkisi olanlarda Cinsiyet
“piercing” kullanimi Erkek Kiz Toplam

Ne oldugunu 194 7 201

bilmiyorum %7,4 %5,0 %73
%7,1 %0,3 %7,3

Var 71 11 82
%2,7 %7,9 %3,0
%2,6 %0,4 %3,0

Yok 698 42 740
%26,8 %30,2 %27,0
%25.,4 %1,5 %27,0

Yok-diisiinmiiyorum 1.643 79 1.722
%63,0 %56,8 %62,7
%59.,9 %2,9 %62,7

Toplam 2.606 139 2.745
%100 %100 %100
%94.9 %S5,1 %100

Farkli cinsel partner sayisi, ilk cinsel iligki yas gruplariyla karsilastirildiginda 1 kisiyle

cinsel iligkisi olanlarin %67,8’1 17 ve alt1 yas grubunda, %22,8’1 18 yasinda, %6,6’s1 19
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yasinda, %2,5’1 20 yasinda, %0,3’i 21 ve iizeri yasta ilk cinsel iliskisini yasamisti. Birden
fazla partnerle cinsel iliskisi olanlarin %84,2’sinin ilk cinsel iligkisi 17 ve alt1 yasta,
%13,2’sinin 18 yasinda, %2’sinin 19 yasinda, %0,4’linlin 20 yasinda, %0,2’sinin ise 21 ve
lizeri yasta olmustu. Ilk cinsel iliski yas: kiiciildiikce, cinsel iliskide bulunulan partner sayisi
artmaktaydi. Ik cinsel iliski yas1 ile partner sayisimn karsilastirmast Tablo 78’de

goriilmektedir.

Tablo 78. Farkh cinsel partner sayisimin ilk cinsel iliski yas grubu ile karsilastirilmasi

Farkh partner sayisimin IIk cinsel iliski yas grubu
ilk cinsel iliski yas1ile | 17 yas ve 21 yas ve
karsilastirilmasi alt 18 19 | 20 iistii Toplam

1 Kisiyle 454 153 44 17 |2 670
%67,8 %22,8 %6,6 | %2,5 | %0,3 %100

Birden c¢ok 1.331 208 32 |7 3 1.581
%84,2 %13,2 %2,0 | %0,4 | %0,2 %100

Toplam 1.785 361 76 |24 |5 2.251
%79,3 %16,0 %3.,4 | %]1,1 | %0,2 %100

Mezun olunan lise tiirii ile ilk cinsel iligski yas grubu karsilastirildiginda Devlet lisesi
mezunu olanlarin ilk cinsel iliskide bulunma durumu %71,4 17 yas ve alti, Fen lisesi
mezunlarmin tamaminin 17 yas ve alti, Imam hatip lisesi mezunlarinin %81,8’inin 17 yas ve
alti, Anadolu Lisesi mezunlarimin %68,6’sinin 17 yas ve alti, Acik Lise mezunlarinin
%55,6’smin 17 yas ve alt1, siiper lise mezunlarmin %64,1’inin 17 yas ve alt1, Kolej/Ozel lise
mezunlarinin %82,7’sinin 17 yas ve alti, Meslek Lisesi mezunlarinin %83,2’sinin 17 yas ve
alt1 ve Anadolu Meslek Lisesi mezunlarinin %80,4 oranda 17 yas ve alt1 yas grubunda ilk
cinsel iliskilerinde bulunduklar1 belirlendi. Anadolu Lisesi, Ag¢ik Lise ve Siiper Lise
mezunlarinin diger liselerdeki gibi ¢ogunlukla 17 yas ve altinda cinsel iliskide bulunmus
olmasina ragmen, bu yas grubunun ileri yaslara dogru daha homojen bir yayilim gosterdigi
tespit edildi. 17 yas ve alt1 yas grubunda en yiiksek oranda ilk cinsel iligki yasama en yiiksek
Fen liselerinde iken, bu yas grubunda cinsel iliski yasama orani en diisiik Acik liselerde
bulundu. 21 ve iizeri yas grubunda en yiiksek oranda ilk cinsel iliski yasayan liseler ise
Ozel/Kolej olarak tespit edildi. Ilk cinsel iliski yas grubu ile mezun olunan lise tiiriiniin

dagilimi1 Tablo 79’da goriilmektedir.
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Tablo 79. i1k cinsel iliski yas grubu ile mezun olunan lise tiiriiniin dagilim

ilk cinsel iliski yas grubu
21 yas
Lise tiirii 17yasalti 18 19 20 | veiistii | Toplam
Devlet 441 119 41 14 3 618
%71,4 %19,3  [%6,6 | %23 |%0,5 |%100
Fen 4 0 0 0 0 4
%100 %0 %0 %0 | %0 %100
Imam Hatip |9 2 0 0 0 11
%81,8 %18,2 | %0 %0 | %0 %100
Anadolu 155 49 17 3 2 226
%68,6 %21,7 |%7,5 |%13 |%0,9 |%100
Acik 10 6 2 0 0 18
%55,6 %33,3 | %I11,1 |%0  |%0 %100
Siiper 125 51 18 1 0 195
%64, 1 %26,2  [%9,2 | %0,5 |%0 %100
Kolej/Ozel |43 3 5 0 1 52
%82,7 %58  1%9,6 |%0 |%1,9 |%100
Meslek 1.957 317 52 18 7 2.351
%83,2 %13,5 %22 |%0,8 |%0,3 |%100
Anadolu 270 61 4 1 0 336
Meslek %80,4 %18,2 |%1,2  |%0,3 |%0 %100
Toplam 3.014 608 139 37 13 3.811
%79,1 %16,0 |%3,6 |%1,0 [%03 |%100

Alkol alma durumu ile ilk cinsel iliski yas grubu karsilastirildiginda, hi¢ igmeyenlerin
%76’s1n1n, sosyal ortamlarda igenlerin %77,6’sinin, diizensiz ama ¢ok i¢enlerin %84,3’linlin
ve diizenli olarak alkol alanlarin %86’simnin 17 yas ve alti grupta ilk cinsel iliskilerini
yasadiklar1 goriilmektedir. Buna gore hi¢ alkol almama durumuna karsin, herhangi bir sekilde
alkol alanlar 17 ve alt1 ilk cinsel iliski yas grubunda daha yiiksek oranla temsil
edilmektedirler. Diizenli alkol alanlarda 20 ve 21 yasinda ilk cinsel iligkisinde bulunan
olmamistir. Alkol alma durumuna gore ilk cinsel iligkide bulunulan yas grubu arasindaki

dagilim Tablo 80’de goriilmektedir.
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Tablo 80. Alkol alma durumuna gore ilk cinsel iliskide bulunma yas grubu arasindaki

dagilhm

Alkol alma durumu IIk cinsel iliski yas grubu

ve ilk cinsel iliski yas | 17 yas ve 21 yas ve

grubu alti 18 19 | 20 uistii Toplam

Hi¢ icmiyor 733 164 | 44 15 8 964
%76,0 |%17,0|%4,6|%1,6 %0,8 %100

Sosyal ortamda 1.402 314 | 66 | 21 4 1.807
%77,6 |%17,4|%3,7|%1,2 %0,2 %100

Diizensiz ama ¢ok 377 47 20 2 1 447
%84,3  |%10,5|%4,5|%0,4 %0,2 %100

Diizenli 374 55 6 0 0 435
%86,0 |%12,6|%1,4| %0 %0 %100

Toplam 2.886 580 | 136 | 38 13 3.653
%79,0 |%15,9|%3,7|%1,0 %0,4 %100

Cinsel yolla bulasan hastalik gecirenlerin %88,2°si 17 yas ve alti grupta ilk cinsel
iligkisini yasayan gruptadir. Cinsel yolla bulasan hastalik gecirenlerden sadece %0,4’l 19, 20
ve 21 yaslarinda ilk cinsel iliskiyi yasamislardir. Cinsel yolla bulasan hastalik ge¢irme orant
ile hastalik ge¢cirmeme oranlar karsilastirildiginda ilk cinsel iliski yas1 kiigiildiikce, hastalik
gecirme orani artmaktadir. ilk cinsel iliski yast ile cinsel yolla bulasan hastalik gegcirenlerin

karsilastirmasi Tablo 81°de goriilmektedir.

Tablo 81. Ilk cinsel iliski yasi ile cinsel yolla bulasan hastahk gecirenlerin karsilastirmasi

Hig cinsel yolla IIk cinsel iliski yas grubu
bulasan hastahik 17 yas ve 21 yas ve
gecirdiniz ? alt1 18 | 19 | 20 iistii Toplam
Evet 45 4 1 0 1 51
%88.,2 %7,8 |%2,0| %0 %?2,0 %100
Hayir 2.526 514 | 118 | 32 12 3.202
%78,9 %16,1|%3,7|%1,0 %0,4 %100
Bilmiyorum 84 12 5 0 0 101
%83,2 %11,9|%35,0| %0 %0 %100
Toplam 2.655 530 | 124 | 32 13 3.354
%79,2 %15,8|%3,7|%1,0 %0,4 %100

Cinsel iligkisi olan katilimcilarin kayit yaptirdigi lisans programi tiirii ile ilk cinsel
iliski yas gruplar karsilastirildiginda, bir 6nlisans programina kayit yaptiranlarin %81,7’sinin
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ilk cinsel iligkilerini 17 yas ve altinda yasadiklari, lisans programina kayit olanlarin %73 iiniin
17 ve alt1 yasinda ilk cinsel iliskide bulunduklar, tip fakiiltesine kayit olanlarin ise %63 iiniin
17 ve alt1 yag grubunda ilk cinsel iligkilerini yasadiklar1 belirlendi. Cinsel iliskide bulunan
katilimcilardan ilk cinsel iligkisini 17 ve daha kiiclik yasta bulunanlarin daha ¢ok 6nlisans
programlarina kayit yaptirdiklari tespit edildi. Cinsel iliskisi olan katilimcilarin kayit
yaptirdig lisans programu tiirii ile ilk cinsel iliski yas gruplarinin karsilastirilmasi Tablo 83°te

goriilmektedir.

Tablo 83. Cinsel iliskisi olan katilhmcilarin kayit yaptirdig: lisans programu tiirii ile ilk

cinsel iliski yas gruplarimin karsilastirilmasi

IIk cinsel iliski yas grubu
Lisans 17 yas ve 21 yas ve
programi alti 18 19 | 20 iistii Toplam
Onlisans 1.999 371 | 55 | 17 5 2.447
%81,7 %15,2| %2,2 |%0,7 %0,2 %100
Lisans 799 201 70 16 8 1.094
%73,0 %18,4| %6,4 |%]1,5 %0,7 %100
Tip 17 6 4 0 0 27
%63,0 %22,2|%14,8 | %0 %0 %100
Toplam 2.815 578 | 129 | 33 13 3.568
%78.,9 %16,2| %3,6 | %0,9 %0,4 %100

Cinsel iligkisi olmus katilimcilardan sigara igenlerin %79,2’si 17 ve alt1 yasinda,
%16,4’1 18 yasinda, %3,4’1 19 yasinda ve %]1°1 20 ve istii yaslarda ilk cinsel iliskide
bulunmuslardi. Sigara igme ve ilk cinsel iligki yasi arasinda anlamli bir fark yoktu. Sigara

igme ve ilk cinsel iliskide bulunma yas1 arasindaki karsilastirma Tablo 84°de goriilmektedir.

Tablo 84. Sigara icme ve ilk cinsel iliskide bulunma yas1 arasindaki karsilastirma

Sigara icme ve ilk cinsel iliski yas grubu
ilk cinsel iliski 17 yas ve 21 yas
yasi alt1 18 19 20 | veiistii | Toplam
Evet 1.563 324 | 67 10 9 1.973
%79,2 %16,419%3,4| %0,5 | %0,5 |%100
Hayir 1.388 275 | 70 28 3 1.764
%78,7 %15,6 | %4,0 | %1,6 | 9%0,2 | %100
Toplam 2.951 599 | 137 | 38 12 3.737
%79,0 %16,0 | %3,7 | %1,0 | %0,3 | %100
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Katilimcilardan 5 ve daha az sayida cinsel iliskisi olanlarin ilk cinsel iliskiye baglama
durumu 17 yas ve altinda %76.,4, 18 yasinda %18.,4, 19 yasinda %4, 20 yasinda %1, 21 ve
iistii yaslarda %0,2 olarak bulundu. Cinsel iliski sayisi arttikca 17 ve daha kiiciik yasta ilk
cinsel iligkide bulunma durumu da artmaktaydi. Cinsel iliskisi olan katilimcilarda ilk cinsel

iligki yasi ile cinsel iliski sayisinin karsilastirmasi Tablo 85°te goriilmektedir.

Tablo 85. Cinsel iliskisi olan katilmcilarda ilk cinsel iliski yasi ile cinsel iliski sayisinin

karsilastirilmasi

Cinsel iliski sayis1 flk cinsel iliski yas grubu

ve ilk cinsel iliski 17 yas ve 21 yas ve

yasi alti 18 19 | 20 iistii Toplam

5 ve alt1 1.308 316 | 69 17 3 1.713
%76,4 %18,4 | %4,0 | %1,0 %0,2 %100

6-10 arasi 267 30 5 2 1 305
%387,5 %9,8 |%1,6 | %0,7 %0,3 %100

11-15 aras1 82 5 0 0 0 87
%94,3 %5,7 | %0 | %0 %0 %100

16-20 aras1 52 5 0 1 0 58
%389,7 %38,6 | %0 |%]1,7 %0 %100

21 ve iistii 68 4 0 0 0 72
%94,4 %35,6 | %0 | %0 %0 %100

Toplam 1.777 360 | 74 | 20 4 2.235
%79,5 %16,1 | %3,3 | %0,9 %0,2 %100

Kayit yaptirilan lisans programi ile aile planlamasi yontemi bilme durumu
karsilagtirildiginda, Onlisans programlarina kayit yaptiran Ogrencilerden %88,8°1 aile
planlamas1 yontemi bilmiyordu. Bu oran lisans programina kayit yaptiranlarda %86,2 ve tip
fakiiltesine kayit yaptiranlarda ise %66,3’tii. Aile planlamasi yontemi bilenlerin oraninin tip
fakiiltesine kayit yaptiranlarda, diger programlara gore daha yiiksek oldugu tespit edildi.
Lisans programi ile aile planlamasi yontemi bilme arasinda istatistiksel anlamli bir fark
bulundu. Lisans programi ve aile planlamasi1 yontemi bilme arasindaki dagilim Tablo 86’da

goriilmektedir.
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Tablo 86. Aile planlamasi yontemi bilme ile kayit yaptirilan boliim arasindaki dagilim

Lisans AP yontemi
programi Bilmiyor | Biliyor | Toplam
Onlisans 12.553 |1.581 |14.134
%88,8 | %11,2 | %100

Lisans 8.603 1.383 |9.986
%86,2 | %13,8 [%100

Tip 303 154 457
%66,3 %33,7 | %100

Toplam 21.459 |3.118 [24.577

%87,3 %12,7 %100
Ki kare:223,067, p<0,001

Aile planlamasi bilme ve Onceden aile planlamasi ile ilgili egitim alma durumu
karsilagtirildiginda, aile planlamasi egitimi alanlarin %13,5’1 aile planlamasi yoOntemi
bilmesine karsilik, aile planlamasi ile ilgili egitim almayanlarin aile planlamasi yontemi bilme
orant %9’du. Iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu. Aile planlamasi

egitimi alma ve aile planlamas1 yontemi bilme durumu Tablo 87°de goriilmektedir.

Tablo 87. Aile planlamasi egitimi almis olma ve aile planlamasi yontemi bilme durumu

AP yontemi
Aile planlamasi egitimi aldimz m1? | Bilmiyor |Biliyor | Toplam
Hayir 6.530 642 7.172
%91,0 %9,0 | %100
Evet 16.460 2.563 |19.023
%386,5 %13,5 | %100
Toplam 22.990 3.205 |26.195
%387,8 %12,2 %100

Ki kare: 99,168, p<0,001

Aile planlamas1 hakkinda bilgi isteyenlerin %13,5°1 aile planlamas1 yontemlerinden en
az birini biliyordu, buna karsin aile planlamas1 hakkinda bilgi istemeyenlerin aile planlamasi
yontemi bilme orani %3,4’tii. Aile planlamasi hakkinda bilgi isteme durumumun, aile
planlamasi yontemlerini bilme durumunu arttirdigi tespit edildi. Aile planlamasi bilen ve

bilmeyen gruplar arasinda, bilgi isteyip istememe bakimindan anlamli bir fark bulundu. Aile
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planlamas1 hakkinda bilgi isteme ve aile planlamasi yontemi bilme durumu Tablo 88’de

goriilmektedir.

Tablo 88. Aile planlamasi hakkinda bilgi isteme ve aile planlamasi yontemi bilme

durumu
Aile planlamasi hakkinda bilgi AP yontemi
isteme Bilmiyor | Biliyor | Toplam

Hayir 2.909 102 3.011
%96,6 | %3,4 | %100

Evet 17.421 2726 |20.147
%86,5 | %]13,5 | %100

Toplam 20.330 |2.828 |23.158
%87,8 [ %]12,2 %100

Ki kare: 251,383, p<0,001

Cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunma yontemini bilmeyen katilimcilarin
%95,3’1i aile planlamas1 yontemi de bilmediklerini isaretlediler. CYBH dan korunma yontemi
olarak en fazla bilinen yontem olan prezervatifi yazanlarin %66,4’li aile planlamas1 yontemi
bilmedigini, %33,6’s1 ise bildigini isaretlemisti. Aile planlamasi yontemi bilme durumu ile
CYBH’dan korunma yontemi arasinda anlamli bir fark bulunamadi. CYBH’dan korunma

yontemi ile aile planlamasi yontemlerini bilme durumu Tablo 89°da goriilmektedir.

Tablo 89. CYBH’dan koruyucu yontem bilme ve aile planlamasi yontemi bilme durumu

CYBH'dan koruyucu AP yontemi
en giivenilir yontem Bilmiyor Biliyor Toplam

Bilmiyorum 17.147 (%95,3) | 837 (%4,7) | 17.984 (%100)
Korunma 629 (%82,1) 137 (%17,9) | 766 (%100)
Prezervatif 3.470 (%66,4) | 1.753 (%33,6) | 5.223 (%100)
Bilgi 272 (%83,4) 54 (%16,6) 326 (%100)
Tek eslilik 192 (%60,4) 126 (%39,6) 318 (%100)
Diger 447 (%73,3) 163 (%26,7) | 610 (%100)
Iligkiye girmemek 512 (%%86,1) 83 (%13,9) 595 (%100)
Uzak durmak 63 (%90) 7 (%10) 70 (%100)
Toplam 22.732 (%87,8) | 3.160 (%12,2) | 25.892 (%100)
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Aile planlamasini gereksiz bulanlarin %95°1 aile planlamasi yontemi bilmiyordu. Aile
planlamasinin gerekli oldugunu diisiinenlerin  %385,6’s1 da aile planlamasi ydntemi
bilmiyordu. Aile planlamasinin gerekli oldugunu diisiinmek, aile planlamasi1 yontemi bilme
durumunu arttirtyordu. Aile planlamasi yontemi bilen ve bilmeyenler arasindaki aile
planlamas1 hakkindaki diisliince farki istatistiksel olarak anlamliydi. Aile planlamasi

hakkindaki diigiince ile aile planlamasi yontemi bilme durumu Tablo 90°da goriilmektedir.

Tablo 90. Aile planlamasi hakkindaki diisiince ile aile planlamasi yontemi bilme durumu

AP yontemleri AP yontemi
hakkinda ne
diisiinityorsunuz? Bilmiyor | Biliyor | Toplam

Gereksiz 753 40 793
%95,0 %35,0 %100

Kararsiz 3.262 110 3.372
%96,7 %3,3 %100

Gerekli 18.262 3.080 21.342
%385,6 %14.,4 %100

Toplam 22.277 3.230 25.507
%387,3 %12,7 %100

Ki kare: 371,436, p<0,001

Sigara igenlerin %88,6’sinin aile planlamasi yontemi bilmemesine karsin, sigara
icmeyenlerin aile planlamasi bilmeme oram1 %90,1°di. Sigara igenlerin %11,4’0 aile
planlamas1 yontemi bilirken, sigara igmeyenlerde bu oran daha diistiktli (%9,9). Buna gore
sigara i¢cimi aile planlamas1 yontemi bilme durumunu arttirtyordu. Sigara igen ve igmeyenler
arasindaki aile planlamasi1 bilme durumu arasinda istatistiksel anlamli bir fark bulundu. Sigara

icen ve igmeyenler arasindaki aile planlamasi bilme durumu Tablo 91°de goriilmektedir.

Tablo 91. Sigara icme ile aile planlamasi bilme durumu

Sigara AP yontemi

iciyor

musunuz? Bilmiyor Biliyor Toplam
Evet 5.369 (%88,6) 689 (%11,4) |6.058 (%100)
Hayir 12.635 (%90,1) |1.394 (%9,9) |14.029 (%100)
Toplam 18.004 (%89,6) |2.083 (%10,4) [20.087 (%100)

Ki kare: 9,398, p=0,002
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Alkol i¢meyenlerde aile planlamasi bilme oranit %7,9 iken, sosyal ortamda alkol
alanlarda bu oran %14, diizensiz ama ¢ok igenlerde %15,7, diizenli igenlerde ise %8,4 olarak
bulundu. Buna gore alkol alanlarin aile planlamasi yontemi bilme oranlariin, alkol
almayanlarda gore daha fazla oldugu tespit edildi. Alkol alma ve almama durumu arasinda,
aile planlamasi1 yontemi agisindan istatistiksel anlamli bir fark oldugu goriildii. Alkol igme

durumu ile aile planlamasi bilme arasindaki dagilim Tablo 92°de goriilmektedir.

Tablo 92. Alkol icme durumu ile aile planlamasi bilme arasindaki dagihim

Alkol iciyorsa icme AP yontemi
diizeni Bilmiyor | Biliyor | Toplam

Hi¢ i¢miyor 10.225 |879 11.104
%92,1 %7,9 | %100

Sosyal ortamda 5.809 948 6.757
%86,0 | %14,0 [%100

Diizensiz ama ¢ok 792 148 940
%84,3 %15,7 |%100

Diizenli 826 76 902
%91,6 | %8,4 | %100

Toplam 17.652 |2.051 |19.703
%89,6 |%10,4 | %100

Ki kare: 201,488, p<0,001

Son cinsel iligkisinde gebelik Onleyici bir yontem kullananlarin %22,6’s1 aile
planlamasi yontemi biliyordu. Herhangi bir gebelik dnleyici yontem kullanmayanlarda ise bu
oran %]11°di. Buna gore son cinsel iliskisinde herhangi bir gebelik Onleyici yontem
kullananlarm aile planlamas: ile ilgili bilgisi daha yiiksek orandaydi. iki grup arasindaki bu
fark istatistiksel olarak da anlamliydi. En son cinsel iliskide herhangi bir gebelik 6nleyici

yontem kullanma ve aile planlamasi yontemi bilme durumu Tablo 93°te goriilmektedir.

Tablo 93. En son cinsel iliskide herhangi bir gebelik dnleyici yontem kullanma ve aile

planlamasi yontemi bilme durumu

AP yontemi
Bilmiyor Biliyor Toplam
Evet 2.187 (%77,4) | 640 (%22,6) 2.827 (%100)
Hayir 2.211 (%89) 272 (%11) 2.483 (%100)
Toplam 4.398 (%82,8) 912 (%17,2) 5.310 (%100)

Ki kare: 126,869, p<0,001
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Lojistik Regresyon Analizi

Degiskenlerin kendi i¢inde etkilesimde bulunabilecegi ihtimali dikkate alinarak iki
lojistik regresyon modeli olusturularak ileri inceleme yapildi. Lojistik regresyon modeline
konulan degiskenler arastirma yilina gore secildi. Ilk modele 2001 yilindan 2007 yilina kadar
toplanmis verileri iceren degiskenler konuldu, bu degiskenler lojistik regresyon analizi
sonuclariyla birlikte Tablo 95’te sunulmustur. Bu analizde “Backward Conditional” yontemi
kullanildi. Degiskenlerden yas ve istenilen ¢ocuk sayisi disindakiler kategorik olarak secildi.
Buna gore ilk model {izerinde yapilan lojistik regresyon analizinin duyarlilik ve 6zgiillik
oranlar1 Tablo 94’te gériilmektedir. Ilk modelin cinsel iliskide bulunma durumunu tahmin

etmede %54 duyarliliga ve %91,1 6zgiilliige sahip oldugu belirlendi.

Tablo 94. ilk modelde lojistik regresyon analizinin duyarhhk ve 6zgiilliik tablosu

Gozlenen Eve]:eklen;ilaylr Dogruluk yiizdesi
Evet 1.720 1.464 %54,0
Hayir 865 8.860 %091,1
Genel yiizde %82.,0

Lojistik regresyon analizi sonucunda anket yili, cinsiyet, medeni durum, memleket,
lise, kayit olunan boliim, aile planlamasi egitimi almis olma, aile planlamas1 yontemi biliyor
olma, cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunma ydntemi biliyor olma, kiirtaj hakkindaki
diisiince, aile planlamas1 hakkindaki diisiince, istenen ¢ocuk sayis1 ve yas anlamli bulundu. Bu
degiskenlerin p degerleri sirasiyla; p=0,009, p<0,001, p<0,001, p=0,004, p<0,001, p<0,001,
p<0,001, p=0,004, p<0,001, p<0,001, p<0,001, p=0,001, p<0,001 seklinde bulundu. Kayit
olunan lisans tiirii ve aile planlamasi ile ilgili egitim isteyip istememe ise cinsel iliskide
bulunma durumu ile ilgili bulunmadi (sirasiyla p=0,847, p=0,37). Degiskenler icerisinde
cinsel iliskide bulunma durumunu en fazla arttiran faktoriin cinsiyet oldugu saptandi.
Cinsiyeti sirastyla cinsel yolla bulagan hastaliklardan korunma yontemini bilmek, yas ve kayit

olunan boliim takip ediyordu (Tablo 95).
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Tablo 95. ilk modelde lojistik regresyon analizi sonuclari

Degisken Benzerlik P Wald
Anket y1h 17,05 0,009 16,995
Cinsiyet 2.654,54 0 1.299,29
Medeni durum 33,764 0 34,012
Memleket 120,636 0,004 | 105,616
Lise 41,432 0 40,657
Kayit olunan boliim 212,216 0 176,767
Lisans tipi 0,332 0,847 0,315
AP Egitimi ald1 m 34,137 0 33,451
AP Egitimi istiyor mu 0,804 0,37 0,801
AP yontemi biliyor mu 8,243 0,004 8,246
CYBH korunma yontemini bilme 273,766 0 267,65
Kiirtaj hakkinda diisiince 30,405 0 30,427
AP hakkinda diisiince 25,869 0 25,937
istenen cocuk sayisi 11,195 0,001 10,596
Esin evlilik oncesi cinsel deneyimi 26,881 0 26,803
Yas 205,524 0 197,668

Ikinci modele 2005, 2006 ve 2007 yilinda toplanmis verileri igeren degiskenler
konuldu, bu degiskenler lojistik regresyon analizi sonuglariyla birlikte Tablo 97°de
sunulmustur. Bu analizde de “Backward Conditional” yontemi kullanildi. Buna gore ikinci
model lizerinde yapilan lojistik regresyon analizinin duyarlilik ve 6zgiillik oranlart Tablo
96°da goriilmektedir. Ikinci modelin cinsel iliskide bulunma durumunu tahmin etmede %57,9

duyarliliga ve %92,4 6zgiilliige sahip oldugu belirlendi.

Tablo 96. ikinci modelde lojistik regresyon analizinin duyarhlik ve 6zgiilliik degerleri

Beklenen
Gozlenen Evet |Hayir |Dogruluk yiizdesi
Evet 1.257 | 914 %579
Hayir 548 | 6.672 %92,4
Genel yiizde %84.4

Lojistik regresyon analizi sonucunda “piercing” kullanimi, hizma kullanimi, kiipe
kullanimi, dovme, alkol alimi, mezun olunan lise tiirli, kayit yaptirilan lisans program tiiri,

yas, cinsiyet ve AIDS ile ilgili egitim alma degiskenleri ile cinsel iliskide bulunma durumu
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arasinda anlamli farkliliklar bulundu. Yas degiskeni kategorik olarak secildi. Bu analizde

“Backward Conditional” yontemi kullanildi.

Tablo 95. Ikinci modelde lojistik regresyon analizi sonuglar

Exp
Degisken B S.E. | Wald P (B)
“Piercing” kullanimi 21,052 0,000
“Piercing” (1) 0,267 |0,136|3,843 0,050 (1,306
“Piercing” (2) -961 |0,275(12,174 |0,000|0,383
“Piercing” (3) -,263 [0,113]5,396 ]0,020|0,769
Hizma kullanim 28,641 |0,000
Hizma (1) 0,461 |0,119{14,965 |0,000| 1,585
Hizma (2) 1,107 {0,280]15,672 [0,000] 3,024
Hizma (3) 0,235 10,115|4,200 10,040 1,265
Kiipe kullanimi 38,686 |0,000
Kiipe (1) -,586 (0,240(5,949 10,015|0,557
Kiipe (2) 0,357 |0,107|11,105 [0,001 | 1,429
Kiipe (3) -,265 10,090|8,658 0,003 (0,767
AIDS egitimi -,332 |0,071{21,984 [0,000|0,718
Dovme 23,135 {0,000
Doévme (1) -,253 10,29010,759 0,384 (0,777
Dovme (2) -,203 [0,253(22,544 10,000|0,300
Alkol kullanimi 422,198 (0,000
Alkol (1) 2,094 10,154 |184,775|0,000 | 8,114
Alkol (2) 1,015 |0,153 44,124 {0,000 |2,759
Alkol (3) 0,213 {0,192]1,235 0,266/ 1,237
Sigara kullanimi -,904 |0,066 (184,789 (0,000 | 0,405
Yas -,246 |0,027|82,122 (0,000 |0,782
Cinsiyet -,000 [0,125(571,629 0,000 0,050
Lise 73,650 10,000
Lise (1) 0,635 10,136|21,677 (0,000 | 1,887
Lise (2) 0,276 {0,585]0,223 |0,636(1,318
Lise (3) 0,471 10,657(0,513 [0,474|1,601
Lise (4) 0,744 10,17817,476 |0,000 (2,104
Lise (5) -,324 10,451|0,515 10,473]0,723
Lise (6) 1,109 {0,173]41,125 [0,000]3,030
Lise (7) 0,306 {0,351]0,760 |0,383 (1,358
Lise (8) 0,205 |0,12812,572 0,109 (1,227
Lisans tiirii 24,576 {0,000
Lisans tiirii (1) -,889 10,331(7,227 [0,007{0,411
Lisans tiirii (2) -,582 10,327(3,172 ]0,075|0,559
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Analize gore cinsel iliski durumunu en fazla etkileyen faktor cinsiyet iken bunu, alkol
kullanimi, sigara kullanimi ve mezun olunan lise tiirii takip ediyordu. Cinsiyeti kiz olmak,
cinsel iliskide bulunma durumunu 20 kat azaltiyordu. Diizenli alkol alimi cinsel iliskide
bulunma durumunu 8 kat arttirirken, diizensiz ama ¢ok i¢enlerde risk 2 kat artmis bulundu.
Sigara igmiyor olmak cinsel iliskide bulunma durumunu %60 (exp 0,405) azaltiyordu.
Kolej/Ozel liselerden mezun olanlarda, devlet liselerinden mezun olanlara gore 3 kat, agik
liseden mezun olan katilimcilarda ise 2 kat fazla cinsel iliskide bulunma durumu tespit edildi.

Ikinci modele gore yapilan lojistik regresyon analizi sonucu Tablo 95°te verilmistir.
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TARTISMA

Cinsellik yasamin dogal ve saglikli bir parcasidir (28,29). Cinsel iliski, cinselligi
olusturan biitiinlin bir 6gesidir. Ergenlik ¢agi her iki cinsiyet i¢in belirgin ve hizli fizyolojik,
psikolojik ve sosyal degisimlerin goriildiigii ¢ocukluktan eriskinlige gec¢is donemidir. Bu
siirecin belirleyicisi pubertedir (ikincil seks karakterlerinin ortaya ¢ikist). Iki cinsiyet arasinda
siire ve baslangic zamani agisindan farkliliklar oldugu gibi, sosyal-gelisimsel o6zellikler,
evlenme ve maddi bagimsizliklar da g6z onilinde bulunduruldugunda bu dénem 20-30’lu
yaslara kadar uzayabilmektedir. 12-13 yaslarinda ¢alismaya baslayan ve maddi bagimsizligini
kazanan toplum kesimlerinde veya erken yasta evlilik yapilan, erken yasta g¢ocuk sahibi
olunan toplumlarda ergenlik donemi ¢ok kisa siirerken, uzun egitim siiresi nedeniyle ergenlik
doneminin uzamasi, bu donemin toplumun sosyokiiltiirel 6zelliklerinden de etkilendigini
gostermektedir (28,30).

Bu calismada {iniversiteye kayit icin bagvurmus ergenlerin, aile planlamasi, cinsellik,
cinsel yolla bulasan hastaliklar ve baz1 riskli davranislar hakkinda bilgi, tutum ve davranislar
arastirildi. Bu calismaya yaslar1 15 ile 25 yaslar arasinda olan katilimcilar alindi ve
katilimcilarin ortalama yasi 18,38 (standart sapma: 1,32) bulundu. Bu yas grubu orta ve geg
ergenlik ile eriskinlige ge¢is donemidir.

Birlesmis Milletler Niifus Fonu-UNFPA ile Niifusbilim Dernegi’nin isbirligi ile
yiiriitiilen “Tiirkiye Genglerde Cinsel Saglik ve Ureme Sagligi Arastirmas1” 15-24 yas arasi
genclerde yapilmis ulusal diizeydeki en kapsamli ¢alismadir. Tiirkiye'de bu yas grubunun

biiyiikliigii 15 milyonun tizerindedir (31).
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Arastirmamiza katilan 6grencilerin yaridan fazlasi erkekti (%52,4 erkek, %47,6 kiz).
Diyarbakir’da Dicle Universitesi Tip Fakiiltesinde Ertem ve Alpua’nin (32) 10 lisede
yaptiklari c¢alismada, 2004-2005 ogretim yilinda calismaya almman okullardaki lise 1.
siiflardaki 6grenci sayis1 3.064 erkek ve 1.676 kiz (%64,6 erkek, %35,4 kiz) seklindeydi.
“International Children’s Service”in (ICC) 2005 yilinda 8 iiniversitede yaptigi Adolesan
Donem Bilgi ve Yagsam Tarzlar1 Aragtirmasina (26) katilan birinci sinif 6grencilerinin %50,8’1
erkek ve %49,2’s1 kizlardan olugsmaktaydi. 2006 yilinda Biliker’in koordinatorliigiinde bes
tiniversitede toplam 2.516 Ogrencide yapilmis calismada kiz ve erkek oOgrencilerde kiz
ogrenciler %59,1 erkek Ogrenciler %40,9 oranlarinda calismaya katilmiglardir (27). 2007
Tiirkiye Genglerde Cinsel Saglik ve lireme sagligi arastirmasina gore 1.232 erkek ve 1.237
kadin calismaya alinmis, erkeklerde cevaplama orant %74 iken, kadinlarda bu oran %86
bulunmustur (26,27,31). Ulkemizde ve Diinya’da cinsiyetler arasinda cinsel aktivite, bilgi,
tutum ve davraniglar acisindan belirgin fark oldugundan, caligmaya alinan &rneklemin
dagiliminin dengeli olmas1 6nemlidir. Bizim arastirmamizdaki kiz, erkek oran1 Tiirkiye 15-24
yas niifusuna gore tam tersi olmasina ragmen, kiz ve erkekler arasindaki oran farkinin fazla
olmamasi1 nedeniyle, sonuclarin dogru bilgiler verebilecegini sdylemek miimkiindiir. TNSA-
2003 verilerine gore 15-24 yas grubuna katilan erkek niifus %18,1, kadin niifus ise %19,3tiir.
(20)

Katilimcilarin evlilik oranlar1 yaklasik %1 olarak bulundu. 2004 yilinda en yiiksek
(%1,8) degere ¢ikan evlilik orani, 2005 (%1,5), 2006 (%1,5) ve 2007 (%1,1) yilinda hafifce
daha diisiik bulundu. 2007 UNFPA raporuna gore (31) hane halki niifusu i¢inde yer alan 15-
19 yas grubunda erkekler arasinda halen evli olanlarin orant %]1'in altinda iken kadinlar
arasinda %7,5'tir. Diger yandan 20-24 yas grubunda kadinlarin neredeyse yarisinin evlenmis
olmasina karsilik erkeklerin yedide birinden daha azi evlenmistir (31). Buna gore bir ytliksek
Ogrenim programina kayit olmak bu yas grubunda evlilik oranini diisiirmektedir.

Calismaya katilan Ogrencilerin  %55°1 yakin illerden gelmekteydi. Buna gore
katilimcilarin daha ¢ok Marmara bolgesinden gelmesi nedeniyle, ¢calismadaki sonuglarin da
bu bolgeye ait 6zelliklerden etkilenmesi de beklenebilir.

Trakya Universitesi’nde meslek yiiksek okullarmin fazla olmasi nedeniyle
katilimeilarin = %48,5’inin  meslek liselerinden mezun oldugu goriilmiistiir. Onlisans
programlarina kayit yaptiran 6grenciler, yillar ilerledik¢e oran olarak azalsalar da %57,9
orantyla ¢ogunluktadirlar (33). Lisans programina kayit yaptiran katilimcilar %40,2, Tip

Fakiiltesi’nin orani ise %1,8’dir.
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Katilimcilardan dortte ii¢liniin aile planlamasi ve cinsellikle ilgili egitim aldiklar
belirlendi. Egitim alanlarin oran1 2005 yilinda en iist diizeye ¢ikmis ve son iki yilda hafifce
azalmaya baslamistir. Bilgi alinabilecek arkadas, televizyon, gazete gibi kolay ulasilabilecek
kaynaklar da calismaya dahil edilmesine ragmen katilimcilarin {i¢te birinin hi¢bir kaynaktan
bilgi almamis oldugu goriildi. Ergenlerin cinsel aktiviteye baglama yasinin, iiniversiteye
baslama yas1 ile Ortiismesi nedeniyle liniversite egitimine baslama Oncesi, cinsellik ve aile
planlamasiyla ilgili gerekli bilgilerin alinmis olmasi beklenirdi. Genel olarak addlesanlar,
tireme, cinsellik, aile planlamas1 ve kendi saglig1 hakkinda ¢ok az bilgiye sahiptirler. Aileleri
ve kendileri bu konuda egitim almamis genglerde, erken yasta hamilelik riski ve yanlig
davraniglar daha fazladir (34). Adolesanlarin aileleriyle, cinsellik ve tireme sagligi
konularinda rahat¢a konusamamasi, yeterli ve dogru bilgiye ulasamamasi beraberinde pek ¢ok
sorunu getirmektedir. Genel bilgi diizeylerinin diisiik olmasi da, adélesanlarin, saglik
uygulamalar1 ve cinsel davraniglarinin getirecegi risklerden haberdar olmasini dnlemektedir
(32). Alpua’nin (32) 2006’da adodlesanlarda yaptigr arastirmaya gore oOgrencilerin %
83,2’°sinin en az bir AP yonteminin adin1 bilmekte oldugu ve kizlarin % 13,5 ‘inin, erkeklerin
%19,2’sinin herhangi bir AP yontemi bilmedigi tespit edilmistir. Kaya ve arkadaslarinin (35)
2006 yilinda yaptig1 calismada Ogrencilerin bilgi alma kaynaklarinda arkadas ilk siradadir
(%69.7). %56.2’si kitap, %42.4’1 medya, %36.2’si aile, %11.8’1 konferans ve %7.4’ i saglik
personelinden cinsel saglik hakkinda bilgi almistir. Bu ¢alismada ise ilk siray1 %43 ile okul
almakta, %32 ile TV/Gazete ve %31 ile aile izlemektedir. Saglik ¢alisanlarindan cinsellik ve
aile planlamasiyla ilgili bilgi alma diizeyi ise %11°de kalmistir. Okullarda aile planlamasi ve
cinsellik konularinin miifredata alinmasi ergenlerin bu konudaki dogru bilgi seviyesini
arttirabilir, tutum ve davranis degisikligini saglayabilir. Saglik ¢alisanlarindan cinsellik ve aile
planlamasiyla ilgili bilgi alma oraninin azligi, birinci basamakta ergenlere verilecek saglik
hizmetinde egitimin paymin arttiritlmasi, periyodik saglik muayeneleri veya diger firsatlarin
degerlendirilmesi yoluyla giderilebilir. Yasami bilingli seceneklerle diizenleyebilmeleri igin
secim yapma Ozgiirliigiinii kullanabilmesi, yaptigi se¢imlerin sorumlulugunu alabilmesi,
cinsellie karst olumlu bir tutum i¢inde cinsel kimliklerinden hosnut, bedenlerinin ve
duygularinin bilincinde erigkinler olabilmeleri cinsel saglik egitimin baglica amacidir.
Universite dgreniminin ilk yillar1 saghg dgretme ve saglikli cinsel davramslar kazandirma
acisindan bir firsat donemidir (35).

Katilimcilardan {igte birinin ailesinden cinsel saglik ve aile planlamasiyla ilgili bilgi

aldig1 goriildi. Aile igi cinsellikle ilgili bilgi paylasiminin az olmasi, bu konularin ev i¢inde
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konusulmamasindan kaynaklandigin1 diistindiirmektedir (36,37). Cinsel konular ve aile
planlamas1 hakkinda yapilacak konusmalarin ve bilgi verilmesinin, genglerin bu konuya
gerektiginden fazla Onem verecegini, merak uyandiracagini ve cinsellikle ilgili riskli
davraniglar1 arttiracag diislincesinden kaynaklanabilir. ICC’nin (26) yaptig1 Adolesan Dénem
Bilgi ve Yasam Tarzlar1 Arastirmasina katilan birinci simif 6grencilerinin iireme sagligi
konusundaki bilgi kaynaklarina bakildiginda kiz 6grencilerin tigte birinin, erkek 6grencilerin
ise %S5’inin annesinden bilgi aldigi goriilmektedir. Erkek Ogrenciler babalarindan %12
oraninda bilgi alirken, kiz 6grencilerde bu oran %5’in altindadir (26). TNSA-2003 raporuna
gore hane halki niifusunun en 6nemli 6zelliklerinden birisi, tireme davranisi, aile planlamasi
yontemlerini kullanma, ¢ocuk sagligi gibi bir ¢ok degisken ile yakindan iliskili olan aile
tiyelerinin egitim seviyesidir (20). Toplum bu alanda basta 6rgilin egitim olmak iizere gerekli
alt yapiy1 hazirlamadik¢a ve genglerin erisimine hazir hale getirmedikge; gengler cinsel yasam
acisindan her zaman bilmemenin maliyeti ve Onemli riskleri ile yiiz yiize yasayacaklardir.
Hatta bu maliyet sadece genglik donemi ile smirli kalmayacak, yasamlarinin ileriki
donemlerine de kazanilmis bir yiik olarak tasinacaktir. Bu maliyet dogal olarak sosyal, saglik,
toplumsal ve ekonomik yonlerden de topluma yansiyacaktir (31). CETAD’1n (38) raporuna
gore genglerin iireme sagligi bilgi kaynaklari farklidir. Kentsel kesimde yapilan arastirmalarda
lise Ogrencilerinin cinsellik ile ilgili bilgi kaynaklar1 sirasiyla arkadas, gazete-dergi,
televizyon ve kitap seklindedir. Universite 6grencilerinde bilgi kaynaklari ise; arkadas, anne
ve baba daha arka planlarda kalmakta ve yazili kaynaklar daha on siralara ge¢mektedir.
Yiiksek sosyoekonomik diizeydeki gengler yazili bilgi kaynaklarin1 daha fazla
kullanmaktadirlar (38). Arastirmamizda okuldan bilgi alanlarin oraninin 2001 ve 2002 yili
verilerine gore, son yillarda diisiik seyretmesi endise vericidir.

Alpua’nin (32) yaptig1 arastirmada ebeveynlerin % 64,8’1 cinsellik ve iireme saglig: ile
ilgili egitimin okulda verilmesi goriisiindeyken, %28,7’si bu egitimin hastanelerde ve saglik
ocaginda, %23,5’1 evde ¢ocugun ailesi tarafindan, %0,4’ii bagimsiz danisma merkezlerince
verilebilecegini belirtmislerdir. Anne ve babalarin % 5,6’simin ise ¢ocuklarina bdyle bir
egitimin gerek olmadigini sdylemislerdir (32). Cinsel saglik egitiminin rutin saglik hizmet
sunumunda ve planli saglik taramalarinda bu konuda yetkin kilinmis saglik personeli
tarafindan da desteklenmesi egitimin ayrilmaz bir parcasi olmalidir (31). Ulkemiz igin
ozellikle adolesan ve gengleri kapsayan cinsel saglik politikalar1 ve programlarina daha ¢ok
gereksinim vardir. Dikkatlice diizenlenmis, cinsiyete gore uyarlanmis, giivenli cinsel iliski ve

aile planlamasi kavrammin vurgulandifi egitim programlar1 yayginlastirilabilir. Ozellikle
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birinci basamak saglik hizmetlerinde ¢aligsan, bireylerle ilk karsilagan ve en yakin iletisimde
bulunan hekim ve yardimeci personelin bu konuda daha duyarli ve kapsamli ¢alismalari
Onerilebilir. Ev ziyaretleri ve okul saghgi caligmalar1 iireme saghigr egitimleri igin
kullanilabilir (8).

Calismamizda katilimcilarin yaklasik onda dokuzunun cinsellik ve aile planlamasiyla
ilgili bilgi istedikleri goriilmiistiir. Bu oranin yillar i¢indeki seyri ise diislindiiriictidiir. 2001
yilinda bilgi isteme orani onda on iken, yillar ig¢erisinde bu oranda belirgin bir diisiis vardir ve
son olarak 2007 yilinda en diisiik seviye olan dortte tlice kadar inmistir. ICC tarafindan 2004
yilinda yapilan “Adélesan Donem Bilgi ve Yasam Tarzlar1 Arastirmasi”nda liniversite birinci
siif 0grencilerinin iireme sagligi konusundaki bilgilerinin yeterlilik durumuna bakildiginda
%23,5 olarak bulunmustur. Bu da bize addlesanlarin kendilerini cinsel saglik konusunda
bilgili bulmamalarina ragmen, bilgi istemekten uzak durduklarini géstermektedir. ICC (26)
calismasinda bilgi almak istedikleri kaynaklara bakildiginda ilk siray1 okullar, ikinci siray1 ise
kitaplar almaktadir. Bilgi almak istedikleri okul olarak ise en fazla iiniversite cevabi
verilmigtir (26). 2007 UNFPA (31) raporuna gore kadinlarin daha az bilgi aldiklarini
sOyledikleri konular cinsel organ temizligi, cinsel sorunlar ve cinsellikle ilgili diger
konulardir. Erkeklerin en fazla bilgi aldiklar1 konular arasinda cinsel iligki, gebelikten
korunma, cinsel sorunlar, gebelik ve dogum ve cinsel organ temizligi seklindedir. UNFPA
(31) calismasina gore genglerin bilgi kaynagi olarak tercih ettikleri saglik personeli, sirasiyla
doktor %49,3, danisman %]11,7, okul %14,2 ve 6gretmenin %6,4 de tercih edilen bilgi
kaynagi olarak ifade edildigi goriilmektedir. Genglerin %96,3' Ui iireme ve cinsel saglik
hizmeti sunulmasini olumlu kargilamaktadir (31).

Genglerin tireme ve cinsel saglik hizmetleri kapsaminda sunulmasini istedikleri
hizmetler, bilgilendirme, danismanlik hizmeti , cinsel yolla bulasan enfeksiyonlarin tedavisi,
gebeligi Onleyici hizmetler ve gebelik ve dogum hizmetleridir. Katilimcilarin evli olmayan
genclere sunulmasini 6nerdikleri tireme ve cinsel saglik hizmetleri bilgilendirme, cinsel yolla
bulasan hastaliklarin tedavisi ve cinsel saglik ve iireme sagligi konusunda danismanliktir (31).
2006 yilinda Asik (39) tarafindan yapilan bir ¢aligmada da ergenlerin hemsireden almak
istedikleri egitim ve danigmanlik konularinin hastaliklar hakkinda egitim %34 ve ergenlik
donemi degisiklikleri %25 oldugu, bunlari psikolojik danismanlik hizmetlerinin %12,5 takip
ettigi belirlenmistir (39). Ergenlerin bilgi almak istedikleri konular diisiiniildiiglinde, cinsel
saglik ve aile planlamasiyla ilgili bilgi verebilecek, ergenleri biyopsikososyal olarak

degerlendirebilecek, biitiinciil bir birinci basamak saglik hizmeti gerektigi agiktir.
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Calismamizda katilimcilardan yaklasik onda dokuzu herhangi bir aile planlamasi
yontemi bilmediklerini ifade etmislerdir. Bilinen yontemler igerisinde ise prezervatif ve oral
kontraseptifler en fazla cevaplanan yontemler olmalarina ragmen, yine de katilimecilar
icerisinde on kisiden sadece birinin bu yontemleri yazdigi goriildii. Buna goére katilimcilarin
aile planlamasi yontemlerini bilme konusunda oldukca yetersiz oldugunu sdyleyebiliriz.
ICC’nin (26) yapmis oldugu arastirmada iiniversite 1. siifta okuyan adélesanlarin yaklasik
yarisi ilk cinsel iligkilerinde bir kontraseptif yontem kullandiklarini belirtmislerdir. Yontem
kullananlarin biiyiik ¢cogunlugu prezervatifi, bunun {icte biri kadar1 da geri ¢ekme yontemini
tercih etmislerdir (26). Bu da ilk defa cinsel iliskide bulunan addlesanlarin yaridan fazlasinin
cinsel yolla bulasan hastaliklara ve istenmeyen gebeliklere karsi korunmasiz olduklar
anlamina gelmektedir (26). Yapilan caligmalara gore kontraseptif kullanmama nedenleri gebe
kalma endisesinin azligi, kontraseptif bilgisinin azlif1, cinsel tatminin azalma endisesi ve
planlanmamis cinsel iliski olarak 6zetlenebilir. Kontraseptif yontemlerle ilgili yanlis bilgilerin
olmast ve egitim eksikligi de isteyerek diisiiglin iilkemizde halen yaygin olmasinin
nedenleridir (40). Mayda ve ark. (41) yaptiklar1 arastirmada 15-49 yas grubu kadinlarda etkili
AP yontemi kullanma orani %53,4 bulunmugtur. Mayda ve ark. (41) aragtirmasinda kadinlarin
yontemi tercih nedenleri; %25.7 giivenilir, %11.8 yan etkisi az ve %6.4 kisi ucuz oldugu
icindir. Yontem kullanmaya saglik ocagina danisarak baslayan biitiin kadinlar etkili yontem
kullanmaktadir. Kullanilan yontemi tercih nedenleri arasinda yontemin ucuz olmasinin
sayllmas1 aile planlamasi yOntemlerinin halka iicretsiz olarak ulastirllamadigini
diistindiirmektedir (41). Genglerin giivenilir ve yan etkisi az AP yontemlerine kolay ve
ticretsiz ulasabilmelerinin saglanmasi AP yontemlerinin kullanimini arttiracaktir. Giray ve
Keskinoglu'nun (42) arastirmasina gore kadinlarin yaris etkili bir AP yontemi kullanmaktadir
ve egitim diizeyi arttikca, etkili AP yontemi kullanimi1 da artmaktadir. Etkili AP yontemlerinin
kullanilmas1 CYBH’dan ve riskli gebeliklerden gengleri korumak i¢in gereklidir.

Cinsel yolla bulasan hastaliklar diginda, gebe kalan bir addlesant muhtemelen bir
diisiik ya da riskli bir gebelik bekliyor olabilir (43,44). Adolesan gebelerde artmis bas-pelvis
uygunsuzlugu riski ve gebelik toksemisi risklerinden bahseden yayinlar mevcuttur (43,44).
Adolesan evliliklerin ve gebeliklerin O6nlenmesi calismalarinin toplumun deger yargilari,
egitim ve sosyokiiltiirel faktorlerin etkisi altinda uzun zamanda sonuglanacagi sdylenebilir.
Ulkemizde genglerin erken yasta evlenmelerinin 6nlenmesi, toplumda kiiltiirel bir yap1
degisikligi ile saglanabilir (43). Adolesan gebelerde gebelik komplikasyonlar1 ve prenatal

sorunlara daha sik rastlanir (44).
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Calismamizda katilimcilarin tigte ikisi cinsel yolla bulasan hastaliklardan en iyi
korunma yontemini bilmediklerini ifade etmislerdir. Bilmeyenlerin orani son yillarda dortte
tice kadar yiikselmistir. Cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunmada en etkili yontemin
prezervatif oldugunu yazan katilimcilarin oran1 beste bir oranindadir ve bu oran 2003 yilindan
beri siirekli olarak azalmaktadir. UNFPA raporuna gore genglerin yiizde 83,7'si cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlari duydugunu belirtmistir (31). Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlart duyan
ve korunma yolu oldugunu belirten genclerin {icte ikisi, korunma yolu olarak kondomu
belirtmislerdir (31). Diinya’da her yil, yirmi gengten biri cinsel yolla bulasan enfeksiyonlara
yakalanmakta ve bu hastaliklarin ¢cogu tedavi edilebilir oldugu halde tedavi edilmemektedir
(15). Diinya’da yiiz milyon geng kiz cinsel yolla bulasan enfeksiyon nedeniyle tedavi almakta
ve salgin halinde seyreden HIV/AIDS enfeksiyonlarinin ise %40°1 15-24 yas grubunda
goriilmektedir (15). Ulkemizde de ergenler ozellikle hizli kentlesme ile birlikte cinsel
aktivitelere erken yaslarda baglamalar1 AIDS ve diger cinsel yolla bulagan hastaliklar i¢in risk
olusturmaktadir (45). Asik’in (39) calismasinda ergenlerin hemsirelerden almak istedikleri
egitim ve danigmanlik konularinin hastaliklar hakkinda egitim %34 ve ergenlik donemi
degisiklikleri %25 oldugu, bunlar psikolojik danigmanlik hizmetlerinin %12.5 takip ettigi
belirlenmistir. Ergenlerin saglik hizmetlerinden azami yararlanabilmeleri i¢in ihtiyaglart olan
konular yaninda, bilgi edinmek istedikleri ve ilgi duyduklar1 konular da firsatlar
degerlendirmek adina danmismanlik hizmetine eklenebilir. Alpua’nin (32) arastirmasinda
Ogrencilerin anne ve babalartyla konustuklart konular arastirilmig, cinsel yolla bulasan
hastaliklarla ilgili anne ve babasiyla bu konu hakkinda konusan o6grencilerin orami %4.,4
bulunmustur. AIDS / HIV hakkinda anne ve babasiyla konusan 6grencilerin orani ise %2,7
bulunmustur. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin etkileri kizlar ve erkekler arasinda esit olarak
dagilmamaktadir. Hastaliklarin gebelik ve dogumla ilgili etkileri sadece kadinlarda
goriilmektedir. Cinsel yolla bulasan hastaliklarin etkileri kadinlarda daha ciddi sekellere yol
acabilmektedir. CYBH’lar vajinal akinti, menstriiel diizensizlikler, disiiri ve pelvik agr
semptomlar1 goriilebilir. Asendan olarak yayilarak bartolin bezi enfeksiyonundan, endometrit,
salpenjit ve intraperitoneal apse olusumu ve steriliteye kadar komplikasyonlar olusturabilir
(46). Infertilite her iki cinsiyeti de etkilemesine ragmen bircok toplumda sosyal ve psikolojik
yiikii daha ¢ok kadinlar yiiklenmektedir.

Topbasg ve ark. (47) arastirmasinda her iki cinsiyette de AP ve CYBH hakkinda bilgi
diizeyleri diisiikk olup, erkekler basta olmak iizere addlesanlarin, ileride karsilasabilecekleri

saglik sorunlar1 acgisindan 6nemli bir risk tasidiklari tespit edilmistir. Kadinlarin kullandigi
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aile planlamasi yontemleri, cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunma agisindan daha
etkisizdir. Cakmak ve Ertem’in aragtirmasinda (48) kadinlarin sadece %12’si CYBH’dan
koruyucu bir yontem kullanmaktadir. Adolesan iireme sagligi egitimi verilirken ve
planlanirken cinsiyete 6zgli olmasi yarar saglayacaktir (49-51). Yerel politika ve planlar,
kadin ve erkeklerin cinsiyete 6zgii farkli sorunlari, gereksinimleri ve deneyimleri géz oniinde
bulundurularak gelistirilmeli ve uygulamalar her iki cinsiyetin hizmet gereksinimlerini de
karsilayacak sekilde gerceklestirilmelidir (51). Cinsel aktivite yasinin daha erkene kaymasi,
cinsellik, gebeligi Onleyici yontemler ve cinsel yolla bulasan hastaliklar konusunda bilgi

eksikligi nedeniyle addlesanlar, daha fazla risk altindadirlar (31,52-54).

Katilimeilardan 9%2,2°si daha once cinsel yolla bulagsan bir hastalik gegirdigini,
%2,6’s1 ise boyle bir hastalik gecirip ge¢irmedigini bilmedigini isaretlemistir. Erkekler ve
kizlar arasinda oran esit olarak bulunmustur. Baz1 erigkinler cinsel konularda genglere egitim
verilmesi ile onlarin cinsel aktivitelerinde artis olacagina inanmaktadir. Verilen nitelikli cinsel
egitim; erken donemde cinsel iliskiye girmeyi geciktirmekte, hamile kalma, cinsel yolla
bulasan enfeksiyon goriilme oranini azaltmakta, kondom kullanimini arttirmaktadir (35,55-
57).

Katilimeilara kiirtaj hakkindaki diistinceleri soruldugunda %41,2’si tibbi gereklilik
halinde uygulanmas1 gerektigini soylemistir, fakat halen her on katilimcidan biri kiirtajin aile
planlamas1 yontemi olarak kullanilabilecegini sdylemektedir. Kiirtajin bir aile planlamasi
yontemi olarak kullanilabilecegini sdyleyenler yillar gectikce belirgin sekilde azalmaktadir.
Bu degisiklige ragmen gengler arasinda fikirsiz olanlarin orani artmaktadir. Verilen cevaplar
cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Kizlar erkeklere gore daha cok, kiirtajin bir aile
planlamasi yontemi olarak kullanilmasindan yanaydilar, erkeklere gore daha ¢ok tibbi
gereklilik halinde uygulanmasina taraftardilar ve kiirtajin uygulanmasina daha taraftardilar.
Erkekler kizlara gore kiirtaj hakkinda daha fazla fikirsiz olduklarini ifade ettiler. Buna gore
kiirtajin, her ne kadar her iki cinsiyeti de etkilemesi muhtemelse de, daha ¢ok kiz 6grencileri
ilgilendirmesi nedeniyle, kiz 6grenciler tarafindan kiirtajin daha uygulanabilir gortldigi
sOylenebilir . Diinyanin her yerinde, istemedigi halde gebe kalan kadinlarin biiyiik bdliimii,
cocuk diisiirmek ya da aldirmak yoluna bagvurmaktadir (58-61). Kiirtajin yasal olmadigi,
kiirtaj1 gilivenli olarak yapacak hekimlerin bulunmadigi ya da ailenin maddi olanaklarinin
elvermedigi durumlarda, kadin ilkel yollarla kendi kendine cocuk diisiirebilmektedir (58).
Ulkemizde kiirtajin yasallagmasindan &nce kendi kendine ya da uzman olmayan kisilerin

elinde cocuk diisiirmeye kalkan kadinlarda o6liim ya da Omiir boyu sakat kalma c¢ok sik
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goriilmekteydi (58). Caligmamizda aile planlamasi yontemlerine katilimcilarin beste dordii
olumlu bakmistir. Aile planlamasini gereksiz bulanlarin orani ise %3’tiir. 2006 Tiirkiye
Ulusal Anne Oliimleri Calismasi’na gore Tiirkiye’de anne 6liim nedenlerinin biiyiik boliimii
dogrudan doguma baghdir (62). Anne oOliimlerinin 1/3’li kanama, 1/5’1 eklampsi, 1/7’si
enfeksiyon, %5°1 ise kiirtaj nedeniyle olmaktadir. Gebelige bagli 6limlerin % 9’u dogum
sirasinda gerceklesirken, biiyiikk bir ¢cogunlugu post-partum doneminde gerceklesmektedir.
Gebeliklerin %32’si intrauterin fetal Oliimle ya da annenin Oliimii nedeniyle kiirtajla
sonuclanmistir. Anne Oliimlerinin %65’inden fazlas1 belirgin sekilde biyomedikal risk
faktorlerine maruz kalmistir. Bu faktorlerin %28’1 annelerin 34 yasin iistiinde veya 18 yasin
altinda olmasi ile iliskilidir. Tirkiye’deki anne oliimii nedenlerinin genel Oriintlisii ne
gelismekte olan iilkelerdeki ne de Bati Avrupa veya Kuzey Amerika’daki mevcut Oriintliye
benzemektedir (62-65).

Erkeklerin evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmasi fikrine katilimcilarin onda dordi
olumlu cevap vermistir. Bununla birlikte kizlarin evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmasi
fikrine taraftar olanlar yaklasik onda birdir. Esinin evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmus
olmas1 fikri soruldugunda katilimcilarin {igte biri buna taraftar oldugunu belirtmistir.
Cinsiyete gore cevaplara bakildiginda kizlarin yarisi, eslerinin evlenmeden Once bir cinsel
deneyime sahip olmasina olumlu bakmaktadirlar. Cinsel iligkide bulunmus olma oranlarina
bakildiginda katilimcilarin genel fikriyle uyumlu olarak erkeklerin evlenmeden once
%46’smin cinsel iliskide bulundugu goriilmektedir, fakat kizlarin %2,8’inin cinsel iligkide
bulunmus olmasi kizlarin bekarete ve evlilik 6ncesi cinsel iliskiye erkeklerden farkli sekilde
bir diisiinceyle yaklastigini gostermektedir. Toplumumuzda ve aslinda Diinya’daki birgok
tilkede evlilik oncesi cinsel iliskisi olan erkekler normal karsilanmasina ragmen, ayni
konumdaki kizlara karsi bir ayrimecilik mevcuttur (66-68). Coskun’a gore toplumumuzda
bekaret namusun bir gostergesidir. Toplumsal deger yargilar1 ve dgretiler de bu dogrultudadir
ve medya da bu dogrultuda toplumu yonlendirmektedir. Bu yonde davranmayan gengler ise
cezalandirilmaktadir (66).

Kac¢ c¢ocuk istedikleri soruldugunda katilimcilarin iicte ikisi 2 cocuk istedigini
belirtmistir. Yillar ilerledik¢e hi¢ cocuk istemeyenler ve 1 ¢ocuk isteyenlerde azalma, 2 ve 3
cocuk isteyenlerde ise bir artis dikkati cekmektedir. Erkeklerin kizlara gore daha fazla sayida
cocuk sahibi olmak istedikleri goriilmiistiir. Erkeklerin istedigi ¢ocuk miktar1 yillar gegtikce
artarken, kizlarin sahip olmayi diislindiikleri cocuk sayis1 azalmaktadir. Tiirkiye’deki

dogurganlik hizi son 25 yilda siirekli bir azalma gostermistir (20). Dogurganlik diizeyindeki
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azalmanin ozellikle 1970’li ve 1980°li yillarda gerceklestigi bildirilmistir (20). Cocuk
dogurmanin bagladig1 yas anne ve ¢ocugun sagligi ve yasam kalitesi agisindan oldugu kadar
genel olarak toplum i¢in de Onemli demografik sonuglar dogurur. Bir ¢ok iilkede ilk
dogumlarin ertelenmesinin toplam dogurganlik hizinin azalmasi tizerinde etkili oldugu
gozlenmistir (52,69,70). Tiirkiye’de zorunlu okuma yili ve uzun siire okuyan 6grenci sayisi
arttikga, dogurganlik hizinin da diismesi dogal bir sonugtur. Buna gore istenen g¢ocuk
sayisindaki artisin etkileri Oniimiizdeki yillarda yapilacak TNSA verilerine yansiyabilir.
Bunun tersi olarak Tiirkiye’de okuma siiresinin ve okuyan Ogrenci sayisindaki artig, ¢cocuk
isteme sayisindan bagimsiz olarak dogurganlik sayisinda azalma yoniinde devam
edebilecektir (20,48,71-73).

Cinsel 1iliskisi olma durumu incelendiginde her 4 katilimcidan birinin cinsel iligki
deneyimine sahip oldugunu sdyleyebiliriz. 2004 yilina kadar bu yas grubunda cinsel iligki
deneyimi olanlarda bir artis s6z konusu iken, son 4 yildir oran giderek diismektedir.
Erkeklerden cinsel iliskisi olanlar kizlarin yaklasik 20 kat1 bulunmustur. Arastirmaya katilan
Ogrencilerin yillara gore erkek/kiz oranlar1 dalgali bir seyir gostermektedir ve cinsel iliskisi
olan katilimci orani her iki cins i¢in de azalma egilimindedir. Cinsel iliskide bulunma
durumunu etkileyen en onemli faktdr erkek cinsiyette olma durumudur. Tirk toplumunda
evliliklerde bekaret beklentisi, ataerkil bir toplum olmasi, kizlarin evlilik dncesi cinsel iliski
yasamalariin ayip, giinah ve tabu olarak goriilmesi nedeniyle erkek ve kizlar arasinda biiytik
farklilik mevcuttur (74-76). Nijerya’da 2005 yilinda 15-24 yas arasi ergenlerde yapilan bir
arastirmada bu yas grubundakilerin arkadaglarinin %80’inin cinse olarak aktif, bunlardan
%92’sinin ise diizenli bir partnerinin bulundugu belirtilmistir (77). Ulkemizde ise TNSA-
2003 verilerine gore 15-19 yas grubundakilerin %15.5’1, 20-24 yas grubundakilerin ise
%60,7’si1 cinsel deneyim yasamistir (20). Amerika Birlesik Devletleri’nde 1997°de 15-17 yas
aras1 lise 6grencilerinde yapilan bir aragtirmada erkeklerin yaklasik %355, kizlarin %50 cinsel
iligkide bulunduklar belirlenmistir (78). Almanya, Macaristan gibi Avrupa iilkelerinde de 17
yasina gelmis addlesanlarin yaklagik yarisinin cinsel iliski deneyimlerinin oldugunu gosteren
calismalar vardir. Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilmis bir bagka arastirmada 18-24 yas
arasindaki genglerin yaklasik %80’inin cinsel deneyimi oldugu, lise Ogrencilerinin ise
yaklagik yarisinin cinsel iliski yasadiklari tespit edilmistir. Bu yapilmis ¢alismalarda cinsel
iliskide bulunmus olma farki %5-6 gibi bir farkla erkek Ogrencilerde fazlalik yoniindedir
(9,79,80). Diger taraftan bati toplumundaki gibi Tiirkiye’de de erkekler kavgaya karisma,

silah tagima, emniyet kemeri takmama, sigara ve alkol kullanim1 gibi riskler alma konusunda
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da kizlardan daha fazla oranlara sahiptirler (81-83). Calismamizda sigara ve alkol kullanimina
bakildiginda alkol kullanmayanlarin miktarinda yillar igerisinde belirgin bir artis goze
carpmaktadir. Sigara kullanimi ise yaklasik her 3 ergenden birinde mevcuttur. Sigara igen her
2 ergenden birinin cinsel iliski deneyiminin oldugu, alkol kullanan ergenlerde de yine cinsel
iligki deneyiminin artmig oldugu aragtirmamizda tespit edilmistir. Riskli davranislar agisindan
dévme ve “piercing” kullanimina bakildiginda, dévmesi olan ergenler %2 gibi bir oranda
bulundu ve yillara gore herhangi bir degisiklik goriilmedi. “Piercing” ise %2,5 gibi bir
katilimcida vardi ve yillar gectikge bir artis tespit edildi. Dovme erkeklerde kizlara oranla
daha fazla, “piercing” ise kizlarda daha fazla oranda vardi. Dovmesi olan her 3 6grenciden
2’sinin ve “piercing” kullanan her 3 6grenciden ise birinin cinsel iliski deneyimi oldugu tespit
edildi. Buna gore dovme ve “piercing” kullanan ergenlerde artmis cinsel iliski deneyiminden
s6z etmek miimkiindiir. Bu konuda Tiirkiye’de yapilmis caligma bulunamamis olmasina
ragmen “piercing”e bir ¢ok kaynakta CYBH konusu igerisinde deginilmistir (84-86).

Toplumumuzda degerler degismistir. Daha Onceki donemlerin caligkan, iiretken,
yararli insan modeli yerini gii¢lii, kendini kabul ettiren, daha {istlin olan insan modeline
birakmistir. Gii¢lii olmak, kendini kabul ettirmek, daha {istiin olmak ise giiniimiizde giicli
erkek ve popiiler giizel kadin olarak gormektir. Popiilerlik ve giizellik daha ¢ok kizlarda
kendisini “piercing” ve dovme seklinde gosterirken, erkeklerde hizli ara¢ kullanma, silah
tagima ve kavgaya karisma seklinde gostermektedir (86). “Piercing” ve dovme yapan kisilerin
sterilite kurallarin1 bilmemeleri veya ekonomik kaygi nedeniyle materyalleri birden fazla kisi
icin kullanmalar1 sonucu, yaptiran kisilere Hepatit B, C ve HIV bulastirmalar1 miimkiindiir
(87,88).

Amerika Birlesik Devletleri'nde Pace Universitesi’nde yas ortalamast 21 olan
tiniversite 0grencilerinde yapilan bir arastirmada “piercing” kullanimi %51, dovmesi olan
ogrencilerin orani ise %23 olarak bulunmustur. Yapilan ki kare analizinde kiz 6grencilerin
erkeklerden daha fazla “piercing” kullandigi, dévme igin bir cinsiyet farki olmadigi
gorilmustir. “Piercing” i¢in doku travmasi, kanama ve infeksiyonlar acisindan
komplikasyonlar %17 bulunmustur. Ddvme i¢in herhangi bir komplikasyon belirtilmemistir.
Universite baslangic yilinda %70 6grenci “piercing” ve dévme kullanmazken, son smnifta
kullanmayanlarin orant %10’a kadar diismiistiir (89). Amerika’daki iiniversite dgrencilerine
gore bizim ¢alismamizda dovme ve “piercing” kullanimi oldukga diigiik bulunmustur.

Avusturalya’da bir tiniversitede yapilan ¢alismada 6grencilerin %56’sinin “piercing”

veya dovme kullandiklar1 tespit edilmistir. Bu calismada “piercing” komplikasyonlar1 olarak
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kanama %60, infeksiyon %56, keloid skar %43, doku ezilmesi %41, allerjik reaksiyon %38,
kist veya tetanoz %24, Hepatit B %20, HIV %16 olarak tespit edilmistir (90). infeksiyonun en
fazla goriilen ikinci komplikasyon olmasi dikkat gekicidir. Ulkemizde bu konuda yapilmus
arastirmaya rastlanmamustir.

2006 yilinda Yeni Zelanda’da yapilan bir aragtirmada piecing kullanimi kadinlarda
ayni zamanda birden fazla partner sayisi ile cinsel iliskide bulunma ile ilgili bulunmustur. Bu
calismada erkeklerde “piercing” ile cinsel davranis arasinda bir iligki bulunmamistir (91).
2001 yilinda A.B.D.’nde yapilan bir arastirmada “piercing” kullanan kadin erkeklerde artmis
bisekstialite ve homoseksiialite, azalmis heteroseksiialite tespit edilmistir. Ayni1 ¢alismada
toplumun ilk cinsel iligki yas1 16,5 iken, “piercing” kullananlarda 15,7 yas bulunmustur (92).
Dovme ve “piercing” kullaniminin cinsel iliski ile baglantist kiiltiire, toplum yapisina ve yasa
gore degismektedir. “Piercing” ve dovme kullanima ile ilgili, toplumumuzda daha uzun siireli
izlem ve daha fazla ¢alismaya ihtiyag¢ vardir.

Cinsel iliskisi olan katilimcilardan iicte birinin halen bir cinsel esi bulunmaktaydi.
Calismamizda 2004 yilindan itibaren bu oranda giderek bir artis mevcuttur. Cinsel iligkisi
olan erkeklerin 3’te birinin, kizlarin ise yarisinin halen bir cinsel esi mevcuttur. Bu verilere
gore kizlarin daha uzun siiren cinsel beraberliklerinin oldugu sdylenebilir. Katilimcilardan
10°’da biri cinsel iliskide bulundugu kisiyle evlenmeyi diigiindiigiinii sOylemistir. Erkek
katilimcilarin cinsel iliskide bulundugu kisiyle evlenme diisiincesi kizlara gore daha az
orandadir. Bu toplumumuzda kizlarin cinsel iliskilerinin evlilik sonrast olmasi veya en
azindan cinsel iligski yasadigi kisiyle evlenmesi gerektigi diisiincesini destekler niteliktedir.
Toplumumuzda cinsellik 6zellikle kizlar i¢in ayip ve gilinah olarak goriilebilmektedir
(74,76,93).

Cinsel iliskide bulunan katilimecilarin dortte iicli, 5 veya daha az cinsel iligkide
bulunmustur. Ilk cinsel iliskide bulunma yas1 ortalama 17 olduguna gore ve katilimcilarin
ortalama yas1 18 olduguna gore, kabaca bir hesapla cinsel iliskide bulunan katilimcilarin yil
basina 5’ten az cinsel iliski deneyimleri oldugu sdylenebilir. Cinsel iligkide bulunan
katilimcilarin 3’te ikisinin birden fazla partnerle cinsel iliskide bulundugu tespit edilmistir.
2001 yilindan itibaren siirekli olarak 1 kisiyle cinsel iliskisi olanlarin oran1 %40’tan, %26’ya
diismiistiir. Buna gore katilimcilar cinsel iliskiyi giderek daha fazla partnerle yagamaktadirlar.
Bu, cinsel yolla bulasan hastaliklar i¢in de riskin artmasi anlamina gelmektedir (57,94-96).

Katilimcilardan cinsel iliskisi olanlarin gebe kalmis olma orami %2’dir. UNFPA

raporuna gore 15-24 yas arasi evli kadinlarin gebelik yasama oran1 %86,9’dur (31). TNSA-
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2003 aragtirmasina gore ise 15-19 yas arast kadinlarin %8’inin gebe kalmis oldugu
bildirilmistir (20). Addlesan anne ve addlesan annelerden olan ¢ocuklarin yiliksek derecede
hastalik ve oliim riski tasimalar1 nedeniyle, adélesanlarda dogurganlik 6nemli bir saglik
sorunu olarak goriilmektedir (97-99). Kadinlarin addlesan dénemde anne olmasinin, kadinin
egitimine devam edememesi, yani egitim yagamlarinin engellenmesi gibi sosyal sonuglar1 da
bulunmaktadir (20,98-100).

Bu arastirma, Trakya Universitesi 1. sinif dgrencilerinin cinsel davranis profillerini
ortaya koymustur. Katilimecilardan birden fazla partnerle cinsel deneyim yasamalar1 ve lireme
sagligr bilgileri daha az olan erkekler 6zellikle risk altindadir. Bu yas grubundaki ergenlerin
cinsel saglik konusunda bilgilerinin arttirilmasi ve egitimlerinin planlanmasi i¢in ulusal
politikalar 1s181inda 1. basamak hekimleri ve diger saglik ¢alisanlari, 6gretmenler aileler ve
politikacilar birlikte caba gostermelidir. Bu ve benzeri ¢calismalar arttirilmali, izlemler gelecek
yillar1 da kapsayacak sekilde devam etmeli ve bu galismalarin 1s1¢inda riskler ortaya

konularak saglikli geng, saglikli toplum hedefine ulasilmalidir.
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SONUCLAR

Universite cagindaki ergenlerin cinsel bilgi, tutum ve davranislaryla ilgili bilgi
toplamayi, bu bilgiler 1s1ginda saglik hizmeti ve cinsel saglik egitimi konusuna 11k
tutabilecek verilere ulasmay1 amacladigimiz ¢alismamizin sonuglar su sekilde 6zetlenebilir:
1- Arastirmamiza katilan iiniversite 0grencilerinin yarisindan biraz fazlasi erkektir.
Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi 2003 verilerine gore bu yas grubunda kizlarin orani daha
fazladir. Buna gore erkeklerin lehine bir esitsizlik vardir.

2- Katilimeilarin evlilik orani %1 civarindadir. Bu oran toplumda ayni yastaki
genglere gore oldukca diisiiktiir. Universite okuyan gengler topluma gore daha geg yasta
evlenmektedir. Evlilik oram1 son yillarda azalmaktadir. Bu yas grubundaki evliliklerin
azalmasi addlesan gebeliklerini azaltacak, yliksek olan dogurganlik hizimizi diistirecektir.

3- Calismaya katilan Ogrencilerin yarisindan fazlasi yakin illerden gelmektedir.
Trakya Universitesi’ne kayit yaptiran égrencilerin gogunlukla Marmara bélgesinden gelmesi
nedeniyle sonuglar daha cok bu bolgedeki ergenlerin davranislarindan etkilenmektedir.
Trakya Universitesi’nde meslek yiiksek okullarmin fazla olmasi nedeniyle bu okul tipine kayit
yaptiran 0grencilerin 6zellikleri dogal olarak ¢alismada fazla orandadir.

4- Trakya Universitesi’nde daha ¢ok 6nlisans programi agirhikli okullar mevcuttur
fakat, bu oran yillar ilerledikce lisans programi lehine degismektedir. Bununla birlikte 6grenci
ozellikleri de degismektedir. Bu calismanin gelecek yillarda da devam etmesi, degisimi
izlemek acisindan 6nemli ve gereklidir.

5- Katilimcilardan dortte iigliniin aile planlamasi ve cinsellikle ilgili egitim aldiklar

belirlendi. Bilgi kaynaklar1 tek tek soruldugunda katilimcilarin {igte birinin hicbir kaynaktan
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bilgi almamis oldugu goriildii. Bu yas grubunun iilkemizde dogurganlik hizi en yiiksektir.
Universite okuyan genglerin bilgi diizeyinin daha yiiksek olmasi gerekmektedir. Bilgi alinan
kaynaklara bakildiginda ilk sirada okul (%43) gelmekte, bunu TV/Gazete ve aile izlemektedir.
Saglik ¢alisanlarindan bilgi alma diizeyi ise %11°de kalmistir. Bilgi alma kaynaklarinin tiimii
diisiik oranlardadir. Daha sonlarda olmasi istenen TV/Gazete secenegi ise katilimcilarda 2.
siradadir. Istenen oranlara ulasmak icin okullarda aile planlamasi ve cinsellikle ilgili
egitimlere gereken Onem verilmeli, saglik hizmetlerinde 6zellikle 1. basamakta ergenlere
yonelik aile planlamasi ve cinsellikle ilgili gerekli tibbi bilginin saglanabilecegi bir politika
benimsenmelidir.

6- Calismaya katilan 6grencilerin onda dokuzu cinsellik ve aile planlamasiyla ilgili
bilgi istemektedir. Bu oranin yillar i¢indeki seyri diigme yoniindedir. Son olarak 2007 yilinda
bu oran dortte lice kadar diismiistiir. Bilgi almak isteyen katilimcilarin yaklasik yaris1 saglik
personelinden bilgi almak istedigini, dortte biri ise okuldan bilgi almak istedigini belirtmistir.
Saglik personeli, en fazla bilgi almak istenen kaynak olmasina ragmen, bilgi alinan
kaynaklarin en sonlarindadir.

7- (Calismamiza katilan ergenlerin onda dokuzu herhangi bir aile planlamas1 yontemi
bilmemektedir. Bilinen yontemler iginde en biliylik oran oral kontraseptife, ikinci sira ise
prezervatife aittir. En fazla bilinen 2. yontemin prezervatif olmasi, cinsel yolla bulasan
hastaliklar1 da onleyebilmesi agisindan sevindiricidir fakat, bu yontemi bilenlerin oraninin
azlig1 endise vericidir.

8- Calismaya katilanlardan {igte ikisi cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyan en
iyi yontemi bilmediklerini ifade ettiler. Bilmeyenlerin oran1 yillar gectikge artma
egilimindedir. Son yillarda cinsel yolla bulagan hastaliklardan koruyan en iyi yoOntemi
bildigini sOyleyenler dortte bire kadar diismiistiir. En iyi yontem olarak prezervatif cevabini
verenler ilk sirada olmasina karsin, 2003 yilindan itibaren diismektedir. Diinya’da HIV
enfeksiyonlarinin %40’ min 15-24 yas grubunda goriilmesi, bu yas grubuna daha iyi bir cinsel
yolla bulasan hastalik egitimi verilmesi gerektigini gostermektedir.

9- Cinsel iliskisi olan katilimecilarda cinsel yolla bulasan hastalik ge¢irme oram %2,2
bulunmustur. Katilimcilardan %2,6’s1 ise cinsel yolla bulasan bir hastalik gecirip
gecirmedigini bilmedigini isaretlemistir. Hepatit C, B ve HIV enfeksiyonlarinin belirti
vermeden ama, bulastiriciliga yol acarak yayildigr diigiiniildiigliinde, oranin daha yiiksek

olmas1 mumkiinddr.
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10- Katilimcilardan onda biri  kiirtajin  bir aile planlamast ydntemi olarak
kullanilabilecegini sdylemektedir. Yillar gectikce kiirtaji bir aile planlamasi yontemi olarak
diisiinenlerin oran1 diismektedir. Kizlar erkeklere gore kiirtajin kesinlikle uygulanmamasi
yoniinde daha fazla oranda diisiince belirtmislerdir. Erkekler kizlara goére kiirtaj konusunda
daha fazla fikirsiz olduklarin1 belirttiler.

11- Erkeklerin evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmasi fikrine her on katilimcidan
dordii olumlu cevap vermistir. Kizlarin evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmasi fikrine ise
her 10 katilimcidan birisi olumlu yanit vermistir. Kizlarin yarisi eslerinin evlenmeden 6nce
cinsel iligski deneyiminin olmasi fikrine olumlu cevap vermislerdir.

12- Katilimcilarin tigte ikisi 2 ¢ocuk istedigini belirtmistir. Yillar ilerledik¢e hi¢ ¢cocuk
istemeyenler ve 1 c¢ocuk isteyenlerde azalma, 2 ve 3 ¢ocuk isteyenlerde ise artis mevcuttur.
Erkeklerin kizlara gore daha ¢ok cocuk istedigi tespit edilmistir. Erkeklerin sahip olmak
istedikleri cocuk sayist yillar gectikce artmakta iken, kizlarin istedikleri ¢cocuk sayisi ise
dismektedir.

13- Her dort katilimcidan birinin cinsel iligkisi oldugu, cinsel iliskisi olanlardan
erkeklerin kizlara gore 20 kat fazla olduklari tespit edildi. Yillar gectikge cinsel iliskisi
olanlarin oraninda azalma goriilmiistiir.

14- Her ti¢ katilimcidan birisi sigara igmektedir. Erkeklerin tigte biri, kizlarin ise beste
biri sigara icmektedir. Sigara icen her iki ergenden birinin cinsel iliski deneyimi olmustur.
Yaklasik her iki katilimcidan biri alkol kullanmaktadir ve erkeklerde kizlara gore alkol
kullanma oranm1 daha yiiksektir. Yillar gegtikce alkol kullananlarin oran1 diigmektedir. Alkol
kullananlarda cinsel iliskide bulunma orani, kullanmayanlara gére daha yiiksek bulunmustur.
15- Doévmesi olan katilimcilar %2 oranindaydi ve yillar igerisinde degisiklik
goriilmiiyordu. “piercing” %2,5 katilimcida vardi ve yillar gectikge bir artis mevcuttu.
Dovmesi olanlar daha c¢ok erkekler, “piercing”i olanlar ise daha ¢ok kizlardi. Dévmesi olan
her ii¢ O0grenciden ikisinin ve “piercing”i olan her ii¢ Ogrenciden birinin cinsel iligkisi
mevcuttur. Buna gore dovme ve “piercing” kullanimi cinsel iliskide bulunma durumunu
arttirmaktadir.

16- Cinsel iliskisi olan katilimcilardan {icte birinin halen bir cinsel iliskisi mevcuttu.
Erkeklerin 3’te birinin ve kizlarin yarisinin halen bir cinsel esi bulunmaktaydi. Her on
katilimcidan biri, cinsel iliskide bulundugu kisiyle evlenmeyi diisiinmektedir. Erkeklerde bu

oran daha diisiikk iken, kizlarda cinsel iliskide bulundugu kisiyle evlenme diisiincesi daha
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yiikksek bulunmustur. Katilimcilardan iicte ikisinin birden fazla partnerle cinsel iliskisi

mevcuttu. Yillar gectikce partner sayist artmaktadir.
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OZET

Cinsellik adolesan ¢aginin en 6nemli saglik konularindan biridir. Tiirkiye dini ve
geleneksel toplumsal Oriintiileri olan ve cinsellik agisindan batililasmanin etkisinde de kalmis
karisik bir yapiya sahiptir.

Bu arastirmada, iiniversite ¢agindaki ergenlerin cinsel bilgi, tutum ve davraniglarinin
belirlenerek, ergen saglig ile ilgili 6nerilerde bulunmamizi saglayacak analizlerin yapilmast
amaclanmstir.

Trakya Universitesi’nde 2001-2007 yillar1 arasinda kayit yaptiran ogrencilerden,
28.650 kisiye demografik 6zellikler, cinsellik ve aile planlamasiyla ilgili bilgi diizeylerini ve
cinsel tutum ve davraniglarini sorgulayan bir anket formu uygulanmistir.

Aragtirma sonucunda, ergenlerin %25,5 cinsel deneyime sahip oldugu (erkeklerin
%46, kizlarim %2,8’1), cinsel iliski oranlarmin ilk yillarda arttigi ve daha sonra diistigi
goriilmistiir. Ergenlerin ¢ogunun, ilk cinsel iliskilerini 17 yas ve altinda yasadiklar
goriilmiistiir ve ¢oklu cinsel partneri olanlarin yillar gectikge arttigi saptanmastir.

Universite ¢agindaki ergenlerin, ¢ogunun higbir aile planlamasi ydntemi bilmedigi,
diger ¢ogunun bilgi almak icin istekli oldugu, fakat bilgi isteme oranlarinin her gecen sene
azaldig1 goriilmiistir.

Bu arastirma, iiniversite ¢agindaki ergenlerin cinsel profillerini ortaya koymustur.
Ozellikle erkekler, ¢oklu cinsel partner ve korunmasiz cinsel iliski agisindan oldukga biiyiik
bir risk altindadir. Yas, mezun olunan lise, kayit olunan bolim ve cinsel yolla bulasan

hastaliklardan korunma yontemlerini bilme durumuna gére bu risk degismektedir.

109



Bu bilgiler 1s181nda, ergenlerin cinsellik ve cinsel riskler konusunda bilgilendirilmeleri
icin bir eylem planinin gerektigi anlagilmaktadir. Bu aragtirmanin birikimleri de kullanilarak,
biitiin iilkeyi temsil giiciinde olan ¢ok merkezli ve periyodik olarak yenilenen arastirmalar
baslatilmalidir. Bu sekilde ergenlerin saglik riskleri ortaya konulabilir ve gerektiginde zaman

kaybetmeden harekete gecilebilir.

Anahtar Kkelimeler: Ergen, Cinsel davranis, Cinsel partner, Cinsel iliski, Aile

planlamasi
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KNOWLEDGE, BEHAVIOR AND ATTITUDES OF
ADOLESCENTS AT THE AGE OF LICENCE EDUCATION ON
SEXUALITY

SUMMARY

Sexuality is one of the most important issue of adolescent health. Turkey is a complex
society by being a religious and traditional country and on the other hand, sexuality under the
influence of the trend of westernization.

This study aimed to analyzing investigate the sexuality related knowledge, behavior
and attitudes of adolescents at the age of university education to recommending suggestions
about adolescent health.

A questionaire was applied to 28.650 students registering to Trakya University
between 2001 and 2007. Questions were asked on demographic features, knowledge on
sexuality and family planning and attitudes and behaviors related with sexuality.

The study revealed a 25,5% sexual intercourse experience among the participants
(males 46%, females 2,8%) which increased during the first years and decreased thereafter.
Majority of the adolescents had their sexual experience at the age of 17 or below and the
percentage of adolescents with multiple sexual partners increased with time.

Almost all participants were willing to learn, though most of them didn’t know any
family planning methods. Willing to learn decreasing by the years.

This study demonstrates the current sexual profiles of adolescents at the age of licence

education. Especially boys are prone to significant risk due to multiple partners and sexual
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intercours without protection. This risk change with age, type of high school graduated, type
of licence program applying and knowledge about protection of sexual diseases.

Our findings reveals that an action plan is needed to consult adolescents about
sexuality and its risks. New multi centered periodic studies that are paralel to our study and
representing the whole country should be initiated. Then the risky health behaviours of

adolescents can be revealed and intervened when needed.

Key Words: Adolescent, Sexual behavior, Sexual partners, Sexual intercourse,

Family planning
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EKLER



EK-1. ANKET FORMU (2005, 2006, 2007)

T.U. TIP FAKULTESI AiLE HEKIMLIiGi A.D. ERGEN DAVRANIS PROFILI
CALISMASI

(Liitfen uygun siklart daire igerisine alarak isaretleyiniz)

Yasimz: Cinsiyetiniz: 1-Bay 2-Bayan OSS puaniniz:

Medeni durumunuz: 1-Evli 2-Bekar Nerelisiniz (sehir):
Bitirdiginiz lise: 1-Devlet 2-Fen 3-Imam hatip 4-Anadolu

5-Acik 6-Siiper 7-Kolej/6zel 8-Meslek  9-Anadolu meslek

Kayit yaptirdiginiz boliim:

Simdiye kadar aile planlamasi/cinsellik hakkinda nereden bilgi aldimz?
(Birden ¢ok secenek isaretlenebilir)

0-Hi¢ almadim 1-Okul 2-Aile 3-Saglik personeli
4-TV-Gazete-Dergi 5-Arkadas 6-Erotik/Pornografik yayin
Aile planlamasy/cinsellik hakkinda nereden bilgi almak isterdiniz?

(Birden ¢ok secenek isaretlenebilir)

0-Istemem 1-Okul 2-Aile 3-Saglik personeli

4- TV-Gazete-Dergi 5-Arkadas 6-Erotik/Pornografik yayin
Bildiginiz aile planlamas1 yontemlerini yaziniz. 0-Hig bilmiyorum
e B
2 Ao

Sizce cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyucu en giivenilir yontem nedir?
O0-Bilmiyorum

Kiirtaj hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

1-Aile planlamas1 yontemi olarak kullanilmali 2-Sadece tibbi gereklilik
durumunda uygulanmali 3-Kesinlikle uygulanmamali 4-Fikrim yok
Aile planlamasi hakkinda ne diisiinityorsunuz?

1-Gereksiz 2-Kararsizim 3-Gerekli



“Erkekler evlilik oncesi cinsel aktivitede bulunmahdir”

I-Karsiyim 2-Taraftarim

“Kadinlar evlilik 6ncesi cinsel aktivitede bulunmahdir”

I-Karsiyim 2-Taraftarim

Kac cocuk sahibi olmayi diisiiniiyorsunuz?  ........ccooeneennen.

Esinizin evlilik oncesi cinsel deneyime sahip olmasini nasil karsilarsimiz?
1-Karsiyim 2-Taraftarim

Ailenizin bu yasta cinsel iliskide bulunmaniza bakis1 nasildir?

1-Karsidir 2-Kararsizdir 3-Taraftardir

Son 6 ayda hic sigara ictiniz mi? 1-Evet 2-Hayir

Alkol kullanma ahskanhgimz nasildir?  0-Hi¢ icmem 1-Sosyal ortamlarda az
icerim 2-Diizensiz ama ictigimde ¢ok igerim  3-Diizenli olarak icerim
Bir ay boyunca smrsiz ve korunmasiz cinsel iliskide bulundugunuzu
varsayarsaniz sizce HIV (AIDS) viriisii kapma riskiniz ne olur?

1-Kesinlikle kaparim 2-Kaparim 3-Belli olmaz

4-Kapmam 5-Kesinlikle kapmam

Son bitirdiginiz okulda AIDS hastahig/HIV viriisii hakkinda egitim aldimiz m?
I-Evet 2-Hayir

Kiipe kullanimi hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

0-Ne oldugunu bilmiyorum 1-Var/Kullantyorum

2-Yok/Takmay1 diisiiniiyorum 3-Yok/Takmay1 diistinmiiyorum

Hizma kullanimi hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

0-Ne oldugunu bilmiyorum 1-Var/Kullantyorum

2-Yok/Takmay1 diisiiniiyorum 3-Yok/Takmay1 diistinmiiyorum

Piercing kullanimi hakkinda ne diisiiniiyorsunuz?

0-Ne oldugunu bilmiyorum 1-Var/Kullantyorum

2-Yok/Takmay diisiiniiyorum 3-Yok/Takmay1 diistinmiiyorum

Kalic1 dovme hakkinda ne diisiinityorsunuz?

0-Ne oldugunu bilmiyorum 1-Var/Yaptirdim

2-Yok/Yaptirmay diisiiniiyorum  3-Yok/Yaptirmayi diisiinmiiyorum

Hig cinsel iliski deneyiminiz oldu mu?  1-Evet 2-Hayir

YUKARIDAKI SORUYA CEVABINIZ “HAYIR” ISE  ANKET
TAMAMLANMISTIR. TESEKKUR EDERIiZ.



Ik cinsel iliskinizi ka¢ yasimzda yasadimz?

Ik cinsel iliskinizi kiminle yasadimz?

1-Es  2-Sevgili 3-Kisa siireli iligki 4-Para karsiligi 5-Diger
Halen bir cinsel esiniz var mm? 1-Evet 2-Hayir

Cinsel iliskide bulundugunuz Kisiyle evlenmeyi diisiiniiyormusunuz?

1-Evet 2-Hayir 3-Emin degilim

Simdiye kadar kac¢ kez cinsel iliskide bulundunuz? ...

Simdiye  kadar ka¢ farkh  Kkisiyle cinsel iliskide bulundunuz?
Son cinsel iliskinizde siz ya da partneriniz gebelikten koruyucu bir yontem

kullandimiz m1?

1-Evet (Hangi yontem?...........ccooceevieniiiencenieeeeeieens ) 2-Hayir
Hig cinsel yolla bulasan hastalik gecirdiniz mi?

1-Evet 2-Hayir 3-Bilmiyorum

Hi¢ gebe kaldimiz mi? (Bayanlar i¢in) 1-Evet 2-Hayir
SORULAR BITMISTIR.

CALISMAMIZA KATILDIGINIZ iCiN TESEKKUR EDERIZ.



EK-2. ANKET FORMU (2001,2002,2003,2004)

T.U. TIP FAKULTESI AILE HEKIMLIGI A.D. ERGEN CINSEL DAVRANIS
PROFILI CALISMASI

(Liitfen uygun siklar1 daire icerisine alarak isaretleyiniz)

Yil:
1. Yasmiz: ....
2. Cinsiyetiniz: 1.E 2.K
3. Medeni durumunuz: 1.LEvli 2. Bekar

5. Bitirdiginiz lise:
1. Devlet 2. Fen 3. Imam Hatip 4. Anadolu5. Agik
6. Stiper 7. Kolej/Ozel 8. Meslek 9. Anadolu Meslek
6. OSS puan tiriiniiz: .....................
7. Kayit yaptirdiginiz bolim:...........cccceeeveennenee.
8. Simdiye kadar aile planlamasi/cinsellik hakkinda nereden/hangilerinden bilgi aldiniz?
0. Hi¢ almadim 1. Okul 2. Aile 3. Saglik personeli
4. TV/gazete/dergi 5. Arkadag 6. Erotik pornografik yayin
9. Aile planlamas1 ve cinsellik hakkinda nereden/hangilerinden bilgi almak isterdiniz?
0. Istemezdim 1.0Okul 2. Aile 3. Saglik personeli
4. TV/gazete/dergi 5. Arkadas 6. Erotik pornografik yayin

10. Bildiginiz aile planlamas1 yontemlerini yaziniz.

0. Hig bilmiyorum
| (PR 2 e
S Ao

11. Sizce en giivenilir aile planlamas1 yontemi hangisidir?
................................. 0. Bilmiyorum
12. Sizce cinsel yolla bulasan hastaliklardan koruyucu en giivenilir yontem hangisidir?

................................. 0. Bilmiyorum



13. Kiirtaj hakkinda ne diisiinliyorsunuz?
1. Aile planlamas1 yontemi olarak kullanilmali
2. Sadece tibbi gereklilik durumunda uygulanmali
3. Kesinlikle uygulanmamali
4. Fikrim yok
1. Gereksiz 2. Kararsizim 3. Gerekli
15. Erkekler evlilik 6ncesi cinsel iliskide bulunmalidir.
1. Karsiyim 2. Taraftarim
16. Kadinlar evlilik dncesi cinsel iliskide bulunmalidir.
1. Karsiyim 2. Taraftarim

17. Kag ¢ocuk sahibi olmayi diisiiniiyorsunuz?

18. Esinizin evlilik 6ncesi cinsel deneyime sahip olmasini nasil karsilarsiniz?
1. Karsiyim 2. Taraftarim
19. Hig cinsel iliski deneyiminiz oldu mu?
l.LEvet 2. Hayir
Cevabiniz Hayir' ise anket tamamlanmistir. Tesekkiir ederiz.
20. Ilk cinsel iliskinizi kac yasinda yasadmiz?
21. Ilk cinsel iliskinizi kiminle yasadiniz?
1.Es 2. Sevgili 3. Kisa siireli iligki
4. Para karsiligt 5. Diger
22. Halen bir cinsel esiniz var m1?
1.Evet 2. Hayir
23. Cinsel iliskide bulundugunuz kisi ile evlenmeyi diisiiniiyor musunuz?
l.LEvet 2. Hayrr 3. Emin degilim
24. Simdiye kadar kag kez cinsel iliskide bulundunuz?

25. Simdiye kadar kag farkli kisi ile cinsel iliskide bulundunuz?

26. Son cinsel iligkinizde siz ya da partneriniz gebelikten koruyucu bir yontem kullandiniz
mi1?

1. Evet (hangi yontem? ..........cccccoeveeiieniienieennen. ) 2. Hayir
27. Hig cinsel yolla bulagan hastalik ge¢irdiniz mi?

1.Evet 2. Hayir 3. Bilmiyorum
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