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ABSTRACT

The concept of fertility means having the ability to reproduce and many factors affect fertility. Decisions about
whether, when and how to have children are individual preferences, and choices in this area are based on having
accurate information. Today, it is stated that the level of awareness about fertility is low worldwide. Midwives,
who have an important place in the team in the provision of health services, have great responsibilities in raising
awareness of fertility to individuals. Midwife; should collect data on the individual characteristics of individuals
in childbearing age and the factors affecting fertility, determine their fertility awareness level, determine their
information needs, and make planned teachings on the subjects they need. The purpose of this review; To
explain the concepts of fertility, fertility awareness and the factors affecting it, to draw attention to the
importance of raising awareness of fertility to individuals and the responsibilities of midwives.
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Fertilite (dogurganlik) kavrami, treme yetenegine sahip olabilme anlaminda gelmekte ve pek gok faktor fertiliteyi
etkilemektedir. Cocuk sahibi olup olmama, ne zaman ve nasil olacagina dair kararlar bireysel tercihlerdir ve bu
alandaki tercihler dogru bilgiye sahip olmaya dayanmaktadir. Glinimuzde dinya genelinde fertilite ile ilgili
farkindalik diizeyinin dusuk oldugu belirtiimektedir. Saglik hizmetlerinin sunumunda ekip igerisinde 6nemli bir
yere sahip olan ebelere, bireylere fertilite farkindaligi kazandirmada buylik sorumluluklar dismektedir. Ebe;
dogurgan cagdaki bireylerin, bireysel ozellikleri ve dogurganhgi etkileyen faktérler hakkinda veri toplamal,
fertilite farkindalik dizeylerini belirlemeli, bilgi gereksinimlerini saptamali ve gereksinim duyduklari konularda
planh 6gretimler yapmalidir. Bu derlemenin amaci; fertilite ile fertilite farkindaligi kavramlarini ve etkileyen
faktorleri agiklamak, bireylere fertilite farkindaligi kazandirmanin 6nemine ve ebelerin sorumluluklarina dikkat
cekmektir.

Anahtar Kelimeler: Ebe, Fertilite, Fertilite farkindaligi
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Giris

Fertilite (dogurganlik); Greme, cogalma ve gelismenin
temeli olarak kabul edilmekte olup insanin ve diger
canlilarin nesillerinin devami i¢in gerekmektedir (Glngor,
2021). Fertilite kavrami; kadinda gebe kalabilme ve bebek
sahibi olabilme anlamina gelirken, erkekte kadini gebe
birakabilme yetenegi anlamina gelmektedir (Silva ve ark.,
2020). Kadinlarda fertilite vyaklasik 13 vyasinda ilk
menstriel siklus ile baslamakta ve genellikle 45-50
yaslarda  sonlanmaktadir. Kadinlarda  fertilitenin
olusabilmesi icin uterusun gebelik icin uygun olmasi, fallop
tplerinin agik olmasi, servikal mukus yapisinin sperm igin
uygun olmasi, GUreme organlarinda enfeksiyon ve over
fonksiyonlarini etkileyebilecek sistemik bir hastaligin

olmamasi gerekmektedir. Erkeklerde fertilitenin olusmasi
icin de normal sayida ve kalitede sperm Uretiliyor olmal,
erkek Greme organlarinda herhangi bir tikaniklik ve Gireme
sisteminin hormonlariyla ilgili gebeligi engelleyecek
problem olmamahdir (Terzioglu, 2016).

Uremenin temeli olan fertilite anatomik ve fizyolojik
faktorlerden, yasam bicimi aliskanliklarindan ve bireylerin
fertilite farkindalik dizeylerinden etkilenmektedir.
Bunlardan en dnemli faktor bireylerin fertilite farkindalik
dizeyleri ve yasam bicimi aliskanliklaridir. Fertilite
farkindahgi denilince akla ilk olarak bireylerin ¢ocuk sahibi
olmayi planlamasi veya ertelemesi gelmektedir. Gebe
kalip kalmayacagina, ne zaman ve nasil gebe kalacagina
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iliskin karar bireyin veya ciftlerin kendi tercihleridir
(Mahey ve ark., 2018). Kadinda fertilite farkindalgi kadinin
bedeninin farkinda olmasi ve viicudundaki belirtileri
tanimasini gerektirmektedir (Mehling ve ark., 2009).
Fertiliteyi etkileyen yasam bigimi aliskanliklari olarak
beslenme durumu, kilo yonetimi, egzersiz, stresle bas
etme, titin kullanma durumu, kafeinli icecek tiiketme
durumu, cevresel faktorler, cinsel davranislar,
kontraseptif  kullanimi,  vajinal  kayganlastiricilarin
kullanimi sayilmaktadir (Sharma ve ark., 2013). Bu
faktorlerin tireme saghgi Gzerindeki etkisinin farkinda olan
bireyler, olumlu davranislarda  bulunmakta ve
fertilitelerini koruyabilmektedir. Fertilitenin korunmasi
icin saghkli yasam bicimi davranislarina sahip olunmasi,
fertilite farkindaliginin gelistiriimesi ve genel saghk
durumunun iyilestirilmesi 6nemlidir (Tabernero-Rico ve
Garcia-Velasco, 2019; Espinos ve ark., 2020).

Saglik hizmetlerinin sunumunda ekip icerisinde 6nemli
bir yere sahip olan ebelere, bireylere fertilite farkindaligi
kazandirmada biyilk sorumluluklar dismektedir. Ebe;
dogurgan c¢agdaki bireylerin, bireysel ozellikleri ve
dogurganligl etkileyen faktorler hakkinda veri toplamali,
fertilite farkindalik  duzeylerini  belirlemeli, bilgi
gereksinimlerini saptamali ve gereksinim duyduklar
konularda planh 6gretimler yapmaldir (Terzioglu, 2016;
Ozsahin ve Altiparmak, 2021).

Bu derlemenin amaci; fertilite farkindaligini ve etkileyen
faktorleri aciklamak, bireylere fertilite farkindaligi
kazandirmanin 6nemine ve ebelerin sorumluluklarina
dikkat cekmektir. Bu derleme, pubMed, Google Akademik
arama motorlarinda ve YOK tez internet sitesinde “fertilite,
fertilite farkindahgi, fertiliteyi etkileyen yasam bigimi
aliskanliklar, ebe” anahtar kelimeleri aratilarak ulasilan
kaynaklar dogrultusunda hazirlanmistir.

Fertilite Farkindaligi Kavrami ve Onemi

Farkindalik, bir sey hakkinda bilgi ve anlayisa sahip
olmak anlamina gelirken, fertilite farkindaligi bireyin
dogurganliklailgili her seyin farkinda olmasini, korunmasiz
cinseliliski sonrasi gebeligin olusma olasiligini ve fertiliteyi
etkileyen faktorleri bilmesini iceren bir kavramdir
(Bayoumi ve ark., 2018; Ozsahin ve Altiparmak, 2021).
Cocuk sahibi olmakla ilgili kararlar bireysel tercihlerdir ve
bu alandaki tercihler, dogru bilgiye sahip olmaya
dayanmaktadir. Fertilitenin korunmasinda ve infertilitenin
onlenmesinde fertilite farkindaligi, olumlu yasam bicimi
davranislarinin gelistirilmesi ve genel saglik durumunun
ivilestirilmesi &nemli bir yere sahiptir (Ozsahin ve
Altiparmak, 2021). Gebeliklerin ertelenmesi ve artan
infertilite insidansindan sorumlu ana faktor, fertilite
farkindaliginda eksiklik olmasidir.

Diinya Saghk Orgiitii (2023), bireylerin fertilite ile ilgili
bilgi diizeyinin ve fertilite farkindalik duzeyinin duslk
oldugunu ve bu konular ile ilgili egitimlerin arttiriimasi
gerektigini vurgulamaktadir (WHO, 2023). Yapilan
arastirmalarda da kadinlarin fertilite ve Greme ile ilgili bilgi
diizeyinin distk oldugu belirtilmektedir (Garcia ve ark.,
2016; Kudesia ve ark., 2017; Pedro ve ark., 2018; Mahey
ve ark., 2018; Hanson ve ark., 2019). Bunting ve ark.
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(2013), kadin ve erkeklerin orta dizeyde fertilite bilgisine
sahip  oldugunu  belirtmistir.  Bireylerin  fertilite
farkindahgina sahip olabilmesi icin kadin ve erkek Greme

anatomisi ve fizyolojisi arasindaki iliskiyi, menstriel
siklusun ovulasyon ginlerinde korunmasiz koitus
sonrasinda  gebeligin  olusma  olasiligini  bilmesi

gerekmektedir. Ayni zamanda fertilitenin 6nemini ve
fertiliteyi olumsuz etkileyen yasam bicimi davranislari
hakkinda bilgi sahibi olup bu davranislardan kaginmasi da
gerekmektedir (NFP, 2023). Fertilite farkindaligina sahip
olan kadin, siklusun zamanini, kag¢ gin slrdiguni
bilmekte, siklus slresince viicudunda gergeklesen
fizyolojik degisikliklerin ne anlama geldigini anlayarak
fertil glinlerini belirleyebilmektedir (Taskin, 2016). Kadin,
menstriel siklusunu ¢ok iyi tamdigindan gebelik
planlayabilmekte veya erteleyebilmektedir (Temizkan
Sekizler ve Dasikan, 2021). Fertilite farkindaligi, gebe
kalma sansini arttirmakta ve kisinin gebelikle ilgili
sorunlarla karsilastiginda olusabilecek korku ve endiseleri
onlemede 6nemli rol oynamaktadir (Homan ve ark.,
2012). Fertilitenin korunmasini saglamada fertilite
farkindaliklarinin arttirnlmasi, olumsuz saghk
davraniglarinin olumlu olanlar ile degistirilmesi, saghkl
degisiklikler yapmasi konusunda onerilerde bulunulmasi
ve olumlu saghk davranislarinin desteklenmesi 6nemlidir
(Foucaut ve ark., 2019).

Fertilite farkindaliginin temelini menstriel siklusun
fertil periyodu icinde koitusta bulunmak veya kaginmak
olusturmaktadir. Bu farkindalik fertil olan kadinlarda
koitustan kaginarak gebeligin olusumunu engeller iken
infertil oldugunu dustinen ciftlerde koitusta bulunarak
gebeligin olusumuna katki saglamakta ve yardimci
Greme tekniklerine olan gereksinimi azaltabilmektedir
(Simmons ve Jennings, 2020). Cheung ve ark. (2019),
Ureme c¢agindaki kadinlarla yaptiklann ¢alismada,
kadinlarin sadece %35’nin gebeligin menstriel siklusta
ne zaman gerceklesecegini soyleyebildiklerini
saptamistir. Hampton ve ark. (2013), yardimci Greme
teknikleri kliniklerinde tedavi arayan kadinlarin cogunun
menstriel donglsu icerisinde fertil olduklar glinleri
yanhs bildiklerini, bunun da disik fertilite bilincine
neden oldugunu belirtmistir. Fertilite bilincine dayali aile
planlamasi yontemi olan standart giinler metodunun
etkinliginin  arastinldigi  bir c¢alismada kadinlarin
yontemden memnuniyet orani %47, dérdinci ayin
sonunda yonteme devam etme orani %50, bu yontemi
kullanmay! isteme orani da %80,3 olarak bulunmustur
(Kalaca ve ark., 2005). Hampton ve ark. (2015),
dogurganlik donemleri hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmayan kadinlarin fertilite farkindaliginin dustk
oldugunu belirtmistir. Mahey ve ark. (2018), fertilite
klinigine basvuran infertil kadinlarin fertilite bilgisini ve
farkindaligini arastirmak icin yaptigi calismada kadinlarin
fertilite ve Gireme ile ilgili bilgi diizeyinin diisik oldugunu,
kadinlarin  %85'inin  menstriel siklusta ovulasyon
doéneminin farkinda olmadigini, sadece %8'inin 35 yas
Gstl olmayi infertilite icin risk faktéri olarak gérdGgiind
ve ¢ogunun infertilite icin ne zaman tedaviye basvurmasi
gerektigini bilmedigini belirtmistir.
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Fertilite farkindaligini arttirmak icin bireyler vyas,
beslenme, beden kiitle indeksi, egzersiz, stres, sigara
icme, kafeinli icecek tiiketme, cevresel faktorler, diizenli
saglik kontrolleri, riskli cinsel davranislar, kontraseptif
kullanimi, vajinal kayganlastiricilarin -~ kullanimi  gibi
fertiliteye etkisi olan faktorler hakkinda bilgilendirilmelidir
(WHO, 2023).

Fertilite Farkindaligini Etkileyen Faktérler

Kadinlarda fertilite farkindahgini; evlilik yasi, ilk dogum
yasi, ¢alisma ve ekonomik durum gibi sosyodemografik
ozellikler etkilemektedir (Ozsahin ve Altiparmak, 2021).
Ozsahin ve Altiparmak (2021), kadinlarin obstetrik
ozelliklerinin fertilite farkindaligi Gzerindeki etkisini
belirlemek icin yaptig calismada kadinlarin %61,1'inin
fertilite farkindahginin yiksek oldugunu saptamistir.
Modern kontraseptif yontem kullanan ve bu yontemlere
glvenen kadinlar ile gegmiste cinsel yolla bulasan
hastaliklar ve Ureme sistemi enfeksiyonu geciren
kadinlarin fertilite farkindaliklarinin  yliksek oldugu,
fertilite farkindaligi disiik olan kadinlarin ise gebe kalma
sirecinde ve gebelikte saglik sorunlari yasadiklar
belirlenmistir. Calisan, egitim duzeyi yiksek olan, il
merkezinde yasayan ve ekonomik durumu iyi olan
kadinlarin fertilite farkindaligi daha ytiksek bulunmustur
(Ozsahin ve Altiparmak, 2021).

Kadinin egitim dizeyi dogurganligini direkt ve dolayli
olarak etkileyebilmekte olup egitim dizeyindeki artis
sonucu kadinlar ¢alisma hayati ve kariyer yapmaya
ybnelerek evlenmeyi ve g¢ocuk sahibi olmayi
erteleyebilmektedir. Egitim diizeyinin ylikselmesi kadinin
kendine olan glivenini arttirabilmekte ve yasamin her
alaninda var olabilmektedir. Egitim dizeyi artmis olan
kadinlarin saglik hizmetlerini kullanma durumu, aile
planlamasi yontemi kullanma diizeyi, dogum 6ncesi bakim
alma durumu, saglikl kosullarda dogum yapma orani
artarken, dogurduklari ¢ocuk sayisi ve riskli gebelikler
azalarak ana c¢ocuk saghgi olumlu yonde etkilenmektedir
(Akga ve Ela, 2012). Pedro ve ark. (2018), yaptigi
calismada, egitimli, gebe kalmakta gliclik ¢eken, planh
gebelik isteyen kadinlarin daha yuksek fertilite farkindalik
dizeyine sahip oldugunu belirtmistir.

Kadin ve erkekte fertiliteyi etkileyen 6nemli faktorlerden
biri de yastir (Foucaut ve ark., 2019). Diinya genelinde ilk
gebe kalma yasinda artis ve dogurganlik hizinda disis vardir
(Harper ve ark., 2017). Evlenme yasi ve ilk cocuk dogurma
yasi kiicik olan kadinlarin egitim duzeyleri daha disiik
oldugundan (Aktepe ve Atay, 2017; Tuna ve ark., 2019),
evlilik ve ilk gocuk dogurma yasi azaldik¢a kadinlarin fertilite
farkindalik diizeyi de diismektedir (Ozsahin ve Altiparmak,
2021). Egitim dlzeyinin ylkselmesi, kariyer yapma
disincesi, kadinin ¢calisma hayatinda daha fazla yer almasi
evlenme ve gocuk sahibi olma yasini 30’lu 40l yaslara kadar
ertelemektedir (Amanak ve ark., 2014). Kadinlarda yas
arttikca, ovum Kkalitesi diismekte ve ovulasyon bozuklugu
olusmakta, endometriozis, tubal fonksiyon bozukluklari
artmaktadir. Erkeklerde de ileri yas, semen kalitesini ve
fertiliteyi olumsuz yonde etkilemektedir. Kadin ve erkegin
yasinin artmasi; fertiliteyi olumsuz etkileyerek gebe kalma

sdresinin artmasina, saglikli bir cocuga sahip olamamaya
(Hammarberg ve ark., 2019), erken gebelik kayiplarina,
yardimcl Ureme tekniklerinin kullaniimasina ve psikolojik
sorunlara neden olmaktadir (Sgrensen ve ark., 2016). Yapilan
galismalarda; ciftlerin fertiliteyi etkileyen faktorler hakkinda
temel bilgilere sahip olduklari ancak ilerleyen yasin kadinlarin
fertilitesi Gzerindeki olumsuz etkisinin farkinda olmadiklari
belirlenmis (Daniluk ve Koert, 2013), infertil kadinlarin
yasinin, fertil kadinlarin yasindan daha biyik oldugu
gorulmustir (Correia ve ark., 2014; Bektas ve Sut, 2020).
Cheung ve ark. (2019), yaptigi calismada, arastirmaya katilan
tim kadinlar 35 yas Ustu ciftler icin fertilite oraninin
disecegini belirtmistir. Garcia ve ark. (2016), kadinlara
fertilite hakkinda bilgi vererek egitim sonrasi kadinlarin
fertilite bilgi ve farkindahgini inceledikleri ¢alismada,
kadinlarin %50’si 35 yas lGizerinde olmanin infertilite igin risk
faktérii oldugunu belirtmistir. Ozsahin ve Altiparmak
(2021), fertilite farkindaligini arttirmaya yonelik saglhg
gelistirme  modeli  dogrultusunda verilen egitimin
kadinlarda fertilite farkindahgina etkisini belirlemek
amaciyla yaptigl arastirmada, saghgl gelistirme modeli
dogrultusunda verilen egitimin fertilite farkindalik diizeyini
onemli ol¢lide artirdigini saptamigtir. Bununla birlikte
fertilite bilincini artirmak igin daha fazla egitim desteginin
saglanmasi gerektigi de belirtiimektedir (Kudesia ve ark.,
2017).

Kadinlara Fertilite Farkindalhigi Kazandirilmasinda
ve Gelistirilmesinde Ebenin Rol ve Sorumluluklari

Kadinlarda  fertilite  farkindahgini  gelistirmek
multidisipliner ekip ¢alismasini gerektirmekte olup bu
ekibin en temel lyelerinden biri ebedir. Bireylere dogru
saghk  davranislarini  kazandirmada, infertilitenin
onlenmesinde, bireylerde fertilite  farkindaliginin
olusturulmasinda, infertilite tedavisinin ve bakimin
yapilmasinda ebelerin uygulayici, arastirmaci, danisman,
egitici, yonetici rolleri ve sorumluluklari bulunmaktadir.
Kadinin saghk kurulusundan randevu alamamasi, ebenin
kadina karsi negatif tutumlarn ve cevresel nedenler
fertiliteyi olumlu etkileyen saglkli yasam bilincinin
olusmasina engel olabilmektedir (Terzioglu, 2016).
Ozellikle birinci basamakta calisan ebeler, kadinin sahip
oldugu yasam bicimi davranislarinin fertilite Gzerindeki
etkilerini bilerek bireyde farkindalik gelismesini saglamali,
farkindalik gelistikten sonra gebe kalamama sikayeti olan
kadinlari uygun birimlere yonlendirmeli, tani ve tedavide
etkin gorev almahldir (Altiparmak ve Derya, 2018).
Kadinlarin fertilite farkindahk dizeyini ve fertiliteyi
etkileyen yagam bigimi davraniglarini belirlemenin fertilite
farkindahgini  artiracagi, fertiliteyi etkileyen riskli
davranislarin azalacagi ve birakilacagi boylece fertilitenin
korunacagi, kadin saghginin korunacagi ve yikselecegi
disinilmektedir.

Ebeler kadinlarda fertilite farkindaligini ve fertiliteyi
etkileyen yasam bicimi davranislarini saptayarak kadinin
yasam bicimi davranislarinin fertilite Gzerindeki etkilerini
belirleyerek bireyde farkindalk gelismesini saglayacaktir.
Ebe, kadinlari fertilite, fertilite farkindaligi, fertiliteyi
etkileyen  yasam  bicimi  davraniglari  agisindan
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degerlendirmelidir. Ureme ¢agindaki kadinlarla yapacagi
gorismelerde dogurganlik planlamasi yaparken kadinlarin
sosyodemografik ve obstetrik o6zelliklerini dikkate
almahdir (Ozsahin ve Altiparmak, 2021). Dogurganlik
dénemindeki kadinlarin fertiliteyi koruyucu yasam bigimi
davranislarinin gelistirilmesi ve fertilite farkindaliklarinin
arttirilmasi i¢in kadinlarin yasam bigimi davranislarini
ogrenerek fertiliteyi etkileyen yasam bigimi davranislariile
ilgili bilgi gereksinimlerini saptamalidir (Amanak ve ark.,
2014). Ebe, kadinlara fertilite, fertilite farkindalig,
fertiliteyi etkileyen yasam bicimi davraniglari, yasam tarz
degisiklikleri ve etkileri hakkinda bilgi vermeli, Ust diizey
O6grenme saglanabilmesi icin verilen bilgiyi kadinlarin
anlayip anlamadigini  sorgulamalidir (Yilmaz, 2012;
Altiparmak ve Derya, 2018). Kadinlarin sagliksiz yasam
bicimi davranislarini, saglikli yasam bicimi davranislarina
doénustirebilmesi igin davranis degisikligi egitimi vererek
fertilitenin  korunmasina katki  saglamali, fertilite
farkindaligina sahip olan kadinin yasamina aktarmasina
engel olabilecek bireysel ve cevresel faktorleri gbozden
gecirmelidir (Terzioglu, 2016). Ebe kadinlara/giftlere
danismanlik hizmeti verirken birey merkezli yaklagimi
kullanmali, motivasyonlarini artirabilmek icin fertiliteyi
olumsuz etkileyen yagsam bigcimi davraniglarina yonelik
ozellestirilmis bakim vermelidir. Bu bakimda amag;
fertilitenin gelistirilmesi ve saglikli gebeligin olusmasidir.
Ozellestirilmis bakimda tedaviye uyumu kolaylastirmak ve
siirecin olumlu bir sekilde sonuglanabilmesi igin bakimin
ciftile birlikte olusturulmasi da oldukga 6nemlidir (Kaya ve
Boz, 2019). Fertilite farkindaligi kazandiriimis kadinin,
fertilitesinin korunmasi, fertilite bilincinin artirilmasi ve
fertilitesinin zarar gérmesine neden olabilecek sagliksiz
yasam bicimi davranislarinin ortadan kaldirilabilmesi igin
kadinin ailesini ve arkadaslarini da egitime dahil etmelidir
(Khodaveisi ve ark., 2017).

Sonug

Fertilite, bireylerin fertilite farkindalk dizeylerinden
etkilendiginden fertilitenin korunmasinda ve infertilitenin
onlenmesinde fertilite farkindahgr onemlidir. Fertilite
farkindaligi genel olarak bireylerin gocuk sahibi olmayi
planlamasi veya ertelemesi olarak tanimlanmaktadir.
Fertilite farkindaliginin temelini menstriel siklusun fertil
periyodu icinde koitusta bulunmak veya kaginmak
olusturmaktadir. Bu farkindalikla fertil kadinlar koitustan
kaginarak gebeligin olusumunu engellemekte, infertil
oldugunu duslinen ciftler ise koitusta bulunarak gebeligin
olusumuna katki saglamaktadir. Bireylere fertilite
farkindalig kazandirmada ve farkindaliklarinin
arttirilmasinda ebelere biyik sorumluluklar dismektedir.
Ebe, kadinlara/ciftlere egitim ve danismanlik hizmeti
vermeli, danismanlk hizmeti verirken birey merkezli
yaklasimda bulunmali ve bireye yodnelik o6zellestirilmis
bakim vermelidir.
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