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Yasal Tahliye Sonrasi Secilen
Kontraseptif Yontemler ve Gelisen
Komplikasyonlar

METHODS OF CONTRACEPTION CHOSEN AND COMPLICATIONS EXPERIENCED AFTER
FIRST TRIMESTER ABORTION

E. Zeynep Tuzcular Vural, Isik Goneng?, Giiltekin K6se3, Nurettin Aka*

Ozet

Amag: Yasal tahliye (YT) sonrasi ydntem seciminin incelenme-
si amaglandi.

Gereg ve Yontem: 1 Mart 2002-28 Subat 2003 tarihleri arasin-
da Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile
Planlamasi Unitesi'ne basvurarak YT isteyen 253 olgunun se¢-
tikleri yontemler belirlendi. YT sonrasi kontrole gelme, kompli-
kasyon gelisme oranlari incelenerek kaydedildi.

Bulgular: YT isteyen tim olgulara (n=253) islem Oncesi aile
planlamasi danismanligi verildi. Danismanlik alan tim olgular
kendi istekleri ile modern bir yontem secti. Kontrole gelme
orani %90.1 idi. %1.3 olguda plasenta artigi nedeniyle kavum
kontroll yapildi, %1.7 olguda pelvik enfeksiyon gelisti, perfo-
rasyon hi¢ gorllmedi. YT sonrasi olgularin %48.2'si (n=122)
rahim ici arag, %22.1'i kombine oral kontraseptif (n=56),
%9.5'i Mesigyna (n=24), %7.9'u Depo-Provera (n=20), %5.5'i
tlip ligasyonu (n=14), %3.6'si kondom (n=9), %2.8'i implanon
(n=7) ve %0.4'0 vazektomiyi (n=1) kontraseptif yontem olarak
secti.

Sonug: YT yapilan olgularin %100’Unin danismanlik sonrasi
modern bir yontem tercih etmesi, kontraseptif yontem se¢me
motivasyonunun ¢ok ylksek oldugu bu dénemin AP hizmeti
veren hekimler icin dnemli bir firsat olduguna isaret etmekte-
dir.

Anahtar sozciikler: Yasal tahliye, kontrasepsiyon, danismanlik

Summary

Aim: We aimed to evaluate methods of contraception chosen
after first trimester abortion.

Material and Methods: Two-hundred and fifty-three patients
who applied to HNH and were offered first trimester abor-
tions between March 1st 2002 - February 28th 2003 consti-
tuted the material of the study. Methods of contraception
chosen and complications experienced after the first trimester
abortion were recorded.

Results: Family planning counselling was offered to all
patients (n=253) before first trimester abortions. All patients
chose a modern method of contraception. 90.1% of patients
came to their scheduled follow up visit. Reevacuation was per-
formed in 1.3% of patients because of incomplete evacuation
of the uterus. Pelvic infection was seen in 1.7%; no cases of
perforation were experienced. Methods chosen after abortion
were |UD’s (48.2% / n=122), combined oral contraceptives
(22.1%, n=56), combined monthly injectables (Mesigyna)
(9.5% / n=24), DMPA (7.9% / n=20), tubal ligation (5.5% /
n=14), condoms (3.6% / n=9), Implanon implant system
(2.8% / n=7) and vasectomy (0.4% / n=1) in order of prefer-
ence.

Conclusion: It was gratifying to see that 100% of the patients
chase a modern contraceptive method. This points out the
fact that the post abortive period where the motivation to
select an effective contraceptive method is highest, is very
suitable for counseling.

Key words: First trimester abortion, contraception,
counselling
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mm_ [kemizde istege bagl gebelik tahliyesinin 27 Ma-
yis 1983 tarihinde yiiriirliige giren 2827 Sayili
Yasa ile yasallagmasi ve Aile Planlamasi Mer-
kezlerinde iicretsiz veya kiiciik bir iicret karsiliginda ya-
pilmasi, bu islemin kontraseptif bir yontem gibi algila-
masina neden olmusgtur. Ulkemizde 1998 verilerine gore
her 1000 canli doguma karsilik istege bagh 150 diisiik
gerceklesmektedir.! Bu diisiiklerin ¢ogu giivenilir ve et-
kin kontraseptif yontemler kullanilmas: ile onlenebilir.
Isteyerek diisiik yapan kadinlarin ancak %40’ min saglik
kurumundan bir yontem alarak ayrilmasi2 hemen ilk sik-
lusda bile yeniden istenmeyen bir gebelik olusabilecegi
anlamina gelmektedir.

Gebelik tahliyesi ancak diger yontemlerin basarisizli-
81 karsisinda ve mecbur kalindiginda bagvurulacak bir is-
lem olmalidir. Hastalarin gebelik tahliyesi islemi sonra-
sinda etkin kontraseptif yontem kullanma motivasyonu
oldukca yiiksektir.3 Bu nedenle iglem 6ncesinde ve/veya
sonrasinda verilecek damigmanlik hizmeti "aile planla-
masinda kagirilmis firsatlarin degerlendirilmesi? anla-
mina gelir.

Bu ¢aligmada Haydarpasa Numune Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi Aile Planlamasi1 Unitesinde (HNH-APU)
yasal tahliye (YT) sonrasinda kontraseptif yontem segcim
oraninin ve cinsinin saptanmasi ve kontrole gelme oran-
larinin incelenmesi amaglandi.

Gere¢ ve Yontem

1 Mart 2002-28 Subat 2003 tarihleri arasinda HNH-
APU’nde YT uygulanan 253 olgu calisma materyalini
olusturdu. Olgularin jinekolojik muayene, USG ve
SAT’a gore 5-9 haftalik gebeligi bulunmakta idi. Sos-
yo-demografik 6zelliklerden yas, egitim durumu, obs-
tetrik oykii, gebe kalirken kullandig1 yontem ve son ge-
belik aralig1 kaydedildi. Islem 6ncesi tiim olgulara aile
planlamasi1 danismanlig1 verildi ve kendilerine uygun
bir yontem secebilecekleri soylendi. Jinekolojik mu-
ayeneyi takiben steril spekulum uygulanan olgularin
serviksi povidon iyot solusyonu ile temizlendikten son-
ra tek disli tenakulum ile tutuldu, lidokain hidrokloriir
ile paraservikal bloktan sonra 5 ve 6 numarali Karman
kaniiller ve Karman enjektor vasitasi ile gebelik sonlan-
dir1ldi. Rahim ici ara¢ (RIA), kombine oral kontraseptif
(KOK), kondom, Mesigyna ve Implanon hemen YT
sonrasi uygulanirken, tiip ligasyonu (TL) i¢in randevu
verildi ve DMPA bir hafta sonraki kontrolde uygulandi.
Tiim olgular iglemden 1 hafta sonra kontrole cagrildi.
YT sonrast kontrole gelme ve komplikasyon oranlari
kaydedildi.

Bulgular

YT isteyen olgularin yas ortalamast 32.8+12.5 (aralik
17-46) idi. Olgularin %49.8’1 ilkokul mezunu idi. Bunu
strasi ile okur-yazarlar ve iiniversite mezunlar1 (%12.3),
lise mezunlar1 (%11.5), okur-yazar olmayanlar (%9.8) ve
ortaokul mezunlar1 (%4.3) izliyordu. Olgularin biiyiik
cogunlugu (%64.4) gebe kaldig1 sirada coitus interruptus
yontemini kullaniyordu. Bunu %17.7°1ik bir oranla yon-
tem kullanmayanlar izliyordu. Gebe kalindig sirada da-
ha seyrek olarak kondom (%35.9), spermisidli fitil
(%3.2), takvim metodu (%3.2), RIA (%2), vajinal dus
(%?2) ve KOK (%1.6) kullanan olgular da mevcuttu. Ol-
gularin %7.5’1 hi¢ dogum yapmamisti, %7.6’sinin hic
diistigii yoktu. %19.8°1 hi¢ YT yaptirmamisti. Hi¢ ¢ocu-
8u olmayan olgularimizin orani %8.7 idi. Yasayan cocuk
say1s1t dokuz olan bir olgumuz mevcuttu. Olgularin obs-
tetrik oykiileri Tablo 1°de gosterilmistir.

Tablo 1
Olgularin obstetrik Oykiisii

Ortalama + Standart sapma Aralk
Toplam gebelik 458 +2.14 1-12
Dogum 2.80 + 1.64 0-9
Abortus 0.24 +0.32 0-5
Yasal tahliye 2.05+1.57 0-6
Yasayan ¢ocuk 2.65+ 1.45 0-9

YT isteyen tiim olgulara (n=253) islem Oncesi aile
planlamasi danigmanligr verildi. Danigmanlik alan tiim
olgular modern bir yontem segti. YT sonrast olgularin
%48.2°si RIA, %22.1°i KOK, %9.5°i Mesigyna, %7.9’u
Depo-Provera, %5.5’i TL, %3.6’s1 kondom, %2.8’i 1mp-
lanon ve %0.4’1i vazektomiyi kontraseptif yontem olarak
secti.

Kontrole gelme orant %90.1 idi. Kontrole gelenler
arasinda erken komplikasyon gelisme orani %3.1 idi.
%1.3 olguda plasenta artig1 nedeniyle kavum kontrolii
yapildi. Pelvik inflamatuvar hastalik (PIH) gelisme orani
%]1.7 olup, hi¢ perforasyona rastlanmadi. Hastaneye ya-
tis gerektirecek komplikasyon olugsmadi.

Tartisma

Olgularin biiyiik cogunlugunun (%71.9) okur-yazar
olmayan, okur-yazar ve ilkokul mezunu gibi kisith egi-
timi olan kadinlardan olugsmasina ragmen YT den sonra
modern yontem se¢im oraninin %100 olmasi ¢ok sevin-
dirici idi. Gebelik tahliyesi gerek kisa, gerek uzun vade-
deki komplikasyonlar1 nedeniyle ka¢iilmas: gereken
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bir islemdir.# Uterus delinmesi, servikal travmaya bagl
laserasyon ve stenoz, vajinal kanama, plasenta retansi-
yonu, anesteziye bagl komplikasyonlar, PIH ve buna
bagli tubal hasar sonucunda ektopik gebelik ve sekonder
infertilite gebelik tahliyesinin bazi komplikasyonlari-
dir.57 sonucunda goriilebilen komplikasyonlardan bazi-
laridir.57

Gebeligin sonlandirilmasindan sonra fertilite siiratle
normale doner ve 10.-14. giinde oviilasyon meydana ge-
lebilir.389 Bu nedenle 6zellikle motivasyonu ve egitim
diizeyi diislik hastalarda siiratle bir kontraseptif yontem
uygulamak yeni ve istenmeyen bir gebeligi onleyecek-
tir. YT sonrasi secilen kontraseptif yontemler verilen
danismanligin kalitesin, kadinlarin egitim ve kiiltiir dii-
zeyine ve etnik kokene gore degisebilmektedir.!0 Good-
year-Smith’in bir ¢alismasinda YT sonrasi Asyali ka-
dinlarin %62’si kondom veya abstinansi secerken, Av-
rupali kadinlarin KOK se¢me orani daha yiiksektir.!!
Fasubaa ve Ojo YT sirasinda duyulan agr1 ve egitim dii-
zeyi gibi faktorlerin kontraseptif yontem secimini etki-
ledigini gostermislerdir.!2 Meksika’da yapilan bir ¢alis-
mada diisiik egitim diizeyinin ve eslerin kontrasepsiyon
konusundaki isteksizliginin yontem se¢imini olumsuz
yonde etkiledigini gosterilmistir.!3 Ukrayna’da yapilan
bir ¢calismada modern yontem segiminde egitim diizeyi-
nin ve daha onceki YT sayilarinin etkili oldugu gosteril-
mistir.14

Olgularin ¢ok biiyiik bir boltimiiniin YT oncesi kont-
raseptif etkisi smurlt yontemler kullanilmasi, sadece
9%17.7’sinin yontem kullanmadigini sdylemesi aile plan-
lamas1 konusunda ne kadar egitimsiz olduklarini ve ge-
belik tahliyesi sirasinda motivasyonlarin en yiiksek oldu-
gu donemde kontraseptiflerle ilgili bilgi vermenin ve
yontem sunmanin yararini gostermektedir. Tiirkiye’de
yapilan bagka calismalarda da benzer sonuglar elde edil-
mistir. Ortayl ve arkadaglar1 Istanbul’da gerceklestirdik-
leri calismada YT sonrasi 6. ayda bile %80 oraninda mo-
dern kontraseptif kullanildigini, bunun %40 olan Tiirki-
ye ortalamasiin ¢ok iistiinde oldugunu saptamiglar ve
YT oncesi verilen danigmanlik hizmeti ile YT sirasinda
yontem sunmanin uzun vadede de ise yaradigi sonucuna
varmiglardir.15 Istanbul’ da yapilan baska bir calismada
YT sonrasi en ¢ok RIA tercih edilmis olup (%40.3) KOK
tercih oran1 %12.4 olarak saptanmistir.'¢ Yine Ankara’da
yapilan bir ¢alismada YT i¢in bagvuran kadmlarin aile
planlamas1 yontemleri hakkindaki bilgilerinin yetersiz
oldugu ve uygulama hatalar1 yaptiklari saptanmis ve YT
sonrast en cok sectikleri yontemlerin sirasi ile RIA
(%39.4), DMPA (%32.9) ve kondom (%16.1) oldugu

goriilmiistiir. Olgularin sadece %0.88’1 hicbir kontrasep-
tif yontem istememigtir.!7

Sonuc

Olgularimizin %100’{iniin danmigmanlik ve YT sonra-
st modern yontem se¢cmesi, diisiik sonrasi aile planlama-
st hizmeti vermenin énemini gostermektedir. Ozellikle
sosyo-ekonomik ve egitim diizeyi diisiik kadinlarda da-
nismanlik hizmeti daha da 6nem kazanmaktadir.’® YT
sonrasi verilecek aile planlamas1 danigsmanliginin ve hiz-
metinin kalitesi, kiirtaji bir dogum kontrol yontemi ola-
rak kullanan?® bircok kadinda goriilen psikosomatik mor-
biditeyi2 ortadan kaldiracaktir. YT iglemi 6ncesi ve son-
rasinda duyulan agr1 ve anksiyete nedeniyle motivasyon
en yiiksek diizeydedir. Bu donemdeki egitim ve danis-
manligin, herhangi bir zamanda yapilacak egitim ve da-
nismanliktan daha yararli oldugu sonucuna vardik.
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