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OZET

Bu calismanin amaci Misliiman bir iilke olan Tiirkiye’de kadin ve erkeklerin kiirtaja yonelik
damgalayici tutum, davraniglarini belirlemektir. Caligmanin bir diger amaci damgalayici tutum ve
davranislan etkileyen faktorlerin incelenmesidir. Kesitsel analitik tipte olan ¢aligmaya 18 yasindan
biiyiik 701 kadin ve 281 erkek olmak tizere toplam 982 kisi dahil edilmistir. Arastirmada, maliyeti
diistirmek ve zamandan kazanmak i¢in tesadiifi olmayan 6rnekleme tiirlerinden kolayli 6rnekleme
tercih edilmistir. Arastirma verileri Tiirkiye nin toplam 81 ilinden 17’sinde Google Forms ile sosyal
medya araciligiyla toplanmistir. Farkli illerden katilimcilarin olmasi arastirmanin giiglii bir yontidiir.
Veri toplamada Bireysel Bilgi Formu, Kiirtajla Ilgili Diisiincelerin Belirlenmesine Yénelik Soru
Formu, Kiirtaja Yénelik Damgalayici Tutum, Inang ve Davrams Olgegi kullanilnistir. Caligmada
egitim diizeyi diisiik olan ve kirsalda yasayan katilimcilarin, erkeklerin, evlilerin ve ikiden fazla
¢ocugu olanlarin kiirtaja karsi daha yiiksek diizeyde damgalama tutumuna sahip olduklart
bulunmugtur.  Aragtirmamizin  kiirtaja  iliskin damgalamaya yonelik bakis  agisinin
degerlendirilmesine katki saglayacag diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kirtaj, Damgalama, Olgek.

ABSTRACT

The aim of this study is to determine the stigmatizing attitudes and behaviors of men and women
towards abortion in Turkey, a Muslim country. Another aim of the study is to examine the factors
affecting stigmatizing attitudes and behaviors. A total of 982 people, 701 women and 281 men over
the age of 18, were included in the cross-sectional analytical study. In the study, convenience
sampling, one of the non-random sampling types, was preferred to reduce costs and save time.
Research data was collected through Google Forms and social media in 17 of Turkey's 81 provinces.
Having participants from different provinces is a strong aspect of the research. Individual Information
Form, Questionnaire for Determining Thoughts About Abortion, Stigmatizing Attitudes, Beliefs and
Behavior Scale towards Abortion were used in data collection. In the study, it was found that
participants with low education levels and living in rural areas, men, married people and those with
more than two children had higher levels of stigmatizing attitudes towards abortion. It is thought that
our research will contribute to the evaluation of the perspective on stigma regarding abortion.
Keywords: Abortion, Stigma, Scale.
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GIRIS

Diinyada her yil yaklasik 73 milyon isteyerek diisiik gerceklesmektedir (WHO, 2021). Istenmeyen 10
gebelikten 6’s1 (%61) ve tiim 10 gebelikten 3'U (%29) isteyerek diisiikle sonuglanmaktadir (WHO,
2021). Bu isteyerek diisiiklerin %45' giivensizdir (WHO, 2021).

Kiirtajin tip, niifus politikalari, dini ve politik sdylemler olmak iizere pek ¢ok boyutu vardir
(Yildirim, M., & Resitoglu, H. U, 2020). Ozellikle dini ve politik sdylemler ile etkilenerek sekillenen
onemli bir boyutu da kiirtaja kars1 damgalayici tutumlardir (Unalan ve Sesen, 2019; Warriner ve Shah,
2006; Grossman ve ark. 2010; Cutler, A. S. ve ark. 2021; Granger, M. 2021). Kiirtaj damgasi
‘Kendilerini igsel veya digsal olarak kadinlik ideallerinden daha asagida isaretleyen, bir hamileligi
sonlandirmaya calisan kadinlara atfedilen olumsuz bir nitelik’ olarak kavramsallagtirilmistir (Kumar, A.
ve ark. 2009). Kiirtaja karst damgalayici yaklasimlarin kadinlarda kiirtaj nedenli dislanma korkusuna,
anksiyeteye, depresyona, kendilerini suglamalarina ve sosyal izolasyona yol agmaktadir (Roug, A. ve
ark 2016; Sorhaindo, A. M. ve ark. 2014; Shellenberg KM ve ark. 2011; McMurtrie ve ark. 2012,
Granger, M. 2021; Stone, H., & Henderson, K. L. 2021).

Tiirkiye’de 1965°te yalnizca tibbi endikasyon varliginda (Délen, 1. 2012) 1983’te ise istege bagli
kiirtaj yaptirma hakk1 yasallasmustir (Cavlin, A., Tezcan, S. & Ergé¢cmen, B. 2016). Ancak son 18 yildir
iktidarda olan ve kendini muhafazakar demokrat olarak tanimlayan bir partinin yonetimde oldugu
hiikumet doneminde istege bagli kiirtaj tekrar bir tartisma konusu haline gelmistir. Istege bagh kiirtajin
yasaklanmas1 gerektigi en yetkili siyasi yoneticiler tarafindan dile getirilmistir ve pronatalist politik
sOylem giindemde tutulmustur. Bu sdylemler toplumun ve saglik ¢alisanlarinin kiirtaja karst tutumu
olumsuz yonde etkilemistir (Ekmekci P. E. 2017; Telli, P., Cesuroglu, T., & Aksu Tanik, F. 2019;
Yildirim, S. 2018; Adali, T., & Cavlin, A. 2019). Bu durum kiirtaj hizmetine erisim sorunlarina, hizmetin
kamudan 6zel sektore kaymasina yol agmustir (Cinsiyet, K. H. U. T. Merkezi 2016; Adali, T., & Cavlin,
A. 2019). Uluslararas1 ¢alismalarda da benzer sekilde kiirtaja karsi damgalayici tutumlarin Kiirtaj
hizmetine erisimi zorlagtirdigi ve glvensiz kirtaja bagli mortalite ve morbidite riskinin arttig
bildirilmektedir (Kumar, A. 2018; Kim, E. Ve ark. 2021; Katz, A. J. ve ark. 2022).

Kiirtaja kars1 damgalayici yaklagimlardan sadece kadimnlar degil kiirtaj hizmeti sunacak olan
saglik caliganlar1 da etkilenmektedir. Yapilan ¢aligsmalar kiirtaj hizmeti veren saglik calisanlarinin
toplumdan, ailesinden, meslektaslarindan damgalanma ve dislanma yasadiklarini, kendilerine ‘kirli is¢i’
(Giiner, O. & Oztiirk, R. 2021) gibi atfedilen olumsuz niteliklerden kaginmak igin kiirtaj hizmeti
vermekten ¢ekindiklerini gdstermektedir (Martin, L. A. ve ark. 2014; O’Donnell, J. 2011; Holten, L., de
Goeij, E., & Kleiverda, G. 2021; Dempsey, B. Ve ark. 2021; Harris, L. H. Ve ark. 2011; Telli, P.,
Cesuroglu, T., & Aksu Tanik, F. 2019). Toplum icindeki damgalayic1 yaklagimlarin kiirtaj hizmetine
erigime etkileri yan1 sira kiirtaj tibbi kayitlarina da olumsuz yansidig belirtilmektedir. Tiirkiye’deki
isteyerek diigiik oranlarinin 2013’te %24’ten 2018’de %]15’e diismesi de bir kayit sorunu olarak
yorumlanmaktadir (Medyascope, 2022; Gazete duvaR 2022). Tirkiye’de ayni yillar iginde
kargilanmayan aile planlamasi gereksiniminin %6’dan %12’ye yiikselmesi yapilan bu yorumlari
destekler nitelikte oldugu sdylenebilir (TNSA 2013, TNSA 2018).

Tiirkiye’de son yillardaki pronatalist politik sdylemlerin ve kiirtaja karsi olan yaklasimlarin
toplumunun kiirtajla ilgili damgalayici tutumlarini nasil etkiledigi yeterince calisilmamistir. Bu
caligmanin amaci Tirk kadin ve erkeklerinin kiirtaja yonelik damgalayici tutum, davraniglart ve
etkileyen faktorlerin incelenmesidir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi
Caligma, kesitsel tipte tasarlanmugtir.

Arastirmanin Yeri Ve Zamani
Caligma 2022 yilinda yiiritilmistiir. Tuirkiye’nin 81 ilinin 17’sinden Google Forms araciliiyla sosyal
medya hesaplarindan veri toplanmuigtir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmaya 18 yasindan biiyiik 982 kadin ve erkek dahil edilmistir. Arastirmada, tesadiifi olmayan
ornekleme tiirlerinden kolayli 6rnekleme kullanilmustir. Bu ¢alismada arastirma maliyetini diigiirmek ve
zamandan kazanmak i¢in kolayli 6rnekleme tercih edilmistir. Arastirmacilarin her zaman c¢aligilan
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evrendeki tiim Ogeleri iceren bir drnek listesi bulmasi ve evrendeki tiim ogelere ulasmasi imkan
dahilinde olmadiginda, calisilmasi planlanan evren iilke niifusu gibi ¢ok genis oldugunda tesadiifi
olmayan Ornekleme kullanilabilmektedir (Boke, 2009: 122). Kolayli ornekleme, arastirmacilarin
caligmanin orneklemi kapsaminda dahil olabilecegini disiindiigii, ulasabilecegi kisileri caligma
kapsamina dahil etmesi olarak agiklanabilecek tesadiifi olmayan 6rnekleme yontemlerindendir. Kolayl
ornekleme, pratiktir ve aragtirmaciya hiz kazandirir. Bu 6rnekleme yonteminde arastirmaci kendisine
erigilmesi kolay olan bir durumu seger (Yildirim ve Simsek, 2011).

Veri Toplama Araclan

Veriler; Bireysel Bilgi Formu, Katilimcilarin Kiirtajla Tlgili Diisiincelerinin Belirlenmesine Yénelik
Soru Formu ve Kiirtajla ilgili Damgalayici Tutum, Inan¢ ve Davranislar Olgegi ile toplanmustir. Veri
toplama araclar1 asagida aciklanmustir.

Bireysel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan ilgili literatiir (Kaya ve ark. 2012; Oztiirk ve Giiner,
2021; Kog, O., Ozkan, H., & Bekmezci, H. (2016) taranarak olusturulan 16 soruluk bireysel bilgi
formudur.
Katihmcuarin Kiirtajla Ilgili Diisiincelerinin Belirlenmesine Yonelik Form: Arastirmacilar tarafindan
ilgili literatdr (Shellenberg ve ark. 2014, McMurtrie ve ark. 2012, Cockrill ve ark. 2011, Hanschmidt
ve ark. 2015, Sorhaindo ve ark. 2016, Cowan S. K. 2017, Cetinkaya ve ark. 2019) incelenerek
hazirlanmigtir. Katilimcilarin kiirtajla ilgili diisiincelerini belirlemeye yonelik 14 ifadeden olusan soru
formu evet/hayir seklinde cevaplandirilmigtir.
Kiirtaja Yénelik Damgalayict Tutum, Inan¢ ve Davramslar Olgegi: Shellenberg ve arkadaslari
tarafindan 2014 yilinda gelistirilmistir (Giiner ve Oztiirk, 2020). Olgegin Tiirkge giivenilirlik ve
gecerlilik galismas1 2020 yilinda Oztiirk ve Giiner tarafindan yapilmistir (Giiner ve Oztiirk, 2020). Olgek
kullanim izni aragtirmacilar tarafin elektronik posta ile alinmustir. Faktor analizi; “Kiirtaja Yonelik
Damgalama Tutum, Inan¢ ve Davranislar Olgegi (DTIEO-SABAS)” icin ii¢ faktorlii bir model ortaya
koymustur: olumsuz stereotipiler (Cronbach alfa degeri: 0.85), ayrimcilik ve dislama (Cronbach alfa
degeri: 0.80) ve bulasma korkusu (Cronbach alfa degeri: 0.80)’dur. Olgege 18 madde olarak son hali
verilmis ve Cronbach alfa degeri 0.90 olarak saptanmustir (Shellenberg ve ark. 2014). Olgek maddeleri
1’den (kesinlikle katiliyorum)-5’e (kesinlikle katilmiyorum) kadar siralanmis olan 5°1i likert sistemi ile
puanlanmstir. Olgegin yalnizca 15. maddesinde ters kodlama yapilmaktadir. Olcegin kesme noktasi
bulunmamakta olup, 6l¢iim aracindan alinan puan 80’e dogru yiikseldikce kiirtaja yonelik damgalayici
tutum, davranig ve inanglarin yiiksek oldugu, 0’a dogru indik¢e damgalamanin diisiik oldugu seklinde
yorumlanmaktadir (Shellenberg ve ark. 2014).

Calismada bagimli degiskenler kiirtaja yonelik damgalayici tutumlar, inanglar ve davraniglardir.
Bagimsiz degiskenler ise sosyodemografik ve obstetrik dzellikler ve kiirtajla ilgili diisiincelerdir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler internet araciligiyla 18 yas ve iizeri kadin ve erkeklere iletilip, galigmaya kabul eden
katilimcilarla online anket olarak Google Forms iizerinden arastirmacilar tarafindan toplanmistir.
Verilerin toplanmasi her bir katilimer igin yaklasik 5-7 dakika stirmiistiir. Veri toplama asamasi,
20.01.2022-07.03.2022 tarihleri arasinda tamamlanmigtir. Ayrica online ankette katilimcilarin
arastirmaya katilmay1 kabul edip etmedikleri ilk soruda sorulmus olunup sorulacak olup yalnizca
katilmay1 kabul eden katilimcilar anket sorularini yanitlayabilmistir.

Verilerin Analizi
Arastirma i¢in toplanan veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows 25.0
programi kullanilarak analize tabi tutulmustur. Kullanilan 6lgegin gilivenilirligini test etmek amaciyla
“Guivenilirlik Analizi” yapilmustir. Verileri degerlendirilirken (say1, yiizde, minimum-maksimum
degerler, ortalama, standart sapma) tanimlayici istatistiksel metotlar kullanilmistir.

Aykirt ve ug degerlerin varligl, hata varyansinin degerini arttirdigindan istatistiksel metotlarin
giicleri lizerinde de etkili olmaktadir. Bu nedenle istatistiksel analizlere
baglamadan 6nce aykiri-u¢ degerler incelenmis ve veri setlerinde mevcut olup olmadigi tespit edilmistir.
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Kullanilan verilerin normal dagilima uygunlugu test edilmistir. Normal dagilima sahip olma
durumu Q-Q Plot ¢izimi ile incelenebilir (Chan, 2003:280-285). Ayrica, kullanilan verilerin normal
dagilima sahip olmasi ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin £3 arasinda olmasina baglidir (Shao, 2002).

Normal dagilima sahip verilerde, iki bagimsiz grubu karsilagtirmak i¢in bagimsiz t testi, 2’den
fazla bagimsiz grubu karsilastirmak i¢in ise tek yonlii varyans analizi uygulanmis ve fark bulundugu
durumda farkin hangi iki gruptan kaynaklandigini bulmak i¢in Bonferroni kullanilmustir.

Arastirmanin Etik Yonii )
Aragtirmanin gergeklestirilebilmesi igin Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Aragtirma Etik Kurulu’ndan etik
onay (Onay Karar1 22-1T/38) alinmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin %71.4’1 kadin ve %28.6’s1 erkektir. Katilimcilarin %54.9°u 36 yas ve {izerinde, %57.4’1
evli, %81.4’1 c¢ekirdek aileye sahiptir. Cocuk sahibi olmayan katilimcilarin orami %41 iken
katilimeilarin %12.2’si 3 ve tizeri gocuga sahiptir. Arastirma grubunun %78.2’si lisans ve tizeri egitim
almistir ve %57.5’1 calistigini, %84.4’linlin saglik gilivencesinin oldugunu ve %18.8’ingelirinin
giderinden fazla oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin %15.2’sinin kendisi veya esi daha Once isteyerek
kiirtaj deneyimi varken yarisindan fazlasinin (%55.8) herhangi bir tanidigi kiirtaj olmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin Bazi Sosyodemografik ve Obstetrik Ozellikleri

Degiskenler N %

Yas

(X+SS, 37.88+13.09)

25 yas ve alti 258 26.3
26-35 185 18.8
36-45 230 234
46-55 225 22.9
56 ve Uzeri 84 8.6
Cinsiyet

Kadin 701 71.4
Erkek 281 28.6
Medeni Durum

Evli 564 57.4
Bekér 418 42.6
Egitim durumu

Okuryazar/ilkogretim 77 7.8
Ortadgretim 137 14.0
Lisans 601 61.2
Yilksek Lisans/Doktora 167 17.0
Calisma durumu

Evet 565 57.5
Hayir 417 42.5
Sosyal giivence varhgi

Var 829 84.4
Yok 153 15.6
Gelir durumu

Gelir giderden az 289 29.4
Gelir gidere esit 508 51.7
Gelir giderden fazla 185 18.8
Yerlesim birimi

il 506 51.5
flge 426 43.4
Koy 50 5.1

Aile yapisi

Cekirdek aile 799 81.4
Genis aile 58 5.9

Yalniz ve/veya ¢ocuklarla 125 12.7
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Cocuk sayisi

Yok 403 41.0
Bir 190 19.3
Iki 270 27.5
Uc ve (izeri 119 12.2
Istenmeyen gebelik varhg

Evet 154 15.7
Hayir 828 84.3
Kiirtaj deneyimi varhg:

Evet 149 15.2
Hayir 833 84.8
Cevrenizde kiirtaj deneyimi varhg

Evet 548 55.8
Hayir 434 44.2
TOPLAM 982 100.0

Katilimeilarin kiirtajla ilgili diisiincelerinin belirlenmesine yonelik forma verdikleri cevaplarin
dagilimi verilmistir (Tablo 2). Katilimeilarin %55.1’inin “Sizce iilkemizde isteyerek (tibbi zorunluluk
disinda) kiirtaj yapilmasina yasalar izin veriyor mu?” sorusuna, %62.2’sinin “Kiirtaj olmay1 diisiinen bir
yakiinizi kararindan dolayr destekler misiniz?” sorusuna, %50.8’inin “Kiirtajin giinah oldugunu
diistinliyor musunuz?” sorusuna, %97’sinin “Kiirtaj olan bir kadin kotii bir insan midir?” sorusuna ve
%85.7’sinin “Sizce kiirtaj olmak kabul edilebilir bir durum mudur?” sorusuna evet cevabini verdigi
goralmektedir.

Tablo 2. Katilimeilarin Kiirtajla Ilgili Diisiincelerinin Belirlenmesine Yénelik Forma Verdikleri Cevaplarin
Dagilimi

Evet Hayir Toplam
n % n % n %

541 55.1 441 449 982 100.0

ifadeler

1. Sizce ilkemizde isteyerek (tibbi zorunluluk disinda) kiirtaj
yapilmasina yasalar izin veriyor mu?

2. Kiirtaj olmayi diisiinen bir yakininizi kararindan dolay: destekler
misiniz?

3. Yakin ¢evrenizden birisinin kiirtaj olmasi aranizdaki iletisimi kotii
anlamda etkiler mi?

611 62.2 371 37.8 982 100.0

70 7.1 912 929 982 100.0

4. Kiirtaj olan bir kadin bunu herkesten saklamali midir? 97 99 885 90.1 982 100.0
5. Kiirtaj olan bir kadin bu kararindan dolay1 utang duymali midir? 78 79 904 921 982 100.0
6. Kiirtajin giinah oldugunu diistiniiyor musunuz? 483 49.2 499 50.8 982 100.0
7. Kurtaj olan bir kadin kotii bir insan midir? 29 30 953 97.0 982 100.0
8. Kiirtaj olan bir kadin ailesine ve toplumuna utang getirir mi? 36 3.7 946 96.3 982 100.0
9. Kiirtaj olan bir kadina giivenebilir misiniz? 929 946 53 54 982 100.0
10. Kirtaj olan bir kadin diger insanlarla ayni saygiy1 gormeli midir? 961 97.9 21 21 982 100.0
11. Kiirtaj olan bir kadin bencil midir? 89 9.1 893 90.9 982 100.0
12. Esi kiirtaj olan bir erkek bu durumdan utan¢ duymali midir? 47 48 935 952 982 100.0
,1713,3,5(,‘;;? olan bir kadinin bu deneyimini sizinle paylasmasini ister 797 740 255 26.0 982 1000

14. Sizce kirtaj olmak kabul edilebilir bir durum mudur? 842 857 140 143 982 100.0

Arastirmada kullanilan dl¢egin ve boyutlarinin giivenirlik ve normallik analizi sonuglar1 Tablo
3’te verilmistir. Olgegin geneli incelendiginde 0.884 olarak bulunmus ve iyi derecede giivenilirlige sahip
oldugu tespit edilmistir. Cronbach Alfa degerlerinin 0.60’tan biiyiik olmasi, kullanilan Glgeklerin
giivenilir oldugunu gostermektedir. Bu da calismada kullanilan Olgegin igsel tutarliliklarinin iyi
oldugunu gostermektedir. Verilerin ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin +£3 arasinda olmasi normal
dagilima sahip oldugunu gostermektedir.
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Tablo 3. Aragtirmada Kullanilan Olgegin Giivenirlik, Normallik ve Alt Boyutlarmin Tanimlayici
Istatistikleri Analiz Sonuglar1

. Ortalama /
Olgek ve Boyutlar Cronbach’s Carpiklik/ - 5 i Min / Maks Standart
Alpha Basiklik Sapma
Olumsuz Stereotipler Boyutu 0.822 1.077/1.271 Normal  8.00/31.00 12.88/4.55
Diglama ve Ayrimcilik Boyutu 0.747 0.900/-0.371  Normal 7.00/21.00 10.03/3.52
Bulagma Korkusu Boyutu 0.795 1.336/0.808 Normal  3.00/10.00 4.04/1.61
Kirtaja Yonelik Damgalayici 0.884 0.992/0.215  Normal 18.00/58.00  26.94/8.34

Tutum, inang ve Davramslar Olcegi

Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine gore olgek tiim alt boyut puanlarim1 ve toplam
6lcek puanini karsilastirmak icin iki bagimsiz grup karsilastirilmasinda bagimsiz t testi, ikiden fazla
bagimsiz grup karsilastirilmasinda ise tek yonlii varyans analizi uygulanmistir. Bunun sonucunda,
katilimcilarin yaslarina gdére olumsuz stereotipiler, dislama ve ayrimcilik boyutu puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir (p<<0.05). Fark yaratan grubu bulmak i¢in
Bonferroni uygulanmistir. 36-45 yas araligindaki katilimcilarin olumsuz stereotipler boyutu puanlari ve
46-55 yas araligindaki katilimcilarin diglama ve ayrimcilik boyutu puanlarinin diger katilimcilara gére
daha fazla oldugu goriilmektedir (Tablo 4).

Katilimcilarin cinsiyetlerine, medeni durum, egitim durumlarina ve yerlesim birimlerine gore
0lcek tiim alt boyut puanlari ve toplam Glgek puani arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
gorlilmektedir (p<0.05). Erkek, evli, egitim durumu yiiksek lisans/doktora olan ve yerlesim birimi koy
olan katilimcilarin tiim alt boyut puanlari ve toplam 6lgek puaninin diger katilimcilara gore daha fazla
oldugu goriilmektedir (Tablo 4).

Katilimcilarin gelir durumlaria goére bulasma korkusu boyutu puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir (p<0.05). Gelir durumu gelir giderden az olan
katilimcilarin bulagsma korkusu boyutu puanlarinin, gelir durumu gelir giderden fazla olan katilimcilara
gore daha fazla oldugu goriilmektedir (Tablo 4).

Katilimcilarin aile yapilarina goére diglama ve ayrimcilik, bulasma korkusu boyutu ve toplam
Olgek puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir (p<<0.05). Genis aile
yapisina sahip olan katilimcilarin diglama ve ayrimcilik, bulasma korkusu boyutu ve toplam olgek
puanlarinin, ¢ekirdek aile ve yalnmiz ve/veya cocuklarla olan katilimcilara gére daha fazla oldugu
gorulmektedir (Tablo 4).

Katilimcilarin ¢ocuk sayilarina gére olumsuz stereotip, diglama ve ayrimcilik boyutu ve toplam
Olgek puanlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir (p<0.05). Cocuk sayist
iic ve lzeri olan katilimcilarin olumsuz stereotip, dislama ve ayrimcilik boyutu ve toplam oOlgek
puanlarinin, cocugu olmayan, bir ve iki gocugu olan katilimcilara gore daha fazla oldugu goriilmektedir
(Tablo 4).

Aragtirmaya katilan katilimcilarin istenmeyen gebelik ve kiirtaj deneyimi varligina gore
olumsuz stereotipiler boyutu ve toplam 6l¢cek puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugu goriilmektedir (p<0.05). Istenmeyen gebelik varlig1 olmayan ve kiirtaj deneyimi olmayan
katilimcilarin olumsuz stereotipiler boyutu ve toplam 6lgcek puanlarinin, olan katilimcilara goére daha
fazla oldugu goriilmektedir (Tablo 5).

Aragtirmaya katilan katilimeilarin ¢evrelerinde kiirtaj deneyimi varligina gore tiim alt boyut ve
toplam oOlcek puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu goriilmektedir
(p<0.05). Cevresinde kiirtaj deneyimi olmayan katilimcilarin tiim alt boyut ve toplam 6l¢ek puanlarinin,
olan katilimcilara gére daha fazla oldugu goriilmektedir (Tablo 5).
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Tablo 4. Katilimcilarin Sosyodemografik Ozelliklerine Gére Alt Boyut ve Toplam Olgek Puanlarinin Karsilastirilmasi

Olumsuz Stereotip Boyutu  Diglama ve Ayrimcilik Boyutu  Bulasma Korkusu Boyutu KYDTIDO Toplam
Degiskenler X/SS Test/p/ X/SS Test/p/ X/SS Test/p/ X/SS Test/p/
Bonferroni Bonferroni Bonferroni Bonferroni
Yas
25> (1) 12.72/4.67 2 929" 9.35/3.40 3.814™ 4.01/1.57 26.08/8.50
26-35 (2) 13.08/4.43 0'020*/ 9.98/3.57 0'004*/ 3.97/1.68 1.324™/ 27.04/8.38 2.252™
36-45 (3) 13.59/4.77 3'>5 10.41/3.69 4'>1 4.23/1.72 0.259 28.23/8.83 0.062
46-55 (4) 12.51/4.36 10.29/3.38 4.01/1.60 26.81/7.75
> 56 (5) 11.90/4.09 10.49/3.46 3.81/1.28 26.20/7.67
Cinsiyet 12.48/4.28 - o o o
Kadm 13.86/5.04  4.337"/0.000 9.83/3.36 626%? / 3.91/151 f&gﬂ ! 26.22/7.80 64(')30301 !
Erkek > 10.53/3.85 ) 4.36/1.81 ) 28.75/9.34 :
Medeni durum - o o o
Evii 13.13/4.62 3'047 /0.041 10.44/3.57 353(7)* / 4.12/1.68 (2)822* / 27.70/8.48 ggéi* /
Bekar 12.53/4.43 9.47/3.38 ) 3.92/1.51 ) 25.92/8.05 '
Egitim durumu dkk Kkk Kkk Kkk
Okuryazar/ilkokul ) 15.66/5.43 12'67§ / 11.90/3.97 26'18§ / 471/1.81 16]4? / 32.27/9.53 22'209 /
2o 0.0007/ 11.55/3.54 0.0007/ 0.0007/ 0.0007/
Ortadgretim (2) 13.36/4.84 453/1.77 29.44/8.56
. 1>2, 1>3, 9.81/3.39 1>3, 1>4, 1>4, 2>4, 3>4, 1>4, 2>4, 3>4, 1>3,
Lisans (3) 12.61/4.32 14 8.71/2.98 93 954 3.99/1.60 1>3 93 26.41/8.05 253
Yiksek lisans/doktora (4) 12.15/4.21 ' ' ! 3.47/1.11 ' 24.32/7.03
Calisma durumu 12.78/4.55 o 4.01/1.60 - o
Evet 13.00/4.55 24510 454 10-02/3.55 60523%0 ! 4.08/1.63 604%827 ! 26.80/8.33 6055;916 /
Hayir ' ) 10.05/3.49 ) ' 27.12/8.36 '
Sosyal giivence varhgi
Var 12.82/4.51 - 10.03/3.50 0.034™/ 4.01/1.60 -1.068™/ 26.87/8.25 -0.645™/
Yok 13.16/4.74 0.832""/0.406 10.02/3.63 0.973 4.16/1.66 0.286 27.34/8.86 0.519
Gelir durumu 0.955™"/0.38 1.144%**/ 4.922"/ 1.448™/
Gelir giderden az (1) 12.75/4.72 5 10.21/3.55 0.319 4.20/1.72 0.007%/ 27.16/8.67 0.236
Gelir gidere esit (2) 13.06/4.49 10.04/3.59 4.05/1.62 1>3 27.16/8.36
Gelir giderden fazla (3) 12.56/4.43 9.71/3.30 3.73/1.36 26.00/7.73
Yerlesim Birimi - .
il ) 12.30/4.15 (1)1083§/ / 9.42/3.28 370332/ / 3.84/1.52 8.778/ 25.56/7.67 17.352"™
H(;e (2) 13.31/4.67 3'>1 357 10.60/3.57 2'>1 31 4.20/1.64 0.000%/ 28.11/8.42 0.0007/
Kdy (3) 15.00/6.16 2>1' ! 11.36/4.28 ' 4.56/1.94 2>1, 3>1 30.92/11.18 2>1, 3>1
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Aile lf ZP‘E' e (1 12.82/4.45 5 7pgey  9:9213.44 8.006™"/ 4.02/1.61 4.491/ 26.76/8.14 6.220"/

gin:; aeﬂeaéze) @ 14.21/5.07 0066 11.81/3.98  0.000%/ 4.62/1.85 0.011%/ 30.64/9.51 0.002*/
12.64/4.86 ' 9.88/3.63 251, 2>3 3.88/1.48 251, 2>3 26.40/8.70 2>1, 2>3

Yalniz ve/veya ¢ocuklarla (3)

Cocuk sayisi
Yok (1) 12.54/4.50 2.958™  9.44/3.39 10.325™/ 3.93/1.56 2 24417 25.90/8.22 6.494™/
Bir (2) 12.73/4.61 0.032"/ 9.83/3.52 0.000%/ 4.03/1.59 0,063 26.59/8.52 0.000%/
iki (3) 13.03/4.41 4>1 10.54/3.46  4>1,4>2,3>1 4.05/1.60 : 27.62/7.93 4>1, 452, 3>1
Uc > (4) 13.91/4.79 11.17/3.70 4.38/1.79 29.45/8.81

Tablo 5. Katihmeilarin Gebelik Ozelliklerine Gore Alt Boyut ve Olgek Puanlarimin Karsilastiriimasi

Dedfiskenler Olumsuz Stereotip Boyutu  Dislama ve Ayrimeiik Boyutu ~ Bulasma Korkusu Boyutu KYDTIDO Toplam
cgisikente X/SS Test/p X/SS Test/p X/SS Test/p X/SS Test/p
Istenmeyen Gebelik
Varh@ o 25.44/7.87
11.84/4.40 -3.0977/ 9.72/3.45 - 3.88/1.48 - * -
EI\:;tlr 13.07/4 55 0,002 10.09/3.53 -1.1817/0.238 4.06/1.63 -1.28077/0.201 27.22/8.40 -2.4337/0.015
Kiirtaj Deneyimi Varhg:
Evet 11.69/4.08 -3.470™/ 9.79/3.47 o 3.83/1.45 o 25.31/7.80 - .
Hayir 13.09/4.60 0.001" 1007353 0915710360 gigs  LETSTI0.094 g one g -2.599770.009
Cevrenizde Kirtaj
Deneyimi Varhgi wox
12.22/4.23 -5.1647/ 9.47/3.32 - " 3.80/1.42 o « 25.49/7.56 o "
I'i‘;f/tlr 13.71/4.80 0.000" 1073365 8247100000 4 0p g B2TTTT0.0000 o877/ 02 -6.241770.000
TARTISMA

Bu ¢aligma Miisliiman bir iilke olan Tiirkiye’de kadin ve erkeklerin dahil edildigi genis bir katilimei1 grubu ile yiiriitiilmiistiir. Kadin ve erkeklerin kiirtaja yonelik
damgalayici inang, tutum ve davraniglar1 ve bunlar etkileyen faktorlere yonelik 6nemli bilgiler sunulmustur. Kiirtajin giinah oldugu diisiincesine karsin kiirtaj
deneyimi yaygindir ve toplum tarafindan kabul gérmektedir. Arastirma grubunun kiirtaj olan bir kadina ve esine karsi olumlu bir tutum i¢inde oldugu
sOylenebilir. Caligmamizin diger 6nemli bir bulgusu ise lilkemizde 1983 ten beri istege bagl kiirtajin yasal olmasina ragmen arastirma grubunun yaklasik olarak
yarisinin kiirtajin kanunen yasak oldugunu diisiinmeleridir.
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Arastirmada kullanilan 6lgegin olumsuz stereotipi, dislama ve ayrimcilik boyutundaki sorulara
verilen yanitlarda sosyodemografik 6zelliklere gore anlamli farklar vardir. Birgok calismada kiirtaja
kars1 olumsuz fikir kaliplari, diglama ve ayrimcilik tutumlar ile yas, cinsiyet, medeni durum, egitim
durumu, aile tipi gibi sosyodemografik 6zelliklerin iliskili oldugu bulunmustur (Loll ve Hall, 2019;
Rocca ve ark. 2020; Maddow-Zimet ve ark. 2021; Shellenberg ve Tsui, 2012).

Calismamizda orta yastaki katilimcilar daha yash katilimeilara gore kiirtaja karsi daha fazla
olumsuz fikir kaliplarina, diglama ve ayrimecilik tutumlarina sahiptir. Bu bulgu yapilan bazi ¢aligsmalarda
yagla birlikte kiirtaj kabuliiniin de arttig1 seklinde yorumlanmaktadir (Adebayo, 1990; Barnartt ve
Harris, 1982; Benin, 1985; Misra ve Panigrahi, 1998; Simon, 1998; Granger, 2021; Cowan, 2017).
Bununla birlikte farkli calismalarda genglerin kiirtaja yonelik olumsuz fikir kaliplarinin, dislama ve
ayrimcilik tutumlarinin daha az oldugu bildirilmistir. Genglerin daha az olumsuz fikir kaliplarina,
dislama ve ayrimeilik tutumlarina sahip olmasinin nedeni; dinin etkisinin genclerde daha az olabilecegi
ve genglerin sekiilerlesme dogrultusunda daha fazla sosyallesmesi olarak agiklanmistir (Misra ve
Panigrahi, 1998; Rossi ve Sitaraman, 1988; Wetstein, 1996). Ayni zamanda yas gruplari arasinda kiirtaja
kars1 olumsuz fikir kaliplari, dislama ve ayrimeilik tutum puanlan arasinda fark olmayan ¢alismalar da
bulunmaktadir (D’ Antonio ve Stack, 1980; Schnell ve McConatha, 1996; Scott, 1998).

Aragtirmamizda erkekler kiirtaja karsi daha fazla olumsuz fikir kaliplarina, dislama ve
ayrimcilik tutumlarina sahiptir. Kadin ve erkeklerin kiirtaja karsi goriislerini karsilastiran caligma
sonuclar1 birbirinden farklidir. Bizim ¢alismamizda oldugu gibi bazi ¢alismalarda da erkeklerin kiirtaja
kars1 tutumu daha olumsuz bulunurken (Yousfi ve ark. 2020; Cowan, 2017; Patev ve ark. 2019; Loll ve
Hall, 2019; Rehnstrom ve ark. 2019; Esposito ve Basow, 1995), cinsiyetler arasinda fark bulunmayan
(Betzig ve Lombardo, 1992; Szafran ve Clagett, 1988) veya kadinlarin daha fazla olumsuz tutum
sergiledigini bildiren ¢alismalarda vardir (Moore ve Stief, 1991; Wright ve Rogers, 1987). Geleneksel
ve ataerkil toplumlarda ¢ocuk bakim yiikii genellikle kadinlarin iizerindedir (Kirkman ve ark. 2009;
Yildinm ve Resitoglu, 2020). Planlanmayan gebelikler sonucu yeni bir ¢ocuk bakim yiikiinii
tastyamayaca@ini diisiinen kadinlar kiirtaja gereksinim duymaktadirlar. Bu gereksinim veya gereksinim
duyulabilecegi diisiincesi ¢alismamizda oldugu gibi kadinlarin kiirtaja kars1 daha olumlu tutum i¢inde
olmalarini agiklar niteliktedir (Patev ve ark. 2019).

Aragtirmamizda evli ve ¢cocuk sahibi olan katilimcilarda kiirtaja karsi olumsuz fikir kaliplari,
dislama ve ayrimcilik tutumlari daha fazladir. Bu bulgu literatiirle uyumludur (Ogland ve Verona, 2011;
Jelen ve Wilcox, 2003; Bahr ve Marcos, 2003; Cutler ve ark. 2021). Evli ve ¢ocuk sahibi olan bireylerin
kiirtaja yonelik daha fazla olumsuz fikir kaliplarina, dislama ve ayrimcilik tutumlarina sahip olmalari
cocuklarina karst duyduklart sorumluluktan kaynaklandig: diistiniilmektedir (Bahr ve Marcos, 2003).
Bununla birlikte kiirtaja kars1 tutumlar arasinda medeni durum agisindan bir fark olmadigini ortaya
koyan calismalar da vardir (Barnartt ve Harris, 1982; Simon, 1998).

Diistik egitim seviyesine sahip katilimcilarin kiirtaja karsi daha fazla olumsuz fikir kaliplarina
sahip olmalari, dislama ve ayrimcilik tutumlarinin daha fazla olmasi arastirmamizin beklenen bir
bulgusudur. Gelismis ve gelismemis 40 {ilkenin dahil edildigi bir ¢alismada daha yiiksek egitim diizeyi
daha az olumsuz fikir kaliplari, dislama ve ayrimcilik tutumlari ile iligkilendirilmistir (Inglehart ve ark.
1998). Egitim diizeyi pek ¢ok alanda oldugu gibi kiirtaja yonelik olumsuz fikir kaliplar1 agisindan da
belirleyici bir 6zelliktir ve egitim diizeyi arttik¢a kiirtaja yonelik olumsuz fikir kaliplari, dislama ve
ayrimcilik tutumlar azalmaktadir (Sorhaindo ve ark. 2016; Cutler ve ark. 2021; Belfrage ve ark. 2020;
Cockrill ve Hessini, 2014; Adebayo, 1990; Barnartt ve Harris, 1982; Benin, 1985; D'Antonio ve Stack,
1980; Rossi ve Sitaraman, 1988; Wetstein, 1996).

Ay zamanda egitim, yasal kiirtajin desteklenmesinde en giiglii demografik 6zelliklerden
birisidir. Yasal kiirtajin ne oldugu, neden yapildigi ve yapilmazsa ne gibi problemlerle
karsilasilabilecegi topluma anlatildig1 zaman yasal olarak uygulanan kiirtaja karsi ¢ikanlarin sayis1 da
azalmaktadir (Jelen ve Wilcox, 2003).

Kentte yasayanlar kiirtaji daha fazla kabul etme egilimindedir (Benin, 1985; D'Antonio ve
Stack, 1980; Lynxwiler ve Gay, 1996; Wetstein, 1996). Sosyoekonomik agidan niifusun dezavantajl
oldugu kirsal yerlesim bolgelerinde yasama sadece kiirtaja karsi degil aile planlamas1 yontemlerine karsi
tutumu ve kontraseptif yontemlere erisimi de olumsuz etkilemektedir (Levandowski ve ark. 2012; Ocek
ve ark. 2014, Akbulut ve Kilich, 2022). Arastirmamizda da kirsal yerlesim yerlerinde yasayan
katilimeilarin kiirtaja yonelik tutumlarimin daha olumsuz oldugu goriilmiistiir.
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Din kiirtaj tartigmalarinda 6nemli bir 6neme sahiptir (Yildirim ve Resitoglu, 2020). Ayn1 dine
mensup kisiler arasinda da kiirtaja yonelik tutumlar farklilasabilmektedir. Farkli dine mensup iilkelerde
yapilan c¢alismalar dindar kesimin kiirtaja yonelik olumsuz tutumlarinin daha yaygin oldugunu
gostermektedir. ABD’nin dindar bolgelerinde kiirtaj daha fazla damgalanmakta ve muhafazakarlik
kiirtaj hizmetlerine erisimi engellemektedir (Shellenberg ve ark 2012). Baz1 calismalarda katilimeilar
kiirtajin giinah, kiirtaj olan bir kadinin ailesi i¢in utan¢ kaynagi oldugunu, katilimcilarin yarisi kiirtaj
olan bir kadina saygi duyulmamasi ve giivenilmemesi gerektigini diistinmektedir (Katz ve ark 2022;
Meurice ark. 2021). Benzer sekilde ¢alismamizda da arastirma grubunun yaklasik olarak yarisi istege
bagh kiirtajin glinah oldugunu diisiinmektedir ve kiirtaj olmak isteyen bir yakinini kararindan dolay1
desteklemeyecegini belirtmektedir. Buna karsilik katilimcilarin yaklasik olarak tamamu kiirtaj olan bir
kadinin kotii bir insan olmadigini ve diger insanlarla ayni saygiy1 gormesi gerektigini diistinmektedirler.
Benzer olarak katilimcilarin tamamina yakini kiirtaj olan bir kadinin ailesine ve toplumuna utang
getirmedigini, esi kiirtaj olan bir erkegin bu durumdan utan¢ duymamasi gerektigini belirtmistir.

Isteyerek kiirtajin yasalarla desteklenmesinin kiirtaj damgasim azaltmada etkisi vardir
(Shellenberg ark. 2014; Cardenas ve ark. 2018). Caligmamizda kiirtajin giinah oldugunu diislinen
katilimcilar dahil kiirtaj olan bir kadina saygi duyulmasi gerektigi, kadinin ailesine ve toplumuna utang
getirmedigini diisiinmeleri Tirkiye’de 1983°ten beri yasal olan kiirtajin toplum tarafindan bir
gereksinim oldugunun kabul edilmesinden kaynaklandigi diistiniilmiistiir. Diger ¢aligmalardan farkli
olarak kiirtaj olan kadina saygi duyulmas: gerektigi ve utan¢ kaynagi olmadigi diisiincesi ekonomik,
sosyal ve saglik nedenleriyle kiirtaj olgusunun bir gereksinim oldugunun kabul -edildigini
diisiindiirmiistiir. Bu gereksinimin talebe doniigmesi kiirtajin toplum iginde normallestigini ve
damgalayici tutumu azaltici bir etkisinin oldugu goriilmiistiir. Bu da bir gereksinimi karsilayan kiirtaj
olgusunun toplum tarafindan kabul edilen yasamsal bir olgu oldugunu gostermektedir.

Kiirtaja kars1 olusan algida yasal diizenlemeler tek bagina yeterli degildir. Kiirtaja yonelik
damgalama sosyokiiltiirel nedenlerden ve Ozellikle yasanin uygulanmasini gegersiz kilan olumsuz
politik soylemlerden etkilenmektedir (Adali ve Cavlin, 2019; Yildirim ve Resitoglu, 2020; Millar, 2020;
Kumar, 2018; Cavlin ve ark. 2014; Shellenberg ve Tsui, 2012; Cutler ve ark. 2021; Love, 2021).

Ulkemizde yaklasik 40 yildir isteyerek kiirtajin yasal olmasina ragmen katilimcilarm yaklagik
yarisinin isteyerek kiirtajin yasal olmadigini diisiinmeleri sasirtici bir bulgudur. Son 10 yilda iilkemizde
siyasi olarak kiirtajin yasaklanmasina yonelik tartigmalar giindeme gelmistir. Bazi sivil toplum
kuruluslar ve kadin haklarini korumay1 hedefleyen topluluklarinin yaptiklari ciddi muhalefet sonucunda
iilkemizde istege bagh kiirtaj yasagi yasallasmamistir (Cokar, 2012; Keskin, 2015). Buna ragmen bu
politik sdylemler ve tartigmalarin bile toplum tarafindan kiirtajin yasaklandigr yoniinde bir algi
olusturdugu soylenebilir (Ekmekci, 2017; Telli ve ark. 2019; Yildirim, S. 2018; Adali ve Cavlin,2019;
Bozbeyoglu, 2011). Bu algilar kiirtaja erisim talebini olumsuz etkilemekle beraber kiirtaj hizmeti arzinda
sorunlara yol acabilmektedir (Martin ve ark. 2014; O’Donnell ve ark. 2011; Holten ve Kleiverda, 2021;
Dempsey ve ark. 2021; Harris ve ark. 2011; Telli ve Aksu 2019).

SONUC VE ONERILER

Cogunlugu Miisliiman bir iilke olan Tiirkiye’nin 17 farkli ilinde, genis bir 6érneklemle yapilan bu
caligmada kadin ve erkeklerin kiirtaja yonelik damgalayici tutum, inang ve davraniglar1 ve etkileyen
faktorler incelenmistir. Katilimcilarin yaklasik yarist kiirtajin giinah oldugunu diistinmektedir. Buna
karsin kiirtaja yonelik genel tutum olumludur ve kiirtaj toplum tarafindan kabul gérmektedir. Ancak
baz1 sosyodemografik ve obstetrik degiskenlerin kiirtaj algisint olumsuz etkiledigi goriilmiistiir. Diigtik
egitimli ve kirsalda yasayan dezavantajli gruplar arasinda olumsuz tutum daha yaygindir. Kiirtaj
hizmetine ulasma acisindan da dezavantajli olan bu grup arasindaki olumsuz tutumun anne ve gocuk
sagligina yansiyacagi kolayca ongoriilebilir.

Aragtirmanin diger 6nemli ve sasirtici bir bulgusu 1983’ten bu yana istege bagh kiirtajin yasal
oldugu tilkemizde katilimcilarin yaklasik yarsinin kiirtajin yasak oldugunu diisiinmeleridir. Bu alginin
son donemlerde iilkemizde kiirtaji yasaklamaya yonelik politik ve toplumsal tartisma ortamindan
kaynaklandig1 diistintilmektedir. Kiirtajin yasak oldugunun diisiiniilmesi kiirtaj hizmetlerine talep ve arzi
etkileme potansiyeline sahiptir. Bu yanls algiy1 diizeltecek bilgilendirme caligmalarina ihtiya¢ vardir.
Kadin ve erkekler sosyal medya ve saglik ¢alisanlar1 aracilifiyla kiirtajin yasal oldugu konusunda
bilgilendirilmelidir. Ayrica kiirtajin yasaklandigina dair alginin kiirtaj hizmeti ile ilgili talep ve arzi nasil
etkiledigine dair kapsamli nitel ve nicel arastirmalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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Tesekkiir
Bu aragtirmaya katilan tiim katilimcilara tesekkiir ederiz.

Cikar Catismasi
Arastirma ile ilgili yazarlar arasinda herhangi bir catisma durumu s6z konusu degildir.

Yazar Katkilar1 o o
Calisma Cergevesi, Desen: UY, INI, BE; Materyal, Metot ve Veri Toplama: UY, INI, BE; Analiz Yapma ve
Yorumlama: UY, iNi, BE; Yazma ve Revizyon: UY, INi, BE.

Finans Destegi
Caligmanin yiriitiilmesinde herhangi bir finansal destek alinmamustir.
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