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Merhaba,

CETAD olarak, Haziran 2006 tarihinden itibaren “Cinsel Saglik ve Ureme Saglig1 Alaninda Ulusal ve Yerel
Medya Yoluyla Savunuculuk” konulu bir projeyi baslattik. Projemiz AB Komisyonu tarafindan finanse edilen
Saglhk Bakanlig1 Tiirkiye Ureme Saglig1 Programi tarafindan desteklenmektedir.

Projemiz, ulusal ve yerel medya {iyelerinin cinsel saglik ve iireme saghigi alaninda ki haberdarlik ve
duyarliliklarini arttirmay: ve bu alanda ¢alisan sivil toplum kuruluslariyla karsilikli isbirligini gelistirmeyi,
kamuoyunabu alandaki dogru mesajlar1 daha etkin ve daha yaygm bicimde ulastirmay1 hedeflemektedir.

Ciinkii, cinsel saglik ve tireme saglig1 alanindaki savunuculugun toplumun tiim kesimleri agisindan hizmet
talebinin ve hizmet sunumunun yayginlastirilmasinda ¢ok 6nemli bir yeri oldugunu diisiinmekteyiz.

Bu amagla, proje kapsaminda kendi alanlarinda uzman akademisyenlerden olusan editorler ve bu editorlere
yardimci olan bir arastirmaci yazar kadrosu tarafindan sekiz ayri baslikta dosyalar hazirlanacaktr.

GUVENLICINSELLIK basglikli dérdiincii dosyayi sizlerle paylasmaktan mutluluk duyuyoruz.
Projemizi tamamlayacagimiz Haziran 2007 tarihine kadar medya araciligiyla kamuoyunun dikkatine
sunulacak olan diger bes dosyanin basliklarinida sizlerle paylasmak istiyoruz.

- KadinCinselligi

- Erkek Cinselligi

- Genglik ve Cinsellik
- Seks Ticareti

Umariz ki, CETAD'n {iistlendigi bu ¢alisma kamuoyunda cinsel saglik ve iireme saglig: bilincine katkida
bulunacaktur.

Saygilarimla,
Dog. Dr. Cem INCESU
CETAD Yonetim Kurulu Uyesi ve Proje Direktorii
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GIRIS

Yasamda saglikli ve mutlu iligkiler kendimizi iyi hissetmemizi saglar. Bu iyilik hali bireylerin yasamin her
alaninda kendi giivenliklerini saglamasi ve siirdiirmesi temeline baghdir. Giivenli cinsellik kavrami da bu
kapsamda yer almaktadir.

Cinselligi “kendi i¢imizde hissettigimiz ve bagskalar: ile paylasmak isteyebilecegimiz, haz verici bir enerji”
olarak tanimlayabiliriz. Nasil yasandig1 ve duyumsandig1 kisiden kisiye degisen, davraniglarin yanisira
duygular1 da igeren bu kavram daha ¢ok davranis boyutuyla algilanmaktadir. Bir yasam diirtiisii olarak siiren
insan cinsel davranisini yasam boyu giivenli kilmak bireylerin temel sorumluluklarindandir. Cinselligin
sagliga olan olumsuz etkilerini dnlemek miimkiin olabilmektedir. Ancak, cinsellik ve cinsel iligskinin insan
yasamina duygusal ve toplumsal etkilerini belirlemek oldukca zordur. Bu bilgi dosyasinda cinselligin sagliga
olan etkileri tizerinde yogunlasilmis ve olumsuz etkileri 6nleyici bilgiler paylasilmistir.

CINSELLIK VE CINSEL YASAM

Cinsellik s6z konusu oldugunda, akla gelen ilk kelimeler; haz, arzu, iireme, ask ve yakinhktir. Cinsellik
insanlarin degerleri, tutumlari, davranislary, fiziksel gortiniimleri, inanislari, duygulari, kisilikleri, sevdikleri ve
sevmedikleri seyler ve icinde yasadiklar1 toplumlara gore sekillenir. Cinsellik dogum 6ncesi baslayip omiir
boyu devam eder, kiiltiirel ve ahlaki faktorlerden etkilenir. Uremeyi, cinsel zevk almayi ve zevk vermeyi igerir.
Cinsellik temelde duyuya dayali bir deneyimdir ve yalnizca cinsel organlari degil, tiim bedeni ve akliigerir.

Cinsellik, erkeklik ve disilik ile ilgili duygusal tepkileri olusturarak tiire 6zel davranislar1 belirler. Cinsiyetle
iliskili bu davranissal tepkiler daha sonra kiiltiirel miras, toplumsal kaliplar ve medyadan kaynaklanan
imajlarla bi¢cimlenir. Kiiltiirel miras, dinsel inanglarin ve geleneksel degerlerin toplamidir. Toplumsal kaliplar
ise bireyin biyolojik ve duygusal gereksinimleri ile toplumda varolan kiiltiirel kaliplarin uzlagsmasinin
trtintidiir. Bu uzlasma toplumdan topluma ve zaman iginde degisiklik gosterdiginden stirekli devinim
halindedir. Bu anlamda, icinde toplumsal 6geleri de barindiran cinsellik, cinsiyetten daha kapsamli bir
kavramdr.

Kahire'de 1994 yilinda diizenlenen Birlesmis Milletler Uluslararas: Niifus ve Kalkinma Konferansi'nda diinya
niifusunda cinsellik ve {ireme ile ilgili saglik sorunlarnin neden oldugu oliimler, sakatliklar, hastaliklar,
rahatsizliklar ve mutsuzluklarin boyutu tartisilarak Diinya Saghk Orgiitii tarafindan gelistirilen “Ureme
Saghg1” kavrami tanimlanarak kadin, erkek, geng, yasli, tiim bireyler i¢in temel bir hak olarak onaylanmigtr.
Kisisel iliskileri zenginlestiren cinsel saglik, iireme sagligi kavraminin temel bilesenlerinden biridir. Ureme
sagligl, “insanlarin mutlu ve giivenli bir cinsel yasamlari, {ireme yetenekleri ve bu yetenegi kullanip
kullanmayacaklari, ne zaman ve ne siklikta kullanacaklari konusunda karar verme 6zgiirliiklerinin olmas1” dir.
Cinsel saglik ve tireme saglig1 yaklasimi, bireylerin gereksinimleri, bedenleri, iireme davranislari ve cinsellikleri
hakkinda farkindaliklarini artirmay1 icermektedir.
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“Cinsel Saglik” Nedir?

Cinsel saghk bir kisinin cinsel yasamini bir zorlama
olmadan, mutlu olarak ve zarar gdormeden
surdiirebilmesidir. Bir anlamda, Cinsel Yolla Bulasan
Enfeksiyonlar (CYBE'ler), istenmeyen gebelikler, gii¢
kullanma, siddet ve ayrimcilik riskinden bagimsiz

olarak cinselligi yasama halidir. Cinselligi karsilikli
saygiya dayali, mutlu ve giivenli iliskiler aginda yasama,
bireyleri zenginlestirir.

Cinsel saglik, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan asagidaki sdzciiklerle tanimlanmistir: Cinsel saglik, cinselligin
fiziksel, duygusal, entelektiiel ve sosyal yonlerinin kisiligi, iletisimi ve aski zenginlestirici etkilerinin
bilesiminden olusur. Herkesin cinsel bilgilere ulasma ve cinsel iliskiyi zevk icin ya da iireme amaciyla yasama
hakki vardir. Cinsel bir varlik olarak insamin sadece bedensel degil; duygusal, diisiinsel ve toplumsal biitiinliigiinii
saglayan, kisilik gelisimi, iletisim ve sevginin paylasimini olumlu yonde zenginlestiren ve arttiran sagliklilik halidir.

Diinyada her yil 500.000'den fazla kadin gebelik ve dogum komplikasyonlar1 nedeniyle 6lmekte, bunlarin
sadece 4000 kadar1 gelismis iilkelerde meydana gelmektedir. Son 20 yilda ¢ocuk saglhiginda belirgin gelismeler
kaydedilmesine kargin, hala her yil 10 milyon bebek 6liimii olmakta, bunlarin da neredeyse tiimii gelismekte
olan tilkelerde gerceklesmektedir. Stk dogumlar, erken ve geg¢ yas gebelikleri bebek oliimlerinde 6nemli pay1
olan nedenlerdir. Hemen her toplumda yapilan arastirmalar, dogan bebeklerin 6nemli bir kisminin
planlanmamus gebeliklerin neden oldugu dogumlarla diinyaya geldiklerini gostermektedir.

Dogurganlhig1 diizenleme hizmetlerinin sadece istenmeyen gebeliklerin 6nlenmesini degil, anne ve gocuk
oliimlerinin en az {icte birini 6nleyebilecegi hesaplanmistir. Ancak, bugiin diinyada iireme ¢aginda olan her iig
ciftten biri bu hizmetlerden yararlanamamaktadir. Cinsel yolla bulasan bakteriyel ve viral enfeksiyonlar
epidemi (belli bir bolgede olusan salgin) diizeyine ulasmistir. AIDS pandemisi (diinyanin tiimiinde olusan
salgin) yas, cinsiyet, sosyal durum ve cinsel davrars 6zelligi gozetmeden milyonlarca insan1 etkilemektedir.

Cinsiyet (Seks):

Cinsiyet, bizi kadin ya da erkek yapan anatomik, fiziksel ve genetik biyolojik 6zelliklerle sekillenir. Anatomik ve
hormonal degisimlere gore birey kadin ya da erkek cinsiyetlerinden birine ait olur. Cinsiyetlerin tiremede rolleri
farklidir. Ayrica cinslerin iireme organlari farklidir ve islevleri birbirini tamamlayicidir. Seks kelimesi,
toplumda kimi zaman, cinsel birlesmeyi de igeren bir cinsel faaliyet anlaminda da kullanilir.

Toplumsal cinsiyet (gender)
Kadm ve erkegi tanimlamada onemli olan diger bir faktor de kadmn ve erkegin degisik kiiltiirlerdeki
tanimlamalaridir ki buna toplumsal cinsiyet (gender) denmektedir. Biyolojik cinsiyetin aksine, toplumsal cinsiyet

farkliligs, gelenekler ve goreneklerle sekillenmekte ve zaman icinde degisebilmektedir. Pek ¢ok toplumda kadin
ve erkek farkli bireyler olarak goriilmekte ve her birinin kendine ait imkanlars, rolleri ve sorumluluklari oldugu
kabul edilmektedir. Bunun en agik gostergesi kamusal alanda ¢alisma ve politika “dogal” olarak erkek; ev isleri
ve aile ile ilgili 6zel alanlar “dogal” olarak kadin isidir goriistiniin bir ¢ok toplum tarafindan benimsenmis ve
uygulantyor olmasidir.

Toplumsal cinsiyet, bir bireyin ya da toplumun kadini ya da erkegi tanimlama seklidir. Toplumsal cinsiyet
rolleri kadin ve erkek igin tanimlanmis o toplumda onaylanmis tutumlar, davranislar, beklentiler ve
sorumluluklardir. Toplumsal cinsiyet kimligi ise bireylerin kadin ve erkek olmakla sahip oldugu kisisel ve 6zel
kimliktir.

Cinsel Yonelim kisinin diisiince, duygu ve davranissal olarak cinsel cekim duydugu cinsiyete gore, asagida
gruplandigi gibi, tanimlanan bir 6zelliktir.
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e Kars: cinse ilgi (Heteroseksiiel): Kisinin kars: cinsiyete cinsel ilgi
duymasi,

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

o Biseksiiel olma: Kisinin her iki cinsiyetten olanlara cinsel ilgi
duymasi,

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

¢ Transseksiiel olma: Cinsiyetini degistirmesi gerektigine, ruhsal ve
bedensel olarak diger cinsiyete sahip olmasi gerektigine inanma,

Glintimiizde homoseksiiel kelimesi yerine erkek escinseller igin gey,
kadin escinseller i¢in lezbiyen terimleri de kullanilmaktadir.

Guntimiizdeki bilgiler, cinsel yonelimlerin nasil olustugunu agiklamak
icin yeterli degildir. Bir heteroseksiiel erkek neden bir kadindan hoglanr
sorusunun yanit1 verilemedigi gibi diger cinsel yonelimlerin de nasil
olustugu bilinmemektedir. Genel olarak kabul goren agiklamalar, cinsel yonelimlerin karmasik genetik bir
zemin iizerinde cevresel etkenlerle sekillendigi yaklasimina odaklidir. Insanlarin dogustan heteroseksiiel ya da
bisekstiel/escinsel olup olmadiklar1 bilinemese de, heterosekstiellik ya da diger yonelimler arasinda bir tercih
yapmadiklari/yapamadiklari kabul goren bir diislincedir. Yani kisi heteroseksiiel olmak istedigi igin

heteroseksiiel olmadig: gibi escinsel ya da bisekstiiel olmaya karar verip de escinsel olamaz. Bir kisinin cinsel
denemelerinin cinsel yonelimini ya da cinsel kimligini tam olarak gostermedigi de unutulmamalidir. Ornegin,
bir kisi baska biri ile cinsel yonelimi disinda, bagka sebeplerle istemedigi bir cinsel deneyim yasayabilir. Bu
nedenler, hayatta kalmak, para, giig iligkisi ya da toplumsal kurallar olabilir. Bu durumda insanlar kendi cinsel
yoneliminin tersi olsa da bazi cinsel deneyimler yasayabilirler.

Cinsel davranislar ve cinsel yakinliklar

Insanlar dokunmak, &pmek ve viicudun diger sekillerde uyarilmasi gibi davramslarla cinselliklerini
yasayabilirler. Cinsel davranislar ve deneyimler insanlarin cinsel olarak kendileriyle ve baska 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,
karsilikli begenme, birlikte olmaktan mutlu olma ve bu konuda hayaller kurma ile yasandig: gibi yalnizca
bakismaile bile yasanabilir.

Bir yasam diirtiisii olarak siiren insan cinselligi tek bir bigime uymaz. Insanlar cinsel diirtii, giig ve tercih ettikleri
cinsel anlatim ve doyum agisindan farklidir. Bireyin toplumdaki iligkileri, yasam kosullari, iginde bulundugu
kiltiir ortami, kadin veya erkek olusu, yasi, yasam boyu gelistirilmis cinsel deneyimleri bu farkhiliklarin
belirleyicileridir.

Cinsel Yasam ve Cinsel Saglik

Bireyler cinsel yasamlarmin saglikli olmasi konusunda sorumluluklar yiiklenirler. Bu sorumluluk
esler/sevgililer arasinda esit olarak boliistilmelidir. Saghkli bir cinsel yasamda esler/sevgililer cinsel
yasamlarinda bu sorumluluklarini yerine getirmek icin:
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o Cinsel davranislarinda birbirinin onayini alir,

¢ Onay almak igin hi¢bir zaman baskiuygulamaz,

e Birbirlerine sadik kalir,

¢ Esinin/sevgilisinin haz almasina 6zen gosterir,

e Esini/sevgilisini fiziksel ve ruhsal zararlardan korur,

e Birbirlerini cinsel yolla bulagan enfeksiyonlara ve istenmeyen gebeliklere kars: korur,
e Yapmakistedigi veistemedigi davranislar konusunda agik olur,

e Birbirlerinin sinirlarina saygi gosterir,

¢ Davranislarinin sorumluluklarini tistlenir.

Cinselligi Yasamak

Cinselligin yasamin her alaninda yeri vardir. Araba satiglarindan dergi satislarina kadar her seyin
pazarlanmasinda cinsel unsurlar kullanilmaktadir. Farkli anlamlar yiiklenmis cinsel mesajlar bireyin cinsellikle
ilgili karmasik diisiinceler, duygulara sahip olmasina, kendini zora sokan yasam deneyimlerine girmesine
neden olabilir.

Yasam boyunca, karar vermede en ¢ok zorlanilan konularin énemli bir boliimii cinsellikle ilgilidir. Cinsellikle
ilgili kararlar egitim ve is planlarini, yasam tarzin, iligkileri ve aile yagamini etkileyebilir.

GUVEN ICINDE CINSELLIK

Saglikli ve mutlu iliskiler insanin kendini iyi hissetmesini saglar. Ask, mutluluk ve giiven iginde stird{iriilen bir
yasam, gelecege olumlu bakmaya neden olur. Sagliksiz iligkiler ise bu durumun tam tersine mutsuzluk verici,
giiven kiric1 ve gelecekle ilgili kotiimserlik duygularinin beslenmesine neden olur.

Ne yazik ki pek ¢ok kimse ac1 veren, giivensiz
ve siddet iceren iliskiler i¢inde yasamini
siirdiirmek zorunda kalmaktadir. Kadin ya da
erkek, gen¢ ya da yasl, evli ya da degil,
heteroseksiiel, escinsel ya da bisekstiel, bu
durum herkesin bagina gelebilir. Insanlar
eslerini sozel, duygusal ve fiziksel olarak
yaralayabilirler. Bir kimsenin esinden maddi
olanaklar1 esirgemesi ya da {izerinde asir
denetim kurma c¢abalar1 da siddet igeren
davraniglardir. Ancak kimse siddeti hak etmez.
Soylenen hicbir séz ya da yapilan higbir
davranig bir kimsenin gsiddet uygulamasim
hakli gikarmaz.

Asagida, cinsel yasamin giivenli olup olmadigini 6l¢gmek amaciyla iliskideki sozciikleri, duygulari davranislari,
cinselligi ifadeyi, gelecekle ilgili beklentileri dikkate alarak hazirlanmis bir test goriilmektedir. Siralanan
sorulara verilen cevaplara gore, test sonuglar1 bireylere iliskinin 6zellikleri ve neler yapilabilecegi hakkinda
bilgi verilmektedir:
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Esiniz/sevgiliniz ile olan iletisiminiz ne kadar saygiya dayaniyor?

Evet Hayir
O Duygularinizi rahatca ifade edebiliyor ve dogruyu korkmadan
aciklayabiliyor musunuz? [1] [1]
O Birbirinizin fikirlerine 6nem veriyor musunuz? [1] [1]
[0 Sorunlar: ve anlasmazliklar: beraberce ¢cdzmeye ¢alisiyor musunuz? [1] [1]

Eger yukaridaki sorularin hepsine evet yanit1 verdiyseniz iliskinizin saglikli ve mutlu oldugunu

diistinebilirsiniz.
Esiniz/sevgiliniz...
Evet Hayir
O Siirekli olarak sizi elestiriyor, hakaret ediyor ve baska kimselerin oniinde
asagiliyor mu? [1] [1]
00 Size, cocuklariniza, ailenizden bir kimseye, arkadasimiza ya da kendisine
zarar vermeye calist1 m1? [ 1 [ ]
O Isleryolunda gitmediginde siirekli olarak sizi mi sucluyor? [] []
L1 Sizeyalansoyliiyor ya dasize verdigi sozleri siirekli unutuyor mu? [] []
[0 Sizehig “Beni sinirlendiriyorsun” ya da “Beni ¢ileden ¢ikartiyorsun” dedi mi? [1] [1]
O Hersoyledigini yapmanizi bekliyor mu? [] []

Yukaridaki sorulardan bir tanesine bile evet yanit1 verdiyseniz esiniz size kotii davraniyor demektir. Benzer
belirtiler iligkinizin giivenli olmadigini hatta daha da kotiiye gidecegini gosterir.

Duygularve Bagimsizlik

Ozerk bir yasam alaniniz var m1? Esiniz/sevgiliniz bu alana sayg1 gdsteriyor mu?

Evet Hayr
[0 Esinizinkilerden farkli arkadaslariniz, meraklarmiz var mi? [1] [1]
L1 Birbirinizin 6zel yasamina saygi gosteriyor musunuz? [] []
00 Birbirinizinilgi duydugu konulara sayginiz var m1? [] []

Yukaridaki sorulara evet yaniti verdiyseneniz iliskinizin saglikli ve mutlu bigimde yiiriidigiini
diistintiyorsunuz demektir.

Karsilikli sevgiye dayali bir iligkide esler birbirlerinin isteklerine sayg1 duyarlar. Bir kimseyi agir1 kiskanmak ya
da onu kontrol altinda tutmaya ¢alismak sevgi anlamina gelmez.
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Esiniz/sevgiliniz
Evet Hayir

O Sizinyapmakistediginiz seyleri onemsemiyor ve fikirlerinize deger vermiyor mu? [ ] []
O Aileniz veya arkadaslarinizla bulusmak istediginizde sizi engelliyor mu? [ 1 [ 1
O Size gereginden fazla korumaci davraniyor, baska kisilerden size g6z kulak

olmalarmaiistiyor mu? [ 1 [1]
O Herisinize karisiyor mu? [1] [1]
0 Beklenmedik zamanlarda arryor mu? [] []
O Sizi hi¢baska biriileiliskiniz var diye sucladi mi? [1] [1]
[0 Size para vermekten kaginiyor ya da araba kullanmanizi istemedigi oluyormu? [ ] []

Yukaridaki sorulardan bir tanesine bile evet yanit1 verdiyseniz esiniz size kotii davraniyor demektir. Benzer
belirtiler de taciz olarak degerlendirilir ve iliskinizin giivenli olmadigini hatta daha da kotiiye gidecegini

gosterir.
Cinsellik
Esiniz/sevgilinizle olan cinsel yasaminizda birbirinizin cinsel haz almasina ne kadar 6zen gésteriyorsunuz?
Evet Hayir
[0 Esinizle cinselistekleriniz ve gereksinimleriniz konusunda agik¢a konusabiliyor
musunuz? [] []
O Istenmeyen gebeliklere ve cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi 6nlem aliyor
musunuz? [1] []
[0 Cinseliliskilerinizde karsilikli onay aliyor musunuz? [] [1]

Yukaridaki sorulara evet yaniti verdiyseneniz iliskinizin saghkli ve mutlu bigimde yiiriidigiini
diistiniiyorsunuz. Karsilikli sevgiye dayali saglikli bir iliskide esler birbirlerinin cinsel isteklerine ve sinirlarina
saygi duyarlar.

Esiniz/sevgiliniz...

Evet Hayir

O Sizuyurken, sarhosken ya da caniniz istemedigi zamanlarda sizi cinsel iligkii¢in

zorluyor mu? [] []
O Cinseliliskide bulunmayi reddettiginizde size kiziyor ya da kaba davraniyor mu? [ ] []
O Gebelige ve cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi onlem almadan cinsel

iliskide bulunmak i¢in hi¢ zorladi mi? [ 1] [1]
[0 Cinseliliskisirasinda hig tireme organlariniza ya da bedeninizin baska bir

boliimiine zarar verecek bir davranista bulundu mu? [] [1]
O Cinsel performansinizi elestiriyor ve cinselligi sizi cezalandirmak igin

kullantyor mu? [ 1 [ 1
0 Sadece kendi cinsel zevkini mi diistiniiyor? [1] [1]

Yukaridaki sorulardan bir tanesine bile evet yanit1 verdiyseniz esiniz size kotii davraniyor demektir. Benzer
belirtiler iliskinizin giivenli olmadigini hatta daha da kotiiye gidecegini gosterir.
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Fiziksel Giivenlik
Birbirinizin giivenligine ve saglina ne kadar 6zen gosteriyorsunuz?
Evet Hayir
00 Birbirinize her konuda destek oluyor musunuz? [1] [1]
O Anlasmazliklariniz siddetle sonuglanmiyor mu? [1] [1]
L1 Birbirinizin 6zel esyalarmiza saygi gosteriyor musunuz? [] []

Yukaridaki sorulara evet yaniti verdiyseneniz iliskinizin saglikli ve mutlu bi¢imde yiridigiini
distintiyorsunuz demektir. Saghkl bir iliskide egler birbirlerine sevildigini gosterme ve giiven duyma
konusunda destek verirler. Bir kimseye siddet uygulamanin hi¢bir hakli yonii yoktur ve yasalara da aykiridir.
Siddet ve korku insanin kendisini giivensiz hissetmesine neden olur.

Esiniz/sevgiliniz
Evet Hayir
L1 Siziitiyor, yumrukluyor, tekmeliyor veyaisiriyor mu? [] []
0 Biranlasmazlik sz konusuysa sizi baski altina almaya ¢alistyor mu? [1] [1]
0 Siddet gosterisinde bulunuyor mu? [1 [1]
O Esyalari kirtyor ya da atiyor mu? [1] [1]
[0 Sizitehlikeli yerlerde yalniz birakabiliyor mu? [] []
O Doktora gitmenizi engelliyor ve ilaglarinizi almayi reddedebiliyor mu? [] []
0 Dahaoncedensiddete basvurdugu biriligki yasamis mi1? [1] [1]

Yukaridaki sorulardan bir tanesine bile evet yanit1 verdiyseniz esiniz size kotii davraniyor demektir. Bunlar gibi
belirtiler iliskinizin giivenli olmadigini hatta daha da kotiiye gidecegini gosterir.

Gelecek
Esinizle/sevgilinizle birlikte bir geleceginiz var mi?
Evet Hayir
O Zaman gegtikce esinize daha fazla yakinlik duyuyor musunuz? [1] [1]
[0  Esinizi distindiigiiniizde ya da birlikte oldugunuzda mutlu musunuz? [1] [1]
O Birlikte sorunlariniza daha fazla ¢6ziim buldugunuz oluyor mu? [1] [1]

Yukaridaki sorulara evet yaniti verdiyseniz iliskiniz olumlu bir dogrultuda gidiyor demektir. Saghkliiliskilerde
esler birbirlerine destek olmay1 6grenmis olmakla 6giiniirler. Saglksiz yiiriiyen iligkilerde ise taciz edici
davraruslar tehlikeli hal alir. Bu durumda esiniz 6ziir diliyor ve bir daha olmayacagina dair s6z veriyor olsa bile
her sey daha da kotiiye gidecektir.
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Esiniz/sevgiliniz
Evet Hayir

O Tacizkar oldugunu kabul etmiyor mu? [] []
O Profesyonel yardim almayireddediyor mu? [] [1]
O Gittikge daha fazla mi taciz ediyor? [] [1]
0 Zamanlasize dahakaba davranarakitmeye, vurmaya, tekmelemeye, [1] [ ]

yumruklamayabasladi mi1?
O Sizikemiklerinizi kirincaya kadar dovebiliyor mu? [1] []
O lligkinizi bitirmek istediginizde sizi 5liimle tehdit ediyor ya da intihar

edebilecegini sdylityor mu? [] []
O  Silahivar mi? [] []

Eger bu sorulardan bazilarina evet yaniti verdiyseniz tehlikede demeksiniz. Hemen iliskinizi bitirmek igin plan
yapmaniz gerekir.

Giivenligin Saglanmas1

Siddet iceren ve baskici davranislar sorunlari ¢6zmez hatta durumun daha da kétiiye gitmesine neden olabilir.
Siddet igeriyor olsa bile bir iligkiyi bitirmek her zaman kolay olmayabilir. Eger hemen terk etmeye hazir
degilseniz acele etmeyin. Giivenliginizin énemli oldugunu unutmayin, yardim isteyin ve bir zaman plan

yapin.

Ayrilmay diisiiniiyorsaniz:

Evet Hayir

[0 Parayaihtiyacinmiz varmi (nakit, ATM ve kredi karti?) [] [1]
O Aceleayrilmaniz gerekirse hazir bir valiziniz var mi? [1] [ ]
O Valizinize kisisel esyalarinizi, cocuklarinizi yaninizda gotiirecekseniz onlarin

esyalarini, anahtarlarinizi, ilaglarinizi koydunuz mu? [] [1]
O Valizinizi birakabileceginiz giivendiginiz bir arkadasiniz var mi1? [1] [1]
O Kimlikleriniz, ehliyetiniz, pasaportunuzun yerlerini biliyor musunuz? [] []
[0 Tapusenedi, banka clizdani, mahkeme kararlari gibi 6nemli belgelerinizin

yerlerini biliyor musunuz? [] []
O Gidebileceginiz giivenli bir yer var mi? [] [1]

Yukaridaki sorularin bazilarina evet yaniti verdiyseniz iliskinizi bitirmek igin hazir oldugunuzu
hissediyorsunuz. Terk ettikten sonra esiniz sizi bulursa siddete basvurabilir, dikkatli olun ve baskalarindan
destek alin.
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ISTENMEYEN GEBELIKLERE VE
TEMAS YOLUYLA BULASAN
HASTALIKLARA KARSI ONLEM
ALINMAYAN CINSEL ILISKILER
CiDDi SAGLIK RiSKi TASIRLAR.

CINSEL YOLLA BULASAN ENFEKSIYONLAR

Baslica bulagma yolu, koruyucu énlem alinmadan hastalik etkeni bulunduran biri ile cinsel iliskide penisin
agizla, vajinayla ya da antisle birlesmesi olan ve genellikle cinsel organlarda belirtiler gosteren veya belirti
gostermeden de seyredebilen saglik sorununa cinsel yolla bulasan enfeksiyon (CYBE) ad1 verilir. Cinsel yolla
hastalik etkeni bulasmasi (enfeksiyonu) her iilkede 6nemli halk sagligi sorunlarindan biridir. Bu enfeksiyonlar
arasinda en yaygin olarak bilinenler gonore (bel soguklugu), sifiliz (frengi) ve HIV enfeksiyonu (AIDS'le
sonuglanabilen bulasma) olmasma karsin cinsel yolla bulasma 06zelligi olan ve bu gruba giren
enfeksiyon/hastalik durumlarina neden olabilen baska pek ¢ok, 30'dan fazla etken vardir. Bu etkenler viriis,
bakteri, protozoon gibi cesitli mikroorganizmalardir. Neden olduklari belirtiler cinsel organlarda, deride,
agizda, aniiste, bogazda, gozde ya da tiim bedende kendini gosterebilir. Yalnizca bakteri ve protozoonlarla
olusan hastaliklar tedaviye duyarlidur.

Eski ¢aglardan 1970'li yillarin basma dek cinsel yolla bulagsan enfeksiyonlar ziihrevi (veneriyal) hastaliklar
olarak adlandirilmaktaydi. Bu terimin, antik donemlerden gelen bir 6ykiiye gore bir kadin adina (Ziihre-Ventiis)
atfedilmis olmasi ile iligskilendirilen ahlaki yargilama icermesi, ¢agdas halk sagligi yaklasimlar: ile
celismekteydi. Ayrica cinsel yolla bulasan bir¢ok yeni mikroorganizmanin belirlenmesi ve hastalik bulgusu
olmadan da bagkalarma gegebilmeleri nedeniyle, Diinya Saghk Orgiitii (DSO) Uzmanlar grubu bu grup
sorunlar icin hastalik yerine bulasma (enfeksiyon) teriminin ve dogrudan gegis yolu da vurgulanarak “cinsel
yollabulasan enfeksiyonlar” bashiginin kullanilmasini 6nermislerdir.

Son 20 yilda CYBE'nin kontroliine yonelik ¢abalarin artmasina karsin artan niifusun da etkisiyle bulagsmalarin
azalmadig1 belirlenmektedir. DSO' niin tahminlerine gore, son yillarda her y1l, yaklasik olarak tedavisi olabilen
174 milyon trikomonas enfeksiyonu, 92 milyon klamidya enfeksiyonu, 62 milyon gonore, 12 milyon sifiliz
olmak tizere 340 milyon, (glinde 1 milyon) yeni vaka eklenmektedir. Basta HIV olmak {izere diger virus
etkenlerinin bulasmasi ile yillik toplam say1 milyara yaklasmaktadir. Bu say1 sorunun diinya niifusunda, her alt1
insandan birini ilgilendirdigini diistindiirmektedir. Bazi enfeksiyonlarin HIV'nin bulasmasini
kolaylastirdiginin belirlenmesi, bu enfeksiyonlarin kontrolii ve temel olarak 6nlenmesi i¢in giderek daha ciddi
cabalar gerektigini diisiindiirmektedir.

Bazi CYBE'ler 6rnegin Klamidya, Gonore, Human Papiloma Virus (HPV), Hepatit B ve Genital Herpes siklikla
belirtisizdir. Bu nedenle toplumda belirlenmeleri ve tedavileri ile hastalik sikliginin 6l¢iimii kolay degildir.
Kadinlar belirtisiz enfeksiyon gecirme agisindan erkeklere gore daha sanssizdir. Klamidya enfeksiyonlu
erkeklerde penis akintis1 %70 siklikta goriiliirken, kadinlarda vajinal akint1 enfeksiyon bulasanlarin ancak %10-
20 sinde bulunur. HPV enfeksiyonu kadinda da erkeklerde de klinik bulgu vermeyebilir. Bu enfeksiyonlar
ancak laboratuar testleri kullanilarak taninabilirler. Belirtisiz enfeksiyonlar kolaylikla digerlerine bulasabilirler.
Kadinlar cinsel organlarinin yapisi nedeniyle, erkeklere gore daha fazla etkene maruz kalirlar ve 6zellikle cogu
belirtisiz oldugu icin uzun vadede ciddi olumsuz sonuglarla karsilagirlar. Ornegin kadinlarda bazi1 CYBE'ler
tedavi edilmezlerse karin iginde iltihaplanmaya ve kisirlifa yol agabilirler. Bundan dolay1 enfeksiyon belirti ve
bulgusu olmasa da saglik kontrolii olmak ve hizli ve dogru tani konulmasi, ve tedavinin hem hasta hem de
cinsel es i¢in birlikte yapilmasi 6zellikle 6nemli bir gereksinimdir.

Bu grup hastalikta, bulasmadan sorumlu olan diger gecis yollari anneden bebege gebelikte (HIV enfeksiyonu ve
sifiliz) dogumda (gonore, klamidya, genital herpes, HIV enfeksiyonu), ve dogumdan sonra (HIV enfeksiyonu)
temasla gegmesi, kan ya da kan {iriinleri ile temas ve kan naklidir (sifiliz, HIV enfeksiyonu, Hepatit Bigin).
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BULASMAYI ETKILEYEN BIYOLOJIK FAKTORLER

KADINLAR
Ug 6nemli faktdr kadinlar1 CYBE 'lere karsi daha duyarli hale getirir. Bunlar:

e Vajinay1 doseyen doku yiizeyinin genis olmasi,
¢ Gengkadinlarda daha duyarli olan rahim icindeki zar dokusunun rahim ucundan disar1 tasmasi (ektopi),

o Toplumsal cinsiyet rolii/ayrimcilikla saglik hizmetlerinden daha az yararlanmasi, bu sorunlar igin saglik
kurumlarina bagvuramamasi.

Vajinanin i¢ yiizeyini ve giris boliimiinde bulunan i¢ dudaklarini déseyen ince zar tabakasi ve rahim igi
dokusunun yapisi, geng kadinlarin enfeksiyona daha duyarh olmalarina neden olmaktadir. Cinsel organlarin
birlestigi bir iliskide daha genis ylizey ile temas soz konusu oldugundan hastalik tagiyan bir erkekten kadina
CYBE ge¢me olasiligi, hastalik tasiyan bir kadindan erkege bulasma olasiligina gore daha fazladir. Ayrica
kadinlarin erken yasta evlendikleri ve dogal olarak da erken yasta cinsel iliski kurduklar1 toplumlarda
kadinlarin enfeksiyon alma riski artmaktadar.

ERKEKLER

Stinnetsiz erkekler, siinnetli erkeklere gore daha fazla
CYBE riski altindadir. Stinnet derisinin penis tizerinde
kivrilmasi CYBE etkenleri igin bir depo olusturur. Stinnet
derisi fiziksel travmalara karsi daha duyarli olsa da
stinnetle bu ytizeyin azaltilmasi koruyucu olabilir. Ancak
stinnetin etkisi yorumlanirken, siinnetli olanlarin din,
etnik grup ve ekonomik yonden de digerlerinden farkl
olabilecekleri ve cinsel davramnislarin sosyo-ekonomik
durumla iligkili olmas1 gibi faktorler de goz oniinde

tutulmalidar.

CYBE BULASMASINI ETKILEYEN DAVRANIS FAKTORLERI

CYBE'nin bulagsmasinda birinci sorumlu yol cinsel iliskidir. Ancak bulasma riskini artiran baska davranis
bigimleri de vardir. Bunlar riskli davranislar olarak adlandirilmaktadir. Bazi hastaliklarla ve saglikla ilgili diger
sorunlarla karsilagsma ile bunlardan etkilenme olasilig1 riskli davranislari olanlarda daha fazla goriiliir. Asagida
siralanan riskli davraniglara sahip olanlar, 6zellikle kondom kullanmadan vajinal, oral, anal cinsel iligkiye
girerlerse CYBE'ye yakalanma olasiliklar1 yiikselir.

RiSKLi CINSEL DAVRANISLAR
o Sikcinsel es degistirmek,

Birden fazla cinsel ese sahip olmalk,

Cinsel esin birden fazla cinsel esinin olmast,

Sonbir y1li¢inde gecirilmis CYBE 6ykiisti,

Seks iscileri ile, onlarin miisterileri ile ya da kimlerle iligskisi oldugu bilinmeyenlerle cinsel iliskide
bulunmak,
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o CYBE belirtisi olanlarla cinsel iligkiyi stirdiirmek,
e Para, mal, yiyecek ya dailagkarsiligi cinsel iliskiye girmek,

¢ Vajinay1 kurutucu maddeler kullanmak.

Birden ¢ok cinsel esle korunmadan cinsel iliskiye girilmesi, toplumda cinsel yolla bulasan enfeksiyonlarin
yayilmasinin en énemli nedenidir. Bu tiir iliski bicimleri genellikle kadin ve erkek seks iscileri ile miisterileri
arasinda yasanmaktadir. Miisteriler arasinda bir siireligine ailesinden ayri kalmak zorunda olan uzun yol
soforleri, askerler, mahkumlar gibi bireylerin cinsel egleri ve yeni dogan bebekleri de dogal olarak, risk
altindadr.

Bir kisi son bir yilda CYBE tanis1 almigsa ve bu zaman iginde cinsel davranis bi¢imini degistirip giivenli cinsel
iliski kurmamuissa, yeniden ayn1 yolla bir CYBE'ye yakalanmasi da neredeyse kaginilmazdir.

Bazi toplumlarda kadinlar vajina i¢ini kurutucu bitkisel maddeler kullanmakta, cinsel iliski sonras1 vajinal dus
yapmaktadirlar. Bu durum vajina sivisiin kimyasal ortamini bozdugu igin vajina duvarmin koruyuculugunun
azalarak kolay zedelenmesine, enfeksiyonlara kars1 daha acik hale gelmesine neden olur.

Viicuda kiipe takilmasi (piercing), dévme yapilmasi sirasinda steril olmayan arag gere¢ kullanilmasi, cinsel
iliski 6ncesi ve sirasinda alkol kullanilmasi ile kan ve kan tirtinleri nakli ve steril olmayan enjektor kullanimi1
CYBE gegisi igin riskli olan diger nedenlerdir.

Cinsel iligki 6ncesi ve sirasinda alkol kullanilmas1 kondom kullanma kararin: etkileyebildigi icin diger kisisel
riskli davranislar arasinda oldugu kabul edilen davranislardir. Kan nakilleri 1987 yilindan beri diinya capinda
alinan genel dnlemler sayesinde artik eskisi kadar dnemli bir sorun olarak kabul edilmemektedir. Kan ve kan
urtinleri ELISA yontemi ile HIV yoniinden tarandiktan sonra verilmektedir, ancak temastan sonra gegen 12
haftalik pencere doneminde tan testleri ile HIV varligi belirlenememektedir.

Riskli davranislar gostermeyenlerin cinsel es/eslerinin riskli davranislar1 varsa kendileri de ayn1 sekilde risk
altindadirlar. Cinsel esin baskalar1 ile (heteroseksiiel / homoseksiiel) cinsel iliskide bulunmasi, herhangi bir
CYBE'sinin olmasi, HIV-pozitif olmasi; uyusturucu kullanmasi CYBE'lere yakalanmak igin riskli
davraniglardir. Ozellikle bu durumlar sirasinda korunma 6nlemleri alinmasi ertenebilir veya nemsemeyebilir.

Ozel 6nem verilmesi gereken gruplar:
e Gengler,
o Cinsel aktif gen¢kizlar,

e Birden fazla cinsel esi olan erkek ve
kadinlar,

o Seksiscileri ve miisterileri,

o Isleri nedeniyle eslerinden uzun siire ayr1
kalmak zorunda olan kisiler,

o Okul disindakalan 6grenciler,

e Maddebagimlilar,

e Mahkumlar.
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CYBE'NIN TANI VE TEDAVISi

CYBE'nin etkili bir sekilde tedavisi, ancak dogru tani konarak, ayrica tedavi olanag1 varsa potansiyel olarak
miimkiindiir. Hasta 6nerilen ilaglar: gecikmeden, tam ve istenen siirede kullanirsa tedavi gerceklesebilir. Fakat
ilag fiyatlarmin yiiksekligi, nereye basvurulacaginin bilinmiyor olmasi, toplumsal dislanma korkusu, saglik
egitiminin eksikligi, sikayetler azalinca veya gecince tedavinin birakilabilecegi kanisi ve bagvurulan kurum ya
da hekime duyulan giivensizlik, saghk personelinin konu ile ilgili yeterli bilgi ve becerisinin olmamas etkili
tedaviyi engellemektedir.

Saglik personelinde CYBE'ye karsi olan Onyargilar, hastanin cinsel esinin tani ve tedavisini de olumsuz
etkilemektedir.

CYBE'LERIN TOPLUM UZERINE ETKILERI

CYBE'lerin topluma sosyal ve ekonomik ytikii oldukg¢a fazladir. CYBE'ler aile, toplum ve saglik kurumlarinin
olagan isleyisini bozabilir ve bu kurumlar1 agir bir ekonomik ytiik altinda birakabilirler. Ornegin CYBE'nin sik
gortildiigii baz1 Afrika tilkelerinde, CYBE'leri tedavi etmek i¢in kullanilan antibiyotik giderleri genel biit¢enin
%70'ini olusturmaktadir. Ayrica CYBE yasamlarinin en iiretken en verimli ¢caglarinda kadinlarin ve erkeklerin
tiretkenligini azaltmaktadir. CYBE salginlari kontrol edilmediginde topluma maliyetleri giderek artacaktr.

CYBE/HIV/AIDS bulagsma yolunun genelde cinsel iligki oldugu bilinmektedir. CYBE/HIV/AIDS bulagmasinin
toplumda yaygin olan davranis bi¢cimlerine uygun olmayan cinsel iliski ve yasam bi¢imi kaliplarinin varligini
gosteren bir durum oldugu inanci hakimdir. Bu da CYBE/HIV/AIDS'e yakalanan kisilerin toplumda
damgalanmasina, dislanmasma ve ayrimciliga ugramasma neden olmaktadir. Bu nedenle sorun giderek
agirlasmaktadir.

CYBE'LERIN OLUMSUZ ETKILERI

CYBE'ler her iki cinsiyette de dogurganligi olumsuz etkilemektedir. Kadinlarda CYBE etkenlerinin alt tireme
organlarindan {iist tireme organlarina yayilmasi sonucu karin icinde
iltihaplanma (PID  Pelvic Inflamatory Disease), rahim, yumurtalik
kanallar1 ve yumurtalik enfeksiyonlari, karm iginde yapisikliklar, uzun
stireli kasik agris1 ve kisirlik gelisebilir. Tedavi edilmemis bir gonore,
kadinlarda %8-20 oraninda karin iginde iltihaplanmaya yol agmaktadr.
Klamidya enfeksiyonu olan bir kadinda ¢cogu zaman ilk belirti karin icinde
iltihaplanmaya bagli agridir ve bu asamada yumurtalik kanallarinda
olusabilecek herhangibir hasar kalic1 bir etkidir.

Karin iginde iltihaplanmanin sonuglarindan en belirgin olani kisirhiktir.
Tedavi edilmemis olgularin yarisindan g¢ogunun (%55-85) kisir oldugu
gosterilmistir.

CYBE dis gebelik riskini de artirmaktadir. Amerika Birlesik Devletleri'nde
yapilan bir arastirmada {ireme sisteminde klamidya enfeksiyonu olan |

kadinlarda dis gebelik riskinin iki kat arttig1 gosterilmistir.

CYBE gebelik ve dogum siirecinde annenin yani sira cenini de

etkilemektedir. Arastirmalarda sifilizli gebelerin tigte ikisinden fazlasinda
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ceninin de hastalandigy, gebeliklerin diisiik, 61l dogum
ya da dogum sonrasi Oliimle sonuglanma sikliginda
onemli bir artis oldugu gosterilmistir. Gonore ve
klamidya enfeksiyonu olan gebeler dogum sirasinda
hastaliklarini bebeklerine bulastirirlar ve yeni doganda
goziltihabi ve akciger iltihabi olusabilir.

CYBE erkeklerde de kisirlik ile sonuglanabilir. Gonore
ve klamidya enfeksiyonlar1 penisten yukar: dogru
yayilarak, yaygin iltihaplanmaya neden olur.
Zamaninda ve dogru tedavi edilmezlerse idrar yolunda
darlik ve onlarda da kisirlik olabilir.

CYBE'lerin olumsuz sonuglari asagida 6zetlenmistir:

¢ Kadinlarda uzunsiireli kasik agrisi ve kisirlik,

Yeni doganlarda korliige kadar gidebilen goz enfeksiyonlar: ve akciger iltihaplanmast,

Erken dogum, diisiik dogum agirligs, 6lii dogumlar,

Kadinlarda sepsis (kanailtihap karismast), dis gebelik ve rahim kanserine bagli 6liimler,

Erkeklerde idrar yollarinda darlik ve kisirlik,

Psiko-sosyal sonuglar.

CINSEL YOLLA BULASAN ENFEKSIYONLARIN ONLENMESI VEKONTROLU

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonu olan hastalarin etkin tedavisi, yalnizca bulasicilig1 azaltma ve iyilestirme
amagh antibiyotik tedavisinden ibaret degildir. Bunlara ek olarak, gelecekte riskli davranislarin azaltilmasi,
cinsel eslerin uygun bicimde tedavisini de amaglamaktadir. Bu amaca ulasmak igin:

o Erkenvedogrutani,

Etkili tedavi,

Hastanin ve es/eslerinin egitimi,

o Kondom 6nerme, kullanimini gretme ve verme,

Cinsel eglerin belirlenmesi ve tedavileri,
o Gebeler, gengler, seksisgileri vb gibi, 6zel 5nem gerektiren gruplara uygun yaklagimlar gelistirilmelidir.

Asagida CYBE'ler hakkinda ayrintili bilgi verilmistir.
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HIV/AIDS

HIV/AIDS SALGINI

HIV enfeksiyonu sadece eriskinleri degil, bebek, cocuk, geng, yash herkesi tehdit edebilen, hentiiz tam iyilesme
saglayabilecek tedavinin ve asinin bulunamadig: bir hastaliktir. AIDS'le sonuglanan HIV enfeksiyonu diger
CYBE'ler gibi bulasir. Kullanim semalari karisik, yan etkileri fazla ve ekonomik olarak biiyiik yiik getiren tedavi
protokollerine ragmen, giiniimiizde hastaliktan 6liim, tedavi protokollerinin uygulanabilmesi durumunda
hemen tamamen ortadan kalkmis, HIV enfeksiyonu oliimciil hastalik olmaktan c¢ikip, yasam boyu ilag
kullanimini gerektiren bir tiir kronik hastaliga doniismiistiir. UNAIDS rakamlarina gore 2006 yilinda 39,5
milyon eriskin 2,3 milyon ¢ocuk HIV ile yasamaktadir ve ayn1 yil i¢inde yaklasik 2,9 milyon kisi AIDS'ten
olmiistiir. Ik vakani belirlendigi 1981 yilindan beri 20 milyonun {izerinde kisi AIDS'ten 6lmiistiir. Sadece 2006
yilii¢inde 4,3 milyon yeni vaka bildirilmistir.

2006 y1l1 Aralik rakamlarina gore diinya tizerinde HIV'le yasayanlarin yaklasik yaris1 kadindir. Bu oran Sahraaltt
Afrika'da %57'lere ulasmaktadir. Enfeksiyona maruz kalmanin yanisira damgalanma, islerini kaybetme,
siddete maruz kalma risklerinin daha fazla oldugu da dikkate alinirsa, kadinlar ve geng kizlar 6zel 6nem
gerektiren grubu olusturmaktadir.

Diger 6zel onem gerektiren grubu ise 15-24 yas arasindaki gengler olusturmaktadir. Yeni HIV vakalarmin
yaklasik yaris1 genglerde goriilmektedir. Genglerde vaka sayisinin artmasi, genglerin cinsel saghk, CYBE ve
korunma konusunda bilgilerinin az olmasina baghdir. Bu nedenle genclere yonelik saglik egitimi ve saghigin
gelistirilmesi cabalarina 6ncelik vermek gerekmektedir.

HIV/AIDS ve DIGER CYBE'LER

Son yillarda yapilan arastirmalar, yaptiklar: doku hasari nedeniyle diger CYBE'lerin, HIV enfeksiyonunun bir
kisiden digerine gecisini kolaylagtirdiklarini gostermistir. Deride {iilserlesmeye neden olmayan CYBE'lerin
neden olduklari enfeksiyonlar iireme organlarinda HIV viriistiniin hedef hiicreleri olan beyaz kan hiicrelerinin
sayisini artirmaktadir. Ayrica iltihabin neden oldugu mikroskopik kesikler, HIV viriisiiniin viicuda girisine
olanak saglamaktadir. Vajinada ve idrar kanalinda iltihaplanmaya neden olan hastaliklar, genital iilserlere gore
daha sik goriiliirler ve bu nedenle HIV enfeksiyonunun gegisindeki
sorumluluklar1 da daha fazladir. CYBE ile HIV gegisi arasinda bunun
tersi bir iliski de s6z konusudur. HIV enfeksiyonu olan kisiler diger
CYBE'lere yakalandiklarinda tedaviye direng gelismesi olasilig1
ytikselmektedir.

ISTENMEYEN GEBELIKLER

Dogurganligin diizenlenmesi: |

Dogurganligin diizenlenmesi ya da eskiden bilinen adiyla aile
planlamas: kadinlarin ve erkeklerin istedikleri zaman g¢ocuk sahibi

olmalar1 demektir. Dogurganligin diizenlenmesi insanlarin g¢ocuk ‘(6 !

istemedikleri zamanlarda gebelikten kaginmalarmi saglar. Ayrica, R
istedigi halde c¢ocuk sahibi olamayanlara yardimci olmak da
dogurganligin diizenlenmesi hizmetlerinin bir parcasidir.

Cok sayida ya da ¢ok sik gebe kalmanin ve dogum yapmanin annenin ve

j )
3 »
=

cocugun sagligi tizerinde olumsuz etkileri vardir. Arastirmalar, i
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o Iki dogum arasindaki siirenin iki y1ldan az olmas1 dortten cok sayida dogum yapilmast,
¢ Annenin onsekiz yasindan kiiciik, otuzbes yasindan biiyiik gebe olup dogum yapmasi
durumunda gebeliklerin, hem anne hem de bebek saglig1 agisindan 6nemli riskler tasidigini ortaya koymustur.

Diinyanin her yerinde, istemedigi halde gebe kalan kadinlarin biiyiik béliimii, ¢ocuk diisiirmek ya da aldirmak
yoluna basvurmaktadir. Kiirtajin yasal olmadigy, kiirtaji giivenli olarak yapacak hekimlerin bulunmadigi ya da
ailenin maddi olanaklarinin elvermedigi durumlarda, kadin ilkel yollarla kendi kendine ¢ocuk
diisiirebilmektedir. Ornegin, iilkemizde kiirtajin yasallasmasindan énce kendi kendine ya da uzman olmayan
kisilerin elinde ¢cocuk diisiirmeye kalkan kadinlarda 6liim ya da 6miir boyu sakat kalma gok sik goriiliirdii.

Dogurganligin diizenlenmesi, istenmeyen gebeliklerin olusmasini o6nleyerek sagliksiz kosullarda
yapilacak diisiige basvurma zorunlulugunu ortadan kaldurir.

Gebelikten korunma yontemleri istenmeyen, planlanmamis gebelikleri nlemesi yanisira cinselligi giivenli hale
getirme ve mutlu bir cinsel yasam i¢in de temel 6gelerdendir.

Genel olarak ele alindiginda her yontemin dogru kullanimla baglantili olarak basarisizlik olasiligi vardir. Bir yil
stire ile gebelikten korunmaksizin belli araliklarla cinsel iligki stirdiiriildtigiinde her yiiz ¢iftten 85-90'1 gebelikle
karsilasirlar. Gebelikten korunma yontemleri uygulandiginda ise gebe olma, yontemlerin basarisizligi sayilir.
Geri gekmede bu oran yaklasik 520, rahim i¢i araglarda 1'den az, hormonlu ve cerrahi (kalic1) yontemlerdeise 0,1
diizeyindedir.

1) Eslerinbirlikte dogurganlik bilinci ile uyguladiklar: yontemler:
a) Cinsel Perhiz,
b) Periyodik Korunma,
c) Erkegin Cinsel Iliskide Geri Cekilmesi (Koitus interruptus, geri gekme).

Cinsel Perhiz

Gebelikten korunma amaciyla bilingli olarak
penis ve vajina birlesmesini iceren cinsel iliskinin
bir siire ertelenmesi ya da tiimiiyle iliskiden
vazgecilmesi durumudur. Cinsel iligki sadece
cinsel organlarin birlesmesi degildir. Baz giftler
i¢in penis ve vajina birlesmesi olmadan da mutlu
bir cinsel yasam olabildigi bilinmektedir. Ciftler
kendi tercihleriyle, pek ¢ok secenek yaratarak
cinsel zevk yasayabilirler. Cinsel perhiz
uygulanmasi cinsel yolla bulasan enfeksiyonlara
karsi da korunma saglar; ancak vajina ve penis
iliskisi olmasa da agiz ve makatla cinsel iligki
n bicimlerinin de hastaliklar igin bulasma yolu

“= olduguunutulmamalidir.
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Bariyer Yontemler

Prezervatif / Kondom, ve kadin kondomu “Giivenli Cinsel Yasam Nasil Saglanir” konusunda daha ayrintilt
olarak ele alinacaktir. Diger bariyer yontemlerden diyafram ve sperm yok edici fitillerle ilgili bilgi asagida
verilmistir.

Diyafram
Nasil etki eder

Kauguk ya da silikondan yapilmis, kubbe biciminde, kenarlar1 esnek bir aractir. Igine spermleri yok edici bir jel
ya da krem konarak cinsel iliskiden 6nce vajinadan rahim ucuna yerlestirilir. Spermlerin tireme sisteminin {ist
boliimlerine gegisini 6nler. Uygulanan jel ya da krem ilerlemesi engellenemeyen spermlerin yok edilmelerini
saglayarak etkiyi artirir.

Ozellikleri
o Heriliskide kullanildiginda etkinlik oran1 yiiksektir,
o Ucuzdur. Bir diyafram, kullanim sonrasi yikanip uzun siire kullanilabilir,
o Saglik riski yoktur,
e Hemen etkilidir,
o Cinsel yollabulasan hastaliklara kars: bir miktar korunma saglar,
¢ Rahim ucu kanserinin 6nlenmesine yardimci olabilir,
¢ Yontem, kullanilmadan 6nce muayene gerekebilir,

o Kullanmay1 grenme ve 6gretme dzen ister. 1k uygulama klinikte, egitilmis bir saglik elemani tarafindan
yapilmaktadir. Ancak, kadinin dogrudan kullanabilecegi bir diyaframin gelistirilmesi i¢in arastirmalar
stirdiiriilmektedir,

e Cinseliliskiden sonraen az alti1 saat ¢ikartilmamalidir,

o Ulkemizde belirli klinikler disinda yaygin olarak bulunmamaktadir.

Spermyokedici fitiller
Nasil etki eder

Spermleri etkisizlestiren veya yok eden kimyasal maddelerdir. Sperm zarlarini bozarak spermin hareket ve
dollenme yetenegini ortadan kaldirarak rahim ucu icinden yukariya gecmelerini engellerler.

Ozellikleri
o Saglik riski yoktur,
e Recete yadatibbi muayene gerektirmez,
e Hemen etkilidir,
o Kullanimikolaydir,
¢ Yan etkisiyoktur,
o Kayganlastirici etkisi vardir,
¢ Dogru vesiirekli kullanilmadiginda bagarisizlik oran1 yiizde 10 ile 25 arasinda degisir,
o Cinseliligkiyibdlebilir,
o Her cinseliliskide kullanilmasi gerekir,

o Etkisiyalnizcabir saat siirer. Eczanelerden saglanabilir.
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GUVENLI CINSEL YASAM NASIL
SAGLANIR?

Yasamda saglikli ve mutlu iligkiler kendimizi iyi
hissetmemizi saglar. Bu iyilik hali bireylerin yasamin her
alaninda kendi giivenliklerini saglamasi ve siirdiirmesi
temeline baghdir. Siddet, taciz ve sorunlu iligkiler
bireylerin kendi giivenliklerini saglayamamalar1 yani sira giivensiz bir ortamda yasamlarmi siirdiirmeleri

anlamina da gelmektedir. Ancak bu sorunlari belirlemek, bireylere giivenli alanlar olusturmalarinda yardim
etmek ve ¢oziimler sunmak saglik alaninda yapilabilecekler kadar kolay degil, hatta cogu zaman olanaksizdir.

Giiven

Cinsel esi diiriist olmadiginda pek ¢ok kisi kendisini ¢ok kétii hisseder. Ug kisiden en az birinin cinsel
iliskide bulunabilmek amaciyla yalan sdyledigi belirlenmistir. Aynm1 oran cinsel gec¢mis icin de soz
konusudur. Asagida bu durumda ciftlere yol gosterebilecek sorular ve cevaplara gore uygun yaklasim
goriilmektedir:

Giivenli cinsel iliski s6z konusu oldugunda sadece kendinize giivenin. Esinizin iliskide bulundugu tek
kisinin siz oldugu dogru olmayabilir. Tekrar tekrar diisiinmek gerekir.

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlara yakalanmamak veya yakalanma risklerini azaltmak, istenmeyen,
planlanmamuis bir zamanda gebe kalmay1 engellemek icin yapilabilecekler giivenli cinsel davranig bigimleri
olarak tanimlanmaktadir. Giivenli cinsel davranislarin basinda cinsel iliskiden kaginma ya da cinsel iliskiyi
erteleme gelmektedir. Ozellikle cinsel iliskiye baslama yasiin kiiciilmesi, gen¢ yasta gebelik, gebelik
sonlandirma ve cinsel yolla bulasan enfeksiyonlara yakalanma sikliklarinin artmasi cinsel iliskiden
kacinma/erteleme yoniinde uyar1 ve Onerileri artirmakta, cinsel gereksinimleri karsilamak icin de gesitli
alternatifler sunulmaktadir. Bu alternatiflerin basinda tek eslilik, eger olamiyorsa korunmali cinsel iligkiyi
aliskanlik haline getirme ve. KONDOM kullanmak gelmektedir. Bu boliimde erkek, kadin kondomu, damak
koruyucusu (dental dam) gibi giivenli cinsel davranislar: destekleyen, saglayan yontemler hakkinda bilgi
verilmektedir.

Kondom, erkek ya da kadin cinsel organina takilmaya uygun, icerisinde genellikle spermlerin etkinliklerini
bozan maddeler bulunan, gebelikten ve CYBE'den korunma araglar1 olarak tanimlanabilir. Lateks, politiretan,
plastik veya hayvan dokusundan yapilan kondom, baslangicta erkek i¢in tiretilirken giintimiizde kadin i¢in de
tretilmeye baglanmistir.

Pek ¢ok insan giivenli cinsel iliskinin daha az doyum verdigini ve zahmetli oldugunu diisiinmektedir.Ancak
glivenli cinsel iliski uygulayarak hem korunulabilir hem de cinsel yasamdan zevk alinabilir.

Giivenli cinsel iliski cinsel yasami1 daha da doyurucu hale getirebilir:
o Eslerarasindakiiletisimi giiglendirir,

o Glivenvedostlugu artirir,

Cinseliligkinin siiresini uzatir,

Cinsel hazzi ¢esitlendirir,

Gerginligi ortadan kaldirir,

Miskileri gliglendirir.
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Giivenli Cinsel iliski Nedir?

“Giivenli cinsel iliski” cinsel yolla bulasan enfeksiyon kapma riskini azaltan ve istenmeyen, planlanmamais
gebelikleri engelleyen her tiirlii davranistir. Az risk ile daha ¢ok zevk almaktir. Giivenli cinsel iliski aym
zamanda esi/sevgiliyi de korumaktir:

Giivenli cinsel iliskinin ii¢ temel basamag1 asagida siralanmastir:
1. Almanriskler konusunda bireyin kendisine kars1 diiriist olmasi,
2. Hangiriskleri gbze alacagina hangilerini almak istemeyecegine karar vermesi,

3. Cinseliligkinin en fazla doyum saglayacak ve giivenli yollarini aramak.

Riskleri azaltmanin yollar1 vardir:

¢ Esin/sevgilinin bedeninden salgilanan sivilarla (vajina, aniis veya ag1z) temas etmemek. En fazla dikkat
edilmesi gereken beden sivilari, kan, semen, penisten bosalma oncesi gelen sivi, vajinal sivilar ve cinsel
yollabulasan enfeksiyonlar nedeniyle olusan yaralardan gelen sivilardur,

¢ Cinsel organlarda olusan yaralara ya da kabarciklara dokunmamak,

e Yaraveyaenfeksiyon varliginda cinsel iliskide bulunmamak
Cinseliliski sirasinda nezleden cilt mantarina pek ¢ok enfeksiyonun bulasabildigi akilda tutulmalidir.

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar arasinda en tehlikeli CYBE'ler korunmasiz olarak gerceklestirilen
vajinal ve anal cinsel iliski ile bulasir.

Diisiik risk tasiyan cinsel iliski bi¢imleri sunlardir:
e Mastiirbasyon
o Karsilikli mastiirbasyon
e Erotik masaj
e Kucaklagsma, bedenlerin stirtiinmesi
o Siberseks
o Opiisme (agizda yara yoksa)
¢ Derin opiisme (ag1zda yara yoksa)
o Oralcinseliliski (ag1zda yara yoksa)
¢ Kondom kullanarak vajinal cinseliligkide bulunma

o Kondom kullanarak anal cinsel iligkide bulunma

iliski bicimlerine gore giivenlik:
Tek bir esle cinsel iliskide bulunmak
Pek cok kisiicinideal olan tek bir esle cinsel yasamin siirdiiriilmesidir.
o Eslerdenikisi de baska bir kimse ile korunmasiz cinsel iligskiye girmiyorsa,
o Eslerdenikisi de kan yoluylabir enfeksiyon almamissa, steril olmayan enjektor kullanmiyorsa,

o Eslerdenikisinin de halihazirda bir enfeksiyonu yoksa.
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Erkek ya da kadinin bu iliskide enfeksiyona
yakalanmaktan korkmasina gerek yoktur.

Ancak, pek ¢ok kisi yasam boyunca birden
fazla kisi ile cinsel iliskiye girer. insanlar
¢ok esli bir yasami planlamamis olabilirler
ancak yasam bazen farkli senaryolar
icerebilir. Tek esli oldugunu diisiinen bir
kimseye esinden hastalik bulasabilir.
Hastalig1 tasiyan kisi:

o Enfeksiyon tasidiginin farkinda olmayabilir,
¢ Enfeksiyonunbulagmayacagin diistiniiyor olabilir,

o Cinsel davranislarihakkinda dogruyu sdylemiyor olabilir.
HIV enfeksiyonuna yakalanan kisilerin pek ¢cogu bu hastalig1 tek esli olarak yasadiklari eslerinden almislardir.

Esler birbirlerine sadik olmaya karar vererek enfeksiyondan korunma 6nlemlerini 6nemsemeyebilirler. Bu
durumda her iki tarafin da enfeksiyon tagimadigindan emin olmak gerekir. HIV enfeksiyonu gibi bazi
enfeksiyonlarin belirti vermeleri igin yillarin geg¢mesi gerekir. Insanlar bir hastaliga yakalandiklarim
bilmeksizin uzun yillar yasarlar. Eslerin gizli bir enfeksiyonun tasiyicisi olup olmadiklarini anlamalari igin bir
saglik kurulusunda muayene olmalar1 ve laboratuvar tetkiki yaptirmalar: gerekir.

Sevisme

Cinsel organlarin birlesmesi olmadan da cinsel iliski ¢ok tatmin edici hale gelebilir. Mitkemmel cinsel iliski
sadece penisin bir organa girmesi degildir. Mitkemmel cinsel iliski, esin/sevgilinin basini dondiirecek yollarin
kesfedilmesidir. Ayni zamanda esin/sevgilinin bas dondiirecek yontemleri kesfetme siirecidir.

Cinsel hazlar konusunda utanga¢ davranilmamalidir. Giivenli cinsel iliski kurmak amaciyla sevisme
yontemleri arayisinda olan ciftler yeni cinsel heyacanlar bulacaklardir. Cinsel iliski eskisinden de daha
heyacan verici hale gelebilir.

Bazi kimseler icin sevisme vajinal iliski ile gerceklesen cinsel iliskidir. Bazilar1 organlarin birlestigi tiim iliski
bicimlerinden (oral, anal veya vajinal) kaginir. Bazilar1 ise gebeligin onlenmesi ya da bekaretin korunmasi
amactyla oral ve anal cinsel iliski bigimlerini kullanir.

Uzun yillar boyunca “miikemmel seks” vajinal cinsel iliski sonucu gerceklesen orgazm olarak tanimlanmuistir.
Bu dogru degildir. Kadinlarin pek ¢ogu vajinal uyarilma ile orgazm olamamaktadir. Bu kadinlar klitorisleri
uyarildiginda orgazma ulasabilirler, vajinalarininicinde bir penisin varliginin onlar i¢cin nemi yoktur.

Cinsel Birlesmeye Alternatif-Sevismeler
Opﬁ§me Insanlarin cogu farkli 6piisme bicimlerini denerler. Bedenin farkli bolgelerini 6pme de denenebilir.

Mastiirbasyon Zevk almak amaciyla kisinin kendi bedenine, organlarina dokunmas: pek ¢ok kisi icin
eglencelidir. Cinselligin en fazla ifade edildigi davranis bigimidir. Esler tek baslarina kendilerine ya da karsiliklt
mastiirbasyon yapabilirler.

Erotik masaj Eslerin pek ¢ogu birbirlerinin cinsel organlarma elleri, bedenleri ve agizlar1 ile dokunup
oksayabilirler
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Bedenin bedene siirtiinmesi Eslerin pek ¢ogu zevk almak ya da orgazma ulasmak amaciyla bedenlerini
Ozellikle cinsel organlarini birbirine siirtmekten zevk alirlar.

Hayal kurma Egler birlikte olduklarinda erotik kitaplar okuyabilir, resimlere bakabilir ya da filmler
izleyebilirler. Cinsel fantezilerin paylasilmasi da heyecan verici olabilir. Insanlar bu davranislarini kars: karsiya
stirdiirebildikleri gibi, telefonla, internet vasitasiyla ya da e-mail ile de gerceklestirebilir.

Seks oyuncaklar1 Vibratorler, dildolar ve diger araglar zevk alma amaciyla kullanilabilir. Seks oyuncaklari
paylasilacaksa kondom kullanilmas: gerekir. Oyuncaklarin temizlenmesi i¢in kullanma talimatina uymak
uygun olacaktr.

Oral cinsel iliski Pek ¢ok kisi cinsel iligki sirasinda agizlar ile esinin cinsel organlarina temas etmekten
hoslanir. Oral cinsel iliski gebelik riski tasimaz ancak cinsel yolla bulasan enfeksiyonlarin bulasmasi agisindan
risk tasir. Kondom veya plastik bariyerler kullanilmalidir.

Anal cinsel iliski Pek ¢ok kisi cinsel iliski sirasinda esinin kalgalarini ve aniisiinti, elleri, ag1zi, cinsel organlar:
veya cinsel oyuncaklarla kesfetmekten hoglanir. Anal cinsel iliski gebelik riski tasimaz ancak cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlarin bulagsmasi agisindan risk tagir. Kondom veya plastik bariyerler kullanilmalidur.

Enfeksiyon Risklerini Azaltmak I¢in

o Cinseliligkiye karar verildiyse kondom kullanmak iliskiyi daha giivenli hale getirir.

e Korunmasiz vajinal ya da anal cinsel iligki yerine oral cinsel iliskide bulunmaya karar verildiyse, daha
giivenlidir.

o Korunmasiz oral cinsel iligki yerine korunmali oral cinsel iliskide bulunmaya karar verildiyse, daha da
giivenlidir.

e Oral, anal ya da vajinal cinsel iliskide bulunmak yerine elbiseleri ¢ikartarak bedenleri birbirine temas
ettirmeye karar verildiyse, daha giivenlidir. Elbiselerin ¢ikartilmadig1 durumda ise daha da giiven icinde
olunacaktir.

o Elbiseleri gikartarak bedenleri birbirine temas ettirmek yerine erotik masaj yapma tercih edildiyse, daha
giivenlidir.

e Birbirine erotik masaj yaptiktan sonra kendi cinsel organlarina dokunmadan 6nce ellerini yikiyorsa, bu
daha da giivenlidir.

¢ Bir kimseyle fiziksel temas kurarak iliskide bulunmak yerine tek basina mastiirbasyon yapmayt, telefon
yadainternet yoluyla cinselligini ifade etmeyi sectiyse, giivenlik en iist diizeydedir demektir.
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ERKEKKONDOMU

Ulkemizde kilif, kaput, lastik olarak adlandirilan ama
diinyada prezervatif ya da kondom olarak bilinen koruyucu
yontemlerden birisidir. Erkekte penis {izerine gegirilen bu
koruyucu, bosalma sirasinda meninin kondom iginde kalip,
kadinin cinsel organina, agiza veya aniise ulasmasini engeller.

Genellikle lateksten yapilan ortalama 0.06 mm kalinliginda, silindir seklinde ve a¢ik ucunun kenari, kullanimi1
kolaylastirmak icin kalin olan, kapali ucunda meninin toplandig: bir boglugu olan kiliftir. Kondomlar lateks
disinda, poliiiretan ya da koyun bagirsagindan da yapilirlar. Lateks kondom CYBE'lere kars1 en iyi korumay1
saglar. Politiretan ya da plastik olanlar son zamanlarda daha ¢ok énem kazanmisglardir. Bunlar latekse oranla
daha ince, dayanikli, esnektirler ve temas sirasinda duyarlihgi azaltmaz. Koyun barsagindan yapilan
kondomlar gozenekli oldugundan mikroorganizmalarin gecisini tam olarak engellemezler.

Bu koruyucu yontemin kullanilmaya baslanmas: milattan dnceki tarihlere, Eski Misir'a kadar uzanmaktadir.
M.O. 1200-1000'li yillarda Misir'da ketenden, Cin'de ise yaglanmis ipek kagitlardan yapilmis kagitlarin
enfeksiyonlardan korunma amagh kullanildig1 bilinmektedir. En eski kondom Ingiltere yakinlarinda yapilan
arkeolojik kazilarda bulunmustur. 1640 yilma ait oldugu diisiiniilen bu kondomlar balikk ve hayvan
bagirsagindan yapilmustir.

Kondomun korunma amagch kullanimina yonelik ilk arastirma, 16. yiizyilda Gabrielle Fallopius isimli italyan
Anatomist tarafindan 1100 erkek tizerinde yapilmis ve bu kilifi kullananlarin sifilizten korunduklar:
gosterilmistir. Kondomun gebeligi onlemedeki etkinligi 17. ylizyilda fark edilmistir. 1960'l1 yillarda gelistirilen
diger korunma yontemlerinin yayginlasmasi ile kondom kullaniminda bir azalma olmustur. Ancak 1980'lerde
CYBE/HIV/AIDS salgini lateks kondomu tekrar cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar: énlemede temel bir arag
haline getirmistir.

Yapilan laboratuar ¢alismalarinda lateks kondomlarin sperm, herpes, hepatit viriislerini, sitomegaloviriis, HIV,
gonore ve klamidya gibi patojenlerin gegisini etkin bir sekilde engelledigini epidemiyolojik ve klinik
calismalarla CYBE/HIV gecisini azalthigr gosterilmistir. Tayland'da yiiriitiilen “%100 kondom kullanimi
kampanyas1” ile seks iscileri arasinda kondom kullanimi bes yil icinde 6-7 kat artmis, ayni siire i¢inde
bakterilerin neden oldugu CYBE vaka sayisi 4 kat azalmistir. HIV gecisini dnlemede kondom etkinligini
gosteren en carpici calismalar eslerden birinin HIV pozitif oldugu vakalarla ilgilidir. iki y1ldan uzun bir siirede
diizenli olarak kondom kullanildiginda HIV riski sifira yakinken, siirekli kullanilmadiginda HIV riski ortalama
%14-21 arasinda degismektedir.

Kondomun koruyuculuk orani ilk olarak dogru uygulanmasina, ikinci olarak kondomun kalitesine baglhdir. En
sik yapilan yanlis uygulamalarin basinda cinsel iliskiye kondom takilmadan baslanmasi veya hemen orgazm
oncesi donemde takilmasi gelmektedir. On sevisme esnasinda kondomun iizerindeki kayganlik bir siire sonra
kaybolacagimdan ya da azalacagindan cinsel birlesme sirasinda kondomun siyrilip ¢tkma riski artabilir. Eger 6n
sevisme uzun siirecekse kondomun sryrilip ¢ctkma riskini azaltmak igin kayganlastirici siiriilebilir ya da yeni bir
kondom kullanilabilir.

Kurallara uygun kullanildiginda kondom yirtilmasi ¢ok ender goriilen bir olaydir. Kondom yirtilmas ile
olusacak gebelik riski ve cinsel yolla bulasan hastalik etkenlerine maruz kalma riski Tablo 1.de verilmistir.
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Tablo 1. Kondom kullanimi sirasinda karsilasilabilecek durumlar, gebelik ve cinsel yolla bulasan hastalik etkenlerine
maruz kalma riski

Kondom kullaniminda Semen maruziyeti Kondom kullanmayanlarla
karsilagilabilecek durumlar karsilastirildigindaki risk
Kondom kullaniminda 3.3 ml 1.0
basarisizlik

Kondom kullanildi fakat yirtildi 1 ml x2/100 0.006

Kondom kullanildy, yirtik yok 102 ml x 1/400 0.000008

ama goriilebilir bir delik

belirlendi

Kondom kullanilds, yirtik ve 6 x 10-* ml x0.023 0.00000004

goriilebilir bir delik yok ama
viriis gegebilir.

Kondom kullanimi sorunsuz 0.0 0.0

Spermisitli kondomlarin kondom etkinligini azalttig1 yoniinde goriisler giintimiizde yaygin olarak kabul
gormektedir. Spermisitlerin tireme organlarinda tahrise yol agtig1, enfeksiyon riskini artirdigi, kondomun kabul
edilebilirligini,ve dayaniklilik siiresini azalttig1, kolay yirtilmalara neden oldugu ileri stirtilmektedir. Herhangi
bir spermisit madde igermeyen kondomlarin yirtilma olasiligi 161 iliskide 1 olarak hesaplanmigtir.

Kayganlastirici iceren kondomlar, kullanim sirasinda ek bir kayganlastiriciya gereksinimi azalttig1 i¢in daha
uygundurlar. Kayganlastirict olarak petrol bazli iirtinlerin yani bebek yagi, mineral yaglar, el kremleri, vazelin
kullanilmas: kondomun etkinligini azaltmaktadir. Vajinanin mantar enfeksiyonlarinda kullanilan intravajinal
ilaglar da lateksi olumsuz etkilemektedir. Eger bir kayganlastiric1 kullanilacaksa KY jel gibi su bazli bir tiriin
olmasy, tiikiiriik ya da gliserin kullanilmas1 gerekmektedir.

Kondomlar iiretim sirasinda plastik, aliiminyum gibi uygun materyalle icinde hava almayacak sekilde
paketlenir. Bu lateksin etkinligini ve Omriinii uzatir. Is1 lateksin 6zelligini bozarak daha kolay yirtilip
bozulmasina yol agabilir ve raf dmriinii kisaltabilir. Lateks alerjisi genel toplumda son derece azdir (%0.08).

Kondom yirtilma olasilig1 %10 ile %1 arasinda degismektedir. Eski tarihli kondomlar yeni tiretilenlere gore
daha kolay yirtilmaktadir. Ayrica yirtilma genclerin ve kondom kullanim deneyimi az olanlarin daha sik
karsilastig1 bir durumdur.

Uretilen kondomlarm enleri 49 mm ile 53 mm arasinda degismektedir. Kullamim sirasinda kondomun
styrilmasit genellikle, kondomun penis {izerine yerlestirilmeden rulo halinin bozulmasina, iliski bitiminde
penisle beraber tutulup gikartilmadigi icin vajina igine kayma seklinde olmaktadhr.

Cinsel zevki azaltmasi, duyarlilik kaybina yol agmasi, {iriintin tad1 ve kokusu, cinsel iliskiyi bolen bir bariyer
olmasi1 lateks kondomun ciftler tarafindan diizenli kullanimini engellemektedir. Bu nedenle daha kabul
edilebilir kondomlar iiretilmeye ¢alisilmaktadir.

Kondomun kullanilabilirlik ve stirekliligini artirmak igin lateks yerine poliiiretan maddeden yapilan
kondomlarin yayginlastirilmas: yoniinde ¢alismalar da vardir. Uretilmeye calisiimasinda amag duyarlilig:
artirmak, daha genis yapili olmasi, daha uzun raf 6mrti, koku ve tat verici maddelerin eklenebilmesi ve alerjik
reaksiyonlar1 azaltmaktir (Avanti Superthin Condom vb.). Poliliretan kondomun daha ince olmasinin
duyarlilig1 arttirma yoniinden daha iistiin oldugu ve daha uzun siire kullanimin siirdiiriildiigii gosterilmistir.
Ancak Ozellikle politiretan kondomlarda yirtilma ve kayma nedeniyle yontem basarisizlig1 daha fazladir. Bu
nedenle diger kondomlara gore lateks kondom iisttinliigiinii korumaktadir.

Erkek kondomu kullanimi sirasinda izlenmesi gereken adimlar Sekil 1'de verilmistir.
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Sekil 1. Erkek kondomu kullanim sirasinda izlenmesi gereken adimlar

Kondomu zedelemeden dikkatlice parmaklarmizla

paketi yirtarak aginiz.

Kondomu cinsel iliskiye girmeden 6nce takiniz.
Kondomun ucunu bas ve isaret parmaginizla
sikistirarak, havasini bosaltip, sertlesmis penisin

lizerine gegiriniz.

Kondomu sivazlayarak penise gegirirken,
kondomun ucunu sikistirarak tutmaya devam ediniz
ve kondom tiim penisi kaplayincaya kadar devam

ediniz.

Kondomun ucunda bosluk oldugunu , ve yirtik ya da
hasar olmadigini kontrol ediniz. Her zaman i¢in
kondomu cinsel iliskiye girmeden 6nce takmis olmaya

dikkat ediniz.
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Semenin kondom iginden ¢ikmamasina dikkat ederek,
' ! kondomu penisten miimkiinse kagit pegete ile tutup,
styirarak cikariniz ve ¢ope atiniz.

Erkek kondomu kullaniminda dikkat edilmesi gerekenler

Kondom dogru kullanildig1 zaman CYBE-HIV/AIDS ve gebeliklerden korur.

Kondom kullanirken asagidakilere dikkat edilmelidir:

Kondomun son kullanim tarihi kontrol edilmelidir. Son kullanma tarihi ge¢mis kondomlar
kullanilmamalidir,
Her tiir cinsel iliskide yeni bir kondom kullanilmalidir,

Kondom dar pantolon ceplerinde ya da uzun siire ctizdanda tasinmamalidir. Ciinkii kondom igin sicak
olan bu ortamlar kondomun koruyucu 6zelligini azaltabilir,

Kuru, kirli, esnekligini kaybetmis, sararmis, yapiskan ve zedelenmis kondomlar kullanilmamalidir,

Kondom sadece su bazli kayganlastiricilarla kullanilabilir. Vazelin, bebek yagi, Hobi, Arko gibi
kremlerle, petrol bazli firiinlerle kullanilmaz. Bu maddeler kondomun zedelenmesine ve

koruyuculugunun bozulmasia neden olurlar,

Kondom paketini agmak i¢in kondomu yirtabilecek dis ya da kesici bir alet, makas vb. kullanilmamalidir.
Tirnaklarin kondoma zarar vermemesine dikkat edilmelidir,

fliskinin en baginda cinsel sivilar birbirine degmeden, penis tam olarak sertlestiginde kondom
takilmalidar,

Miski bittiginde penis sertligini tam kaybetmeden, kondom penisle beraber disar1 alinmalidur,

Kondom, penisin iizerinden kagit bir mendil ile tutularak ¢ikarilmalidir,

Eger iliski esnasinda kondomun zarar gordiigii fark edilirse kondom hemen bir yenisi ile

degistirilmelidir.
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KADIN KONDOMU

Kadin kondomu 17 cm. uzunlugunda, seffaf, yumusak ve ince bir poliiiretan tabakasindan yapilmis, vajinanin
i¢ini tiimiiyle kaplayan, tek tarafi kapal: silindir bir kiliftir. Politiretanin 6zelligi nedeniyle vajinanin igine
yerlestirildiginde kisa zamanda vajina duvarlarina siki bir sekilde tutunur ve viicutisisi ile uyum saglar. Kilifin
acik olan ucunun etrafinda sabit ve kapali olan ucun i¢inde ise serbest olarak bulunan biikiilebilir iki halkas1
vardir. Kapali olan kisimdaki halka serviksi sararken, agik ugtaki halka kadinin dis genital sisteminde kalir.
Boylece dis genital kismin en disindan tiim vajinanin i¢ yiizeyini kaplayarak yukari dogru uzanan kondom,
serviksi de tiimiiyle kaplayarak, cinsel yolla bulagan enfeksiyonlardan ve gebelikten korumayi saglar. Ozellikle
dis genital kismin da "ortiilmiis" olmasi HPV, HSV vesifilise karsi, lateks kondomlardan daha koruyucudur.

Tim kadin kondomlar tek kullanimlik olarak standart boyda tiretilmekte ve kayganlastirict madde olarak
silikon kullanilmaktadir. Ek kayganlastiric1 gerektiginde gliserin bazli kayganlastiricilar kullanilabilir. Petrol
bazli iirinler, bebek yagi, mineral yaglar, el kremleri, vaselin kullanilmas: yapisint bozmaz. Laboratuar
deneyleri, kadin kondomlarinin viriislerin gegisini onledigini gostermektedir. Dogru ve diizenli
kullanildiginda HIV riskini %97.1 oraninda azalttig1 tahmin edilmektedir. Kadin kondomu vajinal floray:
degistirmez, deri tahrisi, alerjik reaksiyonlar ve vajinal travmaya yol agmaz.

Tk kez 1992 yilinda Avrupa'da piyasaya siiriilen kadin kondomu giiniimiizde cesitli markalarla (Femidom,
Reality, Femy, Femshield, Women's Choice) piyasada bulunmaktadir. Ulkemizde ise Femidom® adli iiriin
Saglhk Bakanlg izniyle ithal edilmektedir. Diinya Saghk Orgiitii, Femidom'un yeniden kullanimu ile ilgili
arastirmalar oldugunu bildirmekte, ancak hentiiz bu ¢alismalarin sonuglariin yayginlasmadig gerekgesiyle
tek kullanimi 6nermektedir.

Kadin kondomu iliskiden 8 saat onceye dek, tampona benzer bir sekilde yerlestirilebilir. Adet goren, yeni
dogum yapmus, arkaya dogru donmiis rahimi olan, peri-post menopozal déonemdeki, lateks ve nonoxynol 9
alerjisi olan kadinlar da bu tirtinii kullanabilirler.

Kadin kondomu kullanilirken kayganlastirict maddenin yetmemesi ve penis geri ¢ekilirken kondomun penise
yapismasi gibi problemlerle karsilasilabilir. Bu durumda icine ek kayganlastiric1 koymak ya da penis yiizeyine
kayganlastirici siirmek gerekebilir.

Kadin kondomu kullanimai sirasinda izlenmesi gereken adimlar Sekil 2'de verilmistir.




GUVENLI CINSELLIK
—

Sekil .2 Kadin kondomu kullanim sirasinda izlenmesi gereken adimlar

Ellerinizi sabun ve akan su ile iyice yikay1ip, kurulayimiz.
Kondomu zedelemeden dikkatlice, parmaklarinizla paketi
yirtarak aciniz. Kondom tizerinde yeterli miktarda
kayganlastirici oldugunu kontrol ediniz. I¢ halkay1

bas ve isaret parmaginizla sikistiriniz. Kondomun kapali
ucu vajinaya girecektir.

Vajinanin igine i¢ halkay: tutarak itiniz.
I¢ halkay1 olabildigince derine yerlestiriniz.

i¢ Halka

- Agik Ug

Dis halka vajinanin girisinde durmalidir.
Ayrica dis halka vajina girisini cinsel iligki siiresince
kaplamalidir.

Cinsel iligki bitiminde, kondomun dis halkasin1 kendi
etrafinda cevirerek icindekilerin dokiilmesini

}\ - engelleyerek, ¢cekerek cikariniz ve ¢ope atiniz.
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Kadin kondomu kullaniminda dikkat edilmesi
gerekenler

Kadin kondomu dogru kullanildigi zaman CYBE-
HIV/AIDS ve gebeliklerden korur. Kondom kullanirken
asagidakilere dikkat edilmelidir:

¢ Kondomun son kullanim tarihin kontrol
edilmelidir. Son kullanma tarihi ge¢gmis kondomlar
kullanailmamalidir,

o Heriliskide yenibir kondom kullanilmalidur,

e Kondom dar cepte ya da uzun siire ciizdanda k
tasinmamalidir. Ciinki bu alanlar kondom igin
sicak ortamdir ve kondomun koruyucu 6zelliginini azaltabilir,

o Kuru, kirli, esnekligini kaybetmis, sararmis, yapiskan ve zedelenmis kondomlar kullanilmamalidir,

¢ Kadin kondomu silikon bazli kayganlastiricilarla kullanilabilir. Politiretan maddesi 6zelliginden dolay1
vazelin, bebek yag1, Hobi, Arko gibi kremlerle, petrol bazli iiriinlerden etkilenmez,

¢ Kadin kondomu herhangi bir cinsel temas olmadan 6nce yerlestirilmelidir,

e ik uygulamada kadin kondomunu yerlestirmekte zorlanabilir ama birkag uygulamadan sonra kolay
hale gelir,

e Kondom paketini agmak i¢in dis ya da kesici bir alet, makas vb. kullanilmamalidir, kondom yirtilabilir.
Uzun tirnaklar kadm kondomunda yirtiklar olusturabilir,

e Eger iligkinin herhangi bir yerinde kondomun zarar gordiigii fark edilirse kondom hemen yenisi ile
degistirilmelidir,

o Kadinkondomu, erkek kondomu ile birlikte kullanilmamalidir.

DAMAK AGIZ KORUYUCUSU (DENTAL DAM)

Dental dam, vajinal ve anal agikliklar1 kullanarak oral seks yapildiginda CYBE'lerin gecisini 6nlemek igin
kullanilan kare seklinde lateksten imal edilen ince bir tabakadir. Viicut sivilarinin gegcisini 6nlemek igin anal
veya vajinal agiklik dental damla kaplanir. Kayganlastirici icermez. Anal, vajinal acikliga gelen yiiziinde
yerlestirmeyi kolaylastirmak ve duyarliligi artirmak i¢in su bazli kayganlastiricilar kullanilabilir.

Dental dam,oral-vajinal ve oral-anal seks sirasinda HIV, HSV ve HPV 'nin gegisini azaltmaya yardimcidir. Ancak
%100 koruyucu degildir. Tek kullanimliktir. Ancak tilkemizde hentiz bulunmamaktadir.

MIiKROBISITLER

Krem jel, kopiik seklinde HIV ve diger CYBE etkenlerini 6ldiirmek amaciyla mikrobisitlerle ilgili calismalar
stirmektedir. 45 kadar mikrobisit {izerinde ¢alisilmaktadir. Ancak heniiz vajinal ve anal kullanima uygun
topikal kullanimli bir mikrobisit kullanima gecilmemistir. BufferGel isimli bir kontraseptifin CYBE ve gebelik
onleme tizerindeki etkinlik ve giivenlik calismalar1 siirmektedir.

Kanada'da likid kondom olarak tanimlanan polimer bazli seffaf bir jel {izerinde aragtirmalar stirdiiriilmektedir.
Toksik olmayan, kokusuz jel formundaki bu maddenin cinsel iliskiden &nce genital, anal bolgeye uygulanmast
ve viicut 1s1s1 ile HIV ve HSV'nin gecisini fiziksel olarak engelleyecegi diisiiniilmektedir. Ancak tilkemizde
hentizbulunmamaktadir.
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TURKIYE'DE GUVENLI CINSELLIK

Ulkemizde giivenli cinsel yagam iizerine her konuda ayrintili bilgiye sahip degiliz. Ancak yapilan caligmalar,
arastirmalar bu konuda durum saptamaya yonelik bilgiler elde etmemize olanak saglamaktadir. Evlilik
iilkemizde yaygin olarak kadmlar igin ilk cinsel iliskiye girme ve gebelik riskine girilmesinin bir gostergesidir.
Ulkemizde 5 yilda bir tiim Tiirkiye'yi temsil eden bir &rnek {izerinden yapilan Tiirkiye Niifus ve Saghk
Arastirmast (TNSA-2003) bulgular1 bu konuda 6nemli ipuglari elde etmemize olanak saglamaktadir.
Ulkemizde 15-19 yas grubu geng kizlarin %11.9' u evlidir. Evlenme yas1 bolgelere gore farklilik gostermekle
birlikte kirsal bolgelerde kentlere gore daha erken yasta evlenilmekte ve daha erken yaslarda cinsel agidan aktif
olunmaktadr.

CETAD tarafindan 20 ilde 16 yas ve iistii Tiirkiye kent niifusunu temsil eden bir grup {izerinde yiiriitiilen
“Cinsel Saglik ve Ureme Saglig1” Arastirmasi sonuglari incelendiginde cinsel yasam ve giivenli cinsellikle ilgili
onemli bulgular elde etmekteyiz. Katilimcilara ilk tam cinsel iliskiye hangi yasta girdikleri soruldugunda
verilen yanitlar Tablo 2' de sunulmustur. Bu calismaya gore ortalama tam cinsel birlesme yas1 kadinlarda 19,5,
erkeklerde 19'dur.

Tablo 2. Ilk tam cinsel iliskiye girme yasi ve cinsiyete gore dagilimi (CETAD, 2006)

CINSIYET YAS

Genel KADIN  ERKEK 16-17 18-24 25-34 35-44 45-54 5,

13-15 10,9 10,5 11,3 53,2 10,5 6 7,8 12,3 18
16-17 23,2 20 25,9 46,8 36 22,8 18,1 205 22,1
18-20 40,4 36,5 43,7 - 435 432 39,5 432 358
21-22 9,4 12,2 7,1 - 6,3 10,2 14,3 8,6 5,7
23-25 8,8 12,1 6 . 3,5 11,8 8,3 7 10,9
26 ve tizeri 7,3 8,8 6,1 - 0,3 6 12 8,5 7,6
Cevap vermedi 3,1 3 3,1 - 0,3 1,6 3,8 4 5,3
Ortalama 19 19,54 18,55 1537 17,81 1929 19,81 19,02 18,65
TOPLAM KisSi 1160 523 637 12 154 290 280 190 234
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CETAD'myiiriittiigii arastirmada goriisiilen kisilere cinsel yolla bulasan hastaliklarmn isimleri sirayla okunmus,
bu hastaliklart daha dnce duyup duymadiklari sorulmustur. Asagidaki grafikte her bir hastaligin duyulma
oranlari genel ve cinsiyet karsilastirmali sunulmaktadr.

Bel Soguklugu ve Frengi disinda diger hastaliklarda kadin ve erkeklerde benzer yakin tanima / bilme oranlar1
oldugu goriilmektedir.

Grafik 1. Cinsel yolla bulasan hastaliklar: bilme durumlarina gore dagilim (CETAD 2006)
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Tiim diinyada oldugu gibi iilkemizde de CYBE ile ilgili en iyi gostergeler dogum ve aile planlamasi
kliniklerinde yapilan arastirma ve taramalardan elde edilmektedir. Ulkemizde bildirimi zorunlu hastaliklar
grubunda olmasma Kkarsin, sifilizin gercek sikligini belirlemek giictiir. CYBE vaka tanimi ve bildirimi
yetersizdir. Tiirkiye'de 2003 yilinda 3774 sifiliz, 5234 hepatit B, ve genelevde 412 gonore olgusu bildirilmistir.
Gonore ve Klamidya ile ilgili resmi kayitlar yoktur. Ancak toplumda ya da saglik kurumlarinda yapilan baz
arastirmalardan, bu hastaliklarin boyutlariileilgili ipuglari elde edilebilmektedir (Tablo 3).

Tablo 3. Ulkemizde bazi arastirmalara gre CYBE sikliklar:

Enfeksiyon Siklik (%) Arastirma Ornegi Yil

Sifiliz (gebelerde) <1 5362 1993
Sifiliz (seks is¢ilerinde) 14.3 203 1994
Klamidya (seks iscilerinde) 22 --- 1993
Klamidya (toplumda) 5 695 1996
Klamidya (iiretritli erkeklerde) 11.3 898 1987
Gonore (seks is¢ilerinde) 6 63 1998
Gonore (lretritli erkeklerde) 15.9 638 1987
Gonore (vajinal akintili kadinlarda) 1.7 391 1994
Trikomonas enfeksiyonu (toplumda) 2.9 696 1996
Trikomonas enfeksiyonu (vajinal akintili kadinlarda) 8.9 391 1994
Hepatit B 8.2/yiiz binde  Saglik Bakanlig: 2001
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Saglik Bakanlig1 (SB) istatistiklerine gore, HIV/AIDS'in 1985'te ortaya ¢ikan ilk tasiyici ve ilk vakadan bu yana
sayist artmaktadir. 2006 y1l1 ortasinda Tiirkiye'de ilk vakanin goriilmesinden bugiine kadar toplam 2254 HIV (+)
olgu saptandig1 aciklanmustir. Ulkemizde salginin baslarinda en sik bulasma yolu homosekstiel iligki, damar igi
madde kullanimi ve heteroseksiiel iliski iken, 1996 yilindan beri en stk bulasma yolu heterosekstiel iliski, damar
i¢i madde kullanim1 ve homoseksiiel iliski olarak degismistir. Kadinlar bu salgindan daha fazla etkilendikleri
igin enfeksiyona maruz kalma riski artmaktadir. Ulkemizde salgmin baslarinda kadin/erkek orani 1/5 iken,
glinlimiizde bu oran kadin aleyhine artmistir. Alt1 erkege kars: 4 kadin HIV pozitiftir, dolayisiyla bebeklere
gecis riski de artmaktadhr.

CETAD'In arastirmasinda saglik yardimi/danismanlik almis olanlara yasamlarinin hangi dénem ya da
donemlerinde cinsel saglik/iireme sagligi konusunda doktor ya da uzman bir kisiden uzman saglik
yardimi/danismanlig: aldiklar: sorulmustur. Erkekler igin en 6ne ¢ikan donemler ergenlik, 20'li ve 30'lu yaslar
iken, kadinlarin cinsel saglik ve tireme saglig1 sorunlar1 yasadig1 donemler yeni evli donemi, gebelik ve dogum
sonras1 donemi ve menopoz olarak belirtilmektedir. (Grafik 2)

Grafik 2. Cinsel saglik iireme saglig1 sorunu yasana
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Giivenli cinsellik gereken alanlardan biri olan gebelikten korunma yontemlerinin kullanimi
degerlendirildiginde ise bilinen / duyulan aile planlamas1 yontemlerine iliskin pek ¢ok inceleme ve arastirma
aile planlamasinda 6nemli asamalar kaydedildigini gostermektedir. Aile planlamasi ve dogum kontrol
yontemleri konusundaki bilgi ve farkindalik seviyesi oldukca yiiksektir. Ozel sektor ve devlet kuruluslarmin bu
alandaki organize, planh ve siirekli iletisim ve egitim calismalar: Tiirk toplumunu bu konudaki bilgi ve
farkindalik diizeyini arttirmistir. Gebelikten korunma yontemlerinin kullanim durumu ile ilgili ayrintili bilgiler
Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasinda yer almaktadr.
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Glivenli cinselligi saglamada temel araglardan biri olan kondom kullanimi ile ilgili bilgiler CETAD
arastirmasinda oldukga ¢arpicidir. Ozellikle genclerde kondom kullanimi ¢ok azdir. 16-17 yas grubunda
bulunan bireylerin %59'u cinsel iliskiye girmedigini belirtmis olmakla birlikte, hem yaslar1 hem de bedenlerinin
fiziksel Ozellikleri nedeniyle risklere daha acik olan bu gencler en fazla bilgilenmesi ve giivenli cinsel davranig
gostermesi gereken grubu olusturmaktadir. (Tablo 4)

Tablo 4. Kondom kullandigini beliretenlerin yas ve cinsiyete gore dagilimi (CETAD, 2006)
CINSIYET YAS

Genel Kadin Erkek 16-17 18-24 25-34 35-44 45-54 55+

Kemelomn 275 125 04 109 329 334 306 241 177
(Ciimzsl Loty 21,5 304 12,7 59 31 142 43 92 358
girmiyorum

TOPLAM CEVAP 1827 862 965 o4 377 449 370 246 291

Medyadan izlenen, takip edilen cinsellikle ilgili haberler/yayinlar yoniinden degerlendirildiginde sonuglar
giivenli cinsel yasam konusunda bilgilenmede istek oldugunu da gostermektedir. (Tablo 5)

Tablo 5. Medyada cinsellikle ilgili izlenen konularin cinsiyete gore dagilimi (CETAD 2006)

CINSIYET

Genel Kadin Erkek

Cinsel iliskide yasanabilecek sorunlar 31 25,5 36,5
Masturbasyon 8,1 6,1 10,2
Bekaret 12,6 12,7 12,5
Orgazm 12,2 10,1 14,3
Escinsellik 6,6 6,1 7,2
Menopoz/Andropoz/ yaslanma donemine iligkin bilgi 13,5 16,8 10,2
Hamilelik/emzirme donemi 8,7 12,4 5,1

Evlilik ve kadin-erkek iliskilerinde yasanabilecek sorunlar 32,4 35,2 29,6
Ergenlik donemi ve sorunlarina iliskin konular 13 10,9 15

Cinsel yolla bulasan hastaliklar 27,7 20,6 34,7
Ureme organlarindaki kanserler 16,9 14,2 19,6
Aile planlamasi/gebelikten korunma 16,9 19,2 14,7
Diger 1,6 1,4 1,8
Bu konular ilgimi ¢cekmez/ilgilenmem 31,1 30,6 31,7
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Saglik Bakanlig1 ve goniillii kuruluslarin yaptiklar: ¢alismalar cinsel saglik ve tireme sagligi alaninda son 15
yilda 6nemli yol alinmasini saglamstir.

Tiirkiye Ureme Saglig1 Programi cergevesinde Saglik Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigiince
CYBE/HIV/AIDS Tirkiye iilke durum raporu ve hizmet ici egitim modiilleri hazirlanmistir. S6z konusu {iilke
raporunun hazirlanmasi ve siirveyansin gelistiriimesine yonelik stratejilerin planlanmasmin yanisira
CYBE/HIV/AIDS laboratuar hizmetlerinin standardizasyonu, CYBE/HIV/AIDS tani ve tedavilerinin
standardizasyonu, risk altindaki topluluklar ve CYBE/HIV/AIDS siirveyansi konulu ¢alismalar ve projeler
stirdliriilmektedir. Yiiriitiilen projeler araciligiyla toplumda pek ¢ok savunmasiz gruba ulagilmaya ¢alisilmas,
yasal zemin olusturulmus ve karar mekanizmalarinda yol gosterici olan Ulusal AIDS komisyonu gibi
kuruluslar gorev almislardir.

Ulkemizde Saglik Bakanligina bagh olarak calisan birgok saglik kurulusundan cinsel saglik konularinda
danismanlik ve hizmet saglanabilir. Bu kuruluslar arasinda saglik ocaklar: ve ana ¢ocuk sagligi merkezleri,
iireme saghig1 agirlikli olarak, gebelikten korunma yontemlerinin temini, CYBE'lerin tani ve tedavisi, gebelik
sonlandirma gibi bir¢ok hizmeti sunarlar. Son yillarda bu merkezlerin bazilar1 HIV/AIDS ve CYBE'lerin
onlenmesi amaciyla test ve danigsmanlik hizmeti de sunmaya baslamislardir.

Saglik Bakanligi'na bagl ya da 6zel tedavi kurumlarinda (hastane, poliklinik) ¢alisan kadin-dogum, iiroloji ve
deri ve ziihrevi hastaliklar uzmanlarindan da cinsel saglik konusunda hizmetler alinabilir. Bu merkezlere ayni
zamanda cinsel siddetle karsilasma durumlarinda da bagvurulabilir.

Coziilmeyen sorunlarin neden oldugu ya da cinsel siddetle karsilasma sonucu gelisen ruhsal sorunlarda
bireylerin bir psikiyatr'a yonlendirilmesi dogru olacaktir.

Ayrica lilkemizde sayilar ve etkinlikleri giin gectikge artan sivil toplum kuruluslarindan bazilarinin ¢alisma
alanlar1 cinsel saglik konularini da kapsamaktadir. Bu kuruluslar, hizmet sunmadan danismanliga,
savunuculuktan egitim hizmetlerine kadar toplumsal gelisime katkis1 olan etkinlikler yapmaktadirlar.




CETAD
—

YARARLANILAN KAYNAKLAR

A Bulut. Cinsel temasla bulasan hastaliklarda goriilen risk faktorleri (Ed: A Agagfidani, 0] Ang: Cinsel Temasla Bulasan Hastaliklar i¢inde).
Tiirk Mikrobiyoloji Cemiyeti Yayini. No:35, Istanbul, 1999: 53-60

A.Agacfidan, O. ANG. Cinsel Temasla Bulasan Hastaliklar, Tiirk Mikrobiyoloji Cemiyeti Yayin No:35, Istanbul 1999

A. Akin, S. Ozvaris, N. Ozgiilnar, N.Ozaydin, B. Dilbaz. Cinsel Saglik ve Ureme Sagligi, Ureme Sagligina Giris, Katilimc1 Rehberi, TC Saglik
Bakanligi, ACSAP Genel Miid{irliigii Ankara 2005.

AIDS ve Cinsel Saglik. AIDS Savagim Dernegi Yayinlari, istanbul 2005

AIDS'in Onlenmesinde Insan Haklar1 ve Kamu Ozgiirliiklerinin Korunmast. (diiz: M.Cokar) Istanbul: Insan Kaynagimi Gelistirme Vakfi,
1999.

A. Kayrr. Cinsellik ve Cinsel Islev Bozukluklari 1.U. Psikiyatri Anabilim Dali Ders Notlar1, No:190, 2001.

Cinsel Saglik Egitimi Ogretmen ve Ogretmen Adaylar1 igin (diiz: N.Fincancioglu, A .Bulut), Uygun Matbaasi, Istanbul, 2003.
D. Arman, S.Unal. Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar ve Tedavisi, Bilimsel T1p Yayinevi, Ankara 2004

Health Education Authority. Sex Education, Values and Morality. 2" ed. London: KPC Ltd., 1995.

N.Ortayli, A.Bulut, M.Ozugurlu, M. Cokar. Why withdrawal why not withdrawal, men's perspective, Reproductive Health Matters, 13
(25), 2005: 164-173.

N. Ozgﬁlnar. Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar. Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar Tani ve Tedavi Rehberi Yenilenmis 3. basim iginde:
(diiz: Olcay Neyzi, Nuray Ozgﬁlnar), s:119, Insan Kaynagini Gelistirme Vakfi, Istanbul, 2006.

N. Ozgiilnar. Cinsel yolla bulagan enfeksiyonlarin énlenmesinde kondom kullanim1 Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlar Tam ve Tedavi
Rehberi Yenilenmis 3. basim iginde: (diiz: O. Neyzi, N. Ozgiilnar) s:143-160, insan Kaynagimni Gelistirme Vakfi, Istanbul, 2006.

N. Ozgiilnar, H. EI-Din Rasekh. Cinsel Saglik ve Ureme Saghg1, Cinsel Yolla Bulagan Enfeksiyonlar (CYBE), Katilimc1 Rehberi, TC Saglik
Bakanligi, ACSAP Genel Miidiirliigii Ankara 2005.

N. Yolsal. Cinsellik, cinsel iliski, giivenli cinsel yasam. 5. Tiirkiye AIDS Kongresi (Uluslararas1 katilim ile), 12-14 Kasim 2001, Kongre
Ozet kitab1: 56-5, Askeri Miize Kiiltiir Sitesi, Harbiye, Istanbul, 2001

Panthaki, Dhun. Education in Human Sexuality. Mumbai: Family Planning Association of India, 1997.
Robert H. Hatcher ve digerleri. Kontraseptif Yontemler, Uluslararasi Basim. Ankara: insan Kaynagini Gelistirme Vakf1, 1990.
S.Unal. Giincel Bilgiler Isiginda HIV/AIDS, Bilimsel Tip Yayimevi, Ankara 2006

Scientific Evidence on Condom Effectiveness for Sexually Transmitted Disease (STD) Prevention. The National Institute of Allergy and
Infectious Diseases, National Institutes of Health, Department of Health and Human Services. July 20, 2001.

T.M.Emmers, M. Allen. Safer Sex in Personal Relationships, Lawrence Erlbaum Associates Publishers, London 2005

Tiirkiye Niifus ve Saglk Arastirmasi, 2003. Hacettepe Universitesi Niifus Etiidleri Enstitiisii, TC Saglik Bakanlig1 Ana Cocuk Saghigi ve Aile
Planlamasi1 Genel Miidiirliigii, Devlet Planlama Teskilati ve Avrupa Birligi, Ankara , 2004.

Ulusal Aile Planlamast ve Ureme Saglhigi Hizmet Rehberi, TC Saglik Bakanligi, Ana Cocuk Saghigi ve Aile Planlamasi Genel Miidiirliigii,
Ankara, 2005

http://www.who.int/reproductive-health/publications/spr/spr_method_of_work.htm
http://www.who.int/reproductive-health/publications/mec/mec.pdf

http://www.plannedparenthood.org/sexual-health/sexual-health-relationship/sexuality.htm







S Tel : 0212 219 5954 Adres:
C I- Q ) Faks: 0212 296 5672

Buyukdere Cad. Gimulcineli Apt.

E-posta: info@cetad.org.tr No: 20 Kat: 5 D: 10 Sigli/iISTANBUL

CiNSEL EGITiM TEDAVi VE ARASTIRMA DERNEG Web adresi: www.cetad. org Ar



