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İnfertilite Sorunu Yaşayan Çiftlerde
Cinsel İşlev Durumu ve

Yaşam Kalitesinin İncelenmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bu araştırma, infertilite sorunu yaşayan çiftlerde infertilitenin, cinsel işlev du-
rumu ve yaşam kaliteleri üzerine etkilerini incelemek amacıyla planlanmıştır. GGeerreeçç  vvee  YYöönn--
tteemmlleerr::  Araştırmanın örneklemini olasılıksız örnekleme yöntemi ile Adnan Menderes
Üniversitesi Kadın Hastalıkları ve Doğum Polikliniği ve Üroloji Polikliniğine başvuran 52 kadın
ve 55 erkek oluşturmuştur. Veriler literatür taranarak geliştirilen soru formu, Arizona Cinsel Ya-
şantılar Ölçeği, WHOQOL-BREF Yaşam kalitesi ölçeği ile toplanmıştır. Verilerin değerlendirilme-
sinde tanımlayıcı istatistikler, Pearson korelasyon testi, t testi kullanılmıştır. BBuullgguullaarr::  Araştırmaya
katılan infertil kadınların %82,7’sinde, infertil erkeklerin ise %49,1’inde cinsel işlev bozukluğu gö-
rülmektedir. İnfertil kadınların cinsel işlev durumu infertil erkeklere göre daha düşük olarak be-
lirlenmiştir. İnfertil kadınların Arizona Cinsel Yaşantılar Ölçeği puanı ile erkeklerin Arizona
Cinsel Yaşantılar Ölçeği puanları arasındaki fark (p<0,05) anlamlı bulunmuştur. İnfertil kadınla-
rın yaşam kalitesi puanı ile erkeklerin yaşam kalitesi puanı arasındaki fark (p>0,05) anlamlı bu-
lunmamıştır. İnfertil kadınların yaşam kalitesi puanı infertil erkeklere göre daha düşük
bulunmuştur. SSoonnuuçç::  İnfertilitenin, çiftlerin cinsel işlev durumu ve yaşam kalitesini etkileyen
bir sorun olduğu görülmektedir. İnfertilitenin kadınların cinsel yaşamını ve yaşam kalitesini
olumsuz etkilediği görülmüştür.  Bu nedenle kliniklerde kadınların yaşam kalitesi ve cinselliğini
destekleyici çalışmalar yapılmalıdır.

AAnnaahhttaarr  KKeelliimmeelleerr:: İnfertilite; cinsel fonksiyon bozukluğu, fizyolojik; yaşam kalitesi  

AABBSSTTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee::  This study of has been performed in order to investigate effects of the in-
fertility in couples suffering infertility problem on their sexual activities and life quality. MMaatteerriiaall
aanndd  MMeetthhooddss::  The samples have been gathered with random sampling method among the 52 women
and 55 men who had applied to Adnan Menderes University Faculty of Medicine, Department of
Obstetrics and Gynecology, Urology Policlinic. Data is based on the answers obtanied by the ques-
tionnaire which is prepared considering the related literature survey, Arizona Sexual Experiences
Scale and WHOQOL-BREF quality of life scale. Statistical characteristics of data have been done by
under consideration of Pearson correlation test, t-test. RReessuullttss:: When the sexual activities and the
quality of life in infertile women and men are take in the consideration, it can be seen that 82.7%
of infertile women and 49.1% of infertile men are suffering from sexual activity dysfunctions. Sex-
ual activities of the women having infertility problem are less than the men suffering for the same
problem. The difference between the ratings (p<0.05) of sexual activities of infertile women and
men has been found statistically correlated, while the difference between ratings (p>0.05) of qual-
ity of life in infertile women and men not. Quality of life rating in infertile women is lower than
that of men. CCoonncclluussiioonn:: It has been seen that it is a problem that affects couples sexual activities
and quality of lives. Infertility affects women's sexual life and quality of life has been negative.
Therefore, quality of life and sexuality of women supporting studies should be performed in clin-
ics.

KKeeyy  WWoorrddss::  Infertility; sexual dysfunction, physiological; quality of life 
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nfer ti li te, bir yıl ko run ma sız, haf ta da üç dört
kez cin sel iliş ki ol ma sı na rağ men ge be ka la ma -
ma ya da ge be li ği sür dü re me me du ru mu ola rak

ta nım la nır.1,2 Dün ya Sağ lık Ör gü tü’ nün tah mi ni -
ne gö re in fer til çift le rin ora nı dün ya da yak la şık
%8-12 ara sın da dır.3 Gü ney As ya’ da %4-6, Çin’ de
%7-10 ve Ame ri ka Birleşik Devletleri’nde %10 in-
fer ti li te prob le mi ne sa hip ev li çift ol du ğu, Tür ki -
ye’de ise bu ora nın %10 ol du ğu ra por edil miş tir.

İnfer ti li te çift le rin ya da bi rey le rin cin sel li ği -
ni et ki le ye bi lir. Do ğur gan lık bir top lum da ki in san
için ha ya ti önem ta şır ve onun yok lu ğun da cin sel
ak ti vi te yi et ki le ye rek öf ke, pa nik, umut suz luk ve
ke der gi bi bir çok et ki ye ne den ola bi lir. Do la yı sıy -
la ço cuk sa hi bi ola ma ma ya bağ lı ola rak cin sel dis-
fonk si yon gö rü le bi lir.4,5

Bir ta raf tan in fer ti li te nin ken di si, di ğer ta raf -
tan üre me yar dı mı için uy gu la nan tet kik ve te da vi
yak la şım la rı, bi re yin ve çif tin ba şa çık ma be ce ri le -
ri ni ve sos yal des tek kay nak la rı nı zor la yıp, fi zik sel
ve emos yo nel ener ji si ni tü ke te rek cin sel iş lev bo-
zuk lu ğu, dep res yon, kay gı ve çif tin iliş ki sin de bo-
zul ma ya ne den ol mak ta dır.4,6,7

Türk top lu mu di ğer top lum lar da ol du ğu gi bi
in fer ti li te yi bir kriz ola rak dik ka te alır. Bu yüz den
in fer til çift ler de kı sır lık cid di bir en gel ola rak ka bul
edi lir.8-11 Ay rı ca in fer til çift ler de cin sel fonk si yon
bo zuk lu ğu; sık gö rü len, ya şam ka li te si ni, öz gü ve ni
azal tan, yal nız lık duy gu su na ne den olan ve ki şi ler
ara sı iliş ki le ri ni et ki le yen bir sağ lık so ru nu dur.12 Bu
ne den le üre me mer kez le ri ne baş vu ru sı ra sın da,
cin sel iş lev bo zuk lu ğu olan la ra te da vi ve des tek ve-
ril me si nin ge be lik şan sı nı art tı ra bi le ce ği ile ri sü rül-
mek te dir.13

İnfer ti li te nin cin sel iş le vi olum suz et ki le di ği
ve ya şam ka li te sin de azal ma ya ne den ol du ğu çe şit -
li araş tır ma lar da gös te ril miş tir. İnfer ti li te çift ler de
ev li lik so run la rı, cin sel is tek siz lik, dep res yon, suç-
lu luk gi bi olum suz luk la ra yol aça rak ya şam ka li te -
si ni et ki le mek te dir. Bu araş tır ma in fer ti li te so ru nu
ya şa yan çift ler de in fer ti li te nin, cin sel iş lev du ru mu
ve ya şam ka li te le ri üze ri ne et ki le ri ni in ce le mek
ama cıy la ger çek leş ti ril miş tir. Bu bağ lam da araş tır -
ma so nuç la rı nın in fer til çift le rin te da vi si ne ka tı lan
ebe, hem şi re, dok tor ve di ğer sağ lık ça lı şan la rı nın

in fer ti li te te da vi si gö ren çift le re yak la şım la rın da ve
sun duk la rı da nış man lık hiz met le rin de reh ber ola-
bil me si amaç lan mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER

ARAŞ TIR MA NIN ŞEK Lİ

Bu araş tır ma ke sit sel bir araş tır ma ola rak, Ad nan
Men de res Üni ver si te si Uy gu la ma ve Araş tır ma
Has ta ne si’ne in fer ti li te so ru nu ile baş vu ran çift le rin
cin sel iş lev du ru mu ve ya şam ka li te si ni be lir le mek
ama cıy la ya pıl mış tır.

ARAŞ TIR MA NIN EV RE Nİ VE ÖR NEK LE Mİ

Araş tır ma nın ev re ni ni, Ad nan Men de res Üni ver -
si te si Ka dın Has ta lık la rı ve Do ğum Po lik li ni ği ne
ve Üro lo ji Po lik li ni ğine 07.06.2011-31.01.2012 ta-
rih le ri ara sın da baş vu ran, in fer ti li te ta nı sı al mış
81 in fer til çift oluş tur mak ta dır. Araş tır ma nın ör-
nek le min de, ola sı lık sız ör nek le me yön te mi kul la -
nı la rak araş tır ma ya dâ hil ol ma kri ter le ri ne uyan
tüm in fer til çift le re ulaş mak he def len miş tir. Ev-
ren de ki 81 in fer til çif tin 14’ ü ça lış ma ya ka tıl ma -
yı red det miş tir. Yir mi ye di çif tin ise eşi ça lış ma yı
ka bul et me miş tir. Eşi ka bul et me yen çift ler den
15’i ka dın, 12’si er kek tir. Se kiz çift ise so ru form-
la rı nı ek sik dol dur du ğu için ça lış ma ya dâ hil edi le-
me miş tir. Bu araş tır ma nın ör nek le mi so ru la ra
ek sik siz ce vap ve ren 52 ka dın ve 55 er kek ten oluş-
mak ta dır

VE Rİ LE RİN TOP LAN MA SI

SSoo  rruu  ffoorr  mmuu;; ka dın lar ve er kek ler için iki ay rı
bö lüm den oluş mak ta dır. Ka dın lar için ha zır la nan
so ru for mu sos yo de mog ra fik özel lik le ri içe ren 16
so ru dan ve in fer til ya şam la rı na yö ne lik yedi so ru -
dan oluş mak ta dır. Er kek ler için ha zır la nan so ru
for mu ise sos yo de mog ra fik özel lik le ri içe ren 14 ve
in fer til ya şam la rı na yö ne lik yedi so ru dan oluş-
mak ta dır. 

AArrii  zzoo  nnaa  CCiinn  sseell  YYaa  şşaann  ttıı  llaarr  ÖÖll  ççee  ğğii  ((AACC  YYÖÖ));;  Ari-
zo na Cin sel Yaşan tı lar Öl çe ği (Ari zo na Se xu al Ex-
pe ri en ces Sca le), 2000 yı lın da McGa hu ey ve ar k.
ta ra fın dan ge liş ti ril miş bir öl çek tir. Beş so ru dan
olu şan Li kert ti pi öz de ğer len dir me öl çe ği olup, ka -
dın ve er kek form la rı mev cut tur. Bu öl çek cin sel
iş le vin beş te mel bi le şe ni ni de ğer len dir mek için ta-
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sar lan mış tır. Bu bi le şen ler: uya rıl ma, tah rik ol ma,
pe nis sert leş me si/va ji na ıslan ma sı, or gaz ma ulaş ma
ye te ne ği ve or gazm dan alı nan tat min dir.14 Bu so-
ru lar gü nü müz de ge çer li olan DSM-IV ve ICD-10
cin sel iş lev bo zuk luk la rı ta nı kri ter le ri ni kar şı la -
mak ta dır. Her so ru nun 1’den 6’ya ka dar de ği şen
pu an la ma sıy la top lam skor 5’ten 30’a ka dar de ği şir.
Dü şük skor lar cin sel ya nı tın güç lü, ko lay ve tat min
edi ci ol du ğu nu gös te rir ken, yük sek skor lar cin sel
iş lev bo zuk lu ğu nun var lı ğı nı gös te rir. Da ha yük sek
skor, da ha çok cin sel iş lev bo zuk lu ğu na işa ret
eder.14 Ül ke miz de ACYÖ’ nün ge çer li lik ve gü ve ni -
lir lik ça lış ma sı Soy kan ta ra fın dan 2004 yı lın da son
dö nem böb rek ye ter siz li ği olan has ta lar ile ya pıl -
mıs tır. Öl çe ğe gö re has ta la rın cin sel iş lev bo zuk lu -
ğu kes me pu a nı 11 ola rak bu lun muş tur. AC YÖ’ nün
Cron bach Alp ha de ğe ri 0,89 ve 0,90’dır.15

WWHHOO  QQOOLL--BBRREEFF  yyaa  şşaamm  kkaa  llii  ttee  ssii  ööll  ççee  ğğii;;
WHO QOL-BREF, bi ri ge nel al gı la nan ya şam ka li -
te si, di ğe ri al gı la nan sağ lık du ru mu nun sor gu lan -
dı ğı iki so ruy la bir lik te top lam 26 so ru yu kap sa -
mak ta dır Öl çe ğin ge çer li lik ve gü ve ni lir li ği 1999
yı lın da Fi da ner ve ar k. ta ra fın dan ya pıl mış tır.
Cron bach Alp ha gü ve ni lir lik kat sa yı sı ana liz so nu -
cu be den sel alan da 0,83, psi ko lo jik alan da 0,66,
sos yal alan da 0,53, çev re ve ulu sal çev re ala nın da
0,73 ola rak bil di ril mek te dir.16-18 Türk çe ge çer li lik
ça lış ma la rı sı ra sın da bir ulu sal so ru ek len me siy le
olu şan WHO QOL-BREF TR 27 so ru dan oluş mak -
ta dır.18 İlk iki ge nel so ru dı şın da ki so ru lar kul la nı -
la rak yedi so ru be den sel (3, 4, 10, 15, 16, 17 ve 18.
so ru), altı so ru psi ko lo jik (5, 6, 7, 11, 19 ve 26.so -
ru), üç so ru sos yal (20, 21 ve 22. so ru), sekiz so ru
çev re ve ulu sal çev re alan (8, 9, 12, 13, 14, 23, 24 ve
25. so ru ) ile iliş ki li dir. So ru la rın ana li zi ve alt baş-
lık la rın pu a nı bir bi rin den fark lı dır. So ru la ra ve ri -
len ya nıt lar beş se çe nek li dir. Her bir so ru 1’den 5’e
ka dar pu an lan dı rıl mak ta dır. Alan pu an la rı, o ala -
nı oluş tu ran mad de le rin or ta la ma sı nın dört ile çar-
pıl ma sı ile el de edil mek te dir. Alan pu an la rı 4-20
ara sın da de ğiş mek te dir. Ya şam ka li te si top lam pu -
a nı en dü şük 27, en yük sek 135 ola bi lir. WHO-
QOL-BREF uy gu lan dık tan son ra he sap la nan fi zik, 
psi ko lo jik, sos yal, çev re ve ulu sal çev re alan pu an -
la rın da, pu an yük sel dik çe ya şam ka li te si de yük-
sel mek te dir. 

VE Rİ LE RİN DE ĞER LEN Dİ RİL ME Sİ

Araş tır ma dan el de edi len ve ri le rin ana li zi Pac ka ge
for So ci al Sci en ce (SPSS) 18 pa ket prog ra mın da ger-
çek leş ti ril miş tir. El de edi len ve ri ler le ta nım la yı cı
is ta tis tik ler, Pe ar son ko re las yon tes ti, T tes ti kul la -
nıl mış tır.

ARAŞ TIR MA NIN ETİK BO YU TU

Araş tır ma ve ri le ri nin top la na bil me si için Ad nan
Men de res Üni ver si te si Uy gu la ma ve Araş tır ma
Has ta ne si Baş he kim li ğin den (Ta rih: 14.04.2011 No:
605.01-2145) izin alın mış tır Araş tır ma için Ad nan
Men de res Üni ver si te si Tıp Fa kül te si Etik Ku ru lun -
dan (Ta rih: 30.05.2011 No: 050.04-31) ya zı lı etik
onay ve ril miş tir. Bi rey le re araş tır ma ile il gi li söz lü
ve ya zı lı ola rak bil gi ve ril miş, bi rey ler den ya zı lı
onam alın mış tır

BUL GU LAR
İNFER TİL ÇİFT LE RİN TA NI TI CI ÖZEL LİK LE Rİ NE İLİŞ KİN
BUL GU LA RI

Araş tır ma ya ka tı lan in fer til ka dın la rın yaş or ta la -
ma sı 28,21±6,45 yıl ola rak bu lun muş tur. Ka dın la rın
yak la şık %85’inin en uzun sü re ya şa dı ğı yer Ege
Böl ge si, %30,8’inin en uzun sü re ya şa dı ğı yer il çe
ve %30,8’inin şehir dir. Ka dın la rın %50’si ge lir du-
ru mu nun gi der le ri ne denk ol du ğu nu ve %86,5’i
sos yal gü ven ce si ol du ğu nu be lirt miş tir. Ka dın la rın
eği tim sü re si or ta la ma 7,96±3,59 yıl ola rak be lir -
len miş ve yak la şık %77’si ge lir ge ti ren bir iş te ça lış-
ma dı ğı nı be lirt miş tir. Araş tır ma kap sa mın da ki
in fer til ka dın la rın %98,1’inin ilk ev li li ği ol du ğu ve
ev li lik ya şı nın or ta la ma 22,73±4,27 yıl; ev li lik sü re-
le ri nin ise or ta la ma 5,38±5,44 yıl ol du ğu be lir len -
miş tir. Ay rı ca %73,1’i çe kir dek ai le de ya şa dık la rı nı
ifa de et miş tir.

İnfer til er kek le rin yaş or ta la ma sı 32,36±5,96
ola rak bu lun muş tur. Er kek le rin %89,1’inin en
uzun sü re ya şa dı ğı böl ge, Ege Böl ge si ve yak la şık
%35’inin en uzun sü re ya şa dı ğı yer şehir dir. Er kek-
le rin %60’ı, ge lir du ru mu nun gi der le ri ne denk ol-
du ğu nu, %30,9’u, ge lir du ru mu nun gi der ler den az
ol du ğu nu ifa de et miş tir. Er kek le rin %92,7’si, sos-
yal gü ven ce si ol du ğu nu be lirt miş tir. Er kek le rin
eği tim sü re si or ta la ma 8,90±4,07 yıl ola rak be lir -
len miş ve %54,5’i iş çi ol du ğu nu be lirt miş tir. Er kek-
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le rin %89,1’inin ilk ev li li ği ol du ğu ve ev li lik ya şı -
nın or ta la ma 26,78±4,04 yıl; ev li lik sü re le ri nin ise
or ta la ma 5,60 ±5,24 yıl ol du ğu be lir len miş tir.

İnfer til ka dın lar dan %90,1’i her han gi bir sağ-
lık so ru nu ya şa maz ken, %88,5’i her han gi bir ilaç
kul lan ma dı ğı nı, %86,5’i si ga ra kul lan ma dı ğı nı,
%92,3’ü ise al kol kul lan ma dı ğı nı be lirt miş tir. Ka-
dın la rın ço cuk sa hi bi ola ma ma sü re le ri or ta la ma
4,69±5,41, her han gi bir tıb bi te da vi al ma sü re le ri
2,21±1,70 yıl ola rak be lir len miş tir. İnfer ti li te ne de -
ni nin bi lin me di ği ni be lir ten ka dın la rın ora nı %38,5,
ken di le rin den kay nak lan dı ğı nı be lir ten ka dın la rın
ora nı %28,8 ola rak be lir len miş tir. Ka dın la rın eş le ri
ve ai le le ri nin ço cuk sa hi bi ola ma ma ko nu sun da tep -
ki du ru mu na ba kıl dı ğın da ise ka dın la rın %11,5’i
eşi nin tu tu mun da de ği şik lik ol du ğu nu ve ay rı ca
%13,5’inin eşi nin ai le si nin tep ki li ol du ğu nu ifa de
et miş tir. Bu na kar şı lık ken di le ri nin ve ai le si nin
%55,8’inin ço cuk sa hi bi ola ma dı ğı için çok üzül dü -
ğü nü, %23,1’i ço cuk sa hi bi ola ma ma sı nın hiç bir de-
ği şik li ğe ne den ol ma dı ğı nı be lirt miş tir. Ka dın la rın
%55,8’i in fer ti li te ko nu sun da bil gi al dık la rı nı ve
bun lar dan %55,2’si  dok tor dan, %13,8’i, ki tap, der -
gi, ga ze te, in ter net, te le viz yon dan, %6,9’u ebe,
hem şi re den bil gi al dık la rı nı ifa de et miş ler dir. 

İnfer til er kek ler den %81,8’i her han gi bir sağ-
lık so ru nu ya şa maz ken, %98,2’si her han gi bir ilaç
kul lan ma dı ğı nı, %81,8’i si ga ra kul lan ma dı ğı nı,
%80’i ise al kol kul lan ma dı ğı nı be lirt miş tir. İnfer til
er kek le rin ço cuk sa hi bi ola ma ma sü re le ri or ta la ma
4,81±5,34 yıl, in fer ti li te ye bağ lı her han gi bir tıb bi
te da vi al ma sü re le ri or ta la ma 2,38±1,82 yıl ola rak
be lir len miş tir. Er kek le rin %34,5’i infer ti li te ne de -
ni nin ken di le rin den kay nak lan dı ğı nı, %30,9’u in-
fer ti li te ne de ni nin bi lin me di ği ni be lirt miş tir.
Er kek le rin eş le ri ve ai le le ri nin ço cuk sa hi bi ola ma -
ma ko nu sun da tep ki du ru mu na ba kıl dı ğın da ise er-
kek le rin %16,4’ü eşi nin tu tu mun da de ği şik lik
ol du ğu nu ve ay rı ca %5,5’i eşi nin ai le si nin tep ki li
ol du ğu nu ifa de et miş tir. Bu na kar şı lık ken di le ri nin
ve ai le si nin %45,5’inin ço cuk sa hi bi ola ma dı ğı için
çok üzül dü ğü nü, %32,7’si hiç bir de ği şik li ğin ol ma -
dı ğı nı be lirt miş tir. Er kek le rin %63,6’sı in fer ti li te
ko nu sun da bil gi al dık la rı nı ve bun lar dan %60’ı
dok tor dan, %24’ü dok tor, ki tap, der gi, ga ze te, in-
ter net, te le viz yon gi bi kay nak lar dan bil gi al dık la -

rı nı ifa de et miş ler dir. Araş tır ma kap sa mın da ki 
in fer til er kek le rin ebe ve hem şi re den bil gi al ma -
dık la rı gö rül müş tür. 

İNFER TİL ÇİFT LE RİN AC YÖ PU AN LA RI İLE İLGİ Lİ
BUL GU LA RI

Araş tır ma kap sa mın da çift le rin AC YÖ pu an la rı na
ba kıl dı ğın da ka dın la rın %82,7’sin de, er kek le rin
%49,1’in de cin sel iş lev bo zuk lu ğu gö rül mek te dir
(Tab lo 1). Ka dın la rın top lam AC YÖ pu an da ğı lım -
la rı or ta la ma 14,44±4,48 ola rak be lir len miş tir. 
Er kek le rin top lam AC YÖ pu an la rı or ta la ma
10,92±3,44 ola rak be lir len miş tir. İnfer til ka dın la -
rın AC YÖ pu an la rı, er kek le rin AC YÖ pu an la rı na
gö re da ha yük sek ola rak be lir len miş tir (Tab lo 1).

Araş tır ma da in fer til ka dın la rın AC YÖ alt grup
pu an da ğı lım la rı na ba kıl dı ğın da ka dın la rın
%61,5’in de cin sel is tek siz lik, %42,3’ün de cin sel
uya rıl ma bo zuk lu ğu, %61,5’in de va ji na da ıslan -
ma/nem len me bo zuk lu ğu, %51,9’un da cin sel açı-
dan or gazm ola ma ma, %18,7’sin de cin sel açı dan
tat min ola ma ma gö rül mek te dir. İnfer til er kek le rin
AC YÖ alt grup pu an da ğı lım la rı na ba kıl dı ğın da
%38,1’in de cin sel is tek siz lik, %10,9’un da cin sel tik-
sin ti bo zuk lu ğu, %20,0’ın da cin sel sert leş me bo-
zuk lu ğu, %38,2’sin de cin sel or gazm bo zuk lu ğu,
%32,7’sin de cin sel açı dan do yum suz luk gö rül mek -
te dir (Tab lo 2).

Kadınların ACYÖ puanı ile erkeklerin ACYÖ
puanları arasındaki fark (p<0,05) anlamlı bulun-
maktadır (Tablo 3).

İNFERTİL ÇİFTLERİN YAŞAM KALİTESİ ÖLÇEK PUANLARI
İLE İLGİLİ BULGULARI

Araş tır ma kap sa mın da ka dın la rın top lam ya şam ka-
li te si pu a nı or ta la ma 90,38±1,54, er kek le rin top lam
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Kadın Erkek 

ACYÖ puanları n % n %

Cinsel işlev bozukluğu olmayanlar (0-10 puan) 9 17,3 28 50,9

Cinsel işlev bozukluğu olanlar (≥11 puan) 43 82,7 27 49,1

Toplam 52 100 55 100

ACYÖ puan durumları Min Max Ort SS

Kadın (52) 5,00 24,00 14,44 4,48

Erkek (55) 5,00 20,00 10,92 3,44

TABLO 1: İnfertil çiftlerin ACYÖ puanları.



ya şam ka li te si pu a nı or ta la ma 92,61±1,95 ola rak be-
lir len miş tir. Ka dın la rın ya şam ka li te si er kek le rin
ya şam ka li te sin den da ha dü şük ol du ğu gö rül mek -
te dir (Tab lo 4).

Ka dın la rın ya şam ka li te si pu a nı ile er kek le rin
ya şam ka li te si pu a nı ara sın da ki fark (p>0,05) an-
lam lı bu lun ma mış tır (Tab lo 5). 

TAR TIŞ MA

Araş tır ma da ki in fer til ka dın la rın ço cuk sa hi bi ola-
ma ma sü re le ri or ta la ma 4,69±5,41 yıl, her han gi bir
tıb bi te da vi al ma sü re le ri 2,21±1,70 yıl ola rak be-
lir len miş tir. İnfer til er kek le rin ço cuk sa hi bi ola ma -
ma sü re le ri or ta la ma 4,81±5,34 yıl, in fer ti li te ye
bağ lı her han gi bir tıb bi te da vi al ma sü re le ri or ta la -
ma 2,38±1,82 yıl ola rak be lir len miş tir. Ya pı lan ça-
lış ma lar da çift le rin in fer ti li te sü re si de ğiş ken lik
gös ter mek te dir.6,19,20 İnfer ti li te de te da vi sü re si çift-
le rin ya şa mı nı et ki le ye cek ka dar uzun za man al-
mak ta dır.  

Araş tır ma kap sa mın da ki in fer ti li te ne de ni nin
bi lin me di ği ni be lir ten ka dın la rın ora nı %38,5, in-
fer ti li te nin ken di le rin den kay nak lan dı ğı nı be lir ten
ka dın la rın ora nı %28,8 ola rak be lir len miş tir. Er-
kek le rin %34,5’i in fer ti li te ne de ni nin ken di le rin -
den kay nak lan dı ğı nı, %30,9’u in fer ti li te ne de ni nin
bi lin me di ği ni be lirt miş tir. Ya pı lan ça lış ma lar da in-
fer ti li te ne den le ri nin kay na ğı nın de ğiş ken lik gös-
ter di ği gö rül mek te dir.19-21 Ge nel ola rak ka dı na ait
in fer ti li te ne den le ri %40-50, er ke ğe ait in fer ti li te
ne den le ri %30-40, ne de ni açık la na ma yan in fer ti li -
te ise %10-15 ola rak ay rıl mak ta dır.22-24

Araş tır ma da ki in fer til ka dın la rın eş le ri ve ai le -
le ri nin ço cuk sa hi bi ola ma ma ko nu sun da tep ki 
du ru mu na ba kıl dı ğın da ise ka dın la rın %11,5’i, eşi-
nin tu tu mun da de ği şik lik ol du ğu nu ve ay rı ca

%13,5’inin eşi nin ai le si nin tep ki li ol du ğu nu ifa de et-
miş tir. Bu na kar şı lık ken di le ri nin ve ai le si nin
%55,8’inin, ço cuk sa hi bi ola ma dı ğı için çok üzül dü -
ğü nü, %23,1’i, ço cuk sa hi bi ola ma ma sı nın hiç bir de-
ği şik li ğe ne den ol ma dı ğı nı be lirt miş tir. Er kek le rin
eş le ri ve ai le le ri nin ço cuk sa hi bi ola ma ma ko nu sun -
da tep ki du ru mu na ba kıl dı ğın da ise er kek le rin
%16,4’ü, eşi nin tu tu mun da de ği şik lik ol du ğu nu ve
ay rı ca %5,5’i, eşi nin ai le si nin tep ki li ol du ğu nu ifa de
et miş tir. Bu na kar şı lık ken di le ri nin ve ai le si nin
%45,5’inin, ço cuk sa hi bi ola ma dı ğı için çok üzül dü -
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Kadın Erkek

Ort SS Ort SS T P

ACYÖ puanları 14,44 4,48 10,75 3,42 4,720 0,019

TABLO 3: İnfertil kadın ve erkeklerin cinsel işlev ölçek
puanlarının karşılaştırılması.

Kadın Erkek

Ort SS Ort SS T P

Yaşam kalitesi ölçeği 91,09 10,76 92,80 14,68 -0,678 0,078

TABLO 5: İnfertil kadın ve erkeklerin yaşam kalitesi
ölçek puanlarının karşılaştırılması.

Kadın (n:52) Erkek  (n:55)

Yaşam kalitesi ölçeği alt grupları Ort SS Ort SS

Genel sağlık alanı 6,51 1,61 6,85 1,54

Bedensel alan 22,59 0,44 23,09 0,56

Psikolojik alan 20,76 0,46 21,92 0,53

Çevre ve ulusal çevre alan 27,71 0,66 27,92 0,74

Sosyal alan 10,84 0,37 11,14 0,36

Toplam 90,38 1,54 92,61 1,95

TABLO 4: İnfertil kadın ve erkeklerin yaşam kalitesi
ölçek puanları.

Kadınların ACYÖ alt grup puanları (n:52) % Erkeklerin ACYÖ alt grup puanları (n:55) %

Cinsel isteksizlik 61,5 Cinsel isteksizlik 38,1

Cinsel uyarılma bozukluğu 42,3 Cinsel tiksinti bozukluğu 10,9

Vajinada ıslanma/nemlenme bozukluğu 61,5 Cinsel sertleşme bozukluğu 20,0

Cinsel açıdan orgazm olamama 51,9 Cinsel orgazm bozukluğu 38,2

Cinsel açıdan tatmin olamama 18,7 Cinsel açıdan doyumsuzluk 32,7

TABLO 2: İnfertil çiftlerin ACYÖ alt grup puan dağılımı.



ğü nü, %32,7’si, hiç bir de ği şik li ğin ol ma dı ğı nı be lirt -
miş tir. Ya pı lan ça lış ma lar da araş tır ma mı za ben zer
ola rak in fer til çift le rin ço ğun da eşi nin tu tu mun da
de ği şik lik ol ma dı ğı ve eşi nin ai le si nin tep ki li ol ma -
dı ğı be lir len miş tir. Ay rı ca in fer til ka dın la rın ço cuk
sa hi bi ola ma ma yı en üzü cü olay ola rak dü şün dü ğü
bu lun muş tur. Ka dın lar eş le ri nin ai le le rin den er kek -
le re oran la da ha çok tep kiy le kar şı laş mak ta dır.2,24,25

Araş tır ma kap sa mın da ki in fer til ka dın la rın
%55,8’i, in fer ti li te ko nu sun da bil gi al dık la rı nı ve
bun lar dan %55,2’si nin dok tor dan, %6,9’u ebe ve
hem şi re den, bil gi al dık la rı nı ifa de et miş ler dir. Er-
kek le rin %63,6’sı in fer ti li te ko nu sun da bil gi al dık -
la rı nı ve bun lar dan %60’ı dok tor dan bil gi al dık la-
rı nı ifa de et miş ler dir. Araş tır ma kap sa mın da ki in-
fer til er kek le rin ebe ve hem şi re den bil gi al ma dık -
la rı gö rül müş tür. Hem şi re le rin in fer til çift le rin ta nı
ve te da vi sü re cin de eği tim ve da nış man lık için son
de re ce uy gun po zis yon da ol duk la rı bi lin mek te dir.
Te da vi ile il gi li ka rar ver me de has ta ya yar dım et -
mek, te da vi nin so nuç la rı na rağ men ya şa mın ve
ken di nin ba şa rı lı yön le ri üze ri ne odak lan ma sı nı
sağ la mak, ki şi le ra ra sı iliş ki le ri ni ge liş tir mek ve sür-
dür me si ni teş vik et mek gi bi stra te ji le rin yü rü tül -
me sin de ve de va mın da hem şi re ler anah tar rol le re
sa hip tir. Ya pı lan ça lış ma lar da in fer til ka dın ve er-
kek le rin in fer ti li te ko nu sun da hem şi re ve ebe ler -
den ye te rin ce ya rar lan ma dı ğı gö rül mek te dir.6,24

Araş tır ma kap sa mın da ki in fer til ka dın la rın
%82,7’sin de cin sel iş lev bo zuk lu ğu gö rül mek te dir.
Ni jer ya lı 97 in fer til ka dı nın cin sel öy kü sü ne yö ne lik
ya pı lan ça lış ma da, yay gın ola rak cin sel iş lev bo zuk -
lu ğu ol du ğu gö rül mek te dir.26 İran’da IVF mer ke zi ne
baş vu ran, 300 in fer til ka dı nın cin sel so run la rı na yö-
ne lik ya pı lan ça lış ma da, ka dın la rın %58,3’ün de cin-
sel is tek te azal ma olur ken, %18,7’sin de cin sel is tek te
art ma dan bah se dil mek te dir.27

Araş tır ma kap sa mın da ki in fer til er kek le rin
%49,1’in de cin sel iş lev bo zuk lu ğu ol du ğu be lir len -
miş tir. Tunç ve ark.nın ça lış ma sın da, in fer til er kek-
le rin %21,5’in de cin sel fonk si yon bo zuk lu ğu
ol du ğu nu be lir le miş tir.28 Öz çe lik ve ark., er kek fak-
tör lü in fer til çift ler de, er kek le rin %80’in de cin sel
iş lev bo zuk lu ğu nun or ta ya çık tı ğı nı be lirt mek te -
dir.29 Shab sigh ve ark.nın yap tı ğı bir ça lış ma da,
erek til dis fonk si yon olan in fer til er kek has ta la rın

ora nı  %54 ola rak be lir len miş tir.30 Van Zyl ça lış ma -
sın da, in fer ti li te ne de niy le baş vu ran çift ler de %42
ora nın da cin sel iş lev bo zuk luk la rı ol du ğu nu ra por
edilmiştir.31

Araş tır ma kap sa mın da in fer til ka dın lar ile er-
kek le rin cin sel ya şan tı lar öl çe ği ara sın da ki fark
(p<0,05) an lam lı bu lun mak ta dır. Ka dın la rın cin sel
iş lev du ru mu er kek le rin cin sel iş lev du ru mu na gö -
re da ha dü şük ol du ğu gö rül mek te dir. Ya pı lan ça-
lış ma la rın ba zı la rın da in fer til ka dın la rın cin sel iş lev
du ru mu ile er kek le rin cin sel iş lev du ru mu ben zer -
lik gös ter mek te dir.7,32 Ba zı ça lış ma lar da ise in fer til
ka dın la rın cin sel iş lev du ru mu in fer til er kek ler den
da ha çok et ki len mek te dir.23,33

Araş tır ma kap sa mın da ka dın la rın top lam ya -
şam ka li te si öl çek pu an or ta la ma sı 90,38±1,54, er-
kek le rin ise top lam ya şam ka li te si öl çek pu an or ta-
la ma sı 92,61±1,95 ola rak be lir len miş tir. Ka dın la rın
ya şam ka li te si öl çe ği pu an la rı ile er kek le rin ya şam
ka li te si öl çe ği pu an la rı ara sın da ki fark (p>0,05) an-
lam lı de ğil dir. Fa kat ka dın la rın ya şam ka li te si er-
kek le rin ya şam ka li te sin den da ha dü şük ola rak
bu lun muş tur. Türk top lu mun da in fer ti li te özel lik -
le ka dın lar için sos yal so run la ra ne den ol mak ta dır.
Çe şit li ça lış ma lar da, eş le rin duy gu sal du ru mu nun,
sos yal ha ya tı nın, ev li lik le ri nin, iliş ki le ri nin ve sos-
yal ya şam la rı nın in fer ti li te so ru nun dan et ki len di ği
tes pit edil miş tir.34

Bir çok ça lış ma da ka dın la rın ya şam ka li te si er-
kek ler den da ha dü şük ola rak be lir len miş tir.8,19,35-40

Onat ve Be ji’ nin ça lış ma sın da ise hem in fer til ka dın
hem  de er kek le rin ya şam ka li te si dü şük be lir len -
miş tir.41 Çift le rin ço ğu için, in fer ti li te bü yük bir ya -
şam kri zi dir. Ay rı ca son ve ri ler de ile ri sü rü len
ka dın lar için er kek ler den da ha önem li bir stre sör
kay na ğı ol ma sı dır.42

SO NUÇ VE ÖNE Rİ LER

Ça lış ma da yer alan in fer til ka dın la rın cin sel iş lev
du ru mu, in fer til er kek le rin cin sel iş lev du ru mu na
gö re da ha dü şük ola rak be lir len miş tir. İnfer til ka-
dın la rın ya şam ka li te si, in fer til er kek le rin ya şam
ka li te sin den da ha dü şük ola rak bu lun muş tur. İn-
fer ti li te nin er kek le re oran la ka dın la rın cin sel iş lev
du ru mu ve ya şam ka li te si ne et ki si nin da ha faz la ol-
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ma sı ne de niy le kli nik ler de ka dın la rın ya şam ka li -
te si ve cin sel li ği ni ko ru ya rak des tek le yi ci ça lış ma -
lar ya pıl ma lı dır. Çift le rin ço ğu için, in fer ti li te bü -
yük bir ya şam kri zi dir. İnfer ti li te nin, çift le rin cin -
sel iş lev du ru mu ve ya şam ka li te si ni et ki le yen bir
so run ol du ğu gö rül mek te dir. İnfer ti li te sü re cin de
hem şi re ler, bü tün cül bir yak la şım la çift le rin du-
rum la rı nı de ğer len dir me li, so run ve ge rek si nim le -
ri ni be lir le me li, çift le rin cin sel iş lev le ri ni ve ya şam
ka li te si ni yük selt me de pro fes yo nel bir rol al ma lı -
dır. Ça lış ma gru bun da ki in fer til çift le rin bü yük ço-
ğun lu ğu, in fer ti li te ko nu sun da dok tor, ki tap, der gi,
ga ze te, in ter net, te le viz yon gi bi kay nak lar dan bil -
gi al dık la rı nı ifa de et miş tir. Ya pı lan ça lış ma lar da,
in fer til ka dın ve er kek le rin, in fer ti li te ko nu sun da
hem şi re ve ebe ler den ye te rin ce ya rar lan ma dı ğı gö-

rül mek te dir. İnfer til çift le rin ta nı ve te da vi sü re -
cin de çift le rin ken di özel ge rek si nim le ri nin far kı -
na va ra rak uy gun ka rar lar al ma la rı na yar dım et me
ve eği tim ve da nış man lık ta hem şi re le rin son de re -
ce uy gun po zis yon da ol duk la rı gö rül mek te dir. İn-
fer ti li te sı ra sın da be lir le nen cin sel iş lev bo zuk lu ğu
ve ya şam ka li te si nin dü şük lü ğü nü de ğer len dir me -
de çift le rin do ğur gan lık kay gı la rın dan ba ğım sız ele
alın ma lı dır. Hem in fer ti li te hem de cin sel fonk si -
yon bo zuk lu ğu ve ya şam ka li te si yö nün den has ta -
la rın en uy gun şekil de yö ne ti min de da ha faz la
araş tır ma ge rek mek te dir. Hem şi re le rin in fer ti li te -
de cin sel ya şam ve ya şam ka li te si ko nu sun da çift le -
re ge rek si nim le ri olan da nış man lık ve des te ği
ve re bil me le ri için hiz met i çi eği tim le ri ile des tek -
len me le ri ge rek ti ği öne ri le bi lir.
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