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AKP’NIN MUHAFAZAKARLIGI
KADINI iKNA EDEBILIYOR MU?

Fatma OZDEMIR*, Basak GOKTAS**, {lker BELEK***

Ozet: Ulkemizde son yillarda saghk politikalarinda gerceklesen kklii degisimler ve muhafazakar hiikiimetin pronatalist soylemleri,
kadin ve iireme saghg iizerine dogrudan etki etmektedir. Peki, bu degisimler ve soylemler cesitli egitim diizeylerindeki kadinlar
nasil etkilemektedir? Bu yazinin amaci, “En az 3 cocuk dogurun”dnerilerinin ve birinci basamakta sunulan hizmetlerdeki degisimin,
kadinlarin dogurganlik egilimleri iizerine etkisini, TNSA raporlari 1siginda incelemektir.

Anahtar sozciikler: kadin saghi, muhafazakérlik ve kadin, pronatalist politika, ideal cocuk sayisi

Is AKP Conservation Sufficient to Persuade Women?

Abstract: Recent changes in health policies and pronatalist rhetoric of the conservative government are directly affecting women's health as
well as the reproductive health in our nation. What sort of impact do these policy changes and conservative rhetoric have on the
women from different educational backgrounds? The aim of this article is to discuss the effects of “have at least three children” type
of advices and changes in primary health services on the fertility pattern of the women, in the light o TNSA (Turkish Population and

Health Research) reports.
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Girig

Turkiye'de son yillarda kadin ve Greme sagligi tize-
rine dogrudan etki eden bazi degisimler yasanmis-
tir. Bunlardan birincisi Diinya Bankasi'nin destegi
ile Saglik Bakanligi tarafindan baglatilan Saglikta
Donistim’lin bir ayadi olarak aile hekimligi modeli-
nin, 2010 yil itibariyle tiim tlkede uygulamaya ko-
nulmasidir. ikincisi antinatalist 6zellikler tasiyan ve
1965 yilinda kabul edilen 557 sayili Niifus Planlama-
st Hakkinda Kanun (Resmi Gazete, 1965) ile 1983
yihinda kabul edilen 2827 sayili Niifus Planlamasi
Hakkinda Kanun'dan (Resmi Gazete, 1983) yillar
sonra, glinimizde politikacilarin ve hikimetin
kadin dogurganhgi hakkindaki pronatalist sOylem-
leridir. Bu séylemlere érnek olarak; “is isten gecme-
den her ailede en az 3 ¢cocuk olmali. Nifusumuz ne
kadar artarsa o kadar gliclii olacagiz. Bundan emin
olun” ve 3 ¢ocuk sahibi olunmasini tesvik igin “Her
bir anneye, dogum yaptigi anda, devletimizden
bir dogum hediyesi olarak, ilk cocukta 300 TL, ikin-
ci cocukta 400 TL, lglinci ¢ocuk icin ise 600 TL bir
yardim ulasacak. Anneye ve bebege ilk altini devlet
takacak” gosterilebilir.

Bu yazinin amaci, tlkemizde gebeligi onleyici mo-
dern yontemlerin kullanim sikhginda, bu yontem-
lerin temin edildigi yerlerde, dogurganlik egilimle-
rinde-tercihlerinde ve 15-49 yas kadinlarin, sosyal
ve politik atmosferden etkilenmesi beklenen, ideal
cocuk sayisi hakkindaki gorislerinde ortaya cikan
degisimleri incelemektir.

Muhafazakarlik kadini hedef aliyor
Muhafazakarlik hayatin her alaninda kadinlari he-
def aliyor. Toplumsal yasam, egitim, saghk, calisma
yasami gibi kadinlarin toplumsal cinsiyet esitsizli-
di nedeniyle hali hazirda dezavantajli oldugu tim
alanlarda, bir de muhafazakar ve kadini eve sinirla-
yan soylemler eklendikce, kadinlar statii kaybedi-
yor ve geri planda kaliyor.

13 yildir Ulkeyi yonetmekte olan siyasi partinin
mensuplari, yillar 6ncesinden “Makyaj yapan kadi-
nin kaportasi bozuktur”ile baslayan ve “Evdeki isler
yetmiyor mu?”, “Kadinlar is aradid igin issizlik yuk-
sek’, “Kiz - erkek 6grenci ayni evde kalamaz’, “Kadin
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iffetli olacak, herkesin icinde kahkaha atmayacak”
ile devam eden soylemleri ile kadina bakis agilarini
sergilemislerdir. Bunun yani sira kirtaj tartismalari
baglaminda “Tecaviize ugrayan dogursun, gerekir-
se devlet bakar’, cocuk gelinler hakkinda “Kimse
kotilik olsun diye ¢ocugunu evlendirmez, ¢cogu
masumane” gibi sdylemler de kadinin sadece sos-
yal hayatina degil, beden sagligina da midahale
edildigini gostermektedir. Bu midahaleler ayni za-
manda kadin, cinsellik ve cinsler arasindaki iliskiler
konusunda da yeni bir yasam tarzinin kodlandigini,
bunun da dini referanslarla gerceklestiriimeye cali-
sildigini gostermektedir.

Onceden adinda “kadin” bulunan “Kadin ve Aileden
Sorumlu Devlet Bakanligi"nin isminin “Aile ve Sos-
yal Politikalar Bakanligi” olarak degistirilmesi de, bu
soylemlerin lafta kalmadiginin gostergesidir. Stirek-
li“Evlenin ve 3,4, 5 cocuk dogurun”cagrisinda bulu-
nan hiikiimet, bu degisiklik ile kadinin sadece kadin
olarak toplumda bir degerinin olmadigi, ancak aile
oldugu takdirde kabul gordiigii vurgusunu yapmis

olmaktadir.

Kamuoyu Kiirtaj Yasasi’'ni kabul etmemekte
hemfikir

Gectigimiz yillarda kamuoyunda hararetle tartisilan
kirtaj yasagi konusu da bu muidahale ¢abalarinin
diger bir gostergesidir. Su an Glkemizde kiirtaj uy-
gulamasi 2827 sayil Nifus Planlamasi Hakkindaki
Kanun'a gore dizenlenmis olup, 5. maddeye gore
kiirtaj 10 haftaya kadar yasaldir ve 6. maddeye gore
dekisiler evliiseler, sterilizasyon veya rahim tahliye-
si icin esin de rizasi gerekmektedir (Resmi Gazete,
1983). Kiirtaj hakkinin kadinlarin elinden alinmasi
halinde merdiven alti kiirtajlarin ve anne 6limleri-
nin artacag bilindiginden Glkemizde bu yasa tasla-
ginin glindeme gelmesi kamuoyunda buyik tepki-
lere yol acmistir (Akin, 2012; Stephenson, 1992).
Turk Tabipleri Birligi, Turk Jinekoloji ve Obstetrik
Dernedi, gesitli saglik sendikalari gibi saghk 6rgtle-
rinin yani sira, Tirkiye Barolar Birligi, Tirk Miihendis
ve Mimar Odalari Birligi gibi diger meslek orgutleri
ve sivil toplum oOrgutleri de kiirtaj yasagina basin
aciklamalarn ve eylemlerle tepkilerini gdstermis-
lerdir. Ulkemiz giindemini mesgul eden bu konu
uluslararasi basinda da yanki bulmustur. Ornegin
29 Mayis 2012 tarihli Fransiz Le Monde gazetesi,
haberi “Recep Tayyip Erdogan; Turk Kadinlarinin
Vajinasinin Bekgisi (Recep Tayyip Erdogan; Gardien
Du Vagin Des Femmes Turques)” bashgiyla duyur-
mustur (Le Monde, 2012). Ayrica sosyal medyada
da konuyla ilgili ¢esitli gruplar olusturulmustur.
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Gerceklesmesi halinde kadin saghdini direkt olarak
olumsuz etkileyecek olan kiirtaj yasagi, yukarida
bahsedilen kamuoyu tepkileri ve bilimsel aciklama-
lar sayesinde uygulamaya gecememistir. Ancak bir
toplumun, kadin sagligi ile ilgili bakisinda, davranis
ve tutumlarinda farkhlklarin ortaya c¢ikmasi igin
yasal degisikliklerin yapilmis olmasi sart degildir.
Yasal degisiklikler gerceklesmemis olsa da, icinde
bulunulan toplumsal atmosfer kadin saghgini, kadi-
na bakisi ve hatta kadinin kendisine yonelik deger-
lendirmesini etkileyebilmektedir. 2003-2010 yillan
arasindaki ¢ok kisa donemde kadin cinayetlerinin
%1400 artmasi bu atmosferin kadin saghgi lize-
rine etkisinin acik bir gostergesidir. Fakat ne yazik
ki hikiimetin bu konu hakkindaki yorumu “Kadina
siddet abartiliyor” biciminde olmustur (Sosyal is
Sendikasi, 2010).

Geng niifus gercekten azaliyor mu?

Kirtaj yasagdi ile ilgili yasa ve pronatalist sOylemler
icin, TUrkiye nifusunun yaslaniyor ve geng nifusu-
nun azaliyor olmasi gerekce olarak kullanilmistir.
Peki, bu argtimanlarin haklilik payr ne kadardir?
Turkiye'nin geng niifusa ihtiyaci oldugu soylemini
bilimsel acidan incelemek icin niifus projeksiyon-
larina bakmak gerekir. 2000-2050 yillarina ait, yas
gruplarina ve cinsiyete gore projekte edilmis Turki-
ye nifuslari incelendiginde, 0-14, 15-64 ve 65 yas
ve Uzeri nlfuslarin toplam nifus icindeki paylarinin
nasil degisecedi goriilmektedir. Buna gore; 2000 yi-
lindan itibaren, gelecek 50 yil icinde 0-14 yas grubu
nifusun toplam nifus icindeki paymin disecedi,
65 yas ve Uzeri nlifusun artacagr 6ngorilmektedir.
15-64 yas Uretken donemdeki eriskin niifusun payi
ise %64'ten %65'e cikacak, yani ¢ok fazla degisme-
yecektir. Bu sonuglar sdylenenin aksine, en azindan
2050 tarihine kadar, tretken niifusun azalmayacagi-
ni, tam tersine mutlak sayi olarak artisini stirdirece-
gini (99.794.141 olmasi beklenen toplam nifusun
64.367.221'i Uretken nifus olacaktir), Tirkiye'nin
2050 yilinda da, yeteri kadar ¢alisma yasinda niifu-
sa sahip olacagini gostermektedir (Hosgor, 2010;
Akin 2012). TUIK verilerine gore Tiirkiye genelinde
15 yas ve Uizerinde issiz sayisi 2014 yili Kasim ayinda
3 milyon 96 bin kisiydi. issizlik orani ise %10,7"ydi.
15-24 yas grubunu iceren geng issizlik orani %19,9
idi (TUIK, 2015). Universite mezunu kisilerde issiz-
lik orani 2014 Eylul ayi itibariyle %12,9'du ve bu da
2000 yihindan bu yana gorilen en yiiksek orandi
(Topsak, 2015). Kisaca Turkiye nifusu 2050 yilina
kadar yaslanmasini siirdiirecek olsa da, bu gelisme
Uretken nifusta sayisal sorun yasanacagi anlami-
na gelmemektedir. Ayrica Uretken niifus sorununu
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nifus artirict sdylemlerinin gerekgesi olarak kulla-
nanlarin, 6ncelikle geng ve egitimli niifuslardaki is-
sizlik sorunlarina ¢éziim tretmeleri gerekir. Onemli
olan dretken nifusun egitim, is ve saglik kosulla-
rinin iyilestirilmesini saglamaktir. Sayica ¢ok, fakat
niteliksiz bir is glicline sahip olmaktansa, 2050 yi-
linda da yeterli olacak olan bu niifusun niteliginin
artirilmasi saglanmalidir.

Turkiye, is kazalari ve is kazalari sonucu gercekle-
sen 6lim ve maluliyete bakildiginda Avrupa'da bi-
rinci, dlinyada Uclinci siradadir. Meydana gelen is
kazalarinin nedenleri; yogun ihmaller, egitimsizlik,
yetersiz denetimler, yasal yaptirimlardaki eksiklik-
ler ve maliyeti duslrerek karhhgr artirma cabala-
ndir. TURK-iS'in 2014 raporuna gore, llkemizdeki
is yerlerinin ¢cogu insana yakisir, elverisli calisma
kosullarina sahip degildir, gtvenli ve saghkli or-
tamlar olmaktan son derece uzaktir. Soma Kémiir
isletmesi’'nde 13 Mayis 2014'te yasanan ve 301 ma-
den iscisinin 6lmesine neden olan facia, bize gos-
termektedir ki is saghg ve glivenligi alaninda yeri-
ne getirilen prosedurler, yapilan denetimler goster-
meliktir. Yer alti kdmur madenciliginde maliyetlerin
azaltilmasi icin egitimsiz ve niteliksiz eleman calisti-
rilmaktadir. Uretim ve giivenlik malzemelerinin ka-
pasitesi dustrllerek, Gretim zorlamasi yapilmakta,
kapasitenin tzerinde eleman calistirlmaktadir. Bas-
ta seker ve demiryolu sektori olmak Ulizere bircok
kamu is yerinde halen gecici, kampanya veya mev-
simlik isci cahstinldidi, 20-30 yildir kadro alamayan
isciler oldugu, 6zel sektor eliyle isletilen madenler-
de is glivenliginin hice sayildigi g6z 6niinde bulun-
durulacak olursa, hali hazirdaki iscilere glivenli ve is
glivenceli bir ortam saglamaktan bugiin ¢cok uzak
oldugumuz gériilebilir (TURK-IS, 2014). Univer-
site mezunlarindaki issizlik rakamlari ve gelecekte
de artacak issizlik oranlar disindldiglinde, niifus
artisinin bu durumu daha da koétilestirecegini gor-
mek zor degildir.

Hekimlerin kiirtaji reddetme “hakki”
Diger taraftan, kuirtaji sinirlandirmayi-yasakla-
may! planlayan yasa taslaginda, hekimlere kurtaj
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yapmama tercihinin bir “hak” olarak taninmasinin
da yer aldigi duyulmustu. Boylece, dini inanclarina
aykirt bulmalari halinde hekimlerin kirtaj yapma-
ma “haklarin” kullanmalarinin 6nd agilmak isten-
misti. Hayata ge¢mesi durumunda, kiirtaj yapan
hekimlerin damgalanmasina ve uzun vadede kiir-
tajin fiilen yasaklanmasina neden olacak bu taslak,
kabul edilemezdi. Clnki hekimlerin mesleklerini
icra ederken kararlarini dini, etnik, cinsiyetci ve poli-
tik yaklasimlara gére dedil, bilimsel ve etik referans-
lara gore almalari beklenir.

Devlet gebeligi 6nleyici modern yéntem
sunumundan ¢ekiliyor

Yukarida bahsedilen politik iklimin kadin ve Greme
saghgi tzerindeki etkilerini ve yillara gore degisim-
leri inceleyebilmek icin 5 yilda bir yapilan ve tiim
Turkiye'yi temsil eden TNSA (Tirkiye Nifus ve Sag-
lik Arastirmasi) verilerine bakmak aydinlatici olabi-
lir.

Tablo 1'de gebeligi 6nleyici modern yontem kullani-
mindaki yillara gore degisimler goriilmektedir. Mo-
dern yontem kullanma sikligi, yillar icinde artmaya
devam etmekte, ancak artis hizi 2008'den sonra
azalmaktadir. Bu duraganlasma, modern yéntem
kullanma bakimindan doygunluga ulasiimis oldu-
gu yaklasimiyla aciklanamaz. Nitekim 2013 yilinda
Ulkemizde modern dogum kontrol yontemi kulla-
nim sikligi %47,4 iken, Avrupa Ulkelerinde bu siklik
%58,6, Bati Avrupa'da %66,6 ve Kuzey Avrupada
%73,9'du. Kuzey Avrupa ulkeleri modern yontem
kullaniminda 1970’te bile, 2013 Tirkiye'sinden
daha iyi durumdaydi ve gebeligi 6nleyici modern
yontem kullanma sikhidi %53,1'di. Bati Avrupa Ulke-
lerinde ise modern yontem kullanimi 1975’te %46,
1976'da %48,5'ti (United Nations Department of
Economic and Social Affairs, 2014).

Dikkat ceken diger bir durum da, tlkemizde 2003
yilindan sonra RIA kullaniminin, 2008 yilindan
sonra hap kullaniminin azalmasi ve kondom kul-
laniminin artmasidir. Bunun nedeni aile hekimligi

Tablo 1. Gebeligi onleyici modern yontem kullanimindaki degisimler — halen kullanilan gebeligi 6nleyici modern
yonteme gore 15-49 yasindaki evli kadinlarin yiizde dagilimi

Gebeligi Onleyici Modern Yontem TNSA-1998 TNSA-2003 TNSA-2008 TNSA-2013
Herhangi bir modern yéntem 37,7 42,5 46,0 474
Hap 44 4,7 53 4,6
RIA 19,8 20,2 16,9 16,8
Kondom 8,2 10,8 14,3 15,8
TUplerin Baglanmasi 4.2 57 83 94
Diger Modern Yontem 1,1 1,1 1,1 0,8

Kaynak: TNSA 2013
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sistemi ile ekip hizmetinden uzaklasilmasi ve top-
lumun gebeligi 6nleyici hizmetlerden yeterince ya-
rarlanamamasidir. Sosyallestirme ddéneminde her
saglik ocaginda RIA takmasini bilen en az bir ebe
ve hekim bulunurken, mevcut sistemde aile sagli-
g1 merkezlerinin hepsinde RIA takmayi bilen saglik
personeli yoktur. Var oldugu durumda da bu per-
sonel artik yalnizca kendisine bagh nifusa gebeligi
onleyici yontem hizmeti sunmaktadir. Ek olarak, bi-
rinci basamak saglik kurumlarina malzeme akisinin
yavaslatiimasinin da s6z ettigimiz sorun Uzerinde
mutlaka etkisi vardir. Ayrica tip ligasyonunda da
artis goriilmektedir. Bunun sebebinin artmis sezar-
yen oranlari olmasi muhtemeldir. Sezaryen sirasin-
da tlip ligasyonunun gerceklestirilmesi, 6ncesinde
mevcut olan gebeligi 6nlemeye yonelik hizmet agI-
ginin, son asamada giderilmeye calisildigina iligkin
bir gosterge olarak degerlendirilebilir.

Gebeligi onleyici modern yontemlerin temin edil-
digi kaynaklarin zaman icindeki degisimine bak-
tigimizda; tip ligasyonunun kamu sektoriinden
Ozel sektore kaydigini gérmekteyiz (Tablo 2). Bu-
nun sebebi, sezaryenlerin daha ¢ok 0zel sektorde
yapiliyor olmasi olabilir. Ornegin, Ankara'da yapi-
lan bir arastirmada, kadinlarin son dogum seklinin
sezaryen olmasi durumunu etkileyen faktorler icin
yapilan lojistik regresyon analizinde; son dogumu
Ozel sektdrde yapmis olmanin sezaryen olma sikli-
gini 2,5 kat artirdigi saptanmistir (Ozkan, 2013).
Tiirkiye Kamu Hastaneleri Kurumu (TKHK) istatistik,
Analiz ve Raporlama Daire Baskanhigi 2014 yili ilk 9
ay Genel Saglik istatistiklerine gére; sezaryenle ger-
ceklesen dogumlarin devlet hastanelerindeki orani
%35, Universite hastanelerinde %60, 6zel hastane-
lerde ise %68'dir (Saghk Bakanhigi, 2015). Yine do-
gum kontrol haplarinin temin edildigi yerlere bak-
tigimizda benzer sekilde kamu sektoriiniin payinin
azaldigini, 6zel sektdrin payinin arttigini gérmek-
teyiz (Tablo 2). Bunun sebebi, birinci basamagin
gebeligi onleyici yontem sunmada yetersizlesmesi
ve kaynak temininde sikinti yasiyor olmasi olabi-
lir. RIAnin temin edildigi yere baktigimizda, 2008
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sonrasinda kamu-6zel dengesinin hemen hemen
degismedigini gormekteyiz. Kondomun temin edil-
digi yere baktigimizda ise, kamudan temin etme
sikliginin azaldigini, 6zelden temin etme sikliginin
cok az arttigini, market-diikkan gibi diger yerlerden
temin etme sikliginin da arttigini gériiyoruz (Tablo
2). Bu bulgular bize kondom ihtiyacinin birinci ba-
samaktan karsilanamadigini, kondomu marketten
parayla satin alan birey sayisinda artis oldugunu
gostermektedir. Toparlarsak, hap, kondom ve tip
ligasyonu i¢in kamunun payi diizenli bicimde azal-
makta iken, RiA icin kamu/6zel orani 2008 sonrasin-
da sabitlenmis durumdadir.

Tum bunlarin sonucu olarak, birinci basamakta ve/
veya kamuda verilen gebeligi onleyici hizmetlerin
hem niteliksel olarak (RIA uygulayan personel da-
gihmindaki kotilesme), hem de malzeme temin
etme acisindan yetersiz oldugunu séylemek gere-
kir. Dolayisiyla birinci basamak saglik kurumlari, pri-
mer olarak koruyucu ve gebeligi dnleyici hizmetleri
vermekten uzaklasarak, onemli derecede tedaviye
odaklanmis kurumlar haline gelmistir.

Cinsiyet ayrimciligi kadini teslim alabiliyor mu?
Ulkemizin son dénemdeki politik ikliminin, kadinla-
rin dogurganhk konusundaki tutum ve davranislari
Uzerine etkisini incelemek icin, TNSA'nin dogurgan-
likla ilgili verilerine bakmak yerinde olacaktir. Bu-
nun icin tutum gostergesi olarak dustinebilecegi-
miz ideal ¢cocuk sayisi ve davranis gostergesi olarak
distnebilecegimiz ortalama canli dogum sayisi ve
toplam dogurganlik hizi verilerinin karsilastirilarak
yorumlanmasi faydal olabilir.

Toplam ideal cocuk sayisini belirlemek icin, kadinla-
ra sahip olmak istedikleri cocuk sayisi sorulmustur.
Bu soru hi¢ cocugu olmayan kadinlara, eger tam is-
tedikleri sayida ¢ocuk sahibi olabilmeleri mimkin
olsaydi, hayatlari boyunca ka¢ ¢cocuk sahibi olmayi
isteyecekleri; cocugu olan kadinlara ise ¢ocuklari
olmadiklari glinlere donebilselerdi ve istedikleri
cocuk sayisini segme sanslari olsaydi, sahip olmak

Tablo 2. Gebeligi onleyici modern yontemlerin elde edildikleri kaynaklarin zaman icindeki degisimi

Yontemin Hap RIA Kondom Tiip Ligasyonu
Kaynagi TNSA  TNSA TNSA TNSA TNSA TNSA TNSA TNSA TNSA TNSA  TNSA TNSA
2003 2008 2013 2003 2008 2013 2003 2008 2013 2003 2008 2013
Kamu 30,6 368 297 713 78,0 79,0 34,1 39,1 30,1 82,0 81,0 69,8
Ozel 67,5 626 698 27,6 219 20,7 59,3 48,0 491 16,3 18,9 29,7
Diger 1,9 0,6 0,5 11 0,1 03 6,6 12,9 20,7 1,7 1,1 0,5

Kaynak: TNSA 2003, 2008 ve 2013
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Tablo 3. Evli kadinlarin yillara gore ideal cocuk, ortalama canli

dogum sayilari ve toplam dogurganlik hizi

Yillar ideal Ortalama canh Toplam
cocuk sayisi cocuk sayisi dogurganlik hizi

1998 24 2,76 2,601

2003 2,5 2,64 2,723

2008 2,5 2,49 2,16

2013 29 2,32 2,26

Kaynak: TNSA 1998, 2003, 2008 ve 2013

Tablo 4. Ortanca ilk dogum yasi ve ortanca dogum araliklar

Yillar Ortanca ilk Dogum Yasi  Ortanca Dogum Araliklan
TNSA 1998 213 37 ay
TNSA 2003 21,8 36 ay
TNSA 2008 223 44 ay
TNSA 2013 22,9 45 ay

Kaynak: TNSA 1998, 2003, 2008 ve 2013

istedikleri ¢ocuk sayisi bigiminde sorulmustur.
1993'ten 2008'e kadar kadinlar arasinda ortala-
ma ideal cocuk sayisi neredeyse hi¢ degismemis,
1993'te 2,4 iken, ilerleyen yillarda 2,5 olarak seyret-
mistir. 2013'te ise bu say1 2,9 olarak ifade edilmistir.

Toplam dogurganlik hizi, 1998de 2,61, 2003'te
2,23,2008'de 2,16 ve 2013'te 2,26 olarak bulunmus-
tur. Ortalama canli dogum sayisi ise 1998'de 2,76,
2003'te 2,64, 2008de 2,49 ve 2013'te 2,32 olarak
dizenli bir azalma egilimi sergilemistir.

ideal c¢ocuk sayisindaki degisimlere baktigimiz-
da bir artis oldugunu gérmekteyiz. Bu durum son
yillardaki “en az 3 ¢ocuk” onerilerine ve saglk po-
litikalarina bagl olabilir. Ancak kadinlar 2,9 ¢ocuk
sahibi olmayi séylemlerinde idealize ediyor olsalar
da, toplam dogurganlik hizinin 2,26 olmasi ve orta-
lama canli dogum sayisinin (diizenli bir azalmayla)
2,32 olarak gerceklesmesi, aslinda bu distincelerini
gerceklestirmediklerini gostermektedir. Ayrica, en
az 3 ¢ocuk 6nerisinin ciddi bir propaganda faaliyeti
esliginde ortaya atildigi son TNSA doneminde bile,
kadinlarin bilincinde ideal ¢ocuk sayisi 3't bulma-
mistir (Tablo 3).

Kadinlarin egemen ideolojinin dogurganlik konu-
sundaki sdylemlerine teslim olup olmadiklarini de-
gerlendirmek acisindan ortanca ilk dogum yasi ile
ortanca dogum araligina da bakilabilir.

ilk dogumda anne yasli, genel dogurganlik seviye-
sinin 6nemli bir belirleyicisidir. Ortanca ilk dogum
yasi artiyorsa, o ulkede yuliksek dogurganliktan di-
suk dogurganhga gecildigi soylenebilir. Ayrica or-
tanca ilk dogum yasinin diismesi, anne ve cocugun
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refahini olumsuz etkileyebilmekte, annenin egitim
hayatindan ve ekonomik faaliyetlerden geri kalma-
sina neden olabilmektedir.

Dogum araligi; ardisik iki canh dogum arasinda
gegen siireyi ifade eder. Bu sureyi bilmek anne ve
cocuk saghgi agisindan 6nem tasimaktadir. Kisa do-
gum araliklari anne ve ¢ocuk 6limlerini artirmakta,
sagliklarini olumsuz etkilemektedir. Bir dnceki do-
gumun Uzerinden 24 ay ge¢gmeden dogan cocuk-
larda hastalik riski ytiksektir.

HaklUmetin biitin pronatalist ve 3'lin {izerinde ¢o-
cugu“sart kosan” sdylemlerine ragmen, pratikte ka-
dinlarin ilk dogum yasi artmakta ve ortanca dogum
araliklari da uzamaktadir. Kadinlar gitgide dahaileri
yasta dogum yapma egiliminde olup, iki gebelik
arasinda daha uzun zaman birakmaktadirlar. Bu da,
kadinlarin halen pronatalist politikalara direndigini
gosteren bir veri olarak kabul edilebilir (Tablo 4).
Ancak s6zlni ettigimiz direncin kadinlarin egitim
durumlari dikkate alinarak analiz edilmesi anlamli
baska sonuclar elde etmemizi saglayabilir.

1998'den bugline, bitiin TNSA'larda ortalama can-
Il dogum sayisinin, kadinlarin egitim diizeylerine
gore farkliliklar gosterdigi bulunmustur. Egitimsiz
kadinlar ile karsilastinldiginda, egitimli kadinlarin
ortalama canli dogum sayilari her zaman drama-
tik olarak dusiik olagelmistir. Bununla birlikte tim
egitim gruplari icin, 2008'den 2013’e ortalama canli
dogum sayilari diismistir (Tablo 5). Egitimsiz ka-
dinlarda bile, 2008'de 4,96 olan canli dogum sayisi
%7 dislis gostererek 4,63 olmustur. Ortalama can-
I dogum sayisindaki diists, ilkokul mezunlari icin
%8, ortaokul mezunlariicin %11, lise mezunlari igin
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Tablo 5. Kadinlarin egitim durumuna gore ortalama canli dogum ve
ortalama ideal cocuk sayilari

Ortalam Canh

Ortalama ideal

Dogum Sayisi Cocuk Sayisi

(40-49 yas kadinlar)

TNSA TNSA TNSA TNSA
Egitim 2008 2013 2008 2013
Egitimi yok / IIk. bitirmemis 4,96 463 3,1 34
ilkokul 3,05 2,82 2,5 2,8
Ortaokul 2,57 2,31 2.2 2,5
Lise ve Uzeri 1,94 1,72 2,2 2,5

Kaynak: TNSA 2008 ve 2013

Tablo 6. Parti segmenlerinin egitim seviyesi dagilimi (yilizde)

Egitim Tiirkiye AKP CHP MHP BDP
Okuryazar degil 5 6 2 2 21
Diplomasiz okur 2 2 2 1 3
ilkokul mezunu 37 44 30 30 26
Ortaokul mezunu 14 15 10 16 21
Lise mezunu 28 24 34 33 24
Universite mezunu 14 9 22 18 5

Kaynak: Konda, 2014

%12'dir. Canli dogum sayilarindaki duisis, egitimli
grupta daha fazla olsa da, en az egitimli grupta da
azimsanmayacak bir ylizdeye sahiptir.

TNSA 2008 ve 2013'te ortalama ideal ¢ocuk sayisi-
nin egitim ile ters yonde iliskili oldugu bulunmus-
tur. Hic egitimi olmayan ya da ilkdgretimi tamam-
lamamis kadinlarla, lise ve lizeri egitim almis kadin-
larin ideal ¢cocuk sayilar arasindaki fark yaklasik 1
cocuktur. Dustk egitimlilerin bildirdigi ideal cocuk
sayisi daha fazladir (Tablo 5). Ek olarak daha diistik
egitimli olan ilk iki kadin grubunda ideal olarak be-
lirtilen ¢cocuk sayisi canli cocuk sayisindan diistiktdr.
Bu durum aslinda diistik egitimli kadinlarin isteme-
den fazla cocuk dogurduklarinin ve ayni zamanda
da bu konudaki saglik hizmeti agiginin bir gosterge-
sidir. Butln bunlar, secmen profili, diger partilerin
ve Turkiye'nin secmen profilinden daha dustiik egi-
timli olan AKP'nin (Tablo 6) kendi se¢men tabanina
bile s6z geciremedigini gosterir. Anlasilan odur ki,
kadinlarin egitim diizeyindeki artis, muhafazakar
soylemin gliclini daha da azaltacaktir.

Tablo 7'de son dort TNSA'da 100 gebelik icin diistik
(kendiliginden ve isteyerek) ve 6li dogum hizlari
gorilmektedir. 1998'den bu yana, toplam disuk-
lerde ve isteyerek disiklerde (kirtajlarda) azalma
gorilmis olsa da, 2008 ve 2013 yillarindaki kirtaj
hizlan arasindaki fark dramatiktir. 2008'de 100 ge-
belikte 10,0 olan kirtaj hizi, 2013’ gelindiginde
4,7'ye diserek, son 15 yilin en dramatik distsind
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goOstermistir. Ancak toplam disuklerdeki azalma-
nin bu denli dramatik olmamasi ve kendiliginden
dusuklerin hizinin beklenmedik artisi, kirtajlarin
bildirimiyle ilgili bir ¢ekince olup olmadigi soru-
sunu akla getirmektedir. Kendiliginden disik hizi
artmakta, kirtajlar azalmakta, ancak toplam disiik
hizi eskisine yakin seyretmekteyse, bu durum bize
kirtajlarin aslinda azalmadigini, ancak; kendiligin-
den dusuk olarak bildirilmeye baslandigini ve bu
yanhs bildirim mekanizmasinin hekimlerin egemen
soyleme pasif direnme yontemi olarak ortaya cik-
mis oldugunu distindirebilir mi?

Sonug

Ulkemizde son yillarda kadin saghg, saglik politika-
larindaki kokll degisiklikler ve muhafazakar politik
soylemlerin etkisi altindadir.

Bu etkilerin bir kismi, aile hekimligi sistemi ve buna
bagli olarak sunulan hizmetlerin niteligi gibi, top-
lumun kendi iradesi disindadir ve kadin sagligini
direkt etkilemektedir. Buna 6rnek olarak gebeligi
onleyici modern yontem kullanma sikhgindaki ar-
tisin diisiise gecmesi, RIA kullanimindan kondom
kullanimina gecilmeye baslanmasi ve hap, kondom
ve tlip ligasyonu icin kamunun payinin dizenli bi-
cimde azaliyor olmasi verilebilir.

S6z konusu etkilerin bir kismi da, bir takim
muhafazakar politik sdylemlerle toplumun dav-
ranisina yon vererek, kadin saghgini indirekt
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Tablo 7. Yiiz gebelik icin gerceklesen kendiliginden ve
isteyerek diisiikler ile 6lii dogumlarin sayisi

Gebelik sonucu TNSA TNSA TNSA TNSA
(100 gebelikte) 1998 2003 2008 2013
Dasukler 23,2 21,3 20,5 18,7
Kendiliginden 8,7 10,0 10,5 14,0
Isteyerek (Kurtaj) 14,5 1.3 10,0 47
Oli Dogumlar 1,5 13 11 09

Kaynak: TNSA 1998, 2003, 2008 ve 2013

etkilemektedir. Burada sonucu belirleyen asil faktor,
kadinlarin kendi iradesidir. Ornegin kiirtajin yasak-
landigi Glkelerde, merdiven alti kiirtaj sayisinin art-
masi ya da isteyerek dustklerin kendiliginden du-
stk gibi gosterilmesi, saglik politikalarinda yapilan
degisikliklerin bile, kadin iradesinin 6niine gece-
mediginin gostergesidir. Kadinlara s6zel olarak so-
ruldugunda, pronatalist politikalardan ideal cocuk
sayisi bakimindan belli 6lctide etkilendikleri sonu-
cu ciksa da, gercekte egitimsiz kesimde bile dogur-
ganligin 6ngoruldigd bicimde artmamis olmasi
AKP'nin kadinlari ikna edemediginin gostergesidir.
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