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OZET

Bu calisma mevsimlik tarim iscisi evli kadinlarin cocuk yapma hakkinda dustincelerini ve aile planlamasina yénelik bilgi
ve uygulamalarin belirlenmesi amaclyla kesitsel tanimlayici olarak yapilmistir. Kesitsel nitelikte olan bu arastirmanin
drneklemi mevsimlik tarim iscisi olarak Haziran, Temmuz ve Agustos aylarinda Sanlurfa’ya gelen 300 kadindan
olusmustur. Arastirmanin verileri sosyo-demografik 6zellikleri ile aile planlamasina yénelik bilgi ve uygulamalar
cikaran soru formu toplanmistir. Verileri SPSS paket programinda tanimlayici isitatistik ve iliski testi olarak ki-kare
analizi kullaniimistir. Arastirmaya katilan kadinlarin % 79,0'inin 35 yas ve daha kiiciik oldugu, % 31,3"tinlin okuryazar
olmadigi, % 34,3'tntin ise okuryazar oldugu saptanmistir. Eslerinin egitim durumu ise okuryazar olmayan es orani %
4,3 ve okuryazar olan es orani ise % 19,7'dir. Eslerinin % 63,7'sinin esnaf yada isci oldugu belirtilmistir. Kadinlarin
% 69,7'sinin 5 yil ve daha fazla evli oldugu, % 77,3'lniin 20 yas ve daha kiiciik evlendigi, % 61,0'min 20 yas ve
daha kiigiik hamile kaldigi, % 79,9'unun 2 ve daha fazla cocugu oldugu goriilmistir. Kadinlarin bilgi durumlarina
bakildiginda ideal cocuk yapma yasinin % 40,7'sinin 20 yas oldugu, ideal gocuk sayisinin % 39,0'inin 4 gocuk
oldugu, % 42,0'inin iki gebelik arasi stirenin 2 yildan az olmasi gerektigini ifade etmislerdir. Aile planlamasi ile
ilgili bilgiyi 58,3t editim aldigi, editim aldigi kisi olara % 43,3'linun ebe ve hemsire oldugu gérilmustir. Kadinlarin
en cok bildigi aile planlamasi yontemi % 87,3 ile dogum kontrol hapi oldugu, en cok kullanilan yontemin yine hap
oldugu saptanmustir. Kadinlarin geri cekme ve vajinal dus yontemlerini yariya yakini bildigi ve kullanma oranlarinin
% 30'larda kaldig belirtilmistir. Kadinlarin egitim seviyesi ytikseldikge aile planlamasi hakkinda egitim alma orani
artmaktadir (p<0,05). Aile planlamasi hakkinda egitim alan kadinlarin, aile planlamasini dogru bilme ve uygulama
diizeyi artmaktadir (p<<0,05).

Sonug olarak mevsimlik tarim iscisi olarak ¢alisan evli kadinlarin aile planlamasina yénelik bilgi ve uygulamalarin
istenilen seviyede olmadigi, erken evlilik ve gebe kalmanin bu grupta fazla gorildiigi, cok ve sik dogumlardan dolayi
kadinin saghgr olumsuz etkilendigi saptanmistir.

ABSTRACT

This study, in order to identify thinking about make a baby of women, seasonal agricultural workers and its
conditions of use of family planning, were carried out as cross-sectional descriptive. Cross-sectional study sample
consisted of 300 women coming to Urfa as agricultural workers in the months of June, July, and August.
The data and questionnaire revealing the socio-demographic features and information and applications about
family planning were collected. For processing the data in SPSS package program, chi-square analysis was
used as statistical and correlational test. It was identified that 75% of the women participating in the study
were in the ages of 35or less, 31.3 of them illiterate, and 34.3% literate. The educational status of them
is: the rate of illiterate spouses is 4.3%, and the rate of literate spouses 19.7%. 63.7% of their spouses were
stated to be artisan or worker. It was seen that 69.7% of the women were married for 5 years and more;
77.3% of them got married in the ages of 20 or less; 61.0% of them fell pregnant in the ages of 20 or less;
and 79.9% of them had 2 or more children. When regarding to the state of knowledge the women have,
40.7% of them expressed that the ideal age for having a child was 20 or less; 39.0 %, the ideal number of
children was 4; and 42.%, the interval between two pregnancy should be less than 2 years. 50.3% of the
women received information about family planning; 43.3% expressed that they had midwife and nurse. The
method of family planning the women were the most familiar was contraceptive pill with 87.3% and it was
identified that the most used method was again contraceptive pill. It was determined that nearly half of
the women were familiar with withdrawal and vaginal douche and that the rates of use remained in 30s %.
As the educational level of the womenrises, the rate of having training about family planning increases (p
< 0.05). The level of correctly knowing and applying family planning of the women having training about
family planning increases (p< 0.05)

Conclusion It was identified that the information and applications of the married women working as seasonal
agricultural worker toward family planning was not in the desired level; that the early marriage and falling
pregnant was maost seen in this group; and that the health of woman was negatively affected due to
more and very often birthing.
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GIRIS

Aile planlamasi (AP) ciftlerin ve bireylerin, istedikleri
zaman, istedikleri sayida ¢ocuk sahibi olmalarina;
eslerin istenmeyen gebeliklerden sakinmalarina; iki
dogum arasindaki siireyi belirlemelerine; yaslarini,
saglik ve sosyoekonomik durumlarini goéz Oniine
alarak ne zaman ve ne kadar ¢ocuk sahibi olacaklarina
serbest¢e ve sorumluca karar vermelerine ve ¢ocugu
olmayan ailelerin ¢ocuk sahibi olma isteklerini
gerceklestirmelerine yardim eden uygulamalarin
timadir (1). Aile planlamasi uygulamalarinin ana
hedefi, anne ve ¢ocuklarin sagliklarini korumak ve
saghk duzeylerini yiikseltmektir. Aile planlamasi
hizmetinin  saglanmasiyla istenmeyen gebelikler
onlenecek, yiiksek riskli gebelikler azaltarak,
anne ve bebek olumlerini azaltirr AP hizmetleri,
koruyucu temel saglik hizmetleri icinde kolay, ucuz
ve basit uygulanabilen saglik hizmetlerindendir.
AP programlarmin ihtiyaclara cevap verememesi,
gelismelerin takip edilememesi, sinirl danigmanlik
hizmetlerinin sunulmasi ve hizmetlerin diger saglik
hizmetleriyle koordine olamamasi sonucunda,
kisiler tireme hedeflerine ve saghk ihtiyaglarina
uygun AP yontemlerini kullanamamaktadirlar (2).
Yizyillardir tretimin her agamasinda ¢aligmasina
ragmen kadinlar, halen dezavantajli bireyler olarak
degerlendirilmektedir. Calisma hayatlarinda yer alan
kadinlarin  durumu, ekonomik, sosyal, biyolojik,
kiiltiirel bir¢ok faktorle iligkili olarak incelenmesi
gereken ¢ok boyutlu bir halk saghg konusudur
(3). Yasam sekli ve agir caligma kosullar1 nedeniyle
tireme saghgr acisindan mevsimlik tarim isgileri
(MTI) risk altindaki gruplardan biridir. Bu kadinlarin
sagliksiz ortamda yasamalari, bazi sosyal hizmetlere
ulasgamamalar1 bu durumu ortaya ¢ikarmaktadir.
Bununla beraber c¢esitli pestisitlere maruz kalmalari,
agir i3 yapmaya bagl distklerin olmasi, infertilite
ve diger treme sagligi sorunlarinin fazla olmasi,
toplam dogurganlik hizlarinin yiiksek olmast MTI
kadinlarinin direme saglig1 ve dogurganlik konusunda
riskli gruplar arasinda olmasina neden olmaktadir (4-
6). Tarim isciligi diinyada en yaygin istihdam alanidir
(7). Ulkemizde MTI'liginin yogun yapildig: illerden
biri Sanlwurfadir. (8). MTI kadinlarin tarladaki cevre
ve yasam kosullar1 AP kullanma durumunu ve yontem
tercihini etkileyebilir. Ciinkii tarlada ¢alisan kadinlarin
saglik hizmetine ihtiyaglar1 fazla iken; kentsel alanlarin
disinda tarlalarda yagamalari, sik yer degistirmeleri,
cadirlarda kalabalik ailelerin bir arada yasamalar1 ve
¢ogunun saghk giivencesinin olmayisi, sagliklarini
koruma bilgilerinin bulunmayisi, yasadiklar: toplumun
dayatmalarina maruz kalan, erken yasta evlendirilen,
korunmasiz iliskiye giren, iki yildan kisa araliklarla
ve ¢ok sayida gebelikler gerceklestiren, ¢ogunun
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aile saglik merkezlerine kayitli olmamalar1 ve gocuk
saysina kendileri karar verememeleri nedeni ile ihmal
ve istismar edilen mevsimlik tarim is¢isi kadinlarin AP
hizmetlerinden yeterince yararlanamamakta ve uygun
AP yontemini kullanamamaktadir (9,10). AP kadin
saghigini ylikselten ve kadin statiisiiniin olumlu yonde
ilerlemesine katki saglayan onemli hizmetlerdendir.
Diger saglik hizmetleri gibi AP hizmetlerinin de
Oonemsenmesi gerektigi, saglik politikalar1 uygulanisina
ve ana-gocuk sagligi verilerine bakildiginda bu
gereklilik ortaya ¢ikmaktadir (11). MTT'liginin yogun
yapildig1 illerden biri olan Sanlurfa il merkezinde
yogun bir sekilde gogebe mevsimlik tarim is¢isi oldugu
ve bunlarin %49.7sinin kadin oldugu belirtilmistir
(8). Caligmamizdaki amag¢ mevsimlik tarim is¢isi evli
kadinlarin bebek yapma hakkinda diistinceleri ve aile
planlamasi kullanma durumlarini belirlemektir.

GEREC VE YONTEM

Aragtirma  kesitsel nitelikte olup  Orneklemini
mevsimlik tarim iscisi olarak Haziran, Temmuz ve
Agustos 2014 tarihleri arasinda mevsimlik tarim iscisi
olarak caligmak icin Sanlurfa’ya gelen 300 kadindan
olusmustur. Arastirmanin verileri literatiir 15181nda
aragtirmacilar tarafindan hazirlanan, katihimcilarin
sosyo-demografik ozelliklerini ile aile planlamasina
yonelik bilgi ve uygulamalar1 sorgulayan sorulardan
olusan soru formu ile arazide, arastirmaya katilmayi
kabul eden, evli ve Tiirk¢e konusabilen kadinlardan
toplanmigstir. Calismanin uygulanabilmesi i¢in ilgili
kurumdan yazili ve ¢aligmaya katilacak kadinlardan
sozel izin alinmustir. Caligmanin verileri haftanin
bes giinii ve 08:00-16:00 saatleri arasinda, yiiz ytize
goriigme yontemi kullanilarak toplanmistir. Verilerin
analizinde SPSS 17.0 istatistik analiz programi, sayi,
yiizdelik, ortalama, standart sapma degerleri, x> testi
ile degerlendirilmistir.

BULGULAR

Kadinlarin  sosyo-demografik  6zellikleri ~ Tablo
I'de verilmistir. Verilere bakildiginda kadinlarin
%49,7’sinin 21-30 yas grubunda, %31,3Giniin okur-
yazar olmadig1 saptanmustir. Kadinlarin % 77,3tniin
20 yas daha kii¢lik evlendigini, % 62,0min 5 yildan
fazla evli oldugu, % 61,01nin 20 yasinda ya da daha
kiigitk hamile kaldigini ve % 56,3’tiniin su an 1-3 ¢ocuk
arasinda ¢ocuga sahip oldugu goriilmiistiir.

Tablo 2de verilen kadinlarin aile planlamasi hakkinda
bilgi ve uygulamalarina bakildiginda; kadinlarin %
40,7’sinin ideal bebek yapma yaginin 20 yas oldugu,
% 36,7’sinin ise 20 yasindan kiigiik olmas: gerektigini
ifade etmistir. Kadimnlarin % 39,0 min ideal gocuk
sayisinin 4 ¢ocuk oldugu belirtmistir. Kadinlarin %
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Tablo 1: Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Degiskenler n %
Yas
20 yasindan kuglk 36 12,0
21-30 yasinda 149 49,7
30 yasindan buyuk 115 38,3
Egitim Durumu
Okur- yazar degil 94 &3
Qkur-yazar 103 34,3
llkokul ve Gstu 103 34,3
ilk evlenme yasi
20 yas ve daha kuguk 232 77,3
20 yasindan buyuk 68 22,7
Evlilik Siiresi
5 yil ve daha az 114 38,0
5 yildan fazla 186 62,0
ilk gebelik yas!
20 yas ve daha kuguk 183 61,0
20 yasindan buyuk 117 39,0
Sahip oldugu ¢ocuk sayisi
1-3 gocuk 169 56,3
3 gocuktan fazla 131 43,7
Tablo2: Kadinlarin Bebek Yapma lle llgili Diisiince Ve Davranislari
n %
ideal ilk bebek yapma yasi
20 yasindan kiguk 110 36,7
20 yas 122 40,7
20 yasindan buyuk 68 22,7
ideal gocuk sayisi
4 cocuktan az 67 22,3
4 cocuk 17 39,0
4 cocuktan fazla 116 38,7
Son iki gebelik arasinda siire durumu n=290
2 yildan az 126 43,4
2 yildan fazla 164 56,6
isteyerek gebe kalma durumu
Evet 88 29,3
Hayir 212 70,7
Aile planlamasi hakkinda bilgi durumu
Evet 229 87,0
Hayir 71 23,7
70,7’sinin isteyerek gebe kalmadigimi ve bu gebelik Kadmlarin  sosyo-demografik  ozelliklerine  bilgi

araliginin % 43,4’tinlin 2 yildan az oldugu saptanmastir.
Kadinlarin gogunlugunu (% 87,0) aile planlamas:
hakkinda bilgileri vardir.

Sekil 1'de kadinlarin aile planlamas: yontemleri bilme
kullanma durumlari verilmistir. Veriler incelendiginde;
kadinlarin dogum kontrol hap1 bilme durumunu % 87,3
iken bu yontemi kullanma durumu % 42,7dir. Etkisiz
aile planlamasi yontemi olan geri g¢ekme yoéntemini
bilgisi olan kadinlarin orani % 60,3 iken kullanan kadin
oranin % 29,0dur.
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durumlar1 Tablo-3. verilmistir. 20 yasindan kiigiik
olan kadinlarin % 72,2’sinin, 21-30 yas araliginda olan
kadinlarin % 26,2’sinin ve 30 yasindan biiyitk olan
kadinlarin % 39,1’inin ideal bebek yapma yasinin 20
yasindan kii¢tik olmasi gerektigi ifade etmistir. Bu iki
degisken arasindaki istatistiksel fark anlamli ¢ikmigtir
(p<0,05). ideal gocuk saymin ise 4 ¢ocuktan daha az
olmasi gerektigini belirten kadinlarin % 16,7’si 20
yasindan kiigiik, % 25,5’i 21-30 yas araliginda, % 20,0t
30 yagindan biyiiktiir (p<0,05).
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Sekil 1. Kadinlarin Aile Planlamasi Yontemleri Bilme ve Kullanma Durumlari

Tablo 3: Kadinlarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Bebek Yapma Hakkinda Diisiinceleri

i . ideal gocuk sayisi
Degiskenler Ideal ilk bebek yapma yasi

20< 20 20> < 4 o
Yas (%)
20 yas alti 72,2 250 28 _ 167 611 222 _
21-30 262 417 282 X080 955 a3 3sp X718
31 ve Ustii 39,1 365 243 ’ 200 330 47,0 ’
Egitim Durumu (%)
Okur- yazar degil 415 83 202 ) 000 64 946 )
Okur-yazar 359 437 204 Xohres 000 58 942 57273
iikokul ve iistii 33.0 398 272 ' 000 117 883 '
ilk evlenme yasi (%)
20 yas ve alti 435 392 172 X*=28,492 185 384 43,1 X*=11,867
21 yas ve it 13.2 456 412 P=0,001 353 412 235 P=0,003
Sahip oldugu ¢gocuk
sayisi (%) - =
1-3 gocuk 28,4 402 314 X7 a31 w44 25 oo
4 ve iizeri 472 408 120 ’ 80 206 624 ’

20 yagindan kiigiik evlenen kadinlarin % 43,5’ininideal ~ TARTISMA

bebek yapma yasinin 20 yasindan kii¢iik olmasi gerektigi

soylerken, 20 yasindan biiyiik olan kadinlarda bu oran ~ Agir1 ve planlanmamis dogurganliklar, beraberinde
% 13,2dir (p<0,05). “4 ¢ocuktan daha az ¢ocuk sayis1  riskli gebelik ve dogumlar: getirmekte dolayisiyla
idealdir” diyen kadinlarin % 18,5’inin 20 yasindan  anne-bebek 6liim risklerini artirmaktadir. 15-49 yas
kiigiik oldugu, % 35,3’tiniin 20 yasindan biiyiik oldugu  araligi gebelik ve dogum nedeniyle saglik kurulusuna
saptanmustir. Istatistiksel fark anlamli. en sik gereksinim duyulan dénemdir ve bu yas aralig
Saglik Bakanlig: tarafindan dogurganlik dénemi olarak
belirlenmistir (12). Calismamiza katilan kadinlarin
yarisina yakin 21-30 yas grubundadir ve diger kalan
yarist riskli gebelik grubuna girmektedir. Egitim diizeyi,
bebek sahibi olma ve aile planlamasi konusunda bilgi
edinmek ve kullanmak konusunda énemli etkenlerden
biridir. Calismamizda kadinlarin bityiik ¢ogunlugu

¢ikmistir (p<0,05). Kadmlarin sahip olduklar1 ¢ocuk
sayilar1 ile ideal ¢ocuk yapma vyaslari hakkindaki
distiinceleri  arasindaki fark istatistiksel ~olarak
anlamlidir (p<0,05). 4 ve tizeri ¢ocugu olan kadinlarin
%47,2s1 ideal gocuk yapma yaginin 20< oldugunu
bildirmistir.

Health Care AcadJ e 2018 e Vol5 e Issue3 181



Bektemiir vd.: Evli kadinlarin bebek yapma hakkinda dtistinceleri

temel egitimlerini tamamlamadiklari ve ilkokul ve tistii
egitim seviyesi olanlarin orani sadece %34,3’tiir. Gogebe
mevsimlik tarim is¢isi ergenlerde yasam kalitesi ile
ilgili yapilan bir calismada tarim sektériinde kadinlarin
daha fazla istihdam edildigi ve bu kadinlarin ¢ogunun
egitimlerine devam edemedikleri, 6zellikle toplumsal
cinsiyete bagli olarak egitimde firsat esitliginden
faydalanamadiklari belirtilmektedir (13).

Caligmamiza katilan kadinlarin biyiikk ¢ogunlugu
ideal ¢ocuk yapma yasinin 20 ve alt1 olmasi gerektigini
distinmektedir. Katilanlarin %77,3tt 20 yas ve daha
kiigiikken evlendigi, evlenenlerin cogu da 20 yas altinda
gebe kalmustir. Ulkemizde 2013 Tiirkiye Niifus ve Saghk
Aragtirmalar1 (TNSA) verilerine gore 15-19 yaslar
arasindaki addlesanlarin %5’i dogurganlik 6zelligi
gostermistir (14). Tirkiye Kadin Saglig1 Arastirmasi
20144de ilk evlilik yas ortalamasini 20, ilk gebelik yas
ortalamasi ise 21 olarak belirtilmektedir (15).

Adolesan gebeliklerin %95’i gelismekte olan tilkelerde
goriilse de gelismis ve gelismekte olan iilkeler i¢in
risk olusturmaktadir (16). Erken yasta ilk evliligini
gerceklestiren kadinlarda erken yasta gebe kalma
durumu da olasidir. Erken yasta evliligi, sosyokiiltiirel
durum, tilkenin gelismisligi, ailesel ve bireysel bircok
faktor adolesan gebeligi etkilemektedir. Kotii ekonomik
durum, diigiik egitim seviyesi, aile i¢i kotii iletisim, aile
bireylerinde ruhsal sorunlarin olmas, suca egilimli olan
birey varligy, ailede cinsel istismar varligi, anne babanin
ayrilmis olmasi ve aile i¢i siddet olmasi gibi bir¢ok
ailevi problemler adélesan gebeliklerin olusmasindaki
etmenlerdendir (17,18). Bu faktorlerden kotii ekonomik
durum, disik egitim seviyesi, aile ici kot iletisim
¢aligmamiza katilan kadinlarda da bebek sahibi olma ile
ilgili diistincelerini etkiledigi diisiiniilmektedir.

Caligmamiza katilan kadinlarin % 43,4iniin son iki
gebelik arasinda 2 yildan az oldugu saptanmistir ve
kadinlarin gogunlugunun (% 87,0) aile planlamasi
hakkinda bilgileri oldugu tespit edilmistir. Yine ayni
bolgede mevsimlik tarim isgileri tizerinde yapilan baska
bir ¢alismada kadinlarin %95,7’sinin aile planlamasi
ile ilgili bilgilerinin oldugu belirtilmis ve %71’inin
son iki gebelik arsinda gegen siire iki y1l ve altindadir
(10). Kadinlar arasinda en ¢ok kullanilan modern
yontemler dogum kontrol hapi (%42,7), rahim igi arag
(27,3) iken en az kullanilan yontemler ise tiiplerin
baglanmas1 yontemi (%1.3) ile enjeksiyon yontemidir
(%4). Geleneksel korunma yontemlerinden olan geri
gekme yonteminin kullanilma orani %29'dur. Goziikara
ve arkadaslarinin ¢alismasinda kadinlarin %96.7’si en
az bir modern aile planlamasi yontemi bilirken, TNSA-
2013 verilerine gore de kadinlarin %98.7’sinin modern
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AP yontemi bildigi ve ilk sirada da rahim igi arag (RIA)
daha sonra oral kontraseptif (OKS) ve kondom geldigi
tespit edilmistir (14, 19).

Calismamizdaki kadinlarin bityiikk ¢ogunlugunun
aile planlamasi yontemlerini bilmelerine ragmen son
iki gebelik arasindaki siirenin iki yildan az olanlarin
oraninin fazla olmasi modern yontem kullanma
sikliginin az olmasina baglanabilir. Kadinlarin ¢ogu
modern yontem bilmekte ancak kullananlarin orani
dustktir (Sekil 1).

Caligmamiza alinan kadinlara gore ideal bebek yapma
yast, kadinlarin yaslarina gore farklilik gostermistir. 20
yas alt1 kadinlarin %72,2’si ideal bebek yapma yasinin
20den kiiciik olmasi gerektigini diisiiniirken, 30 yas ve
tizeri kadinlarda bu oran 39,1dir. G6z ve ark’nin evlilik
oncesi geng kizlarin aile planlamas: ile ilgili bilgileri
hakkinda yaptiklari ¢alismada 22,5 yas ortalamasi
olan katilimcilarin %84,1’1 ideal gebelik yasinin 20-
30 yas arast olmasi gerektigini ifade etmiglerdir (20).
Caligmamiza katilanlar arasinda ideal gocuk sayis1 5 ve
tizeri diyen kadinlarin orani yasla beraber artmustir. 31
yas ve lizeri kadinlarin yarisina yakini 5 ve tizeri gocuk
sayisinin ideal oldugunu savunmaktadir. Yapilan bazi
¢alismalarda ¢alismamiza katilan kadinlar fikirlerini
destekleyen sayida ¢ocuk sahibi olduklar1 gortilmektedir
(21,22).

Calismamizdaki bu sonucun, ¢aliganlarin her yeni cocugu
gelecekte yeni bir ekonomik gii¢ olarak gérmesinden
kaynaklanmus olabilecegi diisiiniilmektedir. {lk evlenme
yas1 20 yas ve alt1 olanlarin ¢ogu ideal bebek yapma
yasinin 20 yasin altinda olmasi gerektigini savunurken
21 yas iistii olanlar daha ¢ok 20 yasin bebek yapma i¢in
ideal oldugunu savunmustur. Ayhan’in yaptig1 caligmada
caligmaya katilan kadinlarin yaklasik iigte ikisi 18 yas
ve altinda evlenmis ve ilk gebeliklerini yasamustir (20).

SONUC VE ONERILER

Sanlwurfa ilindeki mevsimlik tarim iscisi evli kadinlarin
bebek yapma hakkinda diistinceleri ve aile planlamasi
kullanma durumlarinin incelenmesi amagh yapilan
calismada;

e Biyik  ¢ogunlugun temel egitimlerini
tamamlamadiklar1 ve ilkokul ve st egitim
seviyesi olanlarin orani sadece %34,3 oldugu,
toplumsal cinsiyete bagl olarak egitimde firsat
esitliginin saglanabilmesi ve adélesan gebeliklerin
ontine gecilebilmesi i¢in kadinlarin  temel
egitimlere devamliliginin saglanmast,
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Mevsimlik tarim is¢isi olarak ¢aligan evlikadinlarin
aile planlamasina yonelik bilgi ve uygulamalarin
istenilen seviyede olmadig, modern yontem
kullanimin: arttirmak igin aile saghigi merkezleri
ve gezici saglik hizmetleri kapsaminda AP hizmet
sunum icerigi mevsimlik tarim is¢isi kadinlarin
ihtiyaclaria gore belirlenerek daha sik araliklarla
sunulmasi,

Erken evlilik ve gebe kalmanin bu grupta fazla
goruldigi ve erken evlilik ile erken yasta ¢ocuk
sahibi olmanin ideal oldugunu diisiinenlerin fazla
olmasindan dolayr bu konulardan olusabilecek
saglik problemleri hakkinda egitimler verilmesi
onerilmektedir.
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