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Degerli meslektaslarimiz,
Degerli firma temsilcilerimiz,

Bildiginiz gibi cinsel saglik bilimini ve tibbi seksolojiyi tim dinyada Diinya Cinsel Saglik Akademisi (World Academy
Of Sexual Health - WASHE) ve Diinya Cinsel Saghk Birligi (World Association for Sexual Health - WAS),
Avrupa’da Avrupa Seksoloji Federasyonu (European Federation of Sexology - EFS ), Turkiye'de ise Cinsel Saghk
Dernekleri Federasyonu - CISEF (Federation of Sexual Health Associations - FSHA) temsil etmektedir.

CISEF olarak sizleri en icten dileklerimizle selamliyoruz. Tibbi seksoloji ve cinsel saglik alaninda énemli bilgi ve deneyimleri
paylasmak, tibbi seksoloji ve cinsel saglik bilimine dair glincel gelismeleri takip etmek ve sektdrdeki meslektaslarinizla
bir araya gelmek icin Kibris'ta Concorde Luxury Resort'te 20-23 Subat 2025 tarihlerinde diizenlenecegimiz CISEF 5.
Uluslararasi Cinsel Saglk Kongresi’ne katilmaya sizleri davet etmekten onur duyuyoruz.

Multidisipliner, 6zgiin ve érgiin “konsept kongre” hayaliyle “Siirdiiriilebilir Cinsel Yagam igin Hap Bilgiler” olarak
kongre sloganimizi belirledik ve zamanin ruhunda guincellenmis modern cinsel tedavileri, cinsel terapileri, cinsel
wellness, longevity seks, anti-aging seks ve fonksiyonel tip uygulamalarini, trolojik ve jinekolojik tedavileri,
kadim seks ogretileri ile harmanlamaya karar verdik. “Konugulamayanlarin konugulacagi” kongremiz cinsel saglk
alaninda uzmanlasmis basta jinekologlar, iirologlar, fonksiyonel tip uzmanlari, medikal estetik hekimleri, aile
hekimleri olmak lzere tim hekimlerin, eczacilarin, psikolog, psikolojik danisman (PDR), sosyal galismaci
(SHU), aile danigsmani gibi ruh saghgi profesyonellerinin, hemsire ve ebelerin, fizyoterapistlerin, diyetisyenlerin,
sosyologlarin, seks egitmenlerinin ve seks arastirmacilarinin katilimiyla gergeklesecektir. Basta genitouriner alan
ile alakal estetik, kozmetik, fonksiyonel ve rekonstriktif yeni ve gincel metotlar ve uygulamalara dair son bilimsel
verilerin 1s1ginda “genital estetik ve kozmetik jinekoloji ve iiroloji video temelli konugmalar” olmak Uzere bircok
konuda “bilimsel oturumlar” diizenleyecegdiz. Kongre boyunca, glincel cinsel tedavi ve cinsel terapi yaklasimlari, yeni
seks arastirmalari, en son teknolojiler ve cinsel saglik alanindaki 6nemli gelismeler hakkinda “giincel ve bilimsel hap
bilgileri” igeren kapsamli sunumlar ve tartismalar olacaktir.

CISEF olarak “1000” kisi ve {izerinde katilim bekledigimiz kongremizi, uluslararasi cinsel sadlik 6rgiitiimiiz olan Diinya
Cinsel Saghk Akademisi (World Academy Of Sexual Health - WASHE), fonksiyonel ve butlncll tip dernegimiz
olan Longevity ve Well-Aging Dernegi (LOWED), cinsel saglik dernegimiz olan Cinsel Saglik Enstitiisii Dernegi
(CISED), jinekoloji dernegimiz olan JineSeksoloji Dernegi (JINESEKS), (roloji dernedimiz olan UroSeksoloji
Dernegi (UROSEKS), eczacilik dernegimiz Eczacilar Cinsel Egitim ve Danismanlik Dernegi (ECDER), psikiyatri
dernegimiz Psikiyatri ve Psikiyatrisitler Dernegi (PPD), aile hekimligi dernegimiz Aile Hekimleri Cinsel Tedavi ve
Egitim Dernegi (AHCITED), psikoterapi dernegimiz Psikoterapi ve Psikoterapistler Dernegi (PSIKODER), hipnoz
dernegimiz Hipnoz ve Hipnoterapi Egitim ve Arastirma Dernegi (HIPED), hemsirelik ve ebelik dernegimiz Hemsirelik
Cinsel Saglik Egitim ve Danigsmalik Dernegi (HECEDER), fizyoterapi dernegimiz Fizyoterapi Cinsel Saglik Egitim
ve Danigmanlik Dernegi (FICED), Uluslararasi Entegratif Kognitif Psikoterapi Enstitiisii (IICPI), German Society
for Social Scientific Sexuality Research (DGSS), Rejeneratif Tip Enstitlisii (RETEN), Kozmetik Mezoterapi
Dernegi (KOZMEZODER) ve Aile Hekimligi ve Koruyucu Hekimlik Tip Dernegi (AKORT)’nin destekleri ve degerli
katkilariyla yapacagiz.

Sizlerin degerli katkilari ve deneyimleri, kongremizin zenginlik kazanmasina katki saglayacaktir. Ayrica, kongremiz
katilimcilar arasinda guglu is birlikleri ve sosyal aglarin kurulmasina olanak taniyacak bir platform sunmaktadir.
Katiliminizin, hem cinsel saglik alaninda uzmanlasmis meslektaslarimiz i¢cin hem de toplum ruh saghgi icin buyuk bir
6neme sahip olduguna inaniyoruz. Sizlerin deneyim ve bilgilerinizi kongremizde paylagsmayi kabul edeceginizi umuyoruz.
Kongre programi ve diger ayrintilar igin kongre web sayfamizi ziyaret edebilirsiniz. Sorulariniz veya ek bilgi talepleriniz
icin lutfen bizlere dogrudan ulasmaktan ¢ekinmeyin. Sizleri Kibris’ta unutulmaz bir kongre deneyimi yagsamaya davet
etmekten mutluluk duyuyorum.

Dostluk, sevgi ve saygilarimla...

CISEF ve Kongre Baskani
Cem KECE
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ANA KONULAR

CINSEL WELLNESS VE LONGEVITY SEKS
+Cinsel Wellness Uygulamalari

+Longevity Seks (Uzun Omiirlii Seks)

*Rejeneratif Tip ve Hedefe Yonelik Cinsel Tedaviler
*Anti-Aging Seks - Well-Aging Seks

*Anti-Aging Seks Terapisi

*Yaglanma Karsiti Beslenme

*Anti-Aging Uygulamalari

*Anti-Aging Sirlari: Geng Gorinimi Korumanin Yollari
*Cinsel Anti-Aging Uygulamalari

«Etkili Anti-Aging Tedaviler

*Anti-Aging Etkili Nutrasétikler

*Anti-Aging Hormonlari

*Anti-Aging Destekler

JINESEKSOLOJi / JINEKOLOJi VE OBSTETRIK /

GENITAL ESTETIK VE KOZMETIK JINEKOLOJi

*Kontrasepsiyon ve Acil Kontrasepsiyon

*Kozmetik Jinekoloji ve Genital Estetik

*Dogum ve Lohusalik Déneminde Cinsel Yasam

+JineSeksolojik Tedaviler

*Pelviperineolojik Tedaviler ve Cinsel Yasam

*Fonksiyonel ve Rekonstruktif Vajinal Cerrahi

*Mezoterapi ve Cinsel Yasam

*Aromaterapi ve Cinsel Yasam

*Noralterapi ve Cinsel Yasam

*HPV Agilari ve Cinsel Yagsam

*Menopozda ve Jinekolojik Hastaliklarda Cinsel Yagsam

*Meme Saghgi ve Cinsel Yagsam

+Ureme Sagligi ve infertil Ciftlerde Cinsel Yagam

*Gebelikte Genetik Testler ve Ampirik Tedaviler ve Cinsel
Yasam

+UroJinekoloji ve Cinsel Yagam

«inkontinans ve Cinsel Yasam

*Endometriozis ve Cinsel Yasam

*Hormon Replasman Tedavileri ve Cinsel Yasam

«Jinekolojik Géruntilemeler ve Cinsel Yasam

*Kozmetik Jinekoloji ve Cinsel Yasam

*Genel Jinekoloji ve Obstetrik Cerrahi ve Cinsel Yagsam

*Cerrahi DigI Genital Estetik Uygulamalari

*Genital Bolgenin Rejeneratif Uygulamalari

UROSEKSC_)LOJi / UROLO._Ji VE ANDR_OLOJi | GENi-
TAL ESTETIK VE KOZMETIK UROLOJI

+Kozmetik Uroloji ve Genital Estetik

«Androlojik, Urolojik ve UroSeksolojik Tedaviler
+Andropozda ve Urolojik Hastaliklarda Cinsel Yagam
+UroOnkoloji ve Cinsel Yagam

*Endodiroloji ve Cinsel Yagsam

«islevsel Uroloji ve Kadin Urolojisi ve Cinsel Yasam
*Genel Urolojide ve Cocuk Urolojisinde Cinsel Saglik
Rekonstriiktif Uroloji ve Cinsel Yasam
*Laparoskopik ve Robotik Cerrahi ve Cinsel Yasam
*Transplantasyon ve Cinsel Yasam

FONKSIYONEL TIP / GELENEKSEL VE TAMAMLAYICI

TIP (GETAT)

*Fonksiyonel ve Biitlinctl Cinsel Tedaviler

+OTC Uriinler ve Cinsel Yasam

*Bagirsak Mikrobiyotasi ve Cinsel Yagam

*Fonksiyonel Tip Uygulamalari

*Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GETAT) Uygulamalari

*Girisimsel Cinsel Tedaviler

*Fonksiyonel Tip Diyetisyenligi

*Beslenme Diyet ve Cinsel Yagsam

*Saglikli Beslenme ve Nutrisyon

*Eczacilikta Fonksiyonel Tip Yaklasimi ve Majistraller

*Btlincil ve Fonksiyonel Tipta Fizyoterapi Metotlari

*Hemsirelikte Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GETAT)
Uygulamalari

PSIKIYATRI VE PSIKOLOJI

+Psikiyatrik ve Psikolojik Tedavilerde Kullanilan Tibbi
Cihazlar

+Psikiyatrik Hastaliklarda Cinsel Yagsam

+Evlilik Terapisi ve Cinsel terapinin Entegrasyonu

*Psikoterapi ve Aile Terapisinde Cinsel Sorunlara
Yaklasim
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KURULLAR

KONGRE BASKANI
Cem KECE

KONGRE BASKAN YARDIMCISI
Fatma COSAR

BILIMSEL SEKRETARYA

Alparslan TEKINER
Asuman KAPLAN ALGIN
Cengiz GULEC
EyUp Burak SANCAK
Mufit Cemal YENEN
Oguz CELIK
Tahsin TURUNC

ULUSLARARASI DANISMA KURULU
Gerald R. WEEKS (ABD)
Giinay ASADOVA (AZERBAYCAN)
Jakop PASTOTTER (ALMANYA)
Tijen ATACAG (KKTC)
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KURULLAR

DUZENLEME KURULU
Akif POROY Mehmet SAKIROGLU
Alparslan TEKINER Merih KECE
Arzu HISARVANT Murat BAS
Asuman KAPLAN ALGIN Mustafa CAY
Atilla SOYKAN Mufit Cemal YENEN
Azer ARAS ULUG Nurgul ULUSOY
Cem KECE Oguz CELIK
Cengiz GULEC Recep DURSUN
Davut GUVEN Reyhan ALIUSTA
Doga KECE Sabri YURDAKUL
Emine Zeynep YILMAZ Selen YAGCI
Erol KARAKAS Sitki UN
EyUp Burak SANCAK Tahsin TURUNC
Fatma COSAR Taner CAVUMIRZA
Ferdi KINCI Tijen ATACAG
Gerald R. WEEKS Ugur BATI
Gorkem DiZDAR Vahit Dogu KEMIK
Gulsemin CELIK Volkan BULUT
Giinay ASADOVA Volkan KURTARAN
Jakop PASTOTTER Yusuf Selim KAYA
Kadir DEMIRCAN Zeynep TOKSOY KARASIN

Kemal OZCAN
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KURULLAR

BiLDiRi DEGERLENDIRME KURULU

Banu BOSTANCI Fatma COSAR Jakop PASTOTTER
Cengiz GULEC Gerald R. WEEKS Recep DURSUN
Eylp Burak SANCAK  Hasan Serdar GERGERLIOGLU Sitki UN

DESTEKLEYEN KURUM VE KURULUSLAR

» World Academy Of Sexual Health (WASHE)

* International Integrative Cognitive Psychotherapy Institute (11ICPI)
+ German Society for Social Scientific Sexuality Research (DGSS)
« Turk Jinekoloji ve Obstetrik Dernegi (TJOD)

+ Kibris Turk Jinekoloji ve Obstetrik Dernegi (KTJOD)

- Cinsel Saglik Enstitiisii Dernegi (CISED)

* Psikiyatri ve Psikiyatrisitler Dernegi (PPD)

- JineSeksoloji Dernegi (JINESEKS)

- UroSeksoloji Dernegi (UROSEKS)

- Aile Hekimleri Cinsel Tedavi ve Egitim Dernegi (AHCITED)

- Psikoterapi ve Psikoterapistler Dernegi (PSIKODER)

- Hipnoz ve Hipnoterapi Egitim ve Arastirma Dernegi (HIPED)

+ Hemsirelik Cinsel Saglik Egitim ve Danismalik Dernegi (HECEDER)
- Fizyoterapi Cinsel Saglik Egitim ve Danismanlik Dernegi (FICED)
- Ureme Tibbi ve Cerrahisi Dernegi (UTCD)

« Tark Alman Jinekoloji Egitim, Arastirma ve Hizmet Vakfi (TAJEV)
* Rejeneratif Tip Enstitist (RETEN)

+ Kozmetik Mezoterapi Dernegi (KOZMEZODER)

* Uluslararasi Jinekoloji ve Obstetrik Dernegi (UJOD)

* Longevity ve Well-Aging Dernegi (LOWED)

+ Aile Hekimligi ve Koruyucu Hekimlik Tip Dernegi

- Oglen Ogren TV
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SS-1

Doktorum Rahat Degil - O Zaman Belki de Bu Konuda Konusmamaliyim?

Dilara Geng¢', Cem Kege?

'Ankara il Saglik Miidiirligi, ANKARA
2psikoterapist, Ozel, ANKARA

Giris ve Amag: Cinsel saglik ve iyilik halinin insan sagligindaki 6nemi, beden ve ruh saghigi icin gerekliligi konusunda
ginimizde bir fikir birligi olusmustur. Dinya Saghk Orgiti cinsel saghgi sadece bir hastaligin, fonksiyon
bozuklugunun veya sakathgin olmamasi degil; cinsellikle ilgili fiziksel, zihinsel, duygusal ve sosyal acidan iyilik hali
olarak tanimlamistir. Cinsel haklarin arasinda ise cinsellikle ilgili bilgi edinme ve egitim alma hakki vurgulanmistir.
insanlar cinsellik konusunda bilgi edinme ve cinsel sorunlarini dile getirme konusunda cekincelere sahip olsalar
da oncelikli olarak hekimlere basvurmak istemektedirler. Ancak hekimler yeterli egitimi almamis olduklarindan
genellikle hastalarin beklentilerini karsilayamamakta ve kendilerini cinsel 6yki alma konusunda dahi rahat
hissetmemektedirler.

Yontem: Derleme calismasidir.

Bulgular: Tip fakdltesi 6grencileri lzerinde yapilan ¢alismalarda, 6grencilerin blyik ¢cogunlugunun cinsel saglik
derslerinin zorunlu olmasini istedigi, mevcut mifredatlarini yetersiz bulduklar ve cinsellikle ilgili 6yki alma gibi
en temel konularda bile glivensiz hissettikleri gorilmektedir. Her hekimin edinmesi gereken en temel mesleki
becerilerden biri olan cinsel 6ykl alma konusunda yapilmis calismalar aslinda ufak degisikliklerle buyuk farklar
yaratilabilecegini gostermektedir. Tip fakiiltelerinde verilecek olan cinsellik derslerinin hekimlerin 6zgtivenini ve
rahathigini arttirdigi, rutin uygulamalarina cinsel 6ykiiyl de eklemelerine araci oldugunu gosteren pek cok calisma
mevcuttur.

Sonug: Tip fakilltesinden mezun olacak her hekim, meslek hayatinin bir déneminde kendisinden cinsellik
konusunda yardim bekleyen bir hastayla karsi karsiya kalacaktir. Cinsellik konusunda insanlarin birinci bagvuru
noktasi olarak goérdigi hekimlerin, branglarindan bagimsiz olarak biyo-psiko-sosyal yaklasim cercevesinde
cinselligi rutin pratiklerinin icerisinde rahatca konusabiliyor olmalari gerekliligi ortadadir. Toplumda zaten tabu olan
cinsellik konusunda hasta kendisini zor acarken, hekimin bu konuda acik, dnyargisiz ve 6zglivenli olmasi biyiik
onem tasimaktadir. Bunun yolu da tip fakultesi mifredatlarinda yapilacak degisikliklerle her hekimin cinsel saglik
konusunda donanimli bir sekilde meslek hayatina atildigindan emin olmaktan ge¢mektedir. Bu konuda daha ¢ok
calismayapilmali, tip fakiltelerinin egitim mifredatina dahil edilmesine ihtiya¢c duyulan konu basliklari netlestirilerek
standardize edilmeli ve zorunlu derslerin arasina eklenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel Saglik, Tip Fakiiltesi Miifredati, Cinsel Egitim, Cinsel Oykii Alma
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SS-2

Mitlerin Golgesinde Saklanan Cevher - Yash Saglhiginda Cinsel Yasam

Dilara Geng'
'Ankara il Saglik Miidiirligi, ANKARA

Giris ve Amag: Cinsellik icinde fiziksel temasi, uyumu ve yakinligi icerir. Oysa cogunlukla bunlar g6z ardi edilerek
cinsellik sadece fiziksel performans ve orgazmdan ibaretmis gibi algilanabilmektedir. Bu cinsel mitin pek cok
sakincasindan biri de yash sagliginda cinselligin 6neminin golgede kalmasina sebebiyet vermesidir. Bu calismada,
cinselligin yash saghgi Gzerindeki etkilerini incelemek amaglanmistir.

Yontem: Derleme calismasidir.

Bulgular: Cinsel islevlerde yasla beraber azalma goériilmektedir. Bunda fiziksel saglik problemleri, partnerin kaybi,
komorbiditeler ve kultirel faktorlerin etkisi bulunmaktadir. Yine de yaslilarin blyik cogunlugu cinselligi genel iyilik
halleri icin 6nemli bir faktor olarak tanimlamaya devam etmekte ve cinsel islevlerini stirdirmektedirler. Cinsellikte
zorlanmalari daha sik yasamalarina ragmen, cogunlukla bunu bir sorun olarak atfetmemeleri nedeniyle cinsel islev
bozuklugu ile saglk profesyonellerine daha az basvurmaktadirlar. Bunun yani sira hekimlerin de yaslilara cinselligi
daha az sorduguna ve yaslilarla cinsellik konusmak konusunda rahat hissetmedigine dair sonuglar iceren yayinlar
mevcuttur. Literattrde yaslilar tzerinde cinsellik ile ilgili yapilmis olan calismalarda tanim agisindan bir dil birligi
olusturulmasina ihtiya¢ vardir. Tanimlar net olmamasina ragmen yapilan pek ¢ok ¢alismada, cinsel saglik (fiziksel
yakinlik, cinsel istek, partnerli cinsel aktiviteler vb.) ve 6znel iyilik hali arasinda pozitif iliski gOsterilmistir. Yoniu net
olarak gosterilememis olsa da cinsel islev ve cinsel tatminin duygusal iyi olus haliyle baglantili oldugu da yine yapilan
calismalarda gosterilmistir.

Sonug: Kultlrel etkenler ve cinsel mitlerin etkisi ile yasadiklari utan¢ duygusunun yani sira yashlar cogunlukla
yasadiklar sorunlarin dogal, cinselligin ise bir liks oldugu inancina sahiptir. Bu nedenlerle cinsel sagliklar
konusunda yardim arama davranislari oldukc¢a azalmistir. Oysa cinsellik, yashlarin bedensel ve ruhsal sagliklarina,
yakinlik ihtiyaclarinin giderilmesine ve genel iyilik hallerine katki saglayabilecek bir kavramdir. Bu agidan saglik
profesyonellerinin konuyu giindeme getirmesi ve samimi, bilgili, acik ve kabul edici bir tutumla danismanlik etmesi;
mitlerin golgesinde kalmis sorunlarin agiga c¢ikmasi icin ilk adim olacaktir. Bu sayede yash bireyler icin cinselligi
yasamanin oniindeki engeller fark edilebilir, cinsellik yeniden tanimlanabilir ve yeni kosullara uyarlanarak tekrar
yasanilir hale getirilebilir.

Anahtar Kelimeler: Yaslilikta Cinsellik, Yash Sagligi, Yashlikta Cinsel Yasam, Cinsel Mit
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SS-3

Universite Ogrencilerinin Cinsel Mitlere inanma Diizeyinin Cinsel Bilgi Ve Toplumsal
Cinsiyet Rolleri ile iliskisi

Sinem Ceylan’, Giilten Giliveng?

'Ankara Medipol Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Bolimii
2Saglik Bilimleri Universitesi, Gulhane Hemsirelik Fakultesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi ABD

Giris ve Amag: Cinsel mitler, bireylerin cinsellige yonelik tutumlarini etkileyen yanlis inanislardir. Bu inaniglarin
toplumsal cinsiyet rolleri algisini ve cinsel saglik bilgisi diizeyini nasil etkilediginin belirlenmesi, egitim programlarinin
planlanmasi agisindan 6énemlidir. Bu ¢alisma, tiniversite 6grencilerinde cinsel mitler, toplumsal cinsiyet rolleri ve
cinsel saglik bilgisi arasindaki iliskiyi incelemeyi amaglamaktadir

Yontem: Tanimlayici tipteki calismada, 250 (iniversite dgrencisi 6rneklemi olusturmustur. Cinsel Mitler Olcegi (CMO),
Toplumsal Cinsiyet Rolleri Olcegdi (TCRO) ve Cinsel Saglk Bilgi Testi (CSB) kullanilarak veri toplanmistir. Veriler SPSS

" n

paket programi ile analiz edilmistir. Tiim istatistiklerde “p” anlamhlik degeri 0,05 olarak alinmistir.

Bulgular: Calismaya katilan égrencilerin yas ortalamasi 20.86 + 3.294'dir. Ogrencilerin %70’ kadin, %30'u erkektir.
Cinsel mitler ile toplumsal cinsiyet rolleri arasinda negatif yonli anlamli bir iligki tespit edilmistir (r=—0.407, p<0.001).
Cinsel mitler ile cinsel saglik bilgisi arasinda da negatif yonli anlamh bir iliski bulunmustur (r=—0.345, p<0.001).
Cinsel davranis (r=—0.303) ve cinsel doyum (r=—0.225) alt boyutlari hem toplumsal cinsiyet rolleri hem de cinsel
saglik bilgisi ile negatif iliskili saptanmistir. Toplumsal cinsiyet rolleri ile cinsel saglik bilgisi arasinda pozitif yonli
anlamh bir iliski bulunmustur (r=0.349, p<0.001).

Cinsel Mit, Toplumsal Cinsiyet Rolleri ve Cinsel Saglik Bilgisi Arasindaki iliskinin incelenmesi

Toplumsal Cinsiyet Rolleri Cinsel Saglik Bilgi

Cinsel Mit -0.407%**;0.000 -0,345;0.000
Toplumsal cinsiyet alt boyutu -1.198;0.002 -1.777,0.005
Cinsel yonelim alt boyutu -0.221;0.000 -1.142;0.024
Yas ve cinsellik alt boyutu -0.058;0.364 -1.135;0.033
Cinsel davranis alt boyutu -0.303;0.000 -0.308;0.000
Mastiirbasyon alt boyutu -0.289;0.289 -0.135;0.032
Cinsel siddet alt boyutu -0.061;0.336 -0.120;0.058
Cinsel iligki alt boyutu -0.153;0.016 -0.271;0.000
Cinsel doyum alt boyutu -0.225;0.000 -0.226;0.000
Toplumsal Cinsiyet Rolleri 0.349;0.000

Sonug: Calismanin sonuglari, cinsel mitlerin bireylerin toplumsal cinsiyet rolleri algisini ve cinsel saglik bilgi
diizeylerini olumsuz yonde etkiledigini gostermektedir. Toplumsal cinsiyet rolleri farkindaliginin artiriimasi ve cinsel
saglik egitiminin yayginlastiriimasi, cinsel mitlerin azaltilmasinda dnemli bir strateji olabilir.

Anahtar Kelimeler: Toplumsal Cinsiyet Rolleri, Cinsel Saglik Bilgisi, Cinsel Mit

10
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SS-4

Hemsirelik Ogrencilerine PLISSIT Modeli ile Verilen Cevrimici Cinsel Saghk
Egitiminin Bilgi, Tutum ve Oz-yeterlilige Etkisi

Ceyda Su Glindiiz', Nurdan Demirci?

"Mugla Sitki Kocman Universitesi, Fethiye Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik B6lGmii
2Marmara Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali

Giris ve Amag: Cinsel saglik bakimi verilmesinde hemsireler kilit role sahiptir. Hemsirelerin, cinsel saglkla ilgili
konulari rahatca ve uygun sekilde tartisabilecek bilgi, beceri ve yeteneklere sahip olmalari 6nemlidir. Cinsel saghk
hizmeti sunmada yetkinlik kazanilmasi icin 6ncelikle hemsirelik 6grencilerinin egitiminde cinsel saglk konularina
yer verilmesi gerekmektedir. Bu arastirmada amag hemsirelik 6grencilerine PLISSIT modeli ile verilen ¢evrimici cinsel
saglk egitiminin bilgi, tutum ve 6z-yeterlilige etkisini belirlemektir.

Yontem: Bu calisma 6n test-son test tasarimda bir deney ve bir kontrol gruplu, randomize kontrollii deneysel bir
calisma olarak yurttUlmustir. Arastirma, bir devlet Universitesinin hemsirelik bolimiinde 6grenim géren dordiinci
sinif 8grencilerinin katihmiyla 2023 yilinda yapilmistir. Arastirmada deney (n=27) ve kontrol grubu (n=30) olmak
Uzere iki grup yer almistir. Kontrol grubuna herhangi bir egitim yapilmazken deney grubuna ¢evrimici platformda
20 saatlik PLISSIT modeli 6gretimini iceren cinsel saglk egitimi verilmistir. Veriler “Ogrenci Tanitim Formu’, “Cinsel
Saglk Bakim Bilgi Olcegi”, “Cinsel Saglik Bakim Tutum Olcegi”, “Cinsel Saglik Bakim Oz-yeterlilik Olcegi’, “Cinsel Mitler
Olcegi” ve “Cinsel Saglik Egitimine iliskin Ogrenci Goriis Formu” kullanilarak toplanmustir. Olcekler egitimden énce
ve egitimden sonra uygulanmistir.

Bulgular: Deney grubunun Cinsel Saglik Bakim Bilgi Olcegi, Cinsel Saghk Bakim Tutum Olcegi, Cinsel Saglhk Bakim
Oz-yeterlilik Olcegi ve Cinsel Mitler Olceginin son testindeki toplam puan ortalamasinin, kontrol grubuna gére
istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha ylksek oldugu tespit edilmistir.

Sonug¢: Hemsirelik 6grencilerine PLISSIT modeli ile verilen cevrimici cinsel saglik egitiminin cinsel saglik bakimi
bilgisini artirmada, cinsel saglik bakimi tutumunu ve cinsel saglik bakim 6z-yeterliligini olumlu yoénde gelistirmede
ve cinsel mitlerini iyilestirmede etkili oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel saglik egitimi, hemsirelik egitimi, uzaktan egitim, hemsirelik 6grencileri, PLISSIT modeli
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CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-5

Tiirkiye'deki Lisansiistii Tezlerde PLISSIT ve Ex-PLISSIT Modeli Kullanimina Yonelik
Bir inceleme

Ceyda Su Gilinduz', Hamide Arslan Tarus?

"Mugla Sitki Kogman Universitesi, Fethiye Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Bélim(i
2Marmara Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali

Giris ve Amag: PLISSIT modeli, 1976 yilinda Annon tarafindan bireylerin cinsellik ve cinsel saglik konusundaki bakim ihtiyaclarini
karsilamak amaciyla tasarlanmistir. Bu model, cinsel sorunlara birey merkezli bir yaklasim sunar ve saglik profesyonellerine, da-
nisanlarin cinsel ihtiyaclarini degerlendirme ve uygun bir cinsel miidahale plani olusturma konusunda rehberlik eder. Bu model
2006 yilinda Davis ve Taylor tarafindan revize edilmistir. PLISSIT modelinin genisletilmis formati olarak Ex-PLISSIT modeli, dani-
san ve danisman arasinda surekli iletisim firsati yaratir. Bu revize edilen model, danismanligin tiim asamalarinda danisanlarin
cinsel sorunlarini aktif olarak dinlemeyi ve ¢6ziim odakli bir yaklasim gelistirmeyi tesvik eder. Bu arastirmanin amaci, Turkiye'deki
lisanstistU tezlerin PLISSIT ve Ex-PLISSIT modeli kullanimina yonelik incelenmesidir.

Yontem: Tanimlayici tipte olan bu arastirmada, 2007-2024 yillari arasinda PLISSIT veya Ex-PLISSIT modelleri kullanilan tezler
2025 yilinda Yiiksek Ogretim Kurumu (YOK) Ulusal Tez Merkezi veri tabani taranarak belirlenmistir. Tiirkiye'de Ulusal Tez Merke-
zine kayith tezler “PLISSIT, PLISSIT, Ex-PLISSIT, Ex-PLISSIT” anahtar kelimeleri ile taranarak 15 teze ulasilmis ve bu tezler calismaya
dahil edilmistir. Verilerin analizinde yazar-yil, tez tiir(, tezin yapildigi anabilim dali, tezde kullanilan model, arastirma tird, giri-
sim, drneklem grubu ve sayisi, kullanilan veri toplama araclari ve sonuglar incelenmistir.

Bulgular: Ulkemizde PLISSIT modeli kullanilarak yapilan ilk tezin 2007 yilinda doktora tezi olarak yayimlandigi belirlenmistir. in-
celenen calismalarin 5'i yiiksek lisans, 10'u ise doktora diizeyindedir. Tez calismalarinda PLISSIT veya Ex-PLISSIT modeli kullanimi
kadin saghgr hemsireligi ile ilgili olan anabilim dallarinda en cokyapilmistir. incelenen tezlerin 12'inde PLISSIT; 3’inde Ex-PLISSIT
modeli kullaniimistir. Tezlerin 14'G deneysel arastirma, 1 tanesi ise meta-analiz arastirma tipinde yapilmistir. En ¢cok 2019-2021
yillari arasinda olmak tzere 7 tez yayinlanmistir.

Sonug: Hemsirelik tezlerinde PLISSIT veya Ex-PLISSIT modeli kullanimina yer verildigi gorilmektedir. Modelin, hemsirelik uygu-
lamalarinda kullaniminin kolayligi ve danismanlik stireclerinde sagladigi etkinlik nedeniyle daha fazla popiilasyonda uygulan-
masi dnerilmektedir. Ayrica, bu modele dayali hemsirelik arastirmalarinin tesvik edilmesi, desteklenmesi ve farkli topluluklarda
uygulanmasinin yayginlastirilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akademik tezler, cinsel danismanlik, hemsirelik arastirmasi, PLISSIT modeli, Ex-PLISSIT modeli
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CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-6

Spinal Kord Yaralanmali Kadinlarda Cinsel Egitimin Onemi ve Cinsel Farkindalk

Uzm. Hem. incilay Celik', Kiibra Nur Tiirkkal, Doc. Dr. Giilsah Kok?

'Gaziler Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Egitim ve Arastirma Hastanesi
2Gulhane Hemsirelik Fakiiltesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Hemsireligi Anabilim Dal

Giris ve Amag: Cinsel saglik, cinsellikle iliskili duygusal, fiziksel, zihinsel ve sosyal bir iyilik hali; Greme sagligini Greme sistemi ile
iliskili hastalik ve sakathgin olmamasi ile birlikte biyolojik, psikolojik ve sosyal ydnden tam bir iyilik hali olarak tanimlanmaktadir.
Gunumuzde engelli bireylerin yasadiklari sorunlar diinya genelinde hala 6nemini korumaktadir. Spinal kord yaralanmasi olan
kadinlar, incinebilir grup icerisinde yer alir ve yasamlari suiresince bircok saglik sorunu ile karsi karsiya kalmaktadirlar. Cinsel
saglik sorunlari da bunlar arasinda en fazla ihmal edilen alanlardan birisidir. Bu durumun baslica nedenleri saglik personelinin
konuyla ilgili yeterli bilgi sahibi olmamasi, toplumsal farkindaligin gelismemis olmasi séylenebilir. Bu derlemede, engelli kadin-
larin yasadiklari cinsel sorunlarini tanimlamak, toplumda bu konu ile ilgili farkindalik saglamak ve sorunlara yonelik yol gdsterici
egitim verilmesine vurgu yapilmasi amaclanmistir.

Yontem: Cinsellik tim bireyler icin bir ihtiyag olup, engelli kisiler de engelli olmayan bireyler ile ayni ihtiyaglara sahiptir. Spinal
kord yaralanmasi olan kadinlarda cinsel sorunlara deginilerek, bu sorunlarin ¢c6zimi icin yapilabilecek cinsel egitim ve farkinda-
lik vurgusu literatiir 1siginda tartisilacaktir.

Bulgular: Spinal kord yaralanmasi olan kadinlar icin cinsel yasamina yonelik egitim ve danismanlik programinin bulunmamasi
onemli bir eksiklik olarak belirlenmistir. Yaralanma sonrasi yasanan cinsel sorunlara erken dénemde miidahale edilmemesi, bu
sorunlarin artmasina ve ¢dziimlenmesi zor baska problemlerin ortaya ¢cikmasina neden olacaktir. Engelli kadinlarin yasadigi bu
hassas donemde verilecek egitim ile farkindaliklarini arttirmak, ciftlerin kaygilarini giderici gtivenilir bilgiler olusturulmasi, yan-
lisi bilgi ve inaniglarin diizeltilmesi cinsel sorunlarin 6nlenmesinde etkili olabilir.

Sonug: Spinal kord kadinlarin cinsel yasamlari ve deneyimleri literatiirde yeterince temsil edilmemistir. Dolayisiyla bu derleme,
0zel gereksinimi olan bireylerin 6zellikle kilturel olarak konusmaktan kagindiklari bir konu olan cinsel yasam konusundaki far-
kindaliklarina ve egitimin 6nemine dikkat cekmektedir. Bu derlemenin engellilige 6zgu bir calisma olarak literatiire katki sagla-
yacadi distintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Spinal kord yaralanmasi, kadin, cinsellik, farkindalik
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CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-7

Cinsel Saghk Dersinin Universite Ogrencilerimizde Cinsel Bilgi ve Goriis
Degisikligine Etkisini Belirlemek

Glilsen Cayir', Bengii Aksoy', Nezihe Kizilkaya Beji?

'Biruni Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Bolim
2Biruni Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B&limii

Giris ve Amag: Cinsel saglik, bireylerin fiziksel, duygusal ve sosyal olarak saglikli bir cinsel yasam siirdiirebilmesi icin gerekli
olan bilgi, beceri ve tutumlari kapsar. Cinsel saglk egitimi, toplumda cinsiyet esitligini tesvik ederek bireylerin giivenli cinsel
davranislar gelistirmelerine olanak saglar. Bu calisma, Universite 6grencilerine verilen cinsel saglk derslerinin cinsel bilgi ve
tutumlar tzerindeki etkisini degerlendirmek amaciyla gerceklestirilmistir.

Yontem: Arastirma, 2017-2018 ve 2018-2019 akademik yillarinda bir vakif Universitesinde yapilmistir. Arastirma, cinsel saglik
dersi alan ve calismaya katilmayi kabul eden MYO ve SABIF 431 6grenciden olusmaktadir. Arastirmada, “Cinsel Saglik Dersi Bilgi
Formu” kullanilarak 6grencilerin bilgi ve gorisleri donem basi ve sonunda degerlendirilmistir. Veriler SPSS 20,0 programi ile
analiz edilmis; p<0,05 anlamli kabul edilmistir.

Bulgular: Arastirmaya 431 6grenci katilmis, yas ortalamasi 21,4+2.7 ve %79,8'inin kadin oldugu belirlendi. Egitimin ardindan aile
planlamasi ydntemlerini kullananlarin orani %72,5'ten %90,4%e yiikseldi (p=0,009). Geri cekme yontemi kullanim orani %65,0'ten
%42,3'e duserken (p=0,006), prezervatif kullanim orani %47,5'ten %78,8% ylkseldi (p=0,001). Ayrica, erkek Greme organlari,
ovulasyon zamani ve kontraseptif yontemler gibi konularda bilgi diizeyinde anlaml artislar gézlendi.Egitim sonrasi, “kizlik
zarina dokunulmadigi takdirde gebelik olusmaz” ifadesine katilanlarin orani azaldi (p<0,001), ancak “ertesi giin hapi dogum
kontrol yontemidir”ifadesinde yanlis anlasilmalar arttigi belirlendi (p=0,005). Cinsiyet, katilimi etkileyen 6nemli bir faktor olarak
belirlendi. Kadinlarin, “evlilik disi cinsel yasam” gorislerine katilma olasiligi erkeklere gore daha yiiksektir (OR=10,24; p<0,001).
Egitim, 6zellikle erkek ireme organlari ve hormonal kontraseptifler gibi bilimsel konularda dogru bilgi diizeyini artirirken, sosyal
normlara iliskin sorularda farkli sonuclar gérilmektedir. “Toplumsal cinsiyet tanimi” bilgisi ise anlamli sekilde yiikseldi (p<0,001).

Sonug: Cinsel saghk egitimi, Gniversite 6grencilerinin bilgi ve tutumlarinda olumlu degisiklik yaratmistir. Egitim, aile planlamasi
yontemlerinin bilingli kullanimini arttirmis, geleneksel yontemlerin yerini modern ve etkili ydontemlere birakmasini saglamistir.
Bununla birlikte, bazi yanlis inanislarda kafa kansikligi yaratildigi gézlenmistir. Bu durum, egitim iceriklerinin daha net ve
kapsamli bir sekilde diizenlenmesi gerektigini gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel saglik, cinsiyet esitligi, aile planlamasi, kontraseptif yontemler, Giniversite 6grencileri
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CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-8

Cinsel Saghk Okuryazarlik Olceginin Gelistirilmesi: Gecerlik ve Giivenirlik Calismasi

Sema Ustgdriil'
'Manisa Celal Bayar Universitesi

Giris ve Amac: Sagligin 6nemli bir boyutu olan cinsel saglik ise “Duygusal, zihinsel ve sosyal olarak cinsellikle ilgili
iyilik hali olup, ayn1 zamanda yasam kalitesinin 6nemli bir 6gesidir. Cinsel saglik okuryazarligi cinsel sagligin siirdii-
riillmesi ve cinsel yolla bulagan hastaliklarin 6nlenmesi i¢in olduk¢a 6nemlidir. Bireylerin cinsel yasam kalitelerinin
devamini saglamak, cinsel saglik sorunlarinin farkina varmak, cinsel saglik sorunlarinin erken tani ve tedavisi igin bilgi
edinmeye ihtiyaci vardir.Bu aragtirmanin amaci bireylerin cinsel saglik hakkinda okuryazarlik durumlarini belirleyebil-
mek igin “Cinsel Saglik Okuryazarligi Olgegini gelistirmek, gegerlilik ve giivenirliligini yapmaktir.

Yontem: Yapilan bu arastirma, bireylerin cinsel saglik okuryazarligin1 6l¢gmeyi hedefleyen Cinsel Saglik Okuryazarligi
Olcegini gelistirmek ve gegerlilik giivenirliligini test etmek amaciyla gerceklestirilmis kesitsel bir arastirmadir. Arastir-
manin verileri aragtirmaya katilmay1 kabul eden, Ege Bolgesinde yagayan ve 18-60 yas arasindaki bireylerdeti¢ farkli 6r-
neklem grubu ile elde edilmistir. Arastirmanin amaci dogrultusunda kuramsal ¢ercevenin olusturulmasii¢in uluslararasi
ve ulusal literatiir taramasi yapilmis ve cinsel saglik okuryazarliginin dl¢iilmesine yonelik 25ifadenin yer aldigi madde
havuzu olusturulmustur. Olusturulan madde havuzundaki ifadeler dilbilimciler tarafindangecerliligini sagladiktan sonra,
Ol¢lim aracinin son seklini almasi i¢in beg uzman (iki uzman klinik psikolog ve cinselterapist, iki uzman psikiyatrist
ve cinsel terapist, dlgek gelistirme caligmalari olan bir akademisyen) goriisleri alinmigve gegerliligi test etmek igin bir
pilot calisma yapilmistir (n=70). SPSS ve AMOS programlari ile 6lgegin faktoryapisinin giivenilirligini ve gegerliligini
belirlemek amaciyla Kesfedici ve Dogrulayici Faktor Analizleri yapilmistir(n=198).

Bulgular: Analiz sonuglarina gore Kaiser-Meyer-Olkin testi sonucu 0.873, agiklanan toplam varyansin%56.88 Cronba-
ch Alfa 0.88 oldugu, uyum iyiligi degerleri kabul edilebilir seviyede oldugu bulunmustur. CinselSaglik Okuryazarligi
Olgeginin 17 madde ve 2 faktorden (Cinsel bilgi ve Cinsel tutum) olustugu tespit edilmistir.

Sonug: Aragtirmaya gore cinsel saglik okuryazarligini 6lgmek i¢in farklt meslek gruplarinda kabul edilebilir degerlerde
giivenilir ve gecerli bir 6l¢gme araci oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel saglik, gecerlilik, giivenirlik, okuryazarlik, 6l¢ek gelistirme
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SS-9

Prematiir Ejakiilasyon ve Erektil Disfonksiyon Sikayeti ile Bagvuran Hastalarin
Depresyon Diizeyleri Tedaviye Yaniti Ongérebilir mi?

Mustafa Gokhan Kbse', Serkan Goniiltas', Micahit Gelmis', Ali Ayten', Ali Guler'

'Gaziosmanpasa Egitim ve Arastirma Hastanesi, istanbul

Giris ve Amacg: Erektil disfonksiyon (ED) ve prematiir ejakiilasyon (PE) androloji pratiginin en yaygin iki patolojisidir. iki antite bir-
likte de olabilmekte ve bu durum hem hasta hem de partnerin yasam kalitesine olumsuz etki etmektedir. Tedavide cogunlukla
medikal yontemler tercih edilse de bu hastalarin anksiyete veya depresyon ol¢iitleri genellikle ihmal edilmektedir. Bu calismanin
amaci hem ED hem de PE birlikteligi olan hastalardaki BECK depresyon skorlarinin oral medikal tedaviye yaniti 6n gérebilme
etkisini incelemektedir.

Yontem: 1 yil siire icinde ED ve PE birlikteligiyle bas vuran hastalar retrospektif olarak incelendi. Daha 6nceden veya hali hazirda
tedavi almis hastalar, psikiyatrik ila¢ kullananlar ve endokrinolojik/nérolojik ED olan hastalar ¢alisma disi birakildi. Hastalardan
ilk bagsvuru aninda detayl anamnez alindi. Tim hastalara BECK depresyon envanteri, erektil fonksiyon (lIEF-5) ve prematir eja-
kilasyon degerlendirme olcekleri (PEP) doldurtuldu. Uygun hastalara ED icin tadalafil giinlik 5 mg ve PE icin iliski dncesi dapok-
setin baglandi. Alti aylik tedavi sonrasinda hastalar tekrardan IIEF-5 ve PEP ile degerlendirildi.

Bulgular: Calismaya toplam 89 hasta alindi. Hastalar BECK skorlarina gére 0-9: minimal (n=29), 10-16: hafif (n=31) ve 17-63:
siddetli (n=29) olmak izere 3 gruba ayrildi. Gruplar arasinda yas, semptom siireleri, IIEF ve PEP skorlari acisindan fark yoktu. Her
grupta grup i¢i analizde tedavi 6ncesi ve sonrasi lIEF ve PEP skorlarinda anlamli diizelme saptandi (p<0.001). Siddetli depresyon
saptanan hastalarin lIEF skorundaki degisim minimal olanlara gére anlamli derecede fazlaydi (ort. median 3 vs ortalama median
1, p<0.05). PEP skorlari agisindan gruplar arasinda fark saptanmadi.

Sonug: PE ve ED birlikteligiyle bas vuran hastalarda dapoksetin + tadalafil kombinasyonu ile IIEF ve PEP skorlarinda tedavi son-
rasinda anlaml diizelme olmaktadir. Bu hastalarda tedavi 6ncesinde depresyon diizeyinin valide testlerle degerlendirilmesi,
Ozellikle ED agisindan tedaviye yanitin 6n goriilmesinde etkili olabilir.

Anahtar Kelimeler: erektil disfonksiyon, prematdr ejakiilasyon, ED, IIEF, BECK
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SS-10

Penoskrotal Web Onarimi ve Rigicon Infla 10X Penis Protezi Cerrahisinin Hasta
Memnuniyeti ve Penis Boyu Algisi Uzerine Etkisi

Bugra Cetin', Gokhan Yazici2, Ozkan Onuk?

'Altinbas Universitesi Bahcelievler Medicalpark Hastanesi
2Biruni Universitesi Hastanesi

Giris ve Amag: Penil protez cerrahisi genellikle yliksek memnuniyet oranlariyla iliskilendirilse de, bircok hasta ameliyat sonrasi
penis boyunda kisalma algisindan sikayet etmektedir. Penoskrotal web deformitesi gibi anatomik sorunlar, cerrahinin sonucunu
ve hasta memnuniyetini olumsuz etkileyebilir. Bu calismada, penoskrotal web onariminin(ventral falloplasti) penis boyu algisi
ve hasta memnuniyeti tzerindeki etkileri degerlendirilmistir. Calismamiz, bu alandaki cerrahi yaklasimlarin hasta sonuglarina
katkilarini daha iyi anlamayi amaclamaktadir.

Yontem: Bu calisma retrospektif bir tasarima sahiptir. Ventral falloplasti cerrahisi ve Rigicon Infla 10X sisirilebilir penis protezi
yerlestirilmesi yapilan 40 hastanin kontrollerde tutulan tibbi kayitlan retrospektif olarak incelenmistir. TUm implantlar penos-
krotal yaklasimla yerlestirilmistir. Calisma 6ncesinde hastalardan verilerinin bilimsel calismalarda kullanilmasina dair bilgilen-
dirilmis onam alinmis ve ¢alisma Helsinki Bildirgesi’'nin etik ilkelerine uygun olarak gerceklestirilmistir. Hastalara ameliyattan
6 ay sonra, ameliyat dncesi duruma kiyasla ereksiyon sirasinda penis boyunda degisiklik olup olmadigi sorulmus ve bu bilgiler
hastane kayitlari Gizerinden degerlendirilmistir.

Bulgular: Hastalarin %70'i (28 hasta) ameliyat sonrasi penis boyunda artis oldugunu belirtmistir. %17,5'i (7 hasta) boyut degi-
sikligi olmadigini ifade ederken, %12,5'i (5 hasta) penis boyunda kisalma algilamistir. Ayrica, postoperatif komplikasyonlar 3
hastada ylizeyel yara acilmasi ve 1 hastada hematom olarak kaydedilmistir. Penoskrotal web onariminin, penil protez cerrahisi
sonrasi hasta memnuniyetini ve penis boyu algisini anlamli derecede iyilestirdigi gozlemlenmistir.

Ameliyat Oncesi Ameliyat Sonrasi

Operasyon Oncesi Goriilen Belirgin Penoskrotal Web  Ventral falloplasti ve 3 parcali penis protezi implantasyonu sonrasi
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Demografik Veriler ve Penis Boyu Algisi

Hasta No Yas Diyabet Varhgi Koroner Arter Hastaligi Sigara Penis Boyu Algisi
1 61 1 1 1 2
2 52 0 0 0 2
3 57 0 0 0 2
4 67 0 0 0 0
5 56 0 0 0 2
6 56 0 0 0 2
7 69 1 1 0 2
8 53 0 0 0 1
9 61 1 0 1 2
10 54 0 1 0 2
1 54 1 0 0 2
12 59 1 0 0 1
13 45 0 0 1 2
14 45 1 0 0 2
15 54 1 1 0 0
16 50 0 0 1 2
17 60 1 1 1 0
18 51 0 1 1 0
19 45 1 1 0 2

20 68 0 0 0 1
21 56 1 0 1 2
22 58 1 0 0 2
23 44 0 0 0 0
24 54 0 1 0 2
25 58 1 0 1 2
26 49 1 1 0 2
27 53 0 1 0 0
28 54 1 0 0 2
29 55 1 1 1 2
30 53 0 0 1 2
31 70 1 1 1 2
32 50 1 0 0 1
33 63 0 0 0 2
34 49 0 0 1 2
35 59 1 0 0 2
36 54 0 0 1 2
37 49 1 0 0 1
38 68 1 0 0 0
39 64 0 0 0 2
40 62 0 0 1 2

Galismaya Alinan Hastalarin Demografik Verileri ve Penis Boyundaki Degisim Algisi

Sonug: Penoskrotal web varlidi, penil protez cerrahisi sirasinda dikkate alinmasi gereken 6nemli bir anatomik durumdur. Ventral
falloplasti operasyonu, hastalarin anatomik ve psikolojik memnuniyetini artirarak cerrahinin genel basarisina katkida bulunabi-
lir. Cerrahlarin bu tiir deformiteleri dikkate alarak ameliyat planlamasi, hasta sonuclarini optimize edebilir.

Anahtar Kelimeler: Ventral fallolplasti, Penis protezi, Penis boyu, Rigicon, Penoskrotal web
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SS-11

What is the most dangerous sexual position that causes penile urethra fracture?

Mehmet Yoldas', Esat Kaan Akbay', Cemre Kuscuoglu', Cem Yiicel', Hakan Ucok', Oguz Tarhan', Yusuf Arikan’,
Mehmet Zeynel Keskin'

Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag: AmacPenil lretra kiridi, penil fraktirlrin yaklasik %5 inde karsilasilmaktadir , ancak en tehlikeli cinsel pozisyon
hangisi oldugu net degildir . Bu calisma penil Uretral farktirin en sik olustugu cinsel pozisyonu bulmayi amagla Uc cinsel
pozisyonu karsilastiriimistir: erkek tstte pozisyon, kadin Ustte pozisyon ve kdpek stili pozisyon.

Yontem: Materyal method 2010-2024 yillari arasinda hastanemiz tiroloji kliniginde penil fraktlir nedeniyle opere edilen hastalar
degerlendirmeye alind.. Verileri eksik olan, hastalarin dislanmasi ile toplam 52 hasta degerlendirmeye alindi, hastalarin dosyalar
peyroni varhg, erektil disfonksiyon varligi, cinsel birlesme pozisyonu agisindan degerlendirildi.

Bulgular: Cinsel pozisyonun bildirilmedigi, cinsel birlesme disinda bir nedenle fraktiir olan hastalarin dislanmasi sonrasi 52
penil fraktlr olgusu retrospektif olarak dosyalari tarandi. 52 hastanin 3 inde penil fraktire (retral yaralanma eslik etmekte idi
drtral yaralanmanin 2 si parsiyel 1 olgu tam kopma seklinde idi( sekil 1) 3 olgudada kadin Ustte pozisyonda penil farktir gelistigi
bidirildi 3 hastadada erektil disfonksiyon mevcut ve medikal ajan(tadalafil) kullanimi sonrasi iliski bildirdi. 52 hastanin 34 i kadin
Ustte 12 si erkek Uistte 6 s doggy pozisyonunda idi

Urtranin tam raptird

Sonug: Tartisma Yaptigimiz calismada Penil fraktiir yaklasik %70 orainda kadin stte pozisyonda %25 oraninda erkek Ustte %5
oranindadoggy pozisyonunda gériilmektedir. Uretral fraktir eslik ettigi olgular tamami kadin iistte pozisyonda gelismistir(P:0,03).
Erkek Ustte ve doggy pozisyonlarinda hareket kontrollii erkek te olmaksi ve vagen ve penis penetrasyon agisinin paralel
olamasindan dolayi penil fraktlr oranlari daha disik goriilmektedir.SonucPenil fraktiir icin en glivenli pozisyonun doggy
pozisyonu oldugdu. Erektil disfonksiyona sahip medikal tedavi ile ereksiyoin sagliyan. Ve kadin Ustte pozisyonla cinsel iliski penil
fraktir ve Uretra yaralanmasi icin en yliksk riske sahip oldugu ¢alismamizla ortaya konmustur.

Anahtar Kelimeler: penil fraktir, Uretra rliptird, seks pozisyonu
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SS-12

Prematiir Ejakiilasyon ve Erektil Disfonksiyon Sikayeti ile Basvuran Hastalarin Medikal
Tedaviye Yanitlarinda Hematolojik veya Biyokimyasal indekslerin Prediktif Rolii

Mustafa Gokhan Kose', Ali Giler!, Miicahit Gelmis', Serkan Gonliltas', Ali Ayten’

'Gaziosmanpasa Egitim Ve Arastirma Hastanesi Uroloji Klinigi, istanbul

Giris ve Amac: Erektil disfonksiyon (ED) ve prematiir ejakiilasyon (PE) genellikle oral medikal ajanlarla tedavi edilebilirlerse
de bazi hastalarda yeterli yanit alinamamaktadir. Bu ¢alismanin amaci hem ED hem de PE birlikteligi olan hastalarin tedavi
oncesindeki hematolojik ve biyokimyasal indekslerinin oral medikal tedaviye yaniti 6n gorebilme etkisini incelemektir.

Yontem: 1 yil siire icinde ED ve PE birlikteligiyle bas vuran hastalar retrospektif olarak incelendi. Daha 6nceden veya hali hazirda
tedavi almis hastalar, psikiyatrik ila¢ kullananlar ve endokrinolojik/ndrolojik ED olan hastalar ¢calisma disi birakildi. Tim hastalara
erektil fonksiyon (IlEF-5) ve prematiir ejakiilasyon degerlendirme &lcekleri (PEP) doldurtuldu. ilk basvuru aninda hemoglobin
(Hb), notrofil (Neu), platelet (Plt), lenfosit (lym), glukoz (AKS) ve lipid profillerine (trigliserid (TG) ve lipoproteinler) bakildi.
Trigliserid glukoz (TyG) ve sistemik inflamatuar indeksler (NeuxPIt/Lym) hesaplandi. Hastalara tadalafil (5 mg/g) ve iliski 6ncesi
dapoksetin baslandi. Alti aylik tedavi sonrasinda hastalar tekrardan IIEF-5 ve PEP ile degerlendirildi.

Bulgular: Toplamda 89 hasta IIEF-5 skorlarina gore 12-25: hafif (n=49) ve 0-11: siddetli (n=40) olmak Uzere 2 gruba ayrildi. 1.
Grupta AKS (p=0.035), 2. grupta TyG belirgin yiiksekti (p=0.001). ROC analizinde TyG= 8.79 cutoff olarak 6lcildi (p=0.0012 ve
AUC=0.70). Her grupta tedavi dncesi sonrasi IIEF ve PEP skorlarinda anlamli diizelme saptandi (p<0.001) ve bu fark 2. Grupta
daha belirgindi (p=0.005). Diger hematolojik parametreler ve biyokimyasal indeksler acisindan fark saptanmadi.

Sonug: PE ve ED birlikteligiyle basvuran hastalarda tedavi 6ncesi 8.79'dan yiliksek TyG degeri baslangicta siddetli ED ile ilintili
gorinse de tedavi sonrasinda daha iyi yanitlar acisindan prediktif rol oynuyor gibi durmaktadir.

Anahtar Kelimeler: erektil disfonksiyon, prematiir ejakiilasyon, trigliserid glukoz indeks, Sii
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SS-13

Alt Uriner Sistem Semptomlari ile Cinsel islev Skorlarinin iliskisi

Arif Bedirhan Bayraktar', Veli Mert Yazar?, Osman Gercek?

Yozgat Sehir Hastanesi, Uroloji Klinigi
2Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi, Uroloji Klinigi

Giris ve Amacg: Alt Urriner sistem semptomlari (AUSS) ve erektil disfonksiyon (ED) yaslanan erkek popiilasyonunda hayat kalite-
sini etkileyen ciddi bir sorundur. Erkeklerin %75'inde yaslanmayla birlikte AUSS gelismekte ve 40 yas (izeri erkeklerin yarisindan
fazlasinda ED gelismektedir. Calismamizda cinsel islev sorgulama formlarinin AUSS siddeti ile olan iliskisini inceledik.

Yéntem: Uroloji poliklinigine AUSS ile basvuran 30 evli erkek hasta calismaya dahil edildi. Basvuru aninda tek hekim tarafindan
ve yliz ylize gériismede uygun ortamda uluslararasi prostat semptom skoru (IPSS), uluslararasi erektil islev formu (lIEF-5) ve Go-
lombok-Rust cinsel doyum 0lcekleri doldurtuldu. Erektil fonksiyonu etkileyecek ilag kullanimi, organik empotans, yeterli bilissel
dlzeye sahip olmamak dislama kriteri olarak kabul edildi. IPSS skoru 0-7 arasi olan hastalar hafif, 8-19 arasi hastalar orta, 20-35
arasi hastalar siddetli prostat semptomu olarak gruplandirildi. Hastalarin yas, ek hastalik gibi demografik verilerinin yani sira
diger dlcek puanlarinin AUSS ile ve birbirleriyle iliskisi incelendi.

Bulgular: Hastalar IPSS'e gore hafif, orta ve siddetli prostat semptomu olanlar seklinde gruplandirildi. Gruplar arasinda yas ve
ek hastalik varliginda anlamli fark saptanmadi (sirasiyla; p=0.066, p=0.121). lIEF-5 skorlari incelendiginde; siddetli semptomu
olan hastalarin skorlarinin hafif ve orta siddetli semptomu olanlara gore anlamli olarak diistik oldugu izlendi (p=0.001). Golom-
bok-Rust 6lcek skorunun siddetli prostat semptomu olan grupta diger gruplara gore istatistiksel anlamli olarak yiiksek oldugu
izlendi (p=0.001) (Tablo 1). Parametrelerin korelasyon analizinde; yas ile IPSS arasinda orta derecede pozitif ve anlamli bir ko-
relasyon saptandi (r=0.462, p=0.010). IPSS skoru ile lIEF-5 skoru arasinda orta derecede negatif, Golombok-Rust skoru ile orta
derecede pozitif bir korelasyon saptandi ve istatistiksel olarak anlamliydi (sirasiyla; r=-0.574 p=0.001, r=0.640 p<0.001). l[EF-5 ve
Golombok-Rust skoru arasinda orta derecede pozitif ve anlamli bir korelasyon saptandi (r=0.667, p<0.001) (Tablo 2).

Tablo 1. Prostat semptom derecesine gére demografik verilerin,
IIEF-5 ve Golombok-Rust skorunun karsilastiriimasi

IPSS Skoruna Gore Prostat Semptom Derecesi

Hafif Orta Siddetli p degeri
Yas 48.88+9.26 | 54.83£11.23 | 60.60+9.21 0.066
Ek Hastalik
Var 7 (87.5) 10(83.3) 5(50) 0.121
Yok 1(12.5) 2(16.7) 5(50)
[IEF-5 16.13+4.22 15.67+3.72 | 8.20+5.18 0.001*
Golombok-Rust Skoru | 28.75+14.04 | 39.08+8.88 | 54.70+16.04 | 0.001**

(IPSS: International Prostate Symptom Score, lIEF: International Index of Erectile
Function, *: ANOVA test analizi: siddetli>orta p=0.001, siddetli>hafif p=0.002,
**ANOVA test analizi: siddetli>orta p=0.024, siddetli>hafif p=0.001)
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Tablo 2. Yas ve 6lcek skorlarinin korelasyon analizi

Yas IPSS IIEF-5 GRISS Skor
r
Yas
P
r 0.462
IPSS
P 0.010
r -0.289 -0.574
IIEF-5
P 0.121 0.001
r 0.258 0.640 -0.667
GRISS skor
p 0.168 <0.001 <0.001
(IPSS: International Prostate Symptom Score, lIEF: International Index of
Erectile Function GRISS: Golombok Rust Inventory of Sexual Satisfaction)

Sonug: Artan yas ile beraber BPH ve ED erkekler icin énemli bir saglik sorunu olmaktadir. AUSS siddeti ile cinsel fonksiyonda
azalma meydana gelmektedir. Golombok-Rust cinsel doyum &lcegi, AUSS olan hastalarda cinsel fonksiyonlarin degerlendiril-
mesinde kullanilabilir bir ydntemdir.

Anahtar Kelimeler: Alt (iriner sistem semptomlari, Cinsel islev, Erektil Disfonksiyon
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SS-14

Cinsel Tatmin Amaciyla intraiiretral Olarak Yabana Cisim instilasyonu

Gokhan Yazici', Bugra Cetin? Erdogan Mete Yalgin', Cagatay Nuhoglu®, Baris Nuhoglu'

listanbul Biruni Universite Hastanesi, Uroloji Ana Bilim Dali
%istanbul Medical Park Bahcelievler Hastanesi, Uroloji Ana Bilim Dali
3Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi Acil Tip Ana Bilim Dali

Giris: Uretraya yabanci cisim sokulmasi, nadir gériilen ve genellikle ciddi komplikasyonlara yol acabilen bir durumdur. Cinsel
tatmin amaciyla yapilan bu tiir davraniglar, tretral travma, perforasyon, enfeksiyon ve idrar retansiyonu gibi cesitli saglik sorun-
larina neden olabilir. Erkeklerde retranin uzun olmasi nedeniyle cisim genellikle Uretra icinde kalirken, kadinlarda mesaneye
ulagma riski ylksektir. Bu durum, acil midahale gerektirir ve psikiyatrik degerlendirme esliginde multidisipliner bir yaklasimla
ele alinmalidir.

Olgu: 41 yasinda erkek hasta, cinsel tatmin amaciyla penisten kursun kalem sokmasinin ardindan idrar yapamama ve uretral
kanama sikayetiyle acil servise basvurdu. Fizik muayenede glob vezikale tespit edildi. Direkt triner sistem grafisinde Uretra ile
uyumlu bolgede yabanci cisim opasitesi izlendi. Genel anestezi altinda gerceklestirilen sistoskopide, bulbomembranéz tiretrada
perforasyona neden olan kursun kalem saptandi(Fotograf -1) ve yabanci cisim pensi yardimiyla basariyla ¢ikarildi(Fotograf -2).
islem sonrasi hastaya 18F silikon sonda yerlestirildi ve iki hafta boyunca takip edildi. Altinci ay postoperatif kontroliinde hasta-
nin semptomsuz oldugu ve troflowmetri degerlerinin normal sinirlarda oldugu goriildi. Hasta psikiyatri konstltasyonu sonrasi
parafilik bozukluk ve obsesif-kompulsif bozukluk tanilan aldi. Psikiyatri tarafindan medikal tedavi ve psikoterapi baslandi.

Fotograf-1

Bulbo-membrand6z tiretrada perforasyona neden olan kursun kalem
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Fotograf-2

Kalemin yabanci cisim pensi ile disar alinmasi

Tartisma: Uretraya yabanci cisim instilasyonu, tirolojik aciller arasinda nadir gériilmekle birlikte ciddi komplikasyonlarla iliskili-
dir. Bu durum, Urretral travma, perforasyon, enfeksiyon ve Uretral darlk gibi sorunlara yol acabilir. Literatiir, bu vakalarin yaklasik
%30'unda benzer davranislarin tekrar ettigini gostermektedir. Bu nedenle, multidisipliner bir yaklasimin benimsenmesi ve her
vakada psikiyatrik degerlendirmenin yapilmasi kritik 6nem tasimaktadir. Altta yatan psikiyatrik durumlarin ele alinmasi, fiziksel
komplikasyonlarin dnlenmesi ve uzun vadeli sonuglar agisindan dnemlidir. Bu olgu, multidisipliner yaklagimin énemini vurgu-
larken, psikiyatrik midahalenin hem fiziksel hem de ruhsal komplikasyonlarin dnlenmesindeki rollinii ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Uretral Travma, Uretrada Yabanci Cisim, Cinsel Tatmin, Uretral Darlik
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SS-15

Sadomazosizme ilgi Duyan Bireyde Cinsel Tatmin Amaciyla Penil Chastity Cage
Kullanimi Sonrasi Penil Hematom

Gokhan Yazicl', Bugra Cetin? Erdogan Mete Yalcin', Cagatay Nuhoglu3, Baris Nuhoglu'

listanbul Biruni Universite Hastanesi, Uroloji Ana Bilim Dali
%stanbul Medical Park Bahcelievler Hastanesi, Uroloji Ana Bilim Dali
3Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi, Acil Tip Ana Bilim Dali

Giris: Parafililer, DSM-5 kriterlerine gére olagan disi cinsel arzularin veya davranislarin bireyde belirgin bir rahatsizliga veya sosyal
islevsellikte bozulmaya yol actigi durumlari kapsar . Sadomazosizm, fiziksel ve psikolojik aciya dayal cinsel tatminin aranmasi
olarak tanimlanir. Bu baglamda chastity cage(Resim-1) gibi cihazlar kullanilabilmektedir. Chastity cage(Resim- 1), cinsel uyar
ve tatmini kontrol altina almak amaciyla tasarlanmis olup, kullaniciyi cinsel aktiviteden alikoyar. Bu aletler penis kdkiini hem
skrotumun onlinden, hem de arkasindan ¢evreleyen, birbirine sabitlenen 2 halka icerir. Ereksiyonun dnlenmesi icin asagi dogru
acilidir ve farkh ebatlarda olup, penisin uzamasini engellemek icin ereksiyon boyuna gore kisadir.Béylece cinsel uyari geldiginde
mekanik olarak ereksiyonu engelleyerek cinsel temasi engeller ve penil agri olusturur. Bu da mazosist bireylerce cinsel tatmini
artirmanin bir yolu olarak kullanilmaktadir. Uzun sireli veya yanhs kullanimi anatomik yapilarda travmaya yol acabilir. Bu vaka,
chastity cage kullanimina baglh gelisen bir hematomun yonetimini ele almakta ve bu tiir cihazlarin potansiyel risklerine dikkat
cekmektedir.

Resim-1

Chastity Cage

Olgu: 32 yasinda erkek hasta, peniste hematom ve agr sikayetiyle acil servise basvurdu. Hasta, cinsel tatmin amaciyla
chastity cage kullandigini ve cihazi 48 saat ¢cikarmadigini belirtti. Fizik muayenede penisin distal bolgelerinde 6dem ve yaygin
hematom(Fotograf-1) saptandi. Uretral hemoraji ve inkontinans saptanmadi. Doppler ultrasonografide cilt alti hematomu
izlenirken kavernozal ve fasyal defekt goriilmedi. Koagiilasyon parametreleri normal bulundu. Tedavide buz uygulamasi, coban
kompresyon bandaji, analjezik-antiinflamatuar ve oral antibiyotik tedavisi uygulandi. U¢ hafta sonra hematom tamamen rezorbe
oldu. Altinci ay kontroliinde cinsel fonksiyonlar normal saptandi.
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Fotograf-1

Penil Hematom

Tartisma: Bu vaka, chastity cage kullaniminin potansiyel risklerine dikkat ¢cekmektedir. Cihazlarin uzun sureli ve bilingsiz
kullanimi penisin damar ve dokularinda kalici hasar olusumuna yol acabilir. Erken tani ve uygun tedavi kritik Gneme sahiptir.
Geg kalinan mudahalelerde enfekte hematom, abse olusumu veya doku nekrozu gibi ciddi komplikasyonlar gelisebilir. Ayrica,
hematomun kavernozal dokularda fibrozis gelisimine neden olabilecegi ve erektil disfonksiyon gelisebilecegi unutulmamalidir.
Psikososyal degerlendirme ve multidisipliner bir yaklasim, benzer komplikasyonlarin dnlenmesinde etkili olabilir.

Anahtar Kelimeler: Parafili, sadomazosizm, chastity cage, penil hematom, cinsel tatmin
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SS-16

Obstriiktif Sleep Apne Sendromu Hastalarinda Erektil Fonksiyon Durumu

Stiimeyra Doluoglu’, Gékhan Toptas', Omer Gékhan Doluoglu?

'T.C. Saghk Bakanligi Ankara Etlik Sehir Hastanesi, Kulak Burun Bogaz Bas-Boyun Cerrahisi Klinigi, Ankara, Turkiye
2T.C. Saglik Bakanligi Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Uroloji Klinigi, Ankara, Tiirkiye

Giris ve Amag: Obstriiktif uyku apne sendromu (OSAS), genellikle kandaki oksijen satiirasyonunda azalma ile karakterize,
tekrarlayan tam (apne) veya kismi (hipopne) iist hava yolu tikanikligr ataklari olarak tanimlanir. Normal bir AHi saatte <5 olay, 5
ila 14,9 hafif OSAS, 15 ila 29,9 orta OSAS ve 30 veya daha fazlasi siddetli OSAS olarak kabul edilir. Yapilan calismalarda OSAS'In
oksijen satlirasyonunu azaltarak Erektil disfonksiyona (ED) yol agabilecegi gosterilmisken aksini iddia eden ¢alismalar da vardir.
Biz bu calismada OSAS tanisi konan ve konmayan kendi hasta serimizde ED olup olmadigini arastirmayi amacladik.

Yontem: Mayis 2024 ile Aralik 2024 tarihleri arasinda Etlik Sehir Hastanesi Kulak Burun Bogaz bolimiinde OSAS 6n tanisi alan
ve aktif cinsel partneri bulunan > 30 yas erkek hastalar degerlendirildi. TUm hastalara gece polisomnografisi yapildi. Hastalarin
yas, sigara icme durumu, komorbidite, boy ve kilo gibi demografik verileri kaydedildi. Calismaya alinan tiim hastalarin erektil
fonksiyonlari Uluslararasi Erektil Fonksiyon indeksi (IIEF5-15) ile degerlendirildi. Fosfodiesteraz-5 inhibitérii kullanan, pelvik
cerrahi geciren, norolojik ve hormonal hastaligi olan hastalar calisma disi birakild.

Bulgular: Calismaya alinan 44 hastanin 18 (40.9%)'inde AHI < 5/saat iken (Grup 1), 26 (59.1%)’sinda AHI > 30/saat idi (Grup 2).
Grup 1'de yas ortalamasi 47.5 (34-61) iken, grup 2'de 51.5 (31-65) idi (p=0.4). Hastalarin body mass indeksleri (BMI) grup 1'de
28.85 (24.8-34) iken, grup 2'de 30.15 (25.4-36.3) idi (p=0.27). Minimum ve baseline O2 satiirasyonlari her iki grup arasinda anlamli
derecede farkliydi (sirasiyla p=0.0001 ve p=0.007). Grup 1 de median IIEF5-15 skoru 24 (14-30) iken, grup 2'de ise 17 (8-28) olarak
saptandi. (p=0.003). (Tablo 1) Gruplarin sigara i¢cimi ve komorbid hastaliklar yoniinden karsilastiriimasi Tablo 2 de verilmistir.

Tablo 1

(Gnr:i;) (Gnris 6? p degeri(*)
Yas 47.5 (34-61) 51.5(31-65) 04
BMI (kg/m?) 28.85 (24.8-34) 30.15 (25.4-36.3) 0.27
Min O_Satiirasyonu (%) 90 (86-94) 78 (64-87) 0.0001
Baseline O, Satiirasyonu (%) 93 (90-95) 90.5 (82-95) 0.007
Uyku Efektivitesi 85.45 (62-96) 87.7 (54-93) 0.45
IIEF5-15 Skor 24 (14-30) 17 (8-28) 0.003

Gruplarin Yas, BMI, Oksijen satlrasyonu ve IIEF-15 skorlari agisindan karsilastiriimasi

Tablo 2

Grup 1 Grup 2 p degeri (¥)
Var Yok Var Yok
Sigara 11 (25%) 7 (15.9%) 14 (31.8%) 12 (27.3%) 0.63
DM (Diabetes Mellitus) 10 (22.7%) 8 (18.2%) 13 (29.5%) 13 (29.5%) 0.71
HT (Hipertansiyon) 6 (13.6%) 12 (27.3%) 16 (36.4%) 10 (22.7%) 0.06
KAH (Koroner Arter Hastaligi) 2 (4.5%) 16 (36.4%) 10 (22.7%) 16 (36.4%) 0.04
KOAH (Kronik Obstriiktif Akciger | 5 5o, 9(205%) | 11(25%) 15 (34.1%) 0.61
Hastaligi)

Gruplarin sigara kullanimi ve komorbid hastaliklar ydniinden karsilagtirmasi

Sonug: Calismamiza gore OSAS tanisi konan hastalarda ED skoru, konmayan hastalara gore yiiksek bulunmustur. Bu hastalar ED

yoniinden de sorgulanmali ve tedavi edilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Erektil disfonksiyon, Hipoksi, Obstriiktif Sleep Apne Sendromu
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Cinsel islev Bozukluklari ile ilgili Sorulara Yapay Zeka Modellerinin Ve Uroloji Asistan
Hekimlerinin Verdigi Yanitlarin Kalitesinin Karsilastiriimasi

Sedat Cakmak', Ufuk Caglar’, Feyzi Sinan Erdal’

1Saglik Bilimleri Universitesi, Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi, Uroloji Klinigi, istanbul

Giris ve Amag: Yapay zeka (YZ) teknolojilerindeki gelismeler insanlarin bir¢cok alanda bilgi edinme amacli YZ uygulamalarina
basvurmasinin yolunu agmistir. Calismamizda YZ uygulamalarindan ChatGPT, Google Gemini ve (iroloji asistan hekimlerin cinsel
islev bozukluklari ile ilgili sorulara verdigi yanitlarin kalitesini incelemeyi amacladik.

Yontem: Cinsel islev bozukluklari erektil disfonksiyon, prematir ejakiilasyon ve diger ejakiilasyon bozukluklari, kadin cinsel
disfonksiyonu olmak iizere iic alt kategoriye ayrildi. Sosyal medya (instagram, YouTube ve X), ve hastane websiteleri taranarak
her kategori icin hastalarin siklikla sordugu 20'ser soru elde edildi. Sorular her iki YZ uygulamasina ve tiroloji egitiminin son yilin-
daki 3 asistan hekime soruldu. Androloji konusunda deneyimli iki Groloji uzmani kor bir sekilde yanitlar degerlendirdi. Yanitlar
Likert 6lcegiile puanlandi (1 = Tamamen yanlis, 2 = Cogunlukla yanlis, 3 = Hem dogru hem yanlis, 4 = Yanlstan daha dogru, 5
= Neredeyse tamamen dogru, 6 = Tamamen dogru). 2 uzman tarafindan ayni puani alan yanitlar icin ortak puan not edilirken, 2
uzmanin farkh yanit verdigi durumlarda ortalama deger not edildi.

Bulgular: Her (ic alt kategori icin de ChatGPT ve Google Gemini tarafindan olusturulan yanitlar asistan hekimler tarafindan
olusturulan yanitlara gore istatistiksel anlaml diizeyde daha yliksek dogruluk puanina sahipti (p = 0,001). Gemini’'nin yanit olus-
turma suresi istatistiksel anlamli diizeyde en duslik, asistan hekimlerin yanit suiresi ise en yuksek idi (23,5 sn ve 7,2 sn; p = 0,001).

Sonug: Cinsel islev bozukluklari ile ilgili sorulara ChatGPT ve Gemini asistan hekimlere kiyasla daha hizli ve daha yiiksek kalite-
de yanitlar olusturmustur. YZ uygulamalarini saglik hizmetlerine entegre etmek, bilgiye hizli erisim saglayarak asin yiiklenmis
klinisyenlere 6nemli destek saglayabilir. Ancak medikal alanlarda hatali ve eksik bilgilerin yaratabilecegi muhtemel olumsuz
sonuglar ve YZ teknolojisi ile ilgili etik kaygilar oldugu unutulmamalidir.

Sonuglar
ChatGPT 4 Google Gemini | Asistan hekim P degeri
Erektil Disfonksiyon 5,240, 47+038 4,1+0,7 0,001
Prematiir Ejakiilasyon ve Diger Ejakiilasyon 3,1+0,6 48+09 42+06 0,001
Bozukluklar
Kadin Cinsel Disfonksiyonu 47408 45+1,1 3.9+1,0 0,001
Siire (sn)* 21,4+8,7 84+£22 73,2+ 18,4 0,001

* ortalama + standart sapma

Anahtar Kelimeler: yapay zeka, cinsel islev bozukluklar
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Erektil Disfonksiyonu Olan Diyabetik Hastalarda intrakavernozal Alprostadil
Tedavisinin Etkinliginin Degerlendirilmesinde Klinik Sonuc¢larimiz

GoOrkem Akga'

'Recep Tayyip Erdogan Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi

Giris ve Amag: Organik kaynakli erektil disfonksiyon (ED) nedenleri arasinda ileri yasta diyabet dnemli yer tutmaktadir. Diyabetik
hastalarin %75'i farkli diizeylerde ED tariflemektedirler. Bu hastalarin birinci basamak tedavisini yasam tarzi degisiklikleri, PDE-5
inhibitorleri veya ESWT olustururken, ikinci basamak tedavide intrakavernozal enjeksiyonlar yer almaktadir. Ozellikle siddetli
ED olan hastalarda birinci basamak tedavilerden istenilen yanitin alinamamasi veya yliksek maliyeti, enjeksiyon tedavilerini
hasta icin daha cazip hale getirmektedir. Biz burada birinci basamak tedaviden yanit alinamayan ve intrakavernozal alprostadil
enjeksiyon tedavisi uygulanan, siddetli ED saptanan diyabetik hastalarda klinik yanit ve yan etki deneyimlerimizi sunarak
literature katki vermeyi amacladik.

Yontem: Klinigimiz biinyesindeki Androloji polikliniginde Ocak 2020 ile Ocak 2025 tarihleri arasinda ED nedeniyle tedavi verilen,
oncesinde diyabetes mellitus (DM) tanisi almis, altta yatan baska bir psikojenik veya organik patoloji saptanmayan, birinci
basamak tedavilerden istenilen yanitin alinamadigi ve ikinci basamak tedavi olarak da intrakavernozal alprostadil enjeksiyonu
tedavisi verilen 41 hastanin verileri retrospektif olarak incelendi. Tim hastalara alprostadil 10 mcg dozunda verildi ve tedaviye
en az 3 ay boyunca devam edildi. Tim hastalara enjeksiyon uygulamali olarak gdsterildi ve yan etkileri konusunda bilgilendirme
yapildi. Tedavi yaniti tedavi éncesinde, sonrasi 1. ve 3. ayda Uluslararasi Ereksiyon Fonksiyonlarini Sorgulama indeksi (IIEF-5)
kullanilarak degerlendirildi. Tedaviye bagli yan etkiler kayit altina alindi.

Bulgular: Hastalarin ortalama yasi 57+5,5 olarak bulundu. Tedavi 6ncesi erektil fonksiyon skoru 8,3 + 4,4 iken tedavi sonrasi
birinci ayda erektil fonksiyon skoru 21, 1 + 7,8 saptandi (p <0,01) (Tablo 1). Birinci ay ile liciinci aydaki IIEF-5 skorlarinda anlamli
farkhhk saptanmadi. 41 hastanin 6'si (%14,6) peniste agr, 81 (%19,5) peniste enjeksiyon alanina lokalize ekimotik degisiklikler
bildirmesine ragmen tedaviyi birakmadi. 1 hastada (%2,4) priapizm gelisirken 30 hasta (%73,1) herhangi bir yan etki bildirmedi.

Tablo 1. Alprostadil tedavisi 6ncesi ve sonrasi IIEF skorlar

IIEF-5 Tedavi 6ncesi Tedavisonrasi 1.ay | p degeri
Erektil fonksiyon (1,2,3,4,5,15) 83+44 211738 p<0,01
Orgazmik fonksiyon (9,10) 21+26 6.3 +3.1 p<0,01
Cinsel istek (11,12) 35+29 53+36 p<0,01
iliski esnasinda tatmin (6,7,8) 29+33 83+4.0 p<0,01
Genel tatmin (13,14) 1.3+24 78+44 p<0,01

Sonug: Alprostadilin intrakavernozal enjeksiyonu, birinci basamak tedaviye yanit vermeyen DMa bagli erektil disfonksiyonu
olan hastalarda hastanin ereksiyon fonksiyonlarini diizeltmekte gtivenli ve yiiksek basari orani gdsteren tedavi secenedi olarak
hastalara sunulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Alprostadil, diyabet, erektil disfonksiyon, IIEF

29



CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-19

Double J Stentin Prematiir Ejekiilasyon Uzerine Etkisi

Selim Yazar', Gorkem Akca’
'Recep Tayyip Erdogan Universitesi, Tip Fakiiltesi, Uroloji Anabilim Dal

Giris ve Amag: Prematur ejakiilasyon (PE) erkeklerde en sik gorilen cinsel saghk problemidir ve etyolojisi halen bilinmemekte-
dir. Ejakulasyon kontroliindeki yetersizlik ve istenilenden erken bosalma durumu yasam boyu olabilecegi gibi daha 6nce bosal-
ma kontroliinii saglarken bireyin yasaminin bir déneminde kazanilmis tip olarak da ortaya cikabilir. Ureterenoskopi (URS) son-
rasi takilan double J stentin (DJs) cinsel fonksiyonlar izerine etkisi oldugu dustinilmektedir. Bu caismada DJs'in erkek hastalar
Uzerindeki ejakilasyon fonksiyonu uzerine etkilerini degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Bu calismaya Ureter tasi nedeniyle URS operasyonu yapilan cinsel yonden aktif 50 hasta dahil edildi. Nérojenik mesa-
ne, diabetus mellitus, hipertansiyon, akut lriner enfeksiyon, Grogenital sistem malignitesi tanisi olan hastalar ¢alismaya dahil
edilmedi. Calismaya alinan hastalarin demografik verileri kayit altina alindi. Hastalarin ejekilasyon fonksiyonlari Prematir Eje-
kilasyon Degerlendirme Anketi (PEDA) ile degerlendirildi. Bu anket hastalara endoskopik girisim dncesi, stent cekim zamaninda
ve stent cekildikten 2 ay sonra uygulandi. Hastalarin stent ¢cekim zamanindaki ve stent ¢ekilmesi sonrasi 2. aydaki PEDA skorlari
islem Oncesiile karsilastinidi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 42.3 idi. Hastalarin tamaminda DJs mevcut olup, ortalama 35 gtin stentli olarak takip edil-
mistir. Hastalarin 3 tanesi bu siire icerisinde cinsel aktivitede bulunmamistir. 47 hastanin endoskopik girisim dncesi, stent ¢cekim
zamaninda ve stent cekildikten 2 ay sonra PEDA skorlari sirasiyla 9, 17, 11 idi. Stent cekim zamani, preoperatif donem ile karsilas-
tinldiginda toplam PEDA skorunda istatistiksel olarak anlamli bir artma gézlenmistir. Stent ¢cekilmesi sonrasi 2. Ay ile preoperatif
doénem PEDA skoru arasinda istatistiksel acidan anlamli farklilik saptanmamustir. (Tablo-1)

Sonug: URS operasyonu sonrasi takilan DJs 6zellikle erkeklerde cinsel islev ve ejekilasyon surelerine bazi olumsuz etkileri olabi-
lir. Ancak, bu olumsuz etkinin kalici sonuglari saptanmamistir. URS operasyonu ve DJs'in ejekilasyon tizerine olumsuz etkilerini
kavrayabilmek icin daha genis poptilasyonlu ve prospektif calismalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: prematiir ejekiilasyon, lireterorenoskopi, double j stent
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Sinir Koruyucu Radikal Prostatektomi Yapilan Hastalarda Penil Rehabilitasyon
Yontemlerinin Etkinligi

Ahmed Omer Halat'

'Kocaeli Sehir Hastanesi

Giris ve Amag: Mayis 2018 ile Mayis 2024 tarihleri arasinda klinigimizde Radikal Prostatektomi uygulanan hastalarda penil
rehabilitasyon yontemlerinin etkinlik sonuclarinin sunulmasi amacglandi.

Yontem: Mayis 2018 ile Mayis 2024 tarihleri arasinda klinigimizde yapilan 162 Radikal Prostatektomi hastasinin verileri
retrospektif olarak tarandi. Bu hastalarin 71(%44)'ine sinir koruyucu prosedir uygulandigi gorildi. Sinir koruyucu radikal
prostatektomi uygulanan hastalara 6nerilen Penil rehabilitasyon yontemlerinden glinliik 5 mg tadalafil kullanan 19 hasta Grup
1, haftada 3 vakum cihazi kullanan 24 hasta Grup 2, herhangi bir Penil rehabilitasyon almayan 27 hasta ise Grup 3 olarak ayrildi.
Hastalarin lIEF-5 skorlari ameliyat &ncesi ve ameliyattan 6 ay sonrasi gruplarin kendi iclerinde ve gruplar arasi karsilastirildi.

Bulgular: Gruplarin yas, viicut kitle indeksi gibi demografik dagilimlari ile prostat hacmi, TRUS-Bx patoloji Gleason skoru, PSA
degeri, hastanede kalis streleri, operasyon sireleri, translretrral kataterizasyon slerleri gibi klinik verileri arasinda anlamh
fark saptanmadi. Gruplarin preoperatif IIEF-5 skorlari sirasiyla 15.4+2.3, 16.2+1.8 ve 14.7+3.3't0 ve istatistiksel olarak anlamli
fark saptanmadi. Postoperatif 6. ayda glinlik 5 mg tadalafil kullanan hastalarin IIEF-5 skoru 13.8+4.1, haftada 3 vakum cihaz
kullananlarin 14.2+3.9, penil rehabilitasyon yapilmayan hastalarin ise 7.6+5.8 idi. Grup 1 ve 2 arasinda istatistiksel anlamli fark
saptanmadi (p=0.87) ancak Grup 1 ile Grup 3 (p=0.0054) ve Grup 2 ile 3 (p=0.0016) arasinda anlamli fark izlendi. lIEF-5 skorlarinda
preoperaitf ve postoperatif degisimleri sirasiyla 1.4+2.7, 2.3+1.9 ve 7.8+4.4'tli ve disis orani grup 3 lehine anlamli idi. 6. ayin
sonunda preoperatif ve postoperatif penis boylarindaki azalma grup 1 ile grup 2 arasinda istatistiksel olarak anlamh degilken
(p=0.43), grup 2 ile 3 (p=0.0065) ve grup 1 ile 3 (p=0.009) arasinda anlamli fark saptandi.

Gruplarin Demografik Dagilimlari ve Klinik Verileri

Grup 1 (n=19) | Grup 2 (n=24) | Grup 3 (n=27) | p degeri
Yas 62,6+3,4 67,0+6,2 63,315,5 0,069
BMI 28,9+2,5 25,3+,4/4 27,2432 0,131
PSA degeri 8,2+19 10,9+2,7 7,31£3,2 0,647
Prostat Hacmi 53,1+9,2 49,8+4,5 51,6+3,8 0,059
Preop Gleason 6,3+0,4 6,7%1,1 6,2+0,3 0,111
Operasyon suresi (dk) 136,5+31,2 141,1+24,9 138,3+19,5 0,803
Hastanede Kalis suresi (glin) 8,3+0,8 8,8+0,5 7,5+1,1 0,491
Transiretral kataterizasyon siiresi (giin) | 17,4+1,4 14,2+0,7 15,8+2,1 0,084

Preoperatif ve Postoperatif IIEF-5 Skoru tablosu

Grup 1 (n=19) | Grup 2 (n=24) | Grup 3 (n=27) | pdegeri
Preop IIEF-5 15.4+2.3 16.2+1.8 14.7+£3.3 0,179
Postop IIEF-5 13.8+4.1 14.2+3.9 7.6+£5.8 0,021
IIEF-5 Drop 1.4+2.7 2.3+19 7.8t4.4 0,014

Sonug: Radikal prostatektomi sonrasinda uygulanan penil rehabilitasyon yontemlerinin birbirlerine tstlnllkleri yoktur ancak
ereksiyon korunmasi amaclaniyorsa mutlak rehabilitasyon tercih edilmelidir. Tercih edilecek ydntem hastanin uygulayabilirligine
ve yontemin maliyetine gore karar verilebilir.

Anahtar Kelimeler: prostat kanseri, radikal prostatektomi, erektil disfonksiyon, Penil rehabilitasyon
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Radyasyon sistitli hastalarda lokal anestezi altinda Intravezikal Botoks Enjeksiyonu
sonuglari

Yusuf Arikan', Esat Kaan Akbay'

lizmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi Uroloji Klinigi

Giris ve Amac: Radyasyon sistiti, radyasyon tedavisi sirasinda veya sonrasinda olusan genellikle mesanenin irritatif semptomlari
ile kendi gosteren ve genellikle konservatif olarak yonetilen bir hastaliktir. Biz bu calismamizda antimuskarinik tedaviye direncli
hastalarda lokal anestezi altinda intravezikal botoks enjeksiyonunun sonuglarini gédrmeyi amagcladik.

Yontem: 2018-2024 yillan arasinda antimuskariniklere yanit alinamayan 36 hastaya lokal anestezi altinda intravezikal botoks
enjeksiyonu yapildi. Tim hastalara intravezikal 200 i.U Botilinum Toksin A enjeksiyonu 20 kadrana olacak sekilde yapildi.
Hastalar islem 6ncesi ve islemden 1 ay sonra sonra mesane kapasitesi, 24 saatlik idrara ¢ctkma sikligi, Viziiel Analog Skala (VAS) ve
Urogenital Distres Envanteri (UDI-6) ile degerlendirildi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 63,1+10,9 olarak tespit edildi. Hastalarin 25'i (%69,4) erkek, 11'i (%30.6) kadindi. Intravezikal
botoks &ncesi ortalama VAS skoru 6,9+,2,1, Intravezikal botoks sonrasi ise 2,8+1,7 olarak tespit edildi. islem dncesi mesane
kapasitesi 144,7+60,7 cc, 24 saatlik idrar sikligi 11,3+,2,9; islem sonrasi mesane kapasitesi 210,2+80,7 cc, idrar sikhigi 7,9+2,1
olarak tespit edildi., ortalama UDI-6 skoru 14,3+2,4 iken, islem sonrasi 8,1£1,6 olarak hesaplandi. Peroperatif komplikasyon
olmadi, advers olay kaydedilmedi. Hastalarin bulgularn Tablo'da 6zetlenmistir.

intravezikal Botoks islemi Oncesi ve Sonrasi Bulgularin Karsilastiriimasi

Parametreler (Ortalama | intravezikal Botoks intravezikal Botoks .
N . p degeri

+SD) oncesi sonrasl

Mesane kapasitesi (cc) | 144,7+60,7 210,2+80,7 p<0.001

24 saatlik idrar sikligi 11,3+,2,9 7,912,1 p<0.001

VAS skoru 6,9+,2,1 2,8+1,7 p<0.001

UDI-6 14,31+2,4 8,1+1,6 p<0.001

Sonug: Direncli radyasyon sistiti olgularinda intravezikal 200 i.U Botilinium Toksin A enjeksiyonu sonrasinda, hastalarin ortalama
mesane kapasitesi artig kaydedilmis, 24 saatlik idrara gitkma sikligi azalmistir. Hastalarin ortalama VAS ve UDI-6 skorunda belirgin
azalma izlenmistir. Radyayon sistiti hastalarinda intravezikal botoks uygulamasi etkin ve guivenilirdir

Anahtar Kelimeler: Radyasyon sistiti, intravezikal botoks enjeksiyonu, Botulinium toksin A
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Penil Fraktiirle bagvuran hastalarda erken donemdeki cerrahi tedavinin cinsel islev
lizerine etkisi

Yusuf Arikan', Esat Kaan Akbay'

lizmir Tepecik Egitim ve Arastirma Hastanesi, Uroloji Klinigi

Giris ve Amag: Penil fraktir, penisin tunika albugienada meydana gelen yirtilmadan kaynakli Grolojik acil cerrahi midahele
edilmesi gereken bir durumdur. Literatiirde erken dénem cerrahi miidahale daha az komplikasyon riski, kisa hastanede yatis
stresi ve erken fonksiyonel iyilesme ile tercih edilmesi gereken tedavi yontemi olarak yerini almistir. Bizde ¢calismamizda penil
fraktiir nedeniyle onarim yapilan hastalarin postoperatif erken donem cinsel islev fonksiyonlarini degerlendirmeyi amacladik.

Yontem: Klinigimizde 2015-2025 arasinda penil fraktiir 6n tanisiyla acil servis ya da uroloji poliklinigine basvuran 90 hastanin
verileri retrospektif olarak incelendi. Hastalarin tamami fizik muayenede penil fraktiir diisiindiirdii ve penil renkli dopler
ile konfirme edildi. Tum hastalar spinal veya genel anestezi altinda eksplore edildi. Hastalarin yas,viicut kitle endeksiek
hastalik,fraktir stiresi,fraktiir lokalizasyonu ve usg deki boyutu degerlendirildi. Ayrica post operatif 1,5 ay ve 6.aydaki uluslararasi
erektil islev formu (IIEF-SF) skorlar hastalar tarafindan dolduruldu.

Bulgular: Hastalarin ortancayasi 40.2 (22-59) yil ve ortanca viicut kitle endeksi 24.2( 18.4-30.8) kg/m2 idi. 3 hastanin 6zge¢misinde
hipertansiyon, bir hastanin ise kronik bobrek yetmezligi mevcuttu. Median fraktiir sonrasi hastaneye basvuru siresi 5 (3-14)
saat idi. Usg de ortanca lezyon boyutu 7.1 (3-18) mm'idi. Hastalarin cinsel islevleri degerlendirildiginde,lIEF alt formlari; erektil
fonksiyonlari, cinsel istek,cinsel memnuniyet ve genel memnuniyet post operatif 1,5 ayda istatistiki olarak azalirken postoperatif
6.ayda preoperatif diizeye tekrar ylikselmistir (p<0.001, p<0.001, p:0.001 ve p<0.001). Hastalarin orgazmik islevinde ise anlaml
degisiklik olmamistir (p=0.055).

Hastalarin Demografik Verileri

Yas (yil) 40.2 (22-59)
Viicut Kitle indeksi (kg/m?2) 24.2(18.4-30.8)
Ek Hastalik Yok
HT 3 (%3.3)
KBY 1(%1.1)
Frakttr Stresi (sa) 5(3-12)
Fraktdr Yeri Sag 42 (%46.6)
Sol 33 (%36.6)
Ventral 8 (%8.8)
Dorsal 7 (%7.7)
Tunica Albugine Defekt Boyutu (mm) 7.1(3-18)

Cinsel fonksiyon degerlerinin preoperative sonuclarla karsilastiriimasi

IIEF Preoperatif F1>'0551;§/perat|f zf):;operatlf p degeri
Erektil fonksiyon 26.11+2.37 |21.15+4.12 |26.80+4.38 |<0.001*
Orgazmik islev 8.64 +0.70 | 7.8+1.16 8.34+1.11 0.055
Cinsel istek 8.410.81 7.6+£1.03 8.2610.92 <0.001*
Cinsel memnuniyet | 12.14+0.78 | 10.72+1.58 |11.92+1.56 |0.001
Genel menmuniyet | 8.44+1.84 7.43+1.72 8.21+1.58 <0.001

Sonug: Penil fraktir gorece nadir gorilen acil miidahale gerektiren bir durumdur. Erken dénemde onarim hastalarda distik
morbidite ile tercih edilmesi gereken yontemdir. Erken dénem onarim sonrasi hatlarda cinsel islevlerde degisiklikler olsa da

erken dénem takip sonuclar oldukca iyidir.

Anahtar Kelimeler: penil fraktur, erektil disfonksiyon
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Kadin Cinsel islev Bozuklugunun Konjenital Bir Nedeni: Septali Himen

Nazan Akgiin Koruk!

'Kocaeli Karamiirsel Devlet Hastanesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum

Giris: Cinsel islev bozukluklar, “bireyin umdugu cinsel iliskiyi yasayamamasi durumunu ya da anatomik, fizyolojik veya psikolojik
etmenler sonucu cinsel reaksiyon siklusunda ortaya cikan ve cinsel performansi etkileyen aksakliklar” olarak tanimlanmaktadir.
Himen, sinovajinal kabarti ve Urogenital siniis arasindaki bileskenin, vajinal introitus seviyesindeki ince mukoz membran
katlantisidir. ismini Yunan mitolojisindeki evlilik tanrisindan (Hymenaios) alir. Vajinal liimen ve perine arasindaki baglantiyi
saglamak amaciyla genellikle fetal yasam esnasinda santral hiicrelerin dejenerasyonu ile riiptiire olur. Himen anomalileri,
himenin santralinde tam olmayan dejenerasyondan kaynaklanir. Himenin kismi tikanikligi genellikle asemptomatiktir. Hastalar
tampon yada vajinal ovil yerlestirememe, yerlestirilen tamponu ¢ikarmada zorluk veya koitusta zorlanma nedeniyle basvurur.

Olgu: 26 yasinda hastamiz bir bucuk yildir cinsel olarak aktif fakat koit sirasinda yogun bir agn hissediyor. Daha 6nce bir kez
jinekolojik muayene olmasina ragmen tani konulamamasi nedeniyle psikiyatrik yardim almis fakat fayda gérememis. Hastanin
genitolriner sistem ile ilgili bagka bir semptomu bulunmamaktaydi, bilinen herhangi bir hastaligi ve gecirilmis bir operasyon
oykusu yoktu. Jinekolojik muayene sirasinda kalin bir vertikal septum izlendi. Septumun her iki yaninda iki ayri himenal agiklk
izlendi. (Fotograf 1) Spekulum muayenesinde vajen ve serviks dogal izlendi. Ultrason muayenesinde normal boyutlarda uterus
ve overler izlendi, batin ve Uriner sistemde ek bir anomalilik saptanmadi. Sedasyon altinda normal boyutta bir orifis saglamak
icin elektrokoter kullanarak fazla himenal doku eksize edildi ve adezyon yada tekrar obstruksiyon olmamasi icin uzaklasan vajinal
mukoza himenal ringe 3-0 rapid vikril sitlr kullanilarak yaklastirildi. (Fotograf 2) Hasta ayni giin taburcu edildi ve postoperatif
kontrollerinde koit sirasinda sikayeti olmadigini ifade etti.
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Fotograf 2. Postoperatif himenal gériinim

Tartisma: Kadinlarda cinsel sorunlar oldukca yaygindir. Cinsel agn genellikle cok faktorli olmasi nedeniyle agrinin olasi
fiziksel, cinsel ve psikososyal kokenlerini degerlendirmektir. Septali himen prevalansi yaklasik %0,7dir. Bu vakada cinsel islev

bozukluklarinin yonetimde, hekimlerin bu etyolojiyi akilda tutmasi, jinekolojik muayene esnasinda gézden kacirmamasi ve
uygun sekilde ydnetiminin 6nemini vurgulanmaktadir

Anahtar Kelimeler: septali himen, himenal bandlar, konjenital anomaliler, cinsel islev bozuklugu
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Gebelerin Prenatal Donemde Cinsellige Yonelik Tutumlarinin Belirlenmesi

Gillsah Kok', Giilten Giivencg', Esra Nur Erdogan’, Burcin Bektas Pardes', Gozde Nur Yakar Kadayifci2, Kazim Emre Karasahin?

1Saglik Bilimleri Universitesi, Glilhane Hemsirelik Fakiiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Ana Bilim Dali
’Konya Kadinhani Refik Saime Koyuncu Devlet Hastanesi
3GUllhane Egitim Arastirma Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinigi

Giris ve Amag: Diinya Saglik Orgiitii cinselligi; fiziksel, entelektiiel, sosyal ve duygusal yénlerin kisiligi, iletisimi ve yasanilan
duygular zenginlestirici etkilerin bilesimi olarak tanimlanmaktadir. Gebelik déneminde eslerin cinsel yasantilarina ydnelik
gereksinimleri, davranislari ve tutumlari olumsuz yonde etkilenebilir. Literatlirde, gebelikte ciftlerin cinsellige karsi olumsuz ve
kisitlayici tutumlara sahip olmasinin; ciftlerin fetiise zarar verme, diisiik, enfeksiyon, erken doguma yol agma endisesi yasamalari
ve gebelerin yasadiklari ambivalan duygular, anksiyete ve depresyon gibi nedenlerden kaynaklandigi vurgulanmistir. Bu
calismada gebelerin prenatal donemde cinsellige yonelik tutumlarinin degerlendirilmesi amaclanmistir.

Yontem: Tanimlayici nitelikte yapilan bu calisma, bir egitim arastirma hastanesi Obstetri Poliklinigine basvuran, 150 gebe
kadinin katilimiyla gerceklestirilmistir. Veri toplamak amaciyla ¢calismanin amacina yonelik literatiir taranarak olusturulan veri
toplama formu ile “Gebelikte Cinsellige Karsi Tutum Olcegi (GCKTO)” kullanilmistir. Veriler yiiz yiize gériisme teknigi kullanilarak
elde edilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin, gebelik 6ncesi dénemde %13,3’liniin, gebelik stirecinde ise %16,0'Inin cinsel sorunlar yasadigi tespit
edilmistir. Calismaya katilan gebelerin %28,7'si gebelikte cinseliliskiyiriskli olarak degerlendirmektedir. Bununla birlikte, gebelikte
cinsel iliskiyi riskli bulmayan ciftlerin, gebelik siirecinde cinsellige yonelik tutumlarinin daha olumlu oldugu belirlenmistir.
Gebelerin evli olduklar sire arttikca; cinsellige yonelik tutumlarinin olumsuz yonde oldugu bulunmustur. Buna karsilik,
gebelerin cinsel istek diizeyinin ve iliski sikliginin artmasi, cinsellige yonelik tutumlarinin daha olumlu olmasini saglamaktadir
(p<0,05). Gebelerin cinsellige yonelik tutum puan ortalamasi 116,78+20,76 olarak bulunmustur.

Sonug: Gebelik doneminde cinsellige yonelik tutumlarin, gebenin egitim duzeyi, cinsel yasama iligkin bilgi edinme durumu,
cinsel iligki sikligi, icinde bulunulan trimester donemi ve evlilik siresi gibi cesitli faktorlerden etkilendigi goriilmektedir.

Anahtar Kelimeler: cinsellik, hemsirelik, tutum, gebe kadin
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Fonksiyonel Elektrik Stimiilasyon Sonrasi Seksiiel Fonksiyonlarin Degerlendirilmesi

Pakize Ozge Karkin', Gozde Sezer?

1Saghikh Bilimleri Universitesi istanbul Kanuni Sultan Siilleyman Egitim Arastirma Hastanesi
“Manisa Yunusemre 9 No'lu Aile Sagligi Merkezi

Giris ve Amag: Kadin cinsel islev bozuklugu (FSD) yetiskin kadinlarin %40-45'ini etkileyen tanisi ve tedavisi zor bir bozukluktur.
Urogenital problemler veya pelvik taban islev bozukluklari kadin sekstiel fonksiyonlarini en cok etkileyen durumlardir. Uriner
inkontinans siklikla seksiiel disfonksiyonla iliskilidir.Arastirma fonksiyonel elektrik stimulasyon (FES) uygulanan kadinlarin
seksuel fonksiyonlarinda etkinligini belirlemek amaciyla yapiimistir.

Yéntem: Bu calisma FES tedavisi almadan énce ve aldiktan sonra“Kadin Cinsel islev Olcegi (FSFI)” doldurmus sistemde kayith 16
kadinin retrospektif olarak taranmasiyla yapilmistir. Uriner inkontinansli kadinlara uygulanan, konservatif tedavi yéntemlerinden
biri olan, fonksiyonel elektrik stimiilasyon yonteminin ayni zamanda seksuel fonksiyonlara etkisi degerlendirilmistir.Kadin Cinsel
islev Olcegi (FSFI) tim skalanin puanlanmasi icin kullanilan etki katsayilari; cinsel istek icin 0,6, cinsel uyarilma ve lubrikasyon
icin 0,3, orgazm, memnuniyet ve agri/rahatsizlik icin 0,4 olarak belirlenmistir. FSFI skorunun 26.55'in altinda olmasi cinsel islev
bozuklugu ile uyumlu olarak tanimlanmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan toplam 16 kadinin yas ortalamasi 44,62+5,74 oldugu tespit edilmistir. FES tedavisi oncesi ve
sonrasl FSFI 6lcedi puan ortalamalari incelendiginde istek, uyarilma, lubrikasyon, orgazm, memnuniyet ve agr alt boyutlari ile
toplam FSFI puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli fark oldugu goriilmistir (p<0,001) (Tablo 1). FSFI toplam degerlerine
bakildiginda, FES 6ncesi (10,18+2,07) ve FES sonrasi (16,88+1,53) puanlari FSFl toplam skorun sinir degeri 26.55'in altinda oldugu
icin, Uriner inkontinansli kadinlarda FES tedavisi 6ncesi ve sonrasi hala cinsel disfonksiyon oldugu goriilmektedir.

Tablo1. Fonksiyonel Elektrik Stimiilasyon Oncesi ve Sonrasi FSFI Olcegi ile Cinsel islev Puanlarinin Karsilagtiriimasi

FSFI FES Oncesi FES Sonrasi
Ort+SS Ort =SS p

istek 2,62+0,48 3,60+0,00 <0,001
Uyariima 1,50+0,60 2,58+0,24 <0,001
Lubrikasyon 2,15%1,04 3,00+0,70 <0,001
Orgazm 1,50+0,53 2,65+0,32 <0,001
Memnuniyet 1,20+0,10 2,10%0,21 <0,001
Agri /Rahatsizlik 1,20+0,00 2,65+0,32 <0,001
Toplam 10,18+2,07 16,88+1,53 <0,001

FSFI: Kadin Cinsel islev Olcegi. Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, p: Anlamlilik

Sonug: FES tedavisinin Uriner inkontinansh kadinlarda, FSFI alt boyut ve toplam puanlari arttirdigi ve bu nedenle seksiel
fonksiyonlarina olumlu etkileri oldugu goériimistir. Fakat FSFI toplam skorlari FES tedavisi 6ncesi ve sonrasi halen FSFI sinir
degerin altinda kaldigi icin cinsel disfonksiyonun devam ettigi gortlmektedir.

Anahtar Kelimeler: FES, Seksiiel Fonksiyonlar, FSFI
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Stigmatization Toward Sexual and Reproductive Health in Young Women

Gonul Kurt', Hamide Arslan Tarus?

'University of Health Sciences, Gulhane Faculty of Nursing, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Ankara, Turkey.
2Marmara University, Faculty of Health Sciences, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Istanbul, Turkey.

Introduction and purpose: This study aimed to determine the stigmatizing attitudes and the factors influencing these attitudes
towards sexual and reproductive health among young women.

Method: The research was conducted at the gynecology and obstetrics outpatient clinic of a training and research hospital.
A total of 108 women aged between 18 and 24 who volunteered to participate were included in the study. The “Participant
Description Questionnaire” and the “Sexual and Reproductive Health Stigma Scale in Young Women” were used for data
collection. For categorical data, frequencies and percentages were calculated, while for continuous data, meantstandard
deviation values were computed. Independent sample t-test, one-way analysis of variance, and Pearson correlation tests were
used for data analysis.

Results: The mean age of the women was 20.39+1.82. Among these women 34.9% of the women were unmarried, and 65.7%
were using a method of family planning. There was a statistically significant difference in the total scores of the Sexual and
Reproductive Health Stigma Scale in Young Women with respect to age, education level, marital duration, and number of
pregnancies and births (p<0.05). It was found that stigmatizing attitudes toward sexual and reproductive health increased with
age and marital duration. Women with a higher number of pregnancies and births had more stigmatizing attitudes toward
sexual and reproductive health. It was determined that women with only primary education had higher stigmatizing attitudes
toward sexual and reproductive health compared to those who had graduated high school and university.

Conclusion: It was determined that the stigmatizing attitudes of women towards sexual and reproductive health are below
the moderate level. Women with lower educational levels, higher numbers of pregnancies and births, and longer durations
of marriage exhibited higher tendencies toward stigma. It is recommended to create societal awareness about stigmatizing
attitudes and tendencies towards sexual and reproductive health and to plan interventions aimed at preventing stigma.

Keywords: sexual health, reproductive health, stigma, young women
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Kadin Genital Estetik islemlerine Yonelik ilginin Son 15 Yildaki Degisimi: Google
Trends Bazh Degerlendirme

Hakan Cakir'

'Acibadem Fulya Hastanesi

Giris ve Amag: Kadin genital estetik proseddirlere (GEP) olan kamu ilgisini 2009 ile 2024 yillari arasinda Google trends kullanarak
incelemek.

Yontem: Toplamda labioplasti, vajinoplasti, labia kozmetik cerrahisi, vajinal kozmetik cerrahi, vajinal sikilastirma, genital
beyazlatma, himenoplasti, klitoroplasti, labioplasti maliyeti ve vajinal lazer olmak tizere 10 terim incelendi. 1 Ocak 2009 ile 1
Ocak 2024 tarihleri arasinda kadin genital estetik prosediirlerine olan kamu ilgisini degerlendirmek icin, t¢ bes yillik donem
yukarida belirtilen 10 terim agisindan karsilastinidi.

Bulgular: Labioplasti ve himenoplastiye yonelik kamuoyu ilgisi 2014-2019 yillarinda 2009-2014 ve 2019-2024 yillarina gore
anlamli derecede daha yiiksekti (p= 0,001 ve p= 0,001). Vajinoplasti, lazer vajinal genclestirme ve labia kozmetik cerrahisi
terimleri 2014-2019 ve 2009-2014 yillarinda 2019-2034 yillarina gore anlamli derecede daha az arastirildi (l¢ terim icin de p=
0,001). Vajinal daraltma ve labioplasti maliyetine yonelik kamuoyu ilgisi 2009 ‘dan 2024’ye énemli 6l¢lide artti (p= 0,001 ve p=
0,001). Son olarak, vajinal lazer terimi son bes yillik periodda en ¢ok arastirilan terim oldu (p= 0,001).

Sonug: Mevcut calisma, labioplasti maliyeti ve vajinal sikilagtirmaya yonelik kamuoyunun dikkatinin 2009 ile 2024 yillari arasinda
strrekli arttigini buldu. Ayrica, vajinal lazer terimine olan kamuoyu ilgisi 2019'dan sonra 6nemli dlctide artti. Buna karsilik,
vajinoplasti, lazer vajinal genclestirme ve labia kozmetik cerrahisi terimleri 2019'dan sonra 6nemli 6lclide daha az arastirildi.

Anahtar Kelimeler: Kadin genital estetik, google trends analizi, vajinoplasti, labioplasti, himenoplasti
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interstisyel Sistit/Agrili Mesane Sendromu Olan Kadinlarda Cinsel islev Bozuklugunun
incelenmesi: Sistematik Derleme

Yeliz Culha', Ezgi Seyhan Ak?, Mehmet Gékhan Culha®

listanbul Universitesi-Cerrahpasa Florence Nigthingale Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Esaslari Ana Bilim Dali
%stanbul Universitesi-Cerrahpasa Florence Nigthingale Hemsirelik Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi Ana Bilim Dali
35aglik Bilimleri Universitesi, Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir Hastanesi, Uroloji Klinigi

Giris ve Amag: interstisyel sistit (IS) veya agril mesane sendromunu (AMS), bireyi olumsuz etkileyen, baslica mesane dolumuyla
iliskili suprapubik agr sikayetiyle karakterize kronik bir hastaliktir. iS/AMS'li kadin hastalarin cinsel islevlerinin belirlenmesi,
cinsel islevleri iyilestirmek icin yaklasimlarin uygulanmasina olanak taniyacaktir. Bu calismanin amaci, iS/AMS'li kadin hastalarda
cinsel islev bozuklugunu belirlemek icin mevcut literatiriin sistematik incelenmesidir.

Yéntem: Web of Science, PubMed, Cochrane, Medline, CINAHL veri tabanlari tizerinden ingilizce dilinde “interstisyel sistit”” agrili
mesane sendromu” ve “cinsel islev bozuklugu” anahtar kelimeleri ve bunlarin ¢esitli kombinasyonlari kullanilarak 2024 yilina
kadar yapilan ve tam metin erisimi bulunan calismalar tarandi. Tarama sonucunda 180 calismaya ulasildi. inceleme sonrasi
72 calisma duplikasyon, 95 calisma iS/AMS ile iliskili cinsel disfonksiyonu incelememesi, 3 calisma érneklemini erkek hastalar
olusturdugu icin ve 1 calisma ise derleme yazisi olmasi nedeni ile dislandi. Dahil edilme 6l¢iitlerine uyan 9 makale veri 6zetleme
formu dogrultusunda, birbirinden bagimsiz 2 arastirmaci tarafindan incelendi.

Bulgular: Toplam 1988 iS/AMS hastasinin dahil edildigi 9 calismanin 5'inin Kadin Cinsel Fonksiyon indeksi(FSFI), diger
calismalarin ise Kadin Cinsel Stres Olcegi(FSDS), Prolaps/inkontinans Cinsel Fonksiyon Olcegi(PISQ-9) gibi farkli cinsel fonksiyon
degerlendirme 6lcekleriile degerlendirildigi gériilmistiir. incelemeye dahil edilen ve kadin cinsel disfonksiyonu degerlendirilen
7 calismada toplam 1783 iS/AMS hastasi degerlendirilmis ve kadin cinsel disfonksiyon(FSD) orani %68,42(1220/1783) olarak
belirlenmistir. iS/AMS hastalari ile hastaligi olmayan kadinlarin karsilastinldigi 4 calismanin (vaka- kontrol calismasi) analizinde
iS/AMS hastalarinin FSD orani saglikli kadinlara gére anlamli diizeyde yiiksek saptanmistir(iS/AMS icin FSD: 244/579(%42,14),
saglikli kadinlar icin FSD:200/1170 (%17.09); p<0,001). IS/AMS hastalarinin cinsel fonksiyon alt boyutu degerlendirmesinde, en
sik etkilenen alt boyutun agn alt boyutu oldugu saptanmistir(%21, p<0.001).

Sonug: iS/AMS hastalari tiriner ve psikolojik semptomlarin yani sira cinsel fonksiyon bozuklugu da yasamaktadir. Ozellikle kronik
pelvik agri sendromunun cinsel disfonksiyona énemli élciide olumsuz etkiledigi gériilmektedir.iS/AMS hastalarinin tedavisi
planlanirken, multidisipliner ekip icerisinde yer alan hekim ve hemsireler tarafindan hastalarin cinsel saghdgi tanilanmali, var
olan sorunlar belirlenmeli ve cinsel saghgi siirdirmeye yénelik danismanlik saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: interstisyel sistit, agril mesane sendromu, kadin cinsel disfonksiyonu, disparoni
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Asin Aktif Mesane Tedavisinde Propiverin’in Kadin Cinsel Fonksiyonuna ve Orgazm
Yogunluguna Etkisi

Mehmet Gékhan Culha', Muammer Bozkurt', Ersin Erding Celebi’, Alper Otiinctemur’

1Saglik Bilimleri Universitesi, Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir Hastanesi

Giris ve Amac: Asiri aktif mesane(AAM) 6zellikle kadinlarda yaygin goriilen ve yasam kalitesini etkileyen bir sendromdur.Bireyin
orgazma ulasmasini da engelleyebilen AAMicin cesitli tedaviler bulunmaktadir. Bu calismanin amaci AAM tedavisinde kullanilan
Propiverin’in kadinlarda cinsel fonksiyonlara etkisi ve orgazm yogunluguna etkisinin incelenmesidir.

Yéntem: Calismaya Temmuz 2023-Aralik 2023 tarihleri arasinda Fonksiyonel Uroloji Poliklinigi'ne AAM semptomlariile bagvuran
18yas Ustl, premenapozal kadin hastalar dahil edilmistir. Daha 6nce AAM icin tedavi alan, pelvik organ prolapsusu olan,
pelvik cerrahi ya da radyoterapi geciren, postmenapoz dénemindeki hastalar ¢alisma disi birakilmistir. AAM semptomlarini
degerlendirmek icin asirn aktif mesane semptom skoru (OABSS) kullanildi. Hastalara Propiverin HCI 30 mg (Mictonorm SR
30mg, Recordati, italya) giinde tek doz kullanmasi énerildi. Hastalarin cinsel fonksiyonlarini degerlendirmek icin Kadin Cinsel
Fonksiyon indeksi (FSFI) ve orgazm yodunlugunu degerlendirmek icin Orgazmometre-F dlcedi kullanildi. Orgazmometre-F
Olcegdi tek sorudan olusmakta ve orgazm yogunlugunu dl¢mektedir. Hastalarin 3 aylik propiverin tedavisi sonrasi OABSS, FSFI ve
Orgazmometre-F skorlari tedavi dncesine gore karsilastirildi. Yan etkiler not edildi.

Bulgular: Calismaya 57 hasta dahil edildi. Hastalarin yas ortalamasi 38,25+11,82, BMI ortalamasi 28,65+6,76 kg/m2 idi.Hastalarin
401 (70,17) 1slak tip AAM idi. Hastalarin ortalama OABSS toplam skoru 7,42+3,31, FSFl Toplam skoru 19,25+4,36, FSFI-orgazm alt
boyutu skoru 2,24+1,23 ve Orgazmometre-F skoru 4,32+1,25 idi.U¢ aylik propiverin tedavisi sonrasi hastalarin OABSS skorunda
anlamh disis (p<0,001), FSFI-Toplam, FSFI-Orgazm ve Orgazmometre-F skorlarinda anlamli yiikselme goéruldi (her biri ¢in
p<0,001). Hastalarin OABSS skorlari ile FSFI-Toplam ve FSFI-Orgazm alt boyutu arasinda orta derecede negatif yénde korelasyon
saptanirken (FSFI-Toplam icin r=-0,312,p<0.001; FSFI-Orgazm icin r=-,369, p<0,001), OABSS skoru ile Orgazmometre-F skoru
arasinda yuksek derecede negatif yonde korelasyon goérildi (r=0,566,p<0,001). Toplam 13 hastada yan etki gozlenirken
bunlardan 8'inde konstipasyon,4’linde agiz kurulugu ve 1 hastada bulanik gérme izlenmistir.

Sonug: AAM tedavisinde propiverin etkin bir tedavi yontemidir. Propiverin ayrica dual etki mekanizmasi ile kadin cinsel
fonksiyonlarina olumlu etki gostermekte ve hissedilen orgazm yogunlugunun artisini saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: asin aktif mesane, propiverin, kadin cinsel fonksiyonu, orgazm
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Kontraseptif Yontem Kullanan Kadinlarda Cinsel Problemlerin Coziimiinde PLISSIT'e
Gore Verilen Cinsel Egitim-Danismanligin Etkisi: Bir Yillik izlem Sonuclan

Ozlem Bakan Demirel

'Marmara Universitesi Saglk Bilimleri Enstitiisii, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, istanbul
2Marmara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, istanbul

Giris ve Amag: Cinsel disfonksiyon (CD), yetiskin insanlarin ¢esitli nedenlerle kisisel olarak tatmin edici, zorlayici olmayan cinsel
aktiviteleri deneyimlemede zorluk yasamalarini iceren sendromlar olarak tanimlanmaktadir. CD prevalansi kadinlarda %20
-43 olarak bildirilmekte olup, kadinlarin yasam kalitesini, fiziksel ve duygusal saghgini, benlik saygisini ve kisiler arasi iligkilerini
onemli diizeyde etkileyebilmektedir. Kontraseptif danismanlikta cinsel fonksiyonlarin degerlendirilmesi ve gerektiginde cinsel
danismanhgin verilmesi 6nemlidir. Saglik profesyonellerinin cinsel islevleri etkin bir sekilde degerlendirebilmesi ve CD varhgi
durumunda en uygun bakimi verebilmesi icin model kullanmasi 6nerilmedir. Bu dogrultuda PLISSIT modeli ile verilen egitim-
danismanlik CD giderilmesinde, saglik profesyoneli ile birey arasinda kdpri olusturabilmektedir.Calismada, kontraseptif yontem
kullanan kadinlarda cinsel problemlerin ¢6ziiminde PLISSIT modeli dogrultusunda verilen cinsel egitim-danismanligin bir yilhk
surecteki etkisinin incelenmesi amaglandi.

Yontem: Randomize kontrolli ve deneysel olarak tasarlanan ve prospektif olarak yuritilen bu calisma 2 asamali olarak
gerceklestirildi. ilk asamasinda 352 kadin 6rnekleme alindi ve her kadina Female Sexual Function Index (FSFI) uygulandi.
Degerlendirme sonucunda FSFI cut-off degeri <26.55 olan (CD olan) 100 kadin randomize edilerek calisma (CG; n=49) ve kontrol
grubu (KG; n=51) olarak ikiye ayrildi. CG kadinlara PLISSIT modeli dogrultusunda cinsel egitimin-danismanlik verildi. Bir yillik
izlemde veriler anket formu ve FSFl ile toplandi

Bulgular: Calismaya alinan 352 kadinda FSFI gore cinsel disfonksiyon (CD) orani %28,4 (n=100) tu. CD olan kadinlardan CG
alinanlarda PLISSIT modeline gore verilen 1.editimden sonraki 3.ay, 6. ay ve 1. yilda cinsel fonksiyonlarinda iyilesme goérildi
(p<0.001). Bir yil sonrasi yapilan son degerlendirmede CG kadinlarda ilk degerlendirmede %100 olan CD orani %48.8'e dust, KG
kadinlarda ise CD orani ayni diizeyde devam ediyordu ve iki grup arasindaki fark ileri diizeyde anlamliydi (p<0.001).

Sonug: Kontraseptif kullaniminda yasanan CD 'nun azaltilmasi/¢6ziimiinde PLISSIT modeli dogrultusunda verilen cinsel egitim-
danismanhgin 6nemli etkisi oldugunu gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Kontrasepsiyon, kadin cinsel islevi, cinsel islev bozuklugu, PLISSIT, egitim-danismanlik.
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Ciftlerin Gebelik ve Dogum Sonrasi Cinsel Fonksiyonlarinda PLISSIT Modeli
Dogrultusunda Verilen Cinsel Egitim ve Danismanhgin Etkisi: {Ge¢mis Deneyimler,
Gelecek Davranislari}

Ozlem Bakan Demirel', Hatice Yildiz'

"Marmara Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisii Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dali, istanbul
2Marmara Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi Anabilim Dal, istanbul

Giris ve Amag: Gebelik doneminin saglikli gecirilmesi, esler arasi uyumun ve iletisimin strdirilmesi, dogum sonrasi ddnemde
yasanabilecek cinsel problemlerin énlenmesi ve yanlis bilgilerin diizeltilerek farkindalik gelistirilmesi olduk¢a 6nemlidir. Bu
calismada, pre/konsepsiyonel siirecte cinsel fonksiyon bozuklugu yasayan ciftlere gebelik ve dogum sonrasi donemde PLISSIT
modeli dogrultusunda verilen cinsel egitim-danismanhgin gebelik ve dogum sonrasi cinsel fonksiyonlarina etkisinin belirlenmesi
amaclandi.

Yontem: Randomize kontrolll, deneysel olarak tasarlanan ve prospektif olarak yuritilen bu calisma 2 asamali olarak
gerceklestirildi. ilk asamasinda 150 gebe érnekleme alindi ve Female Sexual Function Index (FSFI) uygulandi. FSFI cut-off degeri
<26.55 olan (cinsel disfonksiyonu (CD) olan) olan 70 (%46.6) gebe randomize edilerek ¢alisma (CG; n=35) ve kontrol grubuna
(KG; n=35) ayrildi. CG'na alinan gebeye esi ile birlikte 2 kez PLISSIT modeli dogrultusunda cinsel egitimin-danismanlik verildi.
Cahismada her iki grupta da ciftlerin cinsel fonksiyonlar prekonsepsiyonel dénemden dogum sonrasi altinci aya kadar 6 kez
(prekonsepsiyonel/konsepsiyonel donem, 1, 2., 3. trimesterler ve dogumdan sonraki 3. ve 6. Ay) FSFI ve IIEF ile degerlendirildi.

Bulgular: Ciftlerin FSFI ve IIEF toplam ve alt boyut puanlari baslangicta her iki grupta da farkl degildi. Gebe kadinlarin FSFI total
ve alt boyutlarinda puan ortalamalari 2. trimesterde en yiiksek, 3. trimesterde en disiik bulundu. Gebeligin 3. trimesterindeki
gebelerin egleri, 1.ve 2. trimesterdeki gebelerin eslerinden daha fazla CD a sahipti. PLISSIT Model dogrultusunda verilen egitim
sonrasinda CG ciftlerin, KG'na gore daha az cinsel problem yasadiklari ve yapilan istatistiksel degerlendirmede de bu farkin
anlamli oldugu saptandi (p<0.001). Tekrarlanan 6l¢iim analizi, 3. trimesterde FSFI ve IIEF toplam puan ortalamalarinda gruplar
arasinda anlamli farkhhklar oldugunu gosterdi (p<0.001).

Sonug: Calismamiz, prekonsepsiyonel donemde cinselligin, gebelik ve dogum sonrasi ddnemde énemli bir rol oynadigini, CD
'nun azaltilmasi/¢céziimiinde PLISSIT modeli dogrultusunda verilen cinsel egitim-danismanhgin 6nemli etkisi oldugunu gosterdi.

Anahtar Kelimeler: gebelik, dogum sonu dénem, cinsel islev bozuklugu, PLISSIT, cinsel egitim-danismanlik
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Gebelik Donemi Cinsel Saghk Danismanhginda Ebe ve Hemsirenin Rolleri

Esma Demirezen', Zuhal Guksu?

listanbul Universitesi-Cerrahpasa, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Bélimii
Trakya Universitesi, Kadin Hastaliklari ve Obstetri Anabilimdali, Perinatoloji Balimii

Giris ve Amag: Cinsel saglik, “cinsel yasamin bedensel, ruhsal, zihinsel ve sosyal agidan bir butiin olarak ele alinmasi yoluyla
kisilik, iletisim ve sevginin olumlu ydnde zenginlestiriimesi ve gliclendirilmesi” olarak tanimlamaktadir. Cinsellik, cinsiyet,
cinsel kimlik, toplumsal cinsiyet ve rolleri, cinsel ydnelim, erotizm, sevgi ve liremeyi kapsar ve yasam boyu devam etmektedir.
Kadin yasaminda bircok degisimi beraberinde getiren gebelik doneminde ise degisimlerden etkilenmekte ve bazi sorunlara
neden olabilmektedir. Bu derlemenin amaci, gebelikte cinsel saglk danismanhiginin 6nemi ile birlikte Glkemizde kadin saghk
profesyonelleri meslekleri olarak bilinen ebe ve hemsirelerin saglik bakim sistemi icerisindeki roltint vurgulamaktir.

Yontem: Gebelik donemi fiziksel, psikolojik, ruhsal ve sosyal rol degisimlerin yogun yasandigi bir dénemdir. Her bir role uyum
saglama yasam kalitesi ve doyum acisindan énemlidir. Cinsellik Glkemizde hala tabu konular arasinda yer almaktadir. Sorunun
tanilanmasinda saglik calisanlari da yetersiz kalmakta ve gebelik takiplerinde cogu zaman yokmus gibi degerlendirilmektedir.
Konuyla ilgili bazi calismalarda %33'niin gebelikleri boyunca cinsel sorun, %42'sinin gebelikte cinsel distres yasadigini
belirtiimektedir. Soruna yonelik programlar psikolojik, fizyolojik ve sosyal acidan katki saglamakta, partner iliskisini de
olumlu yonde desteklemektedir. Sorunun tanilanmasi ve gereksinimler dogrultusunda cinsel saglik danismanlgi ve egitim
programlarinin yiritilmesinde ebe ve hemsireler saglik bakim sistemi icerisinde koruyucu ve tedavi edici birimlerde anne
adaylarina ulasma imkanina da sahip olmalarindan dolayi etkin bir konumdadir.

Bulgular: Rutin gebe izlem programlari kapsaminda cinsellige iliskin anamnez alinmasi, sorunlarini tanilanmasi soruna ve
gereksinime gore egitim ve danismanlik programi yiritilmesinde 6nemlidir. Etkili iletisim yontemleri ile kadinlarin bu alandaki
kaygilarinin azaltilmasi ve bilgi gereksinimlerinin karsilasmasi mimkuindr.

Sonug: Bunun sonucunda yasam kalitesi, es uyumu, iliski kalitesi de olumlu yonde etkilenecektir. Dolaysiyla aile saghgi acisindan
da 6nemlidir. Bu nedenle ebe ve hemsirelerin bulunduklari tim birimlerde egitimci ve danisman rollerini“cinsellik” konu bashg:
altinda da daha fazla sahiplenmeleri ve uygulamaya yansitmalari, bu konudaki teorik bilgilerini gliclendirmeleri ve emzirme,
meme bakimi gibi diger konulardan farksiz olarak rutin programlarin bir parcasi haline gelmesi 6nem tasimaktadir.

Anahtar Kelimeler: ; gebelik, cinsellik, egitim, danismanlik, ebe
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Cinsel Egitim Program Ornekleri: Bir icerik Analizi Calismasi

Nilsu Atici', Dilek Sarpkaya Giider', Duygu Oktay'

Yakin Dogu Universitesi

Giris ve Amac: Giris: Dogumla baslayip addlesan ve genclik donemlerine kadar cinsellik, cinsel saglk ve Greme sagligi konularinda
yasa uygun dogru bilgilere cinsel egitim aracihgiyla ulasilabilmesi dnemli bir egitim hakkidir. Cinsel egitim bilgi, tutum, deger,
anlayis kazandiran, iliskileri ve kisilerarasi becerileri gelistiren ve sorumluluk bilincini olusturan miifredata dayali bir 6gretme
ve 6grenme surecidir. Cinsel egitimin bircok yararina ragmen, kapsamli cinsel egitimin verildigi tilkeler olduk¢a azdir.Amac:Bu
calisma cinsel egitim program érneklerini incelemek ve konuya iliskin farkindalik yaratmak amaciyla hazirlanmistir.

Yontem: Gereg ve Yontemler: Arastirmanin tipi, nitel arastirma yontemlerinden icerik analizi ydntemidir. Aragtirmanin evrenini,
2015-2024 yillar arasinda PupMed ve Google Scholar veri tabanlari ile cesitli tilkelerin Egitim Bakanligi'nin resmi internet siteleri
olusturmustur. Orneklem kapsaminda cinsel egitim ile ilgili orijinal arastirma ve miifredat egitim programinda yer alan 10
calisma bulunmaktadir. Veriler, cinsel egitim programi siniflama formu araciligiyla belgeler/yayinlar yolu bilgi toplama teknigi
ile elde edilmistir. Bu form, cinsel egitim programinin adi, egitimin verilme sekli, egitimin verildigi Glke, egitim siresi ve sikhgi,
oturum sayisi, egitimi alan yas grubu, egitim konu basliklari, egitimci 6zellikleri, egitim yontem ve teknikleri olmak tizere dokuz
kategoride siniflandirilmistir.

Bulgular: Bulgular: Calisma kapsamina alinan cinsel egitim programlarinin yedisinin yiiz yuze, iki tanesinin web tabanli, bir
tanesinin bilgisayar oyunlu olarak yirttildiga belirlenmistir. Egitim iceriklerinin cogunlugunda iliskiler, iletisim ve kisisel
sinirlar ile hamilelik/korunma yontemleri konulari yer almistir. Cinsel egitim programlarinin 3-15 oturum arasinda degiskenlik
gosterdigi, cogunlugunun adoélesan ve geng¢ gruplarina yonelik cinsel egitim konusunda uzman ve saglik profesyonelleri
tarafindan verildigi saptanmistir. Egitim programlarinda en fazla kullanilan yontem ve teknikler; diiz anlatim, beyin firtinasi,
grup tartismasi, vaka calismasi, video ve rol play calismalaridir. Kapsamli cinsel egitim program 6rneklerinin en fazla ABD'de
oldugu dikkati cekmistir.

Sonug: Sonugc: Cinsel egitim programlarinin bircok llkede uygulanabilmesi icin daha detayl olarak literatiire kazandirilmasi
ve okul 6ncesi/okul déneminde olan ¢ocuklarin cinsel egitiminde hem saglik personelleri hem de aileler icin 6rnek egitim ve
rehberlerin gelistirilmesi onerilir.

Anahtar Kelimeler: addlesan, cinsellik, cinsel egitim, icerik analizi
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Omurilik Hasarli Kadin Hastalarda Kontrasepsiyon Yontemleri

Kiibra Nur Tiirkkal?, incilay Celik?, Giilsah Kok

'Glilhane Saglik Bilimleri Universitesi Hemsirelik Fakdiltesi
“Gaziler Fizik Tedavi Ve Rehabilitasyon Egitim Ve Arastirma Hastanesi

Girig ve Amag: Diinya genelinde cinsel saglik ve Gireme sagligi hizmetleri ve bu hizmetlere erisim artmis olsa da, 6zellikle kirsal
kesimde yasayanlarin, yoksullarin ve engelli bireylerin cinsel saglik ve Gireme saghgi (CSUS) hizmetlerine erisiminde hala biyiik
engeller bulunmaktadir. Tim insanlarin oldugu gibi omurilik hasarli kadinlarin da kolay ulagilabilir ve kaliteli ireme saghgi hizmeti
almaya hakki vardir. Fakat gerek toplum gerekse saglik profesyonelleri omurilik hasari sonrasi engelli kadinlari aseksuel olarak
gordigi icin onlarin kontrasepsiyon ihtiyaclarini dikkate almamakta, bu konu hakkinda ya konusmamakta ya da nadiren bilgi
vermektedirler. Bu derlemede; omurilik hasarli kadinlara yonelik kontrasepsiyon danismanligi ve saglk profesyonellerinin bu
gruplara yonelik danismanlikta g6z 6niinde bulundurmasi gerekenlere yonelik glincel bilgilerin paylasiimasi amaclanmaktadir.

Yontem: Omurilik hasarli kadinlarin, yaralanma seviyesi ne olursa olsun diger bireyler gibi tireme sagligi gereksinimlerinin ve
bakim alma haklarinin oldugunun unutulmamasi gerekmektedir. Danismanlikta bireyin yaralanmanin olasi riskleri ve tercihleri
g6z 6nlinde bulundurulmalidir.

Bulgular: Omurilik hasar sonrasi hareket kisitlligi olan kadinlar icin kombine hormonal yontemlerin kullanilmasi tromboz
acisindan riskli olabilmektedir. Bazi el becerisi ve entelektiiel becerilerin kullanilmasini gerektiren ring, diyafram, haplar veya
dogal yontemler bu 6zellikli grup icin uygun olmayabilir. Omurilik hasarli kadinlarda pelvik enflamatuar hastalik semptomlar
fark edilemeyecegi icin RIA kullanilmasi da énerilmemektedir.

Sonug: Omurilik hasarl kadinlara yonelik kontrasepsiyon danismanlidinin gerekliligi vurguladigimiz derlemede gebelikten
koruyucu yontemlere yonelik kapsamli ve iyi tasarlanmis kanit temelli calismalarin sayisinin artirilmasi, gebelikten koruyucu
yontem danismanhgi yapan saglik profesyonellerinin kanit temelli ve glincel calismalar hakkinda bilgi sahibi olmalari ve bu
dogrultuda hizmet vermelerinin saglanmasi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Omurilik hasari, Kadin, Kontrasepsiyon
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Dogum Sonu Dénemde Cinsel Saglik Danismanhgi icin Yeni Bir Yol: Navigator Kadin
Saghgi Hemsiresi Olmak

Ebru inan Kirmizigiil', Nurgiil Simal Yavuz?

'Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik B&Iimi
2L okman Hekim Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik BSlimii

Giris ve Amag: Dogum sonu donem; dogumla birlikte tiim gebelik boyunca goriilen anatomik, fizyolojik ve hormonal pek ¢ok
degisimin gebelik 6ncesine geri dénme siirecidir. Ozellikle bu dénem kadinin annelik roliine gecisiyle birlikte es ile iliskilerinde
de bir donisiim siirecini beraberinde getirmektedir. Bu ¢alismanin amaci; dogum sonu donemde etkili bir cinsel saghk
danismanhginda navigatér hemsire olmanin 6nemini literatiir dogrultusunda tartismaktir.

Yontem: Calismada bulgular Pubmed, Medline, Google Scholar veri tabanlari taranarak elde edilmistir.

Bulgular: Literatiir incelendiginde dogum sonu cinsel islevin; hormonal degisimler, emzirme, epizyotomi varligi, perineal
travmalar, dogum sekli, beden imaji, duygu durum degisiklikleri, cinsel istek kaybi ile kiltirel ve dini inanislardan etkilendigi
bilinmektedir. Tiirkiye Niifus ve Saglk Arastirmalari 2018 verilerine gore, ilkemizde dogumdan sonra cinsel iliskiden kaginma
stiresinin 40 giin oldugu ve cinsel perhizin ortalama 2,3 ay olarak bulundugu bildirilmistir. Buna ek olarak literatlirde, dogum
sonu donemdeki kadinlarin %50°den fazlasinin cinsel islev bozuklugu, %46'sinin cinsel ilgi kaybi yasadiklar bildirilmektedir.
Bu nedenle bireysellestirilmis bir cinsel saglik danismanligi dnemini korumaktadir. Navigator hemsire; bireysellestirilmis bakim
ve vaka sireci yonetimini yiriten saglik profesyonelini ifade etmektedir. Dogum sonu donemde navigator hemsire olmak,
kadinin cinsel saglikla ilgili danismanlik erisimine engel durumlarin ortaya konulmasini, engellerin ¢dziimiine yonelik uygulama
ve stratejilerin gelistirilmesini kapsamaktadir. Yurt disinda yapilan bir kapsam derlemesinde; perinatal donemde navigasyon
programi calismalarinda bireylere egitim materyallerinin saglanmasi, randevularin planlanmasi ve psikososyal destek sunulmasi
gibi hizmetlerin dijital saglhk teknolojileri (kisa mesaj, akilli telefon uygulamalari gibi) kullanilarak verildigi belirtilmistir.

Sonug¢: Dogum sonu dénemde navigator kadin sagligi hemsiresi, klinik ve sosyal hizmetlerin yaninda, emzirme, bebek bakimi,
glvenlidogum ve dogum kontrol ydontemleriile cinsel saglik konularinda bireysel danismanlik sunabilir. Bu alandaki calismalarin
artirilmasi, cinsel saglk sorunlarinin ¢6ziimiine katki saglayarak hemsirelik bakim kalitesini artiracaktir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik, kadin merkezli bakim, kadin sagligi, navigatoér hemsire
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Effects of Using Uterine Manipulator on Vaginal Length After Abdominal
Hysterectomy: A Prospective Randomized Study

Merve Olgun, MD' ; Emin Ustunyurt, MD'

'Department of Obstetrics and Gynaecology, Private Clinic, Bursa, Tlrkiye

Objective : In this study, we researched the effects of uterine manipulator on operation time, complications and postoperative
vaginal length in abdominal hysterectomies.

Materials and Methods : 85 women, who applied to Health Sciences University, Bursa Yiiksek ihtisas Training and Research
Hospital between September 2015 and September 2017, and underwent abdominal hysterectomy for benign indications were
included in the study. All patients were randomized into two groups; a study group in which uterine manipulator is used during
the operation (n=35) and a control group (n=50). Demographic characteristics (age, parity, BMI and surgical information),
indications of hysterectomy, intraoperative blood loss, changes in postoperative hemoglobin values, and postoperative vaginal
lengths of all patients included in the study were recorded. The vaginal length of each patient was measured preoperatively and
on the first postoperative day. Statistical analysis, for the effect of uterine manipulator usage during abdominal hysterectomy,
on vaginal length as primary outcome, was perfomed with student t test. The correlation, between intraoperative blood loss
and postoperative vaginal length as secondary outcomes, was compared by Pearson’s correlation test. p values < 0,05 were
considered significant.

Results : There were no significant differences between the study group and the control group in terms of demographic data and
hysterectomy indications. Postoperative vaginal length change was found to be statistically less in the study group than in the
control group (p<0,001). We observed that intraoperative blood loss was less in patients with less shortening of postoperative
vaginal length (p<0,001). It was also found that the intraoperative blood loss in the study group was less than in the control
group. (study group: 347+169 ml; control group: 439+150 ml; p=0,010). There was no significant difference between the study
group and the control group in terms of the operation time (p=0,178). No correlation was found between postoperative vaginal
length and BMI.

Conclusion : The result of this study indicated that using uterin manipulator in abdominal hysterectomy might be preferable
due to better postoperative vaginal length and less intraoperative blood loss.

Key Words : Vaginal length, hysterectomy, uterin manipulator
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Cinsel motivasyonu geri kazanmak: Erkekte azalmis cinsel istek bozuklugu tedavisi

Muhsin Balaban, Ozgiir Balaban
Androfert Erkek Sagligi Merkezi, istanbul

Cinsellik insan yasaminda 6nemli bir yeri haizdir. Cinsel istek ve motivasyon, cinsel iliskinin baslatiimasinda ve surdiriilmesinde
basat roldedir. Erkekte azalmis cinsel istek bozuklugu sik rastlanan bir problem olup hem erkekte hem de partnerinde belirgin
bir klinik sikintiya ve iliski doyumsuzluguna neden olabilmektedir. Cinsel istegin azalmasi biyolojik, psikolojik veya sosyal
faktorlerden ileri gelebilmektedir. Biyolojik faktorler; hormonlar, beyin yapisi ve nérotransmitterler ile genetik yapiyi ifade
etmektedir. Psikolojik faktorler; iliskisel problemler, olumsuz beden algisi, erken dénem ebeveyn iliskileri, bilin¢disi catismalar
ve travma gibi ruhsal stire¢ unsurlaridir. Sosyal faktorler ise cinsellikle ilgili kiiltiirel ve dini tabular, cinsellik konusundaki yanhs
bilgilenmeler, ekonomik stres, mahremiyet eksikligi ve cocugun varligiyla beraber gelisen ebeveyn rolii/es rolii dengesizligi
olarak orneklendirilebilir. Erkekte azalmis cinsel istek bozuklugunun tedavisinde 6ncelikle sorunun kaynagi tespit edilmeli ve
ona yonelik bir tedavi plani gelistirilmelidir. Cinselligin cok boyutlu yapisindan dolayi teshis ve tedavi stireclerinde interdisipliner
yaklasim 6nem kazanmaktadir. Bu ylizden, erkekte diisiik cinsel istek bozuklugunun teshis ve tedavisinde Grologlar ile ruh saglig
uzmanlarinin isbirligi halinde calismasi, istenen sonucu alma sansini artiracaktir. Erkekte diisiik cinsel istek bozuklugunun tedavi
secenekleri arasinda hormon takviyeleri, psikiyatrik miidahaleler, bireysel terapi, cinsel terapi ve ift terapisi 6ne ¢ikmaktadir.
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Dogurganlik ve Cinsellikte inovatif Yaklasimlar: Bilimsel ve Biitiinsel Perspektif

Nurgil Ulusoy

Kadin Hastaliklari ve Dogum Uzmani, Ozel Kadin Hastaliklari ve Dogum Klinigi/istanbul

Amag: Dogurganlik ve cinsellik konularina bilimsel ve butinsel bir perspektif sunarak, glinimiz inovatif yaklagimlarina
deginmek amacglanmistir.

Yontem: Bu konuda glincel literatiir taramasi yapilarak boylesi evrensel, insanlik tarihi kadar eski iki konuda yasanan gelismeler
arastiriimistir.

Bulgular:Dogurganlik ve cinsellik; biyolojik, psikolojik ve toplumsal/sosyal faktorlerle sekillenen karmasik stireclerdir. Bu siirecler,
son yillarda hem bilimsel arastirmalar ve teknolojinin gelisimiyle hem de toplumsal degisimlerle yeniden sekillenmektedir.
Dogum kontrol yontemlerinin bilinmedigi dénemlerden, dogurganhgin ‘artificial’ saglandigi déneme yapilan bu yolculukta;
Genetik teknolojiler ve IVF (In Vitro Fertilizasyon), KKriyoprezervasyon (Yumurta ve Embriyo Dondurma Yontemleri), XStem
Cell (Kok Hiicre) arastirmalari ve yenilikci tedaviler ve biyoteknolojinin etkisi yadsinamaz derecede artmaktadir. Dogurganlik
stireclerinin psikolojik etkileri ve stres faktorleri, kadinlarin dogurganliklarini dnemli 6l¢lide etkileyebilir. Kadinlarin dogurganlik
kararlari, sadece biyolojik faktorlere dedil, toplumsal ve kultiirel baskilara da dayanir. Dogurganlikla ilgili inovasyonlarin,
kadinlarin toplumsal esit haklar ve firsatlar elde etmeleri ile paralel gelismesi 6nemlidir. Tamamlayici Tip ve Holistik Yontemler
dogurganlik tedavilerine destek olarak kullanilmaktadir. Saglikh dogurganlik icin cinsel egitim ve bilinclenme gereklidir.
Dogurganlikta genetik manipllasyon ve etik sorunlar, erisim sorunlari ve esitsizlikler izerine ¢6zim Onerileri arttirilmal ve
bitincil yaklasim benimsenmelidir. Cinsellikte inovatif yaklasimlar biyolojik, psikolojik, toplumsal ve teknolojik alanlarda
onemli gelismeler gostermektedir. Cinsel saglik bilgisi ve egitim uygulamalari (Planned parenthood direct, Clue, Lovematters),
cinsel yolla bulasan hastaliklar ve test uygulamalari (Everlywell, MyLab Box), saglk ve iliski takip uygulamalari (Kindara, Ovia
Health), cinsel terapi ve danismanlk uygulamalan (Talkspace, Regain), farkindalik yaratma ve egitim programlar (YouTube ve
Instagram, Reddit cinsel saglik topluluklari), dogal ve alternatif cinsel saglik ¢6ziimleri (Natural cycles, Blythe medical) gibi cinsel
saglik ve dogurganlik icin rehberlik sunan platformlar gelismistir. Sanal gerceklik (VR) ve yapay zeka (Al) da dogurganlik ve
cinsellige entegre edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Dogurganlik, cinsellik, inovasyon

Bu yazi daha 6nce baska bir kongre ya da bilimsel organizasyonda sunulmamustir.
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Sex Acilleri: Acil Tip ve Cinsel Saglikta Kesisiminde CoziimYollari

Recep Dursun

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi

Girig: Cinsel aktivite sirasinda yasanan acil durumlar, acil tip pratiginde nadir karsilasilan ancak dogru yonetilmesi gereken
vakalar arasinda yer almaktadir. Cinsel aktiviteye bagli travmalar, fizyolojik komplikasyonlar, ila¢ ve madde kullanimi kaynakli
riskler ve cinsel saldirilar gibi konular, tibbi ve hukuki agidan dogru yaklasimi gerektirir. Bu bolimde, sex acilleri kapsamindaki
genel travmalar, 6zel yaralanmalar ve olasi miidahale yontemleri ele alinmaktadir.

Genel Viicut Travmalari: Cinsel aktivite sirasinda ¢esitli travmalar meydana gelebilir.
Penis Travmalari: (Priapizm ve Penis Fraktiir(i): Tedavi acildir ve cerrahi miidahale gerektirir.

Oral Seks Kazalari: Oral seks sirasinda meydana gelen kazalar arasinda dis telleri nedeniyle penis veya vajinal doku yirtilmasi,
ac1 yiyecek tiiketimine bagh tahris, meni aspirasyonu sonucu solunum sikintisi ve enfeksiyon bulasi yer almaktadir.

Anal Seks Kazalari: Anal seks sirasinda meydana gelebilecek yaralanmalar genellikle mukozal yirtilmalar ve yabanci cisimlere
bagli yaralanmalar seklinde goriilmektedir.

Vajinal Seks Kazalar:: Vajinal iliski sirasinda yasanan travmalar arasinda vajinal yirtilmalar, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve
asir strtinmeye bagh tahrisler yer almaktadir.

Mastiirbasyon Kazalari: Uygun olmayan teknikler veya sert cisimler kullanilarak yapilan mastiirbasyon, penil ve klitoral
travmalara yol acabilir.

Fantezi ve Malzeme Kaynakli Kazalar (BDSM): BDSM aktiviteleri sirasinda kullanilan kelepceler, kirbaclar, agiz toplar ve diger
fantezi malzemeleri, travmatik yaralanmalara neden olabilir.

Cinsel Yolla Bulasan Alerjik Reaksiyonlar ve Anaflaksi: Bazi bireyler, cinsel iliski sirasinda kullanilan lateks kondomlara veya
kayganlastiricilara karsi ciddi alerjik reaksiyonlar gosterebilir. Ayrica nadir vakalarda semen veya vajinal siviya karsi anafilaksi
gelisebilir. Tedavi, acil miidahale gerektiren anafilaktik reaksiyonlarda adrenalin uygulanmasini ve destekleyici tedavileri
icermektedir.

Cinsel Saldir1 ve Acil Miidahale: Cinsel saldirilar, hem tibbi hem de hukuki agidan acil miidahale gerektiren durumlardir. Cinsel
saldiriya ugrayan bireyler icin fiziksel muayene, adli raporlama ve psikolojik destek saglanmalidir.

Sonug: Sex acilleri, acil tibbin kapsamina giren dnemli konulardan biridir. Bu tur vakalarin dogru yonetimi, hem bireysel saghk
hem de toplum sagligi agisindan biiylik 6nem tasimaktadir. Cinsel saglik konusunda farkindalik artirici cahismalar ve acil tip
uzmanlarinin egitimi, olasi vakalara yonelik bilincli yaklasimlar gelistiriimesini saglayacaktir.
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Sexual Life According to Personality Traits

Nuran Korkmaz Yildirim, PhD

Faculty of Economics, Administrative and Social Sciences, World Peace University, Lefkosa, KKTC

INTRODUCTION

Personality traits play a crucial role in shaping an individual’s general behavior, emotional responses, and cognitive processes,
including sexual life. This article examines the relationship between various personality structures and sexual behaviors,
exploring how different personality traits influence sexual attitudes, preferences, and dysfunctions.

PURPOSE

The study focuses on specific personality patterns, including borderline, narcissistic, dependent, obsessive-compulsive, schizoid,
histrionic, paranoid, and antisocial personalities, analyzing their effects on sexual life.

CONCLUSION

As a result, individuals with borderline personality disorder tend to engage in impulsive and risky sexual behaviors, while
narcissistic individuals prioritize personal pleasure over emotional intimacy. Those with dependent personality traits adopt a
submissive approach to sexuality, whereas obsessive-compulsive individuals often struggle with sexual satisfaction and exhibit
avoidant behaviors. Schizoid personalities show a lack of interest in sexual relationships, whereas histrionic individuals tend to
seek attention through sexual behavior. Paranoid personalities struggle with trust issues that hinder their sexual experiences,
and antisocial personalities often display manipulative and exploitative sexual tendencies.

Keywords: Personality traits, sexuality, sexual behavior, personality disorders, sexual dysfunction.
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Prematiir Ejakiilasyon Tedavi Yontemleri (Penis Basi Dolgulari, Penil Dorsal Sinirlerinin
Selektif Rezeksiyonlari

Muhsin Balaban, Ozgiir Balaban
Androfert Erkek Sagligi Merkezi, istanbul

Erken bosalma toplumda her 5 erkegin 1'inde goriilmektedir. Tedavi secenegi olarak psikoterapi, ila¢ tedavisi ya da cerrahi
tedavi uygulanmaktadir. ilag tedavisi ya da psikoterapiden fayda gérmeyen ya da tedavi uyumu olmayan hastalarda cerrahi
tedavi 6nerilebilmektedir. Cerrahi tedavilerde penis basina dolgu uygulamalari ya da penis dorsal sinir selektif rezeksiyonu
yapilabilmektedir. Bu cerrahi islemler Avrupa ve Amerika Uroloji cemiyetlerinde yeterli data birikimi olmadigindan su asamada
onerilmemektedir. Bu cerrahi miidahaleler daha ¢cok Asya tilkelerinde uygulanmaktadir. Dogru hasta secimi ve uygulama teknigi
ile basarili sonuclar alinmaktadir.
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Psikodramada Cinsel Riiyalarin Analizi ve Bilin¢disi ile Barisma

Deniz Altinay, Psych.M.A

Psikodrama Egitmeni
istanbul Psikodrama Enstitiisii Baskani

Psikodrama, J.L. Moreno tarafindan gelistirilen bir terapi ve egitim yontemidir. Riyalarin analizi, tarih boyunca psikoloji ve
bilingdisi strecleri anlama cabalarinin énemli bir parcasi olmustur. Freud, riiya sembollerinin kisisel anlamlarini vurgularken,
Jung ruyalari kolektif bilingdisinin arketipleriyle iliskilendirmistir. Perls ise riyalarin benligin dramatik bir tasviri oldugunu 6ne
strmustir. Cinselligin psikoterapi icinde konusulmasi cogunlukla cinsellikte cok kisilik yapisinin anlasiimasi ile ilgilidir.

Moreno'ya gore, psikodramada cinsel riiyalar sadece anlatilmakla kalmaz, ayni zamanda sahnede canlandirilir. Riya sahibi,
riyadaki tim karakterleri ve nesneleri oynayarak riiyanin derin anlamlarini kesfeder. Cinsel icerikli rliyalar, grup Gyelerinin gliven
iliskisini gelistirdigi ilerleyen asamalarda calsilabilir. Bu tur riyalar, genellikle gizli anlamlar tasir ve bireyin i¢ dlinyasina dair
derin bilgiler barindirir.

Psikodramatik riiya analizinde, riiyalarin bireysel ve kolektif bilingdisi ile iliskisi incelenir. Kisi, riyayl sahnede canlandirarak
yalnizlik hissinden kurtulur ve grup destegiyle bilincdisina daha yakindan bakabilir. Riiya sahnesi, yeni sonlar eklenerek veya
devam ettirilerek yeniden yaratilabilir. Bu siire¢, Moreno’nun “post-psikodramatik telkin” olarak adlandirdigi terapotik etkiye
sahiptir.

Psikodrama, riiya analizinde eylem temelli bir yaklasim kullanir. Riiya sahneleri, uyku pozisyonunun tekrar canlandiriimasindan
baslayarak, tim detaylariyla oynanabilir. Rol degistirme yontemiyle semboller analiz edilir ve riiya sahibinin bilin¢disi stirecleri
kesfetmesi saglanir. Son olarak, grup Uyeleriyle cagrisimlar ve geri bildirimler paylasilir. Psikodrama, riiya yorumlarini bireysel ve
sahne icindeki deneyimlere dayandirarak kisiye 6zgu bir anlayis sunar.
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Eslikciler ve Golgede Kalan Kadinlar: Hetairalar, Courtesanlar, Geysalar

Banu Bostanci, Doktorant, Klinik Psikolog

istanbul Aydin Universitesi, Lisanstistii Egitim Enstitiisi, Psikoloji Ana Bilim Dali, Klinik Psikoloji Doktora Program,
istanbul, Tiirkiye

Remziye Kirmizioglu, Klinik Psikolog

Varna Free University “Chernorizets Hrabar’, Faculty of Social, Business and Computer Sciences, Department of Psychology,
Varna, Bulgaria

GIRIS: Klasik metinlerde, Misir hiyerogliflerinde, Stimer yazitlarinda, Eski ve Yeni Ahit'te adi gecmesine ragmen fahiseligin bir
meslek olarak érgiitlenmesi M.O altinci ylizyili bulur. Yasa koyucu Solon'un Yunanistan'da devlet kontrolii altinda genelevler
acmastyla et ticareti vergilendirilmis ve fahiseler (bugiinki adiyla seks iscileri) 6dedikleri vergiye goére siniflandiriimaya
baslanmistir. Piramidin en altinda “porne” denilen, genelev patronlarina ait kéleler bulunmaktaydi. Bir Gstte “peripatetike”ler yer
almaktaydi. Bunlar sokaklarda ve genelevlerde calisan fahiselerdi. Piramidin en tepesinde ise fiyatlari ve kalitesi en ylksek olan

“hetairalar”yani“kadin arkadaslar’, “eslik¢iler” bulunuyordu. Eslikgiler akill, esprili, iyi konusan, egitimli, Atina toplumunda kendi
parasini yonetmesine, caddelerde istedigi zaman diledigince dolasmasina izin verilen yegane kadinlardi.

AMACG: Bu calismanin amaci, Milattan Onceki dénemlerden giiniimiize dek uzanan, diinyanin cok farkh cografyalarinda yasamis,
degisik isimlerle anilmig, entelektiiel acidan ¢ok zengin, iyi egitimli, zamanin politikasina ve sanatina yon vermis, krallara, devlet
adamlarina, devrin 6nemli filozoflarina ve sanatcilarina eslik etmis bu seks iscilerini tanitmak. Bu kadinlarin giiglerini, yapilarini
glin 1sigina gikartmaktir.

SONUC: Eslikciler Sigmund Freud perspektifiyle ele alindiginda Madonna-Fahise Sendromunun iki kiimesinin kesisim alanidir:
hem zeki hem cekici olabilir hem erkegin aklina hem de bedenine hitap edebilirler. Carl Gustav Jung'a gore eslikgiler, sadece
erotik veya sosyal figirler degil, kisinin i¢sel donlisimUni tetikleyen arketipsel karakterlerdir. Anima, Bliylik Ana ve Golge ile
olan baglantilari, onlarin ruhsal bir rehber ve bireysellesme yolculugunda énemli bir figiir haline getirir. Jacques Marie Emile
Lacan gore ise eslikgiler yitirilen ve asla sahip olunamayacak Object Petit a'nin birer ilizyonudur.
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Cinsel Saghk Okuryazarlik Olceginin Gelistirilmesi: Gecerlik ve Giivenirlik Calismasi

Sema Ustgériil!

"Manisa Celal Bayar Universitesi

Giris ve Amag: Saghgin 6nemli bir boyutu olan cinsel saglik ise “Duygusal, zihinsel ve sosyal olarak cinsellikle ilgili iyilik hali
olup, ayni zamanda yasam kalitesinin dnemli bir 6gesidir. Cinsel saghk okuryazarligi cinsel saghgin stirdurilmesi ve cinsel yolla
bulasan hastaliklarin 6nlenmesi icin olduk¢a 6nemlidir. Bireylerin cinsel yasam kalitelerinin devamini saglamak, cinsel saghk
sorunlarinin farkina varmak, cinsel saglik sorunlarinin erken tani ve tedavisi icin bilgi edinmeye ihtiyaci vardir. Bu arastirmanin
amaci bireylerin cinsel saglik hakkinda okuryazarlik durumlarini belirleyebilmek icin “Cinsel Saglik Okuryazarhigi Olcegi'ni
gelistirmek, gecerlilik ve guvenirliligini yapmaktir.

Y6ntem: Yapilan bu arastirma, bireylerin cinsel saglik okuryazarligini 6lcmeyi hedefleyen Cinsel Saglk Okuryazarhg dlcegini
gelistirmek ve gecerlilik glvenirliligini test etmek amaciyla gerceklestirilmis kesitsel bir arastirmadir. Arastirmanin verileri
arastirmaya katilmayi kabul eden, Ege Bélgesinde yasayan ve 18-60 yas arasindaki bireylerde ti¢ farkl 6rneklem grubu ile elde
edilmistir. Arastirmanin amaci dogrultusunda kuramsal ¢ercevenin olusturulmasi icin uluslararasi ve ulusal literatiir taramasi
yapilmis ve cinsel saglik okuryazarliginin él¢iilmesine yonelik 25ifadenin yer aldigi madde havuzu olusturulmustur. Olusturulan
madde havuzundaki ifadeler dilbilimciler tarafindan gecerliligini sagladiktan sonra, 6lcim aracinin son seklini almasi icin bes
uzman (iki uzman klinik psikolog ve cinsel terapist, iki uzman psikiyatrist ve cinsel terapist, 6lcek gelistirme calismalari olan
bir akademisyen) gorisleri alinmis ve gecerliligi test etmek icin bir pilot calisma yapilmistir (n=70). SPSS ve AMOS programlari
ile Olcedin faktor yapisinin givenilirligini ve gecerliligini belirlemek amaciyla Kesfedici ve Dogrulayici Faktor Analizleri
yapilmistir(n=198).

Bulgular: Analiz sonuclarina gore Kaiser-Meyer-Olkin testi sonucu 0.873, aciklanan toplam varyansin%56.88 Cronbach Alfa 0.88
oldugu, uyum iyiligi degerleri kabul edilebilir seviyede oldugu bulunmustur. Cinsel Saglik Okuryazarhigi Olceginin 17 madde ve
2 faktorden (Cinsel bilgi ve Cinsel tutum) olustugu tespit edilmistir.

Sonug: Arastirmaya gore cinsel saglik okuryazarligini 6lgmek icin farkl meslek gruplarinda kabul edilebilir degerlerde giivenilir
ve gecerli bir 6lcme araci oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel saglk, gecerlilik, guvenirlik, okuryazarlik, olcek gelistirme
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Evlilikte Cinsellik Neden Biter?

Tuna Tlner

Turkiye Yasam Bilimleri Enstitiis

Ozet: Evlilikte cinsel sorunlar, iftler arasinda yaygin gériilen ve iliski dinamiklerini etkileyen 6nemli bir konudur. Bu calismada,
cinselligin azalmasina yol acan fiziksel, psikolojik, duygusal ve sosyo-kiiltlrel etkenler incelenmektedir. Literatlir taramasi yonte-
miyle yapilan bu degerlendirme, cinsel sorunlarin nedenlerini anlamaya ve ¢6ziim 6nerileri gelistirmeye odaklanmaktadir. Bul-
gular, yaslanma, hormonal degisiklikler, saglik sorunlari, stres, depresyon, iletisim eksikligi ve toplumsal baskilar gibi faktorlerin
cinsel yasami nasil etkiledigini gostermektedir. Ciftlerin saglkl bir cinsel yasam siirdirebilmesi icin acik iletisim, duygusal bagin
gliclendirilmesi ve profesyonel destek alinmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Sozciikler: Cinsel sorunlar, evlilik, psikolojik etmenler, duygusal bag, iletisim eksikligi.

Evlilikte Cinsel Sorunlarin Nedenleri
Tuna TUNER

Turkiye Yasam Bilimleri Enstitiisi

Giris ve Amag

Evlilikte cinselligin azalmasi veya tamamen bitmesi, ciftler arasinda énemli bir sorun olusturabilmektedir. Cinsel sorunlar birey-
sel ve iliski bazl bircok faktorden etkilenmektedir. Bu calismada, evlilikte cinsel sorunlarin nedenleri fiziksel, psikolojik, duygusal
ve sosyo-kultirel faktorler agisindan ele alinmaktadir.

Yontem

Bu calismada, literatiirdeki glincel arastirmalar incelenerek evlilikte cinsel sorunlara yol acan temel faktorler siniflandiriimis ve
degerlendirilmistir.

Bulgular

Evlilikte cinsel sorunlara neden olan faktorler su sekilde 6zetlenebilir:

- Fiziksel Faktorler: Yaglanmaya bagli hormonal degisiklikler, diyabet, kalp hastaliklari gibi saghk sorunlari.

« Psikolojik Faktorler: Stres, kaygl, depresyon ve diisiik 6zguiven gibi bireysel psikolojik etmenler.

- Duygusal ve iletisim Faktérleri: Ciftler arasindaki duygusal bagin zayiflamasi ve iletisim eksikligi.

+ Sosyo-Kiiltirel Etkenler: Toplumsal normlar, dini ve ahlaki inanglar, ge¢mis cinsel travmalar.

« Ebeveynlik ve Glinliik Yasam Stresi: Cocuk sahibi olma, ebeveynlik sorumluluklari ve is hayati nedeniyle ciftlerin birbirine za-
man aylramamasi.

Sonug

Evlilikte cinsel sorunlar bircok farkli faktorden etkilenmektedir. Bu sorunlarin ¢éziimiinde ciftlerin acik iletisim kurmalar, birbir-
lerinin beklenti ve ihtiyaclarini anlamaya calismalari &nem tasimaktadir. Ayrica, gerekli durumlarda profesyonel destek alinmasi
onerilmektedir. Ciftlerin saglikli bir cinsel yasam suirdirebilmeleri icin farkindalik artirici egitim ve terapoétik yaklasimlar faydal
olabilir.

Anahtar Sozciikler: Cinsel sorunlar, evlilik, psikolojik etmenler, duygusal bag, iletisim eksikligi.
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Sanal Seks ve Sexting: Kisisel Verilerin Gizliligi

Hakan Kar

Sanal iligki; internet tizerinden kurulan iletisim yoluyla gerceklestirilen, yiiz yiize olmayan, fiziksel yakinlik ve bedensel temasin
bulunmadigr iliskidir. Sanal iliskide, goriintii aktarici iletisim araclardan faydalanarak sesli ve goriintiilii gériisme mevcut olup
bedensel temastan yoksun ve yiiz yiize olmayan bir iliski s6z konusudur. “ILISKi” tanimini karsiladig tartismalidir.

Sanal Seks (Cyber Sex); internet sex ve e-sex olarak da adlandirilan siber seks, iki veya daha fazla kisinin bir bilgisayar agina bagh
elektronik video iletisimi (web kameralari, VR, kulakliklar vb.) ve diger elektronik cihazlar (teledildonics gibi) araciligiyla uzun
mesafeli seks yaptigi sanal bir seks karsilagsmasidir. Katilimcilarin eylemlerini anlatmasi ve sohbet ortaklarina kendi cinsel duygu-
larini ve fantezilerini harekete gegirmek icin tasarlanmis cogunlukla yazili bir bicimde yanit vermesiyle gerceklestirilir. Siber seks
genellikle canli mastiirbasyonu icerir.

Seksting; cep telefonlariya da bilgisayar araciligiyla cinsel icerikli mesajlar, fotograflar veya videolar gondermek, almak veya ilet-
mektir. 2011 yilinda yapilan bir arastirmada olgularin %54'G partnerlerine en az bir kez ciplak resimler veya videolar gondermis
ve 1/3'l ise seksting yapmistir. Ginlimlzde bu oranin ¢ok daha yiiksek oldugu diisiiniilmektedir. Ergenler icin sexting, heniiz
cinsel olarak aktif olmayanlar ve biriyle iliskiye baslamayi uman kisiler icin deneysel bir asama olarak kullaniimaktadir.

Pandemi déneminin yarattigi izolasyon ve calismamanin yarattigi zaman bollugu diinyada sanal sekste patlama yaratti. Ozellik-
le goriisemeyen partnerlerin cinsel ihtiyaclar icin yazimlar ve metaverse seks teknolojileri gelistirildi. Pandemi sona erdikten
sonra dahi sanal seks deneyim oraninin pandemi 6ncesine gore ¢cok daha yiiksek oldugu belirtiliyor.

Seksting Tarihcesi :
* Magara resimleri (MO 10.000)
* Cleopatra & Julius Caesar (MO 47)

* Napolion & Joséphine (1796)
* Sarah Goodridge & Daniel Webster (1820)

Seksting Siniflandirmasi
Aktif Seksting: Cinsel icerikli mesajlar, fotograflar veya videolar olusturmak, gdstermek ya da géndermektir.
Pasif Seksting: Cinsel icerikli mesajlar, fotograflar veya videolar istemek, sormak ya da kendisine sorulmasidir. Pasif seksting,
aktif olana gore ¢ok daha sik gordiliir. Kadin / Erkek orani siktikla esittir ve en sik sexting yas grubu post adolesanlardir.
Sanal Seks (Cybersex) Tiirleri:
* Cinsel icerikli yazisma
* Cinsel icerikli Fotograf & Video paylasma
* Cinsel icerikli online konusma (Dirty Talk)

* Online gorintali seks
* Teledildonics VR sex

Dijital Onam: Cinsel icerikli mesaj veya metin géndermeden 6nce izin istemektir. Baskalarinin kararlarina bir kez sorduktan
sonra saygl duymak ve birisini fotograf/video gdndermeye veya kaydetmeye zorlamamak ve baski yapmamak gereklidir.

Sosyal Medya-Cinsel Siddet iliskisi:
Akilli telefon kullanimi ve konum tabanli sosyal medya platformlarinin artmasi ile cevrimici, yliz ylize tanisma orani artmistir.
Literatlirde; mobil ve ¢evrimici teknolojilerin bir baskasini santaj, kontrol etme, zorlama, taciz etme, asagilama, nesnelestirme
veya haklarini ihlal etme amaciyla kullanilmasi teknolojinin kolaylastirdigi cinsel siddet (Technology-Facilitated Sexual Violen-
ce-TFSV) olarak tanimlanmustir.
Cevrimigi cinsel siddet ;

* Cevrimigi cinsel taciz,

* Cevrimigi cinsel sohbete zorlama (Sexting)

* Cevrimigi cinsel iceriklere maruz kalma,
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* Cinsel usaklastirma (sexual slaving),

* Deepfake (cinsel icerikli videolarda magdurun yizinin, mimiklerinin ve sesinin baska bir kisiye monte edilerek olusturu-
lan gorsel ve isitsel icerikler)

* Yabanci kisilerle tanisma sonrasi cinsel saldiri gibi siddet bicimlerini icermektedir.

Sanal Seks (Cybersex) Riskleri:

Sahte Kimlik: Sanal iliskide en biytk risklerden biri karsidaki kisinin yas, cinsiyet ve genel gériinim acisindan sandiginiz kisi
olmamasidir. Uzun siiren sanal iliskilerde giiveninizi kazanan bu kisilerin kendisini tanimladig kisiden tamamen farkli bir kisi
olmasi, magdur tarafta agir psikolojik zararlara neden olabilecegi gibi, gercek tanisma sonrasinda da tehditler ile fiziksel, cinsel
ve ekonomik istismara acik hale getirebilmektedir.

Kisisel verilerin ele gecirilmesi: Sanal iliskide yazismalarin, gonderilen goriintilerin onam disinda bir baskasina gosterilmesi,
paylasiimasi, yayinlanmasi yasal olarak ciddi bir suctur. TCK Madde 132'ye gore, “Bir kimseyi, 6zel hayatinin gizliligini ihlal edecek
sekilde dinleyen, goriintii veya ses kaydi yapan, goriintii veya sesleri hukuka aykiri olarak ele geciren, ifsa eden kisi, bir yildan ti¢
yila kadar hapis ve bes bin gline kadar adli para cezasi ile cezalandirilir.

Ozel konusma, ciplak fotgraf-video ile santaj: Onam dahilindeki 6zel yazismalarin veya paylasilan dzel gériintiiler ile santaj yapi-
lan magdurlar cinsel ve ekonomik istismara ugrayabilmekte, hatta seks isciligine zorlanabilmektedirler.

Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dali'nda yapilan Sanal Cinsel Siddet Arastirmasinda;

2016-2020 yillari arasinda Mersin Universitesi Tip Fakdiltesi Adli Tip Anabilim Dalr'na sosyal medyanin aracilik ettigi cinsel saldiri/
istismar iddiasi ile gonderilen ve hakkinda rapor diizenlenen; 71 olgu taranmistir.

Calisma sonucunda; magdurlarin %96’sinin (n=68) kadin cinsiyette oldugu, %84,3'liniin (n=59) 18 yas alti, %94,4'inlin
(n=67) 12-19 yas araliginda, magdur olgularin yas araliginin 11-26 yas olup, ortalama yasin 15,9 + 2,8 yil oldugu, 2016 yilinda
10 magdur, 2017 yilinda 11 magdurun, 2018 yilinda 16 magdurun, 2019 yilinda 17 magdurun ve 2020 yilinda 17 magdurun
basvurdugu, yillara gére en cok online cinsel siddetin gerceklesmis oldugu sosyal medya platformunun Whatsapp oldugu,
Magdur ile failin yiiz yiize goriismelerinin %80'inin ilk 90 glinde gerceklestigi, mental retarde olgularin daha kisa slirede yiiz
ylize goristigu, yiiz yiize goriismelerin daha ¢ok acik mekanlarda gerceklestigi (%60), magdurlarin %88’inin (n=15) ciplak
fotograf ve/veya video cekilerek, %6’sinin(n=1) cinsel icerikli konusmalar kaydedilerek ve %6’sinin (n=1) pornografik
icerik izletilmesi seklinde cinsel siddete ugradigi, 24 olguda tehdit, 18 olguda hile/kandirma, 12 olguda cebir, 7 olguda
alkol/madde kullanimi ve 5 olguda darp/hile ile cinsel siddetin kolaylastirildigs, tehdit olgularinin yarisinin sosyal medya
aracihgiyla gerceklestigi, Cocuk/Yetigkin Psikiyatri poliklinigine konsdlte edilen magdurlarin %24'Gniin (n=17) sinin muaye-
nesinin dogal oldugu, %18’ine (n=13) Akut Stres Bozuklugu, %17'sine (n=12) TSSB, %7'sine (n=5) Depresyon, %6'sin (n=4) TSSB
ve Depresyon, %3'line (n=2) Uyum Bozuklugu, %1’ine (n=1) Anksiyete ve Uyum Bozuklugu tanisi konuldugu, %10’unun(n=7)
tanisina karar verilemedigi ve %14'Gnin (n=19) muayeneye basvurmadidi saptanmistir.

Sosyal Medyada Sikca Goriilen Yasa Digi Paylasimlar ve Yasal Sonuglar::

1. Hakaret ve Tehdit:

TCK 125%e gore, bir kimseye onur, sayginlik ve namusuna saldirida bulunacak sekilde sozler sdylemek veya fiillerde bulunmak
hakaret olarak nitelendirilir ve bir yildan t¢ yila kadar hapis ve besbin giine kadar adli para cezasi ile cezalandirilir.

Tehdit ise TCK 106'da diizenlenir ve bir kimseye kanuna aykiri bir zarar ilave edeceginden bahisle korku salmak olarak tanimlanir.
Tehdit, bir yildan U yila kadar hapis veya bes bin gline kadar adli para cezasi ile cezalandirilabilir.

2. Santaj:

Sosyal medya platformlarinda bir kimseyi kanuna aykiri veya ylkimli olmadidi bir seyi yapmaya icbar etmek amaciyla isnat
veya ifsa yoluna gidilmesi santaj olarak degerlendirilir. TCK 283'e gére santaj, bir yildan bes yila kadar hapis ve bes bin gline
kadar adli para cezasi ile cezalandirilr.

3. Yalan ve Yanls Bilgi Yaymak:

Sosyal medya platformlarinda yalan ve yanhs bilgi yaymak, toplumda panik ve kaos yaratabilir. TCK 217'ye gore, bir kimseye karsi
yalan beyanla isnatta bulunmak bir yildan (g yila kadar hapis ve besbin gline kadar adli para cezasi ile cezalandirlhr.

TCK 282'ye gore, bir kimsenin siyasi, askeri veya ekonomik alanda Devletin glivenligine veya kamu diizenine acikca zarar ve-
recek nitelikte yalan haberler uydurmak veya yaymak, bir yildan tg yila kadar hapis ve besbin giline kadar adli para cezasi ile
cezalandinlr.

4. Ozel Hayatin Gizliligini ihlal Etmek:
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Sosyal medya platformlarinda bir kisinin rizasi olmadan 6zel hayatina iliskin fotograflarini veya videolarini paylasmak 6zel haya-
tin gizliligini ihlal olarak degerlendirilir.

TCK Madde 132'ye gore, 6zel hayatin gizliligini ihlal etmek bir yildan (ic yila kadar hapis ve besbin gline kadar adli para cezasi
ile cezalandirihr.

5. Kisisel Verileri Hukuka Aykin Olarak islemek:

Sosyal medya platformlarinda bir kisinin rizasi olmadan kisisel verilerini paylasmak veya ticlinci kisilere devretmek KVKK'ye
aykirilik teskil eder. Bu durumda KVKK tarafindan idari para cezasi uygulanabilir.

Sanal Seks Magduru Danisanlariniz icin Hukuksal Oneriler:

Danisan 18 yasinin lizerinde ise zaman kaybetmeden Cumhuriyet Savciligina ya da Polis Merkezlerine sikayetci olmasi icin tes-
vik etmelisiniz. Ailesi ya da ¢evresi agisindan ifsa olma endisesi tasiyor ise sorusturmasinda gizlilik talep edebilecegi konusunda
bilgilendirmelisiniz

Danisan 18 yasinin altinda ise ve sanal seks magduru oldugunu mesleginizi yaparken 6grendi iseniz, yasal olarak adli bildirim
yapmakla mikellefsiniz.
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SS-47
Sugardating: Sugar Daddy ve Sugar Mama iliskilerinin Tibbi ve Hukuki Perspektifi

Hakan Kar

Sugar dating; iki partner arasinda karsilikli fayda saglayan bir iliski olarak tanimlanir; builiskide sugar baby olan taraf, diger taraf
olan sugar mama ya da sugar daddy tarafindan ayirdigi zamanin karsiiginda maddi kazanc saglar.

Sugar dating, para kazanmanin bir yolu olarak tGniversite 6grencileri arasinda hizla populerlik kazanmaktadir, ancak ilgili bilimsel
arastirma sayisi oldukca azdir. Seks endustrisi ile paralellikler tasimasina ragmen, sugar dating esnasinda mutlaka maddi kazang
karsiliginda cinsel birliktelik meydana gelmesi gerekmez.

Anahtar Terimlerin Tanimi:

Seks iscisi: Parasal kazang icin cinsel eylemlerde bulunan bireydir. Scarlot Harlot olarak bilinen ve San Francisco, Kaliforniya'da
yasayan bir seks iscisi olan Carol Leigh, bu terimi ilk kez 1978'de ortaya atmistir (Spector, 2006). Kayitlar, “fahiselik” teriminin MO
2400'e kadar kullanildigini gostermektedir (Lerner, 1986).

Eskort: Seyahat, aksam yemedi, bulusmalar ve sirket etkinlikleri icin arkadashk hizmeti isteyen kisidir (Weitzer, 2010). Eskort
hizmetleri seksten bahsetmekten kaginir; bu hizmetleri ydneten eskortlar ve sirketler genellikle seksi bir hizmet olarak ima eder
(Weitzer, 2010). Bu meslegin ilk ortaya ¢ikis zamani belirsizdir.

Sugar Daddy: Gen¢ kadinlara hediyeler, para veya diger liks esyalar saglayan yasl, zengin erkektir. Terimin ilk kez 1923'te New
York'ta Dorothy King cinayetini tartisan Kingston Daily Freedman'daki bir 61iim ilaninda kullanildigina inanihyor. (Quinion, 2014).

Sugar Mommy: Romantik veya cinsel zevk karsiliginda genc bir partnere destek maddi ve finansal destek sunan yash kadindir.

Sugar baby: Geng, siklikla iniversite veya kolej 6grencisi (genellikle kadindir) olup, internet tizerinden finansal ytkimlulikle-
rinde kendilerine yardimci olmalari icin daha yaslh, zengin erkekleri arayan bireylerdir. Kelime ingilizce'de sevgi ifadesi olarak
glindelik dilde mevcuttur (Oxford s6zlligu, 2014) ancak bir bireyin yasam tarzini veya meslegini tanimlamak icin ilk olarak ne
zaman kullanildigi belirsizdir.

Sugar Dating: Geng bir kisiyle yash ve zengin kisi arasinda, mal veya para karsiliginda arkadaslik edilen karsilikli bir anlagmadir.
iliski icin kullanilan bu giinliik terimin ilk olarak nereden geldigi belirsizdir. Sugar dating;.

* Taraflar arasinda karsilikl anlasmaya dayanir

* Yas ve sosyoekonomik statli dengesizligi s6z konusu

* Yakinlik ve arkadashk elde etmek icin bir tiir takasi ifade eder
* Cinsel iliski icerebilir

Sugar Dating icin Motivasyonlar:

Taraflarin literatiirde belirtilen motivasyonlari; %100 finansal nedenler, %86 statii korumak, %64 yakinlik/arkadaslik elde etmek,
%43 baglanti kurmak, %36 egitim icin maddi destek, %14 ulasim kolaylidi, %14 siradan iliski, %14 potansiyel es adayi, %7 evlilik
disi iliski elde etme olarak tanimlanmistir. ROportaj yapilan bir sugar daddy, “tekrar geng hissetmek” icin kendine bir sugar baby
bulmaya karar verdigini ifade etmistir. (Canning, 2009).

Monto ve Milrod (2012), erkeklerin bes ana nedenden dolayi seks satin aldiklarini dne stirmdistiir;

* Seks iscisiyle birlikte olmaya yonelik cinsel fantezi sebebiyle,

* Seks is¢cisi olmayan birinden alamayacaklarina inandiklari bir seks eylemi arzulamak,
* itaatkar bir kadin istemek,

* Seksi takas edilecek bir meta olarak gormek

* Arkadaslik/yakinlik aramak.

Farley ve arkadaslarinin (2011), seks satin alan 101 erkek ile seks satin almayan 100 erkek arasindaki farklari inceledigi calismala-
rinda, seks satin alan erkeklerin; yasamlari boyunca daha fazla cinsel partneri oldugunu (seks iscisi olan ve olmayan), agir suclar,
kadinlara karsi siddet suglari, saldirlar, silahli suglar ve otoriteye karsi suglar isleme olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu, kadin-
lara karsi daha fazla cinsel zorlayici eylemde bulunduklarini ve seks iscilerine daha az empati duyduklarini ortaya koymustur.

Brandon Wade, tarafindan kurulan web sitesi (SeekingArrangement.com) bu alanda en bilinen sanal platformlardan biridir.
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Wade, web sitesinin basarili, zengin, comert erkeklerle iliski yasamak isteyen kadinlar icin oldugunu ifade etmistir. (Normandin,
2011). Sugar baby kadinlardan biri, bu web sitelerindeki erkeklerin sadece seksten fazlasini aradigini; ayni zamanda akilli soh-
betler de yapabilmek istediklerini ifade etmistir. (Milne, 2006).

Sugar Dating ile iliskili Riskler:

Sugar Dating'in seks isciligi olarak siniflandirnimamasi, katilimcilar acisindan riskleri azaltmamaktadir. Kennedy'nin (2016) calis-
masinda, katilimcilar, seks endustrisindeki katilimlari nedeniyle tacize maruz kaldiklarini, egitim veya istihdam firsatlarindan
dislandiklarini, glivenliklerinin tehdit edildigini ve hak sahibi olmalari gereken tiim sosyal hizmetlere erisemediklerini ifade et-
mislerdir. Genel olarak, saglik, fiziksel givenlik, yasal koruma veya su¢ sayilma ve ruh saghgi dahil olmak tizere, seks isciligi ve
sugar dating ile iliskili bircok olumsuz yon vardir.

Akademik literatiirde Sugar dating ile iliskilendirilmis riskler; %41 Cinsel yolla bulasan hastaliklar ve HIV, %37 Yas farkinin yiiksek
oldugu cinsel birliktelik, %15 Partner siddeti ve %7 Alkol kullanimi olarak tanimlanmistir. Cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi
onemli bir koruma bicimi, seks sirasinda kondom kullanimidir, ancak “sugar baby” her zaman koruma talep etme konusunda
rahat hissetmeyebilir. Yapilan bir calismada, yas farki daha biiylikse veya finansal bagimlilik daha gicliyse sugar daddy’nin kon-
dom kullanma olasiligr daha dusiik olarak bulunmustur (Luke, 2005). Bu, sugar daddy/mommy’nin servet, niifuz veya yas gibi
goreceli glicli ne kadar fazlaysa, sugar baby’nin glivenliginin o kadar az degerli olacagini gostermektedir.

Riskli cinsel davranis, cinsel aktiviteyle baglantili olumsuz sonuclari artiracak herhangi bir davranisi ifade eder (Fulton, Marcus ve
Payne, 2010). Riskli cinsel davranista bulunan kisiler, HIV dahil olmak tizere cinsel yolla bulasan hastaliklara yakalanma agisindan
daha bliyik risk altindadir. Turchik ve Garske (2008), Gniversite 6grencileriyle ilgili riskli cinsel davranisi glivenli seks iletisiminde
bulunmamak, cinsel iliskiden 6nce veya sirasinda uyusturucu veya alkol kullanmak, birden fazla seks partnerine sahip olmak ve
prezervatif korumasi olmadan cinsel iliskiye girmek olarak tanimlamistir.

Cevrimigi seks iscilerinin ve ¢evrimici olarak reklam veren ve musteri bulan seks iscilerinin, sokakta calisan seks iscilerine kiyasla
daha disik siddet ve taciz seviyeleri yasadiklari ve daha az yiiksek riskli davranislarda bulunduklari gosterilmistir (Cunningham
& Kendall, 2011). Benzer sekilde, kapali alanda calisan seks iscileri (6rnegin genelevlerde veya masaj salonlarinda calisanlar)
acik alanda calisanlardan daha az siddet gérmektedir. Sugar dating, ¢evrimici aracilikli olmasi ve kapal alanda seks isciligine
benzerlik tasimasi nedeniyle, seker bebekleri icin fiziksel tehlikelerin seks iscileri icin genel istatistiklerin 6nerdiginden daha az
olabilecegidir.

Kisinin akli melekelerinde zaman icinde yikim olusturabilen ve kandiriimasi, aldatiimasi, dolandiriima ihtimalinin yiksek oldugu
kimi noropsikiyatrik hastaliklar, 6zellikle ileri yaslardaki sugar daddy/mommyler icin risk anlamina gelebilir. Bu kisiler demansi-
yel sendrom gibi siiregen ve ilerleyici hastaliklarin baslangig evrelerinde kognitif yetilerindeki azalmay: fark edebilir, ancak bu
durumun verdigi rahatsiz edici duygulardan, otonomi ve 6zgurliiklerini kaybetme endisesinden 6tiiri durumu ¢evrelerinden
gizlemeye calisabilirler. istismar edilmelerini ve olumsuz sonuclarla yiizlesmelerini énlemek icin, medeni haklari glivence altina
alinmali, hastalik nedeniyle iyice muhakeme etmeden kalkisabilecekleri durumlarin 6niine gecilmelidir.

Sugar Dating Magduru Danisanlariniz icin Hukuksal Oneriler:

Danisaninizda demansiyel bulgular ve ciddi psikiyatrik tanilara ait bulgular tespit ederseniz mutlaka ¢ocuklari ve akrabalari ile
gorusme talep edin.

Aileyi mahkemelere ydnlendirerek kisinin hukuksal haklarinin kisitlanmasi, resmi temsilci ya da vasi atanmasi icin basvu-
ruda bulunmalarini saglamalisiniz.

Diger taraftan danisaniniz statli veya gli¢ farki nedeniyle istismara ugrayan bir “sugar baby” ise kisiyi cumhuriyet savciligina
su¢ duyurusunda bulunmasini tavsiye edin. Ailesi ya da ¢evresi agisindan ifsa olma endisesi tasiyor ise sorusturmasinda gizli-
lik talep edebilecegi konusunda bilgilendirmelisiniz.

Danisaninizin ekonomik, cinsel ya da fiziksel olarak istismar edildigini ve kisinin akli melekelerinde zayiflik oldugunu mesleginizi
yaparken 6grendi iseniz, yasal olarak adli bildirim yapmakla mkellefsiniz.
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SS-48
Cinselligi Konusmak: Cocuklar icin Bilincli Cinsel Egitim Yolculugu

Mehmet Sakiroglu
Aydin Adnan Menderes Universitesi, Endiistri Orgiit ABD Bagkani

Cinsellik cocuga anlatilirken dikkat edilmesi gereken en temel husus, bu aciklamalari anne ve babanin “birlikte ebeveynlik” ku-
rallarina uygun sekilde bir arada yapmalaridir. Birlikte ebeveynlik (coparenting) kavrami McHale (1995) tarafindan anne ve baba-
nin aile icinde var olan dinamikleri ortaklasa yonetmeleri, cocuk yetistirme siirecindeki sorumluluklari paylasmalari, birbirlerine
destek olmalari ve ortaklasa aile kavramini korumalari olarak tanimlanmaktadir. Birlikte ebeveynlik Aile sistemleri kuramina
gore aile, tyelerinin birbirleriyle strekli iliskiler ve etkilesimler icinde oldugu, acik, yasayan, organize bir sistemdir (Minuchin,
1974). Bu baglamda cinsellik egitimi anne baba ve cocugun iliski dinamikleri hesaba katilarak bir arada yapilmalidir. Anne ya da
babanin bireysel olarak ¢cocuk yetistirme surecinde yer almasindan ziyade ebeveynlik slirecinin ortaklasa yurutildigu bir aile
sisteminin ele alindigi ve bu sistemin ¢ocuk gelisimi tGzerinde olumlu etkilere sahip oldugunu 6ne suren ¢alismalar mevcuttur
(Choivd., 2019).

Evlilik iliskisinde mutlu olan cift, konu cocuk ile etkilesime girme ya da ¢ocukla ilgili bir karar almaya geldiginde ortak hareket
etmekte glcliik yasayabilmektedir. Bu durum, cocuklari icin ¢ekismeli, kaotik, glivensiz ve tutarsiz bir aile ortami olusturabil-
mektedir. Ayrica yapilan bir diger hata kiz cocuklarina annenin, erkek ¢ocuklarina ise cinselligi babanin anlatmasi yoniinde
olabilmektedir. Ebeveynlerin her ne kadar bireysel ebeveynlik davranislari yeterli ve etkili olsa da birlikte ebeveynlik iliskisinin
saglikh yuritulemedidi ailelerde, ebeveynler arasinda yapici bir sekilde ¢ozilemeyen ¢atismalarin ve anlasmazliklarin yasanma-
si, cocugun saghkl ve guivenli bir ortamda yetistiriimesine engel olmaktadir (Yalgin ve ark 2024).

En genel tanimiyla birlikte ebeveynlik, ebeveynlik rolleri bakimindan, yetiskinler arasindaki is birliginin kalitesidir (McHale vd.,
2004). Birlikte ebeveynligin kuramsal temellerine bakildiginda, Feinberg (2003) birlikte ebeveynlik modelini aile sistemleri kura-
mina dayandirmaktadir ve ailenin her bir lyesinin aile sistemi icinde anlasilabilecegini vurgulamaktadir. Bu anlasilmasi gereken
aile bireyleri tanimi icerisinde ¢ocuklar da vardir ve cocuklarin sorunlari ailenin birlikte sorunudur. Aile bireylerinin islevselligi ve
psikolojik uyumlari anne-cocuk, anne-baba iliskisi gibi alt sistemler arasi iliskilerden etkilenir. Bu baglamda, ebeveynlerin bir-
birleriyle kurduklari iletisim bicimi ve iliskileri aile sistemleri kurami ve Feinberd'in birlikte ebeveynlik modeline gore ¢ocuklarin
gelisimi stirecinde dnemli etkilere sahiptir.

Birlikte ebeveynlik iliskisinin etkili bir bicimde kurulmasi ve devam etmesi icin, cocugun sorumlulugunu paylasan ebeveynlerin
cocuk yetistirme konusunda kendi aralarinda anlagmalari, karsilikli olarak birbirlerinin ebeveynliklerini desteklemeleri, cocuk ile
ilgili olan sorumluluklar Gstlenerek is bélimi yapmalari ve aile siireclerini ortak bir bicimde yénetmeleri gerekir (Ozdemir ve
Sagkal, 2020). Bu sebeple de birlikte ebeveynlik cok boyutlu bir yapidan olusmaktadir. Farkli arastirmacilar birlikte ebeveynligi
farkli boyutlarla tanimlamistir. Feinberg’e gore (2003), birlikte ebeveynlik, ebeveynlik anlasmasi (childreareing agreement), ebe-
veynligi destekleme (coparenting support), is bolimu (division of labor) ve aile iliskilerinin ortak yonetimi (joint family manage-
ment) gibi boyutlardan olusmaktadir. Ozdemir ve digerlerinin (2021) calismasinda ise birlikte ebeveynligin, birlikte ebeveynlik
catismasi, birlikte ebeveynlik anlasmasi, ebeveynligin kiicimsenmesi, birlikte ebeveynlik destegi, aile iliskilerin ortak yonetimi
ve birlikte ebeveynlikte is bolimii olmak tizere alti boyutu oldugu ele alinmistir. Bu alt boyutlara bakildiginda, farkh arastirma-
allarin farkli isimlendirmeleri oldugu gorilse de, bu boyutlarin bitiiniine bakildiginda, saglikh bir ebeveyn iliskisinde olmasi
gereken, catismalarin yapici bir sekilde ¢cozlilmesi, ebeveynlerin birbirlerini ebeveynlikleri konusunda desteklemesi ve dvmesi,
cocuk ve ev isleri hakkinda adaletli bir is bolimiine sahip olmalari, birbirlerine karsi anlayish olmalari ve aileyle ilgili kararlar
alirken, her iki ebeveynin de bu kararlarda s6z sahibi olmasi oldugu sdylenebilmektedir.

Cocuga cinsellik anlatilirken Freud'un psikoseksiiel gelisim evreleri hesaba katilabilir. Buna gére dogum sonrasi bebekler 0-1 yas
arasi haz bolgesinin agiz ve dudaklar oldugu oral dénemi, 2-3 yaslarinda ise hedef davranisin biiylik abdesti yapabilmek oldugu
anal dénemi yasar. 4-6 yas ise oedipus ve electra komplekslerinin asiimasini hedef davranis olarak belirleyen ve cinsel arzularin
ebeveynlerle iliskilendirildigi zorlu bir dénemden gecerler.

Cocuklara cinsellik egitiminin ne zaman verilecedi konusu tartismali olmakla birlikte bir ¢cok farkli faktorden etkilenmektedir.
Ama bu konudaki en net ve kabul edilebilecek goriis “cocuklarin sorular sormaya basladigi” yani konuyu anlamaya hazir ve
merak ettigi zaman olarak kabul edilebilir. Cinsellik konusunda aciklamalar icin en uygun zaman cinsel ydnden uyarilmanin bas-
ladigi ve erkeklerde penisin sertlesmesi, kizlarda ise klitoris kaynakli haz duygularinin basladigi 6-8 yas doneminde yapilabilir.
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Cocugun tacizden korunmasi icin cinsellik egitiminin gecikmemesi gerekir. Anlatirken gelisimsel siirecler hesaba katilmahdir.

Cinsel egitim verirken cocuklar utandiriimamali, cinsellik kot olarak adlandiriimamali, 6nce ebeveynler cinsellik hakkinda fikir
edinmelidirler.

Sikca sorulan sorulara goz atildiginda ise;

» Neden kizlarin penisi yoktur?: Kiz ve erkeklerin vicutlan farklidir. Erkeklerde penis, kizlarda vajina vardir. Erkeklerin Greme
organlari disarida, kizlarin icindedir. Bu yuzden kizlarin Greme organlari gérilebilir, kizlarin gérilemez.

* Neden erkeklerin bebegi olmaz?: Clinki erkeklerin viicudunda bebeklerin biiylimesini saglayan bolge yoktur.

» Bebekler nereden gelir?: Onlar annenin karninda yasar ve buyturler. Orada sicak ve glivenli bir bebek yuvasi vardir. Kizlar
yeterince blyudugiinde anne olabilirler. Bebek diinyaya gelebilecek kadar blyldugiinde disari gikar.

* Bu nedir (erkek penisini gostererek soruyor): Bu senin penisindir. Nasil gérme organimiz g6z ise penis de senin tireme or-
ganindir. Kizlarin Greme organlarina da vajina denir. Bu organlar insanlar yeterince blyidigiinde ve isterlerse bebek sahibi
olmalarini saglar

Cocuklara cinsel egitim verilirken hesaba katilmasi gereken bir diger alan ise sosyal medya ve internettir. Cocuklarin bu mecra-
larda tacize ugramamasi ve istismar edilmemeleri icin bilgilendirilmeleri, 6zellikle de mahrem bélgelerinin fotograflarini gén-
dermemeleri kamera acip paylasmamalari ve cinsel icerikli mesajlara cevap vermemeleri 6gretilmelidir.
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SS-49
An Innovative Approach to Sexual Health Education: Chatbots

Hamide Arslan Tarus1, Nurdan Demirci’
'Marmara University, Faculty of Health Sciences, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Istanbul, Turkey.

Introduction and Aim: Sexual health is defined as not merely the absence of disease or dysfunction but as a state of physical,
emotional, mental, and social well-being in relation to sexuality. Ensuring the protection, improvement, and sustainability of
sexual health necessitates accurate and sufficient sexual health education. Rapid advancements in digital technologies have
enabled innovative approaches to sexual health education, with chatbots emerging as a significant tool in this field. This study
aims to evaluate the impact of chatbots on sexual health education and systematically review the existing literature in this area.

Methods: This study is a systematic review of the literature evaluating the effectiveness of chatbots in sexual health education.

Results: The reviewed studies indicate that chatbots are an effective method for sexual health education. Users can access infor-
mation anonymously through chatbots, enabling them to ask more questions and acquire knowledge with ease. Chatbots were
reported to increase knowledge levels and reduce risky behaviors, particularly among young individuals. Their accessibility has
been shown to facilitate the delivery of sexual health information, especially in low-income regions, while appealing to a broad
audience due to their ease of use. However, some studies highlighted concerns regarding the potential for chatbots to provide
complex or inaccurate information.

Conclusion: Chatbots stand out as an effective, accessible, and innovative tool for sexual health education. Nevertheless, further
research is needed to explore broader applications of this technology and address ethical concerns. Applications developed in
this field hold significant potential, particularly for young individuals and communities with limited access to information.

Keywords: Chatbots, digital technology, sexual health education

66



CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-50

Chronic Pelvic Pain and Sexual Life: A Complex Relationship
Explored Through a Traditional Review

Hamide Arslan Tarus', Gonul Kurt?
'Marmara University, Faculty of Health Sciences, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Istanbul, Turkey.
2University of Health Sciences, Gulhane Faculty of Nursing, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Ankara, Turkey.

Introduction and Aim: Chronic pelvic pain is defined as pain persisting in the pelvic region for at least six months, severe
enough to cause functional impairment and necessitate medical intervention. Affecting approximately 26% of women world-
wide, chronic pelvic pain is a multifactorial condition associated with one or more factors, including gynecological, urological,
gastrointestinal, musculoskeletal, neurological, psychological, and social components. This condition can significantly impact
women'’s occupational, familial, social, and sexual lives. The aim of this study is to examine the effects of chronic pelvic pain on
sexual life in women.

Method: This study is a traditional review of existing literature focusing on the relationship between chronic pelvic pain and
sexual life.

Results: The literature indicates that chronic pelvic pain is associated with sexual dysfunctions in women, including decreased
sexual desire, dyspareunia, and reduced sexual satisfaction. The severity of chronic pelvic pain, psychological conditions such
as depression and anxiety, and pain perception are identified as key factors exacerbating these dysfunctions. Furthermore, the
impact of chronic pelvic pain on sexual life varies among individuals, influenced by personal characteristics and the social con-
text in which they live.

Conclusions: Chronic pelvic pain is a complex health issue that adversely affects women’s sexual lives. Effective management
of chronic pelvic pain requires a multidisciplinary approach. This approach should include patient education, psychological
support, and, when necessary, physical and medical interventions. These strategies can help control pain, provide psychological
relief, and enhance women'’s sexual health and overall quality of life. Future studies should further explore the nuanced effects
of chronic pelvic pain on sexual life and aim to develop personalized, multidisciplinary care models tailored to individual needs.

Keywords: Pelvic pain, sexual health, reproductive health, women
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The Invisible Struggle of Women with Disabilities: Sexual Health, Reproductive
Health, and Nursing Care

Hamide Arslan Tarus', Ceyda Su Glind(iz?

'Marmara University, Faculty of Health Sciences, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Istanbul, Turkey.
2Mugla Sitki Kogman University, Faculty of Health Sciences, Department of Obstetrics and Gynecology Nursing, Mugla, Turkey.

Introduction and Aim: Disability is defined as a condition in which individuals are unable to fully perform or complete normal
functions due to impairments. This condition arises as a result of various gender, age, cultural, and social factors, often leading to
physical, sensory, intellectual, or mental impairments. According to the World Health Organization’s World Report on Disability,
approximately 15% of the global population has some form of disability. Women with disabilities face significant challenges in
accessing and utilizing their sexual and reproductive health rights. Nurses play a critical role in understanding these challenges
and facilitating access to reproductive health services for these women. This review aims to highlight the challenges faced by
women with disabilities and to provide guidance on nursing approaches developed to address these issues.

Methodology: This study is a literature review.

Findings: Women with disabilities encounter numerous individual and systemic barriers in the realm of sexual and reproduc-
tive health. Challenges such as inadequate infrastructure, economic difficulties, societal prejudices, and insensitive attitudes of
healthcare providers exacerbate their struggles. Often perceived as asexual, these women experience significant issues in family
planning, sexual relationships, menstrual hygiene, and pregnancy processes, while also facing an increased risk of sexual vio-
lence and abuse. Moreover, inadequate access to education and information about reproductive health contributes to harmful
practices and adverse health outcomes. Nurses, by providing education on sexual and reproductive health, can enhance their
sensitivity and improve the quality of care delivered to this vulnerable population.

Conclusion: Women with disabilities face multiple barriers to accessing sexual and reproductive health services, significantly
affecting their quality of life. Nurses play a pivotal role in addressing the needs of this population by adopting sensitive, ethical,
and holistic approaches to care. Restructuring healthcare systems to consider the specific needs of women with disabilities can
enhance the quality of nursing care and reduce health disparities. Achieving these goals can pave the way for sustainable prog-
ress in resolving the sexual and reproductive health challenges faced by women with disabilities.

Keywords: Women with disabilities, sexual health, reproductive health, nursing care
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SS-52
Sexual Knowledge and Sexual Attitudes among Nursing Students

Decontee N. Murray', Dilek Sarpkaya Giider?

'MSc. Obstetric and Women Health Nursing, Near East University, decobrowne1995@gmail.com
2Assoc. Prof. Dr, Obstetric and Women Health Nursing, Near East University, dilek.sarpkaya@neu.edu.tr

Introduction: Evaluating nursing student sexual knowledge and attitudes may guide the development of sexual health ser-
vices at the university.

Purpose: The purpose of this study is to determine the sexual knowledge and sexual attitudes of Nursing students at a univer-
sity in Northern Cyprus.

Material and Methods: This study used the cross-sectional and descriptive research design. The population of the study in-
cluded all international students studying Nursing from four classes at the University in Northern Cyprus during the 2023-2024
academic year. The sample of the study conducted 390 nursing students. The data of study were collected face-to-face using the
participant information form, the general sexual knowledge scale, and the Attitude toward sexuality scale.

Results: The majority of the nursing students are female (75.9%), heterosexual, single, African American/Black, and Christian.
One in three of the students are from class 3 (33.3%), almost one third (72.6%) of the students received sexual education and
the source of their sexual education are from teachers (33.6%) and social media (54.4%). It is seen that nursing students take
on average 6.22 +2.80 points (min. 0.00 - max. 14) points from the Sexual Knowledge Scale, and they have 35.49 +7.41 points
(min.15.00 - max. 58.00) from the Attitude toward Sexuality Scale. There is a negative and non-statistically significant correlation
between nursing students’ general sexual knowledge and attitude toward sexuality.

Conclusion: The study found that the general sexual knowledge of nursing students is low and that nursing students have
moderate permissiveness about sexual matters (p < 0.01). it is recommended that courses on sexual health should be compul-
sory in the curriculum of the nursing faculty and added to each class program and that workshops.

Keywords: nursing, sexual attitude, sexual knowledge, student.

69



CISEF 5. Uluslararas: Cinsel Saghk Kongresi
20-23 SUBAT 2025 | Concorde Luxury Resort / KKTC |

SS-53
Hemsirelik Ogrencileri Arasinda Cinsel Bilgi ve Cinsel Tutumlar

Decontee N. Murray', Dilek Sarpkaya Giider?

Uzm. Dogum ve Kadin Saghg Hemsireligi, Yakin Dogu Universitesi, decobrowne1995@gmail.com
’Doc¢. Dr., Dogum ve Kadin Saghigi Hemsireligi ABD, Yakin Dogu Universitesi, dilek.sarpkaya@neu.edu.tr

Girig: Hemsirelik 6grencilerinin cinsel bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi, Gniversitede cinsel saglk hizmetlerinin gelistiril-
mesinde yol gosterici olabilir.

Amag: Bu calismanin amaci, Kuzey Kibris'ta bir Gniversitede hemsirelik 6grencilerinin cinsel bilgi ve cinsel tutumlarini belirle-
mektir.

Materyal ve Metod: Bu calismada kesitsel ve tanimlayici arastirma deseni kullanilmistir. Arastirmanin evreni 2023-2024 akade-
mik yilinda Kuzey Kibris'taki bir Gniversitede dort sinifta hemsirelik egitimi alan tim uluslararasi 6grencilerdir. Arastirmanin or-
neklemini 390 hemsirelik 6grencisi olusturmustur. Calismanin verileri, katilimci bilgi formu, genel cinsel bilgi 6lcegi ve cinsellige
yonelik tutum o6lcegi kullanilarak yiiz yiize toplanmistir.

Bulgular: Hemsirelik 6grencilerinin cogunlugu kadin (%75.9), heterosekstiel, bekar, Afro-Amerikan/Siyah ve Hristiyan'dir. Og-
rencilerin Ugte biri (%33,3) 3. siniftan olup, 6grencilerin yaklasik Ucte biri (%72,6) cinsel egitim almistir ve cinsel egitimlerinin
kaynadi cogunlukla dgretmenler (%33,6) ve sosyal medyadir (%54,4). Hemsirelik 6grencilerinin Cinsel Bilgi Olcegibnden ortala-
ma 6,22 +2,80 puan (min. 0,00 - max. 14), Cinsellige Yénelik Tutum Olcegi>nden ise ortalama 35,49 +7,41 puan (min. 15,00 - max.
58,00) aldiklar goriilmektedir. Hemsirelik 6grencilerinin genel cinsel bilgileri ile cinsellige yonelik tutumlari arasinda negatif ve
istatistiksel olarak anlamli olmayan bir iligki vardir.

Sonug: Calismada, hemsirelik 6grencilerinin genel cinsel bilgilerinin disiik oldugu ve égrencilerinin cinsel konularda orta du-
zeyde cinsel tutuma sahip oldugu bulunmustur (p < 0.01). Hemsirelik fakiiltesi miifredatinda cinsel saglikla ilgili derslerin zorun-
lu olmasi ve her sinif programina eklenmesi, calistay ve seminerler diizenlenmesi nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: cinsel bilgi, cinsel tutum, hemsirelik, 6grenci.
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Olgu Sunumu: Erektil Disfonksiyon Bozukluguna Eslik Eden Cinsel Tiksinti
Bozuklugunda Emdr Flash Uygulanmasi

Yasemin Bagriagik

*Ney Psikoloji Merkezi, Meliksah mh. Sahne Sk., 42020 Meram-KONYA/TURKIYE

Girigs ve Amacg

Cinsel tiksinti duyma bozuklugu DSM-V'e gore kisinin cinsel es ile genital bolgelere ve cinsel iliski kurmaya karsi asin sekilde
tiksinti duyma ve yineleyici sekilde bundan kacinma durumudur. ilk kez bir cinsel bozukluk olarak 1987 yilinda literatiirde tanim-
lanmistir. Literatiirde az bahsedilen ve tedavisi tiksintiden dolay1 kagmayla sonuglandidi icin zor olan bir bozukluktur. Genellikle
vajinusmus, erektil disfonksiyon sorunu gibi cinsel ya da OKB gibi baska psikiyatrik bozukluklarda eslik edebilir.

EMDR FLASH uygulamasi travmatik aninin, duygunun ya da olayin ¢cok yogun oldugu; bunlarla yiizlesmenin miimkiin olmadigi,
SUD (Oznel rahatsizlik diizeyi 6lcegi) puaninin yiiksek oldugu zamanlarda, dissosiasyon riskinin oldugu kisilerde 2017 yilindan
itibaren kullaniimaya baslanmistir. Teknik olumsuz aniya degil olumlu aniya odaklanilarak, bileteral uyarimlarla yapihr. Olumlu
antya odaklanilmasi danigan icin daha rahatlik saglamaktadir. Miidahale yaklasik 20-25 dk kadar sirmektedir.

EMDR Flash Tekniginin uygulama alanlarinin yeni olmasi, cinsel tiksinti bozuklugunda diger miidahalelerle ¢alisiimasinin dani-
san icin zorlayici olmasi ve danisanin tedaviden kagma riskinin yiiksek olmasi nedeniyle cinsel tiksinti bozuklugunda kullanimiy-
la ilgili vaka lizerinde uygulamanin etkisi tartisilacaktir.

Uygulama
NC (Negatif cognisyon): Pis biriyim

Resim: 14-15 yaslarinda evde yalniz porno izlerken oral sex sahnesini ilk gérdtigu an
SUD: 8

Olumlu ani (Olumsuz ani ve NC'y1 duyarsizlastirmak icin kullanilan): 2 ay 6nce sabah erkenden kalkip yetistirmesi gereken bir isi
yetistirdiginde normal biriyim ve huzurluyum hisleri.

Bilgiler alindiktan sonra

5 set 5%er bileteral uyarim uygulanirken olumsuz resim bir kenara birakilip olumlu anida kalinarak uygulandi.
1.Set: Resimde degisiklik yok

2. Set: Resim renksiz

3. Set: Resim bulanik goriintli daha az

4. Set: Resim gorunmuyor

5. Set. Resim yok

SUD:1 e diistii 0 degil de 1 olmasinin nedeni orda oldugunu bildigi icin sadece bilgiye dayali oldugu rahatsizlik vermedigi be-
lirtildi.
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Olgu
Olgu danisanin onami ile kisisel bilgiler degistirilerek paylasilacaktir. Basvuru nedeni evliligin ilk gliniintinden itibaren 10 aydir
erektil disfonksiyon nedeniyle koitin gerceklesmemesi.

Olgu; 27 yasinda, erkek, ilahiyat mezunu. Gelisim dénemleri normal, siinnette kuzenine yapilan yanlis dikis sorunundan dolayi
korku olusmus, ilk cinsel bilgiye arkadasinin sinifta mastiirbasyon yapmasina tanik olmasiyla travmatik sekilde ulagmistir. Bun-
larin disinda travmatik bilgi verilmemistir. Mastiirbasyona karsi mesafeli, sonrasinda sucluluk duygulari hissettigini belirtiyor.
Haftada 3-4 defa mastiirbasyon ge¢misi belirtildi. Karsi cinsle ilk defa duygusal bagi tniversitede kurmus fakat platonik olarak
kalmis. Esiyle goriict usuli tanisilip 11 ay sonra evlenilmis. Evlenmeden cinsel yakinlasmanin olmadigini belirttiler. Evlilikten
once ilk gece korkusunun oldugu, ilk yakinlasmanin ilk gece yasandigi fakat kaygi ve ereksiyon sorunu nedeniyle koitin gercek-
lestirilemedigi belirtiliyor. Birbirlerinin yaninda soyunuk kalmaktan ve vajina sivisina dokunmaktan rahatsizlik duydugu yine
anamnez asamasinda belirtilmistir. Sigara disinda madde kullanimi yok. Sorunla bas edebilmek igin tibbi ya da psikolojik olma-
yan, arkadas tavsiyesi ve dini yontemlere basvuruldugu belirtilmis. Aile duydugunda baskici sekilde tepki vermis. 6 aydir koit
denemesi yapilmamis. Anamnez sonrasina Urolog muyanesine gonderilmis doktor goriist alinmustir, fiziksel ya da hormonal
bir bulguya rastlanmamistir. Este, vajinal islakligin yeterli oldugu belirtilmis, istek ve arzuda herhangi bir soruna rastlanmamis,
kasilma agr ve aci semptomlari belirtilmemistir.

Sirece cinsel terapi prosediirii geregi esle birlikte devam edildi. Psikoegitim, iliskisel, davranigsal, bilissel ve duygusal asamalar
yapilirken masaj ve partnerbasyon asamasinda cinsel tiksinti sorunuyla karsilasildi. Vajinaya dokunmak hatta gérmek tiksinti
olusturdugu icin sistematik duyarsizlastirma ise yaramadi ve tedaviden kaginarak diren¢ géstermeye baslandi. Bundan dolayi ek
olarak EMDR FLASH uygulamasi yapildi. Uygulamada porno izlerken oral seks sahnesini ilk izledigi ani calisildi.

Sonug Ve Tartisma

Erektil disfonksiyon ile basvuran danisanin cinsel terapi ile tedavisi sirasinda cinsel tiksinti bozuklugu ortaya cikmistir. Danisanin
cinsel terapi proseduri ve sistematik duyarsizlastirma miidahalelerine direncli olmasi, tiksinti duygusuyla yiizlesememesi, hizh
sonuc alinmak istenmesi, danisanin drop-out olma ihtimali nedenleriyle EMDR FLASH teknik uygulandi. 1 seans EMDR FLASH
teknikte 5 set, 5'er bileteral uyarim uygulandi. Danisanin vajinaya dokunmakla ilgili tiksinti ve rahatsizlik derecesi 1 SUD puanina
disti ve cinsel tiksinti bozuklugundan belirgin fayda gordii. Sonraki seansta tiksinti olmadigi sadece heyecanlandigi belirtildi.
Vajinaya dokunmaktan rahatsizlik duymadigi icin tiksinti bozuklugundan belirgin fayda gérdiigu gézlemlenmisti.
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1. Amerikan Psikiyatri Birlidi (2000) DSM-IV-TR Tani Olciitleri Basvuru Elkitabi, 2. Baski, (Cev: E Kérodlu), Hekimler Yayin Birligi,
Ankara, 2005.

2. Kaplan HS (1987) Sexual Aversion, Sexual Phobias and Panic Disorder, New York, Brunner/Mazel, INC

3. Manfield, P, Lovett, J., Engel, L., & Manfield, D. (2017). Use of the flash technique in EMDR therapy: Four case examples. Journal
of EMDR Practice and Research, 11(4), 195-205.
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PS-01
Kuzey Kibris’ta Bir Universitede Yiiriitiilen Cinsel Saglik Hizmet Birimi Ornegi

Kemal ELYELI', Dilek SARPKAYA GUDER?

Yakin Dogu Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi, Halk Saghgi Hemsireligi Anabilim Dali, Lefkosa
?Yakin Dogu Universitesi Hemsirelik Fakdiltesi, Dogum ve Kadin Hastaliklari Hemsireligi, Lefkosa

Giris: Genglerin cinsel saglhiginin korunmasi, gelistirilmesi ve strdurilmesi icin dogru, yeterli ve ulasilabilir olan cinsel saglik
egitim ve danismanlik hizmetlerine ve gereken durumda klinik hizmetlere gereksinim duyulmaktadir. Kuzey Kibris'ta genclerin
nitelikli cinsel saglik hizmetlerine erisiminin sinirli olmasi cinsel saglik sorunlarina karsi riskini artirmaktadir. Bu ¢alismanin ama-
a1, Kuzey Kibris'ta bir iniversitede agilan ve tilkede bir ilk olan cinsel saglik hizmet birimi hakkinda bilgi kazandirmaktir. Cinsel
Saglik Hizmet biriminin tanitilmasi, Glkemizde yer alan diger Gniversitelerde bu gibi hizmetlerin acilmasi yoniinde yol gosterici
olabilecektir.

Gelisme: ‘Cinsel Saglik Hizmet Birimi’ Yakin Dogu Universitesi Ogrenci Dekanh@i catisi altinda Aralik 2023 tarihinde kurulmus
olup Gniversite 6grencilerine yonelik Gicretsiz cinsel saglik egitimi ve danismanlik hizmeti vermektedir. Birim icerisinde 5 farkh
alandan uzman akademisyen ile lisans 6grencilerinden olusan akran grubu bulunmaktadir. Egitim ve danigsmanlik hizmet konu-
lari arasinda cinsellik, gtivenli cinsel iligki ve cinsel davranislar; cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar; gebelikten korunma yontem-
leri ve gebeligin sonlandiriimasi; cinsel taciz, cinsel yonelime dayali taciz, cinsel siddet ve cinsel istismara karsi koruma ve destek
ve cinsel islev bozukluklari yer almaktadir. Birim, egitim ve danismanlik grubu ve klinik hizmet grubu olmak tizere iki grup olarak
faaliyetlerini yirtitmektedir. Danismanlik hizmetleri cercevesinde randevu ile 6zel gériisme planlanlanmakta ve birimde yer alan
iki 6gretim elemani tarafindan 6n degerlendirme, bilgilendirme ve destek saglanmaktadir. Gereken durumda birimde yer alan
klinik psikolog ve uzman doktora klinik hizmet icin yonlendirilmektedir. Egitim hizmetleri isleyisinde hem halka yonelik, hem
Universite 6grencilerine hem de konuyla ilgili bircok meslek disiplinine yonelik etkinlikler diizenlemektedir. Birimin diizenledigi
egitim etkinlikleri icerisinde 3 stant etkinligi ve halk egitimi yer almaktadir. Ayrica tlkede ilk olan I. Ulusal Cinsellik ve Cinsel Sag-
lik Sempozyumunu multidisipliner yaklasimla diizenlemistir.

Sonug: Universite 6grencilerinin cinsel sagliklarini korumalarina ve gelistirmelerine katki saglayan birim, tGiniversite disi halk sag-
g1 egitimleri ile toplum yararina girisimlerde bulunmaktadir. Multidisipliner bir yaklasimla hizmet veren ‘Cinsel Saglk Hizmet’
biriminin tim Universitelerde uygulanmasi onerilir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel Saglik, Cinsel Saglik Egitimi, Cinsellik, Kuzey Kibris
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