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Minnatdarliq

Miislliflor bu layihayo yardimgi olan bir ¢cox insanlara 6z minnotdarligini bildirib togokkdir
etmok istordilor. Birincisi vo on baglicasi biz USAID heyyating, xiisusilo do, Dr. Paul
Holmes, Rebecca Roth, Avropa va Avrasiya Biirosu niimayandasi Jewel Gausman, “Ohali
vo reproduktiv saglamliq” toskilatindan olan vo “RESPOND” layihasinin rosmi
niimayandasi Carolyn Curtise 6z minnatdarligimiz: bildiririk. Dr. Faiza Aliyeva vo Sohiyyo
Nazirliyinin dostoyi olmadan bu layihonin miimkiinlilyli real olmazdi. USAID-nin Bakida
niimayandalori Dr. Sirin Kazimov vo Dr. Chuck Lermanin 6z vaxtlarimi vo tacriibalorini
osirgomomolari do hamginin toqdirs layiqdir. Bizim togokiirrlor, homginin, bu todqiqatin
konsepsiyasinin tortib olunmasi vo hoyata kecirilmosindo kdmoyi olan Dr. Mavcuda
Babamuradova, Dr. Ceyhun Mommadov, Anna Kaniauskene vo Dr. Giilnara Rzayevayadir.
Torclimo sahosindo hartarafli vo digqgotli faaliyyatine gors biz Nigar Hiiseynzads vo Zamira
Abbasovaya togokkiir edirik. Molumatlarin toplanmasindaki soylorine goro biz SIAR
“Todqgiqat vo moslohat” molumattoplama komandasina minnatdariq. Klinik tocriibslorino
gora Dr. Irina Yacobson vo Dr. Kelly Culwell vo hesabati diqgotlo nozordon
kegirirdiklorino gore Karen Katz, Dr. Rick Homan, eloco do Samuel Fieldo ¢ox boylik
minnatdarligimizi bildiririk.

Oz soxsi tacriibalorini bizimlo bdliismiis vo bu layihonin reallasmasina sobob olmus hokim
vo qadinlara 6z minnatdarligimizi ifado etmak istordik.

Miiolliflor bu todqiqata USAID/Avropa vo Avrasiya Biirosu vasitasilo bdyiik dostok olan
Amerika xalqmna minnatdardirlar. Hesabatin maozmununa gors cavabdehlik “RESPOND”
layihosinin iizorino diisiir vo USAID, yaxud ABS dovlotinin qagilmaz baxislarmi oks
etdirmir.

Bu hesabat Michael Klitsch torofindon tortib olunub vo Elkin Konuk torofindon format
olunub. Hesabatda Dr Pirverdi Mestiyev torofindon Azorbaycan dilino torclimo
edilmisdir.

“RESPOND” layihesi e Hesabat No. 11
Azarbaycan Respublikasi, Baki sehari dévlet sektorunda reproduktiv saglamliq ve

aile planlasdiriimasi xidmatleri Uzrs istifadagiler. v






Qisaldilmalar

ACQUIRE  Access, Quality, and Use in Reproductive Health (Reproduktiv
saglamligdan istifado, keyfiyyat vo onun oldo olunmasi — RS-don istifado,
keyfiyyot vo onun olds olunmasi)

ANX Antenatal xidmot

AP ailo planlasdirilmasi

AZN cari yeni Azarbaycan manati

IPPF International Planned Parenthood Federation (Beynalxalq
planllasdirilmis valideynlik status federasiyasi)

RESPOND  Responding to the Need for Family Planning through Expanding
Contraceptive Choices and Program Services (Kontraseptiv segimlor vo
Program xidmatlorinin genislondirilmasi vasitasils ailo planlagdirilmasina
olan ehtiyaclara cavab reaksiyasi)

RS reproduktiv saglamliq)

UDbV usaqligdaxili vasito

UMG imumi milli golir

UNFPA United Nations Fund for Population Activities (Ohalinin aktivliyi i¢lin
Birlogsmis Millatlor Fondu)

USAID United States Agency for International Development (Beynolxalq Inkisaf
iiclin ABS Agentliyi)

UST Umumdiinya Saiyys Toskilati
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Qisa xiilasa

Sorqi Avropa vo Avrasiyanin bozi 6kalorinds abort hallart nazoragarpacaq doracoads yiiksok
oldugu halda miiasir ailo planlagdirilmasi (AP) tisullarinin yayilmasi azhq togkil edir. Bu
regionlarda abortlarin genis totbiqi vo miiasir iisullardan az istifado olunmasinin izah1 hom
sohiyys xidmati sistemi vo hom do fordi soviyyado olan genis amillor zonciri ilo baghdir.
Reproduktivlik segimlori ilo olagoali az diggot calb edon bir sistem saviyyoli amil sohiyys
xidmatino goro geyri-rosmi Odonislorin edilmosinin genis yayilmasidir. Baxmayaraq ki,
gadimlarm biitiin reproduktiv saglamliq (RS) se¢imlorinin izahi liglin cohdlor edilmir, geyri-
rosmi Odonislorin edilmasi ailo planlagdirilmasi segimlorinin inkisaf etdirilmosi masslosndo
tibbi xidmoti hoyata kecironlorin effektli igsino ongollik torodocayi nozori fikri yaranir. Bu
layihonin mogsadi iki 6lkados - Azarbaycan vo Albaniyada bu sistemin neca iglomasinin tam
moanzorasini alde etmok vo RS xidmati tochizatinda, eloco do AP istifadasi liglin gorarlarin
verilmasinds 6danislorin oynadigi rolu basa diismokdir. Bu hesabat Azarbaycana aiddir.

Molumatlar 2012-ci ilin mart ayinda Azorbaycanin paytaxtt Baki sohorinnin doqquz
miiossisosindon toplanmigdir. Miisahibalor 60 mama-ginekoloq, abort istoyi olan 203 gadin,
ANX gobul edon 180 gadin vo AP xidmatlori alan 16 qadinla aparilib.

Bu miisahibalorin noticalori gostorir ki, Bakida kontraseptivlorin az istifado edilmosinin
osas sobablori kompleks soklindo olub, potensial olaraq maliys vo geyri-maliyo
amillarindon ibarotdir.

Maliya amillori
Bakida qadinlarin oksariyyati xidmaotin abort, yaxud ANX olmasindan asili olmayaraq vo
bu tibbi xidmotlordon pulsuz istifado etmok hiiquglarinin olmasina baxmayaraq RS
xidmatlori tiglin 6donis apariblar. Bir ANX golisi liglin 6donis bir abort 6donisindon ucuz
olub, amma usagin dogulmasi ii¢iin olan 6donis abort 6donigindon ¢ox olub.

Abort miistorilori arasinda Odonis aparanlara miasir kontraseptiv isullar ilo olagoli
maslohotlorin verilmosi ehtimali daha az olub, noinki 6donis aparmayanlara. Bununla
olagoli biz iki potensial sobabi arasdirdiq: (1) Tibbi xidmot edonlor 6doniso miivafiq olaraq
Ozlorinin maslohot manevrini doyisirlor; yaxud (2) miistorilor istodiklori xidmot novii tiglin
0donis aparirlar vo bozilori maslohat istomirlor. Heg bir fikir oldo olunmus molumatlarla 6z
tosdiqini tapmadi. Bundan olava, biz, tibbi xidmat edonlorin AP masalosinds aktiv sokilds
ongol yaratmasini tosdigloyan heg bir siibut alds etmadik.

Nohayat, tibbi xidmoti hoyata kegironlor Umiimdiinya Sohiyys Toskilatinn (UST)
maslohati ilo miiqayisado kontraseptivlor istifadogilorinin test/proseduralara daha tez-tez
golmoloarini moaslohat goriirlor. ©lava golislor tokco miistorinin daha ¢ox vaxt itkising deyil,
eloco do xidmeotlor {i¢iin daha ¢ox Odonislor aparilmasina vo miiasir {isullarin miistorinin
saglamliina zarar yetira bilacayi fikrinin inkisafina sobab ola biler.
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Qeyri-maliya amillari

Bu todqiqatda abort miistorilorine AP xidmatlorinin totbiqi ¢ox asagi olub. Abort
miistorilorinin ancaq 20%-1 sohiyys miiossisasini kontraseptiv iisullarla (kondom, yaxud
usaqligdaxili vasito) tork ediblor, miistorilorin oksariyyati sdyloyiblor ki, tibb iscilori onlarla
kontraseptiv vasitolor haqda s6hbst aparmayib (61% abort miistorilori, 74% ANX
miistorilori). Tibb iscilori molumat verirlor ki, tibb iscisi ilo miigtori arasinda daha yaxsi
kommunikasiya gostoricisi olan miistorilorinin molumatliliq doracosinin asagi olmasi
maslohot verilmosi isindo bir maneodir. Bu miistorilor arasinda, hansilarla ki, AP tibb
isgilori ilo miizakiro olunub, mama-ginekoloqglar kontraseptivlorin  istifadosini
dostokloyiblor; amma tibb iscilori segimlorin tam siyahisini toqdim etmoyiblor. Abort
olunan qadinlarin 80%-don coxunun usaqlarin sayma goro bu iisula Ustlinlik vermasi
secimino miivafiq olaraq, tibb isgilori 6z miistorilorine AP haqda doqiq vo otrafli
molumatlar vermolidirlor ki, onlar RS magsadlori ilo olagoli tam tosovviira malik olsunlar.
Bir ¢ox qadinlar ¢cox yayilmis adi tisullarla (UDV vo hoblor) tanis oldugu halda, gadinlarin
oksariyyoti tocili kontraseptiv hoblorlo tanis deyillor vo onlar1 haralarda oldo etmok
miimkiin oldugundan xobarsizdirlor. Bu malumat shali arasinda asas kontraseptiv iisul kimi
cinsi olagodon ¢okinmo iisulu istifado edon qadinlarda tokrar abortlarin azalmasi {igiin
xiisusila vacibdir.

Hom abort vo hom do ANX alan qadinlar golocokdo miiasir kontraseptiv ilisullarindan
istifado edacoklori fikrinds olduglarint géstormisglor: onlarin 40%-don ¢oxu UDV istifado
edilmosine Ustiinliik verdiklorini gostorirlor. Bu gqadmlar halo do UDV va oral
kontraseptivlorin tohliikosizliyi vo effekti ilo baghh mogamlara goro narahatdirlar. Onlarin
coxu, holo bozilori liclin askar olunmamis, miiasir tsullarin saglamliq ti¢lin neqativ
noticolorinin olacagi fikrino goro narahatdirlar. Bozi tibb iscilori do miiasir kontraseptiv
iisullarin saglamliga neqativ tasirlorinin olmasina inanirlar vo bu da miiasir tisullarin totbiqi
vo gobuluna 6z tosirini gostars bilor. Bundan olava, bir ¢ox tibb isgilori UDV-in qoyulmasi
tolimlorini kegsolor do, tocriibodo bunu etmodiklorindon, bu, hokimlorin bu proseduru
hoyata kecirmosindo havassizlik niimayis etdirmosino sabab ola bilor. Baxmayaraq ki, tibb
iscilorinin 100%-1 miistorilorino AP iizro maslohot vermolori igindo 6z bacariglarina omin
olmalarim1 soylayirlor, onlarin AP tisullar1 haqda biliklori optimal soviyyodon asagi olub:
onlardan yalmz 36%-1 UDV, kondomlar vo hablorin totbiqini hoyata kegiro bilib vo
hamilolikdon qorunmaq efektliliyini diizgiin korreksiya edib. Bu ominlik vo iisullarla
olagoli geyri-doqiq molumatliligin ona slavo olunmasi potensial kontraseptiv istifadogilori
arasinda cofongiyatin tobligino sobab ola bilor.

Bu todqgiqatda omokdasliq edon tibb miiossisolorinin  kontraseptivlorlo  tominati
aragdirilmayib, miisahidolor gostorir ki, bu miiassisslordo UDV vo hablor nadir hallarda
olur: bu da iisullarin az totbiqini gismon izah eds bilor. Ovvalki illordo ©halinin aktivliyi
iiclin Birlogmis Millotlor Fondu ehtiyat materiallar1 ilo tochiz edib, amma 2011-ci ildon
kontraseptivlorin ehtiyatinin yaradilmasi {i¢ciin Azorbaycan hokiimoti tam cavabdehlik
dasiyir. Kontraseptiv tohliikesizliyinin inkisafi {i¢iin istigamotlondirilmis soylor olmadan
AP-nin totbiqinin doyisdirilmasi az ehtimal olunandir.
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Bizim maslohatlorimiz asagidakilardan ibaratdir:

L.

Tibb is¢ilorini otrafli kontraseptiv maslohotlorin verilmosi isindo asagidaki yollarla

hoavaslondirmak, xiisusilo do abort miistarilori tigiin:

a. Miimkiin biitiin tisullar vasitosilo, AP {izro moaslohatlor do daxil olmagla, abortdan
sonra tibbi xidmaot ti¢iin otrafli protokolun tortib edilmasi yolu ilo;

b. Hoyata kecirilmis prosedurun oks olunmasi vo AP maslohotlorinin bu hoyata
kecirilmiglordo bir gdstorici kimi protokollara olavo edilmosilo stimul yaratmaq
yolu ilo;

Tibb iscilorini AP xidmatlorinin totbiqi tizra tolimlondirmak:

a. Usullarin effektliliyino, olavo tosirlorin miimkiinliiyii vo koskinliyina, UDV-lorin
yerlosdirilmosi vordiglorino vo maslohot vermok bacariglarina xiisusi diqgot
ayirmaqla, xidmot zamami vo xidmot Oncesi tolimlorde istifade olunan AP
kurikulumlarmi modifikasiya etmok yolu ilo;

b. Raziliq ssasinda birgo gorarlar vo tokmillagdirici tohsil programlar: vasitesila tibb
miitoxossislori assosasiyasinin yaydigi klinik tocriibolor iizro miiasir molumatlari
toblig etmak yolu ilo;

Miixtolif yerlordo AP se¢imlori haqda qadmmlart vo genis ictimaiyyati

molumatlandirmaq:

a. Partnyorlar, hokim vo miistorilor arasinda vo eloco do ailalor igorisindo s6hbatlori
inkisaf etdirmok yolu ilo;

b. Insanlar1 coxsayh iisullar hagda — miimkiin olavo tosirlorin, cofongiyat vo sohv
diislincolorin, eloco do molumath se¢imin  gozlonilmesi ilo  olagadar
molumatlandirmagq yolu ilo;

Hokima artiq golislorin vo alave proseduralarin AP gobulunda baryer kimi foaliyyot
gdstormomasing amin olmagq {i¢iin milli AP vo abort protolkollari1 UST vo ya digor
stibuta asaslanmis rohbar vasaitlors uygunlagdirmag;

Miiasir kontraseptiv iisullart Vacib Dormanlar Siyahisina daxil etmoklo onlarmn
yararliligina ominlik yaratmagq;

Daha yaxs1 anlamagq ii¢iin todqiqatlarin aparilmast:

a. Tibb iscilorinin va ictimaiyyotin AP iizro tolimlondirilmasinin on yaxs1 yollari, o
climlodon, madoni soviyyoayo miinasib golon messaj novlori;

b. Coxsayli hokimo golislorin montiqi asasini, ultrasoso olan inami, profilaktikanin vo
on yaxst klinik tocriibalorin dostoklonmasi tiglin tolim kurikulumlarinin nazordon
kecirilmasini;

c. Apteklords satilan kontraseptivlorin olmasi, qiymati vo davamli olaraq tapilmasi;
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Girig

Bazi magamlar

Sorqi Avropanin vo Asiyanin bir ¢ox Glkoalorindo abort hallar1 nazoragarpacaq dorocado
coxdur vo miiasir kontraseptivlordon istifado az yayilmigdir. Bu regionda total abort tezliyi
diinyada on yliksok pillodadir (Sedgh et al., 2012; Westoft, 2005; Serbanescu et al., 2005).
Baxmayaraq ki, kontraseptivlordon istifado hallarmin yiliksok oldugu molumatlari verilir,
bir ¢ox ciitliiklor ononavi {isul kimi cinsi faaliyystin miioyyon bir miiddot dayandirilmasi
iisulundan istifado edirlor (Serbanescu et al, 2005); faktiki olaraq, Qafqazda hazirda orli
qadinlar arasinda AP iisulu kimi on ¢ox istifado olunan iisul cinsi foaliyystin miisyyon bir
miiddst dayandirilmas: tisuludur.' Bu miiasir olmayan kontraseptiv tisullar arzuolunmamis
hamilsliklorin vo bunun naticosi kimi abort hallarmin yiiksok olmasina aparib ¢ixarir (SSC
va Macro International, 2008).

Regionda abort saviyyesinin yiiksok olmast vo kontraseptivlordon az istifado olunmasinin
izah1 ¢ox genis faktorlarla slagsli olub, hom tolabat vo hom dos tochizat diapazonunu ohato
edir. Tolobat sahosindo miiasit kontraseptiv iisullart hagda adekvat olmayan biliklor vo bu
iisullara gars1 olan neqativ miinasibat AP islorini tormozlayir (CDC va ORC Macro, 2003;
Serbanescu et al, 2005). Tochizat sahosindo postsosialist sohiyyo maliyalogdirilmasi vo
toskilati, dovlot siyasati vo miiasir iisullarin oldo olunmasindaki mshdudiyyatlor hamisi bir
yerds kontraseptiv lisullardan istifadonin garsisina maneslor qoyur (CDC va ORC Macro,
2003; David et al., 2007; Kovécs, 1999). Reproduktivlik se¢imlori ilo slagsli az diqgst colb
edon bir sistem soviyyali amil sshiyys xidmatina goro geyri-rosmi ddenislorin edilmosinin
genis yayilmasidir.

Sohiyyo xidmatlari iiclin geyri-rosmi 6donislorin edilmasi kegmis socialist 6lkalorindo tam
adi bir haldir (Shishkin et al., 2003; Lewis, 2000; Vian vo Burak, 2006; Balabanova et al.,
2004). Qeyri-rosmi 6donis tibb xidmotcising xasto vo yaxud digorlori torofindon 6donilon
nogd pul vo ya “hadiyys” soklindo “gostorilon hor hansi tibbi xidmoto goéro bilavasito
O0domadir” (Gaal et al., 2006). Regionda geyri-rosmi 6donislorin rolunu basa diismok tiglin
modoni vo tarixi situasiya basa disiilmalidir. Qeyri-rosmi 6donislor regionda socialist
tarixgosinin gismon {imumi mohsuludur. Regionda sohiyys xidmoti sistemi SSRI vo digor
socialist rejimlori torafindon morkolosdirilmis sokildo planlasdirilmis olub. Bu o demokdir
ki, tochizat, statlar, qiymatlor vo miialicalor ciddi nazaratdo olub. Sohiyys miiassisalari bu
daxil olunanlar1 tonzimloya bilmodiklorindon, “miistori yliklonmasini”, gbzlomo vaxtini vo
keyfiyyati idaro etmok iiclin normativ xidmaotlor totbiq olunub (Ensor, 2004; Lewis, 2000).
Bu iso daha yaxs1 vo tez tibbi xidmot oldo edilmosindo soxsi kontakt vo/yaxud 6donis
istifado edilmosi sistemini asanlasdirib. Regionda sosializm dagilandan sonra bir ¢ox
Olkalor yiiksok doracodo morkozlosdirilmis sistemin idars olunmasi {i¢iin vosait, yaxud
tochizata malik deyildi (Allin, Davaki, vo Mossialos, 2006; Balabanova et al., 2004).
Vosaitlorin aziligi, sonradan statlarin oamok haglarinin azalmasi qeyri-rosmi 6donislori bir

' MEASURE DHS STATcompiler. Miiraciot edilib 8 oktyabr 2012-ci il tarixinde www.statcompiler.com.
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gadar da giiclondirdi, bels ki, dovlat sektoru is¢ilori minimal amak haqqi qazanmaq cohdi
ilo bilavasito miistorilorin 6donis aparmagina tosir etdilor (Ensor, 2004; Shishkin et al.,
2003).

Qeyri-rosmi  Odonislor sisteminin iki yolu xidmatls tochiz edenlorin faaliyyatini
stimullagdira bilor: tochiz olunan xidmotlorin tipino vo tochiz edilon testlor, yaxud
proseduralarin miqdarma tasir etmakla. Ogoar bir xidmat digerindon shomiyyatli deracads
forglonan golir verarso, hokimlor, yaqin ki, daha ¢ox fayda veran o xidmati inkisaf etdirorlor
(Kovécs, 1999). Masalon, abort xidmotlori iiglin ¢ox yiliksok 6donislor edilirso, tibbi
xidmotlo tochiz edonlori nisboton az golir veron AP xidmotlorini dostoklomolorindon
¢okindiro bilor. ©gor ddonislor asas xidmat {igiin “qonarar” kimi 6donilibso bu 6donislor
ikinci stimul goklinds totbiq oluna bilor. Ogor xidmot gostoronlora hoyata kegirilmis test vo
yaxud proseduralarin miqdarma gors 6domalar aparilibsa, o zaman tibbi xidmat gostaranlor
lazim olandan ¢ox testlorin olunmasina maraqli olacagqlar.

Bu regionda geyri-rosmi 6donis sisteminin olmasi stimul yaratmagqla kontraseptiv tolobata
va tochizata tosir eds bilor. Baxmayaraq ki, belo stimullar regiondaki biitiin gadinlarin RS
secimlorini tam sokildo izah edo bilmir, USAID Avropa vo Asiya Biirosu “RESPOND”
layihosindon® RS gorar qobul edilmosindo bir amil kimi qeyri-rosmi ddomo sisteminin
abortlarla miiqayisodo AP totbigino neco tosir edo bilmosini arasdirmagi xahis edib.
Cavabinda “RESPOND” layihasi Avropa vo Asiya regionunda (Patel va Janowitz, 2010)
RS xidmatlori tiglin komok¢i materiallart isloyib arasdirdi vo sonra Azorbaycan vo
Albaniyada olmaqla Olkoyo-miivafiq iki todqiqat apardi. Bu hesabat Azorbaycanda
aparlmis todqiqat ticiin spesifikdir.

Azarbaycan soraitinda

Azorbaycan Respublikasinda toxminon 9,5 milyon insan vardir ki, onlardan 20%-i 6lkonin
moarkazi olan Baki sohorinds yasayir (CIA, 2012). ©hali asason miisslmanlardan (93%)
ibaratdir vo ¢oxu savadlidir: yas1 15-don yuxari olan adamlarin oksariyyati (99%) yazmagi
vo oxumagi bacarir (CIA, 2012). 2009-cu ildo adam basina diison timumi milli ayliq golir
321 yeni Azorbaycan manati (AZN) (US $400) olub (World Bank Group, 2012). 2011-ci
ilin dekabr ayinda olan sonuncu artimdan sonra dovlot sektorunda isloyon hokimlorin orta
ayliq omok haqqi 234 AZN (US $298) (RFE/RL, 2011) olub ki, bu da adam basina diison
imumi milli ayliq galirin ancaq 72%-ni toskil edir.

* RESPOND USAID-nin liderliyi ilo Koperativ Raziliq Assosiasiyast ilo 2008-ci ilin oktyabrindan foaliyyat
gostaran besillik bir layiha olub, mogsadi kontraseptiv segimlor va program xidmatlorini geniglondirmakla
AP ehtiyaclarin1 arasdirmaqdir. Onun son magsadi yiiksok keyfiyyotli AP/RS xidmeatlorinin istifadosini
inkisaf etdirmoikdir. RESPOND layihosi todqgiqatin rolu molumatliliq baxiglarinin inkisafi, secilmis
modellorin effektliliyinin, eloco do bu sfera proqramlarina yanagmanin niimayisi vo proqramlagdirtlmasi
yolu ilo bu sahayoa qlobal biliyin olavo edilmosidir. RESPOND layihasi bes toskilatla, o ciimlodon RS
sahosindo todgiqgat sahasindos dostok olan FHI 360-la amokdasliq edirok, EngenderHealth torafindon idars
olunur.

“RESPOND” layihesi e Hesabat No. 11
Azarbaycan Respublikasi, Baki sehari dévlat sektorunda reproduktiv saglamliq ve

2 aile planlasdirilmasi xidmatlari Uzrs istifadagiler.



Soahiyya sisteminin togkili

Azorbaycanin sohiyyo sistemindo tibbi xidmot osason Sohiyyo Nazirliyinin dovlot
sektorunun miiossisalori vasitasilo tomin edilir. Xidmaotlorin olde olunmast yolu
universaldir. 2008-ci ildo Sohiyyanin Maliyalosdirilmasi Islahatlar {izro Milli Konsepsiya
istifadocilorin osas xidmot paketi {igiin etmoli olduglar1 6donislorin ganunsuz olmasi vo
dorman preparatlarinin  dovlot miiossisolorindo alinacagi qorarim1  ¢ixardi; AP
konsultasiyasi/lisullarin totbiqi, antenatal xidmot (ANX) vo abort xidmotlori bu xidmot
paketino daxil edilso do, AP tisullarinin 6zii bura daxil edilmadi.

Bakida RS xidmotlori dogum evlorindo, gadin moslohotxanalarinda (ancaq gadinlara
xidmot edon kigik klinikalar), Milli Mamalig/Ginekologiya Todgiqat institutunda, AP
morkozlorindo, perinatal morkozlordo vo poliklinikalarda toklif olunur. Son zamanlar
miiossisalorin yenidon qurulmasi ilo alagoli bazi dogum evlori vo qadin maslohatxanalart
birlosdirilmisdir. Biitiin miiossisolor AP moslohotlorini vo ANX hoyata kegirirlor, ancaq
sonuncu xidmat gqadin maslohatxanalarinda daha tez-tez edilir, nsinki dogum evlarindo.
Poliklinikalar vo perinatal morkozlorin, demok olar ki, hamisi abortlar edirlor. Qadin
maslohatxanalar1 ancaq ambulator xidmatlori hayata kecirir vo qanuna, miivafiq olaraq, 6
hofto vo daha az hamilolik miiddoti olan hamils qadinlara abort omoliyyatini totbiq edir. 12
haftoys qodor hamilsliyi olan qadinlara abortlar dogum evlorinds edilir.

Azarbaycanda RS va AP

Azorbaycanda RS profile abortun yiiksok soviyyosi vo miiasir kontraseptiv dominantligin
asag1 soviyyesi ilo xarakterizo olunur. Azaorbaycan qadmlarinin 70%-i reproduktivlik
yasindadir (15-49 yaglar). Hor bir gadin ii¢lin 6mriiniin total nasilartirma kofisenti 2,0
dogus oldugu halda, reproduktivlik miiddotindo hor bir qadina diigon abortlarin say1 2,3
olmas1 (SSC vo Macro International, 2008) bir ¢ox qadinlarin hoyatinda doguslarla
miiqayisado abortlarin daha ¢ox olmasini niimayis etdirir. ©rds olan qadinlar arasinda
miasir kontraseptiv iisullardan istifado ¢ox asagi soviyyododir (14%) vo onlar arasinda
daha cox istifado olunan iisul cinsi olagodon ¢okinmokdir (33%) (SSC vo Macro
International, 2008). Miiasir tisullardan on ¢ox istifado olunan1 UDV-dir: hazirda ords olan
qadinlarin 9%-1 bu iisuldan istifads edir (SSC vo Macro International, 2008).

Azorbaycan qanunlarina gérs qadinin arzusu ilo 12 hoftalik hamilsliys qodar abortlara icazo
verilir. 12-28 hoftolik hamilaliyin abort olunmasi miioyysn tibbi vo sosial-ekonomik
voziyyatlor (mosalon, orin Sliimii, bosanma, olil usagi olma vo s.) sababindon, yaxud
hokimlorin ekspert rayi ilo icazo verilir (SN, 2003; United Nations Secretariat, 2008). Abort
etmok ancaq mama-gonekoloqlara icazs verilir vo abort xidmati tibbi tohsil kurikulumunun
bir torkib hissosidir. Abort xidmot, tibbi gostoris, yaxud koniillii olmasindan asili
olmayaraq, bazis xidmaotlor paketinin bir hissosidir vo odur ki, ganunla talob olunur ki,
ictimai sector miiossisolorindo pulsuz hoyata kegirilsin. Abortdan sonraki dovr tiglin
xidmatlo olagoli milli protocol olmamasina baxmayaraq, abortdan sonraki dovr tigiin AP
xidmoati hagda ANX protokolunda toxunulur (SN, 2008): burada deyilir ki, abortdan, yaxud
diistikdon dorhal sonra vo ya yeddi giin orzindo gadinlara AP haqda moslohatlor
verilmoalidir vo nohayat, ideal hal odur ki, AP haqda maslohatlor gadinlara abortdan ovval,
yaxud onlar klinikan1 tork etmomis verilsin.
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USAID va UNFPA todqiqatlar vo proqramlar vasitasilo Azarbaycanda miiasir kontraseptiv
iisullarin inkigaf etdirilmasi tiglin ¢ox shomiyyatli saylor etmislor. 2004-ci ildon 2010-cu ilo
godor USAID torofindon maliyslosdirilon ACQUIRE layihosi AP/RS-1n oldo olunmasi, ona
aparan yollar vo istifadosini inkisaf etdirmok tiglin yollar axtarib (ACQUIRE Project,
2010). ACQUIRE yanagmasina sohiyys sistemini giiclondirmok, tochiz edonlori
tolimlondirmok, AP/RS kurikulumlarini inkisaf etdirmok, AP tisullarini toklif edon 6zl
apteklori havaslondirmok va AP/RS ils slageli kommunikasiya tolimlori daxildir. Bu layiha
2008-ci ildo tosdiglonmis Milli RS Strategiyasinin inkisafinda foal istirak¢1t olmusdur.
Bundan olavo, ACQUIRE SN-na AP iizro klinik rohberlik vo protokollarin inkigaf
etdirilmosindo, o climlodon, yeddi AP iisulu vo bir AP maslohati (bunlar hal-hazirda Milli
Reproduktiv Saglamliq vo Ailo Planlasdirilmasi protokollarinin bir hissosidir) tizra texniki
yardim gostormisdir (SN, 2009). ACQUIRE layihosi AP moslohotlori, UDV-nin
yerlosdirilmasi va keyfiyystin yaxsilasdirilmasi iizro yeddi rayondan vo Baki sohorindon
olan xidmat tochizgilori iiglin tolimlor hoyata kegirib. Dévlot Tibb Universiteti 6z tolim
kurslarinda totbiqi ticiin ACQUIRE tolim kurikulumunu rosmi olaraq gobul edib.

Biitiin bu saylora baxmayaraq, AP-nin istifadesi vo miasir tisullarin saglamliq tigiin riskli
olmasi kimi anlam asag1 soviyyado qalmaqda davam edir. Bakidaki Ictimai Saglamliq vo
Islahatlar Morkozi vo UNFPA ilo omokdasliq edorok IPPF (International Planned
Parenthood Federation) torofindon son zamanlar Baki vo Azorbaycanin iki rayonunda
aparilmis son todqiqat gostordi ki, kisi vo qadinlar miasir {isullarm, xiisusilo do oral
kontraseptivlorin istifadosini 6z saglamliglar {igiin ziyanli olmasini hesab edirlor. Bu focus
grupunda istirak edonlor onu da geyd etdilor ki, xidmot tochizgilori torafindon moslohatlor
almirlar (IPPF European Network, 2012). Bundan basqa, 6zal sector omokdaslar1 (Private
Sector Partnerships (PSP)-One Project) USAID torofindon maliyslosdirilon “Abt
Associates” togkilatinin noticolorino goro molum olub ki, olko ohalisinin igorisindon ordo
olan gadmlardan 19%-i hazirdsa miiasir iisullardan istifado edir. Istifado etmoyonlor
arasinda bu tlisuldan xobari olan, amma onlar istifado etmoyo qgarsi ¢ox az maragi olan
boyiik bir hissonin (37%) olmasi (onlar1 “siibho ilo yanasanlar” kimi adlandiriblar)
askarlandi (Patsika et al., 2009).

Aorbaycanda AP-na olan siyasi dostokdo qarisigliq vardir. ACQUIRE ilo SN torafindon
inkisaf etdirilmis Milli RS Strategiyas1 2008-ci ildo SN torofindon tosdiglonmaesine
baxmayaraq, bu hesabatin yazili sokli kimi, o holo do dévlat torafindon ganunilogsmomisdir.
Bundan basqa, baxmayaraq ki, SN UDV va oral kontraseptivlori 2008-2009-cu illorde
Vacib Dormanlar Siyahisina daxil etmoya cohd etmisdir ki, bu da o dormanlarin 6lko
daxilinds tapilmasi ilo noticolonmali idi, amma onlar slavo olunmayib. Vacib Dormanlar
Siyahist hor il tozolonso do, miiasir tsullar daxil edilmomigdir. Onlar, eloco do, dovlot
miiossisalorindo pulsuz buraxilan dorman preparatlari siyahisina da daxil edilmomisdir.

1994-cii ildon 2004-ci ilo godor sohiyyo miisssisolorinin ictimai sektorunda AP iisullart
pulsuz olaraq tochiz olunmusdur (Senlet vo Capps, 2009). Bu programla tochiz olunan
vasitolor mis T UDV, kondomlar, hoblor vo inyeksiya oluna bilon hormonal kontraseptivlor
olub. 2004-cii ildon pulsuz kontraseptivlor ehtiyati azalmisdir vo 2007-ci ildo aparilmig
todqiqat gostordi ki, bu vasitolor artiq slgatan deyil, homin inyeksiyalar iso biitiin nlimunovi
miiossisolordo yoxdur (Bradley et al., 2007). Qlobal Fond vo sosial marketing toskilatlart
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halo do kondomla tochiz eds bilorlor (Senlet vo Capps, 2009). Qadinlar kontraseptiv
vasitolori 6zal apteklorden pulla ala bilorler. Mirena® UDV ancaq ¢ox az 6zal apteklordo
tapilir.

Qeyri-rasmi 6daniglar

Azorbaycanda ictimai sektorda sohiyyo xidmatlori {igiin qeyri-rosmi 0doniglor tez-tez bas
veran va gozlonilon bir haldir. Faktiki olaraq, Azerbaycanda Diinya Bankinin Yasayis
Standartlar1 Meyarlarinin Arasdirilmas: sorgularina cavab veranlorin % hissasindon ¢oxu
sohiyyo xidmotlorino goro geyri-rosmi Odoniglor etmislor (Lewis, 2000). RS xidmotlori
sahasindo voziyyot forqlonmir: Demographic and Health Survey (Demografik vo
saglamligin tohlili), Patel vo Janowitz (2010) askarlayib ki, Azorbaycanda dovlost tibb
miiossisalorindo abort etdirmis, UDV yerlosdirilmis, ANX almis, yaxud usaq diinyaya
gotirmis gqadinlarin az1 74%-1 xidmatlor ii¢iin 6donislorin edilmasini sdyloyir. Abort, UDV-
nin yeridilmasi vo ANX ilo miigayisodo dogusa yardim xodmatlori iiclin 6doniglor daha
boyiik olmusdur.’ (Patel vo Janowitz, 2010). Azorbaycanda dévlst tibb miiessisalerinde RS
xidmeotlor {iclin 0donis rosmi nozordo tutulmayib, odur ki, istonilon 6donis geyri-rosmi
Odonisdir.

Magqgsadlar

Bu todgiqatin mogsadi Bakida AP ilo miigayisods abortlara inam {igiin yardimg1 olan
miinasibotlor, davranis vo stimullarin daha yaxsi basa diisiilmosi, eloco do miiasir
kontraseptivlorlo tochizatin vo onlardan istifadonin yaxsilagdirilmasi isindo
miidaxilolorin  planlasdirilmasi idi.* Yaradici todgigatin  spesifik moqsedlori
asagidakilar idi:

1. Qadinlarin kontraseptiv istifado etmolorini stimulo edon faktorlarm, bu

kontraseptivlora miinasibatlorinin vo bu haqda biliklorinin toxviri;

2. Tachizgilarin kontrasepsiyaya olan miinasibati vo o haqda olan biliklorinin tosviri;

3. Tachizgilorin gadinlara kontrasepsiya haqda molumat verib-vermomalorini vo
yekun hovoslondirmo do daxil olmagla, tochiz edonlorin bu miizakiralors
havaslandirmalarini miisyyanlosdirmok;

* Bunlarin arasinda kimlor 6deyib ve no qoder ddadiyini biloir.

* USAID-do AP iisulu kimi abortlarin hoyata kegirilmosi ii¢iin 6donislor aparilmasi, yaxud kiminso mocburi,
yaxud havaslondirmak yolu ilo abort olunmasi qanun torafinden qadaga olunur. Qanunvericilikds 1973-cii
ildon bu qanun qiivveys mindikdon sonra ABS-da AP yardimi ABS fondundan AP isinds istifads
olunmagla kimi abort olunma qanunla qadagan olunmusdur. USAID AP iisularindan istifads etmokls
abortlardan qoruyaraq, qadinlarin hayatini tohliikesiz olmayan abortlarin fosadlarindan qoruyur, bu qadinlart
AP/RS xidmatlorins koniillii yonoltmoklo sonraki abortlardan qorunmaqda onlara yardimei olur. Avropa vo
Asiya regionlarmda USAID yardimi miiasir AP vasitolorinin aldo olunmasi vo onlarin istifadosini
genislondirmoklo abortlarin etibarliligi azalacaq. Bu todqiqatin naticolari abortun qanuni oldugu 6lkaslords
tokrar abortlara garsi inamin azalmasi ilo yanasi qadmlar miiasir kontraseptivlordon istifadesinin neca
inkisaf etdirilmasi yolunda slavo molumatlarla tochiz edacokdir.
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Usullar

Tadgqgiqgatin plani
Bu, Azorbaycanin Baki goherindo qadin saglamligi miiossisalori ictimai sektorunda RS
xidmotlorinin tosviri todqiqatidir. Miisahibo gotiironlor mama-ginekologlardan vo ¢ tip
xidmot arayan qadinlardan qurulmus suallar1 sorusublar: 2012-ci ilin mart ayinda iki hofto
orzindo abort, ANX va AP. Tadqgiqatin aparilmasi ii¢iin tasdiglonms “Protection of Human
Subjects Committee of FHI 360” vo Azarbaycan SN torofindon alds olunub.

NiUmunaler va istirakgilar

Muassisalar

Bu todqgiqat ii¢iin maraq kosb edon abort, AP vo ANX hoyata kegiron Bakidaki ictimai
sektoru saglamliq miiossisalori olub. Biz ancaq bu ii¢ xidmatin ii¢linii do hoyata kegiron
miiossisolori ona goro secdik ki, xidmotlorin hamisini hoyata keciro bilon tibb iscilori
sorgulamagq istoyirdik. Bakida on {i¢ miisssiso bizim meyarlar1 uygun idi; biz gorara aldiq
ki, niimunalari 10 an bdyiik miiossisado oldo edok. Anketlordoki hassas xiisusiyyatlora goro
dord miisssiso bizimlo omokdasliq etmokdon imtina etdi vo biz iimumi olaraq doqquz
omokdasliq edocok miiossisa ilo qaldiq.

Mistorilor

Maraq dairasindo Bakidaki secilmis ictimai sektor miiossisalorinds abort, AP, yaxud ANX
alan gqadin miistorilor olub. Bu {i¢ miistori tipi ona goro segilib ki, onlar AP iiciin tocili vo
yaxud golocokds ehtiyaci olan gqadin qrupunu tomsil ediblar, eloca do bu xidmot axtaranlara
kontraseptiv moslohatlor toklif olunacaq. Bundan savayi, RS xidmatlori igorisinde biz abort
xidmotinin qiymstini miioyyan etmok istodik vo ona goro miiqayiso iigiin ANX vo AP
xidmatlori alan miistorilori do daxil etdik. Miistorilor miiossisoni tork etdikdo, yaxud tibb
heyyatindon uzaqglagandan sonra colb olunub. Miistarilorlo raziliq asasinda miiossisonin
tonha bir hissosindo miisahibs aparilib.

Bu todgiqat ti¢iin miinasib olmali miistorilor asagidaki sortlor daxilinds olmali idi:
1. Az 21 yas, yaxud 18-20 yaslar arasinda va orli gadin olmalr’

2. Abort, AP tochizati, yaxud maslohoti vo ya ANX xidmoti {iglin miisahibs giinii tibb
miiossisasing golonlor;

3. Umumi anesteziya edilmoyonlor®

> Baxmayaraq ki, Azorbaycanda 18 yas hoddi-buluga ¢atmis yas sayilir, nozoro alinmalidir ki, 21 yasina
gadar olan ords olmayan qadindan AP vo abortdan istifado etmosi haqda sorugsmaq monan bir qodor uygun
golmir.

® Umumi anesteziyaya moruz qalmis gadmlar bu proseduradan sonra raziliqh melumat vermok imkaninda
olmur.
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Miistorinin imtina faizi bu todgigat iiciin 26% olub. imtina edonlors miihasibs iigiin
omokdasliq etmok istomoyanlor vo miisahibo tamamlanmamis onu yarimg¢iq qoyan fordlor
daxildir. imtina {i¢iin miimkiin soboblor mohdudiyyatlor bélmasinds tosvir olunub. Comi
405 miistori ilo miisahibo aparildi; onlardan dordi tohlildon ¢ixarildi, ¢iinki onlar haqda
moalumatlar toplanma ddvriindon sonra alde olunub, vo iki nafori do protokola miivafiq
aparilmadigi tigiin arasdirmadan ¢ixarilib (Cadval 1). Yekun miistori say1 399 nofor olub.

Cadval 1. Mistari tipina géra amakdasliq edanlarin xiilasasi

Musterilorin sayi
Abort ANX AP Cami
Calb olunmus 279 243 29 551
Uygdun galmayan 5 0 0 5
imtina eden 69 63 9 141
Tahlilden ¢ixarilanlar 2 0 4 6
Yekun niimuna se¢im hacmi 203 180 16 399

Tachiz edanlar

Biz secilmis ictimai sektor miiossisolorindo maraq dairomizds olan xidmoatlordon (abort,
AP, yaxud ANX) az birini hoyata kec¢irmis 60 mama-ginekologla miisahibs apardiq.
Hazirda mama-ginekoloq kimi ¢alisanlarin siyahisit hor bir miisssisadon aldo olunub vo
onlarin arasindan comi 60 nafari tasdfi secim edilib. Tochizgilor saxsan névbanin sonunda
dovat olunublar. Miisahibalor miiossisado, xidmaot gostoranin dziinii gox rahat hiss etdiyi bir
otaqda aparilib.

Malumatlarin toplanmasi

“SIAR Research and Consulting” yerli todqiqat agentliyi 2012-ci il mart ayinda 10 giin
molumatlarin toplanmasi iiclin 16 qadin-miisahibo gotiironi muzdlu amoys calb etmisdir.
Bu 10 giin arzinda biitiin miiossisolords abort olunan miistorilor haqda molumatlar toplanib.
Hor bir miiossisodon iki giin orzindo ANX vo AP miistorilori hagda moalumatlar toplanib.
ANX vo AP miistorilori hagda toplanmis molumatlar abortla miigayisodo az olub, ¢iinki
ANX miistorilorinin abort miistorilorino nisbati avvalcodon xidmot statistikasinda kobud
sokilda 5:2 olub. ANX vo AP miistorilorindon eyni giindoe miisahibs alinib, ¢iinki onlar eyni
tochizgi torafindon baxilmig vo onlar eyni ¢ixisdan ¢ixmigdilar. Biidconin mohdudiyyati vo
AP ilo olagoli miigtori axininin az olmasi sobabindon daha genis hocmdo AP miistorilorinin
oldo olunmas: ii¢lin olavo saylor edilmoyib. Miisahibodon sonra miistorilora vaxtlarinin
alinmasi ilo alagali, kompensasiya mogsadilo evloring taksi ilo getmolori toklif olunub (6
AZN, yaxud 8 ABS $-a qgodor). Tochizgiloro omokdasliq etdiklori {iglin yemsali kigik
sirniyyat momulati toklif olunub.

Bu todqgiqat tiglin dord molumat vasitosi istifado olunub: biri hor bir miistori {igiin vo
biritachiz¢i {igiin. Biitiin vasiolor osaon bir cavab tolob edon suallardan ibarstdir, ancaq
suallarin bazilarina bir ne¢a cavab verils bilordi ki, bu da cavab veranlora imkan verir ki,
stimul veran xiisusi hallara daha otrafli cavab versinlor.
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Muayyoanlasdirmalar

Miuasir kontraseptiv vasitalar

Bu todqigatda “miiasir” hesab edilon kontraseptiv vasitoloro UDV, oral kontraseptivlor,
kondomlar, kontraseptiv halga, spermasidlor vo tocili hoblor aid edilib. Implantlar va
inyeksiya formasinda preparatlar da miiasir hesab edilir, amma onlar haqda cavab veranlor
he¢ vaxt danigmayiblar.

Olave tasirlarla alagali sahv milahizalar/gigirtmalar

ovvalki tadqiqatlar gostordi ki, Azorbaycanda qadinlar vo tibbi xidmatlo tachiz edonlor olavo
tosirlori (yaxud saglamliq problemlari) miiasir kontraseptivlarin istifadesindo asas manea
kimi goriirlor (IPPF European Network, 2012; SSC vo Macro, 2008). Miiasir vasitolor
imumi olava tasirlora malikdir va qadinlarin naraharciligina sobab olan bazi slave tasirlar ola
bilsin ki, bu vasitalorlo slagali deyil, yaxud haddon ¢ox sisirdilib (Serbanescu et al., 2005). Bu
todgiqat ticiin asagidaki saglamliq problemlari sisirdilmis vo ya dezinformasiya kimi sayila
bilor. Biz hormonal vo geyri-hormonal UDV-lari forglondirmomisik.

Usul

Olava tasirlorle alagali sahv miilahizalar/sisirtmalar

Kombina olunmusg oral Sid vezisi xasteliyi, xergang, kistalar, 6lim, tiklerin inkisafi,
kontraseptivler (habler) saglamliq problemleri, hormonal disfunksiyalar, sonsuzluq,

gasinma/qizarma, gara ciyer zadalenmaleri, ugaqliq problemlari

ubv

Allergiya, xargeng, képmsa, eroziya, tiklarin inkisafi, hormonal
dayisikliklar, sonsuzlugq, iltihab, bdyrak xastaliklari, migrasiya, dari
problemlari, ¢aki artimi

Lazim olmayan testlar va hakimin gabuluna galmalar

Azorbaycandaki aparilmig ovvalki todqiqatlar gostordi ki, tibbi xidmatlo tochiz edonlor 6z
golirlorini artirmaq mogsadilo miistarilora lazimsiz testlor toyin edir vo artiq sayda hokimo
golislori moslohoat goriirlor (Armand et al., 2007; Bradley vo Mursagulova, 2006). Tibbi
xidmatlo tochiz edonlor AP iiciin hansi “tipik” proseduralarin tolab olundugu vo bununla
olagoli hokimo golislorin hans1 sayda olmasi sorusulub. Test/proseduralarin vo hokimo
golislorin say1 haqda hokim vo miistorilorin molumatlar1 UST-nin rohbor vasaiti vo AP/RS
iiclin Azorbaycanin milli protokolu ilo miigayiso edilib. Aborta golon miistorilorin rutin
golislori say1 haqda sorusmaq, eloco do onlart AP miistorilorinin golislori ilo miiqayiso
etmok ¢ox vacib idi. Bu miigayiso biza tibbi xidmotlo tomin edonlorin haddon ¢ox testlori
va hokima golislori biitiin xidmatlor {iclin rutin olaraq tolob etmolorini, yoxsa ancaq AP
ticlin olmasin1 gérmoys imkan verar.

Tahlillor

Bu todgigatda olan tohlillor tesvir olunandir. Tezliklor X” testlori, orta vo ara soklindo
toqdim olunub. Ag¢iq suallarin (bir nego cavabi olan suallar) tohlili {igiin. Motn “SIAR
Research and Consulting” heyyati torafindon azorbaycan dilindon ingilis dilina torciimo
olunub, sonra SPSS programina daxil edilib vo qruplasdirmaq iiclin Excel progqramina
otiriilib. Bir ne¢o suala gadmlarin verdiyi oxsar cavablar torciimo prosesindo
gruplasdirilib.
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Galir saviyyasi

Bu todqgigat {iglin miistori goliri ailonin ayliq timumi golirinin {i¢ kateqoriyasi nozoro
alinaraq qiymatlondirilib. Bu kateqoriyalar ekspert royina asaslanib, bels ki, milli golirin
adam basima diison ayliq golir orta golir kateqoriyasi kimi gobul olunub vo kateqoriyalar
Albaniyada hayata kecirilon paralel tadqiqatlardaki oxsar raqemlors uygunlasdirilib.

Malumatliliq alaqgali suallar
Molumatliligla olagoli suallarin diizgiin cavablandirilmislar1 hesabatda nozoro alinib.
“Bilmiram” cavablari diizgiin deyil kimi kodlasdirilib.

Odenisler

Biitiin maliyo molumatlar1 AZN ils verilib. Sorgu aparanlar cavab veronlordon kohno manat
deyil yeni manatdan istifado etmolorini xahis ediblor. Malumatlarin toplandigi dévrdo ABS
dollarinin orta hesabla kursu belos idi: 2012-ci il, martin 15-do 0,786 AZN=ABS $1,00).7
Molumatlarin toplandig1 vaxtdan asili olaraq bu kurs bir qadar forqli olub.

Bu sonodds iki tip 6donis hagda geyd olunub: miisahibo gétiiriilon giin hokimo golis {igiin
Odonilon iimumi moblog vo dormanlarin miiossisalordo alinmasi, laboratoriya testlori {i¢iin vo
heyyatin niimayandalorino aparilmis ddonislor. Umumi 6donis proseduralar, miiossisadoki
testlor, prosedura orzindo vo proseduradan sonra istifado olunmus dormanlar, geydiyyat vo
heyyata xarclonan moblagi shats edir. Coxsayli 6domalarin migdarini sorusdugumuz qadinlar
bunun doqigliyi ilo no godor oldugunu hesablaya bilmadilor vo biz bdyliik xota ¢orgivasindo,
toxmini olaraq iki imumi moblogin on azin1 “gotiirdiik”. Basqa bir qeyd edilmamissa, abort
olunan miistori ii¢lin testlor vo laborator miiayinolor abort prosedupasinin oldugu giinds yox,
basga bir glindo hoyata kecirilmisdi, amma bu isdo maragi olan miiossisodo hoyata
kecirilmigdi.

Tortib olunmus tapsiriq

Kontraseptiv vasitolor vo aborta dair nisbi fikirlori aydinlasdirmaq {igiin hom miistori vo
hom do tochizgilordon miixtslif suallari cavablandirmaq xahis olundu (verilmis kartlarin
miixtolif mdvzuya miivafiq diiziiliisii ilo). Hor bir kart miixtolif kontrasepsiya tisullarini
gostorirdi: UDV, hab, kondomlar, tacili kontraseptiv hoblor va cinsi yaxinligdan ¢okinmo;
olavo olaraq, bir kartda “abort” sozii olub. Miistorilordon bu kartlarin miixtolif
xiisusiyyatlora gora asagiya diison ardicilligla diizsiilmosi xahis olunmusdur: tohliikasizlik,
effektlilik, istifadosinin asanligi, partnyora Ustiinliik, ailoys istlinlik vo soxso iistiinliik.
Tochizgilorin sorgulanmasi tohliikesizlik, effektlilik vo miistoriyo istiinliik ¢orgivasindo
aparilib. ©lava olaraq, tochizgiler li¢lin kontraseptiv maslohato manealar karti alave olunub.
Kartda sadalanan maneoslors aid olub: bilik, tochizat, miistoridon asili olmasi, golirli olmasi,
vaxt mohdudiyyati vo saglamliq problemloari (slavas tosirlor).

Cavab veranlors icazo verilib ki, hagqinda malumati olmadiqlar kartlar: tapsiriqdan konara
qoya bilorlor. Cavab veranlorin 75%-don azinin istifado etdiyi hor hansi bir kart bizim

7 XE Valyuta codvali: AZN—Azerbaijani New Manat. Miiraciot edilib Okt. 2, 2012-ci il tarixindo
www.xe.com/currencytables/?from=AZN&date=2012-03-15.
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tohlildo yer almayib. Tapsiriqda eyni kartlart istifado edonlor iiciin diizlmiis kartlarin tohlili
mohdudlasdirilib. Kartlarin diiziiliisiindo qosa diiziimlor do olub.

Miistori vo tochiz¢idon miixtalif kontraseptiv lisullarin effektliliyino miivafiq ¢oxdan aza
dogru diiziiliisti xahis olunduqda, diizgiin ardicilliq belo olmusdur: UDV, hab, kondomlar,
cinsi yaxinligdan ¢okinmo (Hatcher et al., 2011).

Insan tadqiqatlarinda istirak edanlarin miuhafizasi

Bu todgiqat “Protection of Human Subjects Committee of FHI 360” vo Azarbaycan SN
torofindon tosdiglonib. Gizli saxlamaq iiclin miistorilordon soxsi miioyyonlosdiron
molumatlar toplanmayib. Baxmayaraq ki, mama-ginekologlarin tesadiifi se¢imindo
tochizgilorin adlar1 tolob olunub, onlarin adlar1 he¢ bir aragdirma formalarinda qeyd
olunmayib vo molumatlar toplanandan sonra hokimlorin hamin siyahisi tez bir zamanda
logv edilmisdir. Bu tadqgiqatda toplanmig molumatlar onlar toplandig: giin gizli qovluglarda
saxlanib vo sonra gilinlin sonunda etibarli kabinetlordo yerlosdirilib. He¢ bir miisahibo
istirak¢inin sifahi raziligi olmadan aparilmayib.
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Naticalor

Nosilartirma imkanlarinin tonzimlonmasi {i¢lin miiasir kontraseptiv vasitolorin istifado
edilmosi, yaxud arzuolunmaz usaq diinyaya gotirmolorindon qorunmalart {igiin cinsi
olagodon ¢okinmo vo/yaxud abort variantinin se¢ilmasi {igiin gadinlarin verdiyi qorarlar bir
cox amillordon irali golir. Burada verilmis naticolor bu amillordon bohralonorok miixtolif
bolmolora boliinmiigdiir. Birinci bélmado tosvir olunmus todqiqatlar niimunasino aidir:
miistorilor liglin onlarin sosial-demoqrafik xiisusiyyatlori daxildir; tochizgilor iiclin onlarin
tolimlori vo cari xidmot tochizi tocriibolori. Ikinci bélmods togdim olunan tibb
miiassisalarinds AP ilizro miistarilorin istifadasine coht etdiklori maslohatlar, vasitalar, eloca
do onlarin istifadossidir. Digor bolmolor AP vasitolorini gabul va istifado etmok {igiin edilon
cohtlorin potensial sabablorini miioyyanlogdirmokdon ibarotdir: sohiyys sistemi amillori (3-
cli bolmo), molumatliliq (4-cii bolma) vo omin olma (5-ci bolms). Sohiyyo sistemi amillori
tizro bolmo xidmotlorin yerlogmosi, xidmot tochizatina olan maneolor, miixtolif RS
xidmatlori ticlin testlor, moslohat goriilon hokimo goliglorin say1 vo xidmaot iiclin 6donis
aparmadan ibaratdir.

AP miistorilorinin ¢ox az sayda olmasi sobabindon o sorgudan alinmis naticolor sonda — 6-
c1 bolmads toqdim olunmusdur.

1. Istirakgilarin xususiyyatlori
1.1. Xidmat gostaranlarin demogqrafik gostaricilari, talimlandirilmalari va
gostardiyi xidmatlar
Cadval 2-do (sohifo 14) bu todqiqata daxil edilmis hokimlorin xiisusiyyatlori verilib.
Omokdasliq edon biitiin mama-ginekologlar gadin olub. Onlarin orta yasi 50 olub vo
mama-ginekoloq kimi is stajlar1 orta hesabla 23 il olub.

Miisahibs alinan 60 xidmet gésteranlorin yeddisi (12%),* abort xidmetini géstorir, amma
toxminon hamist ANX-ri gostorir (98%). Mama-ginekologlarin 70%-i malumat veriblor ki,
qadinlar asason AP xidmatloari iiclin miiraciot edirlor.

Mama-ginekologlarin ¢oxu molumat veriblor ki, RS tolimlorini lazimi saviyyods son
zamanlar almiglar. Onlarin 75%-don ¢oxu molumat veriblor ki, AP vo ANX xidmatlori iizro
aldiglar1 tolimlor son bes ilin orzinds olub. Miigayiso {iglin, molumat veranlorin 42%-1
homin vaxt intervalinda abort xidmotlori iizro tolim kegdiklorini deyir; faktiki olaraq,
miisahiba veron hokimlorin 50%-1 abort xidmatlori {izro tolim kegmomislor. AP tolimlori
Azorbaycanda miiasir tisullardan daha ¢ox istifado olunan UDV, hablor vo kondomlardan
ibaratdir. Tacili kontraseptiv hablar vo inyeksiya oluna bilon kontraseptivlor (6lkads olcatan

¥ Todqiqatin planlasdiriimasi morholosinda yerli todgiqatgilar molumat verdilor ki, biitiin mama-ginekologlar
abort, ANX vo AP xidmatlori tizra tolimli vo tocriibalidirlor, amma praktiki isloyon mama-ginekologlarin
coxu molumat verdilar ki, onlar faktiki olaraq he¢ zaman abort omoliyyatini hoyata kegirmayiblor.
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olsa da) haqda talimlards olan mam-ginekoloqlarin %-don do az1 molumathidir. Bu gostarici
AP moslohatlorinin tam gokildo toklif olunmasi iiclin manegilik toradir. Bundan basqa,
hokimlorin ¢oxu iiglin UDV tolimi praktiki yerlosdirmo komponentini ohato etmoyib;
onlarin ancaq 22%-1 no zamansa tolimds UDV yerlosdirmislor. Bu — UDV qoyulmasi {izro
bacariga goro olan catmazliq (klinik vo praktik) telimi tochizgilor terofindon iisulun
totbiginin toklifindo gizlodilmaya sobab ola bilordi.

Cadval 2. Tachizatginin demografik xiisusiyyatlari va taklif olunan xidmatlar

Tachiz edan
orta, yaxud %
Xususiyyatlar (n=60)
Qadin (%) 100
Orta yas (il) 50
Mama-ginekoloq kimi orta staj ili 23
Mustari tipi (%)
Abort 12
ANX 98
AP 70
Sonuncu ANX talimi (%)
Kecmis illar arzinda 33
1-5 il avval 50
5 ildan ¢ox avval 12
He¢ vaxt 5
Sonuncu abort talimi (%)
Kegmis illar erzinda 24
1-5 il avval 18
5 ilden gox avval 8
Heg vaxt 50
Sonuncu AP talimi (%)
Kecmis illar arzinda 40
1-5 il avval 35
5 ildan ¢ox avval 17
Hec vaxt 8
Muzakire edilasi AP talimli Gsullar* (%)
ubv 75
Hablar 73
Kondomlar 60
Tacili kontraseptiv habler 23
Inyeksiya oluna bilen kontraseptivier 18
Implantlar 13
Qadin sonsuzlugu 10
Digorlori’ 23
UDV telim vaxti yerlagdiranlar (%) 22

* Coxsayli cavablar miimkindur
T Digerlarina daxildir: teqvim ritmi, spermasid ve kontraseptiv halgs.
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1.2. Mustarinin demogqrafik xtisusiyyatlori

Cadval 3 bu todgiqatda miisahibo goétiiriilon abort vo ANX xidmatlori almig miistorilorin
xiisusiyyatlorini gostarir. Abort vo ANX xidmaotlori almig miistorilor evlilik status, tohsil vo
golir lizro oxsar, amma RS xiisusiyyatlorino goro forqli olmuslar. Orta yasi 26 olan ANX
mistorilori abort miistorilorindon (orta yas 30) cavan olmuslar. Bundan basqa, ANX
miistorilori daha az usaga malik olub, abort miistorilorindon az abort olunmuslar; bu
gostorici abortlarin say1 {iglin nozaratdon sonra qalir. (Cadval 4, sohifo 16). Bu, yaqin ona
goradir ki, miisahibo gotiiriilmiis ANX vo abort miistorilori reproduktiv dmriin miixtolif
morhalolorindadirlor.

Abort miistorilorinin usaqlarinin say1r onlarin avvellor olunduqlari abortlarin say1 ils
baghdir. He¢ usagi olmayan, yaxud bir usaqgi olan gadinlarin boytik ehtimalla, avvallor bir
abort olundugu halda, bir, yaxud daha ¢ox usagi olan qadinlarin tokrar abortlart olmusdur
(Cadval 4). Bu onu gostorir ki, belo gadinlar ailodo say1 tonzimlomok {igiin abortdan bir
vasito kimi istifado etmislor.

Cadval 3. Mistarinin demografik xiisusiyyatlari

Miistori tipi
Abort ANX
orta, yaxud % orta, yaxud %

Xususiyyatlar (n=203) (n=180)
Orta yas (il) 29 26
orli (%) 95 99
Ailanin imumi ayliq galiri (%)

0-200 AZN 11 5

201-500 AZN 63 66

>501 AZN 21 21

Bilmiram 3 5

imtina edilmis 2 3
On yuksak tahsil saviyyasi (%)

ilkin/ibtidai 6 6

Asagi sinif 37 39

Yuxari sinif 32 24

Tam tahsil 26 31
usaqlari (%) 93 59
Usagqlarin orta sayi 1.8 0.9
(I;qisaasr:i:)(z()i?n avval na vaxtsa abort 64 37
Abortlarin orta sayi*" 2.6 0.6

* Ancaq 151 ANX mdistarileri bu suallara cavab veribler.
1 Abort mustsrilari Gglin bura cari abortlar da daxildir.
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Cadval 4. ©vvallar abort statusuna, miistOri tipine ve usaqglarin sayina géra mistarilarin
faizle paylanmasi

% abort musgtorilori % ANX miusgtorilari
Ovvaller 1 yaxud dvvallar 1 yaxud
Ovvaller daha ¢ox abort Ovvaller daha ¢ox abort
abort olmayanlar olanlar abort olmayanlar olanlar
Usaglarin sayi (n=73) (n=130) (n=95) (n=56)
0 14 4 59 4
1 38 15 34 41
2 42 56 6 43
3 va ya daha ¢ox 5 25 1 12

2. AP-nin istifadasi
2.1. Ap-nin ke¢gmis istifadasi
Ozlarinin kegmis AP istifadosino géra abort vo ANX miistarilori nozaragarpacaq daracada
forglidir (Sakil 1). Nozors alsaq ki, abort miistorilorinin boytlik oksariyyoti AP vasitolorinin
bazi tiplorini sinaqdan kecirmislorso, ANX miistorilori bunlarin yalniz 1/3-ni etmislor.
Bundan basqa, abort miistarilorinin 62%-1 miiasir iisullar1 sinagdan kegirmislorso, miigayiso
ictin ANX miistorilori bunlarin yalniz 19% -ni etmislor (molumatlar gostorilmomisdir). Bu
miixtoliflik usaqlarin miixtalif say1 kimi Codval 4-do gostorilmisdir. Hor iki tip miistorilor
ticiin cinsi yaxinligdan ¢okinma vo kondomlar hablordon sonra an ¢ox sinanmis iisullar olub.

Kondomdan®’ basqa miiasir iisullari istifado edorkon sokkiz qadin hamilo olmusdur: hob
istifado edon alt1 abort miistorisi vo bir ANX miistorisi vo spermasid istifado edon bir abort
miistorisi (molumatlar gostorilmomisdir).

Sakil 1. AP-nin miixtalif Gisullarini na vaxtsa istifade etmis miistari tipina gore

miistarilorin faizi

67

Qeyd: oloa bilsin qadinlar kegmisda bir nega metodu sinagdan kegiriblar.
“Cavab vermayib” “Heg vaxt istifade etmayib” siyahisina slave edilmisdir

® Abort ® ANX
(n=203) (n=180)

? Biz qadinlardan kondom istifads edildiyi zaman kimlorin hamils oldugunu sorusmadiq.
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2.2. AP istifadasinin galacakda planlasdiriimasi

Sokil 2-do hamilolikdon qorunmaq {i¢iin miistorilorin AP-nin istifadosinin planlagdirilmasi
gostorilmisdir. Abort miistorilorinin 70%-1 vo ANX miistorilorinin 50%-1 golocokds miiasir
vasitolordon istifado edocoklorini arzuladiglarini ifads ediblor. Bu iki gadin qrupu arasindaki
forq usaglarmin aymdan ibarotdir; abort miistorilorinion usaqlart ANX miistorilorinin
usaqglarindan ¢oxdur, odur ki, onlar golocokdo AP iisullarindan daha tez-tez istifado
edocoklarini planlasdirirlar, nainki az usaq olanlar.

Hor iki qrupdan olan gadinlardan UDV-o meyillik abort miistorilorindo—47% vo ANX
miistorilorinds 41%-dir. Hor iki qrupdan olan gadinlarin bazilori dedilor ki, hamiloikdon
gorunmagq ii¢iin he¢ no etmoyacoklor; onlardan ¢oxu dedi ki, hamilo olmaq istoyirlor. ANX
miistorilorinin toxminon %4 hissasi bu suala cavab vermodilor.

Sakil 2. AP-nin miixtslif Gsullarinin istifadasini planlagdiran miistari tipina gora
miistarilorin faizi

100% -
80% -
70% -
e
7
50% - 6 ® Digerler
| 4| Kondom
0, -
40% H Habler
30% - = UDV
20% - 41
10% -
0%
Abort ANX
n=203 n=180

2.3. Mustarilarin gabul etdiyi AP xidmatlari

Abortdan sonra kontraseptivlorin gobulu iiciin hovoslondirmonin bir yolu gadin tibb
miiossisasini tork etmomis AP-nin bir {isulunu totbiq etmok, yaxud resept yazmaqdir. Bu
todqiqatda abort miistorilorinin ancaq 6%-1 miiessisani AP-nin bir tisulu ils tork etdi (Sokil 3,
sohifa 18); qadinlarin 3%-1 kondom gotiirdii vo digor 3%-ino abortdan dorhal sonra UDV
yerlosdirildi. Digor 14% miiassisoni iisulun tatbiqi ticiin reseptlo tork etdi; bu qadinlardan da
coxu UDV fciin olan reseptlotork etdi (9%). Yerli todqgigatcilar UDV {igiin “resept”
anlayisina belo aydinliq gotirdilor ki, bu gadinlar UDV-ni aptekdon alandan sonra bu
vasitonin yerlosdirilmosi iiciin hokimin yanmma gqayidacaq. (UDV-nin alinmasi {igiin
resepttolob olunmur.) Ola bilsin ki, bir godor miiddot kegondon sonra gadinlarin oksar hissosi
hansisa bi AP {iisulu iiciin tibb miiassisesine qayidacaq: bu todqigatda olan tochizgilorin
bozilori omindirlor ki, abortdan bir ay sonra UDV-nin yerlosdirilmosi ¢ox miinasib bir
vaxtdir (Codval 16-ya baxin) vo digor torofdon, miiossisolords vasito olmaya bilor.
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Sakil 3. Aborta galis zamani AP gabul etmis abort mistarilarinin faizi

B Metod
Toyinat

M Heg birisi/Cavab
vermadi

Abortdan sonra AP gobulunun haddon ¢ox az olmasmin bir sababi ola bilsin ki, abort
miistorilorinin 40%-don azinin tochizatgilarin onlarla aborta goldiklori orofodo AP haqda
miizakiralor apardiglarini molumat vermosidir (Sokil 4, sohifo 18).

Abort miistorilorinin arasinda 39%-1 molumat verdilor ki, tochizatgilar onlarla AP haqda
sOhbot apariblar vo tochizatgilarin ¢oxu 6z miistorilorini bu vasitolori istifado etmok {igiin
hovoslondiriblor (Sokil 4). Bu, xiisusilo, UDV ii¢lin hogigat idi. Miistorilorin ¢ox az bir
hissasi malumat verdilar ki, onlarin hakimlori UDV, hablor vo kondomlarin istifadasi {i¢iin
aktiv surotdo bu iisullardan uzaqlagdirmaq yolunu tutmuslar; bu yolu moslohst gdron
hokimlor, ola bilsin ki, bunu saglamliq mogsadilo etmislor, mosalon, ogor miistorinin bu
iisulu istifado etmosi liglin oks gostoris varsa. Tochizatginin UDV, yaxud kondomlara
nisboton hob gobuluna goro heytral movqge tutdugunu hiss edon miistori hissosi daha ¢ox
olmusgdur. Neytralliq yaxs1 moslohot olamati ola bildiyi halda, bu naticolori interpretasiya
etmok ¢otin olur, bels ki, biz bu neytralligin miixtolif {isullarin miizakirasi, yaxud adekvat
molumatlarla bagli olmasini aydinlasdira bilmirik.

Cadval 5. Tachiz¢inin AP lsullarina toxundugunu* malumat veran iisulla alagali miistori

18

faizi
Miustarilarin %
Abortlar ANX
Haqqinda danigiimisg tsul (n=203) (n=180)
Her hansi Gsul 39 26
ubv 37 24
Kondomlar 24 18
Hablar 21 18
Spermasid 12 5
Tacili kontraseptiv habler 2 3
Progestin halqgasi <1 <1

* Tachizgi bu, yaxud avvalki abort/hamilslik galisi ile alagsli hagqinda danigiimis Usul.
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Sakil 4. Mustarilarin tipi va lisula miivafiq miiasir Gsullann istifadasi li¢lin tachiz¢inin
dastayina asasan miistarilarin faizi

100% -

80%

60%

40%

20%

0% -

m Hakim dastakladi

Abort
n=75
ubv

ANX
n=43

m Hoakim bigana idi

Hakim dasteklemadi

Abort ANX
n=43 n=33
Hablor

*Hakimla bu metodlar haqda danisan mistarilarin arasinda

Abort ANX
n=48 n=32
Kondomlar

3. Sahiyya sisteminin tasirlori
3.1. Xidmatlarin yerlogmasi
AP-na ¢atmagq tisullarindan biri potensial istifadogilorin bu vasitolorin harada sldo etmoyin
miimkiinlitylinii bilmaloridir. Biitiin vasitolori 6zal apteklords tapmaq olar, amma UDV
xostoxanada yerlogdirilo bilor. Qadinlarin oksoriyyati UDV, kondom vo hablorin oldo
olunmasi ii¢iin hara getmok lazim oldugunu bilirlor. Tibb xidmati miiossisolori UDV daha
tez oldo olunmasi {i¢lin yerin olmast molumatlarda on ¢ox 0z yerini tutdugu halda (77%
abort vo 60% ANX miistorilorinds), kondom va hablarin aldo olunmasinda apteklor daha
boyiik roloynayirlar (Cadval 6).

Tacili kontraseptiv hoblor (TKH) Baki apteklorinds olur, ancaq abort miistorilorinin 76%-1
vo ANX miistorilorinin 84%-i onlar1 harada sldo etmok miimkiin oldugunu bilmirlor. Bu
fakt onunla tosdiglonir ki, onlardan tacili kontraseptiv habler barasinds sorusanda onlar bu
haqda esitmadiklorini sdylayirlor (malumatlar gostorilmomisdir).

Cadval 6. Manbanin yerloagmasi, miistarinin tipi vo vasitalar nazara alinmaqla AP
vasitalarinin haradan alda olunmasini bilon miistarilarin faizi

Tibb miassisosi Aptek Aila portnyoru Bilmayanler
Abort ANX Abort ANX Abort ANX Abort ANX
% % % % % % % %
Vasito (n=203) | (n=180) | (n=203) | (n=180) | (n=203) | (n=180) | (n=203) | (n=180)
ubv 77 60 17 29 0 0 6 11
Kondom 0 <1 78 80 10 2 12 18
Hab 4 9 77 62 0 <1 19 28
TKH 3 3 21 12 0 0 76 84
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3.2. Kontraseptiv maslahata maneada tachizat¢inin fikirlori

Kontraseptiv maslohotloro miimkiin manecilik térodo bilon altt maneonin adi oldugu
kartlar1 tochizat¢iya verorok onlari ¢esidlomok xahis olunub. Bu alti maneoyo daxi idi:
tochizat, miistorinin ehtiyaci, sohiyya problemlori, rentabellik, bilik vo hokimin vaxtinin
mohdudiyyati. Tachizgilor bilik vo saglamliq problemlorini ilk iki manes kimi yerlagdirdilor
(Cadval 7). Segilmis bu iki maneonin daha genis aydinlasdirilmasini xahis etdikdos, biliyi
osas maned kimi se¢mis tochizgilor ¢cox zaman bu ¢atmazligin miistori torofdo olmasini
dedilor (59%), baxmayaraq ki, biliyin kifayot qodor olmamasini tochizat¢ilar torado
olmasini da deyanlor oldu (13%). Saglamliq problemlarini kontraseptiv maslshatlords asas
manes kimi se¢mis tochizgilor bunu kontraseptivlorin  kontraseptivlorin saglamliq
problemlorino sobob oldugunu (38%) izah etdilor vo eyni zamanda dedilor ki,
kontraseptivlordon istifadoyo baslamagq {igiin qadinlar saglam olmalidirlar.

Tachizgilordon ¢ox az bir hissasi (alt1) dedilor ki, onlar kontraseptiv maslohatlor istifadosino
goro stabil miistorilor deyillor; mama-ginekoloqun gobuluna galmakdonss, onlar gadin
moslohotxanalarina gedorok orada AP iiclin ya tibb bacilarina, ya da basga birisino
yaxinlagirlar. Bu miimkiinliiyii todqiq etmokdon otrii bizim miisahiba gotiiriilon abort
miistorilorindon negosinin AP {iclin qadin moslohotxanasina iiz tutdugunu arasdirdiq.
Miisahiba goétiiriilon 109 abort miistorisindon 43%-i qadin maslohatxanalarinda maslohat
almisdi.

Cadval 7. Kontraseptiv maslahatlara olan miixtalif manealar hagda malumat veran

tochizgilorin faizi

9n boyiuk iki maneadan biri kimi sadalanan %
soabablar (n=60)
Bilik 77
Saglamliq problemleri 57
Kontraseptivlera olan ehtiyac 42
Kontraseptivlerla tachizat 20
Vaxt 5
Fayda 0

Kontraseptiv tochizat tochizagilarin 20%-1i torafindon maslohato on boyiik iki maneadon biri
kimi dayarlondirilib.

Vaxt amilinin kontraseptiv moslohotlords boyilik maneslordon biri olmasi fikri mama-
ginekologlar torofindon ¢ox da tez-tez soslonmadi. 60 tochizatgidan ancaq {i¢ nofori onu
osas iki sobob kimi gostormisdir. Baxmayaraq ki, bu todqiqatin tortibindo hokimlar ilo
aparilmis 6zal sohbatlords otrafli maslohatlorin toklif edilmasinds hokimlorin bacarigi tiglin
vaxt lazim oldugu toklif olunub, bu, malumatda niimayis etdirilmayib.

Oxsar olaraq, kontraseptiv moslohatloro iki osas maneos kimi tochizagilar torofindon golir
amili toxunulmayib. Faktiki olaraq, miisahiba gétiiriilonlorin dediyina gors tochizgilorin
coxu golir amilinin digor manelorlo yanasi bir kart kimi daxil edilmosindon incimislor vo
toxminon hokimlorin hamist bumaneani an zoif manes kimi qiymatlondirmislor. Dovlat-
sektor miiossisalorinds geyri-rosmi ddoniglorin “inca” bir mogam (vo geyri-qanuni) oldugu
ticiin, bu natice gozlonilon idi.
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3.3. Xidmatlara gora geyri-rasmi 6danislar

Odayenlerin proporsiyasi

Bu todqgiqatda biitiin miistorilorin toxminon 2/3-si dovlst sektorunda RS xidmatlori {igiin
0donis etdiyini demisdir (Cadval 8). ANX miistorilori 6z golislori {i¢iin abort miistorilorino
nisboton daha ¢ox ddonis etdiklorini sdylomislor (miivafiq olaraq 66% vo 57%). Odonis
etdiklorini deyon bu miistorilor ddonislorin ¢cox bdyiik hissosinin laboratoriya testlori vo
hokim xidmatlori {igiin edildiyini deyirlor (Cadval 9). Har bir miistori qrupunun toxminon
20%-1 6donis sualina cavab vermadilor v biz onlarin niys belo mdévqge tutmalarini bilmirik
(Cadval 8).

Cadval 8. Mustaeri tipina géra hakima galislar liciin ddanigler aparan mustarilarin faizi

Mistarilarin %
Abort ANX
(n=203) (n=180)
Odayib 57 66
Odemayib 23 19
Cavab verilmadi 20 15

Cadval 9. Spesifik xidmatlar (bunlarin arasinda miiassisada bazi vasitalar/xidmat) li¢lin
o6doanis aparmis miistarilorin faizi

Xidmat .
olunmuslarin Odanis
sayl aparanlarin %
Abort mustaarilori
Qeydiyyatdan kegenlar 203 29
Darmanlar* 106 5
Lab/proseduralar* 165 65
Ultrases 161 64
Qan testi 66 38
Sidik testi 29 48
Heyyat 197 65
akim 169 64
Tibb bacisi 160 41
Qeydiyyat aparan 173 34
Lab tecxniki 96 30
Ultrasas heyyati' 203 38
ANX miigtorilori
Heyyat 177 76
Lab/proseduralar 158 81
Qeydiyyat 180 19

* NUmuna olguleri ferglidir. Abort misgtarilari lab/proseduralar ve dermanlar (agar onlar
bu dermanlari miisahibanin aparildigi miassisade almiglarsa) sirasina daxil edilmiglor.
Bu, bize imkan verir ki, bazi vasiteler/xidmatlar liglin 6zal miassisalerde ve apteklarda
aparilan 6danislari istisna edak. Testlor avvalki hakima galislarda oluna bilardi.

T Ultrases heyysati “diger” kateqoriyada ancaq 6danis gabulgusu kimi
musayyanlasdirilib.Bu cadvalds biz bela gabul etmisik ki, ultrases heyyatinin adini
cokmayaenler ora ddenis etmayibler. Odenisler ehtiyatla interpretasiya olunmalidr.
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Odanis aparanlarin ¢oxu yaxsi va/yaxud tez xidmeot olunduglar {i¢iin bunu etmislor (64%
abort, 58% ANX). Abort vo ANX xidmatlori liclin 6donis aparmayanlarla miiqayisado,
Odonis aparanlar gostorilmis xidmotlordon kifayst qodor razi qaldiglarindan irali golib
(p<0,05; molumatlar gdstorilmomisdir). Odonis {i¢iin ¢ox rast golinon sobob miistarilorin
basqa bir se¢imi olmamasidir (55% abort, 47% ANX). Miistorilorin toxminon 1/3-1 6donisi
hokimo olan hérmaotino gors etdiyini deyib.

Cadval 10. Odenis statusuna asasan miiasir iisullar ile alagali maslahat verilmis vo

o6danig vaxtina gora abort miistarilarinin faizi

Odonis etmis Odoenis etmamisg
miustoarilorin % miustorilerin %
(n=133) (n=44)
mduasir Usullara géro maslohat 31 70
verilmislarin %
Hokima gedoandan sonra edilan 75 alde olunmayib.
6danislerin %

Xidmat tochizati ilo 6donisin slagesini miioyyanlogdirmok {igiin biz bir ne¢o ¢arpaz codval
molumatlarini tutusdurdug. Abort xidmotlori iiglin olan Odonislor moslohot verilmolorlo
olagali olub. Baxmayaraq ki, miiasir AP maslohatlori verilmis qadinlar ancaq 1/3 hissoni
(31%) toskil edib, onlarin 70%-i 6danis etmoasolor do maslshat aliblar (Cadval 10). Ancaq
abort miistorilorinin boyiik oksoriyyoti (75%) mama-ginekologa golisindon sonra ddonis
aparmis vo bu fikri sOyloyirlor ki, 6doniso osason miistoriloro moslohat verilmasi, yaxud
verilmomosi masalosindo tochizgilor gorarlasmamiglar. Realliq budur ki, proseduradan
ovvol, yaxud sonra aparilan 6donis maslohot verilmosi ilo olagoli olmayib (Bunlarin
arasinda xidmotdon sonra 6donis edonlorin 29%-ino maslohat verilib vo xidmotdon ovval
0donis edonlorin 21%-ino maslohat verilib [p=0.36].)

Odonis ilo moslohat verilmoesindo catmazliq arasinda olagenin digor fikir miistorinin
maslohoto olan ehtiyacidir. Ogor miistorilor moslohat almagq istomirlorso vo onlar hokimo
O0donis edirlorso onlar hokimin tocriibosini osas tuta bilorlor. Bunu arasdirdigda biz
miistorinin razt galmasini, bunlarin arasinda 6donis edonlorin moslohot almasimni vo
kontraseptivlori istifado etmoya coht edonlori nozors aldiq. Kontraseptivlori istifado etmoya
cohd etmis 6donis aparan qadinlar arasinda 60%-1 miasir tisullarla slagali moslohot almis
va razi qalib, miiqayiss ticiin 45%-1 maslohat almayib va raz1 qalib, amma bu forq statistic
ohomiyyat kosb etmayib (p=0.17). Odur ki, maslohot alma ilo 6donis arasinda assosiasiya
aydin olmayaraq qalir.

Odanis hacmi

Xidmaotlor {igiin aparilmis 6donislorin miqdari asason forgli olub; bu miixtaliflik, yoqin ki,
mistorilorin  saglamliq soviyyoesindon, ANX miistorilorinin hamilslik morholosindoki
miixtoliflikdon vo hokimlo miistorilor arasindaki miinasibotlordon iroli golib. Odonis
moalumatlarinin orta, noinki lap az kimi molumatlandirilmas1 molumatlarin ¢arpazligi ilo
olagodardir.

Abort miistorilorinin xidmotlor {iciin ANX miistorilorindon ¢ox 6donis aparmasi bir hokimo
golis ticiin olub (Cadval 11, sohifo 23). Xidmatlor {igiin 6donis etdiklorini deyonlor arasinda
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abortlar ti¢lin olan 6donig orta hesabla 45 AZN (US $57) oldugu halda, ANX vo AP
xidmatlori {i¢iin 6donis bir goliso orta hesabla 20 AZN (US $25) olub (Cadval 11)."° Bu
moblogo laborator testlor, tibbi proseduralar, heyyoto hodiyalor vo miiossisodo alinmis
dormanlara gedon xorclor aiddir. Baxmayaraq ki, aborta gedon xorclor ANX xorclorindon
cox gorsanir, bilmok vacibdir ki, tochiz¢ilor ANX miistorilorine hamilolik miiddotindos orta
hesabla 7,8 dofo golmolorini tapsirirlar (molumatlar gostorilmomisdir). Baxmayaraq ki, biz
hamilolik zamant ANX golislorinin hor birino olan 6donis mablogini qiymotlondirs
bilmadik, ¢ox ehtimal ki, qadinlar, lazim olan testlori do nazors almaq ilo, har bir hokimo
golis ticlin noso Odoyiblor. Bundan savayi, hamilo qadinlarin on boyiik xorclori dogus
zamani olacaq; ANX miistorilorinin usaq doguldugu vaxt orta hesabla 600 AZN (US $762)
veracaklari gozlonilir (malumatlar gostarilmayib). Odur ki, usaq diinyaya gatirarkon ¢ixan
xarclor abort xarclorindon ¢ox olacag.

Cadval 11. Mistari tipi nazara alinmagqla, se¢ilmis xidmatloar li¢iin orta 6danislar

(yeni manat va ABS dollari ils)

Xidmatlor Abort ANX

n AZN UsS $ N AZN Us $

Odenilmis total migdar 131 45 57 119 20 25
Qeydiyyat 58 4 5 - - -
Mdusssisads alinmis dearmanlar 5 15 19 50 17 22
Musssisada olunmus lab. testleri 107 10 13 158 10 13
Ultrases 103 10 13 132 10 13
Qan testlori 25 5 6 83 5 6
Sidik testlori 14 3 4 90 3 4
Heyyata olan hadiyyalar 126 45 57 102 16 20
Hakim 108 38 48 80 10 13
Tibb bacisi 66 5 6 33 5 6
Qeydiyyat aparan 59 3 4 32 5 6
Ultrases heyyati 78 10 13 56 10 13

Qeyd: Numunalarin muxtalifliyi sebabindan, 6danis komponentinin (lab, derman, geydiyyat, heyyat) deyari 6danilmis
total migdara alave edilmamisdir. Total 6danis migdari muassisada 6danilmis minimal miqdar kimi interpretasiya
edilmalidir (neca ki, biz iki yolla hesablayaraq an kicik migdari gétirmusik). Bundan basqga, laboratoriya testleri tglin

hesablanmig 6daniglera avvalki galislaerde edilon 6danislar da daxil edilib.

Odanislor galocokds heyyotoa verilon, laboratoriya testloring xorclonon, dermanlara ¢ixan va
tibb miiossisosino vasitolor, yaxud miistorilorin gotirdiyi vasitolor kimi boliinocok. Abort
miistorilorinin  heyysto olan 6denislori miiqayisodo on bodylik xorclordir. ANX
miistorilorinin an boyiik xorclori miiossisodo oldo etdiklori dormanlara olub (Cadval 11).
Testlorin qiymati miistorinin tipindon asili olaraq miixtalif deyil (Cadval 11).

1% Abort xidmotlori ticiin ddoniso miixtolif giinlords testlor ticiin olan ddanislor do daxil edils bilar.
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Abort edon hokims miistorinin verdiyi hodiyys, yaxud 6dodiyi mablog (38 AZN) ANX
hokimino verilon mablogdon (10AZN) toxminan dord dofo ¢ox olub. Tibb bacilarina verilmis
pul, gostarilon xidmatdon asili olmayaraq daha stabil olub - 5 manat (Gadval 11).

3.4. Maslahat gorulan va hayata kegirilmis testlar/proseduralar

Miistarinin qabul etdiyi

Aborta hazirliq tiglin ya xidmot gostorildiyi giin, ya da hokima goldiklori avvalki giinlor
orzindo miistarilorin 91%-ins ultrases miiayinasi edilib (Cadval 12). (Bu qadinlarin bazilori
bu milayinodon basqa miiessisodo kegib). Ultrasos miiayinasindon kegonlorin 62%-i buna
goro naso 6dayib (Cadvel 13). Belo bdyiik hocmdo olan miistorilor digor testlordon
kegmomiglor (Cadval 12). Xidmoatloro 6donis edonlor i¢indo miistorilor ii¢iin ultrasos
milayinosi moslohot goriilon potensial test vo proseduralarin i¢indo on bahalis1 olub. 10
AZN (US $13) olan ultrasos molumatlara asason gan va sidik testlori, eloco do cinsi yolla
otiiriilon testlordon iki dofo baha olub (Cadval 13).

Cadval 12. Muxtalif test vo proseduralardan kegan abort mistarilarinin faizi

%
Test/proseduralar (n=203)
Ultrasas 91
Qan testi 37
HIV 21
Sidik testi 17
Hamilalik testi 17
Cinsi yolla éturdlen digar 14
testlar

Cadval 13. Test/proseduralara gora 6danis edan abort miistarilarinin sayi va faizi, elaca

da 6danisin orta miqdan

Odanis edanlarin Odanilmis mablag

. %, onlarin

Odonis arasinda test
Test/ proseduralar edanlarin sayi edilanlar AZN Us $
Ultrasas 115 62 10 13
Qan testi 26 35 5 6
HIV 5 12 5 6
Sidik testi 17 50 5 6
Hamilalik testi m.y. m.y. m.y. m.y.
Cinsi yolla éturalan diger 6 21 5 6
testlar

m.y. =malumat yoxdur.
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Tachizci tarofindan maslohoat gériilon tests/proceduralar

ovvalki todqiqatlar gostordi ki, tochizatcilar 6z miistorilorine kontraseptiv tisullar totbiq
etmoyo baslamazdan ovvol onlar1 lazim olmayan test vo proseduralardan kegirirlor
(Armand et al., 2007; Bradley vo Mursagulova, 2006). Bu tolobatlarin miiasir iisullara
olavesi bu tisullarin oldo olunmasina bir manes ola bilor; bunlar, homg¢inin, qadinlarin bu
tisullarin  tohliikosizliyi haqda fikirlorino tosir edo bilor. Biz tochizgilordon UDV
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yerlosdirilmasi, yaxud oral kontraseptiv preparatlar1 yazmamisdan avval tipik olaraq hansi
test vo proseduralar1 moslohot gordiiklorini sorusdug.

UDV-nin totbigindon ovval olunacaq testlor sualina cavab veron 51 mama-ginekoloqun
82%-1 ultrasos miiayinosi cavabimni verib (Cadvol 14). Baxmayaraq ki, UDV
qoyulmamisdan ovval hamilsliyin istisna olunmas1 ¢ox vacib bir mogamdir (UST, 2012),
ultrases milayinasi bunu agkarlamaq {i¢iin yegano yol deyil, hom do bu miiayino on azi
bahalidir. Azorbaycan milli AP/RS protokolunda potensial saglam UDV miistorilori ti¢lin
ultrasos haqda qey olunmayib.

Oz miistorilori {igin oral kontraseptivlori yazmaqdan ovval ultrasos miiayinosini tolob
etdiklorini mama-ginekologlarin  30%-i dedi (Codval 14). UST Tibbi Yararliliq
Kriteriyalarina osason, ultrases miiayinasi oral kontraseptiv istifadogilori {liglin gostoris
deyil, eloco do hablorin gobulundan ovval hamilsliyin olmamasmi doqiglosdirmok ¢ox
vacibdir, bu, mistorinin hamilo olmadigina tochiz¢inin omin olmasma kimi
“uzadilmalidir”. (UST, 2010). Azorbaycan milli AP/RS protokolunda oral kontraseptiv
preparatlarin istifadosino baslamazdan ovveol ultrasos miiayinosino olan ehtiyac olmasi
haqda gostoris yoxdur. Tochizgilorin toxminon yarist hoblorin gobulundan ovval
miistarilorin qan vo/yaxud hormon testlorindon kegmolorini moslohot gériirlor. UST oral
kontraseptiv preparatlarin istifadosino baglamazdan avval gan testlorinoe ehtiyacin olmasini
qgeyd etmir (UST, 2004).

Cadval 14. Usullar nezara alinmagla, AP istifadesina baslamazdan avval
test/proseduralari rutin olaraq maslahat goran tachizgilarin faizi

Musterinin tsullardan istifade etmoays
baglamazdan avval testdon kegmayi
maslahat bilen tachizgilarin %
Oral
ubv kontraseptivlor
Testlor/proseduralar (n=51) (n=60)
Ganagin miayinssi/Pap testi 84 13
Ultrasas 82 30
Cinsi yolla éturtlen testlar 29 8
Hormon/qan testlari 10 47
Hamilalik testi 12 5
Digerleri* 10 3

* Digarlarina aiddir: Qlikoza, gara ciyar testlari

3.5. Hakima galisler

Miistorilorin hokimo tokrar golmasi potensial fosadlarin garsisinin alinmasi {igiin bir yoldur
vo UST miixtolif saglamliq proseduralari iigiin hokimo golislorin miioyyon sayda olmasimi
0z rohbor vosaitindo toklif edir. Saglamliq voziyyotlori, yaxud proseduralara cavab
reaksiyasi ilo alagoli bozi miistorilor iiciin hokimoe golislor daha ¢ox tolab olunsa da, UST
moaslohatlori tipik miistorilor iigiindiir. UST rekomendasiyalarina nisbatan, adoton, daha ¢ox
hakimo golislori tolob edon hokimlor sohiyys sisteminin effektliliyins ziyan gotiro bilor vo
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bu galislor miistorinin xidmatls slagali problem saviyyassini tohrif eds bilor. Bu tadqiqatda
biz abort miistorilorindon tochizgilorin onlar1 tokrar golislora dovot edib-etmoadiklorini vo
tachizgilordon UDV, yaxud oral kontraseptivlerin toyin olundugu birinci il qadinlarin nego
dofo tokrar hokimo golislorini tolob etmolorini sorusdug. AP moslohotlorinin  abort
maslohatlori ilo miiqayisosini daha yaxsi basa diismok ticlin biz, hamg¢inin, tochizgilordon
abortdan sonra ne¢o tokrar hokimo golisi toklif etmolorini sorusduq. Tochizgilor 6zlorinin
tipik foaliyysti haqda diisiinmolori {iglin tolimlonmisdilor, onlar els bil fosadli hallar
miialico etmok {i¢iin cavab vermoli deyildilor.

Hom oral kontraseptivlor vo hom do UDV figiin tochizcilor UST moslohotlorindon ¢ox
hokimo goliglori moslohat edirdilor. Tochizgilor malumat verirdilor ki, hab istifadogilorindon
birinci il orta hesabla 2,8 hokima golis xahis olunur (Cadval 15). Toxminon biitiin (90%)
tipik xahislor géro hokimo golislor bir dofaden ¢ox olub; bu gdstorici UST {igiin bir illik
hokimo golislori ilo contrast olub — birinci il maksimum iki rutin golisdon ibarotdir ki,
bunlarm da ikincisi ilk {ic ayda hoyata kegirilir (UST, 2004). Bu todgiqatdaki mama-
ginekologlarin miihasibasine géro UDV- in birinci il istifado edon miistorilor tigiin moaslohat
goriilon hokimo golislorin orta sayt 2,5 olub (Cadval 15). Bu hokimo golislor orzindo
hokimlor UDV-in yerlogsmosini yoxlayir, hormonlarin soviyyasi testlorini hoyata kegirir,
infeksiyanin olub-olmamasimi miioyyanlosdirir vo ultrasos miiayinesini edirlor. UST UDV
yerlosmosindon sonra 3-6 hofto orzindo bir hokima golisi moslohot gériir (UST, 2004),
amma UDV vyerlosdirmis miisahibo gotiirdilylimiiz toxminon biitiin (94%) mama-
ginekologlar kegmis 3 ay arzindorutin olaraq ikidon ¢ox hokimo golisi xahis edirlor.

Tachizgilorin basqa tip miistorilor {igiin oxsar olaraq hoddon ¢ox hokimo golislori xahis
etmolorini goérorak, biz onlardan abortdan sonra miistoriloro neco hokimo golis maslohot
verdiklorini sorugsduq. Abort toklif etmis yeddi tochizgidon ¢oxu (bes) dedi ki, onlar
abortdan sonra azi bir hokimo golisi moaslohot goriiriik. Indiye kimi, ancaq abort
mistorilorinin 25%-i deyib ki, fosadlarin yoxlanmasi vo abortun tam olunmasina omin
olmaq iigiin hokimo tokrar golmok onlara toklif olunub. UST israrla moslohot gériir ki,
“fosadlagsmamis corrahi abortdan sonra rutin olaraq hokimo golis ti¢iin tibbi ehtiyac yoxdur”
(UST, 2012). Bu geyd ovvaller nasr olunmus Tohliikosiz Abort rohbar vasaitindon (UST,
2003) olan diizalisdir ki, o avvallor belo nosr olunmusdu: “ola bilsin ki, bir dofo hokimo
goliso ehtiyac olsun”.

Cadval 15. UDV va yaxud oral kontraseptivlar istifadasina baslamis qadinlarin hakima
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goliglarinin orta sayi

Mama-ginekologlarin

maslahatina gora
hakima galiglerin

UST maslohatine
gora hakima

n orta sayl galislerin orta sayi
ubv* 51 2.5 1
Hablor* 49 2.8 1-2

*|stifadenin birinci ilinde maslehat gériilan hekima galislerin rutin say!
Qeyd: Mama-gonekologlarin segim hacmini aks etdiran tachizgilerin sayi son t¢ ayda UDV yerlasdirmis va
oral kontraseptiv tatbigini hayata kecirmis tachizgilerin sayini gdstarir.
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4. Neasil artimi ve AP biliklori
Miiasir kontraseptivlarin az istifads olunmasini nozers alaraq, no gadar gadinin 6zlorinin
nosil artim1 vo AP haqda real olaraq moalumatli olmasini miizakiro etmok vacibdir. AP
moalumatlarinin bir manbayi olan tibb xidmati tochizgilorinin do AP secimlari ilo slagoali
diizgiin bilikloro malik olmasina ehtiyac vardir.

4.1. AP usullan haqda mustarilarin biliklari

Hor miistori tipinin toxminon 85%-don ¢oxu UDV haqda esidib. AP-nin biitiin vasitolori
haqda sorusanda gadinlarin ¢oxu UDV, hoblor, kondomlar vo cinsi olagodon ¢okinmao
iisullarinin adin1 ¢okib. Qadinlar tocili kontraseptiv hablor ilo ¢cox da tanis deyillor (Cadval

16).

Cadval 16. Mustari tipini nazara almagqla, AP lisullarinin sarbast olaraq adini gakan/tasvir
edoan miistarilarin faizi

Mistarilarin %

. Abort ANX
Usul (n=203) (n=180)
ubv 88 91
Kondom 75 76
Hab 72 71
Ritm/teqvim 30 27
Cinsi elagadan gokinma 60 58
Tacili kontraseptiv hablar 11 13
Spermasid 22 16
Dgerleri* 6 5

*"Digerlarina” aiddir: Progestin halgasi, laktasion amenoreya Usulu ve herbal tsullar

Cadval 17. AP lsullarini onlarin hamilalikdean gorunmagqda effektliliyinin diizgiin sirasi ile
cesidlayan va UDV, elaca da, hablarin diizgiin olmayan sirasi il ¢esidlayan miistari vo
tochizgilorin faizi

Musterilerin % Tachizgilerin
Abort ANX %
(n=149) (n=102) (n=60)
Effektliliya gbre Usullar dizgun ¢esidlayanlarin % 21 16 37
Duzgln olmayan sira ile gesidlayanlarin %:
Kondomlar hablardan effektlidirlor 63 65 35
Kondomlar UDV-den effektlidirlor 26 28 27

Qeyd: Effektliliyine gora diizglin sira goxdan aza olmagla bels idi: UDV, hablar, kondomlar, cinsi slagadan ¢ekinma.
Bu malumatlar bu dérd Usula cavab veranler Gglndur.

Azorbaycanda effektlilik soviyyoasino goro on ¢ox istifado olunan {isullarin ¢esidlonmosi
haqda sorusanda miistorilorin 2/3 hissosinden ¢oxu bilirdi ki, UDV on effektli vo cingi
olagodon c¢okinmo iso on effetsiz iisuldur (molumatlar gostorilmoyib). Indiys qoder
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miistorilorin %4-don az1 bu dord tisulun effektliliyinin azalmasi istigamotinds diizgiin sirasini
bilir (UDV, hablor, kondomlar, cingi olagodon ¢okinmo); Bu sirada gadinlarin ¢ox vaxt
etdiyi sohv kondomlarin hamilslikdon qorunmaqda hablardon effektli olmasini demalaridir
(Cadval 17).

Molumatliliq ¢or¢ivesindo gadinlar AP ilo olagoli moaslohoto gediklori zaman tochizgilorin
kontraseptiv totbiqindo qorar vermasindo rolu basa diistilondir. Hom abort vo hom do ANX
miistorilort AP molumatlariin monbayi kimi ¢ox hallarda tibb is¢ilorini gostorirlor (Codval
18). Novbati ¢ox maslohat veranlorin hoyat yoldasi vo portnyorlar, onlardan sonra iso ailo
iizvlori oldugu gostorilir. Miistorilorin ¢ox az bir hissosi maslohat ii¢lin oczagiya miiraciot
etdiyini deyir.

Cadval 18. Miistori tipini nazara almaqla, AP manbalari hagda malumati olan miistarilarin
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faizi
Mustarilarin %
Abort ANX
Manba (n=203) (n=180)
Sahiyya miitexassisleri (hakim/tibb bacisi) 53 74
Partnyor 39 28
Aila 40 22
Dostlar 22 13
9czagl 1 2
Digarleri (heg kim, kitablar, internet) 9 6

4.2. AP haqda tachizgilarin biliklori

Qadmlarin AP haqda otrafli molumatlart1 olmadigindan vo bu molumatlar1 sohiyyo
tochizgilori torafindon oldo etmoyo timid etdiklorindon, ndvbati aragdirma AP hagda mama-
ginekologlarm biliklori olacaq. Mama-ginekologlarin ancaq 37%-1 on ¢ox istifade olunan
AP tisullarinin effektlilik sirasi osasinda diizgiin yerlosdirilmasini bacarib (Cadval 17): bu
miisahibo goétiiriilonlor arasinda nisboton az bir hissodir. Miistorilora kimi, bazi tochizgilor
do kondomlar1 hablordon daha effektli hesab ediblor. Tachiz¢ilorin, demak olar ki, 100%-1
AP se¢imi ilo olagoli miistorilorine verdiklori moslohot bacangni gizli saxlayirdilar
(molumatlar gostorilmayib). AP xidmatlorini toklif edon vo kegmis ii¢ ay orzindo UDV
yerlogdirmis tochizgilorin 45%-1 UDV-nin abortdan dorhal sonra yerlosdirilmosinin
miimkiinlityiini bilirdi'' (Cadval 19, sshifs 29). Abort toklifi etmis yeddi tochizgiden ikisi
abortdan dorhal sonra UDV yerlosdirilmosinin miimkiinliiyiinii bilmirdi (mslumatlar
gostarilmayib).

" Miisahibo gétiiriilonlorin bozilori qeyd edirdilor ki, tochizgilor bu suallara verdiklori cavablarda nayin diiz
olmasini bildiklorini demokdonso (mosolon, kontraseptiv vasitonin deorhal yerlogdirilmasi deyil, bir ay
sonra yerlogdirilmasi moaslohati), onlar miistarilora no moslohat gordiiklorini qeyd edirdilar.
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Cadval 19. UDV abortdan sonra na zaman yerlasdirilmisi biliyina gora tachizgilarin
boéliinme faizi *

%
(n=51)
Derhal 45
1 haftadan sonar 6
1 aydan sonar 45
No6vbati galisden sonra 2
3 aydan sonar 2
Total 100

*Son ¢ ay muddastinde UDV yerlagdiriimis.

4.3. Nasil artimi haqda mustarilarin biliyi

Miistarilorin bdyiik bir qismi 6z nasil artimi haqda molumatsiz idilor. Ogor qadinlar 6z
menstrual siklinds on ¢ox nozilartirma vaxtlarmi bilirdilorss, ononavi kontraseptiv lisulunun
diizgiin istifadosi 6z tosdiqini tapirdi. Analoji olaraq, tokrar abortlardan uzaq olmaq tiglin
miistorilorin abortdan sonra no zaman hamilo olmaq olar sualina cavab almaga ehtiyaclari
var idi. Abort vo ANX miistorilorinin yalmz yarist qadin reproduktivlik sistemi haqda
elementar bilikloro malik did (mosolon, iki menstrual dovr arasinda onlarin usaq diinyaya
gotirmosi liglin on bdyiik imkanin bu vaxtin ortasina diismasini) (Codval 20). Bundan
basqa, abort vo ANX miistorilorinin ancaq 60%=i bilirdi ki, nazil artim1 imkan1 abortdan
dorhal sonra geri doniir (Codval 20). Abort miistorilorindon 34%-i bilmirdi ki, onlar
abortdan sonra an tez no zaman hamilo ola bilarlor, hofto arzinde ndvbati arzuolunmaz
hamiloslik riski olacagmu.

Cadval 20. Mustari tipi nazara alinmaqla, nasil artimi il alagali diizgiin inami olan
miustarilarin faizi

Dizgiin %
Abort ANX

Nasil artimi inami (n=203) (n=180)
9n ¢ox nazil artimi imkani menstrual siklin 51 56
arasindaki vaxtin yarisindadir
Nasil artimi imkani darhal gayidir:

Abortdan sonra 66 59

Oral kontraseptivlari kasdikdan sonra 54 38

UDV kanarlasdirdigdan sonra 46 50

5. Soaxsi inam va tasirler
Bilikdon savayi, inam vo se¢imi boyonmo qadinlarin kontraseptiv iisullar totbiq etmosi
gorarna tosir edon fordi saviyys amillorindondir. Bu bolmadas biz tisullarla slagali, eloca do,
gadmnlarin bu {isullara vo aborta miiqayisoli yanasmasi ilo alagoli kontraseptiv tisullarin
istifadosi zomininds aldo olunmus molumatlari nozordon kegirmisik.
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5.1. istifadesi ligiin sebablar

2-ci bolmoado molumat verildiyi kimi, miistorilorin ¢oxu UDV istifadosinin golocokdo
hamilslikdon qorunmagq iiciin istifade etmok istodiklorini deyiblor. Bu gadinlar malumat
verirlor ki, UDV-ni segmoalorinin sobabi onun az narahatciliga sobab olmasi vo on az olava
tosirloro mali olmasidir (Cadval 21). Bu izahat abort vo ANX miistorilori arasinda
boliigdiiriliib.

Golocokds istifads olunacaq ikinci populyar vasito kondomlar olub. Kondomlarin istifadosini
seconlorin oksariyyati bu tisulun ucuz olmasini demislor; digor on ¢ox varilon cavablara soxsi
nozarot vo bu barado narahat¢iliga ehtiyac olmamasi cavablaridir (Cadval 21).

Cadval 21. Misteri tipini nazaraalmagqla, galacakda UDV, yaxud kondomlarin istifadasini
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secgmalarinin muxtalif sabablarina géra mustarilarin faizi

Mistarilarin %
Abort ANX
ubv (n=95) (n=74)

Bu an az narahatgiliga sebab olur. 52 35
Partnyoru bunu ¢ox xoslayir. 15 11
Man onu nazaratds saxlaya bilirom. 13 10
Bu on az invazivdir. 13 16
Onun slavae tasirlari an azdir. 11 28
Hakimloer bunu nece etmak lazim oldugunu 7 8
bilir/hakimin maslahati asasinda.

Bu hormonal deyil. 4 4
O ¢ox baha deyil. 4 4
Digerlari. 11 3

Kondom (n=39) (n=11)

O ¢ox baha deyil. 49 64
Bu an az narahatgiliga sebab olur. 26 9
Bu an az invazivdir. 13 0
Onun slava tesirlari an azdr. 10 9
Partnyoru bunu ¢ox xoslayir. 8 9
Maon onu nazaratds saxlaya biliram. 3 18
Bu hormonal deyil. 0 9

5.2. Muasir usullarin istifadasi ile alagali narahatgiliqlar

UDV va hoblor ¢ox effektli tisul kimi Bakida daha c¢ox istifado olundugundan, biz qadinlar
va onlarin tibbi tachizgilorinden bu iisullarla slagali no hiss etdiklorini sorusduq. Cavab
veranlorin oksariyyoti oral kontraseptivlor vo ya UDV ilo olagali heg¢ bir narahatgiliq
olmadiqlarm deyiblor (Cadval 22, sohifo 31). Amma tochizgilor miistorilora nisbaton daha
cox narahatciliq kegirmiglor vo onlarin narahatgiligi daha ¢ox UDV-dansa hoblor barasindo
olub. Bu narahar¢iliglardan ¢oxu slava tosirlorlo baglidir. Abort vo ANX miistorilori tiglin
narahatgiliglara sabab olan hablorin slava tosirlori hoqiqi slava tosirlor (mosolon, basagrisi
Vo qusma) va sisirdilmis, yaxud tohrif olunmus olave tosirlor (masalon, tiik artimi, allergiya,
qara ciyar zodalonmasi, yaxud xar¢ong) kimi iki yers ayrilirdi. Qadinlarda UDV ils olagali
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oxsar narahatciliglar var idi: sisirdilmis, yaxud tohrif olunmus ¢oki artimi, allergiya,

xorgong usaqligin eroziyasi kimi olava tosirlor daha ¢ox soslonmisdir.

Mama-ginekologlar UDV vao hoblorls alagoli bozi narahatciliglarla olagoli bizlo boliisdiilor
(Cadval 22). Bu narahatciliglar i¢inde hoblarls bagli olanlar1 asason slava tasirlorle olageli
olub: onlarin yaris1 haqiqi alava tosirlor (mosalon, basagrisi vo qusma) ilo bagli narahatciliq
oldugunu va digor yarist sisirdilmis, yaxud tohrif olunmus olavo tosirlor (mosolon, tiik
artimi, allergiya, gara ciyor zodolonmosi, yaxud xor¢ong) ilo bagli narahat¢iliq oldugunu
demislor. Siid vozisinin xor¢ongi ilo olagoli hokimlorin narahatgilifi osassizdir; bu
tokmillogdirilmomis biliyi niimayis etdirir. 1975-ci ildon ovval oral kontraseptivlorin
yiiksok dozlar siid vazisi xar¢onginin yiiksak riski ilo miisayiot olunurdu, amma o vaxtdan
aparilmig todqgiatlar bu hoblorin asag1 dozalarinin siid vozisi xor¢onginin omoalo golmasino
tosir etmadiyini gostordi (Hatcher et al., 2011). Tochizgilor UDV ilo slagoli nisboton az

narahatciliglara malik idilor: bura ¢oki artimi vo homisoalik sonsuzluq aid edilirdi.

Cadval 22. Cavab veranlarin tipi nazara alinmagla, UDV va oral kontraseptiv istifadasi ila

alagali mixtalif narahatgiliglar hagda malumatlar vermis miustari va tachizg¢ilorin faizi

Mustarilarin % Tachizgilarin
Abort ANX %
Narahatciliq (n=203) (n=180) (n=60)
Oral kontraseptivloar
Narahat olanlar 16 9 45
Haqiqi elave tasirlor 7 6 23
Sigirdilmig/tahrif olunmusg narahargiliglar* 9 8 23
Narahat olmayanlar 65 49 55
Usulla tanig olmayanlar 18 28 0
Cavab vermayanlar 1 14 0
ubv
Narahat olanlar 20 8 15
Heaqiqi elave tasirlor 4 4 10
Sisirdilmig/tahrif olunmus narahargiliqlar ’ 12 6 10
Narahat olmayanlar 76 60 85
Usulla tanig olmayanlar <1 8 0
Cavab vermayanlar 4 24 0

* Habler Ggtin sisirdilmis/tehrif olunmus slava tasirlar: stid vazisinin xastaliklari, xargang, kistalar, 6lim, tiiklerin

artmasi, saglamliq problemlari, hormonal disfunksiyalar, sonsuzluqg, gasinma/qizarma, qara ciyarin zadalenmasi,

usaqliq problemleri

1 UDV ugin sisirdilmig/tehrif olunmus narahargiliglar: allergiya, xsrgeng, kdpms, eroziya, tiik artimi, hormonal

dayisiklikler, sonsuzluq, iltihab, bdyrak xastsliklari, migrasiya, dariproblemlari, gokinin artmasi

Qadinlarin narahatciliq vo digor soboblordon miiasir lisullardan niys istifado etmodiklorini
bir godor do aragdirmaq iicliin miistoriloro agiq suallar verildi. Abort miistorilorinin
yarisindan c¢oxu vo ANX miistorilorinin 53%-1 belo diisiiniirlor ki, gadinlar miiasir
kontraseptivlor haqda adekvat molumata molik deyillor. Saglamliq vo tohliikasizlik ils
olagoli narahatciliglar hor iki qrupdan olan miistorilorin ikinci yerdo duran on ¢ox verdiyi

cavablar olub (Cadval 23).
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Cadval 23. Mistaeri tipini nazars alaraq, qadinlarin miasir kontraseptiv lsullarindan niya
istifade etmadiklarini miixtalif sabablarla alagalondiran miistarilerin faizi

32

Abort ANX
(n=203) (n=180)
Malumat/bilik azhgi 52 53
Saglamlig/tehlikasizlik narahatciliglari 33 20
Hakimle miizakire etmayib 8 3
Sexsi cavabdehliyinde ¢atmazliq 6 6
Xarcloerlo alagali 1 7
Diger* 6 9

* Diger: saxsi sabablar, partnyorun bayanmameasi, effektina inamsizliq,
hamisslik sonsuzluq qorxusu

5.3. AP usullarinin va abortun miigayisali mévqeyi

Kontraseptiv iisullar vo aborta olan miinasibotlori daha da arasdirilmasi iiglin biz
miistorilorin va tochiz¢ilorin miixtalif suallarla bagl kartlrin neca yerlosdirilmasi vasitasilo
todqiqat apardiq.

istifada ligiin asanligi

Qadinlar istifadosi ¢otin olan kontraseptiv tisullar1 segmoyi xoslamirlar. Abort miistorilori
torofindon istifadosi baximindan on asan {isul cinsi olagadon ¢okinmo iisulu olmasi
molumati verilib (40%) (Cadval 24, sohifs 33). Bundan farqli olaraq, ANX miistorilorinin
oksoriyyati arasinda on asan iisul UDV olub (32%) (molumatlar gostorilmayib). UDV
tisulunu abort (44%) vo ANX miistorilori (36%) digar ii¢c kontraseptiv tisullardan ¢ox ¢otin
olmasi kimi qiymatlondirilib (Cadval 24). Abort vo ANX miistorilorinin bdyiik oksoriyyati
(80%-don ¢oxu) abortu istifado cohatdon biitiin digor kontraseptiv tisullardan on agir1 hesab
edirblor (Cadval 24).

Tahliikasizlik anlami

ovvalki tadqiqatlar gostordi ki, Azorbaycanda gadinlar miiasir hormonal kontraseptivlorin
tohliikasizliyindan qorxurlar, amma az sayda tadqiqatlarda bu tohliikaiszliyin abortla slageli
tohliikasizliklo miigayisosi sorusulub. Biz aydinlasdirdiq ki, biitiin cavab veronlorin 2/3 6z
nosil artirma imkanlarmi tonzimlomok {icliin minimal tohliikkesiz iisuldur (abort
miistarilorinin 67%-1 vo ANX miistorilorinin 63%-i vo tochizgilorin 93%-i (Cadval 24).

Umumiyyoetlo, kondomlar vo UDV-lor miiasir AP iisullarindan on tohliikasizi hesab edilib.
Miistorilorin boyiik oksariyyati torafindon cinsi olagodon ¢okinmo miiasir iisullardan daha
tohliikasiz kimi goriiniib. Miistorilorin, demok olar ki, yaris1 cinsi olagodon g¢okinmoni
hablordon tohliikosiz hesab edib (abort miistorilorinin 57%-1 ANX miistorilorinin 42%-1);
oxsar olaraq, cinsi olagodon ¢okinmo abort miistorilorinin 46%-1 vo ANX miistorilorinin
35%-1 torafindon UDV-lara nisbotan tohliikasiz hesab edib (malumatlar gostarilmayib).

Qiymat anlami

Abort vo AP tisullarinin istifadosine tosir edo bilon digor amil giymotdir. Mistorilordon
abort vo kontraseptiv lisullarin bir il orzindo qiymoto goro ¢esidlonmosixahis olunub.
Miistorilordon % hissasi bir il orzindo kondomlarin istifadoesini homin miiddetdo hablorin
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istifadesindon ucuz olmasini deyib (molumatlar gostarilmoayib). 80%-don ¢oxu inanib ki,
bir il orzindo kondomlarin istifadssi homin miiddotds UDV istifadesindon ucuzdur
(molumatlar gostorilmoyib). Miistorilorin toxminon 1/3 UDV-nin ¢ox bahali iisul olmasini
vo toxminon yarisi illik UDVnin abort iigiin olan xorclordon ¢ox olmasimi qeyd ediblor
(Cadval 24).

Ustiinliik verilmesi

Miistorilorin boytik oksoriyyati (80%) abortu usaq diinyaya gotirmokdon uzaq olmaqda on
az Ustlinliik verilon yol kimi qiymatlondirib (Cadval 24). UDV abort miistorilorinin 60%-1
ticlin vo ANX miistorilorinin 53%-i iiclin on c¢ox istiinliik verildiyi kontraseptiv tisul olub.
Miistorilor goriib ki, onlarin portnyorlart vo ailolori do UDV-o {istiinlikk verirlor.
Miistarilorin ancaq 10%-1 cinsi yaxinliqgdan ¢okunmalori tisulunu on ¢ox xosladigini deyib;
buna, davamli olaraq, onlarin portnyorlari va ailolori do tistiinliik verirlor.

Coadval 24. Mévzu vo miistari tipi nazara alinmagqla, abort ve AP lisullarini gesidlayan
miustarilarin faizi

Mustorilorin %
Abort ANX

Cesidloma vo Ustiinliik verma (n=149) (n=102)
istifada iigiin asan olan

Cinsi yaxinligdan ¢gekunmak an asanidir. 40 28

UDV butin diger tg Usuldan (hab, kondomlar, cinsi yaxinligdan 44 36

¢okinma) agirdir.

Abort an agindir. 87 82
Tahliikasizlik

Abort an az tehlikasizidir. 67 63

Hab gabulu abortdan tehlikasizdir. 85 81
illik giymati

UDV an bahasidir. 34 27

UDV abortdan bahadir. 53 42
Mustarinin Ustiinliik verdiyi

Mustari abortu an az xoslayir. 83 88

Mustari UDV an ¢ox xoslayir. 60 53

Mustari cinsi yaxinligdan gakinmani an ¢ox xoslayir. 10 15
Partnyorun ustiinliik verdiyi

Partnyor UDV-ni en ¢ox xoglayir. 48 56

Partnyor cinsi yaxinligdan ¢aekinmani an ¢ox xoglayir. 7 6
Ailonin ustiinluk verdiyi

Aile UDV-ni an ¢ox xoslayir. 68 61

Ails cinsi yaxinligdan ¢akinmani an ¢ox xoslayir. 9 10

Qeyd: Bunlardan basqa bes karti cesidlayanlar (abort, UDV, hab, kondomlar, cinsi alagadan ¢akinanlar)

6. AP mustarilori
Bakinin tibb miiossisalorindo AP xidmotlorinin az sayda hoyata kecirilmosi ilo olagodar
olaraq, biz ¢cox az sayda AP miistorilorinindon miisahibs gotiirdiik (n=16). Belo kicik se¢im
hacmi ilo biz proporsiyalari hesablamaq vo bu miistorilori digor iki miistori qrupu ilo
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miiqayiso etmok istomodik. Amma bu kicik niimunodon bozi miisahidolori qeyd etmoyo
doyar.

RS xidmotlorini hoyata kegiron tibb miiossisolorindo AP xidmatlori arayan bu 16 gadinin,
orta hesabla 28 yasi, 1,6 usagi vo 2,6 abortu olmusdu. Bu AP miistorilorinin demoqrafik
oxsarlig1 abort miistorilorino daha ¢ox olmusdur, noinki ANX miistorilorino. Bu gostoricini
geyd etmoys doyaer, ciinki bu, kontraseptiv vasito axtaran bu qadmlarin usaq diinyaya
gotirmok vo abort tocriibosino malik oldugunu gostorir vo digor torofdon bu gadinlar
qoruyucu tadbir alds etmok gorarina galiblor.

Miisahibo gotiiriilmiis bu 16 AP miistorisinin 6z menstrual sikllorinin on yaxsi nasil artimi
vaxti hagda vo abortdan sonra nosilartirma imkanlarinin geri gayitmasi haqda doqiq
moalumatlar var idi. Oksariyysti (16 qadindan 12-si) miixtolif kontraseptiv tisullarin (UDV,
kondomlar, ritim vo toqvim) adlandirilmasi ilo kifayot qodor yaxindan tamis idilor, eyni
zamanda qadmlarin yarisindan azi1 (yeddi) oral kontraseptivlora toxundular. AP
xidmeatlorini axtaran qadinlar arasinda ii¢ nofori UDV uzun miiddot tosir edon iisul vo azi
bes il effektli olmasini bildi.

AP xidmatlari iiclin mama-ginekologa gedondan sonra miistorilorin kontraseptiv tisullarinin
effekti haqda biliklori ancaq doqiq olub. 12 qadindan ancaq ii¢ii hamilolikdon qorunmaqda
effektliliyino goro bu dsullart 6z diizgiin sirasina diizmayi bacarib. Holo do onlarin
oksariyyoti hamilslikdon qorunmaqda hoblori kondomlardan az effektli kimi hesab edirlor.
Hoblorin istifadasi ila bagli onlarin narahat¢iliginda hoalo da olava tasirler (real va tibbi asas1
olmayan) boyiik rol oynayir.

Miisahibo gotiirilmiis miistorilordon toxminon iici UDV istifadosini se¢ib vo onlarin
yarisina hakimo goldiyi giin UDV tatbiq edilib. 5-ci cadvaldon goriindiiyii kimi, bu heg do
gbzlonilmoaz dyil ki, bizim niimunomizdo gadinlarin ¢oxu UDV segiblor, belo ki oral
kontraseptivlori oldo etmok {igiin onlar hokimo yox, apteko getmoli idilor. Coxlart dedi ki,
onlar UDV-ni hokim maslohat gordiiyii liglin segiblor, o an az narahatgiliga sobab olur vo
onlarin portyoru bu lisulu digorlorindon daha ¢ox xoslayir.

Hokimo goldiyi giin UDV yerlosdirilmis sokkiz qadindan yeddisi xidmoto goro odonis
aparib vo biri bu suala cavab vermokdon imtina etdi. Odonis edonlordon bu yeddi nofori
orta hesabla 35 AZN (US $44) verib. Odoms sualma cavab vermokdon imtina etmis qadin
iso bildirdi ki, bura golmomisdon avval &donigin toxminan 30 AZN (US $38) olcagin
gozloyirdi. Bu 6doniso miiossisods miisahibo gotiiriilon giin edilon biitiin 6donislor daxildir:
gadinlarin ¢oxu iiglin UDV-in 6zii bura daxil deyil. Ancaq bir qadin malumat verdi ki,
UDV-ni miiessisaye 0zii gatirib, amma onun qiymatini sorugsaq da buna cavab vermadi.

Qadinlardan besino onlarin miiossisaya goldiyi giin UDV yazildi vo lazimi testlordon
kegmoali oldular. Bu bes qadindan tigii 6donis apardi vo orta 6domo 13 AZN (US $16.50)
oldu.

16 AP miistorisindon yeddisi molumat verdi ki, onlara hokimo goldiyi giin ultrasos
milayinasi olundu va ti¢li iso qan analizlori gotiiriildiiytinii dedi.
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Mahdudiyyatlar

Bu todqgiqatin naticalorini geyd etmomisdon avval bozi mohdudiyyatlor miizakirs
olunmalidir.

Odanislarin muxtalifliyinde ¢gatigsmazliq
Ideal olarag, AP xidmotlorindo maliys stimulunun rolunu miioyyanlosdirmak iiciin biz
miiossisolordo geyri-rosmi 0donislorin migdarinda miixtolifliyi vo eloco do AP tochizinin
soviyyosini todqiq etmoli oldug. Ancaq, 6donis miixtalif yerloro edilmosi vo AP
istifadosinin az olmasi sobobindon bu ideal todqiqat miimkiin olmadi. Ogor 6donis
soviyyasinds miixtalifliyi oldo etmok miimkiin olarsa (ya miidaxils yolu ilo, ya da cografi
saholorlo), golocokds bu suali aragsdirmaq yaxsi olardi.

Imtina tezliyi
Bu hesabatin iisular bélmesindo tosvir olunmus miistorilor arasinda imtina tezliyi 26%
oldugundan, bu todqigatda naticolor mohduddur. Qadinlarin Y4-nin omokdagliqda zoaiflik
gostormosinin bazi miimkiin sabablorino agsagidakilar aiddir:

Bu todqiqata iki hossas movzu colb edilmisdir: abort/AP vo geyri-rosmi Odonislor.
Imtina tezliyinin ylikso olmasinin bir hissasi ¢ox giiman ki, qadinlarin bu mévzunu
miisahiba gotiironlo miizakiro etmok istomomasidir.

Miisahibs giitiiriilon qadinlarin hokimdon ¢ixandan sonraki vaxti, xiisusilo do abort
miistarilori ti¢iin, ¢otin vo miirokkab bir vaxtdir. Bazi gadinlar miisahibs olunmagq {igiin
Oziinii kifayot qodor yaxst hiss etmirlor. Ofsus ki, belo bir halda biz gadinlarin xidmatlor
ticlin no godor 6dadiklorini vo hansi xidmaetlorin edildiyini bilmok istoyirdik, biz onlarin
hakima galislorindon avval miisahiba gétiirs bilmirdik. Bu tadqiqatdaki moqamlar gizli
saxlanilmal1 oldugundan, biz onlarin telefon ndmrasini gotiira bilmozdik ki, miiossisoni
tork edondon sonra onunla slagosaxlamaga coht edok.

Bozi miiassisalordo hokimlor miistorilorine bizim todgiqat suallarma cavab vermomoyi
deyirdilor. Bu, ola bilsin ki, son iki ilden artiq miiddotds dovlatin geyri-rosmi ddonislor
vo korrupsiyanin digor novlori iizorindo olan digqgotinin artmasi ilo olagodardir.
Omokdagliq etdiyimiz miossisolordoki biitiin bas hokimlor todqgigata komoklik
gostoriblor vo todqiqatin hoyata kegirilmosindon ovvol onunla omokdagliq etmoya
raziliq veriblar, amma bozi hallarda miiassisonin heyyaet lizvlori amakdasliq etmayiblor.
Belo hallarda olkodaxili todqiqatmilar miiossisonin bas hokimi ilo tokrar goriisiib
tadqiqatin magsadini deyir, onun gizli saxlanilmasini amin edir vo 6z heyyat tizvleri ilo
yenidon danigmagi xahis edirlor.

Imtina tezliyinin yiiksok olmasinin osas sobabi omokdaslarin boyun gagirmasidir. Dgor
imtina tosadiifi xarakter dasimasaydi, o zaman biz miioyyan tip miistorilordon cavablari
itiro bilordik. Qadinlarin niyo omokdashqda zoiflik gdstormosini doqiq bilmomoyimiz

“RESPOND” layihesi e Hesabat No. 11
Azarbaycan Respublikasi, Baki sehari dévlet sektorunda reproduktiv saglamliq ve

aile planlasdiriimasi xidmatleri Uzrs istifadagiler. 35



noticolorimizo bizim cavab tezliyinin stimuledici tosirini basa diismokdo bizim
imkanlarimiz1 bir qodor do mohdudlagdirir. Ola bilsin ki, omokdasliq etmoyon gadilar
Ozlorini pis hiss etmis vo ya bir qador imkansiz olmus, yaxud qeyri-rosmi 0donisi digor
omokdaslardan gizli saxlamaq istomisdir, biz bunlarin hansiin haqiogot oldugunu dogiq
bilmirik.

Cavab vermayanlar
Cavab veronlorin ¢oxu xidmoto goro 6donis etdiklorini sdylosolords, ddonigin mablogini
aciglamadilar. Odonis suallarina cavb vermomo hali bu suallar hossasligi sababindon
gozlonilirdi. Hovossiz cavablandirmalarin 6donis aparmis miistorilorin say1 vo 6donisin
miqdarinin bu todqiqatda qiymatlondirilmasinds ¢atmazliga sabab olacagini biz gozloyirik.

NiUmuna segimi

Miisahibo gotiiriilmiis AP miistorilorinin sayinin ¢ox az olmasi, bu qadinlarla olagoali
naticolorin  yekunlagdirilmasini  mohdudlagdirir, amma bu bir daha Azorbaycanda
kontraseptivlorin istifadosinin  tokmillogdirilmosinin  vacibliyini, o ciimlodon, AP
miistorilorine dair golocokds klinikadan kenar asasda todqiqat tisullarinin istifadesi {igiin
ehtiyaclar1 6n plana ¢okir. Bundan olavo, naticolor gostorir ki, gadinlarin ¢goxu hablori vo
kondomlar1 aptekdansa, hokimlorden olds edirlor. Bizim niimuns se¢imi strategiyamiz oral
kontraseptivlori aptekdon oldo edon gadinlari ohato etmoyib, odur ki, biz onlarin
baxislarinin vo/yaxud tocriibolorinin tibb miiossisalorindo kontraseptiv aldo etmok istoyon
gadinlardan neco forlonmasini miioyyan eds bilmorik.

Bizim nlimuns se¢imi strategiyamizda genis sayda abort tochizgilori olmadi. Noticodo abort
tochizgilorindon sorusulan prosedura, tocriibo vo inam ilo olagoli bir ¢ox suallar bu
hesabatda togdim oluna bilmoadi. Miimkiindiir ki, abort tochizgilorinin kontraseptivlorlo
olagali se¢imi vo miinasibeti bu tadqiqatda miisahibs gotiiriilmiis tachizgilorin fikirlorinden
forqli olsun (osason do ANX vo AP tochizgilori); beloliklo biz bu potensial forqlori
genislondirmok, yaxud istigamotlondirmak ti¢lin ehtimal edo bilmarik.

Azorbaycanda AP iizro miistarilors iki tip tochiz¢i maslohat vera bilor: mama-ginekologlar
vo mamagcalar (akuserkalar). Biz ancaq mama-ginekologlardan miisahibo apardiq, ¢ilinki
onlar osas AP xidmotlori tochizgiloridir (Patsika et al., 2009). Biz miistorilors yonaltdiyimiz
suallarda ehtiyatli olub, hokiimon mama-gonekoloqun yox, iimumiyyatlo sohiyyo
tochiz¢isinin onlarla AP haqda damisib-damigsmadigini sorusduq. Bu yolla biz biitiin
potensial maslohat¢ilorinin tocriibasini ohato elomaya iimid etdik.

Kompensasiya
Molumatlar1 toplamis komandanin fikrine gors tochizgilar, raziliq formasinda vurgulandigi
kimi, vaxtlarina géro kompensasiya edilmoyib. Bu protokol gqaydalariin pozulmasi haqda
“FHI 360 toskilatin Fordlorin Miidafiosi Komitosi” no malumat verilib. Biz inanmiriq ki, bu
protokol pozulmasi tochizgilorin cavablarmin haqiqiliyine tasir edib.
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Raziliq prosesinds molumatlandirmanin bir hissasi kimi toklif olunmus eve aparmaq tigiin
olan taxsi pulunu he¢ bir gadin almamisdir. Bozi miiossisalordo belo saiyolor yayilmaga
baslayib ki, taxsilor qadmlari sorgu aparilmasi ii¢iin digor miiessisoyo aparmali idi. Bu
todqigat orzindo molumat toplayanlar vo nozarot edonlor qadinlart molumatlandirmisdilar
ki, taksilor qadinlar1 diiz evlerina aparmali idiloer, amma indiys kimi he¢ bir qadin taksi
pulunu almayib. Biz diistinmiirtik ki, taksi xidmotindon istifado edilo bilmomasi todqgiqatin
naticolorine bilovasita tosir edib: ancaq hossas mogamlar haqda danismaga iimumi
hovossizlik baximindan bu qorxu simptomatikdir. Bu qorxu bozi suallara cavablarin
verilmomasinin yiiksok saviyyads olmasini izah eds bilor.
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Muzakiralar va alda olunmus asas naticalar

Bu todqiqat AP iisullar1 vo abort totbigindo qadinlarin se¢imloring tosir edon amillori, o
climladon, maliys stimulunun tachizgilorin RS xidmatlorine eds bilocok tasiri arasdirib.

Odanigler

Bu todgiqatin mogsadi tibbi xidmotlor iiclin edilon 6donislorin Azorbaycanin Baki
soharindo AP istifadosine tosirinin miimkiinliiyiinii aragdirmaq olub. Xidmatin abort, yaxud
ANX olmasindan asili olmayaraq, qadinlarin oksoriyysti Bakida RS xidmatlorine goro
0donis ediblor. Bir ANX galisi {iglin 6donis bir abort 6donigsindon ucuz olub, amma usagin
dogulmas: {i¢iin olan &donis abort ddonisindon lap cox olub. Odonisin osas hissosi
hokimloro edilib, amma biz AP istifadesinin tochizgilor torofindon aktiv sokildo g6zdon
salinmasi ti¢lin biz heg bir siibut tapmadiq.

Abortla olagoli xidmotlor {iglin 6donislor moslohat¢inin tocriibasindon asilidir. Miiasir
kontraseptiv Usullar ilo alagali moaslohatlor verililon 6donis etmis gadinlarin pay1 daha az
olub, noinki 6donis aparmayanlar. Bununla slaqgali biz iki potensial sababi aragdirdiq: (1)
Tibbi xidmot edonlor 6doniso miivafiq olaraq 6zlorinin moslohot manevrini doyisirlor;
yaxud (2) miistorilor istodiklori xidmat névii iiclin 6donis aparirlar vo onlar maslshat almaq
istomirlor. He¢ bir fikir oldo olunmus molumatlarla 6z tosdigini tapmadi. Maslohatin
qadinin xidmatlordon ovvel, yaxud sonra apardigi 6donisdon asililigt yox idi, belsliklo bu,
tochiz¢inin 6z moslohatini 6donigo osason aparmasi ehtimalinin olmamasi demokdir.
Analoji olaraq, 6donis etmis miistorilor arasinda miiasir kontraseptivlordon istifado etmok
istoyonlorin arzusunun hoyata kecirilmosi miiasir isullar hagda maslohat verilib-
verilmomosindon asili deyil. Bizo aydin deyil ki, xidmat {i¢iin 6donis etmis gadinlar miiasir
kontraseptiv lsullar1 barosindo moslohot almaga negativ yanasirlar. Bu mdvzunun
golocokds todqiq olunmasina ehtiyac var.

Bu todgiqat tochizgilor torafindon kontraseptiv istifadogilorinin UST moslohatlorindon farqli
olaraq, hokimo golislorinin vo testlorin/proseduralarin daha ¢ox moslohat goriilmosi kimi
bozi faktlar1 ortaya c¢ixartb. Hokimo olavo goliglor miistorilor iiglin tokco g¢ox baxt tolob
etmir, eyni zamanda xidmotlora goro 6donislorin miqdarini artira bilor. Bundan basqa,
hakima olave golislor miistorini miiasir lisullarin riskli olmasi fikrino gotirib ¢ixara bilor. Bu
olavo golislor miistorilor arasinda UDV istifadosinin bahali olmasi kimi siibhali anlamin
yaranmasina komoklik edo bilor. Hokimlor UDV vo oral kontraseptivlorin istifadasinin
baslanmasini istoyon miistoriloro ultrasos miiayinasini do moslohat verirlor. Ultrasos
milayinosing qadinlarin ehtimal ki, qeyri-rosmi 6donis etmolori hab istifado edilmosi {igiin
maliys vo montiqi manes ola bilar.
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Bakida miiasir kontraseptivlorin istifadesine ¢ox giiman ki, bir ne¢o geyri-maliys amili tosir
edir. Bu todqgigatda abort miistorilorine AP xidmaotlorinin totbiqi ¢ox asagi olub. Abort
miistorilorinin ancaq 20%-1 sohiyya miiassisasini kontraseptiv lisullarla tork ediblar va tibb
is¢ilorinin  oksoriyyoti miistorilorlo kontraseptiv vasitolor haqda sohbot aparmayib.
Miisahiba goétiiriilmiis miistorilorin sohiyyos miitoxassislorini AP molumatlarinin osas
monbayi saymasini nozors alsaq, bu, buraxilmis imkanlar1 toqdim etmis olur. Tochizgilor
hiss edirlor ki, onlarin mistarilorinin blik azligi toklif olunan maslohatlor yolunda bir
maneadir: bu, tochizgi ilo onun miistorisi arasinda daha yaxs1 kommunikasiyaya ehtiyacin
olmasin1 gostora bilor. Mama-ginekologlar kontraseptiv istifadosini dostokloyon 06z
miistorilori ilo AP miizakiro edon zaman tam sec¢im siyahisini toqdim etmomislor. Abort
olunan qadinlarin 80%-don ¢oxunun usaqglarin sayma goro bu iisula stiinliik vermaosi
secimino miivafiq olaraq, tibb isgilori 6z miistorilorino AP haqda doqiq vo otrafh
molumatlar vermolidirlor. Bir ¢ox gadinlar ¢ox yayilmis adi tisullarla (UDV vo hablor) tanis
oldugu halda, gqadmlarin oksoriyyati tocili kontraseptiv hoblorlo tanis deyillor vo onlar
haralarda oldo etmok miimkiin oldugundan xobarsizdirlor. Bu molumat ohali arasinda
osason cinsi olagodon ¢okinmok iisulundan istifado edon gadinlarda tokrar abortlarin
azalmasi ti¢lin xtisusilo vacibdir.

Hom abort vo ham do ANX miistorilori galocokds miiasir kontraseptiv iisullarindan istifado
edacoklori fikrindo olduglarini gdstormislor: onlarin 40%-don ¢oxu UDV istifado etmok
istayiblor. Bu qadnlar halo do UDV va oral kontraseptivlarin tohliikasizliyi vo effekti ilo
bagli mogamlara goro narahatdirlar. Bu narahat¢iliglarin ¢oxu miiasir tisullarin saglamliq
ticiin neqativ naticolorinin olacag: fikrina goradir. Bazi tochizgilor do miiasir kontraseptiv
iisullarin saglamliga neqativ tosirlorinin olmasina inanirlar vo bu da miiasir tisullarin totbiqi
vo gobuluna 6z tosirini gdstora bilor. Bundan olava, bir ¢ox tibb is¢ilori UDV-in qoyulmast
tolimlorini kegsolor do, tocriibodo bunu etmodiklorindon, bu, hokimlorin bu prosedurani
hoyata kegirmosindo havassizlik niimayis etdirmosina sabab ola bilor.

Tachizgilorin AP iisullar1 haqda biliklori optimal saviyyaden agagi olub. Belslikla, UDV
Azarbaycanda ¢ox populyar miiasir tisuldur vo ovvallor totbiq olunmus programlar UDV-
nin dogusdan vo abortdan sonra yerlosdirilmasi sahosindo tochizgilori tolimlondirmisdir,
odur ki, Bakidaki mama-ginekoqlar bu vasitoni yerlosdirmok vaxtini doqiqliyi ilo bilmali
idilor, halbuki, yarisindan az bir hissosi UDV-nin abortdan dorhal sonra yerlogdirilmosinin
miimkiinlilylinii bilirdi. Bundan basqa, tochiz¢ilorin ancaq 37%-1 AP {sullarini onlarin
effektliliyinin azalmasi diizgiin siras1 ilo sadalaya bilmis vo tochizgilorin 23%-1 oral
kontraseptivlor haqda kohno, yaxud osassiz fikirloro malik idilor. Tochizgilorin hamisi
(100%) miistorilorino AP moslohatlorinin verilmasi isindo 6z bacariglarina omin olduglarini
demislor. Bu ominlik va iisullarla alagoli geyri-doqiq molumatliligin ona slave olunmasi
potensial kontraseptiv istifadagilori arasinda cofongiyatin tabligine sabab ola bilar.

Kontraseptiv vasitolor halo do Vacib Darmanlar Siyahisina daxil edilmoyib va doclot
torofindon alinmur.

Bu todqiqatda omokdasliq edon tibb miiossisolorinin  kontraseptivlorlo tominati
aragdirilmayib, miisahidolor gostorir ki, bu miiossisslordo UDV vo hablor nadir hallarda
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olur: bu da tisullarin az totbiqini gismen izah eds bilor. Ovvalki illorde Ohalinin aktivliyi
iiclin Birlosmis Millotlor Fondu ehtiyat materiallar1 ilo tochiz edib, amma 2011-ci ildon
kontraseptivlorin ehtiyatinin yaradilmasi iigiin Azorbaycan hokiimoti tam cavabdehlik
dasiyir. Kontraseptiv tohliikosizliyinin inkisafi iiclin istigamatlondirilmis soylor olmadan
AP-nin totbiqinin doyisdirilmasi az ehtimal olunandr.

Qadin saglamlig ils olagali ictimayatlo kommunikasiyanin yaxsilagdirilmasi ¢ar¢ivasindo
Azorbaycan dovloti iki strategiyam inkisaf etdirir. Ictimai Saglamliq iiciin Kommunikasiya
Strtegiyas1 hazirda nozordon kegirilir. Bundan olave, Mama-ginekologlarin Tadgiqat
Institutu ilo birgo Reproduktiv Saglamliq Kommunikasiya Strategiyasi miistoriyo
yonoldilmis qaygi dostoklonorok, inkisaf morholosindodir. Bunlar siyasi 6hdogiliklor
vasitasilo AP moslohatlori tacriibalorinin inkisafinda miisbat olamatlordir.

2012-ci ildo Briiseldo kegirilmis Dalilloro ©Osaslnan Tobligatin totbiqi vasitosilo
Reproduktivlik Saglamligda Talob olunan Tohliikesizlik nozars almmagla Milli Sarvatlarin
Inkisafi iizro yiiksok soviyyali moslohatlosmo iclasinda siyasi irado baslica komponent olub.
Dovlst niimayondslorinin istirak etdiyi bu iclasda UNFPA vo International Planned
Parenthood Federation (IPPF) Sorqi Avropa vo Morkozi Asiya oOlkolorindo
kontraseptivlorin oldo olunmasi vo tohliikesizliyinin tokmillogdirilmosi tiglin bir neco
moslohati  burguladi (IPPF  vo UNFPA, 2012). Moaslohotlor yeddi sahoya
istigamotlondirilmisdi: dovlot Ohdogiliyini inkigaf etdirmok; miiasir kontraseptivlorin
xtisusiyyotlori haqda molumathligi inkisaf etdirmok; tochizgilorin xidmotlo olagoali
miinasibatlorini, biliklorini vo bacariqlarini, eloco do toklif etdiklori tsullar sirasini
tokmillogdirmok; tisullar sirasinin daha genis vo oldo olunan edilmosi; miiasir tisullarin
ekonomikliyinin inkisaf etdirilmosi vo sosial normalarin, ehtimallarin vo nasil
dinamikasinin arasinda olagonin qurulmasi (IPPF vo UNFPA, 2012). Bu maslohatlor bizim
todgigatin mogsad vo naticalari ilo bir sirada durur. Biz timid edirik ki, bu todgiqat bizim
moslohatlorin hoyata kegirilmasi ii¢iin arqumentlari, eloco do Azarbaycanda sohiyya sistemi
reformlarini vo RS siyasotini giliclondirocok.
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Moaslahatlor

Baxmayarq ki, bu todqiqat ancaq Bakida aparilib, tibbi yardimi xidmaotlorinin toskili, o
ciimlodon, geyri-rosmi Odonislor vo soxsi olagoalor, regionun bir ne¢o basqa Olkolorindo
oldugu kimi, Azarbaycanin digor bolgslorinds do var. Bu tadgiqatin naticolori statistic olaraq
yayila bilon deyil (hotta Azorbaycan daxilinds), amma regiondaki sohiyys sistemi vo AP
secimlorindoki oxsarliglar agagidaki maslohatlor daha cox regional olaraq gobul edils bilor:

1.

Tibb is¢ilorini otrafli kontraseptiv maslohotlorin verilmasi isindo asagidaki yollarla

havaslondirmak, xiisusilo do abort miistarilori tigiin:

a. Miimkiin biitiin tisullar vasitosilo, AP {izro moaslohatlor do daxil olmagla, abortdan
sonra tibbi xidmat ii¢ilin otrafli protokolun tartib edilmasi yolu ilo;

b. Hoyata ke¢irilmis prosedurun oks olunmasi vo AP maslohotlorinin bu hoyata
kegirilmislordo bir gostorici kimi protokollara olavo edilmosilo stimul yaratmaq
yolu ilo;

Tibb is¢ilorini AP xidmatlorinin totbiqi izrs tolimlondirmok:

a. Usullarin effektliliyino, olavo tosirlorin miimkiinliiyii vo koskinliyino, UDV-lorin
yerlosdirilmasi vordiglorine vo moslohot vermok bacariglarima xiisusi digqot
ayirmaqla, xidmot zamani vo xidmot Oncosi tolimlordo istifado olunan AP
kurikulumlarim1 modifikasiya etmok yolu ilo;

b. Raziliq ssasinda birgo gorarlar vo tokmillogdirici tohsil programlari vasitasilo tibb
miitoxassislori assosasiyasinin yaydigi klinik tocriibolor iizro miiasir molumatlari
toblig etmok yolu ilo;

Miixtolif yerlords AP secimlori haqda qadinlari vo genis ictimaiyyati

molumatlandirmagq;:

a. Partnyorlar, hokim vo miistorilor arasinda vo eloco do ailalor igorisindo s6hbatlori
inkisaf etdirmok yolu ilo;

b. Insanlar1 coxsayh iisullar hagda — miimkiin olavo tosirlorin, cofongiyat vo sohv
diislincolorin, eloco do molumath se¢imin  gozlonilmesi ilo  olagadar
molumatlandirmagq yolu ilo;

Hokima artiq golislorin vo olave proseduralarin AP gobulunda baryer kimi foaliyyot
gdstormomasing amin olmagq {i¢iin milli AP vo abort protolkollari1 UST vo ya digor
stibuta asaslanmis rohbar vasaitlars uygunlagdirmag;

Miiasir kontraseptiv tUsullart Vacib Dormanlar Siyahismma daxil etmoklo onlarin
yararliligina ominlik yaratmagq;

Daha yaxs1 anlamagq {li¢iin todqigatlarin aparilmasi:

a. Tibb iscilorinin va ictimaiyyatin AP {izro tolimlondirilmesinin an yaxs1 yollari, o
climlodon, madoni soviyyayo miinasib golon messaj novlori;

b. Coxsayli hokima golislorin mantiqi asasini, ultrasaso olan inamu, profilaktikanin vo
on yaxst klinik tocriibalorin dostoklonmosi {i¢lin tolim kurikulumlarmin nazordon
kegirilmosini;

c. Apteklordo satilan kontraseptivlorin olmasi, qiymoti vo davamli olaraq tapilmasi;
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