Saglik ve Toplum 2022;32 (3) 89-95

ARASTIRMA / Research Articles

Bir Universite Hastanesi Uroloji Poliklinigine Basvuran Erkeklerin
Aile Planlamas1 Yontemleri ile Ilgili Bilgi ve Goriislerinin
Ogrenilmesi ve Vazektomi Tercihlerinin Degerlendirilmesi

Learning the Knowledge and Opinions About Family Planning Methods
of Men Applying to A University Hospital Urology Polyclinic and
Evaluation of Vasectomy Preferences

Dr.Elifnaz KESKiN', Dr.Nurhan MEYDAN ACIMIS?, Cafer DENiZ CAY, inci Deniz ALKAN®
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Amag: Arastirma, iiroloji poliklinigine basvuru yapan erkeklerin
aile planlamast konusundaki bilgilerinin, goriislerinin ve vazekto-
miyi tercih etme durumlarinmin degerlendirilmesi amaciyla planlan-
migtir.

Yontem: Arastirmaya bir itiniversite hastanesi iiroloji poliklinigine
basvuran 181 goniillii erkek katilmistir. Veriler anket formu araci-
higwla toplanmigtir. Lojistik regresyon analizi yapilmistir: p<0,05
diizeyi anlamli kabul edilmistir. Bulgular: Katilimcilarin %51,9(94)
18-34 yas grubunda, %38.1(69) iiniversite mezunu, %54,2(98) evli,
% 38,1(69) iicretli/aylikli calisan, % 28,2(51) is¢idir. 18-34 yas gru-
bu (%44,6) (p=0,018), iiniversite mezunu (%55,1) (p<0,001) vazek-
tomi yontemini bilenler (%83,7) (p<0,001) arasinda vazektomiyi
duyma farkl idi. Vazektomiyi duyma durumunu,; kondom kullanma
1.5 kat (:4,75 %95 CI:1,15-19,5 p=0,03), cinsel bilgiyi saglik per-
sonelinde alma 1.6 kat (5:5,4 %95 CI:1.3-22.1 p=0,019) ve vazek-
tomi yaptirmayt isteme 1.6 kat (p:5.2 %95 CI:1,6-17,0 p=0,006)
artirmaktadir

Sonug: Arastirma, erkek hastalarin ¢ogu herhangi bir aile planla-
mast yontemi bilmekte olup vazektomi konusundaki bilgi ve istekleri
yetersiz bulunmugtur.

Anahtar Kelimeler: Ureme Saghg, Aile Planlamasi, Vazektomi

ABSTRACT

Objective: The study was planned to evaluate the knowledge, opini-
ons and preference of vasectomy about family planning of men who
applied to the urology outpatient clinic.

Method: 181 volunteer men who applied to the urology outpatient
clinic of a university hospital participated in the study. Data were
collected through a questionnaire. Logistic regression analysis was
performed. A p<0.05 level was considered significant. Results:
51.9% (94) of the participants were in the 18-34 age group, 38.1%
(69) were university graduates, 54.2% (98) were married, 38.1%
(69) were wage earners, 28.2% ( 51) is a worker. There was a diffe-
rence between 18-34 age group (44.6%) (p=0.018), university gra-
duate (55.1%) (p<0.001) and those who knew the vasectomy method
(83.7%) (p<0.001). The state of hearing about the vasectomy, using
condom 1.5 times ($:4.75% 95% CI:1.15-19.5 p=0.03), receiving
sexual information from healthcare professionals 1.6 times (f:5.4
95% CI:1.3-22.1 p= 0.019) and wanting to have a vasectomy 1.6
fold (B:5.2 95% CI:1.6-17.0 p=0.006).

Conclusion: Most of the male patients in the study know any family
planning method and their knowledge and desires about vasectomy
were found to be insufficient.

Keywords: Reproductive Health Family Planning, Vasectomy

GIRIS:

Aile planlamasi kavramsal olarak temel saglik
hizmetleri i¢inde yer alir ve koruyucu saglik
hizmetlerinin ~ 6nemli  konularindan  birini
olusturur. TNSA (2018) verilerine gore, kadinlarin

%97’si en az bir modern aile planlamas1 yontemi
bilmekte, kondom (%19), RIA (%14) ve tiiplerin
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baglanmast (%10) en c¢ok kullanilan modern
yontemler arasinda yer almaktadir (1). Vazektomi
erkeklere uygulanan aile planlamasi yontemidir.
Vas deferens’in cerrahi olarak lokal anestezi
altinda kiigiik bir skrotal insizyonla iki tarafli
kesilmesi ile gerceklesen basit bir ameliyattir.
Amerika’da yapilan arastirmalara gore; her yil
yaklagik 500.000 vazektomi gerceklesmekte,
diinya ¢apinda 50 milyondan fazla erkege bu
yontem uygulanmaktadir. Ancak ydntemin kabul
edilebilirligi bazi kiiltiirel farkliliklara bagh
oldugu rapor edilmektedir (2-4) Vazektomi,
daha cok gelismis iilkelerde kullanilmaktadir.
Yeni Zelanda (%20), Ingiltere (%16) ve Amerika
(%12)’ en sik tercih edilen {ilkelerdir. (2,4)
Vazektominin bu iilkelerdeki tercih nedenleri;
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kalic1 olmasina, uzun dénem maliyet etkinligine,
tiip ligasyonuna gore daha basit olmasina ve
uzun dénemde saglik i¢in herhangi bir risk teskil
etmemesine baglanmaktadir. (4-6) Son TNSA
verilerine gore iilkemizdeki yaygmlhigr %0,1’in
altindadir (1). Bu c¢alismada, bir iiniversite
hastanesi iiroloji poliklinigine bagvuran erkek
hastalarin aile planlamasi yontem bilgisi, aile
planlamasina iligkin goriisleri ve vazektomi tercih
etme durumlarmin degerlendirilmesi amaci ile
planlanmustir.

GEREC-YONTEM:

Arastirma  kesitsel tamimlayicidir.  Evrenini
Ocak 2021 - Mayis 2021 tarihleri arasinda
bir iniversite hastanesi iiroloji poliklinigine
herhangi bir sebepten basvuran erkek hastalar
olusturdu. Pandemi kosullarinda herhangi bir
orneklem biiyiikliigiine gidilmeden 181 goniilli
katilimciya ulasildi. Katilimeilara istege bagl
Google anket ya da yiiz yiize anket uygulandi.
Anket 34 sorudan ve 3 boliimden olusmaktadir.
Aragtirmanin =~ “vazektomi ydntemini duyma
durumu” ve “vazektomi yontemini giivenli bulma
durumlar1” bagimli degisken olarak &ngoriildii.
Arastirmanin sosyo-demografik ozellikleri, aile
planlamas1 yontemi bilgileri yontem tercihleri
ve kullanma durumu, vazektomiyi bilme
durumu ise bagimsiz degiskenlerini olusturdu.
[statistiksel analizinde SPSS 17.0 paket programi
kullanildi.  Veriler degerlendirilirken yiizde,
ortanca, ortalama, standart sapma gibi tanimlayict
Olgiitleri kullanildi. Nitel verilerin analizinde
ki-kare, nicel wverilerin analizinde normal
dagilima uygunluguna gore parametrik testler,
normal dagilima uymayanlarda non parametrik
testler kullanilmigtir. p<0,05 diizeyi anlamh
kabul edildi. Regresyon modellemede lojistik
regresyon uygulanilmistir. Aragtirma Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'nda,
05.01.2021 tarih ve 01 sayili kurul toplantisinda
ve E-60116787-020-5954 sayili kararla etik onay
almistir.

BULGULAR:

Sosyo-demografik 6zellikleri: Katilan kisilerin
%51,9°1 18-34 yas arasindadir. %38,1 liniversite
mezunu %54,1°i evlidir. Calisma durumlarina
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gore; %381 tcretli/aylik ¢alisan, %16’s1 emekli
ve %9,4°1 ise calismamaktadir (Tablol). Anket
yanitlarindaki yas gruplari ve egitim durumu
hakkinda veri eksikliginde bilimselligi bozmayan
birlestirmelere gidilmistir.

Tablo 1: Ocak- May1s 2021 Pamukkale Universite
Uroloji Poliklinige Basvuran Erkek Hastalarin
Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Dagilimi

n %
Yas grubu |18-34 94 51,9
35-44 33 18,3
45+ 54 29,8
Egitim Ilkokul mezunu 31 17,1
durumu
Ortaokul mezunu 17 9.4
Lise mezunu 51 28,2
Universite mezunu 69 38,1
Diger 13 7,2
Medeni Hig evlenmemis 75 41,4
durum
Evli 98 54,2
Bosanmis/esi vefat etmis | 8 4,4
Calisma | Ucretli/aylik calisan 69 38,1
durumu
Kendi hesabina caligan |34 18,8
Emekli 29 16,0
Ogrenci 32 (17,7
Calismiyor 15 8,3
Diger 2 1,1
Meslek Memur 21 11,6
Isci 51 28,2
Serbest meslek 42 23,2
Diger 67 37,0
TOPLAM 181 1100,0
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Tablo 2: Ocak- Mayis 2021 Pamukkale Universite Uroloji
Poliklinige Bagvuran Erkek Hastalarin Yontem Kullanimina

[liskin Durumlari

Halen aile Evet 68 139,1
planlamasi yontemi
kullanma durumu |Hayir 106 60,9
(n:174)
Yontem Cinsel iligki yagsamiyorum 30 333
kullanmayanlarin ) o
sebebi Sik olmayan cinsel iligki 20 |22,2
(n:90) Kullanmak istemiyorum 26 |28,9
Partnerim kullanmak 7 7,8
istemiyor
1 1,1
Yontem bilmiyorum , n
Dini sebeplerden
0 0
Diger
Yontem Kondom 41 160,2
kullaniyorsa yontem )
tercihi Vazektomi 0 0
(n:68) Geri ¢ekme 39 573
Takvim yontemi 11 [16,1
Partnerin yontem kullanmasi |35 [51,4
Yontem Memnunum 57 |89
memnuniyeti .
Memnum degilim 3 4,6
164
(n:64) Emin degilim 4 |62
Yontemi tercih eden | Kendim 5 8
Kkisi
Cinsel partnerim 1 1,6
(n:62) o
Her ikimiz de 56 1903
Yontem tercih Kullanimi kolay 27 139,7
nedeni S
Erisimi kolay 19 27,9
n:68
( ) Yan etkisi az 19 27,9
Etkin koruma sagliyor 31 45,5
Geri cekme yontemi | Hi¢ kullanmadim 28 29,5
kullananlarin ]
yontem Sadece geri gekme 40 42,1
k i .
dzl::lt;::lazz?;sl; Bagka bir yontemle beraber |27 28,4
Geri cekmeyi Giivenilir 37 1219
gebeligi 6nlemede . )
giivenilir bulma Giivenilir degil 61 36,1
durumu (n:169) Bilmiyorum 71 [42,0
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Aile planlamas1 yontemi bilgileri:
Katilimeilarin; %83’ herhangi  bir
yontem bilmektedir. Bilinen yontemler;
kondom (%75), dogum kontrol hapi
(%68), geri gekme (%66), RIA (%53),
acil korunma hap1 (%56), tiip ligasyonu
(%53), takvim yontemi (%41), vazektomi
(%27), aylik igne enjeksiyonu (%21),
diyafram-kopiiktiir  (%18). Vazektomi
yontemine iliskin; katilimcilarin %641
daha oOnceden vazektomi yoOntemini
duymadigim1 %67’si ise gilivenli olup
olmadigindan  emin  olmadiklarini
belirtiler. Vazektominin evliligi nasil
etkileyecegi sorusuna %57’si etkilemez
olarak yanitladi. %66 internetten, %35
saglik personelinden cinsellikle ilgili
bilgi aldigim belirtti.

Aile planlamasi yontem tercihi ve
kullanoma durumu: Katihmeilarin
%060,2’si aile planlamas1 yontemini
kullandigimi, yontem kullanmayanlarin
%?33’1 ise cinsel iliski yasamadigi i¢in
oldugunu belirtti. 68 kisi (%39,1) halen
bir dogum kontrol yontemi kullandigini
belirtti. (Yontem kullananlarin %60,2’si
kondom, %57,3’1 geri ¢ekme, %15,9’u
tiiplerin baglanmasidir). Katilimcilarin
%89’u yonteminden memnundur ve
%90,3’1 kullandig1 yontemi partneriyle
birlikte tercih etmistir. Yontemi tercih
nedeni daha ¢ok kullanimin kolay olmasi
(%39,7) ve etkin koruma saglamasidir
(%45,5). Geri cekme  ydntemi
kullananlardan %42,1°1 bagka ek yontem
kullanmazken, bu ydnteminin giivenilir
olup olmadigi konusunda 9%42’si
kararsizdir (Tablo 2).

Vazektomiyi Bilme Durumu:
Katilimeilarin -~ %35,1°1  vazektomiyi
duymus, %37,5°1 ise internet arastirmasi
sonucu  Ogrenmistir.  %67,3’0  bu
yontemin gilivenli oldugundan emin
degildir.  %63,6’s1 vazektomiyi tercih
etmeyecegini  belirtirken;  %57,4’1
evliligini etkilenmeyecegini, %63,7’si
cevrenin  tepkisi  konusunda emin
olmadigini belirtmistir (Tablo 3).
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Tablo 3: Ocak- Mayis 2021 Pamukkale Universite Uroloji Poliklinige Bagvuran Erkek

Hastalarin Vazektomiye Iliskin Degerlendirmeleri

Say1 Yiizde
() (%)
Vazektomiyi duyma durumu Evet 61 35,1
(n:174) Hay1r 113 64,9
Vazektomi duyma sekli Dergi/TV gibi medya araglar1 |16 222
(n:72) Internette arastirma 27 37,5
Esimden 3 4,2
Arkadagimdan 7 9,7
Anne-babamdan 0 0
Saglik personelinden 26 36,1
Okuldan 6 8,3
Vazektominin giivenli olup olmama Gtivenli 24 23,1
durumu
Givenli degil 10 9,6
(n:104)
Emin degilim 70 67,3
Vazektomi tercih etme durumu Evet 2 2
(n:99) Hay1r 63 63,6
Emin degilim 34 34
Vazektominin evliligi etkileme sekli Olumlu etkiler 10 10,6
(n:94) Olumsuz etkiler 30 31,9
Etkilemez 54 57,4
Vazektomiye cevrenin tepkisi Olumlu 5 4,9
(n:102) Olumsuz 32 31,4
Emin degilim 65 63,7
Ki —kare Analizi anlamli  farkli  bulundu. Aile planlamasi

18-34 yas grubu (%44,6) (p=0,018), lniversite
mezunu (%55,1) (p<0,001) vazektomi yontemini
bilenler (%83,7) (p<0,001) arasinda vazektomiyi
duyma arasinda anlamli farklilik vardir. Cinsel
konularda saglik personelinden bilgi alanlarda
(%50,8) (p<0,002) vazektomiyi duyma durumu
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yonteminden memnun olanlar (%42,4) (p=0,032)
vazektomiyi duyma durumlari arasindaki fark
anlamlidir. Aile planlamasi1 yonteminden memnun
olanlarda (%67,8) (p=0,018) vazektomiyi giivenli
yontem olarak bulmama daha yiiksek saptandi
(Tablo 4).
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Tablo 4: Ocak- Mayis 2021 Pamukkale Universite Uroloji Poliklinige Basvuran Erkek Hastalarin
Vazektomiyi Duyma ve Glivenli Bulma Durumu

Degiskenler Vazektomiyi Duyma D Vazektomi Giivenli P
Durumu Bulma Durumu
Evet Hay1r Evet Hayir/ Emin
degilim
n % n % n % n %
Yas grubu 18-34 41 44,6 (51 55,4 10,018 |16 28,1 (41 71,9 10,335
35-44 9 28,1 (23 71,9 2 11,8 |15 88,2
45+ 11 22,0 139 |78 6 20,0 (24 80,0
Egitim durumu flkokul 6 21,4 122 78,6 |<0,001 (2 10,5 |17 89,5 10,445
Ortaokul 2 12,5 |14 [875 1 16,7 |5 83,3
Lise 10 (20,8 [38 [79,2 5 21,7 |18 78,3
Universite 38 |55,1 |31 449 30,6 |34 |69.4
15
Bilinen yontem Evet 41 83,7 |8 16,3 [<0,001 (13 31,7 (28 68,3 10,14
vazektomi Hayir 16 15,0 |91 85 9 16,7 |45 83,3
Cinsel konularda Evet 31 50,8 130 [49,2 10,002 |11 26,2 |31 73,8 (0,652
bilgi alma sekli: Hayir 28 (257 [81 [743 12 [203 [47 [79,7
Saghk personelinden
Aile planlamasi Memnunum |39 424 |53 57,6 (0,032 |19 32,2 140 67,8 (0,018
yonteminden Memnun 2 (40,0 [3 [60,0 o [o [4 100
memnuniyeti degilim
Emin degilim |2 10,5 |17 89,5 0 0 15 100
Katilmiyorum | 28 58,3 120 41,7 13 40,6 |19 59,4
TARTISMA ara¢ gerektirmemesi bu sonucu dogurmus olabilir

Calismamizda katilimcilarin  gogunun (%67)
vazektomi yOnteminin giivenli olup olmadigini
bilmedigini, yaridan fazlasinin (%63,6) bu
yontemi tercih etmek istemedigini ve aile
planlanmasi yonteminden memnun olanlarin
(%67,8) (p=0,018) vazektomi yontemini glivenli
bulmadigr saptanmustir.  Biiylikk  ¢ogunlugu
(%70,2) cinsel aktif yastadir. Bu durum benzer
baska arastirmalar ile uyumludur (1,5). Cogu
(%38,1) tcretli/aylik calisan erkeklerdir. Her ikisi
durum da Mehmet ve arkadaslarinin Istanbul’da
yapilan erkeklerin gebelikten korunma durumu
caligmast ile benzerdir (1) Calismamiza
katilanlarm %83,4’1 aile planlamasi yontemleri
ile ilgili bilgeye sahiptir. En ¢ok bilinen yontemler
kondom (%75,1) ve geri ¢ekme (%66,9) dir.
Kondomun kolay ulasilabilir olmasi ve geri
cekme yoOnteminin uygulama i¢in herhangi bir
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(1,5,6). Katilimcilarin %53,8’1 tiip ligasyonunu
aile planlamasi yontemi olarak bilmekte iken
vazektomiyi bilme durumu disik (%27,1)
tiir. Ancak diger caligmalarda aile planlamasi
yontemi olarak vazektomiyi bilme durumu bizim
calismamiza gore daha yiiksek bulunmustur
(1,5,6). Bu durumu katilimeilarin genel durumu
ile ilgili olabilir. Vazektomi yontemi (%1,1)
diger arastirmalara oldugu gibi az tercih edilen
yontemlerdendir (1,5,6). Vazektomi yontemini
bilme durumunun az (%27,1) olmasmin yontemi
kullanim oraninin diisiik (%1,1) olmasma yol
acmasi pek muhtemeldir. Erkeklerde vazektomiyi
bilme durumlarmi daha yiiksek saptayan
calismalarda da yontem olarak kullanim oraninin
diisilk olduguna dikkat ¢ekmek isteriz (1,5,6).
Bunun sebebi iilke 0Ozelinde aile planlamasi
yontem kullanimi daha ¢ok kadma atfedilmis
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bir rol olmasindan kaynakl
diisiiniiyoruz.

olabilecegini

Misir’da yapilan bir calismada sosyokiiltiirel
ve dini faktorler ile dogurganlik ve cinsel islev
kaybetme korkusunun etkisi ile erkeklerin
vazektomi yOntemini tercih etmek istemedikleri
rapor edilmistir (7). iran’da yapilan bir arastirma
sonuglart,  ¢iftlerin ~ %56,0’simin = modern
yontem kullandigimi ve %2,57 sinin vazektomi
uyguladigint ortaya koymustur (8). Teksas’ta
yapilan bir c¢aligmada ankete katilanlarin
vazektomiyi genel anlamda iireme sagligi hizmet
onceligi olarak algilamadiklarii gostermektedir.
Ozellikle bazi arastirmalarda Latin erkeklerinin
vazektomiye sinirhi ilgilerinin oldugu yorumu
yapilmaktadir (9). Kiiltiirel yap1 farkliliginin
onemine dikkat c¢ekmek isteriz. Shattuck ve
arkadaglari; 10 yil boyunca 75 arastirmanin
incelendigi calismalarinda; genelde erkek ve
kadinlar arasinda yontem hakkinda farkindalik
eksikligi oldugunu ve bu durumun vazektominin
erkekleri nasil etkiledigine dair hatali varsayimlari
koriikledigini  belirtiler. Kaldi ki, vazektomi
hakkinda bilgi eksikligi veya yanlis kaninin bilgi
hizmeti sunanlar arasinda da yaygin oldugunu
gormekteyiz (10). Tiirkiye’de yapilan bir calisma;
kadmlarin %14’ ve erkeklerin %43,0’iiniin
vazektomi prosediirii ge¢irmenin giinah oldugu
gorlisinde  oldugunu ortaya koymaktadir.
Erkeklerin %88,0°dan fazlasi vazektomi olmak
istemez iken, %35,4’1 evlilik ve cinsel saglik
iizerinde olumsuz etkisi olduguna, %58,9’u
erkek sagligmi olumsuz etkileyecegine yonelik
inanca sahiptir (11). Ulkemizde erkek 6grenciler
iizerinde yapilan ¢alismada; 6grencilerin tigte biri
vazektomiye karsi olumsuz tutuma sahip ve 1/5’i
kondom kullanimina karsidir. Acil kontrasepsiyon
hakkinda bilgi sahibi olan Ogrencilerin oram
%14,5 oldugu rapor edilirken her iki aragtirmada
bizimkine benzemektedir (12).

Katilimcilarimiz  vazektomi yoOntemini internet
(%37,5), saglik personeli (%36,1) ve medya
araglarindan  (%22,2) duyduklarini belirttiler.
Yine benzer sekilde cinsel konularda bilgi alma en
cok (%066,1) internet araciligryla olmaktadir (8).
Katilimcilarin ¢ogunlugu (%67,3) vazektominin
giivenirliliginden  emin  degildir.  Prostat
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kanseri ile iligkili bilimsel c¢alismalarin olmasi
erkeklerin bu yontemi tercih etmemelerinde
etkili olmus olabilir (6,7 13-17). Arastirmamizda
katilimcilarmm  %90,2’si  gebelikten korunma
sorumlulugu konusunda kadinlarla birlikte yer
almalar1 gerektigini isaretlediler. Geligmekte
olan iilkelerdeki erkeklerde benzer sonuclar
rapor edilmistir (1). Amerika’da 18-45 erkekler
arasinda yapilan bir aragtirma vazektomi yapilan
erkeklerin: beyaz irk, medeni durum, artan yas,
yiliksek egitim diizeyi, dogum yeri, daha yiiksek
hane geliri, katolik inanca sahip olma ve daha
fazla biyolojik c¢ocuk istemi ile bu yontemi
kullanma arasinda pozitif yonde iliski saptamistir

(18).

Gebelikten korunma  ydntemi tercihlerine
baktigimizda en c¢ok tercih edilen yontemler
kondom (%60,2) ve geri ¢ekme oldugunu
gormekteyiz (%57,3) (1,4-6). %89 u kullandiklar
aile planlamasi1 yonteminden memnun olduklarini
belirtiler. Bu sonug diger ¢aligmalarla uyumludur
(6). Vazektomiyi duyma seklinin dergi ve
televizyon gibi medya araclarinin oldugu goz
carpmaktadir. Aile planlamasi konusunda dogru
bilgiyeulasmadamedyaaraclarimin etkin kullanimi
onemlidir. Aile planlamasi hizmetinden memnun
olanlar arasinda vazektomi yontemine ilgi azdir.
Kanallarin1  baglanan erkeklerin cinsellikten
soguyacagi, cinsel giiclerini kaybedecekleri ve
psikolojik olarak kotii etkilenecekleri inanci bu
sonucu yaratmig olabilir. Sosyal c¢evrelerinde
vazektomiyi olumlu karsilayan ¢iftlerin varligi bu
yOnteme olan giiveni artirabilir.

Sonu¢

Arastirmamiz iiroloji poliklinige bagvuran erkek
hastalarin ¢ogunun herhangi bir aile planlamasi
yontemi  bildigini, vazektomi konusundaki
bilgilerinin yetersiz oldugunu ve tercih etmeye
istekli olmadiklarin1 ortaya koymustur. Ureme
sagligi hizmetlerinin yasal giivence altinda
oldugu tlkemizde erkeklerin vazektomi tercih
etme diizeylerinin iyilestirilmesini ve yontem
tercihlerinde toplumsal cinsiyetin esitliginin
etkinlestirilmesini oneriyoruz.

Cikar iliskisi: Yazarlar ¢ikar iligkisi olmadigin
beyan eder.
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