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Azarbaycanda tibb miassisasindan kanar bas veran dogus faktlarina nazaratin glclen-
dirilmasi eyni zamanda bu hallarin yaranmasina sebab olan faktlarin agkarlanmasina yonal-
mis analitik hesabat 6lke Uzra ev doduslarinin saviyyasinin, bu problemlarin meydana ¢ixma
sabablarinin, shalinin muxtalif gruplarinin geyd olunan problemlars yanagsmasinin ve bu sa-
halarde musbaet dayisiklik yarada bilacek siyasatin muayyen edilmasi maqgsadila hazirlan-
misdir.

Analitik hesabat muayyan edilmis metodologiya Uzra aparilan tadgigatlar esasinda igle-
nilmis ve natica, elaca da tekliflarla (tovsiyalarla) yekunlagmigdir.

Tatbiq olunan tadqgigat metodlari dunya Uzre ve elace do, Azerbaycan Uzrse statistik
gostaricilarin muqayisali tahlili, ahali arasinda sorgular yolu ile ictimai rayin dyrenilmasi ve
ekspertlaer, mutaxessislarle derinlesmis intervularin apariimasindan, tibb muassisalarinden
kanarda bas veron dogus hallarinin yaranmasina sabab olan usaq evliliklarinin muayyan
edilmasi maqgsadile istifade olmusdur. Taqdigat asadidaki merhalalar Uzre hayata kegiril-
misdir:

e Layihanin koordinasiyasi ve nazarat

o Statistik gostericilarin tahlili

¢ Anket vo derinlagdiriimis intervl suallarinin hazirlanmasi

e Sorgunun kegiriimasi

e Dearinlesmis intervularin apariimasi

e Tahlillerin aparilmasi
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1. TODQIQATIN METODOLOGIYASI
1.1. Tedgiqatin arazilari va respondentlarin segimi

Sordular yolu ile ictimai rayin 6yrenilmasi Ucln respublikanin Lenkaran, Masalli,
Calilabad, Astara, Lerik, Yardimh bolgaleri secilmisdir. Sorguya asasan geyd edilen
regionlardan olan qadin shalisi, xUsusile qizlar ve ganc qadinlar eyni zamanda antenatal
xidmat gostaran tibb iscilari, pediatrlar va neontoloqglar daxil edilmisdir.

istirakcilarin sayi - 1228 nafer olmusdur.

istirakgilar Lankaran Astara Masalli | Calilabad Lerik | Yardimh Comi
Genc qizlar 53 41 52 68 23 28 265
Qadinlar 146 97 117 150 78 75 663
Antenatal xidmat 61 39 53 50 33 24 260
gostaren tibb iscileri
Pediatrlar 10 6 7 4 2 4 33
5 Neonatologlar 4 1 1 0 0 0 7
Comi istirake¢ilarin 1228
sayl

1.2. Teadgiqatin metodu

Tadqiqat zamani aidiyyati dovlst organlarina Ails, Qadin ve Usaq Problemlari Uzra Dov-
lat Komitasinin dastayi ile teqdim edilen sorgular asasinda aparilan tedgiqatda stasionardan
kanar bas veran dogus hallarina nazarat, bu hallarin bas vermasina gatirib ¢ixaran amiller
hagginda malumatlar tahlil olunmusdur. Eyni zamanda dunya Uzra gostericilorlo Azarbay-
can Respublikasinin gostaricilerinin mugayisali tahlili apariimisdir.

1.3. Suallarin hazirlanmasi

Tadqgiqatda heam kamiyyat, ham da keyfiyyat metodlarini shats edan “qarisiq metod
yanasmas!” ndan istifade edilmisdir.

Kamiyyat tedqigati aparmaq magsadile sorgu anketlerindan istifade olunmusdur.
Kamiyyat tadgiqatt muayyen cografi arazide usaq evliliklerine ve ev doguslarina gatiran
sebablari musayyan etmakls, bu problemlarin qarsisinin alinmasina yonaldilmis gararlarin
gabulu haqqginda GUmumi tesavvir yaradir. insanlarin fikirlerini voe mslumatlarin arxasinda
duran saxsi tacribani daha darindan arasdirmaq maqsadils keyfiyyat tadqgiqati apariimisdir.

Keyfiyyeat tadqgiqati aparmaq maqgsadila darinlesmis intervilarden istifade olunmusdur.

1.4. Tadgiqat alatlori

Tadqgiqatda ssasen, hem gapali, heam da aciq tipli suallardan ibaret sorgu anketlerinden
istifada edilmisdir. Sorgu anketina daxil edilmig suallar muxtalif aspektlori shats edir.
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1.5. Etik prinsiplar

Musahiba veranlar malumatlandiriimig, raziligi alinmis ve malumatin tam maxfiliyi
gorunmusdur. Qeyd olunan etik magamlar artiq bu metodologiyada nazarde tutulmus ve
istifadasi tamin edilmigdir.

1.6. Usaq evliliklari va ev doguslar ile alagali tadgiqatin apariimasinin gatinliklori

Usaq evliliklerinin ve ev doguslarinin sayl barade mikemmal statistika yoxdur. Aile
quran yeniyetmalarin he¢ de hamisi hamile galmadigindan ve hamila qalan yeniyetmalerin
he¢ de hamisi dogus Ugun stasionara muraciat etmadiyinden, usaq evlilikleri ila slagali
daqiq gostericileri alde etmak geyri-mumkundur. Ev doguslarinin sayi barade malumat iss,
dogusdan sonra “Dogum haqgqginda tibbi sehadatnama” almaq ugun tibb misssisasine ve
‘Dogum haqqinda sehadstnama” almaq ug¢un VVAQ sdbaelarine muracist eden gadinlarin
sayl esasindadir. Lakin, bir cox hallarda hamilaliyi evde sonlanmis qadinlara dogusayardim
tibb muessisalari tarefinden dogum faktini, vaxtini va yerini tasdiq eden sanadin — “Dogum
haqqinda tibbi sehadatnama” (forma 103) verilmasi ev doduslarinin real sayinin rasmi sayi
ile uygun olmamasina gaetirib ¢ixarir. Dogusayardim muassisasi geyd edilon senadi taqdim
etmakdan imtina etdiyi halda aile VVAQ so6balerine muracist edir ve bu halda maehkemae
gaydasinda usaq ugln sanad alinir. Lakin, tibb miassisalerinds ev doguslarinin yas bolgusu
uzro statistikasi aparilmadigindan ugaq evliliklarinin ev doguslarinin strukturunda payina
dair resmi gostaricilor movcud deyil. Eyni zamanda, VVAQ sobalari terafinden de mahkama
gaydasinda “Dogum haqqinda sahadstnama” verilon usaglarin analarinin yasina va
dogusun yerina gore tahlili apariimadigindan yeniyetmalarin ev doguslari hagda daqiq
malumat almaq ¢atindir.
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2. Umumi malumatlar

Yeniyetma hamilaliyi deqiq misyyan olunmus sabablari olan global vaziyyat olub, ciddi
tibbi, sosial ve iqgtisadi naticalers gatirir'. Usaq yasinda evliliysa daxil olan qizlarin meisat
zorakiliginin qurbani olmaq ehtimali daha ¢ox, maktabdae tehsillerine davam etmak ehtimali
ise daha azdir. Usaq evliliklari erken va planlasdiriimamig hamilsliklerin riskini artirir ve ne-
ticade ana saglamhgi ugun agirlagmalarin meydana ¢ixma, ana olumu riski artir. Usaq evli-
liyi qizlarin aileden va dostlarindan tecrid olunmasina, onlarin yerli icmalarin hayatinda isti-
rakinin istisna edilmasina gatirir ki, bu da qizlarin psixi saglamligina vae rifah vaziyyatina ciddi
tesir gosterir.2 Usaq evlilikleri yeniyetma hamilsliklarina sebab olur ve bu da 6z névbesinda
tibb muassisesindan kenarda bas veran doguslarin sayinin artmasina getirib ¢ixardir.

Yuxarida geyd olunan amillar ugsaq evlilikleri ve ev doguslari mévzusunda tedqigatlarin
aparilmasi ugun xususi hassasliq telab edir. Belo ki, ahali arasinda usaq evliliklarinin ganuna
zidd bir vaziyyst ve muayyen yas cargivasinda cinayat masuliyyatli bir hal oldugu bareds
malumatin olmasi sebabindan tadgiqatgilar usaq evliliyi hallarinin real olaraqg mévcud olma-
sina baxmayaraq, tekzib olunmasi faktlari ile tGzlesirler. Ev doguslari ile slagsli tadgigatin
aparilmasinda da bir sira ¢atinlikler movcuddur. Tibb iscilari ev doguslarinin gadagan olmasi
barede malumatl oldugundan, batun hallarda ev doguslarini dncaden raziliq asasinda qe-
bul etdiklerini takzib edirlar. ©hali ise tibb miassisasina miracist edacsekleri halda usaq ha-
milaliyi barede malumatin hiqug-muhafize organlarina g¢atdirilacagi barade malumatl ol-
duglarindan, masuliyyatdan yayinmagin yegana ¢ixis yolu kimi ev doguslarini segirlor.

Tadqigat naticesinde evda bas veroen dogus hallarinin yaranmasinda asas faktor kimi
ananin yetkinlik yagina catmamasi muayyan olunmusdur. Tabii ki, yeniyetmalik dovrunde
hamilalik dogus prosesinda, dogusdan sonraki dovrde fesadlarin meydana ¢ixmasi baxi-
mindan yuksak risk faktoru hesab olunur. Yeniyetma hamilalerds, hamilalikls alagali fasad-
larin inkisafinin esas sabablari bioloji ve sosial-igtisadi faktorlar hesab olunur. ©sas sosial-
igtisadi risk faktorlarina yoxsullug, asagi tehsil saviyyasi, antenatal xidmatin lazimi saviyye-
da olmamasi va asagi sosial status aid edilir. Eyni zamanda, ananin yaginin az olmasi se-
babils, bioloji yetkinsizliyin yaranmasi hamilalik zamani miayyan agirlagmalarinin meydana
¢ixmasina tasir gosterir. Hesab olunur ki, yeniyetmalik dovriinds inkisafda olan dol ve hale
inkisaf etmakde olan ana organizmi gidali maddalare gore reqabat aparir. Bununla yanasi,
usaqliqg boynunun yetkinsizliyi va ganla tachizatinin zaif olmasi subklinik infeksiyalarin inki-
safina, prostaqlandinlerin sintezinin artmasina sarait yaradir ki, bu da vaxtindan avval do-
guslara gatira biler.

Lazimi antenatal qullugun olmamasi, hamilalik dovrinde badan ¢akisinin artiminin az
olmasi, bazan ananin zerarli verdislera meyilli olmasi yenidogulmusun saglamligina 6z man-
fi tasirini gosterir. Buna gore da, vaxtindan avval dogulma, az ¢eki ile dogulma ve kdorpa
olumu yeniyetma hamilslardan dogulan korpalar arasinda daha yuksak tezlikle rast galinir.

! www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/detail/adolescent-pregnancy

2 www.unicef.org/eca/ru/lMpecc-penusbi/ewe-10-MUNIMOHOB-AEBOYEK-NOLBEPraOTCA-PUCKY-BCTYNNEHNS-B-Opak-B-0€ TCKOM-BO3pacTe-




Yeniyetma hamilalar arasinda an yuksak tezlikle rast galinen mamaliq agirlagsmalarina

demir defisitli anemiya aid edilir. Hesab olunur ki, gidalanmanin lazimi seviyyade olmamasi
anemiyanin inkisafina gatirib ¢ixardir.
Perinatal naticelarin agirlagsmalarina sebab olan patologiyalardan biri preeklampsiyadir.
Yeniyetmalar arasinda preeklampsiyanin inkisafi tezliyi 20-39 yash hamilalerle miqayisada
40% yuksakdir. Hamile qadinda agir preeklampsiya inkisaf etdikds usaqda hipoksik va
metabolik pozgunluglar meydana cixir ki, bu da markezi sinir sisteminin zedalenmasina
gatirib ¢ixardir. Aparilmis tadgiqatlara gore, (T.Ganchimeg ve hammusllifleri tersfinden),
yeniyetma hamilelarde preeklampsiya riskinin yetkin hamilelerle muqayisede 1,7 defe
yuksak olmasini muayyan edilmisdir.

Yenidogulmusglar igun hamilsaliyin muddasti ve dogulanda ¢akisi an vacib gostariciler-
dan hesab olunur. Hamilaliyin 37 haftesine qader dogulan, xtsusila, 32 haftasina gadar do-
gulan korpalar olum va alillik Uzre risk grupuna aid edilirlar. Yeniyetmalar arasinda vaxtindan
avval doguslar ise 21% tagskil edir ki, bu da 20-39 yasl gadinlarla migayisede 3 dafaye
gadar yuksakdir.

Stasionardan kenarda bas veran yeniyetma hamilslikleri yenidoguimuslarin élim sayi-
nin artmasina da 6z tesirini gostarir. Bu da ham ana, ham da usaq saglamhgi baximindan
fosadlara gatiren bir tacriibadir. 1991-2014-cl iller arzinde israil alimleri tarefinden dlkenin
soharlerindan birinde stasionardan kanarda usaq dinyaya getiren gadinlara dair mslumat-
lar1 tehlil ederak muayyan etmislar ki, dojus xastaxanadan kenarda bas verdiyi halda yeni-
dogulmusglarin 6lim gostericisi 3 defs yiiksek olurd. Bels ki, tedgiqatgilar 243682 dogus hag-
ginda malumati tahlil etmislar. Qeyd olunan dogduslardan 1,5%-i stasionardan kanarda bas
vermisdir. Muayyan olunmusdur ki, xestexanadan kanarda bas veran doguslarda har 1000
dogusa yenidogulmusun olum gostaricisi 15, xastaxanada bas veran doguslarda iss 5 ol-
musdur. Tadqigat¢ilar butin bunlardan bels naticays galmigsler ki, stasionardan kenarda
bas veran doguslar perinatal 6lum gdstericisini artirir. Mahz buna goéra da, doguslarin mu-
taxessislarin nazarati altinda, xtsusi geraitde apariimasinin vacibliyi vurgulanmigdir.

2.1. Stasionardan kanar doguslarin beynalxalq ve yerli saviyyada tahlili
Cadval 1. ixtisasli tibb isgilari terefinden aparilan doguslar %

Bolga il Faiz
Dinya 2019 83%
Orab dlunyasi 2010 79%
Karib denizinin kigik dovlatlari 2019 99%
Markazi Avropa va Baltikyani dlkalar 2019 98%

3 tps://www.ajog.org/article/S0002-9378(18)31899-4/fulltext
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Serqi Asiya ve Sakit Okean 2019 96%
Serqi Asiya va Sakit Okean (yuksak galirli dlkalar xaric 2019 95%
edilmakla)

Avropa arazisi 2019 98%
Avropa ve Merkazi Asiya 2019 98%
Avropa ve Markazi Asiya (yuksak galirli lkaler xaric 2019 99%
edilmakla)

Avropa lttifaqi 2019 98%
Munagise vaziyyatinda olan bdlgsler 2019 60%
Kulli migdarda borcu olan kasib dlkalar 2019 68%
Latin Amerikasi va Karib denizi 6lkaleri 2019 95%
Latin Amerikasi va Karib danizi dlkalari (yuksek galirli 2019 95%
Olkaler xaric edilmakla)

©n az inkigaf etmis olkaler 2019 65%
Yaxin Serq ve Simali Afrika 2010 83%
Yaxin Serq ve Simali Afrika (yuksak galirli 6lkaler xaric 2010 81%
edilmakla)

Simali Amerika 2019 99%
igtisadi ©®makdasliq va inkisaf Toskilati (18I T) 2019 98%
Diger kicik olkalar 2019 84%
Sakit okeanin kigik ada Olkalari 2019 92%
Kicik dovlatler 2019 88%
Cenubi Asiya 2019 82%
Sub-Sahara Afrika 2019 63%
Sub-Sahara Afrika (yuksak galirli 6lkslar xaric 2019 63%
edilmakla)

Azarbaycan Respublikasi 2020 100%

2019-cu ilds ixtisasli tibb iscileri terafindan aparilan doguslar yuksak galirli dlkaler Gzra
-99%, asagi/orta galirli dlkaler Uzre - 81%, asagi galirli 6lkslar Uzra - 67%, asagi orta galirli
Olkalar - 78%, orta gsalirli dlkaler tzro - 84%, yuxar orta gaelirli dlkalar Uzra - 99% taskil
etmisdir. Bu da gostarir ki, ixtisasl tibb iscileri tarafinden aparilan doguslarin saviyyasi
Olkanin iqtisadi rifah vaziyysti ile duz mutanasibdir. Eyni zamanda ixtisasli tibb isgileri
torefinden aparilan doguslarin saviyyasi yuksak olan dlkslerds ana o6limu gdstaricisinin
asagl olmasi geyd olunur.




Cadval 2:

Olke il Faiz
Yuksak galirli dlkaler 2019 99%
Asag! /orta galirli 6lkaler 2019 81%
Asagi gelirli 6lkaler 2019 67%
Asagqi orta galirli dlkeler 2019 78%
Orta gelirli 6lkaler 2019 84%
Yuxari orta galirli 6lkaler 2019 99%

Cadval 3. Azarbaycan Respublikasi Uzre stasionardan kanar doguslarin sayi (DSK)

2019 2020 2021
Stasionardan kanar doguslarin
sayl - comi 1124 944 881
o cimladan:
evde @abul edilmis doguslarin
sayl 427 432 399
kand hakim mantagalarinda gabul
edilmig doguslarin sayi 697 512 482

Qeyd etmak lazimdir ki, Azarbaycan Respublikasinda dogusayardim musssisalarinin 3
soviyyasi muayyan edilmisdir. Kand hakim manteqgelari dogusayardim musssisalarine aid
edilmamisdir. Azerbaycan Respublikasinda doguslar yalniz Perinatal Markazlards, dogum
evlarinda, Sahar xestaxanalarinin ve Markazi Rayon Xastexanalarinin “Dogum” sdbalerinds
aparila bilar.

Bu baximdan, kend hakim mantaqgelarinde doguslarin apariimasi qaydalara ziddir.
Cadvaldan gorunduyl kimi, stasionardan kenar doguslarin imumi sayinda ve kend hakim
mantagalerinde gebul edilmis doguslarin sayinda azalma qeyd olunur. Sahiyye Nazirliyi
terafinden taqdim olunmus malumata asasan, 2019-2021-ci iller arzinds 6lkada geyd olunan
1258 ev dogusundan 494-G (39,2%) Yardimli rayonunun payina dasur. 2019-2021-ci iller
arzinde Lankeranda, Lerikde evda dodusu geyds alinmamisdir. Masallida 21, Astarada 4,
Caolilabadda 41 ev dogusu qeyda alinmigdir. Belsliklo, 2019-2021-ci illerde Azarbaycan
Respublikasinda ev doguslarinin 44,5%-i Yardimli, Masalli, Calilabad ve Astara rayonlarinin
payina dusdar.

________IFE



TOBIB tarafindan toqdim olunmus malumat;

2022-ci ilin ilk 10 ayi erzinds 675 azyasli hamile geydiyyata alinmis, TOBIB tabeliyinde
olan dogugsayardim muassisalerinde 952 yeniyetmanin hamilaliyi dogusla sonlanmisdir.

Lerik MRX-da 2022-ci ilin ilk 10 ayi arzinde 1 yetkinlik yasina ¢atmayan hamils
geydiyyata alinmis va 1 yetkinlik yasina gatmayan gadinin hamilaliyi dogusla (tabii yolla) basa
catmigdir.

Astara MRX-da 2022-ci ilin ilk 10 ayi erzinde 10 yetkinlik yasina ¢atmayan hamile
geydiyyata alinmis ve 7 yetkinlik yasina ¢atmayan gadinin hamilsaliyi dogusla (4 tabii yolla
dogus, 3 Qeysariyys kasiyi emaliyyati) basa catmisdir.

Yardimli MRX-da 2022-ci ilin ilk 10 ay erzinda 7 yetkinlik yasina ¢atmayan hamile
geydiyyata alinmis va 1 yetkinlik yasina ¢catmayan qadinin hamilaliyi dogusla (tabii yolla) basa
catmigdir.

Masalli MRX-da 2022-ci ilin ilk 10 ay! arzinde 12 yetkinlik yasina ¢atmayan hamila
geydiyyata alinmig ve 40 yetkinlik yasina gcatmayan qadinin hamilaliyi dogusla (31 tebii yolla
dogus, 9 Qeysariyys kasiyi amaliyyati) basa ¢atmisdir.

Calilabad MRX-da 2022-ci ilin ilk 10 ayi erzinda 28 yetkinlik yasina catmayan hamila

geydiyyata alinmis va 14 yetkinlik yasina catmayan qadinin hamilaliyi dogusla (10 tabii yolla
dogus, 4 Qeysaoriyya kasiyi amaliyyati) basa ¢atmisdir.
Lenkaran Perinatal Markazi terafinden 15 hamile va 120 hamilaliyi dogusla sonlanmis
yetkinlik yasina ¢catmayan qadin haqgginda malumat teqdim olunmusdur. Hamile gadinlarin 4
nafari, hamilaliyi dogusla sonlanan qgadinlarin 36 naferi Lankeran sakinlari, galanlar isa
bdlganin digar rayonlarinin sakinleridir. Hamilsaliyi basa ¢atanlardan 50 nafarine Qeyseriyyo
kasiyi amaliyyati icra olunmusdur.

Onu da qeyd etmak lazimdir ki, tibb muassisaleri tarefinden taqdim olunmus siyahilar
muqayisali tahlil edildikde, yeniyetma hamilalerin antenatal qullugdan kanarda galdiglarinin
sahidi olurug. Masalan, hamilsliyi Lankaran Perinatal Markazinda sonlanmis Masalli sakini
olan 20 hamiladan yalniz biri Masallida hamilalik geydiyyatinda olmusdur. Lankaran
Perinatal Markazinda hamilaliyi sonlanmis Calilabad sakini olan 43 azyasli hamiladan yalniz
biri Calilabadda hamilslik geydiyyatinda olmusdur. Bu da bir daha tasdiq edir ki, yeniyetma
hamilelar yasadiqglari erazi Uzra tibb musssisasine muraciet etmirlor, vaxtinda lazimi
muayinalerdan kec¢mirler, bu da, naticeds, ana ve dolun saglamhgr ve hayati baximindan
ciddi agirlagmalara getirib gixardir.

2.2. Gonc qizlar arasinda aparilmis sorgunun naticoalori

Sorguda 265 respondent istirak etmisdir.
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Sual 1. “Yasadiginiz kendda ve ya rayon merkazinde ev doguslari geyd olunur?”
sualina 152 respondent (57,4%) “Xeyr”, 102 respondent (38,5%) “Bali”, 4 respondent (1,5%)
“Bilmiram” cavabini vermis, 7 respondent (2,6%) suala cavab vermamisdir.

1.50%_ 2.60%
N\

A

m Xeyr = Bali = Bilmiram Cavabsiz

Sual 2. “Fikrinizce, ev doguslarinin olmasi na ila alaqgalidir?” sualina 91 respondent
(34,3%) “Dogum evinin uzaqda olmasi sababindan vaxtinda ¢atdira bilmirler’, 84 respon-
dent (31,7%) “Dag kendlarinden rayon markazine gadar yollarin mdvsuimla alagali olaraq
bagli olmasi”, 69 respondent (26%) “Maliyya problemi”, 64 respondent (24,1%) “Kand
mamasina inam”, 57 respondent (21,5%) “Digar”, 6 respondent (2,3%) “Yasi 18-dan asag!
olan hamilsler haqqinda huqug-muhafize organlarina malumat verilir’ cavabini vermiglar.

Erkan nikah olarda hiiqug-miihafiza 2,30%
orqanlarina malumat verilir

Digar 21,50%

Kand mamasina inam 24,10%

Maliyya problemi 26%

Maévsiimla alagali yol problemi 31,70%

Dogum evinin uzaqda olmasi sababindan 34,30%
vaxtinda gatdira bilmirlar /F

0,00% 5,00% 10,00%15,00%20,00%25,00%30,00%35,00%

Sual 3. “Fikrinizca, ev doguslari tohliikalidir?” sualina 227 respondent (85,7%) “
Bali”, 34 respondent (12,8%) “Xeyr” cavabi vermig, 4 respondent (1,5%) suala cavab
vermamigdir.

A
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Sual 4. Yagsadiginiz kanddoa (soahards) ev dogusu zamani ana O6liimii hadisasi
bas verib?” sualina 57 respondent (21,5%) “Baeli”, 184 respondent (69,4%) “Xeyr”, 1 res-
pondent (0,4%) “Bilmiream” cavabi vermis, 23 respondent (8,7%) suali cavabsiz qgoymusdur.

0,40% 870%
N

69,40%

i

= Bali Xeyr = Bilmiram Cavabsiz

Sual 5. “Yasadiginiz kendda (saharda) ev dogusu zamani usaq 6liimii bas verib?”
sualina 48 respondent (18,1%) “Bali”, 187 respondent (70,6%) “Xeyr”, 1 respondent (0,4%)
“ Bilmirem” cavabi vermigdir. 29 respondent (10,9%) suali cavabsiz qoymusdur.

10,90%

\»

0,40%

= Bali = Xeyr = Bilmiram Cavabsiz

Sual 6. “Fikrinizca, evda dogus niya tehliikalidir?” sualina 8 respondent (3%)
“Tehlukali deyil”, 124 respondent (46,8%) “Qanaxma bas vers bilar”, 86 respondent (32,4%)
‘Usaqhidin cirlmasi bas vera biler’, 135 respondent (50,9%) “Usaq Ole biler”, 149
respondent (56,2%) “ Ana 6la biler”, 119 respondent (44,9%) “Infeksiyalagsma ola bilar”
cavabini vermigdir.




infeksiyalagma ola bilar

Ana 6la bilar

Usaq 6la bilar

Usaghigin cirllmasi bags vera bilar
Qanaxma bas vera bilar

Toahliikali deyil

0%

Sual 7. “Ev doguslarinin garsisinin alinmasinda hansi tadbirlar effektiv ola bilar?”
sualina 41 respondent (15,4%) “Ev doguslarinin fesadlari barade maariflondirma, xususile,
analari, gaynanalari maariflandirmak”, 21 respondent (8%) “Sahiyys muassisalarinin an uc-
gar kandler de daxil olmagla, butun olkada slgatanliginin temin olunmasi”, 11 respondent
(4%) “Antenatal xidmatin keyfiyyatinin artirimasi”, 13 respondent (4,9%) “©gar erkoen nikah
olmasa, heg kes evda dogus etmaz. Bunlarin sababi qorxudur.”, 12 respondent (4,6%) “Do-
gus aparan mamanin cazalanmasi”, 10 respondent (3,8%) “Ucqgar dag kendlarinin yol prob-
lemlarini hall etmak”, 7 respondent (2,6%) “Maliyys probleminin aradan qaldiriimasi”, 6 res-
pondent (2,3%) “Cerima”, 4 respondent (1,5%) “Dogulan usada sanadin veriimamasi”, 3
respondent (1,1%) “Xestaxanaya vaxtinda ¢atmaq ugln bir sira tedbirlar”, 2 respondent
(0,7%) “Habs cazas!I”, 2 respondent (0,7%) “Ev doguslarinin sabablerini aradan galdirmaq®,
2 respondent (0,7%) “Tadbir gérmazdim, ¢lnki, 6zim ds evds doguimusam, saglamam”, 16
respondent (6%) “Bilmiram” cavabini vermisdir. 126 respondent (47,5%) suali cavablandir-

44,90%

32,40%

46,80%

w
X

10% 20% 30% 40% 50%

56,20%

50,90%

60%

mamisdir.
A7-E5009,
50'00% B 75,9970
45,00% -
40,00% -
35,00% -
30,00% -
25,00%
20,00% -5,40%
15,00% - Qo 4,60% A 1.10% 0-709%
10,00% - 4% 4,90% __3,80% """ 3004 1,50% 5 o — 070
5,00% - ' Rt
0,00% T T T T T T T T T T T T T T 1
27 @ & S N U U SE- N " G U S &
@b \@b & ¢ & ~<\*o & & @9‘9 S z,@" & -6‘6 \*@& '506\
F @ & RIS S NP O NN
S S & o0 B F N &F ST C
F & F S S & & R & &
P O &S & E S SR X <
@ &S S e PR & \
S & LS & e S & &
ORI R & &
F PSS T Fe S
S A & e’
< PR N &P
Q°°° & 2 < A

16




2.3. Qadin ahali arasinda aparilmis sorgunun naticalori
Sorguda 663 respondent istirak etmisdir:
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Sual 1. “Yasadiginiz kandda va ya rayon markazinda ev doguslari geyd olunur?”
sualina 495 respondent (74,7%) “Xeyr”, 151 respondent (22,8%) “Bali”, 4 respondent
(0,6%) “Melumatim yoxdur” cavabini vermis, 13 respondent (1,9%) suali cavab-
landirmamisdir.

0,60% __1,90%

22,80%

Bali mXeyr = Malumatimyoxdur [ Cavabsiz

Sual 2. “Fikrinizcoa, ev doguslarinin olmasi na ila alagalidir?” sualina 157
respondent (23,7%) “Dogum evinin uzaqda olmasi sababindan vaxtinda catdira bilmirlar®,
185 respondent (27,9%) “Dag kendlerinden rayon markazina yollarin modvsimls slagali
olaraq bagh olmasi”, 170 respondent (25,6%) “Maliyya problemi” , 140 respondent (21,1%)
“Kand mamasina inam”, 76 respondent (11,5%) “Digar” cavabini vermisler. Respondentlar
terafinden erkan nikahin, cabhilliyin, hiqug-muhafize organlarina mealumat verilaceyinden
cokindiklari da, sabab olaraq gostarilmisdir.




Digar 11,5

Kand mamasina inam 21,1

Maliyya problemi 25,6

MGovsimla alagali yol problemi _27,9
Dogum evinin uzaq olmasi —23:7
0 5 10 15 20 25 30

Sual 3. “Fikrinizco, ev doguslan tahlikslidir?” sualina 637 respondent (96,1%)
“Boali”, 24 respondent (3,6%) “Xeyr” cavabini vermis, 2 respondent (0,3%) sual
cavablandirmamigdir.

3,60% __0,30%

[ Bali m Xeyr M Cavabsiz

Sual 4. “Yasadiginiz kandda (saharda) ev dogusu zamani ana o6liumu hadisasi
bas verib?” sualina 115 respondent (17,3%) “Bali”, 523 respondent (78,9%) “Xeyr”, 5
respondent (0,8%) “Bilmirem” cavabi vermis, 20 respondent (3%) suali cavab-
landirmamigdir.
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Sual 5. “Yasadiginiz kandda (soharda) ev dogusu zamani usaq olimii ile bagh
malumatiniz varmi sualina 141 respondent (21,3%) “Bali”, 493 respondent (74,3%) “Xeyr”,
4 respondent (0,6%) “Bilmirem” cavabini vermis, 25 respondent (3,8%) sual
cavablandirmamisdir.

0,60% _ 3,80%
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Sual 6. “Fikrinizca, evda dogus niya tahliikalidir?” sualina 12 respondent (1,8%)
“Tahlukali deyil”, 434 respondent (65,5%) “Qanaxma bas vera biler’, 180 respondent
(27,1%) “Usaqgligin ciriimasi bags vers biler’, 237 respondent (35,7%) “Usaq 6ls bilar”, 322
respondent (48,6%) “Ana dle biler”, 225 respondent (33,9%) “infeksiyalasma ola biler”
cavabini vermigler.




infeksiyalasma ola biler A 33,9
Ana 8lo bilor TR 28,6
Usaq 6lo bilor [N 35,7
Usagligin cirilmasi bas vera bilar A 27,1
Qanaxma bas vera bilar - 65,5

Tohliikali deyil 1,8

Sual 7. “Yeniyetmalarin evda doguslarinin asas sababi nadir?” sualina 86
respondent (13%) “Maliyya problemi”’, 435 respondent (66,6%) “Huqug-mihafize
organlarina malumatin ¢atdirilacagindan ¢gakinma”, 59 respondent (8,9%) “Kand mamasina
inam”, 62 respondent (9,3%) “Dogum evinin uzaqg olmasi, yollarin bagl olmasi”, 37
respondent (5,6%) “Digar”’ cavabini vermisdir.

Digar 5,60%
Dogum evinin uzaq olmasi, yollarin 30%
bagh olmasi
Kand mamasina inam ,90%

Hiiqug-miihafiza organlarina
moalumatin g¢atdirilacagindan ¢akinma
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Sual 8. “Ev doguslarinin qarsisinin alinmasinda hansi tadbirlar effektiv ola bilar?”
sualina 155 respondent (23,4%) “©hali ve hamilsler arasinda maariflandirme tadbirleri ve
tabligat”, 79 respondent (11,9%) “Antenatal xidmatin keyfiyyatinin artirilmasi ve patronaj
xidmati”, 79 respondent “Evda dogus aparan sexslar barada ceza tadbirleri /Carima /Habs
cazasl”, 30 respondent (4,5%) “Tibb muiassisalerinin algatanliginin temin edilmasi”, 25
respondent (3,8%) “Erkan nikahlarin qarsisinin alinmasi”, 18 respondent (2,7%) “Hakim
¢cagirmag/xastoxanaya catdirmaq”, 16 respondent (2,4%) “Ev doguslari zamani dogum
haqqinda sanadin, ancaq, mahkamsa qerari ile verilmasi”’, 15 respondent (2,3%) “Maliyys
probleminin aradan qaldiriimasi/dogusun pulsuz olmasi”, 10 respondent (1,5%) “Qizlarin
tehsila calb olunmasi™ 8 respondent (1,2%) “Evda dogus edan gadinlar/valideynlar barads
coza tadbirlari/carima”, 8 respondent (1,2%) “Tibb iscilarine xabardarlig/Ev doguslarina
gadaga qoyulmasi”, 8 respondent (1,2%) “Tibb iscileri Ugln talimlarin kegiriimasi®, 7
respondent (1,1%) “Ev doguslari rast galinmir”, 6 respondent (0,9%) “Kand yerlarinde
yollarin duzaldilmasi”, 4 respondent (0,6%) “Huqug-muhafize organlarina malumat vermak”,
4 respondent (0,6%) “Gucli dovlst nezarati/Qanundaki bogsluglar aradan qaldiriimahdir’, 2
respondent (0,3%) “©gar mama isinda tecrubalidirsa, he¢ bir qorxusu yoxdur/agar hamile

B 0 |



gadini xastaxanaya ¢atdirmaq mumkun deyilse, 0 zaman, ev doguslarina normal baxiram”,
1 respondent (0,2%) “Oliim cezas!” cavabi vermisdir.

14 respondent (2,1%) “Bilmiram” cavabi vermis, 174 respondent (26,2%) suall
cavablandirmamisdir.
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Olava olaraq, respondentlar 6z segimlarini “Birinci ndvbada ginekologlar ve mantage
madirleri gucli slaga yaratmalidirlar. Ev doguslarinin fesadlari haqqinda malumat
vermalidirler. ©yani, inandirici misallar gosterilmalidirler”; “Mamalarin razili§i olmasa, ev
doguslarinin sayi ¢ox az olar”; “Dogum arayislarinin dogum s6basinden verilmasi daha da
ciddilesdirilsin, yani, mehkama, hliqug-muhafize organlarinin igtiraki ile verilss, onda ev
doguslarina son qoyular’; “Xestexanalarla slage saxlamaq, valideynleri xastexanaya
getmaya tesviq etmoak lazimdir. Clnki, artiq onlar évladlarini erken nikaha sévq edib, 6lima
gondaribler. Bir daha 6lum hallari olmasin deya 6z hayatlarini digtnib, dvladlarini ikinci
dafs O6luma gondarmasinlar”; “Erkan nikah olmasa, ev doguslari da olmaz. Ona gore, ilk
novbads, erkan nikahlarin gargisinin alinmasi vacibdir. Ev doguglarinin tahltkali oldugunu
insanlara anlatmaq ug¢in muxtalif maariflendirici tadbirlerle yanasi, miayyan ganunlarin
gebul olunmasina ehtiyac var”; “insanin 6z diisincesinden asilidir, basa digmayan, agildan
kam insan onsuz da na gadar tadbir gorsan da, 6z bildiyini edecak. Burada an effektiv tedbir
har bir kasin maktebs getmasidir. Bu zaman istar-istemaz insan maariflenir, derk edir.”;
“‘Qanunlara ciddi riayat olunmasi, huqug-inzabati organlarin bu kimi islerde obyektiv
yanasma tarzi, maktab, institut va bultin tshsil ocaglarinda bu problemin halli Ggun
diskussiyalar aparmagq, vaxtasiri ganc qizlarla séhbastler aparmagq, valideynlerle gorus ve bu
kimi ¢coxlu sayda tedbirlar effektiv ola bilar”’; “Erkan yasda nece dogum edirsa, erkan yasda
da habs verilsin” kimi fikirloerle asaslandirmiglar.

Bazen teasuflor olsun ki, stasionardan kenar dogugslarin bas vermasinda asas yeri
yetkinlik yasina catmayan analar terafinden edilon dogus hallar tutur. Tabii ki, bioloji
cohatdon yetkinlosmamis ana batni dogus prosesine tesir gostersrok, ya dogulacaq
korpanin saglamligi ile bagh muisayyan problemlarin yaranmasina, ona qgargi gosterilan
gayginin zaif olmasina, ya da digar hayati vacib faktlarin yaranmasina gatirib ¢ixarir. Bu




magsadle tedqiqat naticasinde neonatologlar, pediatrlar va antenatal xidmat gosteren tibb
iscilori arasinda sorgu aparilmisdir.

2.4. Neonatologqlarla apariimig intervi

Neonatologlarin yeniyetma hamilaliklerine munasibatlerini dyrenmak magsadila Lankaran,
Astara, Masalli va Calilabad rayonlarinda ¢alisan 7 hakim-neonatologla derinlegmis intervi

kecirilmisdir.
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Sual 1. “18 yasa catmayan analarin diinyaya gstirdiyi kbrpslerds esasen, hansi agirlas-
malar qeyd olunur?” sualina cavab olaraq, yetkinlik yasina ¢atmayan analardan dogulan
korpeler arasinda vaxtindan avval dogulma, dogus travmasi, infeksion agirlagmalar, az ¢aki
ile dogulma, batndaxili hipoksiya, asfiksiya, anadangalma inkigaf qusurlari, genetik xastalik-
larin daha yuksak tezlikle rast galindiyini bildirmiglar. Neonatologlar morfofunksional yetis-
mamazlik ve dlum gdstaricilerinin yeniyetma analarin dunyaya gatirdiyi kdrpaler arasinda
daha yuksak oldugunu geyd etmiglor.

Sual 2. “Sizin fikrinizce, yetkinlik yasina catmayan analarin diinyaya gatirdiyi kbrpalarin
saglamliq veziyyeti yetkin yasli analarin_kérpalarinden farglenir?” sualina 5 neonatoloq
(72%) “Bali”, 1 neonatoloq (14%) “Xeyr”, 1 neonatoloq (14%) ise, “Dolun inkisafindan asil-
dir” cavabini vermisdir.
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EBali W Xeyr Déliin inkisafindan asihdir

Sual 3. “Elmi-tadqiqat islarinin naticalori yetkinlik yasina catmayanlarda vaxtindan svval
dogus, az coki_ile_dodulma, yenidogulmusun anadangsalme inkisaf qisurlari, infeksion
agirlasmalar, perinatal 6liim _gdstericilerinin _daha yiiksek olmasini_tesdiq edir. Sizin
tacriibsnizds geyd olunan problemlsr yeniyetma hamilsliklorinde miisahids edilir?” sualina
batin neonatologlar “Bali” cavabini vermisler.

Sual 4. “Sizin fikrinizca, yeniyetma hamils risk qrupuna daxil edilmalidir?” sualina butun
neonatologlar “Bali” cavabini vermiglar.

Sual 5. “Yeniyetmoa analarin kbrpalerine _miinasibatinde har hansi _bir forq miisahidse
edilir? “sualina 4 neonatoloq (57%) “Bali”, 3 neonatoloq (43%) “Xeyr” cavabini vermigdir.

57%

Bali = Xeyr

Sual 6. “Yeniyetme analar arasinda usaqdan imtina hallari ila rastlasmisiniz?” sualina
cavab olaraq, bitln neonatologlar bela bir halla rastlagsmadiqglarini bildirmislar.

Sual 7. “Yeniyetmoa analarin_psixoloji durumunda har_hansi_bir problem miisahids
olunur?” sualina cavab olaraq 3 neonatoloq (43%) “Baeli”, 3 neonatoloq (43%) “Xeyr”, 1
neonatoloq (14%) isa, “Bazen” cavabini vermisdir.
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2.5. Pediatrlarla apariimig sorgu

Yeniyetma analarla bagl pediatrlarin fikirlerini dyrenmak maqgsadile Lankaran, Astara,
Masalli, Calilabad, Lerik ve Yardimli rayonlarinda ¢alisan 33 pediatrla darinlesmis intervyu

kecirilmisdir.
Lankaran Astara Masalli Calilabad Lerik Yardimli
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Sual 1. “18 yasa catmayan analardan dogulan kérpslerdse asasen hansi agirlasmalar
geyd olunur?” sualina cavab olaraq, pediatrlar yeniyetma analardan dogulan koérpalar
arasinda vaxtindan avval dogulanlarin yetkin analardan dodulanlara nisbaten daha ylksak
tezlikle rast galindiyini bildirmiglaer. Anadangalma inkisaf qusurlari, dogus travmasi, az ¢aki
ile dogulma, dolun batndaxili inkisaf langimasi, asfiksiya, dolin distress sindromu, infeksion
agirlasmalar, anemiya kimi agirlasmalarin da yeniyetma analarin kdrpslarinda daha yuksak
tezliklo rast gelindiyi gostarilmisdir. Markazi sinir sisteminin perinatal zadsalenmalari,
perinatal ensefalopatiya, usaq serebral iflici kimi patoloji veziyyastlar de yetkinlik yasina
¢atmayan analarin korpalerinde rast galinan patoloji vaziyystlordandir. Pediatrlar xtsusi
vurgulamiglar ki, 18 yasa c¢atmayan analarin orqanizmi tam formalagsmadigindan 6lim

I O/ |




gOstericilari yuksak olur, ana ve usaq olumlari ¢ox olur. Korpalerds xastaliklare yoluxma
riski daha yuksekdir, xastslikleri daha agir kegirirlor. Oliidogulma gostericisi do yeniyetma
analarin korpsleri arasinda daha yiksekdir. Pediatrlardan biri geyd etmisdir ki, “inkisafda
olan organizmds (anada) inkisaf edan korpa tam sagligli kérps ola bilmaz”

Sual 2. “Sizin fikrinizce, yetkinlik yasina catmayan analardan dogulan k&rpalsrin
saglamliq vaziyysti reproduktiv_yasli analarin _kbrpalarindan farqlenir?” sualina 28 pediatr
(85%) “Bali”, 5 pediatr (15%) ise, “Xeyr” cavabini vermisgdir.

B Boli B Xeyr

Sual 3. “Elmi-tadqigat islerinin naticsaleri yetkinlik yasina catmayanlarda vaxtindan svval
doqus, az caki ile_dodulma, yenidojuimusun anadangalma inkisaf qusurlari, infeksion
agirlasmalar, perinatal 6lim gostericilorinin _daha_yiksak olmasini _tesdig edir. Sizin
toecrubanizds geyd olunan problemlar yeniyetma hamilsliklerinde miusahida edilir?” sualina
cavab olaraq, 23 pediatr (70%) geyd olunan problemlarin yeniyetma hamilsaliklerinde daha
yuksak tezlikle musahide olundugunu bildirmis, 10 pediatr (30%) ise, tecribasinda bu
hallara rast galmadiyini geyd etmisdir.

Sual 4. “Sizin fikrinizca, yeniyetma hamils risk grupuna daxil edilmalidir?” sualina cavab
olaraq, butun pediatrlar yeniyetma hamilanin risk grupuna daxil edilmasinin vacib oldugunu
bildirmigler.

Sual 5. “Yeniyetma analarin kérpalerine miinasibatinde har hansi bir ferqg miisahids
edilir?” sualina 27 pediatr (82%) “Bali”, 6 pediatr (18%) isa, “Xeyr” cavabini vermisdir.




. 18%

Bali = Xeyr

Pediatrlar yeniyetma analarda “psixoloji baximdan yetkin olmayan munasibat olur”,
“‘usaga baxmaga tecrubaleri azdir’, “bazi hallarda biganalik, kimasa arxalanmagq”, “onlar 6z-
lari usaq kimidirler, cox vaxt usaga yanasmanin masuliyyatini anlamirlar”’, “adaptasiya daha
¢atin olur, daha hassas olurlar ve masuliyyatsiz olurlar”, “yeniyetma ananin 6zunudn qaygiya
ehtiyaci var”, “yeniyetma ananin usaga qullug etma ila bagl yanagmasi nisbaten foergli olur”
kimi fikirlor bildirmigler.

Sual 6. “Yeniyetms analar arasinda usagdan imtina hallari ils rastlasmisiniz?” sualina
6 pediatr (18%) “Bali”, 3 pediatr (9%) “Tasadufi hallarda”, 24 pediatr (73%) ise, “Xeyr” cava-
bini vermisdir.

Pediatrlar geyd etmislor ki, adetan, bels analar ya takbasina, ya da valideynlarinin hi-

mayasinda yasayirlar, yenidogulmusun masuliyyatini valideynlar 6z Uzarlerina gotururler.

73%

®mBoli ™ Tosadiifi hallarda = Xeyr

Sual 7. “Yeniyetma analarin psixoloji durumunda hor hansi bir problem miisahida
olunur?” sualina 28 pediatr (85%) “Bali”, 5 pediatr (15%) is9, “Xeyr” cavabini vermisdir.

I 6 |



HBali mXeyr

Pediatrlar yeniyetma analar hagqginda “usagin 6lacayindan qorxurlar”’, “usaga oyuncaq
kimi baxirlar”, “biganalik”, “psixoloji durumu ¢ox pis olur, stress saviyyasi yuksak olur, yeni
ailayes, yeni muhite uygunlagsma, ev qaygilari, korps, hayat yoldasina qaygi — giyinlarina gox

masuliyyat dusur”, “evlilik yukinu dasimagq ¢etinliyinden intihar kimi hallar da bas verir”,
“‘daha emosional olurlar”, “usaga yanasmalarinda problem olur” kimi fikirlar bildirmigler.
Sual 8. “Yeniyetmos analarin usaga qullugunu nece dsysrlandirerdiniz?” sualina 20
pediatr (60%) “Qeyri-kafi”, 13 pediatr (40%) “Kafi” cavabini vermisdir. Pediatrlar bu suala
cavab olaraq, “clnki yeniyetma ananin 6zUnun ata-ana gaygisina ehtiyaci var ve anada

psixikanin pozulma riski gox yuksakdir”, “ananin usaga qullugu da geyri-ganaatbaxs olur”,
“oldugca asagi, boyuklerin kdmayi olmasa usaga baxim sifir saviyyasinds olar”, “tecribasiz
olurlar’, “rast geldiyim bazi yeniyetmaloer c¢ox vyaxsi, masuliyyatle qullug edirler,
valideynlerinin dastayi ile birlikde bu veziyystden ¢ixirlar’,“amma bir ¢oxu valideyn destayi
goérmdar, qaygilar ¢oxaldigindan stress yasayirlar, qullugda problem yasayirlar’, “sosial
muhitda birmenali qarsilanmadigindan daha ¢etin adaptasiya olurlar, usagi bir yuk kimi
gabul edirlar.”, “normal diinyaya gealan usaqdan an azi iki defe ¢ox qaygiya ehtiyaclari olur”

kimi fikirler bildirmisler.

B Qeyri-kafi

Kafi
60%

2.6. Antenatal xidmat gostaran tibb is¢ilori arasinda aparilmig sorgunun naticalari
Antenatal xidmat gosteran 260 tibb is¢isi arasinda yeniyetma hamilaliklari ve ev doguslarini
ahate edan sorgu kegcirilmigdir.
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Sual 1. “Yetkinlik yasina ¢catmayan hamilo dedikda, hansi yasda hamilo nazarde
tutulur?” sualina 12 respondent (4,6%) yasi 19-dan az olan hamils, 153 respondent
(58,8%) yasi 18-den az olan hamile, 93 respondent (35,8%) 15-16 yash hamile, 1
respondent (0,4%) yasi 20-dan az olan hamila cavab variantini segmis, 1 respondent ise
(0,4%) suali cavabsiz qoymusdur.

0,40% 4,60%

35,80%

58,80%

¥ Yas1 19-dan az olan hamilo ¥ Yas1 18-dan az olan hamils

7 15-16 yash hamils Yasi 20-don az olan hamils

Sual 2. “Yetkinlik yasina ¢catmayan hamilo miiraciat etdikda, hiiquq-miihafize
orqganlarina malumat verilir?” sualina 252 (97%) respondent “Bali, mutleq” cavabini, 8
respondent (3%) “Bazi hallarda verilir’ cavab variantini segmisdir.

________EE
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Sual 3. Hamilanin yasi nega olduqda hiiquq muhafizae organlarina malumat verir-
siniz? sualina 156 respondent (60%) hamilenin yasi 18-dan asagi oldugda, 46 respondent
(17,7%) 17-den az oldugda, 57 respondent (22%) isa, hamilanin yagi 16-dan asagi olduqda
hiiqug-muhafize organlarina malumat verdiklarini geyd etmislar. 1 respondent suala cavab
vermamigdir.

H Hamilanin yasi 18-dan asagi olduqda
H 17-dan az olduqda

1 Yagi 16-dan asagi oldugda hiiqug-miihafiza organlarina malmat verdiklarini

Sual 4. “Yetkinlik yasina ¢atmayan hamilaler asasan, hamilaliyin hansi haf-
telorinda miiraciat edirlar?” sualina 111 respondent (42,7%) | trimestrda (ilk 3 ayda), 28
respondent (10,7%) hamilsliyin 20 haftesindan sonra, 82 respondent (31,5%) dodusa yaxin,
32 respondent isa (12,4%) 18 yasi tamam oldugdan sonra tibb musassisasina muraciet
etdiklarini bildirmiglaer. 7 respondent (2,7%) suala cavab vermamisdir.




2,7

12,4
42,7

| trimestrda = 20 haftasindan sonra
Dogusa yaxin 18 yasi tamam olduqdan sonra
= Cavabsiz

Sual 5. “Yetkinlik yagina gatmayan hamilalar vaxth-vaxtinda gadin maslehatxana-
sina galirlar?” sualina 81 tibb isgisi (31,2%) “Baeli”, 63 tibb is¢isi (24,2%) “Xeyr”, 109 tibb
iscisi (41,9%) “Osasen ciddi sikayetlari olduqgda gatirirler” cavabini vermis, 1 tibb isgisi
(0.3%) suali cavabsiz qoymusdur.

0,3

| .
| ,

41,9

Bali [ Xeyr Osasan ciddi sikayatlari oldugda gatirirlar = Cavabsiz

Sual 6. “Yetkinlik yasina ¢gatmayan hamilalards hamilalik neca kegir?” sualina 13
respondent (5%) “Patologiya qeyd olunmur”, 241 respondent (92,7%) “Hamilalik fesadlari
daha cox rast galinir” cavabini vermis, 6 respondent (2,3%) suali cavabsiz qoymusdur.

A



H Patologiya geyd olunmur

m Hamilslik fasadlari daha gox rast galinir

= Cavabsiz

Sual 7. “Yetkinlik yagina ¢catmayanlar arasinda daha ¢ox hansi problemlara rast
galinir?” 168 respondent (64,6%) vaxtindan avvel dogus tehlikasi, 85 respondent (33%)
anemiya, 64 respondent (24,6%) preeklampsiya, 39 respondent (15%) hamilslik qusmasi,
7 tibb isgisi isa (2,7%), diger problemlarin oldugunu geyd etmisdir.

64,60%
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33%

24,60%

15%

Sual 8. “Yetkinlik yasina ¢atmayan hamilalar arasinda ev doguslari hallari olur?”
sualina 58 (22,3%) respondent "Bali, ¢ox olur’, 116 respondent (44,6%) “Xeyr”, 85
respondent (32,7%) “Nadir hallarda ev dogusu olur” cavabini vermis, 1 respondent (0,4%)
suala cavab vermamigdir.




H Bali, coxolur mXeyr m Nadir hallarda ev dogusu olur Cavabsiz

Sual 9. “Fikrinizca, ev doguslari zamani hansi agirlagmalar ola bilar?” sualina 101
tibb iscisi (38,9%) “Usaqligin cinimasi “, 177 tibb isgisi (68%) “Qanaxma”, 105 tibb iscisi
(40,1%) “Dolun oluma”, 97 tibb iscisi (37,3%) “Ciftin vaxtindan avval qopmasi”, 171 tibb iscisi
(65,7%) “Ana 6lumu” ve 5 tibb iscisi (1,9%) “Digar” cavabini se¢gmisdir.

Digar | 1,90%
Ana 6liimii | 65,70%
Ciftin vaxtindan avval qopmasi | 37,30%
Do6liin 6liimii | 40,10%
Qanaxma | 68%
Usagligin cirllmasi | 38,90%

0,00%  20,00% 40,00% 60,00% 80,00%

Sual 10. “Yeniyetma analarin diinyaya gatirdiyi usaqglarda hansi problemlar geyd
olunur?” sualina cavab olaraq 36 respondent (13,8%) “Saglam dogulurlar”, 85 respondent
(32,7%) “Az ¢aki ile dogulma”, 198 respondent (75,2%) “Vaxtindan avval doguima”, 39
respondent (15%) “Infeksiyalasma”cavabini segmigdir.

________IGE



infeksiyalasma ' 15Jf

Vaxtindan avval dogulma | | '75,20%

Az ¢aki ila dogulma I32,7 D%

Saglam dogulurlar '13,40%

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00%

Sual 11. “Sizin nazaratinizda olan yeniyetma hamilalar arasinda ana 6lumu hallar
olub?” sualina 9 tibb isgisi (3,5%) “Bali”, 243 respondent (93,5%) “Xeyr” cavabini vermis, 8
respondent (3%) suali cavabsiz qoymusdur.

EBali mXeyr m Cavabsiz

Sual 12. “Sizin nazaratinizde olan yeniyetma hamilalarin dinyaya gatirdiklori
usaqlar arasinda perinatal 6lum hallari olub?” sualina 27 tibb iscisi (10,4%) “Bali”, 223
tibb iscisi (85,8%) “Xeyr” cavabini vermis, 10 tibb iscisi (3,8%) suala cavab vermamisdir.

3,80% 10,40%

m Bali mXeyr m Cavabsiz




Sual 13: “Sizin fikrinizca, yeniyetma hamile risk qrupuna daxil edilmalidir?”
sualina 238 respondent (91,5%) “Bali”, 15 respondent (5,8%”) “Xeyr” cavabini vermis, 7
respondent (2,7%) suali cavabsiz qoymusdur.

5,80% 2,70%

EBali = Xeyr M Cavabsiz

Sual 15: “Azarbaycan Respublikasinda ne¢a yasda nikaha daxil olmaq olar?”
sualina 225 respondent (86,5%) “18 yas tamam oldugdan sonra”, 19 respondent (7,4%)
“19-20 yas”, 2 respondent (0,8%) “18-19 yas”, 5 respondent (1,9%) “17-18 yas”, 1 res-
pondent (0,4%) “16-17 yas”, 4 respondent (1,5%) “18 yasda, lakin, istisna hallarda icra

Hakimiyyatinin icazesi ile azaldila biler” cavabini vermis, 4 respondent (1,5%) suali cavabsiz
qoymusdur.

0,8 1,9,41,51,5

018 yasi tamam oldugdan sonra
= 19-20 yas
= 18-19 yas
17-18 yas
= 16-17 yas
= 18 yasda, istisna hallarda icra Hakimiyyatinin icazasi ilo azaldila bilar
= Cavabsiz
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Respondentlerden 59 nafar (22,7%) Markazi ASM-da, 39 nafer (15%) kand ASM-das,
101 nafer (38,8%) hakim mantagasinds, 40 nafer (15,4%) tibb menteqgesinds, 21 nafer
(8,1%) RMX-nin dogum s6basinds ¢aligir.

15,40%

B Markazi ASM H Kand ASM B Hakim mantaqasi  Tibb mantagasi B RMX

27 respondent (10,4%) hakim mama-ginekoloq, 153 respondent (58,8%) mama, 70
respondent (26,9%) feldser, 2 respondent (0,8%) tibb bacisi, 2 respondent (0.9%) saha
hakimi vazifesinda calisir. 6 respondent (2,3%) ise suala cavab vermamisdir.

08 0923

= Mama-ginekoloq I Mama [ Feldser = Tibb bacisi = Saha hakimi = Cavabsiz
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3. Tibb muassisaloerindon kenarda bas veran dogus hallarinin
yaranmasinda usagq evliliklarinin rolu

Usaq evliliyi problemi global problemdir ve inkisaf saviyyasindan asili olmayaraq, butin
Olkalerda geyd olunur. Usaq evliliyinin sayinin azaldilmasi istiqamatinde ganunvericilik sa-
hasinda islahatlarin aparilmasina baxmayaraq, usaq evliliklerinin ve bunun naticesinde ya-
ranan yeniyetma hamilsliklarinin saviyyasi yuksak olaraq galir.

Qadim ddvrlera nazar salsaq, erken nikah snanasinin tarixinin genis oldugunu misahida
eda bilerik. Bu dovrlarda erkan yasda aile qurmaq hayatin qisa olmasi va nasli davam etdir-
mak zaruratindan irali galirdi. Lakin, tibb elmi inkisaf etdikce va inkisaf etmis dlkalarde uzu-
nomarlaluk yasi artdiqca erkan nikah zerurati aradan galxdi. Bundan basqa, insan huquglari
vo gender beraberliyi ideyalarinin inkisafi bu tacribenin insan hiquglari ile kdkiunden zid-
diyyat toskil etdiyini gostardi.

Her il dinyada 10 milyondan ¢ox yasi 18-den az olan qiz aile qurur. Bu texminan ayda
833333, haftads 192307, glinds 27397 va ya har 3 saniyads 1 qizin ars verilmasi demakdir?.

Dunya statistikasina asasan, 20-24 yash har 3 gadindan biri 18 yasina ¢catmadan evliliys
macbur edilir. Bu gadinlarin da har 3 naferindan biri 15 yasa ¢atmadan sra verilmisdir. inkisaf
etmakda olan dlkalarde usaq dinyaya gatiren 15-19 yasl yeniyetmalarin 90%-i ailalidir ve
hamilalikle slagali agirlagsmalar bu yas qrupundan olan qizlarin asas olum sababidir. Tabii ki,
bu yas qruplarinda olan qgizlarin dogus prosesi zamani yasadiqglari ¢atinlikler eyni zamanda
bazan evda dogus halinin bas vermasi prosesin daha da facisavi olmasini stubut edir.

Diaqram 1. 18 yasadek analar tarefinden dogulan usaqlarin sayi

4 https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0003/298137/Entre-Nous-76-Rus.pdf - sah.12
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Cadvalda, 1991-2021-ci iller arasinda 18 yasinadak analar tarafinden geyde alinmis
dogum faktlari gosterilmisdir. Bela ki, 1991-ci ilde Azarbaycanda 18 yasadak analar
torafinden 151 usaq dogulmusdusa, 2012-ci ilde bu gdsterici 3236 olmusdu. “Aile
Macallasi’nda nikah yasi 1 il artirildigdan sonra dinamikada azalma qeyd olunur. 2021-ci
ilde 18 yasadak analar terafinden dogulan usaglarin sayi 1650 olmusdur ki, bu da 1995-ci
ilden sonra an asagi gostaricidir. 2022-ci ilds ise bu gosterici 2011 olmusgdur.

Diaqram 2: Koend ve gaher ohalisi lizre 18 yasadsk analar terafinden dogulan usaqlarin
say!.
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2019-2022-ci iller erzinde ham gahar, ham de kand shalisi arasinda yag! 18-den agagi
olan analarin dunyaya gaetirdiyi korpalerin sayinda azalma geyd olunur. Bels ki, kand ahalisi
arasinda 2019-cu ilde yasi 18-den az olan analar terafinden diinyaya gatirilen korpalerin
sayl 1603, 2021-ci ilds ise, 1156 olmusdur ki, bu da 28% azalma demakdir. Sahar ahalisi
arasinda eyni gosterici 2019-cu ilds 717, 2021-ci ilde 494 olmusdur, bu da azalmanin 31%
toskil etdiyini gosterir. 2022-ci ilds ise sehar shalisi arasinda 638, kend shalisi arasinda ise
1373 olmusgdur.

Diaqram 3. 18 yasadek analar terefinden dogulanlarin diri dogulanlarin idmumi sayina
nisbati (%-Is)




18 yasadak analar terafindan diri dogulanlarin imumi sayina nisbati (%-1a)
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Diaqram 4. Sahar va kand shalisi Uizre 18 yasadek analar terafindan dogulanlarin diri
dogulanlarin mumi sayina nisbati (%-I8)

18 yasadak analar terafindan diri dogulanlarin imumi sayina nisbati (%-19)
sohar va kand ahalisi lizra
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18 yasadak analarin dinyaya gstirdiyi korpalerin diri dogulanlarin Umumi sayina
nisbatda faiz gostericisi do, dinamikada azalmanin olmasini gosterir. Bels ki, seher sahalisi
arasinda diri dogulanlarin 0,9%-i, kend ahalisi arasinda diri dogulanlarin 2%-i yetkinlik
yasina ¢atmayan ana terafinden dinyaya gelmigdir.

Kand yerlarinda yeniyetma doguslarinin sayi sehar yerlari ile muqayiseds ham 15-17
yas grupu Uzra, ham da 18-19 yas qrupu Uzra 2,34 dofe yuksakdir.
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Diagram 5. Yasi 16-dan az va 16 yasl analar tarafindean dogulan usaqlarin sayi

Yas1 16 yasdan az vo 16 yash analar tarafindon dogulan usaglarin say1
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Azarbaycan Respublikasinda usaq evliliklarinin saviyyasini yetkinlik yasina ¢atmayan
analarin dunyaya gatirdiyi usaqglarin say1 esasinda dolayi yolla taxmin etmak olar. Son illarde
yasl 17-dan az olan yeniyetmalar arasinda doguslarin sayinda azalma qeyd olunur. Son 22
ilde an ylksak dogus gostaricisi 16 yasl analar arasinda 2011-ci ilde (964 yenidogulmus),
yasl 16-dan az olan analar arasinda ise 2014-cu ilde (228 yenidogulmus) olmusdur. Qeyd
olunan gostericiler 2019-cu ilde muvafiq olaraq 452/116, 2020-ci ilde 349/103 ve 2021-ci
ilde 341/84 olmusdur.

2019-2021 ci illar tizra Sahiyya Nazirliyinin malumati
Cadval 4. Dogan qgadinlarin yasina gora yenidogulanlarin bolusduriilmasi (stasionar-
da)

Yas
15 -17
Azarbaycan onlardan
Respublikasi diri 5lii
o onlardan .
dogulanlar | .. dogulanlar
olanler
2019l 1256 9 29
Astara rayonu | 18 0 1
Calilabad 33 1 1
rayonu
Lankaran 20 0 0
rayonu
Lerik rayonu 0 0 0
Masalli rayonu | 23 0 1
Yardimli 0 0 0
rayonu




2020 il 1017 16 17
Astara rayonu | 1

Calilabad 37 0 0
rayonu

Lenkaran 0 0 0
rayonu

Lerik rayonu 0 0 0
Masalli rayonu | 12 0 0
Yardimli 0 0 0
rayonu

2021 il 664 9 18
Astara rayonu | 9 0

Calilabad 15 0 0
rayonu

Lankaran 0 0 0
rayonu

Lerik rayonu 0 0 0
Masalli rayonu | 11 0 1
Yardimli 0 0 0
rayonu

Azarbaycan Respublikasi Sshiyys Nazirliyinin taqdim etdiyi mslumata ssasen, 15-17
yasli analar tarefindan 2019-cu ilde 1256, 2020-ci ilde 1017, 2021-ci ilde 664 diri, muvafiq
olaraq, 2019-cu ilde 29, 2020-ci ilde 17, 2021-ci ilde 18 Olu usaqg dunyaya galmisdir. 15-17
yasli analar terafinden diri dogulan usaglardan 2019-cu ilde 9 usaq, 2020-ci ilde 16 usaq,
2021-ci ilde 9 usaq dogusdan sonra olmusdur.

Bu malumatlara asasen, perinatal 6lum gdstericisinin yeniyetma hamilaler qrupunda
yuksoak oldugunun sahidi olurug. 15-17 yasli analarin dinyaya getirdiyi usaglar Uzra
perinatal 6lum gostericisi 2019-cu ilde 29,6, 2020-ci ilde 31,9, 2021-ci ilde 39,6 olmusdur.
Bu da yasi 18-dak analar terafinden dogulan usaglar arasinda perinatal 6lum goéstaricisinin
2 defadan artiq oldugunu bir daha tesdiq edir.

Sahiyya Nazirliyinin malumatina goéra, 2019-2021-ci iller arzinda Lerikde ve Yardimlida
15-17 yasli yeniyetmaler terafinden dogulan usaq olmamisdir. Bélgada an ylksak gostarici
Calilabad rayonundadir. Bele ki, 2019-2021-ci iller arzinde Lankeran, Astara, Masalli,
Calilabad rayonlar tzra 183 nafer 15-17 yash ana dinyaya usaq gatirmisdir ki, bunlardan
da 86 naferi (47%) Calilabadin payina dusur.

Qeyd etmoak lazimdir ki, Azerbaycan Dovlet Statistika Komitesinin ve Ssahiyye
Nazirliyinin teqdim etdiyi malumatlar ferglidir. Bela ki, 2019-2021-ci illerde SN mealumatina
gora, Lerikda, Yardimhida 15-17 yasli analar tersfindan dunyaya usaq gatiriimamisdir. Lakin,
Statistika Komitasinin malumatinda gosterilir ki, Lerikde 101 nafar 15-17 yasl yeniyetms,
Yardimhida 66 nafer 15-17 yash yeniyetma ana olmusdur. Digar rayonlar Uzre da
gostericilards nazeracarpan ferg geyd olunur.
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4. TOKLIFLOR VO TOVSIYOLOR

Apariimis tadqgigatin naticalerina uygun olaraq, tibb muassisalerinden kanarda basg
veran dogus faktlarina nazarstin guclandiriimasi, bele faktlar asasinda usaq evliliklarinin
askarlanmasi maqgsadile respublika Uzre profilaktik va maariflandirma tedbirlarinin hayata
kecirilmasina ehtiyac vardir. Bela ki, sorgularin naticesindan aydin oldugu kimi, bu hallarin
garsisinin alinmasi tgin aidiyyesti qurumlarin faaliyyatinds asagdida geyd olunan masalslarin
nazars alinmasi magsadauygundur:

1. Qanunvericiliyin tokmillasdirilmasi:

1.1 Azarbaycan Respublikasi Aile Macallasinin 10-cu maddasinde (Uzurlu sababler ol-
duqda, nikaha daxil olmagq istayan va nikah yasina ¢catmamig sexslarin yasadiglar era-
zinin muvafiq icra hakimiyyati organi onlarin xahisi ile nikah yasinin 1 ilden ¢ox olmaya-
raq azaldilmasina icaza vera bilar) istisna meyarlarinin géstariimamasi hiiqugi baximdan
geyri-muayyan hal olaraq giymatlandirilir. Bunu nazarse alaraq, ganunvericilikda nikah
yasinin azaldilmasina asas veran uzrlu sabablarin deqgiglagdiriimasi va ya nikah yasinin
1 ilden ¢ox olmayaraq azaldilmasi halinin aradan galdiriimasi;

1.2 Azerbaycan Respublikasinin Cinayat Macallasinin 152-ci maddasinde tovsif edilon
amalin (on alti yasina gatmayan sexsle cinsi elagede olma ve ya seksual xarakterli digar
harokatlor etma) on sekkiz yasina gatmayan saxslera qarsi toradilmasi ile bagh maddeya
dayisiklik edilmasi;

1.3 Nikah yasinin 18 yas oldugu nazars alinaraq yetkinlik yagina ¢atmayanlarla geyri-
rosmi erken nikaha daxil olan sexsler ve buna serait yardan valideynler baresinde inzibati
Xotalar Macallasi ve Cinayat Macallasinde masuliyyat tadbirlarinin eks olunmasi;

1.4 Yetkinlik yasina catmayanlarin dini nikaha daxil olmasina serait yaradan din
xadimlari tgln masuliyyatin muayyan edilmasi;

1.5 Tacili tibbi yardima xabar vermadan, yaxud, bu hali mutemadi olaraq hayata kegiren
(is xarakterli) evde dogus aparan sexslar/tibb iscileri Ggln ceza tedbirlarinin miayyan
edilmesi;

1.6 Coza tadbirlarinin hayata kegirilma mexanizminin takmillagdirilmasi, onlarin tatbigina
dair nazaret guclandiriimasi;

1.7 Azerbaycan Respublikasi Cinayat Macallesinin 176.1-ci maddssinin tatbiqi Uzra
hiiqug-miihafize organlar terefinden (Daxili isler Nazirliyi, Bas Prokurorluq) apariimis
monitoringlarin naticalerinin agiglanmasi;

1.8 Usaq evliliyi ile bagli toy maclislerinin teskil olundugu maeakan sahibleri Ugln
masuliyyastin nazerde tutulmasi.

2. Dovlst organlarinin foaaliyyatinin tokmillegdiriimasi ve miitaxassislorin

malumathhiginin artinimasi:

2.1 Meaktab psixologlarinin ugaq huquglarinin gorunmasi istigamatinde mutemadi olaraq
talim va seminarlara calb edilmasi;

2.2 erkan nikaha daxil olan yeniyetmalerin tahsilinin davam etdirmalari GUgln alternativ
tehsil programlarinin taskil olunmasi;

2.3 ev va stasionardan kenarda bas veren doguslarda senadlagsma qgaydalarina dair
telimatin hazirlanmasi va tetbiq;i;
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2.4 Sohiyye Nazirliyinin Statistika Idaresi terefinden ev doguslari ve stasionardan kenar
doguslarin analarin yas qruplari Uzre bolgtsunidn apariimasi.

2.5 Usaq evlilikleri, elace da ev doguslar ile bagh tadgiqatlarin apariimasi, xususi
metodika asasinda yayllma gostaricilarinin miayyan edilmasi;

2.6 “Yeniyetma hamilalere antenatal qullug” mdvzusunda kliniki protokolun islenib
hazirlanmasi;

2.7 Erken nikahlarin garsisinin alinmasi ve bu sahada mdévcud ganunvericiliyin effektiv
tetbigi magsadile huqug-muhafize orqanlari ve meahkema emakdagslari Ugln
telimloarin tagkili;

2.8 Din xadimlari arasinda maariflondirma iglarinin guclandiriimasi;

2.9 Usaq huquglarinin gorunmasi sahasinda dini nikahlarin geydiyyata alinmasi
gaydalarinin musyyan edilmasi;

2.10 Orta maktablarda reproduktiv saglamliq, cinsi tarbiye, aile hiququ movzularinin dars
saatlarina slave edilmasi;

2.11 Usaq evliliklerinin qarsisinin alinmasi magsadila tadbirler planinin gabul edilmasi;

2.12 Qeyri-rosmi sokilde faaliyyat gosteran din xadimlari terefinden dini nikah
marasimlarinin kegirilmasi hallarinin garsisini almaq uglin muvafig tedbirlerin
gorulmasi.

3. 9halinin maariflandirilmasi:

3.1 Valideynloer arasinda erken yasda evliliklerin fasadlari ile bagh maariflandirici
tadbirlerin kecirilmasi;

3.2 Qeyri-hokumeat teskilatlari tarefinden evde dogusun fesadlari, hayati tahlukaler ile
bagl bolgalerde maariflondirma isinin tagkili;

3.3 Mediada erken nikah, elace do, ev doguslarinin fasadlari ile bagh masalalerin
isiglandiriimasi (veriliglar, posterlar, ictimai muzakiralar);

3.4 Usaq huquglarinin mudafiesi sahasinde faaliyyet godstaran aidiyyati qurumlarin
amakdaslari, tibb iscilari, din xadimlerinin igtiraki ile maariflandirma tadbirlerinin hayata
kecirilmasi;

3.5 Tibb musssisalarinden kenarda bas veran dogus hallarinin gargisinin alinmasi ila
bagh maariflandirici vesaitlerin hazirlanmasi.
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