BIR COCUGUMUZ
OLSUN ISTIYORUZ..

Manuela Schwesig, Aile,
Yash, Kadin ve Genglik
Federal Bakani

,Federal Almanya Aile Bakani
olarak benim igin istemesine
ragmen cocuksuz olan giftlere
daha iyi bir destek suna-
bilmek ¢cok 6nemlidir.

Cocuk isteyen ciftler, evli olup
olmamalari fark etmeksizin
yardim alabilmelidir. Sizlere,
gocugunuzun olma istegini,
tamamlayici finansal destek
ve destekleyici psikososyal
infertilite danismanhgi ile
sunmak istiyoruz.

Cocuk isteyen tim giftlere
hayallerinin gercek olmasini
diliyorum.”
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Miriam, 33 yasinda

Onceki esim ¢ocuk
istemiyordu, isi ve hobileri
onun igin daha dnemliydi.

Sonra simdiki erkek
arkadasimla tanistim. Faris,
¢ocuk istiyor ancak bugiine

kadar ne yazik ki bunu
gercgeklestiremedik. Kadin
doktorum, benimle ilgili her
seyin yolunda oldugunu
soyllyor. Simdi bir sekilde
erkek arkadasimi ikna edip,
muayene olmasini
saglamaliyim. Hala bu
durumun kendiliginden
diizelecegini iddia ediyor,
ancak iki yildir dogum
kontrol hapi kullanmama-
ma ragmen hamile
kalmamam beni distin-
duriyor.

ISTEDIGIM SADECE BiR COCUK!

Stefan, 29 yasinda ve
Eva, 25 yasinda

Kesinlikle cocuk
istiyoruz ama simdi
degil. Oncelikle diinyay!
gérmek ve 6zgir-
1GgUmzln tadini
¢ikarmak istiyoruz.

Matthias, 35 yasinda

Karim ve ben bir yildan bu yana ikinci gocugu-
muzu yapmaya calistyoruz. Karim zamaninda
oglumuza hemen hamile kalmist. Simdi neden
bu kadar uzun suriiyor? Biyuk bir aile olmayi
¢ok istiyoruz.

Mike, 31 yaginda

Karim ve ben ikimiz de ¢ok kardesli genis ailelerden
geliyoruz. Bizim igin gocuklar vazgegilmez ve higbir
zaman diinyanin bu en dogal hadisesinin bizde
olmayacagini diislinemezdik. Bunun benden
kaynaklandigini da 6grendigimde sok olmustum.
Yine de pesini birakacak degildim. Giinimizde
tibbi olarak birgok segenek mevcut.

Sabine, 29 yasinda

Benim igin diinyada bir aile kurmaktan ve kendi
¢ocuklarimin olmasindan daha giizel bir sey yok.
Bunu gok istiyorum. Ancak bugiine kadar dogru esi
bulamadim. Ya birkag yil daha yalniz kalirsam, o
zaman ne olur?

Peter, 48 yasinda ve Sarah, 34 yasinda

Uzun zamandir deniyoruz, ancak basaramiyoruz.
Oncelikle karimda bir sorun oldugunu diisiindiik.
Sonugta bu durumlarda 6nemli rol kadinindir. Ancak
muayene sonrasinda onda bir sey olmadigini
ogrendigimde, kafam karish. Acaba gok mu
yashyim? Erkeklerde bunun 6nemli bir konu
olmayacagini digtinirdim.



Philipp, 42 yasinda ve Nora, 38
yasinda

Her zaman ertelemek igin bir neden
vardi: Universiteyi bitirmek, bir is
bulmak, kariyer yapmak, giivenli bir
yasam alani olugsturmak. Her sey
mukemmel, kendi evimizi de satin
alabildik, simdi sadece ¢ocuklar
eksik. Keske on yil 6nce buyiutmeye
baslasaydik!

Selma, 35 yaginda ve Jean, 35
yasinda

Kocam, on bes yil 6ncesinde
bile cocuk istiyordu. Ama ben
o zamanlar istemiyordum.
Plansiz bir sekilde hamile
kaldigimda, durumu memnu-
niyetle kabul ettik, ancak ne
yazik ki disik yaptim.
Sonrasinda dogum kontrol
yontemleri uygulamadik ama
yine de olmadi. Bu bizi
saskina gevirdi ve gocuk
istegimizi giiglendirdi.

Monika, 34 yasinda ve Simon, 38 yasinda

Gegmiste yasadigi bir yumurta kanali iltihabi
yuziinden Monika‘in yumurta kanallari kapal.
Bu nedenle muhtemelen sadece tiip bebek
yontemiyle bir bebegimiz olabilir. Bugiine kadar
hep bunun bizim igin gok pahali oldugunu ve
altindan kalkamayacagimizi disiindik. Simdi
biliyoruz ki, bizim gibi evli olmayan giftler igin
de farkh yardim imkanlari var. Simdi bu konu
hakkinda ayrintili bilgi ve destek alacagiz.

Tina, 34 yasinda ve Leila,
32 yasinda

Kendi bebegimizi
kucagimiza almak;
diginimuizden bu yana
her gegen giin bu
istegimiz daha da
glglendi. Tanidigimiz bir
kag lezbiyen giftin cocuk
sahibi oldugunu biliyoruz.
imkanlar mevcut ve biz
hepsini deneyecegiz.

ALMANYA‘DAKi COCUKSUZLUK:
VERILER VE GERGEKLER

® Almanya‘da yasayan, 30 ila 50 yas
arasindaki yedi milyonun uzerinde
insanin ( %29) bugln ¢ocugu yok.

® 20ila 50 yas arasinda, gdcmen gegmisi
olan kadinlarin %37 sinin ve erkeklerin
%48‘inin gocuklari yok.

® 20 ila 50 yas arasindaki gocuk sahibi
olmayan kadin ve erkeklerin yaklasik
dortte biri gocuk istiyor ve bunlardan
bazilari yillardir bu istegini koruyor.

® Cok sayida gift cocuk isteklerini 6zel
veya kariyere yonelik dlistincelerden
dolayi her zaman biraz daha sonraya
birakiyor ve genelde 6ncelikle
isteyerek ¢ocuksuz kaliyor, sonradan
istemeden ¢ocuksuz kaliyorlar.

® Cok sayida kadin ve erkek, kendi
dogurganliklarinda sorun olacagini
uzun slire disinmiyor. Bu sekilde 30
ila 39 yasindaki kadinlarin %45°i ve
erkeklerin %66°si, cocuk isteklerinin
dogurganlik tedavileri olmaksizin
hayata gegmeyecegini hicbir zaman
diisinmemis.

® Her altinci veya yedinci gift, doktor
muayenesi olmaksizin hamile
kalmakta sorun yasiyor.

® Dogurganlik problemi olan kadinlarin
ve erkeklerin ¢ok gocuk istemelerine
ve kendi ¢ocuklari olmamasindan
blylk Giziintl duymalarina karsin bile
bugiine kadar sadece yaklasik %10‘u
dogurganlik tedavisine bagvurmustur.

® Dogal yollarla gocuk sahibi oluna-
madiginda kadinlarin ve erkeklerin
sadece %49°u suni déllenme yontemi-
ni diisinmektedir.

Kaynaklar:

Prof. Dr. Carsten Wippermann: Cocuk sahibi
olmayan kadinlar ve erkekler. istemli veya istemsiz
gocuksuzluk ve destek tekliflerinin kullanilmasi,
Berlin 2014.

Miriam Smidt, Prof. Dr. Carsten Wippermann:
Cocuk sahibi olmayan kadinlar ve erkekler.
Gogmenlik arka planina sahip kisiler, Berlin 2014.

Cocuk istegi, cocuk saghgi ve cocuk bakimi
arastirmasi, IKK classic, Dusseldorf 2016.



SORUN NEREDE OLABILIR VE
NE YAPILABILIR?

Berlin Dogurganlik Merkezindeki
dogurganlik uzmani Prof. Dr. Tip.
Heribert Kentenich ile sohbet

Cocuk sahibi olmak istenilmesine
ragmen ¢ocuk sahibi olamamanin
nedenleri nelerdir?

Cocuk sahibi olmak istenilmesine
ragmen c¢ocuk sahibi olamamanin
nedenleri, yaklasik ayni oranda kadin ve
erkekten kaynaklanmaktadir. Kadinlardaki
nedenleri 6zellikle hormonal durumlar,
yumurtalarindaki degisiklikler veya
kapanmalar veya kas dugiimlenmeleri
nedeniyle rahimlerindeki degisikliklerdir.
Erkeklerde genellikle az veya kotl hareket
kabiliyetine sahip spermler veya sperm
hiicrelerinin kalitesinin kot olmasidir.
Ama ayni zamanda ciftin cinsel beraber-
liginin az olmasi ve hatta cinsel islev
bozukluguna sahip olmasi da mimkin-
diir.

Yas ne kadar 6nemlidir?

Kadinin dogal dogurganligi 30
yasindan itibaren diismektedir. Ancak bu
durum 38 ila 40 yaslarina kadar buyuk bir
problem degildir. Erkeklerde 40 yasindan
sonra sperm kalitesinde ve sperm
sayisinda disus baslar. Yani erkeklerde
yasin dnemli olmadig1 distincesi yanlis bir
inanctir.

Dogurganlik konusunda yasam tarzi
genel olarak ne kadar etkilidir?

Sigara icmek dnemli bir husustur.
Sadece sigara igilmesiyle dogal dogurgan-
lik yuzde 20 civarinda diser. Alkol de
onemli bir role sahiptir ama sigara kadar
degil. Uglincli 6nemli husus ise kilodur:
Asiri kilolu veya gok zayif kisilerde
dogurganlik buyuk 6l¢lide dismektedir.

Ne zaman muayene olunmalidir?

Korunmasiz, diizenli, yani ideal olarak
haftada iki kez cinsel iliski yagsayan bir
kadin hamile kalamiyorsa, ¢iftin mua-
yeneye gelmesi gerekir. Fakat dncesinde
bilinen bir neden mevcutsa durum
degisir: 6rnegin erkek 6nceden kisir
oldugunu veya kadin tubal tikanikhgi
oldugunu biliyorsa.

Diisiik dogurganlik nasil tespit edilir?

ilk adim, kadinin hormonlarinin ve
erkegin spermlerinin incelenmesidir.
Ardindan kadin rahminin, miyom
digiimlerine veya daha farkli degisiklik-
lere sahip olup olmadigini belirlemek igin
ultrasonla muayene edilmesi mantikli
olacaktir. Ve bunun ardindan yumurta
kanalinin muayene edilip edilmeyecegi,
edilmesi gerektiginde nasil yapilacagi

dustnaldr. Buislem ultrasonla yapilabilir,
ancak laparoskopi yardimiyla yapilan
muayeneler daha basarilidir. Ancak
laparoskopi, riskleri olan bir operasyon-
dur.

Suni déllenme ne zaman s6z konusu olur
ve nasil isler?

Suni déllenme, hem erkek hem de
kadin diizensizliklerinde sik uygulanan bir
islemdir. Tedavi sayisina gore en blyik
oranda basariya sahip tedavi seklidir.
Kadin yaklasik on glin boyunca hormon
takviyesi alir ve bu sekilde bir veya iki
adet yumurta hicresi blyatalar.
Ardindan tam narkoz altinda, cerrahi bir
miidahaleyle yumurta hiicresi yumur-
taliklardan alinir. Bunlar deney tiipi
icerisinde erkegin spermleriyle dollenir ve
basarili déllenme ardindan iki ila bes giin
gectikten sonra kadinin rahmine yeniden
yerlestirilir.

Suni doéllenmenin riskleri nelerdir?

Suni dollenmenin riski, hormon
takviyesi sebebiyle ¢ok sayida yumurta
hlcresinin biytumesinin uyariimasi ile
ortaya ¢ikmaktadir. Hastalarin psikolojik
streslerine ek olarak nadir olsa da
yumurtaliklarin asiri tepki verdigi
hiperstimiilasyon sendromu ortaya
¢ikabilmektedir. Bu durumda yumur-
taliklar asiri blyir ve ayni zamanda
karinda sivi birikebilir. Yumurta hiicreleri-
nin alinma islemi, tam narkoz altinda
cerrahi bir miidahaleyle gerceklestirilir.
Buna bagli olarak cerrahi midahale
riskleri bulunmaktadir. Eger spermler
erkegin testislerinden ya da epididim
kanalindan alinacaksa ayni riskler
erkekler igin de gegerli olur. Suni
dollenme ile siklikla ortaya gikan gogul
gebelikler, anne ve gocuk(lar) igin diger
bir risk teskil etmektedir.

Tabii ki suni dollenme halinde saghk
faktérianin disinda, duygusal, sosyal ve
finansal yukler de dikkatten kagirilma-
malidir.



GOK SAYIDA TEDAVi YONTEMi VARDIR: ALMAN-
YA'DA HANGILERI KULLANILABILMEKTEDIR?

® Yumurtlama takibi
Yumurtlama takibinde, kadinin dogal regl
dongilisi, ultrason ve kan testleriyle
gozlemlenir. Bu metotla, dogurganlik igin
en uygun zaman araligl hesaplanabilir.

Hormon tedavileri

En sik karsilasilan dogurganlik problem-
lerinden biri, eslerden birinde olan
hormonal sorunlardir. Hap ve/veya igne
bigiminde ilag kullanimiyla, hem kadinda
hem de erkekte hormon seviyesi normale
getirilebilmektedir. Kadinin yumur-
taliklarinin hormonal stimiilasyonunda
oldugu gibi bir hormon tedavisi de gok
sayida yumurta hiicresinin ayni anda
bliyiimesine neden olur.

Sperm agilama (Rahim i¢i inseminasyon)
Yapay dollenmede genelde erkegin hazir
hale getirilen spermi 6zel bir kateter ile
dogrudan kadinin rahmine yonlendirilir. Bu
metot genelde erkekteki spermler ¢ok az
hareket ettiginde veya yetersiz hareket
ettiginde uygulanir.

In vitro fertilizasyon (IVF)

Hormonal tedavi sonrasinda kadinin
yumurta hicreleri tam narkoz altinda
ayakta midahale ile yumurtaliklardan alinir
ve hazir hale getirilen spermlerle deney
tupl icerisinde bir araya getirilir. D6llenme
genelde bir ila iki embriyonun rahme
aktarilmasiyla gergeklestirilir. IVF uygula-
masinda dogum orani yaklagik ylizde 20
oranindadir.

intrasitoplazmik Sperm Enjeksiyonu (ICSI)
ICSI metodu yardimiyla agir dogurganlik
problemlerine sahip erkekler de, ¢ocuk
sahibi olma sansina sahiptir. Kadinlarin
yumurta hicreleri, hormonal tedavi

sonrasinda ayakta miidahale ile alinir. Labo-
ratuvarda her bir sperm dogrudan
yumurtacigin igerisine enjekte edilir.
Dollenme genelde bir ila iki embriyonun
rahme aktarilmasiyla gerceklestirilir. ICSI
uygulamasinda dogum orani yaklasik ylzde
20 oranindadir.

Dogal dongiide in vitro fertilizasyon
(Natural Cycle IVF)

IVF veya ICSI tedavisi, tek bir folikilin veya
az sayida folikilin blyutilmesiyle iyilestirici
bir hormonal stimilasyon ile birlikte veya
stimilasyon olmaksizin da gergeklestirilebi-
lir. Bu metot diizenli bir regl dongisiine
sahip olan ve ayni zamanda klasik IVF'de
yluksek risk oranina sahip olabilecek
kadinlarda uygulanir (6rn. hiperstimilasyon
sendromu). Natural Cycle IVF‘de hamile
kalma orani klasik IVF veya ICSI metoduna
oranla daha dasuktar, ¢cink siklikla
yumurta hiicrelerinin alinmasi gergekles-
mez.

TESE ve MESA

Erkegin menisinde yeterli sperm bulun-
madiginda, cerrahi bir miidahaleyle sperma
dogrudan testisten (TESE) veya epididimi-
den (MESA) alinabilir. Bunun ardindan
yapilan suni déllenme, ICSI metodu
dogrultusunda gergeklestirilir.

M Baska bir kisinin bagisladigi spermle suni
déllenmeye Almanya‘da prensip olarak
misaade edilmektedir. Ancak bu sadece
doktor ve hukuksal bir danisma sonrasinda ve
belirli kosullar altinda mimkunddr.

B Ayni sekilde 6rnegin bir kanser hastaligi
tedavisi sirasinda veya sosyal yumurta
dondurma (Social Egg Freezing) kapsaminda
kullanilmayan yumurta hicrelerinin,
spermlerin ve hiicrelerin sonradan kul-
lanilmak tGzere dondurulmasi da (kriyo
koruma) mumkainddar.

Ureme tibbinin farkli metotlarina
yonelik ayrintili bilgileri surada
bulabilirsiniz:

www.informationsportal-kinder-
wunsch.de

ve

www.familienplanung.de/kinder-
wunsch/

Almanya Sosyal Yasasi (SGB) besinci
kitap (V) paragraf 27a dogrultusunda
Embriyo Koruma Yasasi veya preim-
plantasyon genetik tani yasasiyla,
Ureme teknikleri veya embriyo
uygulamalarinin kapsami belirlenmistir.

Asagidaki metotlar AlImanya‘da yasal
olarak gergeklestirilemez:

® Farkli bir kisinin yumurtasinin
kullaniimasi

® Taslyicl annelik

® Embriyolarla yapilan deneyler
(klonlama dabhil)

® Tibbi nedenler haricinde spermlerde
cinsiyet belirlenmesi

® Olmiis bir kisinin spermlerinin
kullaniimasi

Suni dollenme ve bunun finansmanina
yonelik yaptirimlari, SGB V paragraf 27
kapsaminda bu brostiriin 8. sayfasinda
bulabilirsiniz.


http://www.informationsportal-kinderwunsch.de
http://www.informationsportal-kinderwunsch.de
http://www.familienplanung.de/kinderwunsch/
http://www.familienplanung.de/kinderwunsch/

SUNI DOLLENME: CIFTLER BILDIRIYOR

,ZOR ZAMANLARDI, AMA SIMDI
COK MUTLUYUZ!

Mira, 40 yasinda, Robert, 40 yasinda, Anna ve Ben

(yakinda 1 yasinda olacaklar)

Endometriozis (Karin boslugunda endometriyal hiicrelerin biyiumesi)
rahatsizligim sebebiyle, dogal yollarla gocuk sahibi olmanin benim
icin zor olacagi belliydi. Buna ek olarak kocamda da kisith dogurganlk
oldugu tespit edildikten sonra, suni déllenmeyle ¢ocuk sahibi olmaya
karar verdik. Kadin doktorumla goristikten sonra bir dogurganhk
merkezine gittik. Buradaki doktor bize tim adimlari tek tek anlatti ve
biz de bununla birlikte internette arastirma yaparak, konu hakkinda
kitap ve brosiirler okuyarak bilgilendik. Ugiincii denememizde hamile
kaldim. Ne yazik ki cocugu sekizinci haftada kaybettik. Zor zamanlardi ve

biz de aslinda pes etmek lzereydik. Tim bunlar yillar stirdl ve ben de 38 yasina gelmistim. Ancak
saglik sigortasi tarafindan karsilanan dordiincliyli denemeyi de yapmak istedik. Ve bu deneme tuttu. Simdi arkadaslarim
gecirdigim giinlerin yorucu olup olmadigini sordugunda, onlara ikizler dogduktan sonra bu zamanin tedavi slirecinden daha

yorucu oldugunu soyliyorum. Cok mutluyuz!

,HER CAREYE BASVURDUK...”

Heike, 44 yasinda ve Alex, 49 yasinda

Yedi basarisiz ICSI denemesinden sonra ben 44
yasindayim ve kocam neredeyse 50 yasinda. Bu
yasl, suni dollenme igin sinir olarak belirlemistik.
Uzun sire kendi gocugumuzun olma fikrinden
vazgecmedik ve tibbin bize sundugu tiim
carelere basvurduk. Fakat her ikimiz de bedensel
ve ruhsal olarak kuvvetimizin tikendigini
hissettik. Bunun ardindan psikolojik destek
aldigimiz danismanimiza, hayatimizla ilgili
planlari anlattik ve artik denemelere devam
etmeyecegimizi soyledik. Cok sancili bir sliregti
ancak bu konu hakkinda konusmak bize iyi geldi.
Danigsmanlik siiresince birbirimiz hakkinda gok
sey 6grendik ve cift olarak bize hangi alternatifle-
rin hitap edebilecegini disiindiik. Hayatimizda
¢ocuk olmadan da iyi bir sekilde devam ede-
bilecegimizi ve zamanin degerini bilecegimizi
disilinerek yolumuza devam ettik.

,KISIR OLMAKTAN COK
KORKUYORDUK"

Gabriela, 37 yasinda ve Vincent, 34 yasinda

iki yil boyunca dogal yollarla ¢ocuk sahibi olmak igin denemelere
devam ettik. Ancak sandigimiz kadar kolay olmadigini 6grendik.
ikimizden birinin kisir olabilecegi endisesiyle, uzun siire muayene
olmayi goze alamadik. Bir giin ilk adimi athm ve kadin doktoruna
gittim. Kocamin spermlerinde problem olmadigini, ancak benim
hormon problemim oldugunu soyledi. Bir kag sey denedik, bunlar-
dan biri de hormon tedavisiydi, ancak hala hamile kalamamistim. Bir
yil gectikten sonra kadin doktorum, dogurganlik merkezini 6nerdi.
Burada inseminasyon yontemini denedik. Cok enteresandi, iceride
tamamen hastane havasi vardi, ancak hi¢ canim acimadi ve herkes iyi
davraniyordu. Ancak son hamilelik testim negatif ¢cikti. Denemeye
devam edecegiz ve eger olmazsa in-vitro yontemini deneyecegiz.



PSIKOLOJIK DANISMANLIK:
KESINLIKLE ONERIYORUZ!

Cocuk istegi cevapsiz kaldiginda, bu durum gift icin cok zorlu bir deneyim olur. Suni déllenme de
ayrica bir fiziksel zorlanma getirir ve bu da psikolojik baskiyi oldukga arttirir. Psikososyal dogurg-
anlk danismanhgindaki uzmanlar bu gibi durumlarda gok yardimci olabilirler.

,COK SAYIDA CIFT iCIN COCUKLARININ
OLMAMASI VAROLUSSAL BIiR
YASAM MUCADELESINE DONUSUR”

Psikolog Dr. Annette Tretzel

Cocuk olmamasi durumunda, psikososyal bir danismanlik alinmasi, Gremeye yonelik alinan tibbi
onlemler sirasinda ve sonrasinda veya tibbi bir tedavi sirecinde iyi bir tamamlayici tedavi
olacaktir. Danismanlik, tedavinin sonucu ne olursa olsun objektiflik ve sonucu agiktir. Burada
onemli olan giftlerin dogurganlik tedavisine yonlendirilmesi veya bundan vazgegirilmesi degil,
daha ¢ok ¢cocuklarinin olmamasi halinde ortaya gikacak zorluklarla ve agir yuklerle basa gika-
bilmeyi 6gretmektir. Danismanlik hizmetinin ¢ogu her iki tarafla birlikte yapilir, ¢linkii sonugta
gocuk istegi, ciftlerin her ikisini de ilgilendiren bir konudur.

Suni dollenmeden 6nce olasi riskler ve duygusal, bedensel, sosyal ve ekonomik zorluklar
hakkinda, ¢iftin boyle durumlarda nasil davranmasi gerektigini ve tedavinin ise yaramamasi da
durumunda B planinin nasil olmasi gerektigini konusuyoruz. Dogurganlik tedavisi sirasinda
yasanan psikolojik zorlanma ¢ogunlukla kiigiimsenir. Genelde giftler, beklentilerini veya umutsuz-
luklarini birbirlerine anlatmakta gliglik cekerler. Ama ayni zamanda iliskide olasi problemler
hakkinda da konusuyor ve arkadas ¢evresinde veya is yerinde bununla nasil basa gikilabilecegi
yoninde tavsiyelerde bulunuyoruz. Psikolojik danismanlikla tabii ki hamile kalinmasi yoniinde
katki saglayamayiz, ancak giftin fiziksel yiiklerini azaltmak igin neleri degistirebilecegini birlikte
ortaya cikarabiliriz.

,COCUK UMU-
DUNDAN
VAZGECMEK
ISTEMIYORUZ"

Andreas, 36 yasinda ve Kerstin, 35 yasinda

Kerstin‘in gegmiste yasadigi yumurtalik tikanikligi nedeniyle dogal yollarla cocuk sahibi
olmamiz zor. Bu nedenle Ug yil 6nce suni dollenmeye yontemine basladik. Daha ilk
denemede Kerstin hamile kaldi. Ancak onuncu haftada soku yasadik: Cocugu kaybettik.
Kotuydi ancak hig olmazsa artik kiz arkadasim hamile kalabildigini biliyorduk. Hizh bir
sekilde tekrar denedik. Sonraki iki denemede de Kerstin dislik yapti. Glinlerce agladi,
ise gidemedi ve benle de konusmak istemedi. Onun o halde gérmeye dayanamiyordum.
Bu duygular zinciri beni de zorluyordu: umut, siirekli bekleme ve ardindan hayal
kirikligl. Bunun ardindan psikolog danismanindan randevu aldik; bizi nelerin zorladigi
hakkinda konustuk ve cift olarak yeniden birbirimizi bulabilmemiz ve ardindan deneme-
lere yeniden baslayabilmemiz igin tedaviye ara vermemiz gerektigini anladik. En biyuk
dilegimiz anne ve baba olmak.

GERCEKLESMEYEN COCUK iSTEGi
iCiN PSIKOLOJIK DANISMANLIGA
GENEL BAKIS:

Danismanligin yararlari nelerdir?

e Ciftin birbirleriyle, doktorlarla ve
sosyal gevreleriyle olan iletigsimi-
nin iyilesmesi

® Dogurganlik tedavilerine eslik
edilmesi ve desteklenmesi

® Dogurganlik tedavisindeki
duygusal ylklerin azaltilmasi

¢ Olasiliklarin ve alternatif yasam
planinin tartisiimasi

Ne tiir danigmanliklar vardir?

® Psikososyal dogurganlik danig-
maligi gerektigi durumlarda gift
veya tek danismanlik veya grup
danismanhgi seklinde gergeklesti-
rilebilir.

Danigsmanlik kimin tarafindan
sunuluyor?

® Bagimsiz erkek ve kadin danism-
anlar tarafindan

® Ureme tip merkezlerindeki
uzmanlar tarafindan

® Aile planlamasi kapsaminda
hamilelik danismanlik merkez-
lerindeki uzmanlar tarafindan

Danismanlik iicreti ne kadardir?

® Subelesmis kadin ve erkek
danismanlarin tcretleri 50 dakika
icin yaklasik 80 Avrodur.

® Danismanlik merkezleri genelde
Ucretsiz olarak danismanlik
sunmaktadirlar, ancak bazen
Ucretli katihm payi veya bagis
istenebilmektedir.

Yakinimda nerede psikososyal
danigmanlik bulunabilir?

www.informationsportal-kinder-
wunsch.de/unterstuetzung

www.bkid.de/beraterinnen-

in-ihrer-naehe

www.familienplanung.de/
beratung/beratungsstellensuche

*Hamilelik danismanlik merkezlerinin timda,
psikososyal dogurganlik danismanhgi
sunmadigindan, 6nceden segilen danisma
merkezi hakkinda ayrintili bilgi alinmasi
onerilir.
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DOGURGANLIK TEDAVISI:
MASRAFLARI KIM KARSILIYOR?

Dogurganlik tedavisi Ucretleri, Sosyal Sigortalar Kurumu tarafindan belli kosullar gergevesinde

kismen karsilanmaktadir. Buna ek olarak giftler devlet destegine basvurabilirler ve bu sekilde
tedavi masraflarindaki kendi 6deyecekleri payi distrilebilir.

Farklh yonetmelikler nedeniyle, hem yasal olarak hem de 6zel sigortali kisilerin zamanindan

once, sozlesme yapilmadan once, iicretlerin ne oranda devlet tarafindan karsilanacagina
yonelik ilgili devlet bakanliklarindan bilgi almalari tavsiye edilir.

Finansal destege yonelik ayrintili bilgiler:

www.informationsportal-kinderwunsch.de/unterstuetzung

SAGLIK SIGORTASININ UCRET KATILIMI
Yasal saglik sigortasi
(SGB V paragraf 27a dogrultusunda)

Hangi kosullar s6z konusudur?

® Doktorun kisirlik hakkinda raporu

® Dogurganlik tedavisinin basarili olma
ihtimalinin raporu

e Ciftin evli olmasi ve sadece eslerin yumurta
ve spermlerinin kullaniimasi

* Onceden psikososyal danismanlik gibi bir
hizmetten yararlaniimasi

e Kadinlarin 25 ila 40 yas arasinda ve
erkeklerin 25 ila 50 yas arasinda olmasi

Normalde ne karsilanmaktadir?

* Onceden hormonal stimiilasyon uygulan-
madan 8 kez déllenme arti

® Hormonal stimilasyonla birlikte 3 kez
dollenme arti

® 3 kez IVF veya ICSI tedavisi.

Ucret katihmi ne kadardir?

® Tedavi masraflarinin yiizde 50°si (SGB V
paragraf 27a dogrultusunda)

® Belirli saglik sigortalarinin goniilli olarak
daha fazla katilimi tlziikte belirlenebilir

Ozel saglik sigortasi

e Ozel saglik sigortasi hitkiimleri farklilik
gostermektedir. Normalde Gcret katihmi
sadece, dogurganlik 6zelligi olumsuz yonde
etkilenmis olan esin sigortasi tarafindan
saglanir. Her iki es de 0zel sigortaya sahip
oldugunda, sigortalar devlete bagli saghk
sigortasindan daha fazla katilim sunabilir-
ler.

FEDERAL HUKUMET VE EYALETLER TARA-
FINDAN SUNULAN FINANSAL DESTEK

Hangi kosullar s6z konusudur?

® Bir ireme merkezinin ve subesinin
Almanya sinirlariigerisinde bulunmasi

® Eyaletlerin ilgili devlet finansmani
programi kapsaminda katilimci olmasi

® Doktorun kisirlik hakkinda raporu

® Dogurganlik tedavisinin basarili olma
ihtimalinin raporu

® Sadece ¢iftin yumurtaliklarinin ve spermle-
rinin kullaniimasi

* Onceden psikososyal danismanlik gibi bir
hizmetten yararlaniimasi

® Kadinlarin 25 ila 40 yas arasinda ve
erkeklerin 25 ila 50 yas arasinda olmasi

2016 yilinin Ocak ayindan bu yana ilk kez,
uzun sireli evlilik disi, heterosekstiel bir
ortak hayat yasayan, evli olmayan ciftlere de
federal fonlardan finansal destek alma hakki
sunulmustur. Buradaki kosul, ilgili kisilerin
ikametgahinin bulundugu eyaletin katihm
gostermesidir. Bu giine kadar Mecklen-
burg-Vorpommern, Saksonya, Thiiringen,
Saksonya Anhalt ve Berlin federal girisime
katihm gostermistir (Yayim tarihi: Kasim
2016).

Normalde ne kargilanmaktadir?

® Birinci ila dordinci tedavi dongisinde in
vitro fertilizasyon (IVF) ve intrasitoplazmik
Sperm Enjeksiyonu (ICSl).

Ucret katihmi ne kadardir?

e Evli giftler igin: birinci ila dordiincl tedavi
icin saglik sigortasinin (devlet veya 6zel)
karsiladi tutar haricindeki, kalan kisiye ait
tutarin ylizde 25‘ine kadar

® Evli olmayan giftler igin: birinci ila Ggunci
tedavi icin kisiye ait tutarin ylzde 12,5‘ine
kadar ve doérdiinci tedavinin 25‘ine kadar

BAGLANTI ONERILERi:

www.informationsportal-kinder-
wunsch.de

Dogurganlik konusuna yonelik
nedenler, tedavi, danismanlik ve destek
konulari hakkinda ayrintili bilgileri
iceren Aile, Yashlar, Kadinlar ve Genglik
Federal Bakanhgi ana internet
platformu

Almanya ¢apinda arama motoru dahil

www.familienplanung.de/kinder-

wunsch

Dogurganlik konusu kapsaminda
ayrintili bilgileri, danismanlik ve saha
raporlarini igeren, saglik egitimine
yonelik Federal Ajansi internet sayfasi

www.zanzu.de

Aile planlamasi ve hamilelik, cinsel
saglik, iliskiler ve duygular, Almanya‘da-
ki haklar ve yasalar hakkinda

sorulara yonelik sade ve anlasilir
bilgilerin yer aldigi ¢cok dilli gevrimigi
sunum.

KUNYE: ,Zeitbild MEDICAL®, Aile, Yasli, Kadin ve Geng Federal Bakanliginin (BMFSFJ) biinyesinde olusturulmustur. Genel olusturma: Zeitbild Vakfi, RumfordstraRe 9, 80469 Miinih.
Sorumlu kisi i. S. d. P: Bernd Woischnik. Bilimsel danigsmanlik: Prof. Dr. Tip. Heribert Kentenich. Resim agiklamasi: Fertility Center Berlin (S. 4), Getty Images/Johner Images (S. 1),
iStockPhoto (S. 2 sol ortada, S. 2 sag ortada, S. 2 sol altta, S. 2 sag altta, S. 3 Ustte, S. 3 ortada, S. 6, S. 7, S. 8), Shutterstock (S. 2 Uistte, S. 2 ortada, S. 3 altta, S. 5).

Baski: DCM Druck Center, Meckenheim. Desteginiz igin tesekkir ederiz: Aile Planlamasi, Cinsellik Egitim ve Cinsel Danismanlik uzmani Almanya pro familia Derneginden

Dr. Annette Tretzel.

Biitiin metinler telif haklari ile korunmaktadir. Kamuya agik olarak kullanilmasi yasaktir. isbu metinle, yukarida belirtilen internet baglantilari isiginda, bu internet sayfalarinin tasarimi ve
icerigine higbir etkimiz olmadigini ve igeriklerinin tarafimizca olusturulmadigini beyan ederiz. Yayim tarihi: Kasim 2016.
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