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E r e d e t i  kö z l e m é n y

A természetes fogamzásgátlással 
kapcsolatos ismeretek és annak 
a párkapcsolatra való hatásának 
felmérése – mobilapplikációk 
vizsgálata
MÁTÉ-PÓHR Kitti, RÉVAI Katalin, DR. KARÁCSONY Ilona

ÖSSZEFOGLALÁS  
Célkitűzés: Vizsgálatunk célja az volt, hogy választ kapjunk arra vonatkozóan, hogy a természetes 
fogamzásgátló módszerek használata mennyire széles körű a nők körében, használatuk hogyan 
hat a párkapcsolatuk minőségére, valamint, hogy felmérjük a tájékozottság szintjét a különböző 
módszerekkel kapcsolatban; kiegészítve megvizsgálni a módszereket segítő mobilapplikációk 
használatát.
Vizsgálat módszere: A kvantitatív, keresztmetszeti kutatásunk online felületen valósult meg. 
Célcsoportunk a 18 és 49 év közötti, reproduktív korban lévő nők voltak (n=159). Saját szerkesztésű 
kérdőívet és standardizált mérőeszközt is (PAIR-H, IMB-HU) alkalmaztunk. Két változó kapcsolatá-
nak meghatározását χ2-próbával és korrelációszámítással végeztük, az átlagok közti különbségek 
meghatározásához ANOVA-számítást alkalmaztunk (p<0,05). Az adatok feldolgozását SPSS 22.6 
statisztikai szoftver segítségével végeztük.
Eredmények: A válaszadók átlagéletkora 34,36 év volt, 69,81%-a rendelkezett felsőfokú végzettség-
gel. Az iskolai végzettség emelkedésével párhuzamosan a természetes fogamzásgátló módsze-
rekkel kapcsolatos tudás átlagértékei is növekedtek (p<0,05), míg a többi faktor esetében (életkor, 
családi állapot) a kapott átlagértékek között jelentős különbség nem volt bizonyítható (p>0,05). 
A természetes fogamzásgátló módszerekkel kapcsolatos ismeret nem volt szélesebb körű azok 
körében, akik a pozitív családtervezés folyamatában voltak (p>0,05). A természetes fogamzásgátló 
módszerek alkalmazása nem befolyásolta a párkapcsolat minőségét (p>0,05). A mobilapplikációs 
lehetőségek nem nyújtottak jelentősebb segítséget a természetes fogamzásgátlási módszerek al-
kalmazásában a szakemberekhez képeset (p>0,05). 
Következtetés: Eredményeink alapján különös hangsúlyt kell fektetni a nők termékenységgel kap-
csolatos ismereteinek bővítésére, megfelelő oktatással és tájékoztatással.
Kulcsszavak: természetes fogamzásgátlás, párkapcsolat, mobilapplikációk, LAM

Knowledge of Natural Contraception and its Effect on the Relationship – Mobile Application 
Kitti MÁTÉ-PÓHR, Katalin RÉVAI, Dr. Ilona KARÁCSONY 
SUMMARY
Purpose: The aim of our research was to find out how widespread the use of natural contraceptive 
methods is among women, how well informed they are about the different methods and how their 
use affects the quality of their relationship. This is complemented by experiences of using mobile 
apps to support these methods.
Methods: Our target group was women between 18 and 49 years of reproductive age (n=159). 
Besides self-designed questions, we used standardized measurement instruments (PAIR-H, 
IMB-HU). Descriptive statistical methods were used to process the responded data. χ2 test and 
correlation analysis were used to determine the relationship between two variables (p<0.05), and 
one-way analysis of variance was used to determine the differences between means. Data were 
processed using SPSS 22.6 statistical software.
Results: The average age of respondents was 34.36 years, 69.81% of them had higher education 
level. As education increased, the mean values of knowledge about natural contraceptive methods 
also increased (p<0.05), while for the other factors (age, marital status) no significant difference 
was found between the mean values (p>0.05). Knowledge of natural contraceptive methods was 
not more widespread among those who were in the process of positive family planning (p>0.05). 
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Bevezetés 
Az anyaságra vágyó nők demográfiai jellemzői jelen-
tősen megváltoztak az elmúlt néhány évtizedben, a 
fejlettebb országokban élők egyre inkább késleltetik 
a várandósságot. A mozgalmasabb életmód gyak-
ran egybeesik a ritkább szexuális kapcsolattal, így az 
időzített közösülést gyakran használják a fogantatás 
elősegítésére. A terhesség megtervezésére vagy meg-
előzésére szolgáló termékenységi tudatosságon ala-
puló módszerek (FABM) a női menstruációs ciklus 
termékeny napjainak pontos azonosításán alapulnak. 
Bár a nők menstruációs ciklusának átlagos hossza 28 
nap, a ciklus hossza az egyének között jelentős elté-
réseket mutat, valamint az idő függvényében változik 
a menstruációs ciklus is. A termékeny időszak hossza 
és időzítése is változó ( Johnson et al., 2018). Egyre 
nagyobb az érdeklődés a FABM digitális megoldá-
sai iránt, és egyre több olyan mobilalkalmazás jele-
nik meg, amely a menstruációs ciklus nyomon köve-
tésére alkalmas. Ezek közül az alkalmazások közül 
nagyon kevés rendelkezik tudományos alappal mind 
a funkcionalitásukat, mind pedig a hatékonyságukat 
illetően. A bizonyítékok hiánya ellenére ezek a ter-
mékenységkövetők gyakran a menstruációs ciklus fi-
ziológiájára vonatkozó alapvető és általánosított fel-
tételezések alapján számítanak ki és jelenítenek meg 
egy valószínűsített termékeny időszakot. Ez magá-
ban foglalja annak kockázatát, hogy a nők termé-
kenységkövető készülékeket használnak a terhesség 
megelőzésére, ez pedig nem kívánt terhességhez ve-
zethet (Kleinschmidt et al., 2019). A termékenységi 
időszakra vonatkozó legtöbb előrejelzést az alkalma-
zások felhasználói adatokból állítják elő, mint példá-
ul az utolsó menstruáció ideje és a ciklus hossza. A 
menstruációs ciklus hosszának változékonysága mi-
att kétségek merültek fel a naptáralapú termékeny-
ségi alkalmazások megbízhatóságával kapcsolatban. 
Azok az alkalmazások, amelyek rendkívül hosszú 
termékeny időszakot mutattak, nagy valószínűséggel 
tartalmazzák az ovuláció napját. Azonban egy ilyen 

hosszú termékeny időszak biztosítása kevés hasznot 
hoz a teherbe esni próbáló nők számára ( Johnson et 
al., 2018).

A termékenységi tudatosságra épülő módszerek 
alkalmazását a post partum időszakban nehezíti az 
a tény, hogy az első ovuláció és ezért a termékeny-
ség első periódusa gyakran az első menstruáció előtt 
következik be (például szülés utáni amenorrhoea so-
rán). A szülést követő első ovuláció időpontját nem 
lehet pontosan előre megjósolni minden egyén ese-
tében (Redmond et al., 2022). A családtervezés alap-
vető jog, és a termékenységi szabályozás azon intéz-
kedéseknek összességeként definiálható, amelyek a 
nő, a férfi vagy a házaspár számára egyenlő jogokat 
biztosítanak az utódok létrehozásához vagy annak 
korlátozásához. Különféle fogamzásgátlási módsze-
rek léteznek, amelyek lehetővé teszik a párok számá-
ra, hogy igényeik szerint válasszanak. A természetes 
módszerek használata (Billings-módszer, naptárala-
pú módszer és bazális hőmérséklet mérésének mód-
szere) a természetes családtervezéshez mint attitűd-
höz kapcsolható, amikor a termékeny periódusokat a 
menstruációs ciklus termékeny és terméketlen sza-
kaszában természetesen előforduló jelek és tünetek 
megfigyelésével követjük nyomon. Bizonyított, hogy 
a vallás, valamint a párok etikai és erkölcsi alapel-
vei erősen hozzájárulnak a módszer kiválasztásához. 
A nemzetközi szakirodalom rávilágít arra, hogy a 
természetes módszereket használó párok szexuális 
együttléteinek gyakorisága általában megegyezik az 
egyéb módszereket használó párok szexuális együtt-
léteinek gyakoriságával (dos Santos et al., 2017). 
Magyarországon 2021-ben 1,59 volt a teljes termé-
kenységi ráta, ami hasonló, mint az Európai Unió 
egészében (1,53). A legtöbb magyar nő átlagosan 2,4 
gyermeket tervez, de a legtöbben csak egyet vállal-
nak (54%) karrier, anyagi vagy családi okok miatt. 
2023-ban minden 5 élveszülésre esett egy abortusz 
(KSH-adat). A hatékony fogamzásgátlás kérdésé-
nek előtérbe kerülése a nők számára a szülés utá-
ni időszakban azonnal vagy röviddel a szülés után 

The use of natural contraceptive methods did not affect the quality of couple relationships (p>0.05). 
Mobile application options did not provide significant help in the use of natural contraceptive 
methods among those who were able to access professionals too (p>0.05).
Conclusion: Our findings suggest that particular emphasis should be placed on increasing women’s 
knowledge about fertility through appropriate education and information.
Keywords: natural contraception, couples, mobile apps, LAM 
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(hat-nyolc héttel) fontos egészségügyi probléma. A 
kizárólagos szoptatásnak a petefészek működésére 
gyakorolt szuppresszív hatása, amely azzal jár, hogy 
nem tér vissza a menstruáció, az úgynevezett laktá-
ciós amenorrhoea (LAM), meglehetősen megbíz-
ható természetes fogamzásgátló módszer a szülést 
követő időszakban (Vanya et al., 2018). Ugyanakkor 
több mint 74 millió nemkívánatos terhesség követ-
kezik be évente a fejlődő országokban, és 30%-uk a 
fogamzásgátlás rossz használatának tulajdonítható. 
Ezek főként a használók fiatal korának és alacsony 
gazdasági helyzetének, valamint a helytelen és hibás 
fogamzásgátló módszerek alkalmazásának köszön-
hetők. Az életkor, az iskolai végzettség, a családi jö-
vedelem, családi állapot és a fogamzásgátló módszer 
típusa mind-mind befolyásoló tényező (Mufdlilah et 
al., 2021). 

Vizsgálatunk célja alátámasztani, hogy a termé-
szetes fogamzásgátló módszerekkel kapcsolatos is-
mereteket befolyásolják szociodemográfiai faktorok 
(életkor, iskolai végzettség, jövedelmi helyzet, csa-
ládi állapot). Megerősítést vártunk arra vonatkozó-
an, hogy a természetes fogamzásgátló módszerekkel 
kapcsolatos ismeret szélesebb körű azok körében, 
akik a pozitív családtervezés folyamatában vannak, 
és a LAM természetes fogamzásgátlási módszer al-
kalmazását illetően tágabb ismerettel rendelkeznek 
azok, akik bármilyen természetes fogamzásgátlási 
módszert használnak. Feltételeztük, hogy a termé-
szetes fogamzásgátló módszerek alkalmazása kihat a 
párkapcsolat minőségére is, hiszen néhány módszer-
nél időszakos absztinencia is szükséges, valamint a 
párok segítő és megértő hozzáállása.

Anyag és módszer 
Kvantitatív, keresztmetszeti vizsgálatunk 2023. áp-
rilis–november közötti intervallumban zajlott. Cél-
csoportunkat a természetes fogamzásgátló mód-
szert folyamatosan (legalább hat hónapja) alkal-
mazó nők és a reproduktív korban (18–49 év kö-
zöttiek) lévő nők alkották. Kérdőívünket online fe-
lületen osztottuk meg, összesen 95 kérdésből állt. 
Saját szerkesztésű kérdőívünk az alábbi kérdéskö-
röket tartalmazta: szociodemográfiai adatok, a fo-
gamzásgátlási módszerek ismerete és használata, 
menstruációs ciklust követő applikációk igénybe-
vétele. Standardizált mérőeszközök révén használ-
tuk a PAIR-H (Personal Assessment of Intimacy 
in Relationships) párkapcsolati kérdőív magyar vál-
tozatát (Kövér et al., 2017) és IBM-HU (Intimate 
Bond Measurement) Intim Kötődés Mérése kér-
dőívet (Hadházi & Takács, 2019). Vizsgálatunk-
ból kizárásra kerültek a meddő nők, akik kezelésen 
vesznek részt, az értelmi képességzavarban vagy de-

presszióban szenvedő nők. Így az összes 182 kitöl-
tésből végezetül 159 lett értékelhető (n=159).

A kapott adatokat SPSS 26.0 program segítsé-
gével, leíró statisztikai (abszolút és relatív gyakori-
ság, átlag, szórás, minimum- és maximumértékek) 
és matematikai számításokkal (χ2-próba, korreláció-
számítás, egyutas varianciaanalízis [ANOVA]) ele-
meztük. A folytonos változók átlag ± standard devi-
áció, a kategorikus változók pedig relatív gyakoriság 
formájában kerültek bemutatásra. Az eredményeket 
gyakoriság- és átlag megbízhatósági tartománnyal 
prezentáltuk, a szignifikanciaszintet p≤0,05 értéknél 
határoztuk meg (Pakai & Kívés, 2013).

Vizsgálatunk adatfelvétele önkéntes és anonim 
módon zajlott, minden etikai szempontnak megfe-
lelt.

Eredmények
A felmérésben résztvevők átlagéletkora 34,36 év 
(SD=7,28), a legfiatalabb 19 éves, a legidősebb pe-
dig 49 éves volt. A kitöltők közül a családi álla-
potot tekintve 67,92% (108 fő) volt házas, 1,26%  
(2 fő) elvált, 3,77% (6 fő) egyedülálló és élettársi 
kapcsolatban pedig 27,04% (43 fő) volt. A válasz-
adók 64,78%-a (103 fő) városban, 34,59%-a (55 fő) 
falun vagy községben és 0,63%-a (1 fő) tanyán élt. 
Iskolai végzettségüket tekintve kevesebb, mint 8 ál-
talánost 0,00% (0 fő) és 8 általánost pedig szintén 
0,00% (0 fő) végzett, míg szakmunkás/szakiskolát 
4,40% (7 fő), érettségit adó képzést/szakközépisko-
lát/gimnáziumot 23,27% (37 fő), főiskolát/egyete-
met 69,81% (111 fő) és egyéb iskolát pedig 2,52% 
(4 fő) végzett. A természetes fogamzásgátlásra irá-
nyuló tudásteszt 14 saját szerkesztésű feleletválasz-
tós itemet tartalmazott. Az átlageredmény 9,06 
pont lett. A legkevesebb 2 és a legtöbb, amit elértek 
pedig 14 pontos lett (SD=2,58). Iskolai végzettség 
és tudás összefüggésének vizsgálata során jelentős 
eltérés volt mérhető a természetes fogamzásgát-
lással kapcsolatos ismeretek terén (F [2,152] 3,23 
p=0,042). A legmagasabb iskolai végzettség emel-
kedésével párhuzamosan a természetes fogamzás-
gátló módszerekkel kapcsolatos tudás átlagértékei is 
növekedtek (szakmunkásképző/szakiskola M=7,0; 
felsőfokú végzettség M=9,29).

A közös élmények és a megértés-támogatás 
vizsgálata

Standardizált mérőeszközök révén a PAIR-H 
(Personal Assessment of Intimacy in Relationships) 
párkapcsolati kérdőív magyar változatát és IBM-
HU (Intimate Bond Measurement) Intim Kötődés 
Mérése kérdőívet használtuk fel a kérdéseink kiegé-

Az alábbi dokumentumot magáncélra töltötték le az eLitMed.hu webportálról. A dokumentum felhasználása a szerzôi jog szabályozása alá esik.
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szítésére. A PAIR-H párkapcsolati kérdőívnek két 
alskálája szerint a közös élményeket és a megértés-
támogatást kellett külön értékelnünk. A válaszadók-
nak (n=159) 1-től 5-ig kellett jelölniük, hogy men�-
nyire értenek egyet az állításokkal. Az 1-es megjelölése 
azt jelentette, hogy egyáltalán nem értett egyet a válas�-
szal, a 2-es azt, hogy kismértékben ért egyet, a 3-as kö-
zepes mértékben ért egyet, a 4-es nagyobbrészt ért egyet 
és az 5-ös pedig azt, hogy teljesen egyetért a válasszal. 

A kérdőívben a következő állítások szerepeltek: 
Gyakran érzek érzelmi távolságot köztem és partnerem 
között. Elégedett vagyok a szexuális életünkkel. Partne-
rem segít a gondolataim rendezésében/rendszerezésében. 
Úgy gondolom, hogy van néhány közös érdeklődési kö-
rünk. Partnerem igazán megérti fájdalmaimat és örö-
meimet. Úgy érzem, hogy szeretkezéseink rutinszerűek. 
Amikor valami komoly dologról beszélgetünk, úgy tűnik, 
hogy kevés dologban értünk egyet. Kevés közös érdeklő-
dési körünk van. Előfordul, hogy partnerem érzelmileg 
elhanyagol. Képes vagyok kifejezni partneremnek azt az 
igényemet, hogy szexuális együttlétre vágyom vele. Ko-
moly beszélgetéseink során úgy érzem, hogy alulmara-
dok partneremmel szemben. Ritkán találunk időt a sza-
badidő közös eltöltésére. Ha szükségem van arra, hogy 
valaki meghallgasson, partnerem készséggel figyel rám. 
Visszafogom szexuális vágyaimat, mert kényelmetlenül 
érzem magam partnerem ehhez való viszonyulása mi-
att. Úgy érzem, hogy vannak olyan dolgok, amiről nincs 
értelme a partneremmel beszélgetni. Egyazon szabad-
idős tevékenységeket szeretjük. Érzelmeimet úgy tu-
dom kifejezni partnerem felé, hogy ez nem vált ki belőle 
védekezést. A szexuális vágy kifejezése a kapcsolatunk 
fontos része. Számtalan témáról tudunk partneremmel 
beszélgetni. Szabadidőnket örömmel töltjük el együtt. 
Néha akkor is egyedül érzem magam, amikor együtt va-
gyunk. A partnerem nem mutat érdeklődést a szex iránt. 
Partnerem gyakran megpróbálja megváltoztatni a vé-
leményemet dolgokról. Szeretünk együtt játszani. Az 
eredmények alapján a közös élményeknél átlagosan 
28,50 pontot értek el. A legkevesebb 11, míg a leg-
több 35 pont volt (SD=4,69). A támogatás alskálán 
átlagosan 36,32 pontot értek el. Itt a legkevesebb 11 
pont, a legtöbb pedig 45 pontos lett (SD=7,26). 

Attitűd- és viselkedésminták vizsgálata 

Az Intim Kötődés Mérése IBM-HU kérdőívnél be 
kellett jelölniük a megkérdezett nőknek, hogy mi-
lyen attitűd- és viselkedésmintát mutat mostanában 
a partnerük velük szemben. A 3-as azt jelentette, hogy 
az állítás tökéletesen igaz, a 2-es azt, hogy többnyire 
igaz, az 1-es azt, hogy kismértékben igaz, és a 0 pedig 
azt, hogy egyáltalán nem igaz. 

A kérdőívben az alábbi állítások szerepeltek: Tö-
rődik velem. Egy vitában a saját oldalára akar állíta-

ni. Pontosan tudni akarja, hol vagyok és mit csinálok. Jó 
társ. Kimutatja felém az érzelmeit. Látszik, hogy meg-
bántódik, ha nem osztom a nézeteit. Megpróbál megvál-
toztatni. Erősen megbízik bennem. Apróbb dolgokban is 
hajlamos megkritizálni engem. Megérti a gondjaimat és 
problémáimat. Szokott utasítgatni engem. Ragaszkodik 
ahhoz, hogy mindent úgy csináljak, ahogyan ő mond-
ta. Testi dolgokban gyöngéd és tapintatos. Érezteti, hogy 
szüksége van rám. Kis dolgokban akar megváltoztatni. 
Nagyon szeret. Uralkodni próbál felettem. Jó vele lenni. 
Nagy dolgokban akar megváltoztatni. Ellenőrizni akar 
mindent, amit teszek. Kimutatja az elismerését, bármit 
csinálok. Négyszemközt kritikus velem. Gyöngéd és ked-
ves velem. Barátságos és meleg hangon beszél hozzám. 

Az értékelés két alskála szerint történt, amik 
az IBM-HU gondoskodás, valamint IBM-HU 
kontrollalskálák voltak. A gondoskodásnál átlagosan 
29,66 pontot értek el. A minimális 0 és a maximális 
pedig 36 pont volt (SD=6,69). A kontrollnál átlago-
san 7,28 pontot értek el. A legkevesebb 0 pont volt, a 
legtöbb viszont 33 pont (SD=6,60). 

Fogamzásgátlással kapcsolatos eredmények

A továbbiakban a válaszadók fogamzásgátlásával 
kapcsolatos módszereire irányuló kérdéseket is fel-
tettünk. Arra a kérdésre, hogy milyen fogamzásgátló 
módszert használ jelenleg, a következő válaszokat és 
eredményeket kaptuk. A megkérdezett nők 10,69%-a 
(17 fő) használ hormonális fogamzásgátló tablettát, 
6,29%-a (10 fő) méhen belüli fogamzásgátló eszközt, 
1,26%-a (2 fő) hüvelyi pesszáriumot, méhszájsapkát 
vagy hüvelyi szivacsot, 0,63%-a (1 fő) hüvelygyűrűt, 
1,89%-a (3 fő) lokálisan/helyileg alkalmazható fo-
gamzásgátló szert, 1,26%-a (1 fő) közösülés utáni hü-
velyöblítést vagy más néven irrigálást, 18,24%-a (29 
fő) természetes fogamzásgátló módszert. Legtöbben 
– 44,03% (70 fő) – a gumióvszert és a megszakított 
közösülést – 33,96% (54 fő) – használják. A kérdések 
között választ kaptunk arra is, hogy hány éves koruk 
óta használnak bármilyen fogamzásgátlási módszert. 
Átlagértéknek a 18,36 év jött ki. Legkorábban 14 éve-
sen és a legkésőbb 30 évesen kezdték el használni a 
fogamzásgátlás valamely formáját. A megkérdezet-
tek 35,22%-a (56 fő) használ, 42,77%-a (68 fő) nem 
használ jelenleg természetes fogamzásgátlási mód-
szert és 22,01% (35 fő) soha nem is alkalmazta.

A természetes fogamzásgátlási módszereket hasz
nálók körében az alkalmazás átlagos ideje 6,78 év 
(SD=6,15) volt. A legkevesebb 1 év, a legtöbb pe-
dig 30 év volt, amíg ezt a módszert használták. A 
módszer formáját tekintve naptármódszert 39,42% 
(41 fő), Billings-módszert 9,62% (10 fő), LAM-ot 
(laktációs amenorrhoea) 9,62% (10 fő), hőmérőzést 
(ébredési hőmérséklet mérése) 16,35% (17 fő), Stan-
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dard Days módszert (ciklusgyöngyök) 0,00% (0 fő), 
Creighton-módszert 2,88% (3 fő), termékenységtu-
dat-módszert 0,96% (1 fő), és a legtöbben, 72,12% 
(75 fő) pedig a megszakított közösülést jelölték meg 
válaszként. 

A természetes fogamzásgátlás motivációinak 
vizsgálata 

A természetes fogamzásgátlás motivációinak vizsgá-
lata során azt az eredményt kaptuk, hogy a legtöb-
ben, 63,55% (68 fő) az egészségük és a hormonális 
módszerek okozta mellékhatások elkerülése érdeké-
ben választották ezt a módszert, 60,75% (65 fő) a 
hormontartalmú gyógyszer elkerülése miatt, 40,19% 
(43 fő) a későbbi családtervezés miatt, 30,84% (33 
fő) az egyszerűsége miatt, 17,76% (19 fő) azért, mert 
olcsó, 13,08% (14 fő) olvasta és hallott róla, 3,74% 
(4 fő) egészségügyi szakember (orvos, védőnő, szü-
lésznő) ajánlása miatt, 1,87% (2 fő) pedig azért, mert 
mást nem ismert. Más fogamzásgátlási módszert 
40,00% (46 fő) használ a természetes fogamzásgát-
lás mellett, 27,83% (32 fő) nem és 32,17% (37 fő) al-
kalmanként használ. A válaszadók 68,10%-a (79 fő) 
használja pozitív családtervezés céljából. 

A természetes fogamzásgátlási módszer 
alkalmazását segítő mobilapplikációk vizsgálata 

Válaszadóink 40,00%-a (44 fő) használ és 60,00%-a 
(66 fő) nem használ ilyen mobilapplikációt. 58,33% 
(42 fő) azt a választ adta, hogy segítségére van a ter-
mészetes fogamzásgátlása követésében az alkalma-
zott applikáció. A megkérdezett nők 20,13%-a (32 
fő) nagyon hasznosnak találta, 13,21%-a (21 fő) 
hasznosnak találta, 2,52%-a (4 fő) kevésbé és 1,26%-a 
(2 fő) egyáltalán nem tartotta hasznosnak a termé-
szetes fogamzásgátlási módszer alkalmazását segítő 
mobilapplikációkat. A természetes fogamzásgátlá-
si módszerek alkalmazása nem befolyásolta a ter-
mészetes fogamzásgátlási módszer követését segítő 
mobilapplikáció alkalmazását (p=0,67). 

A szoptatási időszak mint fogamzásgátlási módszer 
(LAM) vizsgálata 

Mintánk 47,17%-a (75 fő) ismerte ezt a módszert, 
52,83%-a (84 fő) viszont nem. Közülük 15,09% (24 
fő) alkalmazta is. Más fogamzásgátlási módszert 
használ vagy használt a LAM-módszer mellett a 
válaszadók 46,30%-a (25 fő). LAM természetes fo-
gamzásgátlási módszer alkalmazásával kapcsolatos 
öt saját szerkesztésű kérdésből álló tudásteszten a 
minta átlagosan 2 pontot ért el, legkevesebb 0, míg 
a legtöbb elért pont 5 volt (SD=1,33). A megkérde-

zetteknek a tudásteszt kérdéseinek 3, illetve 4 válasz-
lehetősége közül kellett a helyes megoldást megad-
niuk. A LAM természetes fogamzásgátlási módszer 
alkalmazásával kapcsolatos ismeret legkisebb átlag-
értéke (M=1,88) a hormonális fogamzásgátló tab-
lettát használóknál és a legnagyobb (M=2,41) a ter-
mészetes fogamzásgátlást (naptármódszer, Billings 
stb.) használóknál volt. A természetes fogamzásgát-
lási módszer alkalmazása nem befolyásolta a LAM-
módszerrel kapcsolatos tudást (F [2,156] 0,940 
p=0,393).

Megbeszélés 
A természetes fogamzásgátlás lehetőségeiről való 
széles körű tájékoztatás és megfelelő ismeretszerzés 
a saját testük működéséről kardinális a nők életében, 
hiszen egyszerű önmegfigyeléssel számos lehetőség 
nyílna számukra a szexuális védekezésre vagy éppen 
a kívánt gyermek megfoganásának segítésére. Ezek 
az ismeretek a párkapcsolatukra nézve is kihathatnak 
és számos más előnnyel rendelkeznek, mint például 
a menstruációs ciklus követése, vagy akár az állandó 
hormontartalmú gyógyszerszedés elkerülése. Pozitív 
családtervezés esetében különösen hasznos a megfe-
lelő tudás, ismeret megszerzése, és a széles körű tájé-
kozódás a női ciklusról és annak követéséről, hiszen 
ez fontos alapja a sikeres fogantatásnak.

Az iskolai végzettség pozitív összefüggést mutat 
a természetes fogamzásgátlási módszerek ismereté-
vel (p<0,05). Fehring és munkatársa tanulmánya arra 
kereste a választ, hogy a leggyakoribb fogamzásgát-
ló módszerek, mint például az orális fogamzásgátló 
tabletták, óvszer stb. és a Natural Family Planning 
(NFP) természetes családtervezési módszerek ho-
gyan befolyásolják az együttélés és a válás arányát. 
A magasabb iskolai végzettség ebben a tanulmány-
ban nem mutatott összefüggést a kedvezőbb együtt-
élési arányokkal, ám az NFP-módszerek haszná-
lata igen. Végkövetkeztetésként megfogalmazták, 
hogy az NFP használata 58%-kal kisebb esélyt hoz 
a válás vagy különélés vonatkozásában (Fehring & 
Manhart, 2021.). Mufdlilah és munkatársai tanul-
mányában a muszlim nők jelentős része középiskolai 
végzettséggel rendelkezett és ez összefüggést muta-
tott a LAM-módszerrel kapcsolatos ismeretek pon-
tosságával (Mufdlilah et al., 2021). Abraha és mun-
katársai ugyanerre a következtetésre jutottak, misze-
rint a középfokú és magasabb iskolai végzettségűek 
1,2-szer nagyobb valószínűséggel rendelkeztek na-
gyobb tudással, mint az alapfokú végzettséggel ren-
delkezők. Logikus magyarázat, hogy az iskolázott 
anyák jobban ismerik a LAM fontosságát, valamint 
a tanult anyák nagyobb valószínűséggel járnak egész-
ségügyi intézménybe, és juthatnak hozzá a laktációs 
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amenorrhoea módszerével kapcsolatos információk-
hoz a médián keresztül vagy akár írásos forrásokból 
(Abraha et al., 2018). Ugyanez elmondható a saját 
kutatásban részt vevő kitöltőkkel kapcsolatban is. 

A mobilapplikációk használata mindennapi része 
az életünknek és jelentősen megkönnyíti a minden-
napjainkat, viszont a szakemberek segítsége már ne-
hezebben elérhető és idő-, valamint pénzigényesebb 
is. Ebből kifolyólag gondoltuk, hogy jelentős ered-
ményeket kapunk a használatukról és hasznosságuk-
ról a megkérdezett nőktől, de meglepődve tapasztal-
tuk ennek az ellenkezőjét. Következtetésként azért 
levontuk, hogy az eredményektől függetlenül mind-
egyik hasznos segítség a mai világban, nem beszélve 
a fontosságukról vagy akár segítségükről.

Az eredmény tükrében úgy véljük, hogy min-
den oktatási intézményben a tananyag részét kel-
lene, hogy képezze a természetes fogamzásgátlás-
sal kapcsolatos tudás megismertetése és bővítése. A 
megfelelő felvilágosítást és tájékoztatást biztosítani 
kellene már fiatal korban, mind a lányok, mind a 
fiúk részére.

A kutatásunk limitációjaként megfogalmazha-
tó a mintaválasztás problematikája. Mivel önkéntes 
és online formában történt a kitöltés, nem érte el a 
társadalom aluliskolázott szegmensét. A jövőben ér-
demes lenne egy sokkal átfogóbb kutatást végezni a 
természetes fogamzásgátló módszerekkel kapcsola-
tos tudásról, azok használatáról és a párkapcsolatra 
gyakorolt hatásról. 

Szerzői munkamegosztás: K. I., M. P. K.: Iroda-
lomkutatás, a kézirat megszövegezése. K. I., M. P. K., 
R. K.: A vizsgálat megtervezése. R. K.: Adatok gyűj-
tése. M. P. K., K. I., R. K.: Statisztikai elemzés. K. I.: 
A kézirat véleményezése. A közlemény más folyó-
iratban korábban nem jelent meg és nem került be-
küldésre. A szerzői útmutatót valamennyi szerző el-
olvasta. A cikk végleges változatát valamennyi szerző 
elolvasta és jóváhagyta.

Anyagi támogatás: A kutatómunka anyagi támo-
gatásban nem részesült.

Érdekeltségek: A szerzőknek nincsenek érde-
keltségeik.
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