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Ozet

Infertilite, diinya genelinde giftlerin %38-12’sini etkileyen ciddi bir tireme
sagligi sorunudur. Infertilitenin giftler iizerinde fiziksel, biyolojik, psikososyal,
kiiltiirel ve ekonomik alanda bircok olumsuz etkisi vardir. Infertil iftler,
yagsamlarini 6nemli derecede etkileyen infertilite siirecinde farkli amaglarla
dyjital ve yenilik¢i uygulamalardan yararlanabilmektedir. Bu uygulamalar;
giftlerin tedaviye uyumunu ve gebelik sansin artirmak, danigmanlik hizmeti
almak, bilgi edinmek, ekonomik zararlarin en aza indirilmesini saglamak,
saglik hizmetlerine erigim kolaylagtirmak amaciyla kullanilabilmektedir.
Bunun yani1 sira bu uygulamalarin mahremiyeti koruma, etik sorunlar, veri
giivenligi, internet erigimine sahip olma zorunlulugu, yanls bilgi icerigi gibi
sinirliliklar: bulunmaktadir. Bu nedenle ¢iftlerin en dogal hakk: olan ¢ocuk
sahibi olmalari i¢in bu uygulamalarin yararlilk ilkesi kapsaminda zararlarinin
en aza indirgenerek sunulmasi Onerilmektedir. Bu kapsamda saghgin
korunmasi ve yiiceltiimesinde primer rol alan saglik profesyonellerinin dijital
ve yenilik¢i uygulamalar1 takip ederek infertil ciftlere bu uygulamalara iliskin
egitim ve damigmanlik hizmeti sunabilmeleri ve uygulamalarin igeriklerini
profesyonel bakig agist ile degerlendirmeleri son derece 6nemlidir. Bu bakig
agist ile hazirlanan boliimde saglik profesyonellerine ve infertil ciftlere
infertilitede dijital ve yenilik¢i uygulamalara iligkin kapsamli bir bilgi sunmak
hedeflenmistir.
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1. Girig

Infertilite bireyleri, aileleri ve toplumu etkileyen 6nemli bir tireme saglig:
sorunu olup diinya ¢apinda tireme ¢agindaki her 6 ciftten birini etkilemektedir
(DSO, 2023). Diinya Saglk Orgiitii (DSO) infertiliteyi, “iireme agindaki
bir giftin en az bir yil siire ile diizenli ve korunmasiz cinsel iligki yagamalarina
ragmen gebeligin olusmamast” seklinde tanimlamugtir (DSO, 2023). Diinyada
infertilite prevelans1 %17.5 olarak bildirilmektedir. Bu oran dikkate alindiginda
tiim diinyada yaklagik 48 milyon giftin ve 186 milyon bireyin infertilite problemi
yasadigi diisiiniilmektedir (Assaysh-Oberg vd., 2023). Infertilite prevelans:
iilkelerin gelismislik diizeyine gore degiskenlik gostermektedir (DSO, 2023).
DSO raporuna gore infertilite prevelansinin Afrika bolgesinde %9.5-32.0,
Avrupa bolgesinde %5-34.0, Bat1 Pasifik bolgesinde %1.6-28.0, Amerika
bolgesinde %4.0-17.5, Dogu Akdeniz bolgesinde %5.2-15.2 arasinda oldugu
bildirilmektedir (DSO, 2023). Tiirkiye’de infertilite prevelansi yapilan farkls
caligmalarda %1.9-30 arasinda bildirilmektedir (DSO, 2023; Zeren ve Giirsoy,
2019; Aksu ve Sayan, 2023; Sis ve Kirca 2018; Kiigiik ve Koruk, 2022).
Infertilite, kadina, erkege, ciftlerin her ikisine de bagli faktorler ile agiklanamayan
faktorlerden kaynaklanmaktadir (DSO, 2023). Kadina ait faktorler fallop
tiiplerinin tikaniklhigi, cinsel yolla bulagan hastaliklar, endometriozis, pelvik
inflamatuar hastalik, konjenital uterus anomalileri, endometrial polipler,
adenomyozis, servikal mukus yetersizligi, vajinanin anatomik bozukluklari,
polikistik over sendromu ve ovulasyonu engelleyen endokrin sistem bozukluklar:
olarak belirtilmistir (DSO, 2023). Erkege ait faktorler ise spermlerin yoklugu
ve sperm sayisinin azligi, spermlerin anormal morfolojisi, diigiik hareket
kabiliyeti, spermlerin taginma bozukluklari, iirogenital ve genital anomaliler,
endokrin sorunlar, genetik bozukluklar, tiretrit, prostatit, epididimit gibi
enfeksiyonlar, ejakiilasyon bozukluklar, erektil disfonksiyon olarak saptanmugtir
(DSO, 2023). Ciftlere ait faktorler ise koitus siklig1 ve zamanlamas, lubrikant
kullanimu, antisperm antikorlar1 olarak saptanmustir (DSO, 2023). Infertilite
yalnizca biyolojik ve fiziksel bir sorun olmay1p psikolojik, sosyal ve ekonomik
sorunlar1 da beraberinde getirmektedir (Sis ve Kirca 2018; Kiigiik ve Koruk,
2022). Infertilitenin giftler iizerinde 6fke, hayal kirikligs, depresyon, sugluluk,
ozgiiven yetersizligi, diigiik benlik algisi, sosyal izolasyon, evlilik uyumunun
bozulmasi, boganma, damgalanma, ekonomik yiik, sosyal statii kayb, siddet
gibi etkileri olabilmektedir (Akgiil, 2023; Abdullahzadeh vd., 2026). Bu durum
ciftlerin sosyal iliskilerinin bozulmasina, yasam kalitelerinin diigmesine, genel
saghk durumlarinin koétiilegmesine neden olmaktadir (Bakhtiyar vd., 2019;
Sharma ve Shrivastava, 2022).

Giiniimiizde teknolojinin gelisimiyle birlikte {ireme sagligi hizmetlerinde
gelisen dijital ve yenilik¢i uygulamalar infertilite yonetiminde de artig gostermistir
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(Dragovic vd., 2020; Inam ve Satilmug, 2025; Kruglova vd., 2021; LeSeure
vd., 2024). Bu uygulamalar infertilite tedavi basarisini artirmak, infertilite
stirecine ¢iftlerin uyum siirecini kolaylagtirmak, infertilite bakim siirecine
ciftlerin aktif katilimlarini saglamak, psikolojik destek ve danigmanlik hizmeti
sunmak, bag etme mekanizmalarini gelistirmek amaciyla kullanilabilmektedir
(Boedt vd., 2019; Boedt vd., 2022; Carolino vd., 2024; Domar vd., 2023;
Dragovic vd., 2020; Inam ve Satilmug, 2023; Kruglova vd., 2021; LeSeure
vd., 2024; Monteiro vd., 2016; Safdari vd., 2019; Sparidaens vd., 2023).
Bu boliimde diinya ¢apinda ve iilkemizde infertilitede dijital ve yenilikgi
uygulamalar tizerinde durulacaktir.

2. Infertilitede Kullanilan Dijital Uygulamalar

Avrupa Insan Ureme ve Embriyoloji Dernegi (European Society of
Human Reproduction and Embryology [ESHRE]) ve Amerikan Ureme
Saglig1 Dernekleri (American Society for Reproductive Medicine [ASRM])
teknolojinin gelisimiyle birlikte dijital uygulamalarin infertil giftlerde
kullanilmasini 6nermistir (ESHRE, 2019; ASRM, 2020). Infertilitede
kullanilan dijital uygulamalar mobil saglik uygulamalari, giyilebilir teknolojiler,
web tabanli egitimler, telefon uygulamalari, yapay zeka destekli teghis araglar
olarak belirlenmistir (Boedt vd., 2022; Alexander vd., 2021; Arbag vd.,
2025; Cherouveim vd., 2023; $Sahin vd., 2024). Yapilan bir arastirmada
infertilite stirecine 6zgli mobil uygulama kullanmanin giftlerin genel ve
infertiliteye 6zgii anksiyete ve depresyon diizeyini azalttig1 belirlenmigtir
(Domar vd., 2023). Infertilite siirecinde saglikli yagam bigimi davranislarinin
gelistirilmesi 6nemlidir (ESHRE, 2019; ASRM, 2020). Bu amagla infertilite
stirecine 6zgii kullanilan mobil uygulamanin kadinlarin beslenme diizenini
tyilestirdigi ve tedavi bagarisini artirdig: bildirilmistir (Langarizadeh vd.,
2022). Ayrica infertilitede kullanilan dyjital uygulamalar infertilite etiyolojisinin
belirlenmesinde de son derece etkilidir. Ornegin, makine 6grenimi temelli
yapay zeka araglarinin infertilite nedeni olan endometriozisi erken donemde
belirleyebildigi ve endometriozisi olan hastalarin yagam kalitesinin artirilmasi
ve agrisin1 yonetmeleri amaciyla destekleyici tedavi sundugu belirlenmistir
(Balogh vd., 2024). Bununla birlikte infertilite, geleneksel toplumlara kadinlara
atfedilen bir durum olmasi nedeni ile erkekler siiregten diglanabilmektedir.
Bu amagla infertil giftlere yonelik gelistirilen mobil uygulamalarin erkeklerin
infertiliteye iliskin risk faktorlerini 6grenmelerine ve fertiliteyi destekleyen
saglikli yagam davraniglarini benimsemelerinde etkili oldugu saptanmugtir
(Kruglova vd., 2021).
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2.1. Infertilitede Kullanilan Mobil Uygulamalar

Infertilite tedavi siirecinde gebelik sansini artirmak ve siirece uyum saglamak
amaciyla mobil saglik uygulamalar1 kullanilmas1 6nerilmektedir (ASRM,
2020). Infertilite tedavisinde saglikli yasam tarzinin olugturulmasi son derece
onemlidir (ESHRE, 2019). Mobil saglik uygulamalar: giftlerden her ikisine
veya birine diizenli beslenme, fiziksel aktivite, kigiye 6zgii bilgi sunma, normal
beden kitle indeksini koruma bag edebilme imkani sunmaktadir (Boedt vd.,
2023). Infertilite tedavisi giftler i¢in Gnemli bir psikolojik yiik olabilmektedir
(Boedt vd., 2021). Bu amagla infertilitede kullanilmak tizere gelistirilen mobil
uygulamalarin giftlerin olumsuz diisiinme durumlarini azalttig, 6z sefkat ve
tarkindalik diizeylerini artirdigi, yasam kalitelerini yiikselttigi belirlenmistir
(Boedt vd., 2021; Carolino vd., 2024; Monteiro vd., 2016). Ayrica mobil
uygulamalar, infertil iftlerin 6z yeterlilik ve psikolojik esneklik diizeylerini
de artirmaktadir (Carolino vd., 2024). Infertilitenin erkeklerin erkekligi
tizerine algiladigy bir tehdit olarak algilanmasi nedeniyle erkekler tedaviye
katilimi reddedebilmektedir (Domar vd., 2023). Mobil uygulamalar sayesinde
erkeklerin infertilite slirecine 6zgii anksiyete, depresyon, tedaviyi reddetme,
cocuksuz yagam tarzini benimseyerek ¢ocuk sahibi olmaya yonelik bilgi arama
davraniginin azaldig1 saptanmugtir (Domar vd., 2023). Mobil uygulamalar,
ciftlere diger infertil ciftlerle sohbet etme imkani sunma, deneyim paylagimu,
psikolojik destek saglama gibi avantajlar sunmaktadir (Kruglova vd., 2021).
Ayrica bu uygulamalar giftlerin siirece aktif katilimini, ilag uygulamalarini
kontrol etmelerini saglamaktadir (Safdari vd., 2019). Bununla birlikte giftlerin
tertilizasyon dongiisiinii takip etmeleri amaciyla gelistirilen mobil uygulamalar
da bulunmaktadir (Arbag vd., 2025). Bu uygulamalar ovulasyon dongiilerini
tahmin etmelerini saglamak amaciyla bazal viicut 1silarini kaydetmelerine,
servikal mukus degisiklikleri hakkinda bilgi edinebilmelerine, hormonal verilerini
kaydedip damigmanlik alabilmelerine olanak saglamaktadir (Arbag vd., 2025;
Cunningham vd., 2024). Bu hizmetler sayesinde giftler ovulasyon dongiilerini
takip ederek ovulasyon siirecinde cinsel iligkilerini planlayabilmektedir (Arbag
vd., 2025; Cunningham vd., 2024). Diinya’da ve tilkemizde infertilite siirecine
ait Nezhat Endometriosis Advisor, MediEmo, PreLife, FertiStrong, myFertiCare,
Infotility, Mindfull VE MindfulSpot, Wistim, Fertilea, Umay, IVFMind, INT
MAPD, Embie-IVE AskFertility, FullyFertilie uygulamalar: bulunmaktadir (Boedt
vd., 2021; Boedt vd., 2022; Kruglova vd., 2021; Monteiro vd., 2016). Bu
uygulamalar farkli amaglarla gelistirilmekle birlikte infertiliteye iliskin bilgi
sunma, tani, tedavi, ilag uygulamalar1 ve saglikli yasam bigimi davraniglari
hakkinda bilgi sunma, sosyal destek saglama, eslerin infertilite siirecine birlikte
katilma gibi faydalar sunmaktadir. Literatiirde infertiliteye iliskin bazi mobil
uygulamalar ve bu uygulamalarin igerikleri, benzer 6zellikleri ve farklihiklart
Tablo 1’de yer almaktadur.
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Toblo 1. Diinya’dn ve Tiirkiye’de Infertiliteye Ozgii Gelistirvilen Mobil Uygulamalar ve
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2.2. Infertilitede Giyilebilir Teknolojiler

Giyilebilir teknolojiler, bireylerin fizyolojik 6zelliklerini belirleyebilen ve bu
oOzellikleri dijital platformlara aktarabilen akilli cihazlar olarak tanimlanmaktadir
(Lyzwinski vd., 2024). Infertilite tedavisinde kullanilan giyilebilir cihazlarin
akallr yiiziik ve saat, kolye, bileklik, bazal viicut 1sis1 6lglim cihazi, servikal
mukus elektrolitlerini degerlendirme cihazlari, idrarda [J-hCG, Ostojen,
luteinizan edici hormon, progesteron hormonlarini belirleme cihazlari gibi
farkli formlar1 bulunmaktadir (Cromack ve Jessica, 2024). Bu cihazlarin
dogurganhk donemini belirleme etkisinin oldugu bilinmektedir (Walter vd.,
2022). Bazal viicut 1s1s1n1 Olgen cihazlar, luteal fazda yaklagik 0.3-0.7 °C
sicaklik artigini tespit ederek uyari vermektedir. Ayrica giyilebilir cihazlar kalp
atig1, solunum sayisi, sicaklik gibi degiskenleri 6lgerek kadinlarin ovulasyon
stirecini ve gebelik durumunu belirlemede etkilidir (Cromack ve Jessica, 2024;
Lyzwinski vd., 2024). Bu etkileri sayesinde giyilebilir teknolojilerin, infertil
bireyler igin bireysellestirilmis saglik hizmeti sunmada ve gebelik sansini
artirmada son derece etkili oldugu saptanmugtir (Masuda vd., 2025). Giyilebilir
cihazlar sadece ovulasyon dongiisiinii takip etmekle kalmayip fertilite sansini
artiran fiziksel aktivite, uyku, stres diizeyi gibi fertilizasyonu dolayh olarak
etkileyen durumlari belirlemede ve takip etmede de oldukga etkilidir (Walter
vd., 2022; Koyama vd., 2025). Ornegin, kadinin viicuduna herhangi bir
baski ve stres olusturmayan giyilebilir sensorler uyku apnesi gibi infertiliteye
neden olan, gebelik sansin1 azaltan durumlart belirlemede etkilidir (Walter
vd., 2022). Bu teknolojiler sayesinde infertil bireylerin tireme saghigina iligkin
veriler siirekli olarak izlenebilmekte ve kisisellestirilmig fertilite yonetimi
miimkiin hale gelmektedir.

2.3. Infertilitede Yapay Zeki Destekli Uygulamalar

Infertilite tedavisinde kullanilan yapay zeka uygulamalar1 sinir aglari, makine
ogrenimi, derin 6grenme modeli temelinde gelistirilmis yontemler olarak
belirlenmigstir (Cherouveim vd., 2023). Yapay zeka destekli uygulamalar
infertilite tedavisinde tedavi bagarisini artirmak ve tedavi yontemlerinin
etkinligini artirmak amaciyla kullanilmaktadir (Cherouveim vd., 2023). Tiim
diinyada giftlerin gocuk sahibi olmalar1 temel insan hakki olarak belirtilmektedir.
Ulkemizde bu hak anayasamizin 17. Maddesinde “kisinin maddi ve manevi
varligini gelistirme hakki” olarak belirtilmigtir (T.C. Anayasas1 Kanun
Numarast: 2709). Bu amagla 30.09.2014 tarihinde Uremeye Yardimci Tedavi
Uygulamalar1 ve Uremeye Yardimet Tedavi Merkezleri Hakkinda Yonetmelik”
yayimlanmustir (Resmi Gazete, 2014). Bu yonetmelik kapsaminda giftler, gocuk
sahibi olmak amaciyla yardimei iireme tekniklerinden faydalanabilmektedir.
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Yardimct tireme teknikleri, iftlerin gebelik sansini artirmak igin kullanilan
yontemlerdir (Sahin vd., 2024). Bu yontemler, agilama tedavisi (Intrauterin
inseminasyon, IUI), tiip bebek tedavisi (in vitro fertilizasyon, IVF), tiiplere
gamet transferi (gamet intrafallopian transfer, GIFT), tiiplere zigot transferi
(zigot intrafallopian transfer, ZIFT), mikroenjeksiyon (intrasitoplazmik
sperm enjeksiyonu, ICSI) olarak belirlenmistir (Bashtian vd., 2018; Lee and
Kwon, 2020). Teknolojik gelismelerin bu yontemlere entegre edilmesi ile
bu yontemlerin basari sansinin artirilmasi milyonlarca gift igin ¢ocuk sahibi
olma hayalini beraberinde getirmektedir (Sahin vd., 2024). Teknolojik
uygulamalar yardimci iireme tekniklerinde dogru karar vermek, infertilite
i¢in ¢iftlerden alinan sperm ve oosit O6rneklerinin dogru analiz edilmesi,
embriyo segilmesi, genetik test sonuglarinin yorumlanmasi gibi bir¢ok alanda
kullanilabilmektedir (Sahin vd., 2024). Ornegin, yapay zeki uygulamalari erkek
infertilitesinde semen analizindeki sperm motilitesini, sperm morfolojisini
ve sperm konsantrasyonunu degerlendirerek fertilite igin uygun spermlerin
segiminde biiyiik bir destek sunabilmektedir (Cherouveim vd., 2023). Ayrica
bu yontemler DNA par¢alanmasini, membran biitiinliigiinii, testosteron ve
¢jakiilat hacmini kullanarak kromozomal anomalileri belirlemede yardimci
olmaktadir (§ahin vd., 2024). Yapay zeka uygulamalarindan sinir aglart modeli
de kaliteli oosit se¢iminde kullanilmakta olup infertilite tedavi basarisini
artirabilmektedir (Sahin vd., 2024). Ayrica bilgisayar destekli gortintiileme
yontemleri, hizli boliinebilme yetisine sahip yiiksek kaliteli embriyo se¢iminde
kullanilabilmektedir (Sahin vd., 2024).

2.4. Infertilitede Tele-T1p ve Tele-Danigmanlik Uygulamalart

Video konferans ve telefon gibi elektronik iletisim yontemlerinin
infertilite tedavisinde 6nemli avantajlar1 bulunmaktadir (Parry vd., 2022).
Bu yontemlerin, bolgesel farkhiliklarin ortadan kaldirma, herkes igin saglk
hizmetlerine erigim kolayligini saglama, danigmanlk hizmeti sunma, bilgi
verme, giftlerin tan1 testlerini yaptirma ve tedaviye baglama stiresini kisaltma
ve motive etme gibi avantajlar sagladig: belirlenmigtir (Vinita vd., 2021;
Alexander vd., 2021). Tele-tip uygulamalari infertil giftlerin saglik personeli
ile iletisim becerilerini giiglendirmede, diger infertil ¢iftlerden sosyal destek
almada, dogru ilag kullanim becerilerini 6gretmede kullanilmaktadir (Vinita
vd., 2021; Alexander vd., 2021). Ayrica yliz yiize goriigmenin infertil giftlerde
olusturdugu zamansal, ekonomik ve psikolojik yiikii azaltmada etkili oldugu
saptanmugtir (Parry vd., 2022). Infertilite tedavi siirecinde giftlerden herhangi
birinin ¢aliyma saatlerinin infertilite tedavisi, danigmanligt vb. hizmetleri
randevu saati ile uyugmamasi gibi durumlar, giftlerin infertilite tedavi siirecine
birlikte katilimini engelleyebilmektedir. Bu kapsamda tele-saglik uygulamalar
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sayesinde ciftlerin ikisinin de infertilite bakimina ayn1 anda katilabilmesi ve
stirecin iginde aktif rol alabilmesi desteklenmistir (Parry vd., 2022). Ayrica
tele-saghk uygulamalari infertil giftlerin hastane ortaminda bekleme siiresini
azaltarak giftlerin istedikleri zaman ve yerde saglik profesyonelleri ile iletisim
kurabilmelerine olanak saglamaktadir (Parry vd., 2022).

2.5. Infertilitede Dijital ve Yenilik¢i Uygulamalarin Smirliliklar: ve
Riskleri

Infertilite kiiltiirel faktorlerden etkilenen birgok toplumda giftlerin
mahremiyet alani igerisinde degerlendirilen 6zel bir saglik sorunudur. Bu
nedenle infertilite tedavi, damigmanlik ve uyum siirecinde kullanilan dijital
uygulamalarda kisisel verilerin korunmas: ve gizliliginin saglanmasi 6nemli
bir faktordiir. Ancak infertilite tedavisinde kullanilan dijital uygulamalarda
gizliligin korunmasi, verilerin nasil kaydedilecegi ve saklanacagi gibi
konular sinirh diizeydedir (Parry vd., 2022). Bu durum infertil ¢iftlerin
mahremiyetin korunamayacagini diisiinmeleri nedeniyle dijital uygulamalar
sinirl kullanmalarina neden olmaktadir. Ayrica giftlerin dijital uygulamalarin
kullanimini sinirlayan birgok bireysel ve gevresel faktor bulunmaktadir. Ciftlerin
ileri yagta olmasi, dijital uygulamalara karg1 6nyargili olmasi, dijital saglik
okuryazarlik diizeylerinin diisiik olmasi, yeterli internet baglantisinin olmamast,
yenilik¢i uygulamalarda kullanim zorlugu yagamasi bu uygulamalarin giftler
tarafindan kullanimini sinirlayan diger faktorlerdendir (Saftati vd., 2023).

3. Sonug

Teknolojinin geligmesi ile infertilitede djjital ve yenilik¢i uygulamalar
giderek yayginlagmaktadir. Dijital ve yenilik¢i uygulamalar, infertilite tedavi
stirecinde gebelik bagarisinin artirma, danigmanlik hizmeti sunma ve siireci
interaktif bir sekilde yonetme gibi konularda faydalar saglamaktadir. Ancak
bu uygulamalarin veri gizliliginin korunmasi, mahremiyetin saglanmasi ve
kiiltiirel farkliliklara uyum agisindan bazi sinirliliklart bulunmaktadir. Bununla
birlikte giftlerin dijital saglik okuryazarlik diizeylerinin diigiik olmas: ve
dijital uygulamalara kars1 olumsuz tutumlarinin olmas: dijital ve yenilikgi
uygulamalarin kullanimini sinirlayan nedenlerdendir. Bu nedenle infertil
ciftlerin djjital uygulamalarin kullanimi esnasinda olusabilecek avantaj ve
dezavantajlar1 hakkinda ayrintili bigimde bilgilendirilmesi 6nerilmektedir.
Bu siiregte saglik profesyonellerine sagligi koruma ve geligtirme, hastalik
durumunda tedavi etme, bireyi holistik degerlendirme amaciyla 6nemli bir
rol tistlenmektedir. Saglik personeli, infertilite stirecinde kullanilan dijital ve
yenilik¢i uygulamalari belirleyerek giftlere en uygun yontemi belirlemelerinde,
kullanim bilgisi saglamada destek, damigmanlik ve bilgi sunmalidir. Ayrica saglik
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profesyonelleri ciftlerin dijital saglik okuryazarlik diizeyini belirleyerek dijital
uygulamalarin etkin kullanimini konusunda rehberlik etmeli; uygulamalarin
kullanimi esnasinda kargilagilabilecek olasi reklamlar, zararl igerikler, kanit
temelli olmayan bilgiler hakkinda danigmanlik sunmalidir. Danigmanlik
hizmetleri her ne kadar dijital uygulamalar aracihig ile sunulabilse de saglik
profesyonelleri infertil ¢iftlerle iletisimde bireysel ve yiiz ylize goriigme teknigini
de kullanmalidir. Bu dogrultuda djjital ve yenilik¢i uygulamalarin saglik
profesyonelleri rehberliginde kullanilmasi, ¢iftlerin desteklenmesine ve kanit
temelli yenilik¢i uygulamalarla giiglendirmesine katki sunacaktir.
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