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Ebru Metin, Hatice Kahyaoglu Sit

GENG KADINLARDA PRIMER DISMENORE iLE ANTROPOMETRIK OLCUMLER
VE VUCUT KOMPOZISYONLARI ARASINDAKI iLISKi

Oz:

Amag: Caligmada, geng kadinlarda primer dismenore ile antropometrik 6l-
¢imler ve viicut kompozisyonlar: arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmaistir.

Yontem: Kesitsel tipte bu aragtirmanin verileri, Ocak-Haziran 2019 tarihle-
ri arasinda bir Universite'nin Saglik Aragtirma ve Uygulama Merkezi Acil Servis
fzlem Alaninda ve ayni Universitenin Saglik Bilimleri Fakiiltesinde toplanmustir.
Aragtirma; primer dismenoresi olan (n=120) ve olmayan (n=120) 18-25 yas arast
geng kadinlar (n=240) tizerinde yuritilmistir. Aragtirmanin verileri; tanitici an-
ket formu, Viziiel Analog Skala (VAS), antropometrik dl¢timler ise mezura kulla-
nilarak ve viicut kompozisyonlar: da viicut analiz baskiilii ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismada, gen¢ kadinlarda kalca cevresi arttik¢ca primer dismeno-
re yaganmasinin arttig1 ve yiizde yag orani arttik¢ca primer dismenore yaganma-
sinin azaldigr bulunmustur. Kalca ¢evresi artisinin (OR=1.09; %95 GA:1.00-1.19;
p=0.043) primer dismenore artis1 tizerine etkili bir risk faktorii oldugu, viicut yiiz-
de yag orani artiginin primer dismenore i¢in koruyucu bir faktér oldugu belir-
lenmigtir (OR=0,093; %95 GA:0,87-0,99; p=0.021). VAS puan ortalamasina gore;
primer dismenoresi olan gen¢ kadinlarin (6,28+1,71) orta siddette agr1 yasadigi,
primer dismenore olmayan kadinlarin (0,98+1.23) agr1 yasamadigi bulunmustur
(p<0,001).

Sonug ve Oneriler: Geng kadinlarda kalga gevresinin artis1 primer dismenore
olusumuna neden olan bir risk faktorii olup yiizde yag oraninin artmasinin primer
dismenore tizerine etkili koruyucu bir faktoriidiir. Primer dismenore problemi ya-
sayan gen¢ kadinlarin ile antropometrik 6l¢timler ve viicut kompozisyonlar: 6l-
¢im degerlendirmesinin yapilmasi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Geng Kadin; Primer Dismenore; Antropometrik Olgiim; Vii-
cut Kompozisyonu

ek

THE RELATIONSHIP BETWEEN PRIMARY DYSMENORRHER WITH
ANTROPOMETRIC MEASUREMENTS AND BODY COMPOSITIONS AMOUNG
YOUNG WOMEN
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ABSTRACT:

Aim: The aim of this study was to investigate the relationship between pri-
mary dysmenorrhea with anthropometric measurements and body compositions
amoung young women.

Method: The data of this cross-sectional study were collected between January
- June 2019 at the University Health Research and Application Center Emergency
Monitoring Area and University Faculty of Health Sciences. Research was con-
ducted on (n=120) women with primary dysmenorrhea (PD) and (n=120) 18-25
years old women not primary dysmenorrhea it (n=240). The data of the research;
a questionnaire form, Visual Analogue Scala (VAS); for anthropometric measu-
rements it was evaluated using tape measure and body compositions with body
analysis scales.

Results: It has been found that PD increases with increasing hip circumference
in young women and PD decreases with increasing fat percentage. It was determi-
ned that an increase in hip circumference (OR=1.09; 95% CI:1.00-1.19; p=0.043)
was an effective risk factor on PD increase, and an increase in the percentage of
body fat was a protective factor for PD (OR=0.093; 95% CI: 0 87-0.99; p=0.021).
According to the average of VAS score; It was found that young women with PD
(6.28+1.71) experienced moderate pain, and women without PD (0.98+1.23) did
not experience pain (p<0.001).

Conclusion and Suggestions: In young women increase in the hip circumfe-
rence is a risk factor that causes PD formation, and the increase in the percentage
of fat is a protective factor affecting PD. Anthropometric measurements and body
compositions evaluation is recommended for young women with PD problems.

Keywords: Young Woman, Primary Dysmenorrhea, Anthropometric Measure-
ment, Body Composition

ek
GIRIS

Dismenore zor ve agrili menstruasyon gérme olarak adlandirilmaktadir (Rad,
Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018; Aslan 2012; Hemsirelik Terimleri Sozligi,
2015). Primer dismenore (PD), tiim kadinlarda olmamakla birlikte bir¢ok kadinda
goriilen, agrili adet olarak tanimlanan jinekolojik bir problemdir (ACOG, 2015;
Koninckx, Ussia, Adamyan, Keckstein & Wattiez, 2017; Singh, Srivastava, Misra &
Tyagi, 2015). Jinekolojik sorunlardan birisi olan PD, ergenlerde sik¢a goriilmekle
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birlikte goriilme yas: genellikle 16-25 yas araligindadir. Geng kadinlarda daha fazla
goriilen ve ilerleyen yas ile birlikte goriilme orani azalan PD prevelansina yonelik
tilkemizde yapilan ulusal calismalarin sonuglari, prevelansin %48,9 ile %98 arali-
ginda degistigini gostermektedir (Oger, 2018; Ozel, Ates, Sevket, Ozdemir, ilhan
& Davutoglu, 2019; Dagtkan & Saruhan, 2014). [ran'da prevelansin % 74 ile % 90
arasinda oldugu bildirilmistir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018). Kramp,
bas agrisi, bag donmesi, bulanti ve kusma gibi farkli belirtiler ile ortaya ¢ikabilen
PD, mensturasyondan 1-2 glin 6nce baglamakla birlikte mensturasyon baslangi-
cindan 24-48 saat araliginda pik degerine ulagmakta ve 72 saat sonra kendiliginden
ortadan kalkmaktadir (Yasar, 2019; Oger, 2018; Ozel, Ates, Sevket, Ozdemir, ilhan
& Davutoglu, 2019). Agrinin tiirli; stk goriilen, geg luteal faz siiresince devam
eden, tekrarlayan, kiint, karin bélgesine yayilma seklindedir (Yasar, 2019; Oger,
2018).

PD’nin nedeni tam anlamiyla anlagilamamakta ancak endometriyum kokenli
prostoglandinlere bagli olarak PD’nin goriilebilecegi tahmin edilmektedir (ACOG,
2015; Akduman, 2016). Prostaglandin seviyelerinde meydana gelen artig PD semp-
tomlarini ortaya koyan ana etkenlerden birisidir. (Tiirk Jinekolojik Onkoloji Der-
negi, 2019; Cepni, 2005; Giiner, Oztiirk & Kavlak, 2015; Tiirkmen, 2019). Kadinlar-
da, PDnin ortaya ¢ikmasi iizerine yapilan gesitli arastirmalarda farkli etkenlerinde
rol oynadig: belirtilmektedir. Bunlar; 5-lipooksijenaz, vazopressin (ADH), dstro-
jen-progesteron diizeyi ve ¢esitli nedenlerdir. Yapilan arastirmalarda; yas-menars
yasl, aile ykiisi, gelir durumu, gebelik-dogum, egitim seviyesi, stres, alkol - sigara
kullanimi, beslenme ve beden kitle endeksi (BKI) kavramlarinin kadinlarda PD’ye
yonelik risk etkenleri oldugu bildirilmistir (Singh, Srivastava, Misra & Tyagi, 2015;
Weissman, Hartz, Hansen & Johnson, 2004; Jang, Kim, Lee, Jeong & Chung, 2013;
Hu, Tang, Chen, Kaminga & Xu, 2019; Latthe, Mignini, Gray, Hills & Khan, 2006;
Burnett & Lemyre, 2017; Morrow & Naumburg, 2009).

Asir1 kilo ve obezite, primer dismenore etiyolojisinde rol oynayabilir. Obezite
tanisin1 konulurken antropometrik ol¢iimler (boy, bel ¢evresi, kalga ¢evresi, kol
cevresi, karin gevresi) ve viicut kompozisyonlarindan (BKI, kilo, viicut yiizde yag
orani, yagsiz kiitle) yararlanilir. PD’li kadinlar ile gerceklestirilen ¢alismalarda;
boy, bel ve kalca ¢evreleri (boy uzunlugu-bel ¢evresi orani, kalga-bel ¢evresi orani,
uyluk ¢evresi-boy orani vb.) gibi antropometrik ol¢iimler ile PD arasinda anlaml
bir iligki oldugu belirlenmistir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018; Atrian,
Ajorpaz, Abbaszadeh, Dehnavi & Jafarabadi, 2014). Bir baska ¢aligmada ise viicut
kompozisyonlarindan viicut yag orani, bel gevresi, bel-kal¢a ¢evresi orani kavram-
lar1 ile PD arasinda anlamli iligki oldugu bildirilmistir (Haidari, Akrami, Sarhadi
& Shahi, 2011). Bu sonuglardan farkli olarak antropometrik 6l¢iiler (viicut agirhig,
BKI) ve viicut kompozisyonlar1 (viicut yag orani, bel-kalga orani) ile PD arasin-
da anlaml iligki olmadigina yonelik bulgular da bildirilmistir (Singh, Srivastava,
Misra & Tyagi, 2015). Ulkemizde gen¢ kadinlarda siklikla gériilen PD ile antropo-
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metrik ol¢iimler ve viicut kompozisyonlar: arasindaki iliskinin ortaya konulmasi
ve literatiirli desteklemek i¢in bu konuda arastirma yapilmasinin 6nemli oldugu
distintilmektedir. Bu dogrultuda yiiriitiilen arastirmada, gen¢ kadinlarda primer
dismenore ile antropometrik dl¢timler ve viicut kompozisyonlar: arasindaki iligki-
yi incelemek amaglanmustir.

YONTEM

Arastirmanin Amaci ve Tipi: Arastirma, geng¢ kadinlarda goriilen primer dis-
menore ile antropometrik dl¢timler ve viicut kompozisyonlar: arasindaki iliskiyi
incelenmesi amaciyla planlanmis kesitsel tipte bir arastirmadir. Aragtirmanin Ya-
pildig1 Yer ve Zaman: Aragtirma Ocak-Haziran 2019 tarihleri arasinda, bir Univer-
sitenin Saglik Aragtirma ve Uygulama Merkezi Acil Servis izlem Alanr'nda ve ayni
Universite'nin Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde yiiriitiilmistiir.

Arastirmanin Orneklemi: Arastirmanin yiiriitiildigii tarihler arasinda Acil
Servis Izlem Alanrna gelen ve primer dismenoresi tiim geng kadinlar olgu gru-
bu evrenini ve Saglik Bilimleri Fakiiltesinde egitim alan ve primer dismenoresi
olmayan tiim kadin 6grenciler kontrol grubu evrenini olusturmustur. Primer dis-
menoresi olan ve olmayan gruplar arasinda antropometrik l¢timlere iliskin Rad
ve ark. (2018) calismasi baz alinarak hesaplanan 0,363 etki biiyiikligiinde, %5 ya-
nilma pay1 ve %80 gii¢ degeriyle olgu (n=120) ve kontrol (n=120) olarak toplam
n=240 gen¢ kadinin ¢aligmaya alinmasi gerektigi hesaplanmigtir (Rad, Sabzevari,
Rastaghi & Dehnavi, 2018). Orneklem gruplari, dahil edilme kriterlerine uygun
secilmistir.

Arastirmaya Dahil Edilme Kriterleri: Primer dismenore tanis1 i¢in; son 6 ay-
dir mevcut olan ve alt karin bolgesinde menstruasyondan bir kag saat 6nce veya
menstruasyonla birlikte baglayan kramp tarzinda agrinin genellikle 12-72 saat stir-
mesi seklinde tanilama kriteri kullanilmistir. PD olan gruba; arastirmaya katilmaya
gonilly, primer dismenore olan, 18-25 yas arasi, menstrual siklusu diizenli devam
eden (21-35 giin aras1), menstruasyon siiresi 3-7 giin arasi olan, herhangi bir kro-
nik saglik sorunu olmayan, diizenli ilag kullanimi olmayan, ¢ocuk sahibi olmayan
geng kadinlar dahil edilmistir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018; Atrian,
Ajorpaz, Abbaszadeh, Dehnavi & Jafarabadi, 2014; Haidari, Akrami, Sarhadi &
Shahi, 2011; Singh, Srivastava, Misra & Tyagi, 2015).

PD olmayan gruba; aragtirmaya katilmaya gonillii, primer dismenoresi olma-
yan, 18-25 yas arasi, menstrual siklusu diizenli, herhangi bir kronik saglik soru-
nu olmayan, diizenli ila¢ kullanimi olmayan, ¢ocuk sahibi olmayan gen¢ kadinlar
aragtirmaya dahil edilmistir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018; Atrian,
Ajorpaz, Abbaszadeh, Dehnavi & Jafarabadi, 2014; Haidari, Akrami, Sarhadi &
Shahi, 2011; Singh, Srivastava, Misra & Tyagi, 2015).
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Veri Toplama Araglarr: Arastirmanin verileri bir veri formu ve Viziiel Analog
Skala (VAS) ile toplanmustir. Antropometrik ol¢timler elastik olmayan mezura ile
viicut kompozisyonlar: da viicut analiz baskiili kullanilarak alinmigtir.

Veri Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir incelenerek hazirlanan veri
formu; kigisel 6zelliklere ait 10 sorudan olugsmaktadir. Toplam 9 adet antropo-
metrik 6l¢tim (boy, bel cevresi, kalca ¢evresi, kol ¢evresi, karin ¢evresi) ve viicut
kompozisyonlar1 (BKI, kilo, yiizde yag orani, yagsiz kiitle) degeri 6l¢iim sonuglar
veri formuna kayit edilmistir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018; Singh,
Srivastava, Misra & Tyagi, 2015; Atrian, Ajorpaz, Abbaszadeh & Dehnavi, 2014;
Rafique & Al-Sheikh, 2018).

Viziiel Analog Skala (VAS): VAS, 10 santimetre uzunlugunda yatay ve dikey
gizgilerden olusan tek maddeli bir agr1 skalasidir. KSkala, agr1 yogunlugu i¢in, ‘agr1
yok’ (0 puan) ve ‘olabildigince kotil’ ya da ‘hayal edilebilecek en koti agrr’ (100
puan) ile derecelendirilir. Skorlarin tercih edilen bir sayisal deger, numara ve sozel
tanimlayici etrafinda kiimelenmesini 6nlemek i¢in ortalama puanlar 6nerilmez.
Puanlama 10 santimetrelik bir cetvel kullanilarak yapilir. ‘Agr1 yok’ noktasindan
baslayarak hastanin isaret koydugu yere kadar olgiiliir ve 0-100 puan arasi deger-
lendirilir. Yiiksek olan skor daha fazla agr1 oldugunu gosterir. VAS skorlarin dagili-
mina gore; agr1 yok (0-4mm), hafif agr1 (5-44mm), orta derecede agr1 (45-74mm)
ve siddetli agr1 (75-100mm) olarak siniflandirilir (Hawker, Mian, Kendzerska &
French, 2011).

Viicut Analiz Baskiilii: Viicut Analiz Baskiilii ile viicut kompozisyonu hesapla-
mast (kilo, BKI, viicut yiizde yag orani ve yagsiz kiitle oran1) yapilmaktadir. Viicut
yiizde yag orans; kisinin viicudunda bulunan yag doku agirliginin kisinin toplam
agirhigina oranidir. Viicut yagsiz kiitle orany; Kisinin viicudunda yag kiitlesi hari¢
viicudun toplam agirligidir. Hesaplama prensipleri; viicut yaginin elektrik iletken-
ligi ditgiiktiir. Viicut analiz baskiilii, viicut yag ylizdesini Biyoelektrik Empedans
(BI) yontemiyle olcer. Kaslar, kan damarlari ve kemikler, elektrigi kolayca ileten
yiiksek su icerigine sahip viicut dokularidir. Viicut yagy, elektrik iletkenliginin az
oldugu bir dokudur. Viicut analiz baskiilii, yagh doku miktarini tespit etmek i¢in
viicuda 500 A'dan az ve 50 khz'lik son derece zayif bir elektrik akimi génderir. Bu
zayif elektrik akimi viicut analiz baskiilii ¢aligirken hissedilmemektedir. Bu {iriin
viicut kompozisyonunuzu belirlemek ve viicut kompozisyonu verilerine dayanan
sonuglar sunmak i¢in kullanilir. Boy, kilo, yas ve cinsiyet bilgileri ile birlikte elekt-
rik empedansi kullanir. Dalgalanmalarin etkisini 6nlemek i¢in tiim viicudu dlger.

Elastik Olmayan Mezura: Elastik olmayan mezuranin, 300 cm'e kadar iki ta-
rafinda cm 6lgegi vardir. Genislik yaklagik 3/4 in¢/1.9 cm, hassaslik 1mm/1/8 ing-
tir. Mezura ile boy, bel cevresi, kalga cevresi, kol ¢evresi, karin ¢evresi dl¢timleri

JSHS, 2021, Cilt 6, Sayi 2, Sayfa 317-330



Geng Kadinlarda Primer Dismenore ile Antropometrik Olciimler.. Seiks

yapilmistir. Boy; diiz bir duvara dik bir sekilde yaslanarak, sirt1 diiz ve boyun dik
olarak ol¢tilmiistir. Bel cevresi; umblikusun iist kismindan, kollar yana agikken
olgiilmustiir. Kalca gevresi; onde simfizis pubis, arkada gluteal bolgenin en ¢ikintili
kismindan ol¢iilmustiir. Kol cevresi; bisepsin en genis kismindan 6lgiilmiistiir. Ka-
rin ¢evresi; umblikus hizasindan, yanlarda subkostal bolgeden ayakta, kollar yana
acikken Olctilmiustir.

Verilerin Toplanmasi: Aragtirmaya katilmaya goniillit PD sikayeti nedeni ile;
Acil Servis izlem Alanrna bagvuran geng kadinlara éncelikle galigmanin amaci
aciklanmustir. Daha sonra veri formunun nasil doldurulacagi hakkinda bilgilen-
dirme yapilarak onamlar1 alinmistir. Katilimcilar tarafindan veri formunun doldu-
rulmas: yaklagik 15 dakika siirmiistiir. Ardindan katilimcilarin antropometrik 61-
¢iimler ve viicut kompozisyonlary, elastik olmayan mezura ve viicut analiz baskiilii
ile ol¢tiliip kayit altina alinmustir. Katilimeilarin kimlik bilgileri alinmamaig olup
veri formlarinda kodlama sistemi kullanilmigtir.

Aragtirmaya katilmaya gontillii PD sikayeti olmayan Saglik Bilimleri Fakiilte-
sinde ders sonrasi zamanlarda uygulanmistir. Geng kadinlara 6ncelikle caligmanin
amac agiklanmustir. Daha sonra veri formunu nasil doldurulacag: hakkinda bil-
gilendirme yapilarak onamlar1 alinmistir. Katilimeilar tarafindan veri formunun
doldurulmasi yaklagik 15 dakika stirmiistiir. Ardindan katilimcilarin antropomet-
rik 6l¢timler ve viicut kompozisyonlari, elastik olmayan mezura ve viicut analiz
baskiilii ile dl¢iiliip kayit altina alinmigtir. Katilimeilarin kimlik bilgileri alinmamis
olup veri formlarinda kodlama sistemi kullanilmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Verilerin degerlendirilmesinde; SPSS 25 paket
programi kullanilmigtir. Primer dismenoresi olan ve olmayan gen¢ kadinlarin
kisisel ozelliklerinde kategorik verilerinin karsilastirilmasinda Ki-Kare test; yas,
menars yast ve VAS puan ortalamalarimin karsilastirilmasinda non-parametrik
testlerden Mann Whitney U ve Kruskal Wall’s testlerinden uygun olanlar1 kulla-
nilmigtir. PD olan ve olmayan geng¢ kadinlarin antropometrik 6l¢timler ve viicut
kompozisyonlar: degerleri ok degiskenli lojistik regresyon analizi (Enter yontemi)
ile incelenmistir. Sonuglar ortalama (Ort.) standart sapma (SS), say1 (n), ylizde (%)
olarak gosterilmis olup p<0,05 degeri istatistiksel anlamlilik sinir degeri olarak ka-
bul edilmistir.

Arastirmanin Etik Tlkeleri: Arastirmanin etik agidan uygunlugu igin Univer-
site Tip Fakiiltesi Bilimsel Aragtirmalar Etik Kurulundan BAEK 2018/372 sayili
etik onay alinmistir. Aragtirma verilerinin toplanabilmesi i¢in etik onay sonrasi
Universitesi Saglik Aragtirma ve Uygulama Merkezi Acil Servis Anabilim Dali ve
ayn1 Universitenin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligrndan yazili kurum izinleri
alinmigtir.

https://doi.org/10.47115/jshs.879114 d



Ebru Metin, Hatice Kahyaoglu Siit

Arastirmanin Siirhiliklar:: Arastirmanin sadece bir Acil Servis Izlem Alani
ve Saglik Bilimleri Fakiiltesinde ytirtitiilmesi arastirmanin sinirhiligidir.

BULGULAR

Calismada, PD olan (21,41£2,28) ve PD olmayan (21,31+1,72) grubun yaslari-
nin benzer oldugu bulunmustur (p=0,699). PD olan (13,18+1,14) ve PD olmayan
(13,33£1,35) grubun ilk menstruasyon (menars) yaslar1 da benzerdir (p=0,631).
PD olanlarin %6’s1 evli ve %941 bekar; PD olmayanlarin %3’ii evli, %97’si bekardir
(p=0,231). PD olanlarin %61’i lise, %13’i 6n lisans, %231 lisans ve %3’ yiiksek
lisans/doktora mezunu; PD olmayanlarin %80’i lise, %7’si 6n lisans, %10’u lisans
ve %3’1 yiiksek lisans/doktora mezunudur (p=0,009). PD olanlarin %22’si 6n li-
sans, %62’si lisans ve %16s1 yiiksek lisans/doktoraya devam etmekte; PD olmayan-
larin %51 6n lisans, %90’ lisans ve %5’ yiiksek lisans/doktoraya devam etmektedir
(p<0,001). PD olanlarin %93’si ¢ekirdek, %7’si genis aile tipine sahip; PD olma-
yanlarin %87’ gekirdek, %13’ti genis aile tipine sahiptir (p=0,184). PD olanlarin
%16’s1n1n geliri giderinden az, %67’sinin geliri giderine esit, %17’si geliri giderin-
den fazla; PD olmayanlarin %15’inin geliri giderinden az, %68’inin geliri giderine
esit ve %17’sinin geliri giderinden fazladir (p=0,963). PD olanlarin %341 calis-
makta; PD olmayanlarin %15’ galismaktadir (p=0,001). PD olanlarin %31’i sigara
kullanmakta; PD olmayanlarin %25’ sigara kullanmaktadir (p=0,314). PD olanla-
rin %18’i alkol tiikketmekte; PD olmayanlarin %24’ alkol titketmektedir (p=0,269).
Elde edilen sonuglara gore; PD olan ve olmayan gen¢ kadinlarin yasi, medeni du-
rumu, aile tipi, gelir durumu, sigara-alkol kullanma durumu benzerdir (p>0,05).
En son mezuniyet durumu, halen devam edilen egitim ve ¢aliyma durumu arasin-
da anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Tablo 1de, primer dismenoresi (PD)
olan ve olmayan geng kadinlarin kisisel 6zelliklerinin karsilastirilmasi verilmistir.

Tablo 1. PD olan ve olmayan kadinlarin kisisel 6zellikleri (n=240)

PD Olan | pPDOlmayan
(n=120) (n=120) Z p
Ort. £ SS Ort. +SS
Yas 21,41 £2,28 21,31 £ 1,72 | -0,387 | 0,699
ik menstruasyon (menars) yast 13,18+1,1 13,33+1,35 -0,48 | 0,631
n % n % X? p
Medeni durumu Evli 7 6 4 3 2,928 | 0,231
Bekar 113 94 116 97
ﬂ{fﬁ:‘;ﬂ’“ Egitim 140, 74 | 61 | 97 | 80 |11,624| 0,009
On lisans 15 13 8 7
Lisans 28 23 12 10
Yiiksek lisans-Doktora 3 3 3 3
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%ﬂfg‘}l‘;";‘;‘;‘lﬂe“ On lisans B | 2 | 6 5 |22361 | <0,001
Lisans 66 62 101 90
Yiiksek lisans-Doktora 17 16 6 5

Aile Tipi Cekirdek 112 93 104 87 3,38 | 0,184
Genis 8 7 16 13

Gelir durumu Gelir giderden az 19 16 18 15 | 0,076 | 0,963
Gelir gidere esit 80 67 82 68
Gelir giderden fazla 21 17 20 17

Calisma durumu Caligtyor 41 34 18 15 | 11,889 | 0,001
Caligmiyor 79 66 102 85

Sigara kullanimi Hayir 83 69 90 75 1,015 | 0,314
Evet 37 31 30 25

Alkol kullanimi1 Hayir 98 82 91 76 1,22 | 0,269
Evet 22 18 29 24

*: Cevap Verenlerin Sayisi; n: Katilimer Sayisy; %: Yiizde; Ort.: Ortalama; SS: Standart Sapma
Z: Mann Whitney U Testi; X2: Ki-Kare Bagimsizlik Testi

Tablo 2’te, PD olan ve olmayan kadinlarin antropometrik 6l¢tim (boy, bel ¢ev-
resi, kalca cevresi, kol gevresi, karin gevresi) ve viicut kompozisyonlar: (BKI, kilo,
yiizde yag orani, yagsiz kiitle) degerlerinin PD varlig1 tizerine etkisinin incelendigi
cok degiskenli lojistik regresyon analizi (Enter yontemi) sonuglari verilmistir. Ana-
liz sonucunda, geng kadinlarda kalga gevresi arttik¢a PD riskinin arttig1 ve ylizde
yag orani arttik¢a PD riskinin azaldig1 bulunmustur. Buna gore; kalca ¢evresinin
artmast (OR=1.09; %95 GA:1.00-1.19; p=0.043) PD tizerine risk faktorii olup; yiiz-
de yag oraninin artmasi PDde koruyucu bir faktérdiir (OR=0,093; %95 GA:0,87-
0,99; p=0.021).

Tablo 2. PD olan ve olmayan kadinlarin antropometrik dl¢timleri ve viicut kompozis-

yonlar1 degerlerinin primer dismenore iizerine etkisinin incelenmesi

Multivariate Logistic Regression Analysis
PD Olan | PD Olmayan
(n=120) (n=120) p OR %95 Giiven Aralig
Lower Upper

Boy 164,42+6,42 | 163,42+6,28 | 0.508 | 1,088 0,848 1,395
Kilo 61,59+11,93 | 60,92+11,59 | 0.620 | 0,921 0,666 1,274
BKi 22,73%3,83 22,76£3,78 | 0.542 | 1,308 0,552 3,097
Bel gevresi 71,50+8,49 71,1248,55 | 0.678 | 1,017 0,938 1,103
Kalga gevresi 99,43+9,63 97,95+£8,24 | 0.043 | 1,092 1,003 1,190
Kol gevresi 25,23%2,69 25,72+2,72 | 0.060 | 0,823 0,672 1,008
Karin gevresi 90,43+13,61 | 88,51+£8,63 | 0.310 | 1,029 0,974 1,087
Yiizde yag oram 30,48+8,00 32,22+7,54 | 0.021 | 0,925 0,865 0,988
Yagsiz kiitle 44,61+526 | 44,28+5,12 | 0.528 | 0,925 0,727 1,178
Sabit 0.419 | 0,000

OR: Odds Ratio; Nagelkerke R*:0,122
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Tablo 3da PD olan ve PD olmayan gen¢ kadinlarin VAS skalasina gore agr1
siddet diizeyi ve oranlarinin kargilastirilmas: verilmistir. VAS puan ortalamalari
PD olan geng kadinlar (6,28+1,71) ve PD olmayan gen¢ kadinlar da (0,98+1.23)
aralarinda anlamli fark oldugu bulunmustur (p<0,001). Bu sonuca gére PD olan
geng kadinlar orta siddetli agr1 yasamakta, PD olmayan geng kadinlar agr1 yagama-
maktadir. VAS agr1 skalasina gére PD olan kadinlarin %6,7’si 3, %9,2si 4, %17,5’i
5,%16,7’si 6, %28,3'1 7, %12,571 8, %5,8°1 9 ve %3,3’i 10 diizeyinde agr1 siddeti (05-
44mm: Hafif agr1, 45-74mm: Orta derecede agr1, 75-100mm: Siddetli agr1) yasadi-
&1 saptanmustir. PD olan geng kadinlarin %6,7’sinin disiik (1-3), %71,6 sinin orta
(VAS 4-7) ve %21,6’s1n1n siddetli (VAS 8-10) diizeyde agr1 yasadig1 belirlenmistir.
PD olmayan kadinlar yiiksek oranda hi¢ agr1 yasamamakta ve diigiik oranda hafif
siddette agr1 yasamaktadir.

Tablo 3. PD Olan ve Olmayan Kadinlarin VAS Skalasina Gore Agr1 Siddeti Diizeyi ve

Oranlarinin Karsilagtirilmasi

PD Olan PD Olmayan

(n=120) (n=120)

Ort.£ SS Ort.£SS p*
VAS puan ortalamasi 6.28+1,71 0,98+1,23 <0,001

n: Katilimer Sayisy; Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma; *: Mann Whitney U Testi

TARTISMA

Bu arastirma da, gen¢ kadinlarda primer dismenore ile antropometrik 6l¢tim-
ler ve viicut kompozisyonlar: arasindaki iligki incelenmistir. Geng kadinlarda ytiz-
de yag orani arttik¢a primer dismenore yasanmasinin azaldigy, kalca ¢evresi art-
tika ise primer dismenore yaganmasinin arttigi saptanmigtir. Primer dismenoresi
olan geng kadinlarin orta siddet diizeyinde agr1 yasadig1 belirlenmistir. Elde edilen
onemli bulgular literatiir esliginde tartigilmistir.

Calismada PD olan ve olmayan gen¢ kadinlarin viicut kompozisyonlarindan
“BKI, kilo ve yagsiz kiitle 6l¢iim” sonuglarmnin benzer oldugu bulunmustur. PD
olan ve olmayan gen¢ kadinlarin yiizde yag orani arasinda anlamli fark bulunmus-
tur. Geng kadinlarda ylizde yag orani arttikca PD yaganmasinin azaldi1 saptan-
mustir (Tablo 2). Sonmezer ve Yosmaoglu ¢aligmasinda, 18 yas tizeri 6grencilerde
dismenore ile BKI arasinda anlamli farklilik olmadigini belirlemistir (Sonmezer &
Yosmaoglu, 2014). Erdogan ¢aligmasinda, PD’si olan ve olmayan 6grencilerde kilo
degiskeni ile PD arasinda anlaml farklilik olmadigini belirlemistir. Ancak distik
BKTI'ye (<20 kg/cm3) sahip kiz égrencilerin PD yasama ihtimalinin, diisiik BKI’ye
sahip olmayan (20 kg/cm3>) kiz 6grencilere oranla 2,4 kat daha fazla oldugu sapta-
mustir (Erdogan, 2013). Singh ve ark. PD’li 18-25 yas araligindaki gen¢ kadinlarda
viicut agirligi, BKI ve viicut yag orani ile PD arasinda anlamli iliski olmadigini
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belirlemistir (Singh, Srivastava, Misra & Tyagi, 2015). Haidari ve ark. gen¢ kadin-
larda agir1 kilo ile BKI’nin PD ile anlamli iliskili olmadigini, ancak yag kiitlesinin
artmasinin PD riskini arttirdig1 saptanmistir (Haidari, Akrami, Sarhadi & Shahi,
2011). Rafique ve Sheikh galigmasinda, 18-25 yas araligindaki zayif (BKi<18,5) kiz
ogrencilerde PD prevelansinin, kilolu olanlara gore (BKI>30 kg/cm3) anlamli ola-
rak daha yiiksek oldugu saptamustir (Rafique & Al-Sheikh, 2018). Akunna ve ark.
calismasinda, iiniversite 6grencilerinde BKI arttikga dismenore siddetinin arttigi-
ni1 belirlemigtir (Akunna, Olabiyi, Adenike, Enye & Ajeleti, 2020). Zurawiecka ve
Wronka, 19-25 yas aras {iniversiteli zayif (BKi<18,5) ve kilolu (BKi>25) geng ka-
dinlarda PD riskinin daha fazla goriildiigiini bildirmistir (Zurawiecka & Wronka,
2018). Bu ¢alismada yiizde yag orani arttik¢a PD yasanmasinin azaldigi gorillmiis,
ancak PD ile BKI, kilo ve yagsiz kiitle 6l¢iim degerleri arasinda iliski bulunama-
mustir. Yapilan ¢aligmalarda da farkli sonuglara ulagilmigtir. Bu sonuglarin; farkl
cografya, katilimci yas gruplari gibi degiskenlere bagli olarak degiskenlik gostere-
bilecegi distiniilmektedir.

Calismada, PD olan ve olmayan geng¢ kadinlarin kalga ¢evresi arasinda anlaml
fark bulunmustur. Geng kadinlarda kalga ¢evresi arttikca PD yasanmasinin arttigi
saptanmustir (Tablo 2). Farkli sekilde Akunna ve ark. calismasinda, tiniversite 6g-
rencilerinde kal¢a ¢evresi azaldik¢a dismenore siddetinin arttigini bildirmislerdir
(Akunna, Olabiyi, Adenike, Enye & Ajeleti, 2020). Rad ve ark., 15-17 yas arali-
gindaki PD’si olan lise 6grencilerinde bel gevresi (p=0,003) ve uyluk ¢evresinin
(p=0,23) daha dar oldugunu saptamislardir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi,
2018). Haidari ve ark. gen¢ kadinlarda bel gevresi artiginin PD riskini arttirdig:
tespit etmistir (Haidari, Akrami, Sarhadi & Shahi, 2011). Zurawiecka ve Wron-
ka, 19-25 yas aras1 tiniversite 6grencilerinde, karin ¢evresinde yaglanma seviyesi
fazla olan kadinlarda PD'nin daha fazla goraldigini belirlemistir (Zurawiecka
& Wronka, 2018). Singh ve ark. ise PD’li 18-25 yas araligindaki gen¢ kadinlar-
da bel-kalga orani ile PD arasinda anlamli iligki olmadigin: belirlemistir (Singh,
Srivastava, Misra & Tyagi, 2015). Bu caligmada kalca ¢evresi artisinin PD olma
riskini artirdig1 saptanmustir. Yapilan caligmalarda farkli sonuglara ulasildig: da
goriilmektedir. Calismadan elde edilen bulgumuz literatiirii destekleyici yeni bir
bulgudur.

Calismada VAS agr1 skalasina gore PD olan geng kadinlarin agr1 siddeti diizeyi
puan ortalamasinin orta diizey oldugu bulunmugtur (Tablo 4). Benzer sekilde Er-
dogan tarafindan yapilan ¢alismada, PD’li 6grencilerin ¢ogunlugunun orta siddetli
agr1 yasadig1 belirlenmistir (Erdogan, 2013). Yilmaz ve Sahin {iniversite 6grencisi
geng kadinlarda VAS ortalamasinin orta siddette oldugunu belirlemistir (Yilmaz &
Sahin, 2019). Yiicel, Kendirci ve Giil, 9-18 araliginda kiz 6grencilerde VAS degeri
ortalamalarinin orta siddette oldugunu bildirmistir (Yiicel, Kendirci & Gtil, 2018).
Aksoy ve ark., PD’li gen¢ kadinlarda VAS skorunun orta siddette oldugunu belir-
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lemistir (Aksoy, Laloglu, Ozkaya & Yilmaz, 2017). Rad ve ark. tarafindan yapilan
caligmada PD’li lise 6grencilerinin VAS ortalamasinin orta siddette oldugu goriil-
miistiir (Rad, Sabzevari, Rastaghi & Dehnavi, 2018). Caligma bulgulari ile litera-
tiirdeki ¢alismalarin bulgular: birbirine paralellik gostermektedir. Buna gore PD
olan gen¢ kadinlarin biiyiik cogunlugunun orta siddette agr1 yasadig: soylenebilir.

SONUC VE ONERILER

Primer dismenore sikayeti olan gen¢ kadinlarin dismenore ile antropometrik
olgiimler ve viicut kompozisyonlari arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla yiiriiti-
len bu arastirma; PD olan geng¢ kadinlarda kalca ¢evresi arttik¢a PD yasanmasinin
arttigini ve yiizde yag orani arttik¢a PD yasanmasinin azaldigini ortaya ¢ikarmustir.
PD olan geng¢ kadinlarin agr1 siddeti de orta diizeydir. Arastirmadan elde edilen
sonuglar dogrultusunda; adolesan ve 18-25 yas arast gen¢ kadinlara yoénelik ya-
pilacak tireme saglhigini gelistirici egitim programlarinda primer dismenore tani-
lamasi, 6nlenmesi, antropometrik 6lgtim ve viicut kompozisyonlar: degerlerinin
onemi konusunda egitim verilmesi, birinci basamak saglik kuruluslarinda, kadin
saglig1 ve acil servis alanlarinda caligan saglik profesyonelleri ile hemgirelerin geng
kadinlarda primer dismenore tanilamasinda antropometrik 6l¢tim ve viicut kom-
pozisyonlar1 degerlendirmesini kullanmalari, kalga ¢evresi artisinin PD olusumu
i¢in bir risk faktorii ve viicut yiizde yag orani artisinin PDden koruyucu bir faktor
olup olmadigina dair kanit diizeyi yliksek arastirmalar yapilmas: 6nerilmektedir.

Tesekkiir ve A¢iklamalar

Calismaya katilmayi kabul eden tiim kadinlara tesekkiir ederiz.
Cikar Catismasi

Bu ¢aligmada herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
Yazar Katkisi

Tlim yazarlar ¢aligmanin tasarimy, veri toplama ve analizi, makalenin yazilmasi
stireglerinde gorev almistir.
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