iC HASTALIKLARI POLIKLINIGINE BASVURAN HASTALARIN
DEMOGRAFIK, SOSYAL, VE YAKINMA OZELLIKLERI: KADINLAR
DAHA MI COK HASTALANIYOR?

Abdulluh OKAN®, Mehmet TUNCA®, [ne DRAN* Abdurrabiman f;'fi]_‘x-ll_lii\'{_'i'*'.

Cengiz CEYLAN®, Hillya ELLIDOKUZ*

Merih BIRLIK*

D.E.LL Tip Fakitlesi, [¢ Hastaliklar: Anabilim Dali*
PLELL Tip Fakitltesi, Halk Saghgn Anabilim Dal*=

OLET
Dikeiz Byl Uhversite: Hastanes! Jo Hastadidar
profiddmigine feplant 742 haseamng
demisgrafit, sosval ve vakouwng dzedliblerd arastimld
Aeapvienlar, kadimfarde  erkeblere wore vakiosih iic
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Folikbnikler hasue fle hekim arasmdaks Ik

igkinin baglatdmasimm vamsira. avaktan hasta

bakim  ve edavisinde de  dnemli sérevier

istlenen saghk  bivimleridir,  Kuskusuz I

hastabiklan poliklini@i, diger thusas dallarmu

ilgilendiren yakmma ve hastaliklarn olsa da,

hastalarin en sikhkla basvurmak  igin tercih

ettikleri polikliniklerden birisidir, Bu galismanin
amaet ¢ hastabklan polikiinigine  basvuran
hastalarin - sosyal,  demografik  ve  zelis
vakimmalarmmin iliskill oldufu organ siseemleri

ve hastahlk deelliklering arasurmakur
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GEREC VE YONTEM

Dokuz  Evlal  Universitesi Tip Fakiltesd
Ip Mastaliklan  Poliklinigine Evlil 1994
Ve Ewlil | 985 taribleri arasinida
bagvuran  kigiler - arasmdan rastgele secilmis

toplam 742 hastaya dneeden hazolanmis anket
tormundaki sorular soruldu ve  dosyalanndaki

anamnez  bilgilerinden  veriler elde  edildi

Bu hastalar  vas,  cinsivet, meslek, sosyvil

aiivenee,  medeni durum. hastanemizi ve g
hastaliklan peliklinigini tercih nedeni, vasadif
ver (lzmirin merkez ilgeleri 1.bolge, diger
ilgelert 2.bislge, Ege bilgesi dier iller 3.bilge,
Ege bhitgesi disindan gelenler 4.bilee olarak
simiflandirild), gelis sikayetlerinin ilzili oldugy
organ  sistemleri ve  hastahiklan  agisindan
incetemeye alindi. Istatiksel hesaplamalarda ik
vilzde arasindaki farkin dnemlilik  testi ve ki-
kare 1esti kullanildu
BULGULAR

194%  erkek

348" kadmdi (%%74). Erkeklerde yas

Caligmaya abman 742 hastanm

(%261,

orant 18-83, yas oralamas: 3029 kadimlarda

yvag orant -85, was onalamasi 47015 idi.
Basvurularin kadimlardaki vilzdesinin erkeklers
abre daha fazla olmas: istatiksel olarak anlambh

idif p=(h.03),

Erkeklerin % 481 emekl, % 200 memur, % 184
serbest meslek sahibi, % 81 8grenci, % 3' iscu
% 1'i diger meslek gruplarma ait idi. Kadinlarm
tse %5 7257 ov hamom, % 13571 memur % R
emekli, % 4'0 Ggrenci, % 2.571 serbest meslek .
Y 0.1 isci idi (Sekil 1), Lrkeklerle kadmnlar
arpsmda (ev  hanim haric twtlarak) meslek
dagilimn agisindan statiksel olarak anlamb
fark vards ( p=<0.001). Bu fark emekli. serbest

meslek  ve igeilerin  erkeklerde daha fazla,

dgrenci ve memurlarin  ise  kadinlarda daha

fazla savida olmasindan  kaynaklamvordu,

Tim  bagvurulanin meslek dafihimi arasinda
anlamb bir p degeri bulundu (p=(L001). Bu
farkin nedeni bagvuranlar arasinda ev hanimo.

emekli ve memur savilarmin fazla, 15¢1 savisimin

ise az olmasmdan delay idi.
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Frheklerin medeni durumu % 80.3 evii, % 15.3
hekar, % 4.1 dul iken . kadmlarda bu oranlar
sirast ile % 725, % 11.5, % 153 ve % 0.7 esin-
den bosanmis idi. Erkeklerle kadinlar arasinda
medent durum arasmdy istatiksel olarak anlam)
bir tark vard) (p=0.001 ). Fark: varatan kadmlarda
dul oranimm daha fazla olmasindan kaynaklani-
Cinsivet  farks

vord. gihretmeksizin  im

basvorankarin medeni durumlar arasinda
aizlenen  anlamli  istatiksel  farklilik  ise

Lp=th 001y evlilerin savisindaki fazlalikian,

bosanmiy grubun ise sayisindaki azhktan ileri

HE

Yo 34 0di. Sosval Sigortalar Kurumuwne (SSE)
baili % 4.5, Bagkur'ly % 3.4, sosyal glivencesi
olmayan % 0.3 oramnda hasta vardi. Avm oran

kadinlarda sirasi ile % 83.6,% 7.2, % 5.1, % 26

\ri

ve % L3 idi {Sekil 2),

brkek wve kadnlar arasinda sosval giivence

agisindan  istatiksel  anlaml farklihk  vokiu
(p=0.05) Tim  basvurular  sosyal  giivence
agisindan  incelendiginde  istatiksel  olarak
anlamll fark  bulundu (Pt 00F)y Bu larkin

nedend, emekli sandigvresmi kurum veva tzel

kurum  sevki nedeni ile hastane masrallan
geliyerdu. , .
=S sarstlanan  grubun sayisindaki faelahik,
Erkeklerin sosval  siivencesi % 88.2%inde tiniversite  hastanelerinde  gegerli  olmavan
emekli  sandift  karmesi veya bagh olduklar Bagkur gitvencesi olantarin ve sosval giivencesi
resmi kurumlart nedeni ile meveotty, Ozel olmayanlann  bagvury  savdarindaki  azlikian
Kurum sosyal giivencesine sahip olanlann oram kaynaklaniyordu,
- B Erkek
0.5%
3 okt Kadin
S.guvence yok 1.3% O
1=
3.4%
Bagkur 3 2 6%
4.5%
SSK
QOzel kurum
B88.2%
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Sekil 2:

Bagvuran hastalarn sosyal givencelerl: *Emekli Sandizt /Resmi kurum: Ttsosval phvence vok
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Hastanemizi tercih nedenlering erkekler: % 64
hastaneve duvulan giiven, % 24.2%1 oturdugu
kurum sevk

vere vakinbik, % 13.6%1  resmi

baglantisr, % Vi ise difier nedenler olarak
belirmmiglerdir. Kadinlar ise ayni nedenleri sirasi
e %o 6.8, % 242, % 12.9, % 2.1 oranmda
bildirmiglerdir (Sekil 3). Hasanemize gelis
nedenlert arasimda cinsivel bakimindan anlam)
bir fark bulunamadi (p=0.03). Tiim basvurularin
hastanevi tercih nedenleri arasinda ise istatiksel
anfamll bir fark  wvardh (p<0.001). Bu fark
hastaneye duovulan given ve oturdugu yere
vakinbik elarak wereiblering belirtenlerin fazla
savida, sevk ve diger nedenlerle gelenlerin ise

daha az savida olmasmdan kaynaklanivordu.

l¢ hastaliklart poliklini@ine  gelis  nedenlerim
crkeklerin %% 63.6's1 kendi istedi . % 1434
konstiltasyon, %% 13.4°0 kontral, % 6.4 ise sevk
nlarak belictmislerdiv. Ay nedenler kadinlarda
sirast ile % T % 3.2, %% 19, % 6.4 idi(Sekil 4,
Cinsivetle I¢ Hastahklari poliklinigine gelis
nedenleri arasinda saptanan anlamh p degen
(p=0.001), erkeklerde kansiiltasyvon nedeni ile
basvuranlann sayisimin kadinlara giire daha fazla
savida olmasindan  ileri gelivordu. I¢ Hastal k-
larma gelis nedenler arasmda tiim basvarular
birlikie ¢le

"kontrol" amach gelenlerin sayisindaki fazlahk

ghindhiminda "kendi  istegi”  wve

clarak anlamb bir lark

istatiksel

bulundu ( p=t.001).

nedeni ile

Siven e
24,2%’;“
Yakin olusu f
24.2%
k) B Kadin
Diger s EErkek
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selitl 3: Baswvuran hastamin hastanemizi tercth nedendert
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Sekil 4: Bagvuran hastalarn [¢ Hastalbiklar Poliklini@ine selis nedenleri

Bagvuran erkeklerin %0 73.2'si merkez ilgelerde;
%o 16.3' lzmirin diger ilgelerinde, % 7,7'si Ege
bilgesinin diger illerinde, % 2.53'1 Ege bilges:
disinda vasivordu, Kadimlarda ayn oranlar siras
e % 73.9 % 10:6; % 1001, % 3.3d0 (Sckil 3)
kadin ve erkek arasinda yvasadigi bislgelere gore
istatikse|l  olarak

aclis  sikhis agisindan

anlamb bir furklihik yokta { p=0.05 ). Ancak tim

busvurular birlikte deferlendirildifinde
vagadipr vere  sire  gelis sikh@r  agsmdan
istatiksel olarak. andamb bir fark vardh

ip=0, 000, Bu fark  1.bdlgede  vasayanlarin
daha fazla. 4.bolgede yasavanlarm ise daha az

basvurmasindan kavnaklamvordu,

Erieklerde  pelis vakimmalarinm ilgili oldugu

hastabiklar gruplandimldiginda; % 259 kardiyo-

<0

vaskiiler sistem. %5 1739 gastrotntestingl sistem.
% 131 endokrin: % 1030 romatolojik. % 780
solunum, % 6.6'1 driner, % 4.9%0 enfeksivon, %u
3.7'si hematolojik, % 04% onkolojik. %% D'y
diger idi, Kadinlarda ayni oranlar sirass ile % 25,
%a 163, % M5, % 13, % 6,% 6, % 4.4, % 6.6
S LT, TS idi (Sekil &), Erkek ve kadin
arasinda gelis yvakinmalan agisidan isiatiksel
olarak anlaml bir tark bulunmad (p=0.05), Tiim
bagvurular

arasinda  ise gehy  yakimmalar

bakimindan istatikse! olarak anlaml bir fark
vard: { p < 0.001 ). Bu tark kardivovaskiiler
sistem, gastrointestinal sistem. endokrin we
romatalojik nedenlerle basvuranlarm daha tazla.
onkelopk nedenli bagvuranlanm jse daha az

sayida olmasindan kaynaklamyordu.
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Sekil 6 Yakmmalarn iliskili oldugu organ sistemlert [ hastalik gruplar

TARTISMA
Kadin ile erkek arasimdaki cisivet farkhhifindan
kavnaklanan farkhhiklar bbb birgek alaninda
gle alman v arastirtdan bir konudur. Baz
hastaliklar bir sekste daha fazla gériiliirken, baz

hastahiklarda  ise her ki

cinsivel arasimnda

ghriilme  sikbh@  agsindan fark bulunama-

B, [

maktadir. Ornegin 40 yvasm altindaki erkeklerde
hipertansiyon kadinlara gire ki kat daha fazla
goriiliirken, 40 vasindan sonra 8 vilhik insidens
oranlari her iki sekste benzerdir (1).

Cabsmamizda  ilk  olarsk, basvuran kadin
hastalarin (% 74) erkeklere give iig

dikkati

kat fazla

olmast cekmektedir.  Farklr  polikli-
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niklerde de olsa basvuran  hastalarm  kadin
afeelikh olmasi dilkemizde ve farkl iilkelerde
vapilan cabsmalarla uyumludur, Ozerdem ve
arkadaglaninm (2) avakean psikivatrl polikli-
migine bagvuran hastalarla ilgili bir calismasinda
kadinlarda bagvuru oram % 67, erkeklerde %
33 bulunmustur, Avir galismanin diger  hir
erub olan  dzel muayenehane hastalarinda
basvoarulazm % 71 kadindir

[a88'deki

Blackwell wve
Cuttrnan'm poliklinik  ¢calismasinda
Kadm hasta yiizdesi % 72. Mezzich'in 1989 daki
valismasimda %34, Tunca'mn 1989'da yavinlan-
mis Gzel muayenehane hastalaring kapsayan bir
calismasinda % 6%dur (3.4.5). Turan e
athadaglarinimn 1991yilinda Trakva Universitesi
hastanesinin tim

v Fdimne Devlet

poliklimklerine bagvuran hastalarda yaptigs bir

galismada  kadin viizdesi sirasi ile % 51 ve %
S4dir (6). Ayaktan birinci basamak poliklinige
basvuran hastalanin takibe alindiklarimda belirli
tar stire sonunda ne kadarnnin nmiental saghk
bakim aldiging arastiran bir ¢alismada kadin
basvurusu % 68  olarak

Uzellikle

bildirilmektedie (7,

pstkivatrik  hastalarda  cinsivetle

birlikte  olan hastaliklarin prevalans: ile ilgili
pek vok calisma vaplnustie 1979da Gove

kadmlarda mental hastbklann  daha  yilksek

orinda bulunduguna  dikkati  cekmistir (8,
Weissman  ve  Klerman 1979da kadinlarda
erkeklerden  daha  fuzla  sikhikta  depresyon

tanimlamiglardir | vine kadinlarin depresyon igin

daha tazla tedavi aradiklarma dikkat

ceknuslerdir. Ay sevivedeki sireste kadinlar,

erkeklerden  yaklasik % 25  daha fazla

semptomlarim bildirmislerdic (9).  Ban

P

kadinlarin menstritasyonla gegict olarak depresif
semptomlaninda artiy  gériilmesi son villarda
DSM  nomenklatiiviiie  premenstriie]  disforib
bozukluk alarak girmistir (10), Uzun zamandan
dalia {uzla

beri kadinlarim erkeklerden

fonksivonel  somatik  sempomiars  bildirdigi

bilinmekiedir. Somatizasyon anksivete  bozuk-
tuklart, depresif bozukluklar ve  somawoform
lastaliklar igeren birgok psikivarrih
hastaliklarda belirgindir, Somatizasyonun  terim
olarak tkinei  kullanim spesifik  psikivawik
bozukluga atfedilicc multipl, kronik ubbi bi
agiklamast olmayan somatik semptomiaria uhbi
vardim aravan bir davramsla karakterizedic. 213
ubbi veva cerraht nedenle vatan  hastalarda
vapilan bir galismada kadinlarda %14 erkeklerde
ise %3 oramnda  somatizasyon Beveuk hagu
saptanmustir(11). 17-44 yaslar arasinda dokooru
zivaret eden kadinlar erkeklerden ki kat daha
fazla hastaneve vaurlilar, 45 vasidan sonra
kadinlar % 20 - % 40 oraminda erkeklere gore

daha fazla doktora basvururlar (12, 13).

Mast ageklamalar ve cinsivet farklihiklaronun
nedenleri:

En az bes olasi mekanizmamin bu fenomene
katkida bulunabilecedi ileri siirilmeliedir (14)
Birincisi, ¢ogu  Kiiltiirlerin

deger  yargilan

erkeklerin  aflamamalart  veya  gocuk  gibi

olmamalar, boylece giigsiiz va da  wdirab
olduiv  goriintiisind vermeyisinin  dnenn e
erkeklert kadinlara pire daha fazla bask: alunda
twimakta, bu da erkekleri doktorlara sitmeye razi
clmeyve  daha

Erkekler we

direngli  hale

kadmlar

getirmekiedir.
arasmdaki  somatizas-

yondaki farklibklarim bazisi gercekle vilcurga
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hissedilenlerdeki farklibklardan deail, bildirme

tarzmdaks  farkhibiktan  olabilie.  lkingisi,
Kadmlarm  doktora gitmek igin daha digiik
egiklert  vardir:  béylece nisbeten daha fazla

selim hastabklar, Gnemsiz semplomiar, &ao
kendini  smrlavan fonksiyon hmuhlltklarunﬁ
izerine gidilmesini isterler. Mechanic ayrica
fazla

erkeklerden  daha

bildirmekle

kadinfarin  sadece

semplomlaring kalmayip  daha
stklikla 1o hastabiklan ve psikivatn doktorlarina
gittigini vurgulanustie (15), Ugtineiisti, kadmlar
belirgin somatik ozellikleri olan  psikiyatrik
bozukluklara daha siklikla sahiptir. Depresyon
bu bozukluklarin ¢n dnemlisi olabilic. Ciinki
kadinlarda daha vaygmdir. Anksivete bozukluk-
larindan  dzellikle  panik, kendini  somatik
sikayetlerle
daha

lojik faktdrler

gisterebilir; bu da vine kadin-

larda stktir. Dérdiineti  olarak  etyo-

fizerinde durulmustur. Kizlann
fiziksel vel/veya seksiicl

gocukluk  caginda

wavmaya daha fazla maruz kalmasinin sonraki
villarda  kadinlardaki  somatizasyon  bozuk-
lugunun daha fazla olmasma neden olabilecegi
vilcuda  ait
ilgilidir,

Kadmlar viicuda ait uyarilara daha duyarhdirlar

tlert  siicillmiistiir,. Besingisi,

algilamada farkhlikiarla

dogustan

ve  erkeklerden daha fazla somatik zdirap

gekerler. Bu ¢aliymada kadinlarin agichikl ofarak

basvurnda  bulunmasy; yukanda sézi edilen

bilgilerm isigimda kadimlann erkeklere gére daha

fazla  fonksiyonel semptomlant  bildirmek

isternesine:. vine  cahsmamizdaks  hastalarn

meslek  dagilomlan gieden  gegirildiginde,

kadinlarda  resmi veya Gzel bir yerde ¢alisma

zorunlulugue olmayan evhanmimu grubunun en

iy & o8

vitksek oranda (% 53) gorillmesi, ve bunun
sonuct olarak doktora basvurmaya daha fazla

zaman  aywabilmelerine  bagh  olabilir,

Erkeklerde ¢alisma zorunlulugu olmavan emekli

kesim en viksek oranda  (%048)  basvuran

upter. Ullkemiz  ekonomik sardlarsnds by
¥

grubun emeklilik sonrasinda  ikinci bir isle
mesgul olmak zorunda kaldiklari bilinen bir
gergektir: Boyle bir durum. basvuralann erkek-
lerde daha az olmasmin  nedenlerinden hiri

clabilir,  Erkeklerde wvefveva akuf olarak

cabiganlarda  hastaliklarn  daha  az  porilip
gorillmedii ayrica arastirdmaya deger bir baska
konudur,

Bagvuranlar sosyal siivence sgisindan incelen-
difinde hastanemizden % 90'm iizerinde emekli
sandifr karnesi/resmi kurum  vewa dzel kurum
sevki olanlarn (leretsiz olarak) varerlandif
dikkati cekmektedir . Turan ve arkadaslarinin

galismasinda (6)  Trakya  Universitesine

bagvuranlarda  ayni  sosyal glivenceye sahip

olanlarm oram % 62'dir. SSK wve Bagkur'lu
hastalar  hastanemize teplam %7  oranmda
bagvururken, aym oran Trakya Universitesinde
% 26.54dir. 1ki fakiite arasindaki bu farkblik
SSK ve devlet hastanclerinde bilgeler arasi
tutum  farkhibikiarnmin olabilecedini distinddir-
mektedir, Bu kurum giivencesinde olanlar; kendi

kuruwmlarimdan hizmeti

yeterh gdremedikleri

veya olanaksizhiklar nedeni ile bizzat kurumun
sevketmesi durumu ile karsi karsiva kalmak-

tadirlar.  Bu

grubun fakiilte  haswanelerine

bagvurmak zorunda kalmalaninin dniine gecmek
igin  Glkemizdeki tim S5K ve devlet hastane-

lerinin esit oranda daha olanaklarla

senis
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sitclendirilmest  gerekmektedir.  Parasiz  ubhi
bakim olanagma suhip olmama orant iilkemizin
tarkli bitlgelerinde vapilan ¢abismalarda 9 2147
oranlarmda  bildieilmistic  (6).  Cabismamizda
sosval giivencesi olmavanlarin basvurn oranmm
vaklasik %% | alinirsa,

oldugu géz  dniine

iniversite hastanesi  saghk baki olamakla-
rindan ficret problemi nedeni ile bu simflamada
olanlarin gerek duyuldugu taktirde vararlana-
mayabilecedi sdvlenebilir,

Hem erkek hem de kadin hastalarn en siklikla
hastanemizi ve i hastaliklarimi  tereih nedeni

olarak  swrasy ile, giiven ve kendi istekleri
oldugunu belirtmeleri, hastalarimizin % 23'n
tizerinde 2, 3 ve 4.bilgelerden gelmesi, tniver-
ve daha

site hastanelerine  duyulan giivenin

fazla  olanaklara  sahip oldugunun  toplum

taralmdan bilinmesinin bir gdsterzesi olabilir,

Hastalarm vaKmmalar ile ilgili organ sistemlen
vt da hastabik gruplan ele alindigmda bir baska
carpict dzellik: erkekler kadinlara gére 173

oraninda daha az bagvurmalarma ragmen her iki

Garnisen: R, Kannel WRB, Stokes | 3d. Castelli
W Inerdence and precursors of hypertension in
voung adult: the Framingham  Offspring study,
- Ozerdem A, Alkin T,

ark... Bir

Alptékin K, Yemez B ve

unversite  hastanesimn psikivan
poliklinigi epidemivolojist. 26. [lusal Psikivate:
ve Nifrolojik Bilimler Kongresi (Bilimsel Yavanlar
Kitabi, [zmir, 1990: 101-112

Blackwell B,

-

Gutmann N, Gutmann L;  Case
review and quantilty of outpatient care.  Am |
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cinsiyet grubunda da gériilme sikhi bakimnndan
kardivovaskiler. gasirointestinal, endokrin ve
romatolojik hastaliklarm ik dérr siravi pavias-
mist  ve  hemen

hemen  avm oranlacda

giziikmesidir.
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