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Abstract

Factors Influencing the Use of Iron Supplementation in Pregnancy

Objective: To determine the frequency of using iron supplementation during pregnancy in women who attended the Gyne-
cology and Obstetrics Clinic of a university hospital and also to evaluate factors influencing this situation.

Materials and Methods: This descriptive study consisted of 154 women who attended Gynecology and Obstetrics Depart-
ment of Medical Faculty of Yiiziincii Y1l University for delivery from July to October 2002. All women were asked about the-
ir history of iron supplementation during pregnancy and their socio-demographic characteristics. X, ANOVA, Student t-test,
Kruskal- Wallis and Mann Whitney-U test were used for statistics analysis.

Results: Mean age was 27.8+5.2 years and 72.1% of women were found to use iron supplementation during pregnancy. But
duration of use was 3.0+1.8 months. Use of iron supplementation in the illiterate group and in the high educational level
group 51.1% and 95.8% respectively (X’=23.411, p<0.001). The rates were 87.7% and 33.3% in patients with and without
antenatal care respectively (x’=43,234, p<0.001). The differences between these groups were statistically significant. Mean
age of the iron supplementation users (27.0+4.8 years) compared with nonusers (29.8+5.8 years) was significantly lower and
gravidity of the iron supplementation users (2.8+1.7) compared with nonusers (3.9+2.2) was also significantly lower. The
duration of the iron supplementation was longer among high school graduates (4.2+1.5 months) compared to illiterate gro-
up (2.2+1.3 months) and the primary school graduates (2.6+2.1 months) (F=6.358, p=0.001).

Conclusion: Based on the results of this study, we concluded that young women with high educational level were determi-
ned to use iron supplementation more frequently and important improvements on this issue could be seen with improving
mother health care programs and educating women during pregnancy.
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Ozet

Amag: Kadin Hastaliklart ve Dogum Klinigi’ne bagvuran gebeler arasinda demir (Fe) preparati kullanim sikligini ve bu duru-
mu etkileyen faktorleri saptamak.

Materyal ve Metot: Tanimlayici olarak planlanan bu arastirma, 2002 Temmuz- Ekim aylarinda Yiziincii Yil Universitesi Tip
Fakiiltesi, Kadin Hastaliklart ve Dogum Klinigi'ne dogum amaciyla bagvuran 154 kadin, geriye doniik olarak gebelik siiresin-
ce Fe preparati kullanma durumu ve sosyodemografik ozellikleri sorgulanarak yapildi. Elde edilen veriler SPSS 9.05 paket
programinda degerlendirildi. Istatistiksel analizler sirasinda x?, ANOVA, Kruskal-Wallis, t-testi ve Mann Whitney-U testle-
ri kullanildi.

Sonuglar: Yas ortalamasinin 27.8+5.2 oldugu ¢alisma sonucunda kadinlarin %72.1’inin gebelik stiresince Fe preparati kul-
landig1, ancak Fe kullanma siiresinin 3.0+1.8 ay oldugu goriilmiistiir. Fe kullananlarm orani okur-yazar olmayan grupta
%51.1, yiiksekokul mezunlarinda %95.8 (x*=23.411, p<0.001), antenatal bakim alanlarda %87.7, almayanlarda %33.3 olarak
saptanmis (X*=43.234, p<0.001) ve gruplar arasindaki farklilik istatistiksel acidan anlamli bulunmustur. Bu arada Fe kulla-
nan gebelerin yas ortalamasimin (27.0+4.8), kullanmayanlardan (29.8+5.8) anlamli derecede diisiik oldugu (p=0.002) ve kul-
lananlarin dogum sayismin (2.8+1.7) kullanmayanlardan (3.9+2.2) anlamli derecede az oldugu saptanmigtir (p=0.001). Bu-
nun yant sira, yiiksekokul mezunlarinda Fe kullanma siiresinin (4.2+1.5 ay), okur-yazar olmayanlardan (2.2+1.3 ay) ve ilko-
kul mezunlarindan (2.6+2.1 ay) anlamli derecede uzun oldugu goriilmiistiir (F=6.358, p=0.001).

Tartigma: Aragtirma sonucunda geng, yiiksekdgrenim diizeyine sahip, antenatal bakim alan kadinlarin daha siklikla ve daha
yiiksek oranda Fe kullandigi, ana sagligi hizmetlerinin gelistirilmesi ve gebelik sirasinda egitim verilmesi ile bu konuda énem-
li ilerlemeler saglanacag goriilmiistiir.

Anahtar sozciikler: demir kullanimi, anemi, gebelik, egitim, antenatal bakim
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Gebeligin en carpici fizyolojik uyumu, maternal kan hacmi-
nin geniglemesidir. Bu hacim gebe kalinir kalinmaz artmaya
baslar ve gebeligin 34-36. haftalarinda en yiiksek diizeyine
erisecek sekilde gebelik boyunca artigini siirdiiriir. Bu durum
gebeligin fizyolojik anemisine yol agar (1).

Gebe kadinlarin demir depolari yetersiz kalacagindan gebe-
lere demir destegi onerilmektedir. Gelismekte olan iilkelerde
hem sosyo-Kkiiltiirel diizeyin diigiik olmas1 hem de gebelerin
yetersiz beslenmesi sonucu demir eksiklii anemisine daha
sik rastlanmaktadir (2).

Biz de gelismekte olan iilkemizin, gelismekte olan bir bolge-
sindeki iiniversite hastanesi kadin dogum klinigine bagvuran
gebeler arasinda demir (Fe) preparati kullanim sikligini ve
bu durumu etkileyen faktorleri saptamay1 amagladik.

Materyal ve Metot

Tanimlayic1 olarak planlanan bu aragtirma, 2002 yilinin
Temmuz- Ekim aylar1 arasinda Yiiziincii Y11 Universitesi Tip
Fakiiltesi Kadin Hastaliklart ve Dogum Klinigi’ne dogum
amactyla bagvuran 154 kadin, geriye doniik olarak gebelik
siiresince demir preparati kullanip kullanmadigi ve siiresi
sorgulanarak gerceklestirildi. Bu arastirmada hastalarin yasi,
paritesi, gravidasi, egitim durumu, antenatal bakim igin
izlenip izlenmedigi, demir preparati diginda vitamin destegi
alip almadig1 kaydedildi.

Elde edilen veriler daha sonra SPSS 9.05 paket programinda
degerlendirildi. Istatistiksel analizler sirasinda X°, ANOVA,

Kruskal-Wallis, t-testi ve Mann Whitney-U testleri kullanil-
di1. P<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

Tablo 2. Demir kullanimini etkileyen faktérler

Tablo 1. Hastalarin demografik verileri

Yas* 27.8+5.2
Gravida** 3 (1-15)
Parite** 3 (1-9)
Evlilik stresi (yil)* 8.3£5.4
Dogumda gestasyonel yas (hf)** 40 (30-43)

Bebek dogum agirhgr (kg)* 3201.3+637.9

Egitim durumu (n, %)

Okuma yazma yok 47 (%30.5)
ilkokul 45 (%29.2)
Orta-lise 38 (%24.7)
Ylksekokul 24 (%15.6)
Antenatal bakim (n, %)
Yok 42 (%27.3)
Var 81 (%52.6)
Diizensiz 31 (%20.1)

Demir kullanimi (n, %)
Demir kullanim siresi (ay)*

111 (%72.1)
3.0+1.8

*Ortalamazstandart sapma
**Ortanca (en kugutk-en blyulk)

Sonuclar

Hastalarin demografik verileri Tablo 1’de izlenmektedir.
Yas ortalamasinin 27.8+5.2 olarak bulundugu ¢aligma sonu-
cunda kadinlarin %72.1’inin gebelik siiresinde demir prepa-
rat1 kullandig1, ancak demir kullanma siiresinin 3.0+1.8 ay
oldugu goriilmiistiir. Demir kullananlarin okur-yazar olma-
yan grupta %51.1, yiiksekokul mezunlarinda %95.8
(X’=23.411, p<0.001), antenatal bakim alanlarda %87.7, al-

Demir kullanan Demir kullanmayan P degeri

Yag* 27.0+4.8 29.8+5.8 0.002
Parite** 2 (1-8) 4 (1-9) 0.001
Egitim durumu (n, %)

Okuma yazma yok 24 (%51.1) 23 (%48.9)

ilkokul 30 (%66.7) 15 (%33.3) 0.001

Orta-lise 34 (%89.5) 4 (%10.5)

Y Uksekokul 23 (%95.8) 1(%4.2)
Antenatal bakim (n, %)

Yok 14 (%33.3) 28 (%66.7) 0.001

Var 71 (%87.7) 10 (%12.3)
Vitamin destegi (n, %)

Yok 28 (%42.4) 38 (%57.6) 0.001

Var 83 (%94.3) 5 (%5.7)

*Ortalamazstandart sapma
**Ortanca (en kiglk-en buyUk)
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Tablo 3. Egitim durumuna gére degiskenler
EGITIM DURUMU
Okuma yazma yok ilkokul Orta-lise Yiksekokul P degeri

Parite* 5(1-9) 3 (1-6) 2 (1-5) 1(1-3) 0.001
Antenatal bakim (n, %)

Yok 24 (%51.1) 10 (%22.2) 4 (%10.5) 4 (%16.7)

Var 15 (%31.9) 23 (%51.1) 28 (%73.7) 15 (%62.5) 0.001

Diizensiz 8 (%17.0) 12 (%26.7) 6 (%15.8) 5 (%20.8)
Demir kullanim siresi (ay)*™* 2.1+1.3 2.6+2.1 3.1+1.7 4.2+1.5 0.001

*Ortanca (en klglk-en buyik)
**Ortalamazstandart sapma

mayanlarda %33.3 oldugu saptanmis (X’=43.234, p<0.001)

ve gruplar arasindaki farklilik istatistiksel acidan anlamli
bulunmustur (Tablo 2).

Ayrica, vitamin destegi alanlar arasinda demir kullananlarin
oran1 %94.3, kullanmayanlarin ise %42.4 olarak saptanmis
ve yine bu fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur. Bu
arada demir kullananlarin yas ortalamasiin (27.0+4.8), kul-
lanmayanlardan (29.845.8) anlamli derecede diisiik oldugu
(p=0.002) ve kullananlarin dogum sayisinin [2 (1-8)] kullan-
mayanlardan [4 (1-9)] anlamli derecede az oldugu saptan-
mistir (p=0.001) (Tablo 2).

Bunun yani sira, yiiksekokul mezunlarinda demir kullanma
stiresinin (4.2+1.5 ay), okur-yazar olmayanlardan (2.2+1.3
ay) ve ilkokul mezunlarindan (2.61+2.1 ay) anlamli derecede
uzun oldugu saptanmistir (F=6.358, p=0.001) (Tablo 3). An-
tenatal bakim alanlarda bu siirenin (3.6+1.8 ay) almamig
olanlara gore (2.3%£1.8 ay) anlaml derecede uzun oldugu go-
riilmiistiir (p<0.001).

Egitim diizeyi yiikseldikce dogum sayisinin azaldigi, inter-
vallerin artti§1 ve antenatal bakim ve demir kullanim siiresi-
nin artt1g1 saptandi.

Tartisma

Demir eksikligi anemisi diinyada 2 milyarin tizerinde insani
etkilemektedir. Diinya Saglik Orgiitii’niin verilerine gore ge-
lismekte olan iilkelerde gebe kadinlarin % 58’inin anemik ol-
dugu tahmin edilmektedir (3).

Gebe kadinlarda antenatal bakim programlarinin uygulanma-
sina ragmen anemi prevalansi diinyada yaygin olarak kabul
edilemez yiikseklikte devam etmektedir. Bu bize antenatal
bakimda anemi kontrol programlarinin etkisiz oldugunu gos-
termektedir. Bunun nedenlerine baktigimizda, kadinlarin yan
etkileri nedeniyle demir tabletlerini kullanmadiklari, anemi-
nin diger nedenleri (parazitozlar) ve hastalarin egitim eksik-
likleri karsimiza ¢ikmaktadir (4).

Gebe olmayan kadinlarda onerilen 15 mg/giin’liik ihtiyac ka-
lorik ihtiyacla karsilanan miktarin tavanidir. Demir depolari-
nin azligindan dolay1 gebe kadin bu demir ihtiyacini karsila-
yamaz ve demir deste§i gereksinimi dogar. Gebeligin ikinci
yarist boyunca giinde bir kez basit demir tuzu seklinde (fer-
roz glukonat, siilfat, fumarat) alinan 30 mg’lik demir gebe-
likteki ihtiyac1 karsilamaya yetecek demiri saglar ve mevcut
demir depolarin1 korur. Gebeligin ilk dort ayinda demir ihti-
yact hafif oldugu i¢in bu siirede demir vermek gerekli degil-
dir. 11k trimester boyunca demir desteginin yapilmamasi ay-
n1 zamanda ilk trimesterdeki bulant1 kusma epizotlarinin art-
masini da engelleyecektir (5).

Gebelikte demir preparatlar1 ile tedavide kargilasilan en
onemli sorun hastamin uyumudur. Ozellikle sosyo-kiiltiirel
diizeyi diisiik olan gebelerin tedavi almasinin yaninda devam
sorunuyla da karsilagilmaktadir. Bizim ¢alismamizda, demir
kullananlarin okur-yazar olmayan grupta %>51.1, yiiksekokul
mezunlarinda ise %95.8 oldugu, yiiksekokul mezunlarinda
demir kullanma siiresinin (4.2%1.5 ay), okur-yazar olmayan-
lardan (2.2+1.3 ay) ve ilkokul mezunlarindan (2.6+2.1 ay)
anlamli derecede uzun oldugu saptanmustir.

Yapilan arastirmalarda iilkemiz icin belirlenen anemi preva-
lanslart %22.9 ile %87.9 arasinda degismektedir (6-9). Alp
ve arkadaglarinin 1994 yilinda yaptiklar1 ¢calismada, gebele-
rin egitim durumlarinin yiikselmesiyle, anemi goriilme ora-
ninin azaldig1 tespit edilmistir. Bu ¢alisma hastanede dogum
yapan primipar gebelerde yapilmistir. Bu ¢aligmadaki kadin-
larin ilk kez gebelik yasiyor olmalari nedeniyle, gebelikleri-
ne daha fazla 6nem veren, dolayistyla daha egitimli kadinlar
olmalar1 beklenen bir sonuctur (10). Bizim c¢aligmamizda
gravidasi daha diisiik olan gebelerin antenatal bakim oranla-
rinin ve Fe kullanim siire ve oranlariin daha fazla olmasi bu
sonucu destekler niteliktedir. Ayrica, vitamin destegine de-
vam eden kadinlarin eszamanli olarak Fe kullanim oranlari-
nin fazla olmasi bu gebelerin recete edilen ilaclar1 kullanma
konusunda daha uyumlu olduklarim ve bilingli davrandikla-
rin1 gostermektedir.
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Gebe kadinlarin anemilerinin farkina varmasi ve demir rep-
lasmanin talep etmeleri, hastalarin egitimi ve birinci basa-
mak hekimlerinin bu konuya duyarlilifinin artmasiyla yasam
kalitesi iizerine olumlu etkiler saglanmis olacaktir. Gebelerin
demir preparati alma zorunluluklari ve bunun yasamlarina
etkileri mutlaka ayrintilartyla anlatilmalidir.

Bu aragtirmanin sonucunda; geng, yliksekogrenim diizeyine
sahip, antenatal bakim alan kadmnlarin daha siklikla ve daha
yiiksek oranda demir kullandifi, ana sagligi hizmetlerinin
geligtirilmesi ve gebelik sirasinda egitim verilmesi ile bu ko-
nuda 6nemli ilerlemeler saglanacagi goriilmiistiir.

20-24 Nisan 2003 tarihinde Ankara’da yapilan 3. Uluslararasi Ureme
Sagligi ve Aile Planlamasit Kongresi’ nde teblig edilmistir.
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