Degisik Siirelerle Bakirli Rahim igi Arac
Kullaniminin Uterin Arter Kan Akimina Etkisi
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Ozet

Summary

Amag: Degisik siirelerle bakirl rahim igi ara¢ (RIA) kullani-

minin uterin arter kan akimi {izerine olan etkisinin erken
follikiiler fazda transvajinal renkli doppler incelemesi ile
degerlendirilmesi

Caliymamn Yapildigi Yer: Afyon Kocatepe Universitesi Tip

fakiiltesi Kadin Hastaliklar1 ve Dogum AD, Afyon.

Materyal ve Metod: Klinigimize bagvuran dismenore ve

menoraji bulgular1 saptanmayan, degisik siirelerdir bakir-
I1 RIA kullanan 42 kadmn ile daha 6nce hi¢ RIA kullan-
mamis 15 kadin ¢alismaya dahil edilmistir. Calismaya a-
linan kadinlar dért gruba ayrildilar. Grup I: RIA kullan-
mayanlar (n=15); grup II: bir yildir RIA kullananlar
(n=16); grup III: 5-9 yildir RIA kullananlar (n=16) ve
grup IV: 10 yildan fazla siiredir RIA kullananlar (n=10).
Tiim kadinlarda erken folliikiiler fazda transvajinal renkli
doppler ultrasonografi ile uterin arter kan akimlar1 deger-
lendirildi. Gruplar kendi aralarinda ve kontrol grubu ile
ayri ayri karsilastirildi.

Bulgular: Ortalama rezistans indeksi ve sistol/diastol orani

RIA kullanmayan kadinlarda sirasiyla 0.86+0.03 ve
7.99+2.79 olarak saptand1. Calisma esnasinda RIA kulla-
nan 42 kadmnda ise bu degerler sirastyla 0.85+0.05 ve
8.0243.02 olarak bulundu. Her iki grup arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmemistir
(p>0.05) RIA kullanan kadmlar kullamm siirelerine gore
gruplandirilip karsilastirildiginda ise yine grup II, III ve
IV arasinda ortalama rezistans indeksi ve sistol/diastol
orani agisindan fark bulunamamistir (sirasiyla p>0.05,
p>0.05).

Tartisma ve Sonuglar: Bakirli RIA kullanimu transvajinal

renkli doppler incelemesinde uterin arter kan akiminda
degisiklik olusturmadigi gibi, uzun siire kullanimi da
uterin arter kan akiminda anlamli degisiklik olusturma-
maktadir.

Anahtar Kelimeler: Rahim i¢i arag, Rezistans indeksi,

Transvajinal renkli doppler ultrasonografi
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Objective: To evaluate the effect of copper intrauterine device

(IUD) use for various periods of time on uterine artery
blood flow by transvaginal color doppler investigation at
early follicular phase.

Institution: Afyon Kocatepe University Faculty of Medicine,

Department of Obstetrics and Gynecology, Afyon.

Material and Method: The study included 42 women who

did not have dysmenorrhea and menorrhagia and who
have used copper IUD for various periods of time and 15
women who have never used IUD. They were allocated
to four groups. Group I included women who have never
used IUD (n=15); Group II included women who have
been using IUD for one year (n=16); Group III included
those using IUD for 5-9 years (n=16); and group IV in-
cluded those using IUD for more than 10 years (n=10).
Uterine artery blood flow rates of all women were evalu-
ated at the early follicular phase by the same radiologist
using transvaginal color doppler ultrasonography.
Groups were compared among themselves and with the
control group individually. Mann Whitney U and
Kruskall Wallis tests were used in the statistical analysis
of data.

Results: Mean resistance index and systole/diastole ratio in

women who did not use IUD were found 0.86+0.03 and
7.99+2.79 respectively. The same values for 42 women
who were using IUD at the time of the study were
0.85+0.05 and 8.02+3.02 respectively. There was not
any statistically significant difference between the
groups (p>0.05). When the women using IUD were
grouped according to the duration of IUD use and com-
pared among themselves, it was seen that not any dif-
ference among groups I, III and IV in terms of mean
resistance index and systole/diastole ratio (p>0.05,
p>0.05 respectively)

Conclusion: It was found by transvaginal color doppler inves-

tigation that copper intrauterine device use for various
periods of time did not cause a change in uterine artery
blood flow.

Key Words: Intrauterine device, Resistance index,

Transvaginal color Doppler ultrasonography
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DEGISIK SURELERLE BAKIRLI RAHIM iCi ARAC KULLANIMININ UTERIN ARTER KAN AKIMINA ETKiSi

Rahim i¢i araclar (RIA) ¢ok eskiden beri
kontraseptif amagla bir ¢ok tlilkede basar ile kulla-
nilmaktadir. Uzun yillar etkili bir sekilde kullani-
labilir olmalar1 ve kolay elde edilebilir olmalari,
Ozellikle diisiik sosyoekonomik seviyesi olan ve
saglik hizmetleri yeterince yayginlagtirilamamis
toplumlarda baslica tercih nedenidir.

RIA’larm en sik goriilen ve istenmeyen yan
etkileri adet sirasinda artan agr1 ve kanamadir. ilk
kullanim y1l1 i¢inde %5-15 kadin bu semptomlar
nedeniyle RIA kullanimini sonlandirmaktadir (1).
RIA kullanimi esnasinda olusan bu yan etkilerin
RIA takildiktan sonra artan prostoglandin
salimimina bagl oldugu ileri siiriilmiis, RIA takil-
masin1 takiben salimimi artan prostoglandinlerin
anormal uterin aktiviteye (2), myometrial ve
endometrial arteriollerde vazokonstriksiiyona ne-
den olabilecegi belirtilmistir (3). Ancak RIA kulla-
nmiminin uterin arter kan akiminda meydana getir-
digi degisiklikler hala net olarak bilinmemektedir.

Bakir iceren rahim ici araclarin teorik kulla-
nim Omiirleri 10 yil olarak belirtilmesine ragmen,
pratik olarak 8 yil kullanimina izin verilmektedir
(1). Ancak bazen 6zellikle de kirsal, sosyoekono-
mik seviyesi diisiik bolgelerde takilan bir RIA
degistirilmeden 10 yildan daha fazla siirelerle kul-
lanilabilmektedir. Bu ¢alismada amacimiz degisik
siirelerle 6zellikle de uzun siireli bakirli RIA kulla-
niminin uterin arter kan akimi iizerine olan etkisi-
nin, erken follikiiler fazda transvajinal renkli
doppler ultrasonografi incelemesi ile degerlendi-
rilmesidir.

Materyal ve Metod

Haziran 2002 Mart 2003 tarihleri arasinda Af-
yon Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi’ne bagvuran,
dismenore ve menoraji bulgularn saptanmayan,
degisik siirelerdir bakirli RIA kullanan 42 kadin ile
daha énce hi¢ RIA kullanmanus ve son alt1 aydir
herhangi bir medikal kontraseptif yontem kullan-
mayan 15 kadin ¢aligmaya dahil edilmistir. Calig-
manin baglangicinda biitiin katilimeilarin detaylh
jinekolojik muayeneleri yapilmis olup, akut veya
kronik pelvik enfeksiyon hastaligi olanlar, kronik
servisiti olanlar, malignansi siliphesi olanlar, son 24
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saat icinde analjezik ilag kullanmis olan kadinlar
calismaya dahil edilmemislerdir. Hematolojik ra-
hatsizlig1 olan kadinlar ve diabetis mellitus, hiper-
tansiyon gibi sistemik hastaligi olan kadinlar da
arastirmaya dahil edilmemislerdir. Uzun dénem
RIA kullanan (5 yil iizeri) ve kullandigi RIA’1n
tiiriini bilmeyen kadinlarda kullanilan RIA’in ba-
kirli olup olmadigr RIA’in ¢ikartilarak goriilmesi
yoluyla teyit edilmistir.

Caligmaya alinan kadinlar dort gruba ayrildi-
lar. Grup I: Son 6 aydir higbir medikal kontraseptif
yontem kullanmayanlar (n=15); Grup II: bir yildir
bakirli RIA kullananlar (n=16); Grup III: 5-9 yildir
bakirhh RIA kullananlar (n=16) ve Grup IV: 10
yildan fazla siiredir bakirli RIA kullanan kadinlar
(n=10). Uterin arter kan akimi incelemesi erken
folliikiiler fazda ve aym radyoloji uzmam tarafin-
dan, ATL Ultramark 9 ultrasonografi cihaz kulla-
nilarak 5 MHz transvajinal probla yapildi. Uterin
arter sistol/diastol orami ve rezistans indeksi (RI),
sag ve sol uterin arterlerin doppler incelemesi yapi-
larak ortalamas1 alinmasi sonucu saptandi. Gruplar
kendi aralarinda ve kontrol grubu ile ayr ayr1 kar-
silagtirildu.

Istatistiksel analiz SPSS 11.0 (Statistical
Package for the Social Science, version 11.0) prog-
rami kullanilarak, Mann-Whithney U ve Kruskal
Wallis testleri ile yapildi. Veriler ortalama + stan-
dart deviasyon (SD) olarak belirtildi. Korelasyon
analizi icin Spearman’s korelasyon analizi kulla-
mldi. Istatistiksel anlamlilik smir1 p< 0.05 olarak
alindi.

Bulgular

Grup I ve grup II’de yer alan kadinlar grup II1
ve grup IV’te yer alan kadinlardan biraz daha geng
yasta saptandilar, bu sonug istatistiksel olarak ta
anlamliydr (p<0.05). Ortalama gebelik sayisi, do-
gum sayisi, dilisik sayis;, hemoglobin ve
hematokrit konsantrasyonu agisindan gruplar ara-
sinda anlamli farklilik bulunmamistir (p>0.05).
Uterin arter ortalama rezistans indeksi ve
sistol/diastol oran1 RIA kullanmayan kadinlarda
sirasiyla 0.8610.03 ve 7.9942.79 olarak saptandi.
Bakirli RIA kullanan 42 kadinda ise bu degerler
sirasiyla 0.85+0.05 ve 8.02+£3.02 olarak bulundu.
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Genel olarak RIA kullanmayan kadinlarla bakirh
RIA kullanan kadinlar arasinda uterin arter RI ve
sistol/diastol oranmi1 acisindan istatistiksel olarak
anlamli farklilik tespit edilmemistir (p>0.05). Ba-
kirlh RIA kullanan kadmlar kullamm siirelerine
gore gruplandirilip karsilastirildiginda ise grup II,
III ve IV arasinda ortalama RI ve sistol/diastol
orani agisindan fark bulunamadigi gibi, bu farkl
siirelerle RIA kullanan gruplar ile kontrol grubu
arasinda ortalama sistol/diastol orani ve RI a¢isin-
dan fark bulunmamustir (p>0.05) (Tablo 1). Yapi-
lan korelasyon analizinde yas, gebelik sayisi, do-
gum sayisi, diisik sayisi, hemoglobin diizeyi,
hematokrit diizeyi ile RI ve sistol/diastol orani
arasinda anlamli1 korelasyon saptanmamistir.

Tartisma ve Sonuclar
Rahim igi araglar uzun dénem gebelikten ko-
runmak isteyen kadinlar tarafindan siklikla tercih
edilen kontraseptif yontemdir. Diinyanin bir ¢ok
iilkesinde rahim i¢i araglarin ¢esitli tiirleri otuz yil
askin siiredir yaygin olarak kullanilmaktadir (1).

RiA’larin en sik goriilen ve istenmeyen yan
etkileri adet sirasinda artan agr1 ve kanamadir (1).
RIA kullanimi esnasinda olusan artmis kanamanin
nedenleri olarak endometriumda olusan lokal
vaskiiler degisiklikler, yiizeyel damarlarda olusan
hasar ve RIA’min temas ettigi ylizeyde artan
vaskiilerizasyon sorumlu tutulmaktadir (4-7). Bazi
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calismalar RIA  kullammina bagli  olarak
endometriumdan prostoglandin saliniminin arttigi-
n1 ortaya koymuslardir (8,9). RIA kullanim1 sonu-
cu artan prostoglandin iiretiminin endometriumda
vaskiilarizasyon  degisikliklerine ve Kkapiller
permeabilitede artisa neden oldugu, dolayisi ile de
kanama miktarini arttirdigi ileri siirtilmektedir (10-
12). RIA kullanan kadinlarda ortaya ¢ikan
dismenoreden de artan prostoglandin salinimi so-
rumlu tutulmaktadir (2)

Daha once yapilan birka¢ c¢alismada artan
prostoglandinlerin etkisi ile olugan bu degisiklikler
sonucu uterin arter kan akiminda degisiklik olusa-
bilecegi diisiiniilmiis olup, doppler ultrasonografi
ile uterin arter kan akiminda olan degisimler ince-
lenmistir. Bu ¢aligmalardan ¢ikan sonu¢ menoraji
ve dismenore saptanmayan kadinlarda RIA kulla-
nimiin uterin arter kan akimin etkilemedigi, RIA
kullanimina bagli olarak menoraji veya dismenore
olusan kadinlarda uterin arter kan akiminda degi-
siklik oldugu seklindedir (13-15).

Bakir igceren rahim ici araglarin teorik kulla-
nim Omiirleri ortalama 10 yil olarak belirtilmistir
(1). Ancak bazen ozellikle de kirsal, sosyoekono-
mik seviyesi diisiik bolgelerde takilan bir RIA
degistirilmeden 10 yildan daha fazla siirelerle kul-
lanilabilmektedir. Literatiirde uzun siire RIA kulla-
niminin uterin arter kan akimina etkisi konusunda
yapilmig bir ¢aligmaya rastlamadik. Bizim sonugla-

Tablo 1. Farkli stirelerle bakirli RIA kullanan ve kontraseptif yontem kullanmayan kadinlarin 6zellikleri

Grup I (n=15)

Grup II (n=16)

Grup I (n=16) Grup IV (n=10)

Yas, yil 33.4+6.5%
Gebelik Sayist 4.0£4.2
Dogum Sayisi 2.8£2.7
Diisiik Sayist 0.2£0.4
Hemoglobin, g/dL 13.31£0.9
Hematokrit, % 37.944.5
Sistol/diastol orant 7.994+2.79
Rezistans indeksi 0.86+0.03

31.54£5.4%*
2.8+1.28
2.610.8
0.2+0.8
12.6£1.9
38.944.3
8.2613.65
0.85%0.05

39.6£5.8 39.446.1
4.2+1.6 4.0£1.2
2.7+0.8 3.240.9
0.4+0.9 0.5+0.7
13.1£1.5 13.1£1.3
40.5£3.4 39.7+1.5
7.394+2.69 8.65+2.45
0.84+0.06 0.87£0.04

Degerler ortalama + SD olarak verilmistir, *p<0.05

Grup I:  Kontraseptif yontem kullanmayan kadmlar

Grup II: Bir yildir bakirli RIA kullanan kadinlar

Grup III: 5-9 yildir bakirli RIA kullanan kadinlar

Grup IV: 10 yildan uzun siiredir bakirli RIA kullanan kadinlar
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rimiza gore degisik siirelerle RIA kullanan kadm-
larda, bu siire olduk¢a uzun olsa bile (10 yil tizeri)
uterin arter kan akiminda anlamli degisiklik olus-
mamaktadir. Ayrica dismenore ve menoraji bulgusu
olamayan kadinlarda RIA kullanim siiresinin artma-
st ile hemoglobin ve hematokrit degerlerinde de
anlamli degisiklik olusmamaktadir. Daha 06nceki
calismalarda belirtilen ve RIA kullanimi sonucu
menoraji ya da dismenore saptanan kadinlarda mey-
dana gelen uterin arter kan akimu degisiklikleri muh-
temelen RIA’nm olusturdugu menoraji ve dis-
menoreye sekonder olarak olusan degisikliklerdir.

Sonug olarak uzun siireli bakirlt RIA kullanimi
dismenore ve menorajisi olmayan kadinlarda,
transvajinal renkli doppler ultrasonografik incele-
mede uterin arter kan akiminda anlamhi degisiklik
olusturmamakta olup, bakirli RIA kullanimi ve kul-
lanim siiresinin artmasi uterus vaskiilarizasyonunda
doppler incelemesi sonuglarina gore anlamh etki
gostermemektedir. Bu konuda literatiirde yeterli
calisma bulunmadigindan, daha biiylik arastirma
gruplarinda kontrollii ¢alismalara ihtiyag¢ vardir.
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