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ERKENCE MENARSIN ADOLESAN SAGLIGI UZERINE ETKILERI
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Amac: Menarsi 9,5-11 yaslari arasi baslayan hastalara tedavi baslanmamaktadir. Buna karsin erkence menarsin boy iizerinde olumsuz
etkisi olabildigi bilinmektedir. Erkence baslayan menars dongiisi adet diizenini etkilemekte, hastalarda psikolojik etkiler olusturmakta
ve adet diizensizligine neden olmaktadir. Calismamizda erkence menarsin adet diizenine, psikolojiye ve final boy Uzerine olumsuz etkisi
arastirilmistir.

Gerec-Yontem: Retrospektif nitelikteki calismamiz, Ocak 2012-Ocak 2018 tarihleri arasinda cocuk endokrinoloji poliklinigine menarsla
basvuran 9,5-11 yas aralifindaki hastalarda yapildi. Hastalarin poliklinik muayene dosyalarindan, hedef boy (TH] tedavinin baslangicinda
tibbi kayitlara gére hesaplandi. Hastalarin anketle final boylari (FAH) ve kilolari, kayit edildi. Kizlarin TH ve FAH'lari gruplar arasinda kar-
silastirildi. TH ve FAH arasindaki farki degerlendirmek icin eslestirilmis t testi yapildi. Adet diizenleri, adet déngus, agrili adetler, adet
diizene girme siiresi ve ilac gerektiren psikiyatrik hastalik dyklsu arastirildi.

Bulgular: Hastalarin TH 159,27+4,52cm, FAH 157,7145,19cm ve hedef boy SDS 0,64+0,76 ve final boy SDS 0,81+0,91 saptandi. Hedef boya
gore -1SDS’den daha altta kalan 11 hastanin 6'sina kronik hastalik eslik ettigi, hedef boya gore +1SDS’den fazla kazanc olanlara kronik
hastalik eslik etmedigi gorildi (p=0,014). On hastada (%17,2) astim sebepli, 9 hastada (%15,5) adet diizensizligi nedeniyle ilac tedavisi
kullanimi mevcuttu. Hastalarin %50°'sinde (n=26) agrili menars oldugu saptandi. Hastalarin %24,1'inde (n=14) ailede erken menars olan
bireyler mevcuttu. Erken menars olgularinin %22,4’tinde (n=13) psikiyatrik bozukluk izlendi. Hastalarin %15.5 (n=9) psikiyatrik hastalik
icin ilac tedavisi gormekteydi. Adet gorme siiresi ortalama 6,13+2,11 giin, ped ihtiyaci 3,74+0,82 adet/giin, diizene girme siiresi 9,18+9,95
aydi.

Sonuc: Erkence menarsin boy lizerinde olumsuz etkisini bildirilen yayinlar olmasina karsin calismamizda erkence menarsin final boy
lizerine olumsuz etkisi gozlenmedi. Fakat eslik eden kronik hastaligin biylimeyi olumsuz etkiledigi ve hedef boydan -1 SDS sapmaya
neden oldugu gorildi. Astim ve erken menars birlikteliginin fazla oldugu gorildu. Ayrica psikiyatrik tedavi ihtiyacinin toplum ortalamala-
rina gore artmis olmasi dikkat cekti. Erkence menarsin final boya etkisinin bulunmasa da eslik eden hastalik varliginda biyime olumsuz
etkilendigi kanaatindeyiz.
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