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Menopoz; kadinlarda belirli bir yastan sonra folikiil 24 Ocak-30 Nisan 2026 tarihleri arasinda iiciincii
rezervinin tikenmesiyle karakterize, hormonal dengelerin basamak egitim hastanesinde i¢ hastaliklar1 poliklinigine
kalict olarak degistigi fizyolojik bir siiregtir. Bu stiregte basvuran menopoz kadin hastalar tizerinde prospektif
yasanan Ostrojen kaybi; yasa bagl geligen veya tarkl calisma yapildi. Poliklinikte antropometrik ol¢cumler
etkenlerle ortaya cikan sistemik sorunlarin yani sira, kadin yapilip Beck depresyon dlcegi ve menopoz semptom
yasaminda belirgin fizyolojik ve psikolojik degisimleri anket1 yuz yuze yapildi. Hastalarin rutinler i¢erisinde
beraberinde getirmektedir. Bu calismamizda, postmenopozal bakilan hemogram biyokimya parametreleri kaydedildi.
donemdeki kadinlarda meydana gelen hormonal Anketteki sonuglara gore bulgular ve laboratuvar
dalgalanmalar1 ve bu degisimlerin bireylerin ruhsal sagligi degerleri iliskilendirildi ve istatistiksel olarak
tizerindeki etkilerini degerlendirmeyi amagladik. karsilastirmalar1 yapildi.
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Tablo 1. Erken ve Gec Postmenopozal Kadin Hastalarin Sosyodemografik , Beck
(Calismaya yas ortalamasi 54,4 olan toplam 70 postmenopozal Depr%syon o|gegpi ve MSDO’nin kargnagtm%agﬂ J

kadin dahil edilmistir. Olgular, menopozda gecirdikler: stireye gore

Parametre 1-5 Yil (n=32) 6-10 Yil (n=37) p degeri
Erken Postmenopoz (1-5 yil, n=32) ve Ge¢ Postmenopoz (610 yil,
o DM 13 (%41) 18 (%49) 0,670
n=37) olmak tizere 1k1 gruba ayrilmistir. Gruplar arasinda yas (51,5
. 5 Yas 515 + 4,4 57,0 + 7.4 <0,001
yil vs 57,0 y1l, p<0,001) ve meden1 hal dagilim1 (p=0,009) acisindan
. . . Kronik Hastalik Oykiisii 20 (%63) 30 (%82) 0,146
istatistiksel olarak anlaml farklilik saptanmistir. Ge¢ postmenopoz
5 5 . . o Menopoz Suresi 1-5 yil 6-10 yil —
grubunda diyabetes mellitus (%49) ve hipertansiyon (%49) sikligi,
. . Ost Acisindan Degerlendirildi 8 (%25) 20 (%54) 0,027
erken gruba (%41 ve %38) gore sayisal olarak daha yiksek A
bulunmakla birlikte bu fark 1statistiksel olarak anlamli degildir s libepranyan Gl Toriar huan' U LA Bl G
(SlraSIYIa p:()9670 Ve p:()349 1) Menopoz SUIcsl uzadlkga Cinsel Sorunlar (Semptom Skoru) 1,8+14 1115 0,036
0 Ao 0/ oA .y
osteoporoz agisindan taranma oraninin %25’ten %54 e belirgin I g ey BT R (g

(%24) \nBekar: 2 (%6)

sekilde arttig1 gorulmustir (p=0,027). Erken ve ge¢ postmenopozal
kadin hastalarin sosyodemografik ozellikleri, Beck Depresyon kN T8 i 59
Olgeg1 ve MSDO karsilastirmalar: Tablo-1 de sunulmustur.

Laboratuvar bulgularinda, bobrek fonksiyonunu yansitan eGFR

degerinin 6-10 yi1l grubunda (89,0 £ 17,2 mL/dk), 1-5 y1l grubuna Tablo 2: Erken ve Geg Postmenopozal Kadinlarin laboratuvar bulgularinin karsilastiriimasi
(99,0 £ 10,1 mL/dk) kiyasla anlamli derecede daha dustik oldugu Parametre 1-5 Vil (n=32) 6-10 Yil (n=37) p degeri
(p=0,005) ve eozinofil diizeylerinin arttig1 (p=0,034) saptanmistir. Eozinofi 02103 C 06sts o
Ayrica erken postmenopoz donemindeki kadinlarda cinsel sorunlar HbATC 6,21, 6,6+ 15 0,320
semptom skoru daha yiiksek bulunmustur (p=0,036). Depresyon e —_ 0.6+ 0.4 _
skorlar1 ve toplam menopoz semptom puanlar: agisindan 1se S Vitamin S R .
gruplar arasinda anlaml fark 1zlenmemistir (p>0,05). Erken ve ge¢ — 045 259 4885 495 0643
postmenopozal kadinlarin laboratuvar bulgularmin o 0901 101 e 2008
karsilastirilmasi Tablo-2 de gosterilmaistir.

Hgb 135 £1,1 13,4 +1,4 0,933
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Postmenopozal siirecin ilerlemesiyle diyabet ve hipertansiyon gibi
kronik hastaliklarin prevelansi beklenen diizeyde seyretmekle
birlikte, b.('ibrelf fonksi}/onlarlnda eGFR ilizerinden izlenen KAYN AKC A
anlamli bir gerileme goze ¢carpmaktadir. Ayn1 zamanda

klinisyenlerin hastalarin ilerleyen menopoz yillarinda osteoporoz
acisindan daha sik tarama yaptig1 gorulmektedir. Postmenopozal
takibin erken yillarinda cinsel sorunlara, ge¢ yillarinda 1se bobrek
fonksiyonlarindaki fizyolojik veya patolojik gerilemelere

odaklanilmasi multidisipliner hasta yonetimi agisindan elzemdir.
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	GİRİŞ
	Menopoz; kadınlarda belirli bir yaştan sonra folikül rezervinin tükenmesiyle karakterize, hormonal dengelerin kalıcı olarak değiştiği fizyolojik bir süreçtir. Bu süreçte yaşanan östrojen kaybı; yaşa bağlı gelişen veya farklı etkenlerle ortaya çıkan sistemik sorunların yanı sıra, kadın yaşamında belirgin fizyolojik ve psikolojik değişimleri beraberinde getirmektedir. Bu çalışmamızda, postmenopozal dönemdeki kadınlarda meydana gelen hormonal dalgalanmaları ve bu değişimlerin bireylerin ruhsal sağlığı üzerindeki etkilerini değerlendirmeyi amaçladık.
	MATERYAL METHOD
	24 Ocak-30 Nisan 2026 tarihleri arasında üçüncü basamak eğitim hastanesinde iç hastalıkları polikliniğine başvuran menopoz kadın hastalar üzerinde prospektif çalışma yapıldı. Poliklinikte antropometrik ölçümler yapılıp Beck depresyon ölçeği ve menopoz semptom anketi yüz yüze yapıldı. Hastaların rutinler içerisinde bakılan hemogram biyokimya parametreleri kaydedildi. Anketteki sonuçlara göre bulgular ve laboratuvar değerleri ilişkilendirildi ve istatistiksel olarak karşılaştırmaları yapıldı.

	BULGULAR
	Çalışmaya yaş ortalaması 54,4 olan toplam 70 postmenopozal kadın dahil edilmiştir. Olgular, menopozda geçirdikleri süreye göre Erken Postmenopoz (1–5 yıl, n=32) ve Geç Postmenopoz (6–10 yıl, n=37) olmak üzere iki gruba ayrılmıştır. Gruplar arasında yaş (51,5 yıl vs 57,0 yıl, p<0,001) ve medeni hal dağılımı (p=0,009) açısından istatistiksel olarak anlamlı farklılık saptanmıştır. Geç postmenopoz grubunda diyabetes mellitus (%49) ve hipertansiyon (%49) sıklığı, erken gruba (%41 ve %38) göre sayısal olarak daha yüksek bulunmakla birlikte bu fark istatistiksel olarak anlamlı değildir (sırasıyla p=0,670 ve p=0,491). Menopoz süresi uzadıkça osteoporoz açısından taranma oranının %25’ten %54’e belirgin şekilde arttığı görülmüştür (p=0,027). Erken ve geç postmenopozal kadın hastaların sosyodemografik özellikleri, Beck Depresyon Ölçeği ve MSDÖ karşılaştırmaları Tablo-1 de sunulmuştur. Laboratuvar bulgularında, böbrek fonksiyonunu yansıtan eGFR değerinin 6–10 yıl grubunda (89,0 ± 17,2 mL/dk), 1–5 yıl grubuna (99,0 ± 10,1 mL/dk) kıyasla anlamlı derecede daha düşük olduğu (p=0,005) ve eozinofil düzeylerinin arttığı (p=0,034) saptanmıştır. Ayrıca erken postmenopoz dönemindeki kadınlarda cinsel sorunlar semptom skoru daha yüksek bulunmuştur (p=0,036). Depresyon skorları ve toplam menopoz semptom puanları açısından ise gruplar arasında anlamlı fark izlenmemiştir (p>0,05). Erken ve geç postmenopozal kadınların laboratuvar bulgularının karşılaştırılması Tablo-2 de gösterilmiştir.
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	SONUÇ
	Postmenopozal sürecin ilerlemesiyle diyabet ve hipertansiyon gibi kronik hastalıkların prevelansı beklenen düzeyde seyretmekle birlikte, böbrek fonksiyonlarında eGFR üzerinden izlenen anlamlı bir gerileme göze çarpmaktadır. Aynı zamanda klinisyenlerin hastaların ilerleyen menopoz yıllarında osteoporoz açısından daha sık tarama yaptığı görülmektedir. Postmenopozal takibin erken yıllarında cinsel sorunlara, geç yıllarında ise böbrek fonksiyonlarındaki fizyolojik veya patolojik gerilemelere odaklanılması multidisipliner hasta yönetimi açısından elzemdir.
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