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oz
Amag: Bu arastirma, COVID-19’un postmenopozal kadinlarda uyku
durumu tizerine etkisinin incelenmesi amaciyla yapildi.

Yontem: Tanimlayici ve iligki arayict tiirde olan arastirma, 183
postmenopozal kadmn ile yiiriitildii. Veriler, Google Formlar
iizerinden olusturulan online anket yardimi ile sosyal medya
platformlarindan (facebook, instagram, twitter, WhatsApp vb.)
postmenopozal kadinlara iletilerek toplandi. Arastirma verilerinin
toplanmasinda Kisisel Tamitim Formu ve Kadin Saghg inisiyatifi
Uykusuzluk Olgegi (KSIUO) kullanildi. Arastirma verilerinin
analizinde say1, yiizde, ortalama, standart sapma, ANOVA testi ve
bagimsiz gruplarda t testi kullanildi.

Bulgular: Arastirmada, kadinlarin yas ortalamasinin 55.8146.12 ve
ortalama menopoz yasinin 47.29+6.45 oldugu saptandi. Kadinlarin
%71.6° siin egitim diizeyinin okuryazar/ilkokul oldugu, %85.8’inin
evli oldugu, %54.6’smin gelirinin  giderine esit/fazla oldugu,
%84.2°sinin ev hanmmi oldugu saptandi. Arastirmada kadimlarin
%41’inin COVID-19 gegirdigi bulundu. COVID-19 gegiren
kadinlarin KSIUO puan ortalamasi 13.52+4.79 iken, gegirmeyen
kadinlarin 10.97+4.59’dur (p<0.001).

Sonu¢: Arastirmada postmenopozal kadinlarinda COVID-19
gecirmenin uyku durumunu olumsuz etkiledigi saptandi. Saglik
profesyonellerinin COVID-19 gegiren postmenopazal kadinlarin
uyku problemlerini degerlendirmeleri ve uygun tedavi segeneklerine
yonlendirmeleri 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19 Viriis, Kadin, Uyku Durumu,
Menopoz

ABSTRACT

Obijective: This research was conducted to examine the effect of
COVID-19 on sleep state in postmenopausal women.

Method: This descriptive study was conducted with 183
postmenopausal women. The data were collected with the help of an
online survey created through Google Forms. The online survey was
delivered to postmenopausal women from social media platforms
(facebook, instagram, twitter, WhatsApp, etc.). The Personal
Identification Form and the Women's Health Initiative Insomnia
Rating Scale (WHIIRS) were used to collect the research data. In the
analysis of the research data, number, percentage, mean, standard
deviation, ANOVA test and t test for independent groups were used.

Results: In the study, it was determined that the mean age of women
was 55.8146.12 and the mean age of menopause was 47.29+6.45. It
was determined that 71.6% of the women’s education level was
literate/primary school, 85.8% of them were married, 54.6% of them
were income equal/more than their expenses, 84.2% of them were
housewives. Study found 41% of women recover COVID-19. While
the mean WHIIRS score of women who had COVID-19 was
13.52+4.79, it was 10.97+4.59 for women who did not (p<0.001).

Conclusion: In the study, it was determined that recovering COVID-
19 in postmenopausal women negatively affect sleep state. It is
recommended that healthcare professionals evaluate the sleep
problems of postmenopausal women with COVID-19 and guide them
to appropriate treatment options.
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GIiRiS
Siddetli akut solunum yetmezligi sendromuna neden olan
Koronaviriis  hastaligt  (COVID-19), tim diinyayr olumsuz

etkileyerek ciddi saglik sorunlarina yol agmustir [1]. Kisa siire iginde
diinya ¢apinda milyonlarca kisiye bulagmus, yiiksek 6liim oranlarina
ve ciddi fiziksel sekellere neden olmustur. Ayrica anksiyete,
depresyon, uyku bozukluklar1 gibi yasam kalitesini diisiiren
semptomlarin ortaya ¢ikmasina yol agmustir [2].

Gliniimiizde yasam siiresinin uzamasi ile birlikte kadinlarin menopoz
doneminde geg¢irmis olduklar1 siire artmistir [3]. Overlerde
folikdillerin tiikenmesi ile ortaya ¢ikan Ostrojen seviyesindeki diisiis
kadinlarda fiziksel, ruhsal, duygusal ve sosyal semptomlarin ortaya
cikmasina yol acar [4]. Postmenopozal kadinlarn bu dénemde en
fazla yasamis oldugu semptomlar; sicak basmasi, gece terlemeleri,
uykusuzluk/uyku problemleri, yorgunluk, halsizlik, kas eklem

agrilar1, unutkanlik, konsantrasyon bozuklugu, sinirlilik, huzursuzluk,
cinsel istekte azalma, disparoni, memelerde sarkma/kii¢iilme, pelvik
organ prolapsuslari, {ireme organlarinda kasinti/atrofi, {iriner
inkontinans, tiiylenmede artig, derinin kurumasi ve kolay travmatize
olmasi, istahta artmadir [5-8]. Uyku problemleri/uykusuzluk,
postmenopozal donemdeki kadinlarin yagam kalitesini 6nemli 6lgiide
diisiiren ve sik yasanilan bir semptomdur [9].

COVID-19 karantinasi nedeniyle meydana gelen fiziksel inaktivite,
beslenme tarzinda meydana gelen degisiklikler ve depresyon
postmenopozal kadinlarin daha fazla menopozal semptom yasamasina
neden olan dnemli risk faktorleridir [10,11]. Yapilan bir meta-analizde
COVID-19 pandemisinin uykusuzluga neden oldugu ve uyku problemi
prevelansinin %37-41.8 arasinda oldugu saptanmistir [12]. Bagska bir
calismada ise, COVID-19 pandemisi nedeniyle katilimcilarin
%>357.1’inin uyku kalitesinin dustigi saptanmustir [13].
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COVID-19 pandemisinin uyku problemleri iizerine olumsuz etkisi
oldugu saptandiktan sonra, virlis ile enfekte olan bireylerin uyku
problemleri incelenmeye baglanmistir. COVID-19  gegirenleri
inceleyen iki metaanaliz ¢aligmasinda uykusuzluk insidansinin %34.6-
57 arasinda degistigi saptanmustir [14,15]. Web tabanli yapilan bagka
bir ¢alismada ise COVID-19 gecirmenin kadinlarda daha fazla
uykusuzluga neden oldugu saptanmistir [16]. Literatirde COVID-
19’un uyku kalitesini olumsuz etkiledigine ve uyku problemlerine yol
actigina [17,18] iliskin ¢aligmalar bulunmakla birlikte, postmenopozal
kadmlarin uyku durumu iizerine etkisini inceleyen c¢alismaya
rastlanmamustir. Ancak COVID-19 geciren postmenopozal kadinlarin
daha fazla menopozal semptom yasadigi saptanmustir [19]. Uyku
problemleri ise kadinlarin en fazla yasadigi semptomlardan biridir
[20]. Bu nedenle arastirma, COVID-19’un postmenopozal kadinlarda
uyku durumu iizerine etkisinin incelenmesi amaciyla planlandi.

Arastirma Sorulari

1. Postmenopozal kadimlarda COVID-19’un uyku durumu {iizerine
olumsuz etkisi var midir?

2. Postmenopozal kadinlarin COVID-19 déneminde sosyodemografik
ve obstetrik 6zelliklerin uyku durumu tizerine etkisi var midir?

YONTEM
Arastirma Tasarim

Kesitsel tipteki bu arastirma, tamimlayict ve iligki arayici olarak
yiiriitiildii.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini 13 Kasim-27 Aralik 2021 tarihleri arasinda aktif
olarak internet-sosyal aglar (WhatsApp, instagram, facebook vb.)
kullanan ve ¢aligmaya katilmay1 goniillii olarak kabul eden menopoza
girmis tim kadinlar olusturdu. Arastirmanin 6rneklem biiyiikligi,
Power analizi sonucunda; %S5 tip I hata, 0.22 etki biiyiikligi ve %80
evreni temsil etme giicii ile toplamda 183 kadin olarak hesaplandi. Etki
biyiikliigli, Voitsidis ve ark. (2020) [16] tarafindan yapilan
aragtirmada bildirilen uykusuzluk orant kullanilarak hesaplandi.
Arastirmada belirlenen 6rneklem biiyiikliigiine ulasmak igin kartopu
ornekleme yontemi kullanildi. Aragtirmada yer alan bireylerin dahil
edilme kriterleri; 45-65 yas araliginda olma, Tiirk¢e okuma ve yazma
bilme, postmenopozal donemde (son 12 aydir menstriiasyon
gecirmemis olma) olma seklinde belirlendi. PCR testi sonucu pozitif
olan ve testinin iizerinden en az § hafta gecen kadinlar COVID-19
gecirdi olarak kabul edildi. COVID-19’un neden oldugu semptomlarin
da uyku durumu tizerine etkisi oldugundan, akut dénemin etkisinin
ortadan kalktig1 8 haftalik bir zaman dilimini gecirmis olan kadinlar
aragtirmaya dahil edildi. Arastirma verilerinin toplandigi dénemde
ilkemizde pandemi Onlemleri (kisithlik veya  karantina)
bulunmadigindan dolayi, uyku durumunu etkileme potansiyeli
bulunan pandemi 6nlemlerine iliskin dzellikler (fiziksel aktivite, disart
¢ikma siklig1, sosyal etkilesim vb.) incelenmedi.

Arastirmada beden kitle indeksi 19-24.9 arasinda olan kadinlar normal
kilolu, 25 ve tizerinde olanlar ise fazla kilolu olarak tanimlandi.

Verilerin Toplanmas:

Arastirma verileri 13 Kasim- 27 Aralik 2021 tarihleri arasinda Google
Formlar {izerinden olusturulan online anket yardimu ile sosyal medya
platformlarindan  (facebook, instagram, twitter, whatsapp vb.)
postmenopozal kadinlara iletildi. Arastirmada olasilikli olmayan
ornekleme yontemlerinden gelisigiizel 6rnekleme yontemi kullanilmig
ve kartopu yontemi kullanilarak, postmenopozal doénemindeki
kadinlardan, arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan tanidiklarina
(postmenopozal donemdeki Tiirk¢e okuma ve yazma bilen kadinlar)
aragtirma linkini iletmeleri istendi. Arastirmanin verilerinin
toplanmasinda ilgili literatiir dogrultusunda olusturulan Kisisel
Tamtim Formu, Kadm Saghigi Inisiyatifi Uykusuzluk Olgegi
kullanildi.
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Kisisel Tamtim Formu: Kisisel Tanitim Formu arastirmacilar
tarafindan literatiir incelemesi sonucu hazirlandi. Bu form
postmenopozal kadmlarin; sosyo-demografik, obstetrik ve menopoza
iliskin &zelliklerini belirleyen toplam 17 sorudan olusmaktayd:
[21,22].

Kadin Saghg: Inisiyatifi Uykusuzluk Olcegi (KSIUO): Bu 6lgek Levine
ve ark. (2003) tarafindan gelistirilmistir. Olcegin Tiirkce gecerlilik ve
giivenilirlik c¢aligmasi ise, Timur ve Sahin (2009) tarafindan
yapilmigtir. Olgek toplam 5 sorudan olugmaktadir. Likert tipteki
Olgegin her bir maddesi 0 ile 4 puan arasinda deger alabilmektedir.
Olgekten alinan puanin artmasi uykusuzluk belirtilerinin yogun olarak
yasandigim gosterir. Olgekten alabilecek en diisiik puan 0 iken, en
yiiksek puan 20°dir. Olgekte 10 ve {izerinde puan alinmas1 uykusuzluk
belirtisi oldugunu gosterir. Timur ve Sahin (2009) 6lgegin Cronbach
Alpha degerini 0.85 olarak bulmustur [23]. Bu ¢alismada ise dlgegin
Cronbach Alpha degeri 0.78 olarak saptandi.

Arastirmanin Degiskenleri
Bagimli degisken; KSTUO puanidir.

Bagimsiz degiskenler; sosyodemografik ve obstetrik ozellikleri ile
COVID-19.

istatistiksel Analiz

Arastirmada elde edilen veriler SPSS programi kullanilarak analiz
edildi. Aragtirma verilerinin normal dagilip dagilmadigini 6grenmek
icin Kolmogrov Smirnov testi yapildi. Test sonucunda verilerin normal
dagilim gosterdigi saptandi. Verilerin degerlendirilmesinde sayi,
yiizde, ortalama ve standart sapma, bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA
testi ve Cronbach Alpha testi kullanildi.

Etik Onay

Arastirma icin Inonii Universitesi Saglhk Bilimleri Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (2021/2846) onay alindi.
Ayrica, arastirmaya katilmayi kabul eden postmenopozal kadinlardan,
aragtirmanin ilk adimi olan goniilli onam formunu onaylamalari
istendi.

BULGULAR

Aragtirmada kadmlarin yas ortalamasit 55.81+6.12 olarak saptandi.
Kadinlarm %71.6’sinin egitim diizeyinin okuryazar/ilkokul oldugu,
%85.8’inin evli oldugu, %354.6’sinin gelirinin giderine esit/fazla
oldugu, %84.2’sinin ev hanimi oldugu saptandi.

Kadinlarm %49.7’sinin sigara %38.8’inin alkol tiikettigi, %53 iiniin
kronik bir hastaliga sahip oldugu ve en fazla sahip olunan kronik
hastaligin kardiyovaskiiler hastaliklar oldugu bulundu. Kadinlarin
ortalama beden kitle indeksinin 30.31+6.05 oldugu saptandi.
Aragtirmada kadimnlarin %41’inin COVID-19 gegirdigi bulundu (Tablo
1).

Kadinlarin ortalama yagayan ¢ocuk sayis1 4.31+2.37, ortalama diisiik
sayist 1.07+£3.75 olarak bulundu. Arastirmada kadinlarin ortalama
menopoz yasi 47.29+6.45 olarak saptandi. Kadnlarin %21.9’unun
hormon replasman tedavisi (HRT) kullandig1 bulundu (Tablo 2).

Arastirmada kronik hastaliga sahip olan kadinlarin KSTUO puan
ortalamasinin  13.02+4.71, kronik hastalii olmayanlarin ise
10.88+4.74 oldugu ve aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptand1 (p=0.003).

Kadinlarin diger sosyodemografik ve obstetrik 6zellikleri ile KSIUO
puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmadi (p>0.05). Arastirmada COVID-19 geciren kadinlarin
KSIUO puan ortalamasi 13.52+4.79 iken, gecirmeyen kadinlarin puan
ortalamas1 10.97+4.59’dur. Aradaki fark istatiksel olarak anlamlidir
(p=0.001) (Tablo 3).
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Tablo 1. Kadmlarin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi

Sosyo-demografik ozellikler n (%)
Yas (X+ SS) 55.8146.12
Okuryazar/ilkokul 131(71.6)
Egitim diizeyi
Ortaokul/lise/tiniversite 52(28.4)
. Evli 157(85.8)
Medeni durum
Bekar 26(14.2)
) Gelir giderden az 83(45.4)
Gelir durumu
Gelir gidere esit/fazla 100(54.6)
Ev hanimi 154(84.2)
Meslek
Calistyor/Emekli 29(15.8)
Sigara kullanimi 91(49.7)
Alkol kullanimi 71(38.8)
Kronik hastaliga 97(53.0)
sahip olma
Kardiyovaskiiler hastaliklar 55(30.0)
Sahip olunan kronik Diyabet 18(9.8)
hastalik Diger (astim, ¢6lyak, hipertiroidi, 24(13.1)
epilepsi, romatoid artrit, sedef) )
*BKI (X SS) 30.31£6.05
Evet 75(41.0)
COVID-19 gegirme
Hayir 108(59.0)
*Ortalama yas: 55.81+6.12, “BKI: Beden kitle indeksi

TARTISMA

Postmenopozal donemde meydana gelen hormonal degisikler ile
beraber; kadinlarda pek ¢ok menopozal semptom goriilmektedir. Bu
donemdeki kadmlarin en sik yasadigi semptomlardan biri uyku
problemleridir [9]. Menopoz sonrast kadinlarin yaklasik yarisi
uykusuzluk semptomlarindan sikayet etmektedir [24]. Yapilan baska
bir ¢alismada ise menopozal donemdeki kadinlarda uyku bozuklugu
prevalanst %54 olarak saptanmistir [23]. COVID-19 gecirme,
postmenopozal kadinlarin daha fazla menopozal semptom yagamasina
neden olan 6nemli bir risk faktoriidir [10]. COVID-19 gegirmenin
postmenopozal kadinlarda uyku durumu iizerine etkisinin belirlenmesi
amaciyla yapilan bu ¢alismada, COVID-19 geciren postmenopozal
kadinlarin uyku durumunun olumsuz etkilendigi saptandi.

Aragtirmamizda kadinlarin yasmin uyku durumu iizerine etkisinin
olmadig: saptandi. Akcay ve Kog (2018) premenopozal, menopozal ve
postmenopozal dénemlerdeki kadinlarin uyku sorunlari arasinda fark
oldugunu ve en fazla uyku sorununun yasandigi donemin
postmenopazal donem oldugunu belirtmistir [27]. Arastirmamizda tiim
kadinlar postmenopozal donemde oldugundan ve birbirine yakin
yaslarda olduklarindan uyku durumlari birbirine benzerdi. Arastirma
bulgumuz Akgay ve Kog (2018)’un bulgusunu destekler niteliktedir.

Aragtirmamizda postmenopazal kadinlarin egitim durumu, gelir
durumu ve mesleklerinin uyku durumu iizerine etkisinin olmadigt
saptandi. Xiong ve ark. (2022) klimakterik kadinlar ile yaptig
caligmada, egitim siiresi kisa olan ve bekar olanlarin daha fazla uyku
sorunu yasadigini bulmugtur [28]. Wu ve ark. (2018) postmenopozal
donemdeki bekar kadinlarin daha fazla uyku sorunu yasadigini
gostermistir [29]. Arastirma bulgumuz Xiong ve ark. (2022) ve Wu ve
ark. (2018) bulgular ile farklilik gostermektedir. Bunun kadmlarin
kiiltiirel farkliliklardan kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Ulkemizde
Kurt ve Arslan (2020) tarafindan yapilan arastirmada postmenopozal
kadinlarin egitim ve ¢aligma durumunun, igerisinde uyku sorunlarinin
da oldugu somatik sikayetleri etkilemedigi bulunmustur [30].
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Arastirmamizda yasayan ¢ocuk sayisi ve diisiik sayisinin kadinlarin
uyku durumunu etkilemedigi saptandi. Bulgumuzdan farkli olarak
Coban ve ark. (2008) 4 ve iizeri gocugu olan kadnlarin igerisinde uyku
sorunu da olan menopozal semptomlar:t daha fazla yasadigini
saptamistir [31]. Konuya iliskin daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir.

Arastirmamizda sigara ve alkol kullaniminin uyku durumunu
etkilemedigi saptandi. Sigara ve alkol tiiketimi uyku sorunlarina yol
acan onemli faktorlerdir [32]. Kurt ve Aslan (2020) postmenopozal
kadinlarin menopoz semptomlarindan kaginmak i¢in sigara ve alkol
tiiketiminden uzak durdugunu saptamistir [30]. Ancak literatiirde
menopozal dénemdeki kadinlarin sigara ve alkol tiiketiminin uyku
sorunlar iizerine etkisini inceleyen bir arastirmaya rastlanmamustir.
Konuya iligkin arastirmalara ihtiyag vardir.

Tablo 2. Kadinlarm obstetrik 6zelliklerinin dagilimi

Obstetrik ozellikler n(%o)
Yasayan ¢ocuk sayisi

1 ¢ocuk 7(3.8)

2 gocuk 32(17.5)
3 ve lizeri gocuk 140(76.6)
Diisiik sayist

1 diigiik 37(20.2)
2 diigiik 28(15.3)
3 ve tizeri diisiik 15(8.2)
“HRT kullanimi 40(21.9)
Menopoz yas1* (X+ SS) 47.29+6.45

*Ortalama menopoz yasi: 47.29+6.45, “HRT: Hormon Replasman Tedavisi

Aragtirmamiza katilan postmenopozal donemdeki kadinlarm
%53’tintin kronik hastaliginin oldugu goriildii. Tiimer ve Kartal’in
(2018) yapmus oldugu calismada postmenopozal donemdeki
kadinlarin %55.9’unun, Erbag ve Demirel’in (2017) ¢alismasinda ise
%58.2’sinin bir kronik hastalia sahip oldugu bulunmustur [33,34].
Calisma bulgumuz, Tiimer ve Kartal (2018) ile Erbas ve Demirel’in
(2017) ¢alisma bulgular ile benzerdir. Aragtirmada ayrica kronik
hastaligi bulunan kadmnlarin uyku durumunun olumsuz etkilendigi
saptandi. Goktas ve ark. (2015) obez bireylerin daha fazla uyku sorunu
yasadigin1 bulmustur [35]. Emre (2019) Tip 2 Diyabetus Melitus tanili
hastalarin %59.2’sinin uyku kalitesinin kotli oldugunu saptamistir
[36]. Bulgumuz Goktas ve ark (2015) ile Emre’nin (2019) bulgularini
destekler niteliktedir.

Arastirmamizda menopoza girme yasi ortalama 47.29+6.45 olarak
bulundu. Diinya genelinde ortalama menopoza girme yas1 51” dir [25].
Tiirkiye’de ise ortalama menopoza girme yas1 47°dir. Ulkemizde
ortalama menopoz yasi diinya ortalamasinin 2-3 yil altindadir [26].
Aragtirmamizda kadinlarin menopoz yasinin uyku durumu {iizerine
etkisinin olmadig: saptandi. Huang ve ark. (2018) 40 yasindan 6nce
menopoza giren kadinlarin, 50-54 yas aralifinda menopoza girenlere
gore 1.21 kat artmg obstriiktif uyku apnesi riskine sahip oldugunu
gostermistir [37]. Arastirma bulgumuz ve Huang ve ark. (2018)’in
bulgusu farklilik gostermektedir. Bunun 6zel bir uyku sorunun
incelenmesinden ve  genetik  farkliliklardan  kaynaklandigi
diisiiniilmektedir.
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Tablo 3. Kadinlarm sosyo-demografik ve obstetrik dzellikleri ile
KSIUO toplam puan ortalamasinin karsilastirilmasi

fKSIUO

Ozellik (X455) Test/p degeri
45-55 12.23+4.65
Yas t*=0.567/p=0.572
56-65 11.82+5.01
Siti Okuryazar/ilkokul 12.54+6.15
Lam £=-0.008/p=0.993
uzeyl Ortaokul/lise/iiniversite  12.54+4.39
f Evii 12.08+4.81
gﬂede”' £20.412/p=0.681
urum Bekar 11.65+5.04
Gelir Gelir giderden az 12.10+4.62
q t=0.205/p=0.838
urumu Gelir gidere esit/fazla 11.95+5.02
Ev hanimi 12.05+4.80
Meslek t=1.005/p=0.294
Calistyor/Emekli 10.78+5.09
Evet 11.69+5.22
Sigara t=-0.901/p=0.369
Hayir 12.34+4.41
Evet 11.30+5.21
Alkol =-1.564/p=0.120
Hayir 12.4744.54
; Evet 13.02+4.71
I'fm”;kk 1=3.053/p=0.003
astall Hayir 10.88+4.74
Normal kilolu 12.67+4.91
*BKI t=0.891/p=0.377
Fazla kilolu 11.86+4.82
1 8.71+6.13
Yasayan 11255511 *F=2.413/p=0.092
¢ocuk
3 ve lizeri 12.35+4.66
1 11.59+4.75
Disiik 2 13.14£4.74  F=0.823/p=0.443
say1st
3 ve lizeri 11.88+4.88
¥ Evet 13.10+4.99
kHlFfT t=1.568/p=0.122
ullanimi Hayir 11.71£4.76
<48 12.09+5.03
Menopoz t20.172/p=0.863
yast >48 11.96+4.69
_ Gegiren 13.52+4.79
SQOV'D 1=3.624/p=0.001
Gegirmeyen 10.97+4.59

IKSIUO ortalama puan=12.01%+4.83, *t: bagumsiz gruplarda t testi, “BKI: Beden kitle
indeksi, "HRT: Hormon Replasman Tedavisi, *F: ANOVA testi

Postmenopozal donemde yasanilan hormonal degisikliklerle birlikte
kadmlarin ¢ogunda BKI artis1 goriilmektedir [38]. Tan ve ark. (2014)
yapmis oldugu calismada menopoz donemindeki kadmlarm BKI
ortalamasin1 31.9 + 5.8 olarak bulmustur [39]. Arastirmada ayrica
postmenopozal kadinlarda BKi’nin uyku durumunu etkilemedigi
saptandi. Tokg6z ve ark. (2020) postmenopozal kadinlarda igerisinde
uyku sorunlarinin da bulundugu menopozal semptomlarin yliksek
BKI’ye sahip kadinlarda daha fazla oldugunu gostermistir [40].
Bununla birlikte Tan (2012) postmenopozal kadlarda BKi*nin uyku
sorunlarimi etkilemedigini bulmustur [41]. Arastirma bulgumuz Tan
(2012)’1n bulgusu ile paralel iken, Tokgoz ve ark. (2020) ile farklilik
gostermektedir. Konuya iligkin daha fazla aragtirmaya ihtiyag vardir.

Arastirmanizda kadinlarmn HRT kullanim orani %21.9°dur. Ostrojen
eksikligine bagli ortaya ¢ikan semptomlari azaltmak ve menopoz
donemindeki kadinlarin yasam kalitesini yiikseltmek icin HRT
kullamlabilir [42]. Ulkemizde Biri ve ark.’nin yaptig1 calismada
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postmenopozal donemdeki kadmlarmm HRT kullanim oranini %19.8,
Timer ve Kartal ise %24 oldugunu bulmustur [43, 33]. Latin
Amerika’da yapilan ¢alismada HRT kullanim oran1  %14.7
bulunmustur [44]. Arastirmada HRT kullanimmm uyku durumunu
etkilemedigi saptandi. Hays ve ark. (2003) HRT kullaniminin
postmenopozal donemdeki kadinlarin uyku sorunlarini pozitif yonde
etkiledigini bulmugtur [45]. Xu ve ark. (2011) ise HRT kullaniminin
kadinlarin uyku sorunlari iizerinde etkisinin olmadigimni gostermistir
[46]. Arastirma bulgumuz Xu ve ark. (2011)’nin bulgusu ile paralel
iken, Hays ve ark. (2003)’nin bulgusu ile farklidir. Konuya iliskin daha
fazla arastirmaya ihtiyag vardir.

Aragtirmamizda COVID-19 gegiren kadinlarin uyku durumunun
olumsuz yonde etkilendigi saptandi. Menopozda hormonlarin
konsantrasyonunda meydana gelen degisikliklerin COVID-19 riskinin
artmasina katkida bulunabildigini gdsteren ¢aligmalar bulunmaktadir.
Yapilan bir ¢aligmada menopoza girmis olmanin COVID-19 i¢in bir
risk faktorii oldugu, menopozda azalan Ostrojenle COVID-19
hastaligin siddetinin arttig1, hastanede kalig siiresinin uzadig
gorillmiigtiir [10]. Diger bir ¢alismada ise menopoz ddonemindeki
COVID-19 gegiren ve hormon tedavisi alan (6strojen) kadin hastalarda
oliim riskinin %350 oraninda azaldigi saptanmustir [47]. COVID-19
gecirmenin pek ¢ok psikolojik problem ve diisiik uyku kalitesi gibi
6nemli sorunlara yol agtigi bulunmustur [48]. Yapilan bir meta-analiz
sonucuna gore; COVID-19 gecirmenin genel popiilasyonda %74.8
oraninda uyku sorununa yol ag¢tigi saptanmistir [49]. Diger bir
caligmada ise COVID-19 gegiren erkeklerde %43, kadinlarda ise %52
oraninda uyku problemi goriilmiistir [50]. Arastirma bulgumuz
dogrultusunda COVID-19’un postmenopozal dénemde de uyku
durumunu olumsuz etkiledigi saptandi.

Calismanin Limitasyonlar:

Arastirmanin kiiciik bir 6rneklem ile olasiliksiz drnekleme yontemi
kullanilarak yapilmis olmasi ve sadece internet-sosyal aglari kullanan
postmenopozal kadinlarin aragtirmaya dahil edilmesi sinirliliklaridir.

SONUC

Aragtirmada postmenopozal kadinlarda COVID-19 gegirmenin uyku
durumunu olumsuz etkiledigi saptandi. Ayrica COVID-19 déneminde
kronik hastaligi bulunan kadimnlarin uyku durumunun olumsuz yonde
etkilendigi bulundu. Bu donemdeki kadinlarin yasam Kkalitesini
artirmak i¢cin COVID-19 gecirme ile uyku durumunun ele alinmasi
gerekmektedir.  Saglik profesyonellerinin  COVID-19  gegiren
postmenopazal kadinlarin uyku problemlerini degerlendirmeleri ve
uygun tedavi segeneklerine yonlendirmeleri Onerilmektedir. Saglik
profesyonellerinin kronik hastaligi olan postmenopozal kadinlarin
uyku durumu bakimindan riskli bir grubu olusturdugunu atlamayarak
oncelikli olarak ele almasi 6nerilmektedir. Ayrica konunun daha genis
orneklem grubuyla ve toplum temelli olarak ele alinmasi
onerilmektedir.
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