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Hastanemiz ig hastaliklar1 polikliniklerine bagvuran 65 yas ve tizerindeki tip 2 diyabetes mellitusun eslik ettigi hastalarda anemi sikligini saptamay1 ve aneminin morfolojik
olarak dagilimini degerlendirmeyi amagladik.

Dereli Ilge Devlet Hastanesi i¢ hastaliklar1 poliklinigine 01.01.2021- 01.01.2022 tarihleri arasinda bagvuran 65 yas ve iizerindeki tip 2 dm'nin eslik ettigi hastalar, retros-
pektif olarak incelenerek galismaya alindi. Hastalarin hemogram ve biyokimya tetkikleri degerlendirildi. Hastalarin anemi sikhigi ile yas, cinsiyet, kronik renal yetmezlik
iligkileri degerlendirildi. Veriler SPSS programina kaydedilip, istatistiksel analizler yapild1.

Caligmamizda anemi sikhig1 %24,4 olarak saptandi. Anemisi olan hastalar MCV degerlerine gore %26’ s1 (26) mikrositer, %72’ si (72) normositer, %2’ si (2) makrositer
anemi olarak siniflandirildi. Cahsmamizda kadinlarda, erkeklere gore anemi sikligi agisindan istatistiksel anlamli farkhihik tespit edildi (p=0,016). Artan yas gruplari ile
anemi siklig1 arasinda istatistiksel anlaml farklilik gozlenmedi (p=0,088). Geriatrik diyabetik hastalarda kronik renal yetmezlik ile anemi arasinda istatistiksel anlamli
farklilik tespit edildi (p=0,008).

Cahsmamizdaki hastalarda anemi sikhig literatiirle uyumlu olarak %24,4 olarak saptandi. Geriatrik diyabetik hasta popiilasyonu gittikge artmaktadir. Ulkemizde geriatrik
gruptaki diyabetik hastalarda anemi ile ilgili galismalar kisitl olup, ok merkezli prospektif ¢aligmalara gereksinim duyulmaktadir.
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It was aimed to determine the prevalence and morphological distribution of anemia in patients aged 65 years and above with type 2 diabetes mellitus who applied to the internal
medicine outpatient clinics of our hospital.

Patients aged 65 years and above with type 2 DM, who visited Dereli District State Hospital internal medicine outpatient clinic between 01.01.2021 and 01.01.2022 were
included and retrospectively examined in the study. Hemogram and biochemistry examinations of the patients were assessed. The relationship between the prevalence of anemia
and age, gender, and chronic renal failure was evaluated. The data were recorded in the SPSS software and statistical analyses were performed.

The prevalence of anemia was determined as 24.4% in the study. Based on patients' MCV values, 26% (26) of the cases were classified as microcytic anemia, 72% (72) as
normocytic anemia, and 2% (2) as macrocytic anemia. A statistically significant difference was identified in the study in terms of the prevalence of anemia in women compared
to men (p=0.016). No statistically significant difference was found between the increasing age groups and the prevalence of anemia (p=0.088). A statistically significant difference
was determined between chronic renal failure and anemia in geriatric diabetic patients (p=0.008).

In line with the literature, prevalence of anemia in the study was calculated as 24.4%. Population of geriatric diabetic patients is gradually increasing. Studies on anemia in
diabetic patients in the geriatric group are limited in our country, and multicenter prospective studies are needed.

anemia; geriatric; diabetes; renal; creatinine
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GIiRiS
Anemi, geriatrik kisilerde sik goriilen bir bulgudur. Geri-
atrik hastalarda kalp yetmezliginin sik olusu ve bozulmus
serebrovaskiiler dolasim nedeniyle, anemiyi tolere etmek
zorlagmaktadir. Anemi bir bulgu olup, altta yatan nedeni

bulmak ve tedavi etmek 6nem arz etmektedir’.

Geriatrik hastalarda aneminin baglica sebepleri; beslenme
eksiklikleri, kronik hastaliklar, timorler ve bazi hematolo-

jik maligniteler olarak gozlenmektedir'.

Geriatri bilimi tarafindan; 65-74 yas aralig1 geng yasli, 75-
84 yas arasi orta yasli, 85 yas ve tizeri ise ileri yasl ola-
rak degerlendirilmektedir. 2010 yilinda Avrupadaki yash
orani, popiilasyonun %17,66 ‘sini olusturmaktaydi. 2020
yilinda bu oranin %20,78’ e yiikseldigi goriilmiis olup, ge-

lecek dekatlarda oranin artmasi beklenmektedir!.

Diinya Saglik Orgiitii anemiyi, hemoglobin diizeyinin er-
keklerde 13 gr/dl, kadinlarda 12 gr/dl’ nin altinda olmas:

olarak tanimlamigtir’.

Anemi prevalansi toplumlara gore farklilik gostermekle
birlikte; erkeklerde %2,9-61, kadinlarda ise %3,3-41 ora-
ninda izlenmektedir®. 65 yas tizerindeki 85.409 kisiden
olusan 34 caligmay! iceren bir sistemik degerlendirmede;
anemi prevalansi sirasiyla evinde yasayanlarda, hospitalize
olanlarda ve huzurevinde yasayanlarda %12, %40 ve %47

olarak bulunmugtur®.

Diyabetes mellitus (dm), renal anemiye sonuglanan kronik
renal yetmezligin en sik nedenidir. Diyabetik nefropatili
hastalarda anemi, diyabetik olmayan kronik renal yetmez-
ligi olan hastalara gore daha erken ortaya ¢ikmakta ve agir

formda izlenmektedir*.

Ulkemizde i¢ hastaliklar1 poliklinigine bagvuran tip 2 dm
tanili geriatrik hastalardaki anemi siklig ile ilgili calisma-
larin kisitli olmasi nedeniyle, bu ¢alismada hastanemiz ig

hastaliklar1 polikliniklerine bagvuran 65 yas ve tizerindeki

tip 2 dmy’ un eslik ettigi hastalarda anemi sikligini sapta-
may1 ve aneminin morfolojik olarak dagilimini degerlen-

dirmeyi amagladik.

GEREC ve YONTEMLER

Calismamiz gozlemsel tipte retrospektif hasta kayitlar: ta-
ramasi $eklinde planlandi. 01.01.2021- 01.01.2022 tarihle-
ri arasinda Dereli flge Devlet Hastanesi i¢ hastaliklar1 po-
liklinigine bagvuran 65 yas ve iistii, tip 2 dm’ un eslik ettigi
hastalar ¢aligmaya alindi. Hastalarin anamnez ve sistemik
muayene bilgilerinden sonra hemogram tetkikleri incelen-
di. Hemoglobin degerinin erkek hastalar igin 13 gr/dl ve
kadin hastalar i¢in 12 gr/dlden diisiik saptanmasi anemi
olarak kabul edildi. Saptanan anemi, ortalama eritrosit
hacmine (MCV) goére mikrositer (MCV<80), normositer
(MCV: 80-100) ve makrositer (MCV>100) olmak tizere 3
gruba ayrildi. Calismamizda kronik renal yetmezlik deger-
lendirmesi retrospektif olarak hastalarin serum kreatinin
diizeylerine bakilarak yapildi. Hastalarin bazal serum kre-
atinin diizeyleri belirlendi, kreatinin diizeyi 1,3 mg/dl ve
tizeri olanlar kronik renal yetmezlik olarak degerlendirildi.
Elde edilen verilerin analizinde kategorik degiskenleri bir-
biriyle karsilastirmak icin pearson ki-kare ve Fisher’s exact
testleri kullanildi. Nitel bagimsiz verilerin analizinde pe-
arson ki kare testi, ki-kare test kosullar1 saglanmadiginda
Fisher testi kullanild1. Istatistiksel analizler SPSS Statistics
v22 (SPSS, IBM Corp., USA) ile yapildi. p<0.05 degeri ista-
tistiksel olarak anlaml kabul edildi.

BULGULAR
Caligmamiza 01.01.2021 ve 01.01.2022 tarihlerinde Dereli
flge Devlet Hastanesi i¢ hastaliklar1 polikliniklerine bagvu-
ran 65 yas ve tizerindeki tip 2 dm’ un eslik ettigi 409 has-
ta dahil edildi. Hastalarin 143’0 erkek (%35), 266’s1 kadin
(%65) idi. Hastalar yas gruplarina gore {i¢ gruba ayrild.
65-74 yas araliginda 268 (%65,5), 75-84 yas araliginda 101
(%24,7), 85 ve tizerinde ise 40 (%9,8) hasta mevcuttu. Has-
talarda anemi orani %24,4 (100) olarak tespit edildi. Ane-
misi olan hastalar MCV degerlerine gére; %26’ s1 (26) mik-

rositer, %72’si (72) normositer, %2’si (2) makrositer anemi
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olarak smiflandirildi. Hastalarin %15,6 (64)sina kronik Tablo 3: Yas gruplari ile anemi durumu arasindaki iliski
renal yetmezlik eslik ederken, %84,4 (345)’tinde kronik Anemi Durumu
renal yetmezlik gézlenmedi. Caligmaya dahil edilen hasta- Yok Var X2 SD p
larin cinsiyet, yas aralig1, anemi ve kronik renal yetmezlik ;51-74 11 .
yoniiyle dagilimi tablo 1'de gosterildi. Hastalarin cinsiyet- a r:s1 (%51,5) | (%14,0)
leri ile anemi varlig1 arasindaki iligki tablo 2'de gosterildi. 75-84
72 29
Hastalarin yas gruplari ile eslik eden anemi arasindaki ilis- Yas %17,6) | (%7,1) 4,872 2 0,088
arasi
ki tablo 3’te gosterildi. Hastalarda eglik eden kronik renal e
yetmezlik ile anemi arasindaki iligki tablo 4’ te gosterildi. Yas ve ( ry266 3 | ry134 5)
yukarisi o o
Tablo 1: Hastalarin cinsiyet, yas araligi, anemi ve kronik renal
yetmezlik yoniiyle dagilimi Tablo 4: Kronik renal yetmezlik ile anemi arasindaki iligki
Frekans (f) Yiizde (%) Anemi Durumu
Cinsiyet Yok Var X2 SD P
Erkek 143 35,0 = 269 76
$5 | Yok %78) | (%22)
Kadin 266 65,0 L 2 6,995 1 0,008
8 Z = Var 40 24
Yas Aralig (%62,5) | (%37,5)
65-74 yas 268 65,5
75-84 101 24,7 o . . s s
b Cinsiyet ile anemi durumu arasinda anlamli bir iligki olup
85 ve lizeri ya. 40 9,8
e olmadigini incelemek icin pearson ki-kare bagimsizlik
Anemi Durumu
testi yapildi. Kadinlarda, erkeklere gore anemi siklig1 agi-
Var 100 24,4
Mikrositer 26 64 sindan istatistiksel anlamli farklilik tespit edildi (X2(1) =
Normositer 72 17,6 5,778, P<0~05)-
Makrositer 2 0,4
Yok 309 75,6 Hastalarin yas gruplar1 ile anemi arasinda istatistiksel
Kronik renal yetmezlik anlamli bir iliski olup olmadigin: incelemek i¢in pearson
Var 64 15,6 ki-kare bagimsizlik testi yapildi. Hastalarin yas gruplar1 ve
Yok 345 84,4 anemi durumlari arasinda istatistiksel anlamli bir iliski ol-
Katilimei sayist = 409 madig tespit edildi (X2(2) = 4,872, p>0.05).
Tablo 2: Cinsiyetle anemi arasindak iligki Hastalarda eslik eden kronik renal yetmezlik ile anemi
A iD . - o lils M
flemi urama arasinda istatistiksel anlamli bir iliski olup olmadigini
Yok Var X2 SD
P incelemek i¢in pearson ki-kare bagimsizlik testi yapildi.
118 25
Erkek Geriatrik diyabetik hastalarda nefropati ile anemi arasinda
(%82.5) | (%17,5)
o1 - 5,778 1 0,016 istatistiksel anlamli bir iligki oldugu tespit edildi.
Kadin —
(%71,8) | (%28,2) (X2(1) = 6,995, p<0.05).
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TARTISMA

Toplum iginde yasayan 65 yas ve tzerindeki bireylerin
%10’'undan fazlasinda Diinya Saghk Orgiitii kriterlerine
(kadinlarda hemoglobin < 12 g/dl, erkeklerde < 13 g/dl)
gore anemisi bulunmaktadir. Diinyada geriatrik popii-
lasyonun artmast ile birlikte, artan yas ile anemi goriilme
siklig1 artmaktadir. 50 yasindan sonra anemi prevalan-
s1 ilerleyen yas ile birlikte artmakta, 85 yas ve {izerinde
anemi prevalansi %20’yi ge¢mektedir®’. Anemi prevalansi
toplumlara gore farklilik gostermekle birlikte; erkeklerde
%2,9-61, kadinlarda ise %3,3-41 araliginda izlenmekte-
dir’. Caliymamizda anemi siklig1 literatiirle uyumlu olarak
9%24,4 olarak tespit edildi.

Calismamizda geriatrik diyabetik erkeklerde anemi siklig1
%17,5, kadinlarda ise %28,2 olarak saptanmistir. Caligma-
mizda kadinlarda, erkeklere gore anemi siklig1 acisindan
istatistiksel anlamli farklilik tespit edildi (p=0,016). Gural-
nik ve arkadaslar1 yaptiklar: ¢aligmada geriatrik popiilas-
yonda anemi sikliginin erkeklerde, kadinlara oranla daha
yiiksek oldugunu bildirmislerdir®. Ulkemizde Sahin ve ar-
kadaslar1 yapmis olduklar: ¢alismada, acil servise bagvuran
geriatrik hastalarda anemi sikliginin erkeklerde, kadinlara
gore daha yiiksek oldugunu saptamiglardir’. Kadinlarda ve
erkeklerde anemi sikliklari, bolgesel farklilik gostermekle
birlikte hastalarin hospitalizasyon durumlarina, eslik eden
komorbit durumlara gore degiskenlik gostermektedir. Ca-
lismamizda 266 hasta (%65) kadin, 143 (%35) hasta erkek
idi. Caliymamizdaki kadin sayisinin fazla olmasi da anemi
sikliginin kadinlarda yiiksek bulunmasindaki faktérlerden

biri olabilecegi diistiniildii.

Calismamizda geriatrik diyabetik hastalar yas gruplarina
gore geng yasli, orta yasl ve ileri yash olarak ti¢ gruba ay-
rildi. Anemi tablosu geriatrik popiilasyonda yaygin olarak
gortilmekle birlikte, artan yas ile anemi siklig1 artmakta-
dir'. Literatiirden farkl: olarak ¢alismamda artan yas grup-
lar1 ile anemi siklig1 arasinda istatistiksel anlamli farklilik
gozlenmedi (p=0,088). Bu durum c¢alismaya katilan en

fazla kisi sayisinin, caligma popilasyonunun %65,5 ora-

nindaki 268 kisiden olusan 65-74 yas arasindaki geng yash
grubunda olmasi ile agiklanabilir. En fazla anemi gozlen-
mesi beklenen grup olan ileri yag grubunun, diger grupla-
ra kiyasla en az kisi sayisina (40 kisi) sahip olmasi da etken

olarak degerlendirilmektedir.

Calismamizda literatiirle uyumlu olarak geriatrik diyabe-
tik hastalarda kronik renal yetmezlik ile anemi arasinda
istatistiksel anlamli farklilik tespit edildi (p=0,008). Calis-
mamizda kronik renal yetmezligin eslik ettigi hastalarda
anemi siklig1 %37,5 olarak saptandi. Tasar ve arkadasla-
rinin hospitalize edilen geriatrik hastalarda yaptig1 ¢alis-
mada kronik bébrek yetmezligine ikincil anemi orani %20
,8 olarak bulunmustur®. 405 geriatrik hastanin incelendigi
bir ¢alismada kronik renal yetmezlige bagli anemi orani
%19,4 olarak bulunmustur®. Kronik bobrek hastaliginda
aneminin siddeti, bobrek fonksiyonlarindaki azalma ile
dogrudan iligkilidir. Bébrek fonksiyonlarindaki azalma
ile birlikte anemi goriilme orani artmaktadir. Diinya Sag-
lik Orgiitii anemi tanimlari kullanildiginda glomeriiler
filtrasyon hizi (GFR) 25 ml/dak altinda olan ancak heniiz
diyalize girmeyen hastalarin %87'de anemi saptanmakta-
dir’. Calismamizdaki geriatrik hastalarda kronik hastalik
anemisi nedeni olan tip 2 dm eslik etmektedir. Bu nedenle
caligmamizdaki geriatrik hastalarda anemi oraninin diger
caligmalara kiyasla daha yiiksek saptandig: gorildi. Ca-
liymamizda kronik renal yetmezlik degerlendirmesi; ret-
rospektif olarak hastalarin bazal serum kreatinin diizeyleri
incelenerek, serum kreatinin diizeylerine bakilarak yapil-
di. Kreatinin diizeyi 1,3 mg/dl ve tizeri olanlar kronik re-
nal yetmezlik olarak degerlendirildi. Hastalarin diyabetik
nefropati degerlendirilmesinin yapilamamasi, GFR hesap-
lanmamasi, kronik renal yetmezlik evrelerinin belirlenme-

mesi ¢alismamizin kisith yoni olarak digiinilda.

Sonug olarak, geriatrik diyabetik hasta popiilasyonu gittik-
¢e artmaktadir. Geriatrik hastalarda anemi sik gézlenmek-
tedir. Ayaktan hastaneye basvuran ve hospitalize edilen
geriatrik diyabetik hastalarin anemi yoniiyle kapsamli bir

bicimde degerlendirilip, etyolojiye yonelik tani ve tedavi-
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lerinin planlanmasi hastalarin mortalite ve morbidite du-
rumlar1 agisindan 6nem arz etmektedir. Ulkemizde geriat-
rik gruptaki diyabetik hastalarda anemi ile ilgili calismalar
kisith olup, ¢ok merkezli prospektif calismalara gereksi-
nim duyulmaktadir.

Calismamizin 23.12.2022 tarihinde Ordu Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulw’ndan 25. toplanti, 293.

Karar sayisi ile etik kurul onay1 alinmistir.

Cikar iliskisi
Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar catismasi bulunma-

maktadir.

Yazar katkis1
Dizayn veri toplama yazim; K.E; literatiir taramasi; K.E,
LK
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