403 KADINDA IPSS (ULUSLARARASI PROSTAT SEMPTOM SKORU)
SONUCLARI VE DUSUNDURDUKLERI

RESULTS OF IPSS (INTERNATIONAL PROSTATE SYMPTOM SCORE) IN 403
WOMEN AND ITS OUTCOMES

SEREL T.A.*, PERK H.*, GEMALMAZ H.**, KOSAR A.*, (;ELiK K.*, DENIZ N.*

* Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiltesi Uroloji Anabilim Dali, ISPARTA
** Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiltesi Uroloji Anabilim Dali, AYDIN

OZET

Kadinlarda iseme fonksiyonlarinin epidemiyolojisini belirlemek amaciyla 403 kadinda Uluslararasi
Prostat Semptom Skoru (IPSS) indeksi kullanilarak bir anket yapildi ve elde edilen veriler istatistiksel olarak
analiz edildi. Farkli yas gruplarinin semptom skorlari tek-yénli varyans analizi ve posterior Scheffe’s testi ile
karsilastirildi. Vakalarin ¢ogunda irritatif mesane semptomlari (pollakiri, urgensi ve noktiri) dagiliminin
daha sik oldugu gozlendi. Obstriktif semptomlar (kismi bosalma, zayif akim, kesikli idrar yapma ve hesitansi)
50 yas Uzeri grupta daha sikti. Yas ile irritatif, obstriktif ve total skorlar arasinda anlamli bir iliski vardi
(p<0.001). Total semptom skorlari ile yasam Kkalitesi skorlari arasinda korelasyon tespit edildi (Pearson’s
r=0.69). Vakalarin 140’ inda (%34.7) IPSS degeri 7°den ylksekti ve 74’tinde (%618.3) yasam kalite skoru 4 veya
daha buyik idi. Bununla birlikte sadece 20 kadin (%4.9) iseme semptomlarindan dolayi bir troloji klinigine
basvurduklarini ifade etti.

Bu calismamizin sonuglari kadinlardaki iseme semptomlari dagihiminin yasa bagh olarak degistigini ve
bu problemlerin klinik uygulamada gérilenden daha sik oranda gorulebildigini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kadinlarda iseme semptomlari, Uluslararasi Prostat Semptom Skor indeksi

ABSTRACT

A questionnaire was administered to collect information on medical, surgical and urological history and
the IPSS index used to identify the voiding patterns of 403 consecutive women undergoing a health
examination. Data were analyzed using the statistical package for social sciences (SPSS). The one-way analysis
of variance with a posteriori comparison by Scheffe’s test was used to compare the symptom scores of different
age groups. The irritative bladder symptoms (frequency, urgency and nocturia) were commonly reported by
the respondents. The obstructive symptom (incomplete emptying, weak stream, intermittency and hesitancy)
was frequently reported in the elderly (age > 50 years). The irritative scores, obstructive scores and total scores
showed a significant rise with age (all p < 0.001). There was a well correlation between the total symptom
scores and quality-of-life score (Pearson’s r=0.69, p=0). Our results showed that 140 (34.7%) of the
respondents reported an IPSS of > 7, and 74 (18.3%) of respondents reported a quality-of-life score > 4 with
their voiding. However only twenty (4.9%o) of the respondents admitted to the urology department about their
voiding symptoms. The voiding symptoms showed an age-dependent change in women and the prevalence of
voiding problems is also higher than seen in clinical practice.
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GIRIS

Kadin anatomisi erkek anatomisinden daha
kisa bir Uretraya sahip olmasi ve prostatin olma-
masi ile farklilik gosterir. Bu nedenle kadinlar

semptom indeksi kullanilmis’, ancak cesitli calis-
malar AUA semptom indeksinin prostat ve cinsi-
yete spesifik olmadigini gdstermistir®®. Bu ne-
denle AUA indeksi 1993’te IPSS (International

daha az obstriktif gucliklerle karsilasirlar. Bu-
nunla birlikte kadinlardaki iseme problemleri dii-
stintildugli kadar ender degildir>. Kadinlardaki
iseme fonksiyonlari ve buna ait bozukluklarin
prevalansini saptamak amaclyla daha 6nce ce-
sitli calismalar yapilmistir®®.,

Benign Prostat Hiperplazili (BPH) erkekler-
de iseme semptomlarini degerlendirmek icin ilk
olarak Amerikan Uroloji Birligi’nin (AUA)

Prostate Symptom Score) olarak modifiye edil-
mis'® ve yasam Kalitesi (izerine triner semptom-
larin etkisini degerlendirmek iginde yasam kalite
indeksi bu indekse (QoL) eklenmistir. Her ne ka-
dar IPSS indeksi erkeklerde prostat semptomlari-
ni degerlendirmede kullanilsa da Yu ve arkadas-
lar1 kadinlardaki iseme semptomlarinin saptama-
sinda IPSS indeksi kullaniimasinin klinik olarak
anlamli sonuclar dogurdugunu ifade etmislerdir®.
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Bu calismanin amaci bir grup Tirk kadinin-
da IPSS indeksi yardimiyla iseme fonksiyonlari
epidemiyolojisi ile bilgiler ortaya koymak ve bu
indeksin kadinlarda kullaniminin guavenirligini
tespit etmektir.

GEREC ve YONTEM

Caligmaya katilanlarin kendisinin doldurdu-
gu ve bir hemsirenin katihmcilara yardimci oldu-
gu bir form bu ¢alismanin temelini olusturmakta-
dir. Demografik karakteristikler, tibbi, cerrahi ve
trolojik hikaye ile ilgili bilgileri iceren bu form-
lar Siileyman Demirel Universitesi ve Adnan
Menderes Universitesi Tip Fakiiltelerine muaye-
ne icin basvuran kadinlara verildi. IPSS indeksi
kullanilarak iseme semptomlari ve yasam kalitesi
olculdi'®. Norolojik problemleri olan, trolojik
hastalig bulunan ve uzun sireli ilag tedavisi alan
hastalar calisma disi birakildi.

IPSS indeksinde semptomlar obstruktif (kis-
mi bosalma, kesik kesik idrar yapma, zayif akim
ve hesitansi) ve irritatif (pollakiri, urgensi ve
noktiiri) olmak tizere iki sinifa ayrilir°. Sempto-
matik iseme icin sinir degeri IPSS degerlendir-
mesinde 7’nin Gstu ve yasam kalitesinden mem-
nun olmayanlar icinde yasam kalite skoru 4 ve
iistii olarak kabul edilmektedir™. 29 yas ve alti,
30-39 yas, 40-49 yas, 50-59 yas ve 60 yas ve Us-
tl gruplardaki semptom skor farkliliklari tek-
yonlu iki-tarafli ANOVA testi ve posterior Sc-
heffe’s testi ile degerlendirildi. P<0.05 olmasi
istatistiksel olarak anlamli farklihk kabul edildi.
Yirmi kadin norolojik hastalik, uzun sireli dia-
bet, gecirilmis mesane cerrahisi ve histerektomi
veya uzun donem kardiyovaskiler ve psikiyatrik

hastaliklar nedeniyle calisma digi birakildilar.
Toplam olarak 403 kadin calismaya dahil edildi.

BULGULAR

Iseme semptomlarinin ayri ayri dagihimi an-
kete katilanlarin timinde Tablo 1’de gorilmek-
tedir. Vakalardaki irritatif semptomlarin dagilimi
obstriiktif olanlardan daha sikt. rritatif, obstriik-
tif ve total IPSS skorlarinin degisik yas gruplari
icin dagihmi Tablo 2’de gdsterilmektedir; bu ¢
skorun timu de yasla birlikte dikkate deger bir
sekilde artmakta idi. Toplam semptom skoru 7°-
nin Ustiinde ve yasam kalite skoru 4’0n Gstiinde
olan vakalarin dagihmi Tablo 3’te goriilmektedir.
Calismaya katilanlarin  %34.7’sinde  semptom
skoru 7’nin Uzerinde olup, %18.3’lnde yasam
kalitesi indeksi 4 ve Uzerinde idi. Yirmi kadin
(%4.9) bu semptomlari nedeniyle bir droloji kli-
nigine basvurdugunu ifade etti. Toplam semptom
skoru ile yasam Kkalitesi skoru arasinda ise bir
korelasyon oldugu gozlendi (Pearson’s korelas-
yon katsayisi =0.69, p=0).

IPSS Dagilimi (%)
Semp-
tomlar* 0 1 2 3 4 5

POL 33.3 | 27.26 | 1464 | 6.2 | 496 | 13.64

NOK | 25.32 | 38.21 | 21.09 | 7.94 | 3.97 | 3.47

ZA 66.03 | 15.13 | 7.69 | 4.46 | 3.22 | 3.47

TBH 4197 | 30.0 | 1439 | 521 | 372 | 471

URG 40.44 | 29.06 | 13.89 | 7.44 | 3.72 | 5.45

HE 64.76 | 1416 | 9.18 | 471 | 3.22 | 3.97

KES 59.3 | 15.66 | 11.16 | 446 | 397 | 545

Tablo 1. Uriner semptomlarin 403 katilimcidaki dagilimi

* POL, pollakiri; NOK, nokturi; ZA, zayif idrar akimi; TBH,
tam bosalamama hissi; URG, urgensi; HE, hesitansi; KES,
kesikli idrar yapma.

Ortalama (SEM) skor*

Yas (Yil) SayI Irritatif Obstriktif Toplam
A 19-29 116 1.6 (0.19) 0.32 (0.02) 1.93 (0.25)
B 30-39 124 3.58 (0.26) 0.58 (0.13) 4.17 (0.36)
C 40-49 62 6.27 (0.41) 2.14 (0.29) 8.41 (0.59)
D 50-59 52 8.65 (0.51) 4.8 (0.48) 13.46 (0.91)
E >60 49 8.75 (0.52) 4.89 (0.51) 13.65 (0.94)

Toplam 403 4.71(0.2) 1.82 (0.14) 6.5 (0.32)

Farklihk D=E A=B D=E

Gruplar arasi** D=E

Tablo. 2 Ortalama irritatif, obstriktif and toplam skorlarin yasla degisimi
* TUmi igin p<0.05, tek yonli ANOVA; ** p< 0.05, Scheffe’s posterior testi
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Vas (Vi) | | IPSS>T ;; a5
indeksi>4 n (%) n (%)
1920 | 116 | 5(43) 1(0.8)
3039 | 124 | 15(12) 3(2.4)
4049 | 62 | 32(51) | 10(16.0)
5059 | 52 | 45(86.5) | 30 (57.6)
>60 49 | 43(87.7) | 30(612)
Toplam | 403 | 140 (34.7) | 74 (18.3)

Tablo 3. Toplam IPSS skoru 7°nin, yasam Kalitesi indeksi 4
ve Uzerinde olan kadinlarin dagilimi.

TARTISMA

Calismamizda yaslilarda obstriktif iseme si-
kayetleri daha sik oranda olup, ortalama obstrik-
tif skor 19-29 yagslari arasindaki kadinlarda 0.32
iken, 60 yas ve Ustiinde dikkate deger bir sekilde
4.89’a yukselmektedir. Yaslilarda artmis obst-
raktif Griner semptomlar infravezikal obstriiksi-
yon veya zayif detriisor kontraktilitesi ile agikla-
nabilir. Yagla birlikte 6strojen yetersizliginin ka-
dinlarda inkompetan Uretraya neden oldugu bi-
linmektedir*:. Bu sebeple kadinlarda infravezikal
obstriiksiyon ender olarak gorllr ve postmena-
pozal kadinlardaki oraninin %2.7 oldugu daha
onceki bir calismada gosterilmistir®. Bizim bul-
gularimiz yasla birlikte detriisérin kontraktil
fonksiyonunda bir azalma oldugu bulgusunu des-
teklemektedir. Lee ve arkadaslari ilerleyen yasla
birlikte iseme disfonksiyonunun ortaya ¢ikmasi-
nin kadinlarda daha fark edilir bir hal aldigini
gostermislerdir ve bunun detriisérin izotonik ka-
silma fonksiyonlarindaki bir azalma ile ilgili ol-
dugunu éne siirmislerdir'?. Calismamizda irrita-
tif mesane semptomlarinin sikhgr obstriktif
semptomlardan daha fazladir. Semptom skoru>2
olan kadinlarin %40’ inda pollakiri, %37’sinde
noktdri ve %31’inde urgensi sikayeti vardi. Hesi-
tansi (%21), kesikli idrar yapma (%25), zayif id-
rar akimi (%19) ve mesanenin tam bosalamama
hissi (%28) gibi obstriktif semptomlar rolatif o-
larak daha az orandadir (Tablol). Kadinlarda
anatomik yapilarindan dolayr mesane ve uretral
enfeksiyona daha yatkin olduklarindan irritatif
Uriner semptomlarin daha sik olarak gérulmesi
beklenen bir bulgu olarak kabul edilebilir. Diger
taraftan kadinlarda prostatin olmamasi ve anato-
mik ozelliklerinde dolayi infravezikal obstriksi-
yon gorilme olasihgl daha zayiftir. Calismami-
zin sonuglarina benzer neticeler diger arastirma-

KADINLARDA /SEME SEMPTOMLARI

cilar tarafindan da bildirilmistir. Yu ve arkadas-
lari semptom skoru>2 olan 583 kadinin %33’un-
de noktiri tespit etmistir®. Sommer ve arkadasla-
ri 20-79 yaslar arasindaki 432 kadinda semptom
skoru>2 olanlarin %53’linde pollakiri, %19.6’-
sinda kesikli idrar yapma ve %20’sinde ise zayif
idrar akimi sikayetlerinin varligini tespit etmis-
lerdir*. Calismada yasi 50°nin Gizerinde ve semp-
tomatik iseme sikayeti olan kadinlarin %34.7’-
sinde disfonksiyonel iseme sikayetlerinin varhgi
saptandi. Bu bulgu Lepor’un daha dnce bildirdigi
sonuglari ile uyum gdstermektedir’, Lepor calis-
masinda yaslari>50 olan kadinlarin %39’unda
AUA semptom indeksini 7’nin tzerinde bulmus-
tur. Calismamizda bu insidansa geng kadinlarda
daha az oranda rastlaniimistir (19-29 yas grubun-
da %4.3 ve 30-39 yas grubunda %12). Ayrica
iseme disfonksiyonu ile birlikte olabilecek muh-
temel faktorler de calisma disi birakilmistir. So-
nuclarimiz yaslanmanin tek basina mesane fonk-
siyonunu olumsuz olarak etkileyebilecegi fikrini
destekler niteliktedir.

Anket sonuclari katithmcilarin %8.3’tndeki
iseme fonksiyonlarinin yasam kalitelerini olum-
suz olarak etkiledigini gostermektedir. Uretral
sendrom, hipersensitif mesane ve interstisyel sis-
tit gibi hastaliklarin pollakiri, urgensi, kismi me-
sane bosalmasi gibi semptomlara neden oldugu
bilinmektedir. Bu hastaliklarin degerlendirilme-
sinde sadece anket yeterli degildir. Ayrica bu si-
kayetleri kapsamli olarak degerlendirmek igin
trodinamik calismalara ihtiyag vardir. Bu tip an-
ket calismalari katilimcilardaki Griner semptom-
lari mesane fonksiyonlari ile korele etmek ve bu
semptomlarin prevalansini saptamak amaciyla
yapilabilir. Diger taraftan ankete katilan kadinla-
rin %4.9°u voiding semptomlarindan dolay tro-
loji klinigine bagvurduklarini ifade etmektedirler.
Bu distik oranin nedeni kadinlarin mindr iseme
semptomlara daha toleransli olduklari veya bu
konuda bir yardim istemekten cekinmis olabile-
cekleri fikrini diisindurmektedir.

Sonug olarak bizim bulgularimiz saglikli ka-
dinlarda iseme semptomlarini degerlendirmede
IPSS indeksi kullaniminin klinik olarak anlamli
sonuclar ortaya koyabilecegi tezini destekler
yondedir. Ayrica bu indeksle minér iseme semp-
tomlari olan kadinlarin daha kolay tespit edilip
bu kisilere uygun medikal yaklasimin yapilabile-
cegini diisinmekteyiz.
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