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Bu araştırma Erciye* Üniversitesi Tıp Fakül­
tesi Kadın Hastalıkları ve Doğum Anabilim Daiı 
Polikliniğine başvuran toplam ¡00 kadın üzerin­
de yapüdı. Bu kadınların 50'si bakirli rahim içi 
araç (RİA) kullanmakta, 25'i lippes loop tipi 
RİA kullanmakta, ve 25 kadın kontrol grubunu 
oluşturmaktaydı. Bu hastalardan alınan kan ör­
neklerinde Hb (Hemoglobin), Htc (Hematok-
rit). Eritrosit sayısı, MCV (Ortalama Eritrosit Hac­
mi), MCHC (Ortalama Eritrosit Hemoglobin Kon­
santrasyonu), MCH (Ortalama Eritrosit Hemog­
lobini), serum demiri, DBK (Demir Bağlama 
Kapasitesi = Transferrin) ve TDBK (Total Demir 
Bağlama Kapasitesi) bakıldı Her üç grup arasın­
da bu değerler bakımından anlamlı bir fark 
görülmedi. 

Bizim sonuçlarımız RİA'lann demir eksik­
liği anemisine yol açtığı yolundaki düşünceleri 
destek lememek tedir. 

Anahtar Kelimeler: Bakirli RİA, lip|>es loop RİA. 
D e m i r eksikliği anemisi. 
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G İ R İ Ş 

Rahim içi araç uygulanması , günümüzde kul­
lanılan aile planlaması yön temler inden olup, geçer­
liliğini halen sürdürmektedir (17,18). RİA kullanı­
mında karşılaşılan en önemli sorun, RİA 'ya bağlı 
menstrüel kanamada uzama ve miktannda artma ile 
intermenstrüel kanamadı r (3,6,19). Bu yan etkiler 
yüzünden, RİA uygulanan vakaların %5-15'inde, 
R l A ' n m çıkar t ı lmak zorunda kalındığını belirten 
yayınlar vardır (3,6,17). RİA kullanan kadınlar 
üzerinde yapılan çeş i t l i araşt ı rmalarda, plazma 
ferritin, Hb ve demir metabol iaması incelenmiştir . 
Ancak Hb konsantrasyonu, serum demiri ve D B K ' i n -
de önemli ölçüde bir azalma saptanamamış t ı r (2, 3, 
6 , 9 , 1 0 , 1 7 ) . 

THE CORRELATION BETWEEN 
DIFFERENT KINDS OF INTRAUTERINE 

DEVICES (IUD) AND IRON DEFICIENCY ANEMIA 

Gel iş T a r i h i : 1 8 M a r t 1 9 8 7 

SUMMARY 

This study is made on 100 women attending 
our clinic in University of Erciyes Medical 
Faculty 50 of these women were using copper 
intrauterine device, 25 were using lippes loop 
IUD and 25 women were taken as control group. 
Hb (Hemoglobin), Hct (Hematocrit), red blood 
count, MCV (Mean Corpusculer Volume), MCHC 
(Mean Corpusculer Hemoglobin Concentration,), 
MCH (Mean Corpusculer Hemoglobin), Serum 
Iron, IBC (Iron Binding Capacity = Transferrin) 
and T IBC (Total Iron Binding capacity) were 
measured in the blood samples taken. When the 
results were compared there was no significant 
difference between the IUD and control groups. 

Our results do not support the hypothesis 
regarding development of iron deficiency anemia 
in women who use copper intrau terin devices. 

Key Word* Copper IUD, Lippci Loop IUD, Iron 
Deficiency Anemia. 
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Bu çal ı şmanın amacı, bakirli ve lippes loop RİA 
kullanan kadınlarda demir eksikliği anemisinin görü­
lüp görülmediğini araş t ı rmak; demir eksikliği anemisi 
saptandığı takdirde, bu ik i tip RÎA 'dan hangisinin 
daha az zararlı o lduğunu belirlemektir. Bu nedenle, 
hasta ve kontrol grubunda serum demiri, D B K , T D B K , 
Hb, Htc, Eritrosit sayısı, M C V , M C H C ve M C H öl­
çümleri çalışıldı. 

MATERYAL VE METOD 
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Tablo 1 
Vakaların Yaş Gruplarına Göre Dağıl ımı* 

Yaş Grupları Bakir l i spiral Lippes loop Kont ro l Toplam 

Sayı % Sayı % Sayı 7o Sayı % 

20-29 29 49.15 12 20.34 ! 8 30.51 59 100.0 
30-39 21 55.26 10 26.32 7 18.42 38 100.0 
> 40 0 0.0 3 100.0 0 0.0 3 100.0 

* Satır yüzdeleri alınmıştır . 

D a l ı n a başvuran, en az 6 ay süreyle bakirli spiral 
(Multiload, Cu 250, Nova T) ve lippes loop kullanan 
kadınlar çal ışma kapsamına alındı. Kadınların daha 
önce oral kontraseptif, RİA kul lanmamış veya demir 
replasman tedavisi a lmamış olmasına özellikle dikkat 
edildi. Ayrıca, ça l ışma süresince kadınlar demir, 
antifibrinolitik ilaç veya prostoglandin sente taz 
inhibitörü gibi ilaçlar kullanmadılar. 

1. grup, bakirli RÍA kullanan sağlıklı 50 kadın­
dan; 2. grup ise lippes loop kullanan 25 kadından 
o luş turu ldu . Kont ro l grubu için kondom (4 kişi), 
koitus interruptus (12 kişi) , takvim metodu (3 kişi), 
suppozituar (2 kişi) ve tubal ligasyon (4 kişi) uygula­
nan toplam 25 kadın seçildi. 

Bakirl i RİA kullanan kadınların %49.15'i 20-29 
yaş lan arasında iken; lippes loop kullanan grubun 

%20.34 'ü , kontrol gurubunda %30.51'i aynı yaş 
grubunu teşkil ediyordu. 30-39 yaş grubu için bu 
oran bakirli RİA grubunda %55.26; lippes loopda 
%26.32 kontrol grubunda ise %18.42 idi (Tablo 1). 

Hasta ve kontrol gruplarından alınan kan örnek­
lerinde serum demiri, D B K ve T D B K değerleri hazır 
kit (Merck) kullanılarak spektrofotometrik olarak 
tayin edildi. Hb, Drabkins solüsyonu kullanılarak 
siyanohemoglobin y ö n t e m i ile ölçüldü (4). Htc, 
heparinlenmiş kapiller pipetler yardımıyla mikrohe-
matokrit metoduyla tayin edildi. Hasta ve kontrol 
gruplarının eritrosit değerleri ise Thoma pipeti ve 
Thoma lamı yardımıyla sayılarak bulundu (8). 

Hasta ve kontrol gruplarına ait Hb, Htc ve erit-
rosit değerleri kullanılarak M C V , M C H C ve M C H 
parametreleri hesaplandı (21). 

Tablo II 

Bakirli RİA Kullananlar ile Lippes Loop Kullananlar Arasındaki Karı Değerleri 

Kan Değerleri Bakir l i RİA Grubu Lippes Loop Grubu t P 
n: 50 n: 25 

X± SX SD Sınır X ± S x SD Sınır 

Hb (%gr) 11.7 ± 0.3 2.2 7.4 - i 5.0 11.2 ± 0,3 1.5 7.4.12.8 1.04 > 0.05 
İ le t (%) 33.8 + 0.8 60 2 2 - 45 31.9 ± 0 . 8 4.1 22 - 38 1.61 > 0 . 5 
Eritrosit sayısı 
(milyon/mm^) 3.8 ± 0 . 1 0.7 2.1 -- 4.5 4.4 ± 0 . 2 0.9 2.8 - 5.5 3.07 <0 .01 
M . C . V . (/V3) 94.8 ± 2.5 17.5 57.8 - 126 7 5 , 7 ± 2 . 6 12.9 51.9 - 94 5.34 < 0.01 
M . C . H . C . (%gr) 33.2 ± 0 . 0 3 0.2 19.5 -- 33.5 34.8 ± 0.3 1.4 32.8 - 38.4 5.69 < 0.01 
Serum demiri 92.4 ± 6 . 2 43.8 56 - 210 96.7 ±6 . 3 31.7 28 - 140 0 . 4 S > 0 . 0 5 
(%/Agr/dl) 
Transferrin 

İWgr) 262.5 ± 12.3 87.2 101 - 460 252.4 ± 15.4 77.0 1 4 2 - 385 0.51 > 0 . 0 5 
Total demir 
bağ lama kapa­
sitesi (T.I.B.C.) 
(r^Hgr/dl) 355.2 ± 1 1 . 7 82.8 205 - 477 331.7 ± 12.6 62.8 246 - 419 0.47 > 0.05 
M . C . H . (jAjtgr) 31.3 ± 0 . 7 5.5 15.4 -• 54.2 26.1 ± 0 . 9 4.4 18 - 29.7 4.43 " C 0.01 

218 
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Sonuçlar iki ortalama arasındaki farkın önemli­
lik testine göre değerlendirildi. 

BULGULAR 

Vakalann yaş gruplarına göre dağılımı materyal 
ve metod kısmında tablo l'de verilmiştir. 

Bakirli RİA grubu ile lippes loop arasında Hb, 
Htc, serum demir, transferrin ve total demir bağlama 
kapasitesi arasında istatistiksel olarak anlamlı fark 
yoktu. (Tablo II). Eritrosit sayısı bakirli grupta an­
lamlı olarak düşük bulunmuştur. MCV değerleri 
lippes loop grubunda bakirli RİA kullananlara göre 
anlamlı olarak düşük (p ( 0.01), MCHC değerleri ise 
bakirli RİA grubunda lippes loop RİA grubuna göre 
anlamlı olarak düşük bulunmuştur (p< 0.01). 

Kan Değerleri 

Hb (%gr) 11.7 ± 0.3 2.2 7.4 -- 15.0 
İ let (%) 33.8 ± 0.8 60 22 - 45 
Eritrosit sayısı 
(milyon/mm 3) 3.8 ± 0 . 1 0.7 2.1 -- 4.5 
M . C . V . ( M 3 ) 94.8 ± 2.5 17.5 57.8 -- 126 
M . C . H . C . (%gr) 33.2 ± 0.03 0.2 19.5 - 33.5 
Serum demiri 
( % _ M R r / d l ) 92.4 ± 6.2 43.8 56 - 210 
Transferrin 
( D . B . K . (Mgr) 
(U. l .B.C.) 262.5 ± 12.3 87.2 101 - 460 
Total demir 
bağlama kapa­
sitesi (T.I.B.C.) 
(%/lgr/dl) 355.2 ± 1 1 . 7 82.8 205 - 477 

M . C . H . 

OHM.?) 31.3 + 0.7 5.5 15.4 - 54.2 

T A R T I Ş M A 

RİA'lann anemi yapmasından menstruel kan 
kaybını arttırmalan sorumludur (5,7,10,13,16,17). 
Burada RİA ile temas eden endometrium yüzeyin­
deki fibrinolitik aktivitenin rolü vardır. Histolojik 
olarak aracın direkt teması ile vasküler erozyon, in­
direkt teması ile vasküler perméabilité artışı meydana 
gelmektedir (5,10,11,12,17). Böylece bakirli tip 
spirallerle lippes looplar arasında kanama miktannı 
arttırma bakımından fark vardır ve hatta bakirli 
spirallerin özellikle büyük boylarının küçüklere 
oranla daha fazla kan kaybına yol açtığı gerçeği 
ortaya çıkarılmıştır (1,5,10,11). 

Bakirli RİA ile kontrol grubuna ait bazı kan de­
ğerleri karşılaştırıldığında; Hb, Hct, eritrosit sayısı, 
MCV, MCHC, serum demiri, transferin, total demir 
bağlama kapasitesi, MCH değerleri anlamsız olarak 
bulunmuştur (p ) 0.05). Tüm değerler tablo Hide 
gösterilmiştir. 

Tablo IV, lippes loop ile kontrol grubu arasındaki 
bazı kan değerlerini vermektedir. Tablo incelendiğin­
de lippes loop grubu ile kontrol grubu arasında serum 
demiri, transferrin, total demir bağlama kapasitesi 
değerleri anlamsız bulunmuştur (p )0.05). Hb, Hct, 
eritrosit sayısı, MCV, MCHC ve MCH değerleri ista­
tistiksel açıdan anlamlı olarak lippes loop grubunda 
düşük bulunmuştur. 

12.6 ± 0.7 2.9 9.4 - 14.7 1.37 >0 .05 
35.3 + 0.7 3.6 28 - 44 1.35 >0.05 

3.9 ± 0 . 0 2 0.4 3.3 - 4.4 0.79 > 0.05 
88.9 ± 2,1 10.3 62.5 -- 111.7 1.83 > 0.05 

33.3 ± 0.1 0.3 31.8 -- 33.6 1.51 >0 .05 

94.3 ± 6,7 34.3 33 - 180 0.21 >0 .05 

230.7 ± 14.5 72.4 124 - 358 1.67 > 0.05 

347.3 + 12.1 60.5 217 - 413 0.47 > 0.05 

30.0 + 0.7 3.2 34.4 - 205 1.29 > 0.05 

Çalışmamızda bakirli RİA ile lippes loop kan 
değerleri karşılaş tırılmasında eritrosit sayısı, MCHC 
anlamlı olarak düşük, MCV ise anlamlı olarak yüksek 
bulunmuştur. Serum demiri, total demir bağlama 
kapasitesi, Hb, Hct değerleri iki grup arasındaki 
karşılaştırmada anlamsız bulunduğundan demir eksik­
liği anemisi açısından fark olmadığı saptanmıştır. 

Yapılan bir çalışmada RİA kullananların %20 
oranında demir eksikliği bulgulan gösterdikleri, %10' 
unun bir yıllık kullanım sonunda klinik anemi göster­
dikleri belirtilmiştir. Aynca anemi geliştirmesi yö­
nünden spiralin tipleri (Nova T, Multiload, Fincoid) 
arasında fark görülmemiştir (9). 

Tablo III 

Bakirli RİA Kullananlar ile Kontrol Grubuna Ait Kan Değerleri 

Bakirli RİA Grubu Kontrol Grubu 
n: 50 n: 25 

X ± S x SD Sınır X ± Sx SD Sınır t P 

T ü r k i y e K l i n i k l e r i T ı p B i l i m l e r i A R A Ş T İ R M A Derg is i C 6 , S . 3 , 1 9 8 8 
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Tablo IV 

Lippes Loop Grubu ile Kontrol Grubu Arasındaki Kan Değerleri 

K a n Değerleri Lippes Loop grubu Kon t ro l grubu 

X Sx SD Sınır X S x SD Sınır 

Hb (%gr) 
Hct (%) 
Eritrosit sayısı 
(milyon/ rara^ 
M . C . V . (JA'İ) 
M . C . H . C . (%gr) 
Serum demiri 
(%/4gr/dl) 
Transferrin (y^gr) 
(D.B.K. ) 
( U J . B . C . ) 
Total demir 
bağlama kapa­
sitesi 
(T.I.B.C.) 
(%Xgr/dl) 
M . C . H . (XM.gr) 

11.2 + 0.3 
31.9 ± 0 . 8 

4.4 ± 0.2 
75.2 ± 2.6 
34.8 ± 0.3 

1.5 
4.1 

0.9 
12.9 

1.4 

96.7 +6.3 31.7 

252.4+ 15.4 77.0 

33 1.7 ± 12.8 62.8 

7.4 - 12.8 
22 - 38 

2.8 - 5.5 
51.9 - 94 

12.6 ± 0 . 7 
35.3 ± 0 . 7 

3.9 ± 0.02 
88.9 ± 21 

38.8 - 38.4 33.3 +0.1 

28 - 140 94.3 + 6.7 

2.9 
3.6 

0.4 
10.3 

0.3 

34.3 

26.1 + 0.9 4.4 

142 - 385 230.7 ± 14.5 72.4 

2 4 6 - 419 347.3 + 121 60.5 

18 - 29.7 30.0 + 0.7 3.2 

9.4 - 14.7 
28 - 4 4 

3.3 - 4.4 
62.5 - 111.7 
31.8 - 33.6 

33 - 180 

124 - 358 

217 - 413 

2.14 < 0.05 
3 .12<0 .01 

2.54 < 0.02 
3.99 < 0.01 
5.24 < 0.01 

0.38r>0.05 

1.03>0.05 

0.89 > 0 . 0 5 

34.4 - 20.5 3.58 < 0.01 

Mensesle kan kaybının ölçülerek aneminin 
değerlendiri ldiği araşt ı rmalarda 40-80 cm^' lük kan 
kaybının 0.6-1.2 mg/gün demir kaybına uyacağı ve 
bununda bakirli RİA'larla artış göstereceğinden bakir­
li RİA uygulanan hastalarda ek demir sağlanmasının 
şart o lduğu görüşündedirler (5). Buna zıt görüşteki 
araşt ı rmalarda, Cu7 'nin takıl ış ından sonra 12 aylık 
d ö n e m d e menstruel kan kaybında ç o k az bir ar t ış 
veya hiç artma izlenmediği belirtilmektedir (13). 

Biz bakirli spiral ve kontrol grubuyla karşılaş­
tırmalı yapt ığımız ça l ı şmada tüm kan değerleri açı­
sından anlamlı bir fark bulamadık . 

Yapılan bir ça l ı şmada takı l ış ından 3-6 ay sonra 
lippes loop tipi RİA kullananlarda istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark görülmemişken, 12 ve 15 ay sonra 
Hb ve Hct değer ler inde istatistiksel düşme saptanmış­
tır. Lippes looplarda yapılan çal ışma süresinde 
serum demiri ve demir bağlama kapasitesinde değiş­
me gözlenememişt i r . Çal ı şmada lippes loop takılma­
dan önce normalin alt sınırında ya da düşük seviyede 
serum demirine sahip hastalarda anemi gelişme insi-
dansımn daha yüksek o lduğu gösterilmiştir (16). 

nin altındadır. Yapılan bir çal ışmada 1 yılm sonunda 
bakirli RİA'sı olan kadınların %19'unda bariz anemi, 
%40 ' ında düşük ferritin seviyeleri saptanmış t ı r (5). 

Lippes loop ile kontrol grubunu karşı laşt ırdığı­
mızda; serum demiri, transferrin, total demir bağlama 
kapasitesi anlamsız ( p > 0.05) eritrosit sayısı ve 
M C H C anlamlı olarak lippes loop grubunda yüksek 
bulunurken l i b , Hct, M C V , M C H değerleri anlamlı 
olarak kontrol grubuna göre düşük b u l u n m u ş t u r 
(p < 0.01). 

Progesteron içeren RİA' lar adet kanama mikta­
rında azalmaya yo l açar lar ve hatta hipermenore 
uzun süre baskı alt ına alınabilir. Bu bak ımdan her 
iki tip R İ A ' y a üstünlük sağlarlar (7,12,20). 

Sonuç t a her ik i tip RİA 'da bizim ça l ı şmamıza 
göre demir eksikliği anemisine yo l a ç m a y a n vazge­
çi lmez kontraseptif yöntemdir . Ancak yeni ve daha 
az yan etkil i RİA tiplerinin de yaygın hale getirilmesi 
ve üzerinde çalışılması gereği bahsedilmeye değerdir . 

Serum ferritini diurnal ritmiere ve farklılıklara 
çok az duyarlı demir eksikliğini en iy i gösteren bir 
kriter olarak gösteri lmiştir (9,14,15). Demir eksikliği 
anemisinde serum ferritin düzeyi ( 15 mikro gram İ t -

Teşekkür: Çalış malarımız sırasında kitleri sağlayan 
Sifar İ laç lan Ticaret ve Sanayi A . Ş ' n e ve istatistiksel değer­
lendirmeleri yapan D o ç . Dr . Osman G Ü N A Y ' a teşekkür 
b o r ç l u y u z . 
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