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MIGRENLI HASTALARDA SOSYODEMOGRAFIK DEGERLENDIRME
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OZET

1.0cak-30.Haziran 1995 tarihleri arasinda Uluslararas: Bagagris1 Dernegi’'nin siniflamasina gore migren tarus1 alan 94
hastaya sosyodemografik ve klinik &zelliklerine ydnelik anket uygulandi. Nérolejik muayene ve diger incelemeler
yapildi. Hastalarn yag arahg 12-62 {ort.29,5+8,3) bulundu. Clgulann 77'si {%81,9) kadin, 17'si (%18,1} erkekti. 80 hastada
aurasiz, 14 hastada aurah migren saptandi. Kadmnlarin 65 aurasiz, 12isi auraly; erkeklerin 154 aurasiz, 2'i aurah
migrendi. Hastalarin yag, cinsiyet, medeni durum, birlikte yasadig: kigiler, gocuk sayis), grenim durumu, meslegi,
ugraglarl, kigiligi, ahgkanliklar, aile anamnezi &zellikleri degerlendirildi, Bulgularimz kadinlarda ve geng erigkinlerde
migrenin sik gorildiglini, olgularin 1/3"Uniin lise ve Ustd egitim aldifin: gésterdi.

Anahtar Sézeiikler: Migren, sosyodemografik faktérler, klinik dzellikler.

SOCIODEMOGRAPHIC EVALUATION IN MIGRAINE PATIENTS

A questionary, including scciodemographic and clinical features was applied to 94 patiens with migraine diagnosis
according to IHS classification between January 1- June 30, 1995, The ages of patiens were 12-62. Seventyseven of the
cases were women (81,5%) and 17 were men (18,1%). 65 of the women were without aura 12 were with aura and 15 of
the men were without aura and 2 were with aura migraine. The ages of the patiens, their sexes, marital statues, the
number of their children, professions, occupation field of studies personelities and background of their families were
examined and evaluated. It was understood that migraine has found rmuch in women and teenagess. 1/3 of the cases
were the graduates of alycee had taken a higher ecucation.

Key Words: Migraine, sociodemographic factors, clinical finding.

GIRrig

Bu galigma 1. Ocak - 30. Haziran 1995 tarihleri
arasinda Dicle Universitesi Tip fakiltesi néroloji
polikiinigine basagrnsi yakinmas: ile bagvuran
hastalardan Uluslararas: Bagagnsi Dernegi (IHS)
smniflamasina gdre migren tanis1 alan 94'Uniin
sosyodemografik ve klinik dzelliklerini
degerlendirmek amaciyla yapild1.

GEREC VE YONTEM

Hastalarin tar agamasinda ayrintih anamnezi
almirken, ndrolojik muayene ve gerekli diger
incelemeler yapildi. Kesin migren tams alan 94
hastaya ylizyiize anket uygulandi Anket
formunda hastamn yasgi, cinsiyeti, dofum yer,
medeni durumu, birlikte yasadigh kisiler, gocuk
sayist, Ogrenim durumu, meslegi, ekonomik
durumu, ugraglar, kigiligi, ahgkanliklan soruldu.
Agnlarin ortaya giktiga yas Ogrenilerek kaydedildi.
Klinik olarak agnmn sikhig, siiresi lokalizasyonu,
siddeti, giiniin hangi saatlerinde daha ¢ok agn
oldugu, prodrom belirtileri, agnnin eglik ettigi
belirti ve bulgular, agn ile iligkili faktdrler
saptanmaya ¢ahgildi. Bu arada hastamn agry
gesirmek igin bagvurdugu yintemler ile daha énce
hastahifis nedeniyle almig oldufu tedaviler
sorguland

BULGULAR

Calismaya alman 94 migrenli hastanin 77
(%82)'si kadin, 17(%18)'si erkekti. (Grafik-1) Bu
hastalardan 80(%85Yinde aurasiz 14{%15)inde
aurall migren saptandi. Kadmlann 65(%84)i
aurasiz, 14(%16)1 auraly erkeklerin 15(%38)i
aurasiz, 2(%12)'i aurali migrendi.

Hastalann yas arahify 12-62 (ort.29,5+83)
bulundu.  Kadmmlann  yas aralg  15-62
(0rt29,24+8,3), erkeklerin yas aralifs 12-49
(31,249 5) olarak saptandi.

%18 erkek

%62 kadin .~

Grafik- 1:Hastalann cinsiyete gdre dagilim

Hastalarimzin 66(%70)'s1 evli, 27(%29)si bekar ve
1{%1)i duldu. Ogrenim durumiarina
baktigunuzda 15 (%16) hasta okumaz yazmaz veya
okur yazar, 36 (%38) hasta ilk okul mezunu veya
orta okul mezunu, 43 (%46) hasta lise mezunu
veya liniversite mezunuydu (Grafik-2}.
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Grafik-2:Hastalann dgrenim durumlanna gore dagilimi:

Hastalardan evli olanlarin %90(54 kisi)1 es ve
cocuklanyla oturdugunu ifade ederken %4,2 (3
kisi)'i esinin ailesi ile birlikte oturdugunu, %5,5 (4
kisi)'i gocuklariyla oturdugunu ifade etti.

Ankette ekonomik durumlar ile ilgili soruda 94

hastadan 72 (%76,5)'si durumunu orta, 13
yiiksek, 31 diisiik olarak belirtti.
Meslek olarak hastalammizin - en  buytk

boliimiinti 54 (%57,5) kisi ile ev hammlan
olusturmaktaydi. Diger meslek gruplan ogrenci,
ogretmen, memur, hemgire, polis, bekgi, isci,
muhasebeci, elektrik teknisyeni, giftgi, ve serbest

calisan olarak Dbelirlendi. ki hastamiz ise
igsizdi.

Ugras olarak en gok televizyon izlediklerini
belirten hastalarmn, ikinci sikhkta meslekleri

diginda herhangi bir ugras icin zamanlanmn
olmadigim isaretledikleri belirlendi.

Hastalanmizin ~ kendilerini  tanimlamalan
istendiginde gogunlukla duygusal, igine kapanik,
titiz, inatgt wve lursh olarak tanmmladiklan
gortildi.

Soygegmisinde basagrisi veya migreni olan
olgu sayis1 47(%50) olarak saptand:. Bu olgularin
38'inde birinci derece akrabalarinda basagris1 veya
migren vardu.

Ozgegmigleri  sorgulandiginda
hastalikta yogunlagma gortulmedi.
hastada araba tutmas: oldugu belirlendi.

Hastalarimizda agrilarin ilk ortaya cikhigy yas

kadmnlar igin 8-50( ort. 22,3+7,9 ) , erkekler icin
12-44(ort. 26,4+8,3) olarak saptandi Bize
bagvuran migrenlilerin %67'si 5 yil ve uzerinde
bagagns1 gektigini ifade etti. Tiim olgularm %65
ayda g veya uzerinde agn tamumbyordu.
Lokalizasyon %65 unilateraldi. Cogunluk siddetl
agridan yakimiyordu. Kadinlarin %601 agny:
siddetli, %27'si orta siddette ve %131 hafif olarak
tanmmlarken; erkeklerin %59'u siddetli, %29u orta
siddette ve %12'i hafif olarak tammlamaktayd:
(Grafik-3).

Hastalarimuzin en sik tamimladif aura gorsel
bozukluklar  ve  ikinci  sikhkta  duysal
bozukluklardi. Agn ile iliskili faktorler arasinda

belirgin  bir
Ancak 13

emosyonel stres, glirtlti, 151k, achk, baz
yiyecekler, yorgunluk  ve  menstriasyon
siralanmaktayd.

Beyin Damar Hastahklan Dergisi 1996, 2:29-31

30

Kadin

60 - Erkek

n
o
1

10

Gralik-3:Kadin ve erkeklerin apr siddeti

Agny1 gegirmek igin hastalar en sik agn kesici
almay: tercih ederken ikinci siklikta karanhk sessiz
bir yerde uyumaya galigmaktaychlar.

TARTISMA

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Néoroloji
poliklinigine basvuran 94 migrenli hastanin
kadin/erkek oram  4,5/1 olarak bulundu.

Literaturde bu oran 2-4/1 olarak verilmekteydi
(4,5,11). Bizim ¢alismanuzda kadinlarin biraz daha
fazla olmas: hastalanin yas aralig ile ilgili olabilir.
Cinkit kadin erkek arasmda 12 yasmna kadar
migren goriilme sikhginda bir fark olmazken,
geng erigkinlerde kadinlarda belirgin  artig
goralmektedir. Yine 70 yas tizerinde kadin erkek
arasindaki fark kapanmaktadir (1,2,5,7). Bizim
gahsmamuzda yer alan kadin hastalarin yas araligi
15-62 (0rt.29,5:8,3) ; erkek hastalarin yas arahg ise
12-49 (ort.31,249,5) olarak bulundu. Goriildugi
gibi 12 yas alt ve 70 yas tizeri olgunun olmamasi
bu oram arttirmusg olabilir,

Hnsmlarmuzm %66's1 evli, %27'si bekar ve
%1'i dul olarak saptandi. Bu konuda Amerika'da
yapilan  bir  ¢ahsmada  benzer  sonuglar
bulunmustur (7). Yalmz bu cahsmada evlenip
aynlanlardaki oran bizim ¢alismamiza gore daha
yiiksektir. Bu da tilkemiz ile Amerika arasindaki
bosanma oraniyla ilgili kabul edildi.

Ogrenim durumlanna baktigimizda en buytk
grubu %46'lhik bir oran ile lise ve universite
mezunlan olusturmaktayds. Ikinci sirada %38'ik
bir oran ile ilk ve orta okul mezunlan gelirken
%17'lik bir oranla okumaz-yazmaz veya okur
yazarlar en kuclik grubu olustunnaktavdl Bu
sonug, egitim diizeyi arttkga migren bomlme
sikh@inin arthigini dustindirmekteydi. Literatirde
de sosyockonomik diizey arttikga migren
sikhginin arttig)  belirtiliyordu (9,11,12). Ancak
bizim galismamiza katillan hastalarin ekonomik
durumlanna iligkin yamtlan literatiirle uyumlu
degildi. 94 o!gunun 72 (%76,5)'si ekonomik
durumunu orta, 19(%20,5)'u yiiksek ve 3(%3)1
dusitk olarak ifade etti. Bu sonug bizim ulkemiz
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igin belirli bir yilhk gelir diizeyi belirtmememiz
nedeniyle goreceli bir durum olarak kabul
edildi. Gahgmamizdaki olgularm 54 (%57)tiniin
ev hanimi olmasi hastalarn ¢ogunun kadin olmas:
ve toplum i¢inde kadinlarin bityik bélimuniin ev
hamim: olmasma uymaktaydi. Diger meslek
gruplann ile migren arasinda belirli bir iligki
saptanamad.

Hastalarin  agrninin = giddetini  tarumlamasi
konusunda belirgin bir cinsiyet farki gozlenmedi.
Caliymaya kahlan kadin ve erkek hastalarin en
biyiilk bdlimi  agny1  giddetli  olarak
tamumlamaktaydi. Kadinlanin %607 giddetli, %27'si
orta siddette wve %I3'G hafif giddette agn
tanimlarken; erkeklerin %591 giddetli, %29'u orta
giddette ve %12'si hafif siddette agr1 tanimhyordu.
Literatiirde migrenli hastalanin agrnsiun siddeti
konusunda geligkili bilgiler bulunmaktadir
(4,7,8,11). Bazis1 agn giddetinin en sik orta giddette
oldugunu iddia ederken, bazisi ¢aligma
sonucumuz  gibi  siddetli oldugunu ileri
siirmektedir.

Galismamzda migrenli hastalarn gogunlugu
icin gegerli bir kigilik yapis1 saptanamada.

Migren bilindigi gibi biyitk Slgiide kahtim
yada soya gekim ozelligi oldugu kabul edilen bir
hastaliktir (4,6,9,11,12). Yapilan galismalarda soya
cekim %50-70 olarak bildirilmektedir. Bizim
cahsmamuzda soy gegmiginde migren veya benzer
bagagris1 bulunmas: %50 olarak saptandi. Bunlarin

%80'inde  birinci  derece  akrabalik  siz
konusuydu.

Hastalanmzin 6z gegmiginde dikkat gekici bir
ozellik  gocukluk ¢afi  tagit  tutmasimn

bulunmasiydi. Bu dururmn liferatiirle uyumluydu
(4,11}, Ancak astma, saman nezlesi, tGrtiker,
egzema v.b. gibi allerjik veya da psikosomatik
hastaliklar hastalanmizda normal popiilasyona
gore farkh bulunmadi. Hastalarimizda
agnlann baglangic yas kadwnlar i¢in 22,3+7.9 ,
erkekler igin 264+8,3 olarak saptandi. Yapilan
galismalarda ise migrende agrilarin baglama yas1
10-30 yag arasinda bildirilmekteydi
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{1,5,7,11).

Hastalannmizin  tamimladign  diger  klinik
dzellikler agrmin lokalizasyonu, nitelifi, siresi,
gelig siklif, prodrom belirtileri ve agn ile jligkili
faktorlerde migrenin bilinen &zellikleri diginda bir
Ozellik saptanmadi.

Bolgemizdeki hastalarin agny: gegirmek igin
bagvurdugu yontemler birinci sikhkta agr kesici
almak ikinei sikhikta ise karanhk sessiz bir yerde
uyumakh. Bu yéntemler  bilinen ydntemlere
uygunluk gostermekteydi.
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