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Evaluation of Pica in Anemic Pregnancies

Anemik Gebelerde Pikanin degerlendirilmesi

0z

Amag: Dogum éncesi bakim hizmeti almak icin kadin hastaliklari ve dogum
poliklinigine bagvuran, anemi tamsi almis gebelerde pika aliskanhg sikhgini
belirlemek amaciyla yapilmistir.

Materyal metod: Kadin hastaliklan ve dogum poliklinig§ine dogum &ncesi bakim
almak icin basvuran 2. wve 3. Trimestir gebeligi olan anemi tanisi almis ve
calismaya katlmayi kabul eden 203 gebeden olusmaktadir.

Bulgular: Arastirma kapsaminda gebelerin %32'sinde (65) pika aliskanlig oldugu
tespit edilmis olup, gebelere besleyici degeri olmayan “ne yersiniz?” sorusu
sorulugunda gebelerin; 65'i (%100) buz, kgt ve toprak, 63'i1 (96.9) boya, 4’
(%2,6) sac yediklerini bildirmiglerdir.

Sonug: Calismamizda her Uc anemik gebenin birinde pika ahskanhg tespit
edilmisti. Bu anlamda dogum &ncesi izlem sirasinda gebelerin  pika
aliskanliginin erken dénemde tespit edilip teratojenite acisindan da gebelerin
takibi ve bilgilendirmesi yapilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Pika, Anemi, Gebelik, Teratojen

Abstract

Aim: This study was conducted to determine the frequency of pica habit in
pregnant women who applied to obstetrics and gynecology outpatient clinic in
order to receive prenatal care services and were diagnosed with anemia.
Material and method: It includes 203 pregnant women who accepted to
participate in the study, and who applied to Obstetrics and Gynecology
outpatient clinic for prenatal care, were diagnosed with anemia and had 2nd
and 3rd Trimester pregnancy.

Findings: Within the scope of this study, it was determined that 32% (65) of
pregnant women had pica habit. When the pregnant women were asked a
question which had no nutritional values like, "What do you eat?", 65 (100%) of
the patients reported that they ate ice, paper and soil, and 63 (96.9) and 4
(2.6%) of them reported that they ate dyes and hair, respectively.

Result: Pica habit was detected in one of every three anemic pregnant women
in our study. During prenatal follow-up, the pica habit of the pregnant women
should be determined in the early period and they should be followed-up and
informed in terms of teratogenicity.

Keywords: Pica, Anemia, Pregnancy, Teratogen
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Girig

Pika kisinin kendini genellikle besin degeri olmayan gida disi
yiyecekleri (kil, kagit, siva, boya, buz, tirnak, sigara kiilii vb...) yemeye
zorlandigi bir durumdur. Pikanin ¢ok yaygin tarif edilen formlan
leofaji (toprak), Amilofaji (ham nisasta) ve pagofaji (buz) dir. Pika
cocuklar ve gebe kadinlar arasindan cok yaygindir ve eriskinlerde de
prevelanst artmaktadir (1). Gebelik déneminde pika ahskanhg
prevalans: diinyanin farkh yerlerinde farkliik géstermektedir. Latin
Amerika'da gebelik sirasinda pika prevalansi (pagofagiyi pika olarak
diisiinerek) %23-44 olarak bildirilmistir (2). Afrikeda yapilan pika
calismalarninda pikanin, gebe kadinlarda yayginhg %28-100, Afrikah
gocuklarda ise bu oranin %77'ye ulastigini bildirilmektedir (1,3).
Alisilmis diyetin bir pargasi olmayan pikaya demir eksikligi anemisinin
ve gebeligin eslik etmesi tam olarak anlagilamamigtir (4,5). Anemi,
kiiresel olarak gebe kadimin vyaklasik 938'ini etkiler (6). Pika,
kemirgenlerde gastrointestinal rahatsizlia karsi bir davranigsal tepki
olarak tanimlanmigtir (7). Ayrica pika, ileri hayvan tlrlerinde, i¢ kulak
(¢ift donme hareketi), kemoreseptor tetik bdlgesi (apomorfin) ve
visseral afferent yollan dahil olmak iizere kusmaya neden oldugu
hilinen yollarla indiiklenebilir (8,9).

Anemi, beslenme bozukluklarina ve fizyolojik nedenlere bagh olarak
ortaya ¢ikan bir durum olup, kandaki hemoglobin diizeyi ve kirmizi kan
hiicrelerinin normal degerlerinin altinda olmasi seklinde tanimlanir
(10). Aneminin major bir sebebi demir eksikligi anemisidir. Adolesan
geng kizlarda mensturasyon bagladigindan dolay bu dénemde yliksek
demir ihtiyaci vardir. Adolesan kiz gebe kaldiginda anemi riski artar.
Ergen kizda gebeligin sonucunu olumsuz etkileyen ve katkida bulunan
bircok faktor vardir (6). Pika'min baskin nedeninin demir eksikligi ile
iliskili olmasi mantikhidir ¢linkii yapilan caligmalarda; koku alma demir
emiliminin ve muhtemelen koku alma veya tat alma fonksiyonunun
molekiiler mekanizmasi iki degerlikli metal tasiyici-1 icerir ve viicut
demirinin tekrarlanmasindan etkilenir. Demir eksikligi olan farelerde
manganez gibi demir almayan iki degerlikli metal iyonlarinin taginmasi
da demir eksikligi olan farelerde artar ve pikaya katkida bulunabilir.
Hipokampusun demir iceriginin insanlarda pike ekspresyonunu
etkiledigi éne siiriilmiistiir (11,12).

Diinya Saghk Orgiitii (DSO) verilerine gore dinya genelinde ve dzellikle
gelismekte olan Ulkelerde yaygin olarak gérillen beslenme yetersizligi
nedeniyle gelisen anemiden en ¢ok etkilenenler arasinda gebeler yer
almaktadir (13).

Bu ¢alismanin amaci; dogum &ncesi bakim hizmeti almak igin Kadin
hastaliklari ve dogum poliklinigine basvuran, anemi tamsi almis

gebelerde pika aliskanhg sikligini belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gereg ve Yontemler
Kesitsel nitelikte olan Caligmamiz, Mayis-Haziran 2020 tarihleri
arasinda Gaziantep ilinde o6zel Kadin Hastaliklan wve Dogum

poliklinigine dogum éncesi bakim almak icin basvuran 2. ve 3.

Anemik Gebelerde Pikanin dederlendirilmesi

Trimestir gebeligi olan anemi tanisi almig ve calismaya katilmay kabul eden
203 gebeden olusmaktadir. Calismaya Hasan Kalyoncu Universitesi etik
kurulunun 30.04.2020 tarih ve 03 nolu onayr alindiktan baslanmistir. Toplam
643 takipli gebenin 203 tanesinde hemoglobin 11gr/dl nin altinda tespit
edildi. Anemisi olan gebelere tablo 2 ve tablo 3 de yer alan pika aliskanliklan
soruldu. Gérisme Formu; gebelerin sosyodemografik ozelliklerini, saghk
aliskanliklarini, jinekolojik ve obstetrik dykiisiinii, simdiki gebelik dykiisiinii
ve laboratuar bulgularini saptamaya yonelik sorulardan olusmaktadir,
Gériisme Formu &rneklem grubuna alinan ve calismaya katilmay kabul eden
hemoglobin degeri 11 gr/dl nin altndaki tiim gebelere arastirmac
tarafindan yiiz yize gérisme teknigi kullanilarak arastirmac tarafindan
uygulanip doldurulmustur. Gebelerin kan dlglimleri arastirmanin yapildigi
hastanenin biyokimya klinik laboratuarinda mindray BC-5380 marka
otomatik sayim cihazi ile &lgiilmils hemoglobin degerleri referans olarak
alinmistir.

Verilerin bilgisayar ortaminda SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
20.0 paket programi kullanilarak. Veriler %95 giiven arahginda anlamliliklar

p<0.05 diizeyinde olacak sekilde degerlendirilmistir.

Bulgular

Calismada Gebelerin %32"sinde (65) pika aliskanhg olup, %68'inde {123) pika
aliskanhg bulunmamaktadir. Tablo 1'de arastirma kapsamina alinan
gebelerin  bazi zellikleri ile pika aliskanhg arasindaki korelasyona
bakilmistir. Gebelerin yasi, 6grenim durumu, paritesi ve hemoglobin diizeyi
ile pika aliskanhg arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki tespit
edilmemistir (p»0.05). Gebelerin gravidasi (p=0.012), gebelik haftasi
(p=0.029) ile pika ahiskanhg arasinda istatistiksel olarak anlamh bir iliski

saptanmustir,

Tablo 1: Delnng:lm; Gz ellilkler

Pikasi olan Pikas: olmavan P
anemik gebe anemik gebe i %
(65) (138) s
Yas 27 (17-45) 26 (16-43)
[27.7%7) [26%5.9] 008
i 4(1-14) 3(1-10) 0.012
Grayida [4+2.8) [3.1=1.9)
) 2 (0-10) 2(0-9) 0.263
Parita [2.3=2.4] [1.9+19]
Gobelik 35(16-40) 34 (18-40) 0.029
haftas: [35.2+4) [33,5%5.7]
- 10 (9.8-10.2) 10(9.9-10.1) 0.947
hemoglobin [10,03 =0.7] [10.1+0.8]
Ogrenim [3=1.8] [3.5=1.6) 0.65
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$ekil 1. Gebelerin Tiikettikleri Maddeler

B Tuketmiyor
O Tiiketiyor

Toprak

Arastirma kapsaminda gebelerin %32'sinde (65) pika aliskanhgi
oldugu tespit edilmis olup, gebelere besleyici degeri olmayan
“ne yersiniz?” sorusu sorulugunda gebelerin; 65'i (%100) buz,
kagit ve toprak, 63’0 (96.9) boya, 4’0 (%2,6) sac yediklerini
bildirmislerdir (Sekil1.).

Sekil 2. Gebelerin Tiikettikleri Maddelerin Sikhig
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Gebelere yedikleri bu maddelerin miktari soruldugunda; %
66.1 ‘i bir su bardaginda fazla buz tikettigini, 6,2'si bir yemek
kasigl sac yedigini, 354’0 bir yemek kasigl boya yedigini,
%21,5’i bir yemek kasig kagit tikettigini, 47,7'si bir yemek
kasig toprak yedigini ifade etmiglerdir (Sekil 2).

Tartisma

Dinyada ve Tirkiye gibi gelismekte olan (lkelere gore
gebelerde anemi prevalansi %43 olarak kabul edilmis bizim
calismamizda bu oran %32 olarak tespit edilmistir. Pika tird,

dinyanin cesitli bolgelerinde, materyalin tlrine bagh olarak

Mustafa DEMIR et al.

cesitlilik gbstermektedir. Bazi arastirmalar gebelik sirasinda maternal
egitim ve pika arasinda bir iliski oldugunu gosterdi (14,15). Afrika
popllasyonlarindaki jeofaji, cok sayida pika calismasinin odagi
olmustur. Bu calismalar, hamile kadinlarda %28-100 ve Afrikali
cocuklarda %77'ye kadar yayginlk oranlar gdstermistir (16,17).
Yiksek egitim seviyesinin pika komplikasyonlar  konusundaki
farkindaligini artirdigi ancak baska bir calismada egitim dizeyi ile pika
arasinda bir iligki yoktu (18). Bizim calismamizda gruplar arasinda
egitim arasinda fark saptanmadi bunun sebebi kamu hastanesine
gelen hasta popllasyonunun ortalama egitim seviyeleri ve sosyo-
ekonomik durumlannin birbirine benzer olmasindan kaynaklanmis
olabilir. Aneminin pika prevalansi ve egitim arasindaki iligkiyi
tetiklemesi mimkindir; ne yazik ki, cok az sayida calisma, bu
calismada bunun analizini kolaylastirmak icin hem anemi hem de
egitim ile ilgili bilgileri rapor etmektedir. Baska bir olasihk, bu
bulgularin, egitim arttikca, bireylerin pikalan “koti” veya “anormal”
olarak gorme olasiliklarinin daha yiiksek oldugu ve sonug olarak, pika
uygularsa ifsa etme egiliminin daha az oldugu raporlama yanliligini
yansitmasidir. Bu nedenle, uygulamayl c¢evreleyen damgalama
nedeniyle pika prevalansi yiksek ilkelerde bildirilenlerden cok daha
yiksek olabilir (19). E. J. Fawcett ve arkadaslarinin yaptigi 1389
calismadan kelime taramalarindan sonra 31 anemi ve 70 pika
prevelans ¢alismalarindan yaptiklar derlemede mevcut meta-analize
dahil edilen calismalarin neredeyse tamami hamile veya dogum
sonrasl donemde katihmcilarin Gcte biri pika uyguladigini bildirdi.
Ancak, heterojenligi gz &niinde bulundurarak Calismalar arasinda
%27.8'lik tahmini pika prevalansi, hamile olan veya dogum sonrasi
ddnem. Afrika'da yasamak, diisiik egitim dizeyi, Afro-Amerikan
olmak ve anemiye sahip olmak artan pika prevalansi. Bu calisma
ayrica, belirli bir ortamda pika'min kiiltlirel olarak yaptirilmis bir
uygulama olup olmadigini yorumlamak icin pratik rehberlik de dahil
olmak (zere pika icin tani kriterlerinin iyilestiriimesine ihtiyac
duydugunu gostermektedir. Veriler icindeki 6nemli heterojenlik, pika
gelisiminde birden fazla yol olabilecegini diistindiirmektedir (20).

Calismamizin sonuglari pika prevalansinin calismayan kadinlarda daha
yiksek oldugunu, ancak istihdam ile pika arasinda anlamli bir iliski
oldugunu gdstermistir. Bununla birlikte, Boatin calismasinda (14)
tanimsal ¢alisma ile pika arasindaki iliski bulunmustur. Calismamiz da
hasta populasyonumuzun genelini kirsal kesim olusturdugundan
genel olarak popillasyonumuz tanimsal alanda calisanlardan
olusmakta oldugundan bu iliski belirlenememistir. Pika icermeyen

hamile kadinlarla karsilastrildiginda, rutin olarak pismemis piring
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yiyen kadinlarin ortalama hemoglobin konsantrasyonlan 0.6 g / dL
daha duslk (P <0.001) ve pismemis piring ve toprak tiiketenlerin
ortalama Hb konsantrasyonlar 1.1 g / dL daha disiiktil (P<0.001).
Hindistan'da hamile bir kadinin demir dnlemleri bildirmeden
pismemis piring ve bugday icin pikalan vardi (21). Bizim
calismamizda Hb degerleri arasinda iki grup arasinda fark yoktur
fakat bizi calismamizda fark clmamasi normaldi ¢link( calismamiz
her iki grup icinde anemik gebeleri inceliyordu. Fransa'da ikamet
eden vejeteryan olan ve clmayan kadinlar arasinda yapilan tek
degiskenli bir karsilastirmada wvejetaryenlerin  %33'0  pikaya
sahipken, Vejeteryan olmayanlarin %7'sinde pika vardi. Lojistik
regresyonda demir eksikligi anemisi pika icin dnemli bagimsiz
prediktorlerdir. Aynica aym calismada demir eksikligi olan
hastalarin %4'linde rizofaji bildirilmistir (22). Giiney Afrika'da
demir eksikligi olan siyah hastalarda yapilan bir calismada jeofaji
baskin pika maddesiydi (4). Demir eksikligi olan hamile Suudi
kadinlar sit, tuzlu ve eksi yiyecekleri, tathlar ve hurmalan cok
asiri arzuladiklarini belirtmislerdir (23).

Pika ve hamilelik arasindaki iliskiyi acikhga kavusturmak icin
vapilacak cok is var. ilk olarak, daha fazla toplum temelli arastirma
gerekli. Kiclk cocuklardan (agizhk asamasinin Gtesinde) yaslilara
kadar tiim toplulugun, mevcut ve gecmis pika davranigi hakkinda
arastinldigi calismalar, pika'min hamile kadinlar ve kiiciik cocuklar
arasinda gercekten yaygin olup olmadigini tespit etmek icin yararh
olacaktir. Gebe kadinlar hamilelik sirasinda pikalarin  kesin
baslangici ve kesilmesi hakkinda prospektif olarak arastinimahdir
(1). Hamilelikte cok siradisi olmayan pika olusumu birkag teoriye
baglanmistir. Demir ve kalsiyum eksikligi olan hamile kadinlarin
pika olma olasiligi daha yiiksektir (24). Hamilelik sirasinda pika ile
iligkili diger mineral eksiklikleri cinko ve potasyum eksikligidir.
Pica, bagisiklik sistemi yoluyla hareket eden bir stres aracisi olarak
teorize edilir. Jeofajinin maternal sekretuar immin sistemi arttiric

etkisi olabilir.

Anemik Gebelerde Pikanin dederlendirilmesi

Primatlar, &rnegin dizenli olarak kir yiyen maymunlar, kir
yemeyen maymunlardan daha disiik parazit yukine sahiptir
(25). Pica, yutulan maddeye bagh olarak hamilelikte cesitli
komplikasyonlara neden olabilir. Pagophagia, asir buz tiiketimi,
kendi basina, muhtemelen zararll degildir. Bununla birlikte,
pagophagia altta yatan bir yeme bozuklugu icin bir semptom
olabilir (4). Kil, kir veya boya hem anne hem de bebek icin zararli
olan vyiksek miktarda kursun icerebilir. Jeofaji ayrica
helmintlerden bagirsak parazit istilasina yol acabilir. Bircok Kenya
kadini gebelikleri sirasinda jeofaji uygularlar. Baska bir calismada,
32 haftalik gebelikte gebe kadinlarin parazit tedavisinden sonra,
dogum aninda  jeofaji nedeniyle  yaklasik  %11'inin
enfeksiyonlarinin tekrarladigini bildirmislerdir (24,26). Gebelik
sirasinda pikasi olan gebelere eslik eden hastaliklara ilgili bir
calismada su komplikasyonlara yer verilmistir; preterm dogum,
gebelige bagl hipertansiyon, maternal ve fetal anemi ve behek

oliimleri sayilabilir (24). Hamilelik sirasinda pika tedavisi esas

olarak pikanin teratojenik etkilerinin anlatilmasiyla yapilir.

Sonug olarak; calismamizda her (ic anemik gebenin birinde pika
aliskanhigi tespit edilmistir. Bu anlamda dogum o&ncesi izlem
sirasinda gebelerin pika aliskanhiginin erken ddnemde tespit
edilip teratojenite acisindan da gebelerin  takibi ve

hilgilendirmesi yapiimalidir.
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