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Ozgiin Arastirma/Research Article

Yumusak kontakt lens kullanicilarinda korneal degisikliklerin incelenmesi

Investigation of corneal changes in soft contact lens wearers

Miibeccel BULUT“1"2"  Abdurrahman BILEN?

1Sanlurfa Siverek Devlet Hastanesi, 63600, Sanlurfa-Tiirkiye

, Ayse Sevgi KARADAG?

2Adiyaman Universitesi, Tip Fakiiltesi, G6z Hastaliklar1 Anabilim Dali, 02040, Adiyaman-Tiirkiye

Auf gosterme/Cite this article as: Bulut M, Bilen A, Karadag AS. Yumusak kontakt lens kullanicilarinda korneal
degisikliklerin incelenmesi. ADYU Saglik Bilimleri Derg. 2020;6(3):273-278. doi:10.30569.adiyamansaglik.591181

Oz

Amac: Kontakt lens kullanan hastalardaki korneal
degisimlerin incelenmesi.

Gere¢ ve Yontem: Kontakt lens kullanmak igin
basvuran 18 olgunun, topografi cihazi ile olgiilen
merkezi korneal kalinhik (MKK) ve keratometri
degerleri (K1, K2), spekiiler mikroskop cihazi
kullanilarak elde edilen kornea endotel degerleri ve
schirmer testi sonuglar1 kaydedildi.

Bulgular: Caligmaya 18 hastanin 36 gozii dahil edildi.
Olgularin yas ortalamasi 22,774+4,00, 15’1 kadm, 3’4
erkekti. K1, K2, MKK ve endotel sayisi degerlerinde
lens kullanimi sonrasi anlamli bir azalma oldugu
goriildi.  (p<0,05) Posterior K1 degerinde lens
kullanimindan sonra anlamli bir arti oldugu goriildi.
Sonu¢: Silikon hidrojel lensler yiiksek oksijen
gegirgenligine ragmen korneanin fizyolojisi ve
mimarisini hala etkileyebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kontakt lens; Kornea; Topografi.

Abstract

Aim: Investigate corneal changes in patients who use
contact lenses.

Materials and Methods: 18 patients included in this
study. Central corneal thickness and keratometry
measured by topography, corneal endothelial values
obtained using specular microscope and Schirmer
results were recorded.

Results: The mean age was 22.774+4.00. 15 patients
were female, 3 male. K1, K2, CCT and endothelial cell
count levels showed decreases after lens use (p<0.05).
An increase was observed in posterior K1.

Conclusion: Despite their high oxygen permeability,
silicone hydrogel lenses still affect the physiology and
architecture of the cornea.

Keywords: Contact lens; Cornea; Topography.
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Kontakt lens kullanicilarindaki korneal degisiklikler.
Giris

Kontakt lensler kirma  kusurlarinin
diizeltilmesi amaciyla 19. ylizyilldan beri
kullanilmaktadir. Once cam materyalden
kontakt lensler, sonra sert kontakt lensler,

daha sonrada yumusak kontakt lensler
kullanilmistir. '

Sert kontakt lensler, gaz gecirmeyen
(PMMA; Polimetilmetakrilat) ve gaz gecirgen
(CAB; Seliiloz asetat biitirat, silikon akrilatlar
ve saf silikon polimerleri) olmak iizere ikiye
ayrilir. PMMA, kontakt lensler i¢in kullanilan
ilk  materyaldir. Dayanikli, seffaf ve
islanabilirligi  yiiksektir. Bunlarla beraber
hipoksi gibi bir dezavantaji oldugu i¢in
giinlimiizde pek tercih edilmemektedir. CAB
ise gaz gegirgendir fakat dayaniksizdir ve
1islanabilirligi diigtiktlir. Silikon akrilatlar en
cok kullanilan rijid gaz gegirgen lenslerdir.
PMMA’nin optik  seffafligina  silikonun
oksijen gecirgenligi eklenmistir.>*

Yumusak kontakt lensler, hidrojel ve
silikon hidrojel lenslerdir. Hidrojel lenslerin
en onemli Ozelligi su tutucu olmalaridir. Bu
ozellik materyalin  oksijen gegirgenligi,
elastikligi, 15181 kirma giicii ve gerilmeye kars1
dayaniklihigini  saglar.>®  Silikonun yiiksek
oksijen ge¢irme 0zelligi ile hidrojelin yiiksek
su tutma oOzelligi birlestirilerek silikon
hidrojel lensler iiretilmistir. Lotrafilcon A ve
Balafilcon A tanimlanan ilk silikon hidrojel
lenslerdir.

Kontakt lensler hipoksik bir ortam
olusturarak kornea metabolizmasini olumsuz
etkiler.! Kornea normal sartlarda oksijen ile
metabolik ihtiyacin1  saglarken, hipoksik
ortamda anaerobik glikoliz yaparak laktik asit
biriktirir. Laktik asit stromal Odeme ve
keratosit fonksiyonlarinda bozulmaya boylece
korneanin  fizyolojisi ve  mimarisinde
etkilenmelere yol acar. Gece, normalde %3-4
oraninda olan kalinlagsma, geleneksel hidrojel
lenslere geg¢ildiginde %9, gaz gecirgen
lenslere gecildiginde %5 olarak
bulunmustur.>”® Fonn ve ark. bu orani silikon
hidrojel lenslerde %2,5, hidrojel lenslerde
%8.4 olarak bulmustur.’

2000’1 yillarda yiiksek oksijen
gecirgenligine sahip silikon hidrojel kontakt
lenslerin kullanima girmesi ile bu etkiler

Bulut M, Bilen A, Karadag AS.

minimalize edilmistir. Calismalarda hidrojel
kontakt lens kullanimi ile goriilen kornea
epitelinde incelme, mikrokist olusumu, limbal
hiperemi ve vaskiilarizasyon, stromal incelme
ve endotel morfolojisinin degisimi gibi
hipoksik bulgularin silikon hidrojel lenslerde
olmadig1 goriilmiistiir.'%!!

Silikon hidrojel lenslerde modulus hidrojel
lenslere gore yiiksektir. Yiiksek moduluslii
lensler kornea ve konjonktiva ylizeyine tam
oturmazlar, Ozellikle midperiferde belirgin
olmak Tlzere degisken akoz faz profili
olustururlar ve kapak basincini daha fazla
yansitirlar.  Koruyucu musin tabakasiin
etkilenmesi ve lens epitel arasindaki temas
sonucu epitelde hasarlanma meydana gelir.>!

2005 yilindan itibaren ilk nesil silikon
hidrojel lenslere gbre su igerigi fazla ve
modulusu daha diisik yeni nesil silikon
hidrojel lensler gelistirilerek epitele olan
olumsuz etkilerin azaltilmasi hedeflenmistir.
Galyfilcon A, Senofilcon A, Lotrafilcon B,
Comfilcon A, Asmofilcon A, Enfilcon A ilk
silikon hidrojel lenslere gore yiiksek su
icerikli olmast nedeni ile diisiik oksijen
gecirgenligine ve diisiik modulusa
sahiplerdir.'

Calismamizda refraksiyon kusuru nedeni
ile kontakt lens kullanan hastalardaki korneal
degisimlerin incelenmesi amaglanmastir.

Gere¢ ve Yontem

Calismamizda klinigimiz kontakt lens
biriminde kayitli, kontakt lens kullanmaya ilk
kez birimimizde baglayan 18 olgunun 36 gozii
retrospektif olarak degerlendirildi. Calisma
oncesi 2018/9-10 karar sayili iiniversitemiz
etik kurul onay1 alinmustr.

Calismaya 18-40 yas arasi, refraksiyon
kusuru nedeni ile ilk kez kontakt lens
kullanmaya birimizde baslayan hastalar
alindi. -4 diyoptriden fazla sferik, -1.5 den
fazla silindirik refraksiyon degeri olanlar,
okiiler yiizey patolojisi olanlar, okiiler travma
ve cerrahi Oykiisii olanlar dahil edilmedi.

Lensin 8-12 saat Oncesinden c¢ikarilmis
olmasina dikkat edildi.

Sirius® kornealtopografi cthazi
(Costruzione Strumenti Oftalmici, Floransa,
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Italya) yardimi ile santral korneal kalinlik
degerleri, Sim K1, Sim K2, posterior K1 ve
K2 degerleri alindi. Diurnal etkiyi en aza
indirmek i¢in sabah ayni saatlerde c¢ekimler
alindi. Nidek Cem 530 nonkontakt spekiiler
mikroskop cihazi kullanilarak elde edilen
kornea endotel degerleri kaydedildi. Schirmer
testi topikal anestezi kullanilmadan yapild1 ve
kornea ile temas edilmemesine dikkat
edilerek, konjonktival keseye lateral ve orta
iicte bir bolimiin birlesim yerine serit
yerlestirildikten sonra goz 5 dakika kapatildi.
Bes dakika sonra seritteki 1slanma miktar
milimetre olarak kaydedildi. Hastalar 4 ay
sonra kontrole ¢agrildi. Kontrol degerleri ilk
basvuru degerleri ile kiyaslanmak {izere
kaydedildi.

istatistiksel analiz

Calismanin  verileri SPSS  “Statistical
Package For Social Sciences (SPSS17.0)”

programi  araciligt  ile  degerlendirildi.
Yiizdelik hesabi, ortalama, standart sapma
degerleri hesaplandi. Verilerin

degerlendirilmesinde, niteliksel degiskenlerin
karsilagtirmalarinda ki-kare testi kullanildi.
Shapiro-Wilk test istatistigine gore (p<0,05)
degiskenler =~ normal  dagilima  uygun
olmadigindan non parametrik test
istatistiklerinden uygulama 6ncesi ve sonrasi
degiskenleri karsilastirmak i¢in wilcoxon test
istatistigi uygulandi. p<0,05 olarak anlamli
olarak kabul edildi.

Tablo 1. Kontakt lens uygulama 6ncesi ve sonrasi bulgular.

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):273-278.

Bulgular

Calismaya kontakt lens birimizde kayitli,
diizenli olarak kontrollerine gelen 18 hastanin
36 gozi dahil edildi. Olgularin yas ortalamasi
22,77+4,00, 15’1 kadin, 3’1 erkekti. Ortalama
kontakt lens kullanim siiresi 4,50+2,79 aydi.

Hastalarin kontakt lens kullanmak igin ilk
bagvurduklart zaman c¢ekilen topografi
bulgularinda, ort. (ortalama) K1 degeri
50,7142,43 D, ort. K2 52,29+2.37 D, ort.
MKK (merkezi korneal kalinlik)
531,80£30,11um, ort. posterior K1 5,87+0,27
D, post. K2 6,40+0,29 D olarak belirlendi. Ilk
muayenedeki ort. schirmer test degeri
25,63+8,28°di. Ik spekiiler ~mikroskopi
bulgularinda ise ort. endotel sayisi
204,25£56,59, ort. endotel yogunlugu
2842,414261,99, ort. degiskenlik katsayisi
25,834£3,67, ort. hekzagonal hiicre oram
68,47+5,50 olarak belirlendi (Tablo 1).
Hastalar 4 ay sonra kontrole ¢agrilmis olsa da
kontrol ~ zamanlar1 2-8 ay arasinda
degismekteydi ort. (4,5 ay). Hastalarin kontrol
degerleri ortalamalar1 ise; K1 49,96+1,87 D,
K2 51,64+£2,05 D, MKK 529,02+29,56 pm,
post. K1 5,97+0,02 D, post K2 6,37+0,34 D,
schirmer 22,52+10,29, endotel say1
186,44+57,34, endotel yogunlugu
2846,024+273,55, degiskenlik katsay1st
27,66+7,87, hekzagonal hiicre orani
67,13+4,62 olarak belirlendi.

Uygulama 6ncesi Uygulama sonrasi p z degeri

Ortalamastandart sapma Ortalamazstandart sapma
k1l 50,71+£2,43 49,96+1,37 0,027* -2,215
k2 52,29+2 37 51,64+2,05 0,025* -2,236
mkk 531,80+30,11 529,02+29,56 0,048* -1,962
postkl 5,87+0,27 5,97+0,02 0,004* -2,860
postk2 6,40+0,29 6,37+0,34 0,190 -1,310
schirmer 25,63+8,28 22,524+10,29 0,076 -1,773
Endotel say1 204,254+56,59 186,44+57,34 0,001* -2,574
Endotel yog. 2842,41+£261,99 2846,02+273,55 0,689 -0,401
cv 25,83+3,67 27,66+7,87 0,117 -1,567
heks.h. 68,47+5,50 67,13+4,62 0,226 -1,212

<0,05 anlamli.mkk: merkezi korneal kalinlik, postk: arka keratometri, EndotelYog:endotel yogunlugu, cv: degiskenlik katsayisi,Heks h:Hekzagonal

hiicre.

K1, K2, MKK ve endotel sayisi
degerlerinde kontakt lens kullanimi sonrasi
istatistiksel olarak anlamli bir azalma oldugu
gortldii (p<0,05). Posterior K1 degerinde lens

kullanimindan  sonra istatistiksel —olarak
anlamli bir artis oldugu goriildii. Posterior K2,
schirmer, degiskenlik katsayis1 ve hekzagonal
hiicre oraninda anlamli bir fark goriilmedi.
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Tartisma

Kornea saydam bir doku olmas1 nedeniyle,
gorme fonksiyonunun olusmasinda biiyiik
role sahiptir. Bu saydamliginin
stirdiiriilebilmesi i¢in korneada yogun bir
metabolik aktivite mevcuttur. Bu metabolik
aktivitenin saglikli bir sekilde devam etmesi
icin oksijen gereklidir. Kontakt lens, korneada
hipoksik bir ortam olusturarak bu metabolik
aktiviteyi olumsuz etkileyebilmektedir.!

Kontakt lens kullanimina baglh
gelisebilecek  hipoksiyi en aza indirip,
korneanimn olumsuz etkilenmesini 6nlemek
amact ile giliniimiizde oksijen gecirgenligi
yiiksek olan silikon hidrojel kontakt lensler
(SHKL) tercih edilmektedir. SHKL’de her ne
kadar hipoksik etkiler minimale indirilse de,
bu lensler yiiksek moduluse sahip olmalari
sebebi ile 6zellikle kornea periferinde kesintili
ve diizensiz akoz faz olustururlar ve kapak
basincini  korneaya daha fazla yansitarak
mekanik ve inflamatuar etkilenmelere yol
acarlar.»!? 2005 yilindan itibaren yeni nesil
silikon hidrojel lensler gelistirilerek moduluse
bagli bu olumsuz etkilerin azaltilmasi
amaclanmistir.'

[lk nesil silikon hidrojel lensler (Balafilcon
A, Lotrafilcon A) yeni nesil silikon
hidrojellere gore (Galyfilcon A, Senofilcon A,
Latrofilcon B, Comfilcon A) disik su
icerigine ve yliksek moduluse sahiptir. Yeni
nesil lenslerin su igerigi arttigi i¢in oksijen
gecirgenligi ve modiiliisti diisiiktiir. Kullanimi
daha konforludur.®

Calismamizda i1lk kez kontakt lens
kullanmaya baglayan hastalardaki korneal
degisimleri incelemeyi amacladik.

Calismamizda kontakt lens kullaniminda
literatiirde de yer aldigi gibi, kadinlar ve
gengler agirliktaydi.'* Estetik kaygi, kozmetik
merak ve el becerisi gereksinimlerinden
dolay1 kontakt lensler bu grupta daha fazla
tercih edilmektedir.

Silikon hidrojel lensler, yiiksek modiiliise
sahip olmasi ve su igeriginin diisiik olmasi
nedeni ile konjonktiva ve korneaya
indentasyon etkisi yaparak, santral korneal
diizlesmeye ve epitel lezyonlarina yol
acmaktadir. Epitelyal indentasyon etkisi lensi

Bulut M, Bilen A, Karadag AS.

kaldirdiktan sonra goriilen postlens debrisler
musin toplar1 veya lipid tikaglar1 seklinde
goriilmiistiir.’> Bu mekanik etkilerden dolayi
kontakt lensler korneal kalinlik ve kurvatiir
degisikliklerine neden olabilmektedir.'®

Kontakt lens  kullanan  olgulardaki
topografik degerleri baslangic degerleri ile
kiyasladigimizda K1, K2, MKK degerlerinin
azaldigin1 posterior K1 degerinin arttigim
gordiik. Gonzalez-Meijome ve ark. silikon
hidrojel lens kullanan hastalarda  6n
kurvatiirde 3.ay takibinde maksimum olan
diizlesmeyi, sonraki 9. ayda On kurvatiir
degerlerinin  tekrar  arttigmi  ve lens
kullanmay1 biraktiktan 3 ay sonra 6n kurvatiir
degerlerinin  baglangi¢  haline  geldigini
gozlemlemislerdir.”>  Ayn1  ¢alismalarinda
korneal kalinlikta da 12. ayda maksimum olan
bir incelme gozlenmistir. Tyagi ve ark. yapmis
oldugu calismada silikon hidrojel lenslerin 6n
kurvaturde genel olarak diizlesmeye, arka
kurvaturde de diklesmeye yol actigi
gosterilmistir.!’

Bizim olgularimizin  %89,9’u ilk nesil
silikon hidrojel lenslere gore diisiik modiiliisli
yeni  nesil  silikon  hidrojel  lensler
kullanmaktaydhi. Buna ragmen on
kurvatiirdeki diizlesme ve merkezi korneal
kalinlikta incelme olmasi lenslerin mekanik
etkilerinin tamamen onlenemedigini
gostermektedir. Arka kurvatiirde diklesme
olmasi ise mekanik etkilere bagli olmaksizin
kornea mimarisinin etkilenebilecegini
diistindiirmektedir. Belki bu etki lensin
oksijen gegirgenligi ile ilgili olabilir.

Kontakt lens kullanimi, gozyas1 film
tabakasini ikiye bolerek buharlasmayi artirir.
Korneal hassasiyetin azalmasina sebep olarak
lakrimal bezin baskilanmasi sonucu kuru goze
neden olabilir.!® Calismamizda lens kullanan
hastalarda schirmer testinde istatistiksel
olarak anlamli olmayan bir azalma oldugunu
gordiik. Schirmer testi kolay uygulanabilirligi
nedeni ile tercih edilmistir. Fakat giivenilirligi
gbzyast kirllma zamani, gbézyast hacmi
Olglimii ve semptom sorgulamasina gore
diisiiktiir."”

Spekiiler mikroskopi bulgularinda sadece
endotel sayisinda anlamli  bir azalma
oldugunu gordiik. Korneal hipoksi ve stres;
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pleomorfizm, polimegatizm ve endotel hiicre
yogunlugunun azalmasini tetikler.?°

Ketessy ve ark. hidrojel lens kullananlarda
endotel sayisinda  istatistiksel  anlamli
olmayan bir azalma bulmuslardir. Silikon
hidrojel lens kullananlarda hiicre
yogunlugunda ilk 1 ayda azalma sonrasinda 2
yila kadar artis ve 3. yilda tekrar azalma
gozlemlemislerdir.? Lotrafilcon B
kullananlarda hekzagonal hiicre yiizdesinde 1.
ayda artis gozlemlenmistir. Bagka bir
caligmadada hiicre dansitesi ve hekzagonal
hiicrelerin, 5 yil iizeri kullanimda istatistiksel
olarak anlamli azaldig1 goriilmiistiir.?!

Robert ve ark., Balofilcon A, Lotrafilcon
A, Senofilcon A kullanan hastalarda ortalama
merkezi korneal kalinlik arasinda belirgin
farklilik izlememistir.?> Tyagi ve ark. bizim
calisgmamiza gore dk/t ve modiiliis degerleri
daha diisiik, su icerigi daha fazla olan kontakt
lenslerle ~ yapmis  olduklar1  ¢aligmada,
baslangi¢ degerlerine gére posterior korneada
diklesme oldugunu gozlemlemislerdir.!”

Calismamizi homojen gruplarda yaptik,
fakat olgularimizin yas araligina bakacak
olursak, {iniversite Ogrencisi ¢ogunlukta
oldugu i¢in lens kullanmaya bagsladiktan sonra
kontrole gelenlerin sayis1 yetersiz olmustur.
Olgu saymmizin yetersiz olmasit ve takip
stiremizin kisa olmasi ¢alismamizin kisitlayict
faktorleridir.

Sonuc¢

Silikon hidrojel lenslerin yiiksek oksijen
gecirgenligine ragmen korneanin fizyolojisi
ve mimarisi hala etkilenmektedir. Son
zamanlarda artan yumusak kontakt lens
kullanimi ve sonrasinda hastalarin
keratorefraktif cerrahi istegi,
komplikasyonlar1 onleyebilme ve beklentileri
karsilayabilmek icin bu lenslerin korneaya
etkilerini bilmek faydali olacaktir.
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Abstract

Aim: Analysis of facial anthropometry of modern
Turkish population is important for cosmetic or
reconstructive facial surgeries. In this study, it is aimed
to make multiple measurements of the face in the
Turkish population.

Materials and Methods: In this study, the
measurements were performed on 93 Turkish adult
individuals (54 males, 39 females). 13 direct facial
anthropometric measurements were performed. A total
set of anthropometric data was collected for each
gender.

Results: Statistically significant differences were
found between Turkish male and Turkish female
individuals. All values except forehead height were
found to be higher in males than females. Ear length
was found to be higher than nose length in both males
and females. Mouth width value was found to be
greater than left eye fissure length and nose width
values in both genders.

Conclusion: In the study, statistically significant
differences were found in head and face regions
between both genders when facial norms were applied
for Turkish adults.

Keywords: Face; Morphometry; Adult; Gender.

Oz

Amac¢: Modern Tiirk niifusun yiiz antropometrisinin
analizi kozmetik veya rekonstriiktif yiiz cerrahileri igin
o6nemlidir. Bu ¢aligmada, Tiirk populasyonunda, yiiziin
coklu dl¢limlerinin yapilmasi amaglanmuistir.

Gere¢ ve Yontem: Bu caligmadaki oOl¢iimler 93
yetiskin (54 erkek, 39 kadin) Tiirk iizerinde yapilmustir.
Her cinsiyet i¢in tam bir set antropometrik data
toplanmuistir.

Bulgular: Erkek ve kadin Tiirk bireyler arasinda
istatistiksel olarak anlamli olan farkliliklara rastlandi.
Alin  yiiksekligi hari¢ tim degerler erkeklerde
kadinlardan daha yiiksek olarak bulundu. Hem
kadinlarda hem de erkeklerde kulak uzunlugu burun
uzunlugundan daha yiiksek bulundu. Hem erkeklerde
hem de kadinlarda ag1z genisligi sol goz fisiir uzunlugu
ve burun genisliginden daha fazla bulundu.

Sonuc¢: Bu ¢alisma, Tiirk yetigkinlerin yliz normlar1 da
uygulandiginda cinsiyetler arasinda, kafa ve yiiz
bolgelerinde istatistiksel olarak anlamli farkliliklar
bulundugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Yiiz; Morfometri; Yetiskin;
Cinsiyet.
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Face anthropometry of Turkish population.

Introduction

Whenever a facial surgery is planned,
quantitative evaluation of facial morphology
with  the  help of  anthropometric
measurements is crucial for surgeons, both in
reconstructive surgery after travma and
oncological resections and also in an aesthetic
procedure. By the time this study was
conducted, various disciplines such as
pediatrics, medical genetics, orthodontics and
craniofacial surgery often used
anthropometric measurements of the face in
clinical assessment, diagnosis and
reconstruction planning. Moreover, facial
anthropometric values were also used to study
the differences among various ethnic or racial
groups.'® The facial morphology explains
some variations among populations of
different ethnic backgrounds. Suggesting a
single standard method for all ethnic groups is
not accurate as it may lead to aesthetically
unacceptable results. For this reason, specific
facial norms must be available for each ethnic
group. However, those data are incomplete or
not available for many ethnic groups, and the
differences among different ethnic groups
have not been sufficiently studied so far.

Centuries ago, ancient Greeks were the
first to perform such measurements of the
human face. Greek sculptor Polycleitus
described the ideal proportions of the human
face in the 5th century BC,® and introduced
canons that evolved to the neoclassical canons
of the face. Those explanations are still being
used today as a starting point for facial
operations. In a previous study, however, it
has been demonstrated that those neoclassical
facial canons are not valid in the majority of
modern Greeks.’

Some studies have showed normative data
of facial measurements in North American,
Caucasians, Africans, Americans,” Koreans®
and also in other ethnic groups.* However,
the normative values of the Greek face could
not be determined sufficiently although the
Greeks were the first to make the
measurements of the human face. In a multi-
center study,® professor Leslie Gabriel Farkas
(1915-2008), known for modern facial
anthropometry, and his colleagues studied the
craniofacial characteristics of 25 ethnic
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groups, including the Greeks. But in their
study, a limited number’ of parameters were
examined in a relatively small number of
Greek participants (30 males and 30 females).

Since there is no systematic study available
on the field of morphometric measurements
of the face in Turkish population, it is a
desirable task to conduct this study. It may
bring some useful information for forensic
odontologists, plastic surgeons and the
forensic experts, which means it may be
useful for cosmetic correction purpose and
also for identification

Materials and Methods
The type of the study

This is a cross-sectional study in which
multiple measurements of the face of young
Turkish males and females are performed to
provide a complete facial anthropometric
profile of the population and compare its
facial morphology with previous studies.

The population and the sample of the study

The study was conducted in 2019. A total
of 93 volunteer adults (54 males and 39
females) were studied. The principles outlined
in the Declaration of Helsinki were followed
and also informed consent was obtained
(2019/1956). Adults and all their four
grandparents examined in this study were of
Turkish origin. These individuals had normal
body mass index and no history of facial
reconstructive or aesthetic operations and no
apparent facial anomalies. The power analysis
was  performed  apriori by  using
measurements, and minimum sample size was
determined as 85 for 90% power. Therefore,
our sample size met the requirements of the
power analysis. The subjects were selected
randomly using computer aided
randomization.

Data collection

The measurements used in the study were
selected to examine the morphologic
characteristics of the craniofacial complex
and conducted according to the standard
procedure described by Farkas.’® Thirty-one
measurements were performed for each
individual. General anthropometric
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instruments*! were the tools for these
measurements. Surface landmarks (Table 1)
were marked on the face of each individual
before the measurements were obtained. Each

Table 1. Analyzed Anthropometric Landmarks 11
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measurement was taken twice by the same
observer and the calculated mean value was
used. The measurements performed were
shown in Table 1, 2, 3 and 4.

Anthropometric Landmarks

Gonion (go) The most lateral point on the mandibular angle close to the bony gonion
Gnathion (gn) The lowest median landmark on the lower border of the mandible
Trichion (tr) The point on the hairline in the midline of the forehead

Nasion (n) The point in the midline of both the nasal root and the nasofrontal suture
Glabella (g) The most prominent midline point between the eyebrows

Endocanthion (en) The point at the iner commissure of the eye fissure

Exocanthion (ex) The point at the outer commissure of the eye fissure

Alare (al) The most lateral point on each alar contour

Subnasale (sn) The midpoint of the columella base at the apex of the angle where the lower border of the nasal

septum and the surface of the upper lip meet

Cheilion (ch) The point located at each labial commissure

Superaurale (sa) The highest point on the free margin of the auricle
Subaurale (sba) The lowest point on the free margin of the ear lobe

Tragion (t) The notch on the upper margin of the tragus

13 direct facial anthropometric
measurements were performed. Vertical
measurements were special head height (v-
en), special face height (en-gn), forehead
height Il (tr-n), nose length (n-sn), lower face
height (sn-gn), height of calvaria (v-tr),
forehead height | (tr-g), special upper face
height (g-sn), ear length (sa-sha). Horizontal
measurements were nose width (al-al), left
eye fissure length (ex-en), intercanthal
distance (en-en), and mouth width (ch-ch).

Statistical analysis

The descriptive statistics were presented as
meantstandard deviation (min—max) for
normally distributed variables. The normality
assumption was checked by Kolmogorov-
Smirnov test. Independent sample Student t-
test was used for comparing data and
landmark distances according to gender.
Pearson Correlation Coefficient analysis was
used to determine the relations between the
measurements. Intraclass Correlation
Coefficients (ICC) values were calculated
since the measurements were performed twice
by the researcher. The statistical analyses
were performed by IBM SPSS V.20 (IBM
Inc, Chicago, IL, USA). p<0.05 value was
considered as statistically significant result.

Results

The mean age of the volunteers was
19.26+1.03 in males and 18.95+1.34 in
females. Anthropometric analysis results
obtained by examining the Turkish
individuals in city of Konya were presented in
Table 2. Results of facial anthropometric
measurements for all individuals were
summarized by gender in Table 3. All the
measurements were given in millimeters.
Face measurements were compared between
the genders using Student t-test.

Correlation coefficient was performed to
show the correlation between two variables.
Data obtained from this were presented in
Table 4. Intra-observer agreement value was
found high and acceptable, and calculated as
0.913.

Discussion

In some practices that involve facial
aesthetics, the clinicians must understand the
unique and detailed morphology of their
patient’s ethnic group before applying any
treatment.'? There are many patients that want
to preserve their specific ethnic facial features
during reconstructive and aesthetic
applications. Data on face norms are of great
importance. In the absence of these norms,
there are some risks as misdiagnosing,
incorrect treatment planning and unplesant
surgical outcome in patients of different
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ethnic origins. Furthermore, facial norms may
also be used as a guide to understand the

Tuncer 1.

differences in facial profiles among different
ethnic groups.

Table 2. The Mean, SD, Minimum and Maximum of the Face Anthropometric Measurements in Our Population:

Women (n: 39), Men (n: 54)

Parameter n Mean SD Minimum Maximum
age 93 19,12 1,17 17,00 24,00
v-en 93 101,67 24,43 74,20 311,40
en-gn 93 115,27 8,88 96,20 147,00
tr-n 93 65,33 7,54 49,00 89,00
n-sn 93 55,80 3,97 43,70 65,00
sn-gn 93 66,21 8,16 44,80 83,80
v-tr 93 36,80 10,67 15,20 63,40
tr-g 93 59,61 7,10 44,00 84,90
g-sn 93 58,03 3,98 48,30 68,00
sa-sha 93 60,45 4,14 50,00 71,40
ex-en 93 33,58 5,10 3,00 63,50
en-en 93 32,59 3,58 15,40 39,90
al-al 93 34,16 2,74 28,20 41,60
ch-ch 93 47,51 4,00 38,80 57,70
Table 3. Face Anthropometric Measurements According to Sex (Results are given in mm)
Male Female

Parameter

mean+SD n mean+SD t p
Age 54 19.26 £ 1.03 39 18.95+1.34 1.21 0.229
V-en 54 105.56 +31.02 39 96.39 +7.92 2.06 0.043
en-gn 54 120.06 +7.70 39 108.78 +£5.71 8.07 <0.001
tr-n 54 65.45+7.28 39 65.18 +7.98 0.16 0.871
n-sn 54 56.44 +4.31 39 54.94 +3.33 1.89 0.062
sn-gn 54 70.49 £ 6.64 39 60.40 + 6.25 7.44 <0.001
v-tr 54 38.90+11.05 39 33.97+£9.56 2.29 0.024
tr-g 54 59.37+ 6.94 39 59.95+7.40 -0.38 0.707
g-sn 54 58.89+4.17 39 56.87 +£3.43 2.54 0.012
sa-sha 54 61.65+3.85 39 58.84+4.03 3.37 0.001
ex-en 54 34.21+4.58 39 32.74 +£ 5.69 1.33 0.187
en-en 54 33.16 £ 3.00 39 31.83+4.17 1.69 0.095
al-al 54 35.46 £2.48 39 32.40+2.04 6.50 <0.001
ch-ch 54 48.73 £3.91 39 45.86 £ 3.56 3.66 <0.001

* Significant at p<0,05 level according to Student t-test

Direk et al.®® showed in their study that
there was a significant difference between
inner canthal distance and age. Besides, in a
study conducted on Indians, there was a
significant increase in the inner canthal
distance after the age of 45.}* The inner
canthal distance also had some similarities
with different studies on Turkish people.t>18
Therefore, inner canthal distance in Turkish
people is considered in narrow categories.
American, Bulgarian, Macedonian,
Azerbaijani, German and Greek women are

also in the same category. But Persian women
tend to have very narrow inner canthal
distance 151920

Direk et al.'® did not found a significant
difference between interpupillar distance and
age in their study. But other studies on
Turkish people showed a greater interpupillar
distance.'®>'?! In our opinion, the different
results were caused by the measurement
technique. When it is compared to others,
Americans  have  lower interpupillar
distance.9%2

282



Tuncer I.

Table 4. Correlation Cofficients (R) between the Face Anthropometric Measurements

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):279-287.

age v-en en-gn tr-n n-sn sn-gn v-tr tr-g g-sn sa-sba  ex-en en-en al-al
Age
v-en 0.194
en-gn 0.117 0.169
tr-n -0.112 0.065 0.085
n-sn 0.124 0.186 0.333* 0.245*
sn-gn 0.112 0.185 0.682** 0.063 0.286
v-tr 0.361  0.291* 0.096 -0.299* 0.023 0.024
tr-g -0.111 0.016 0.019 0.832** 0.142 0.116 -0.309*
g-sn 0.120 0.139  0431** 0.233* 0.830** 0.282* 0.087 0.089
sa-sha  0.169 0.045 0.362 0.123 0.234* 0.302* 0.042 0.111  0.211*
ex-en 0.095 0.088 0.261 0.058 -0.247* 0.114 0.087 0.052 -0.155 -0.035
en-en 0.208 0.041 0.202 0.030 0.353* 0.084 -0.083  -0.088 0.268* 0.133  -0.144
al-al 0.111 0.077 0.351* -0.062 0.145 0.380*  0.322* -0.114 0.244* 0.209 0.118 0.075
ch-ch 0.181 0.176 0.284 0.059 -0.063 0.212 0.261*  -0.027 0.104 0.166  0.237* -0.146 0.377*

* significant at p<0.05 level according to Pearson Correlation Analysis
**significant at p<0.001 level according to Pearson Correlation Analysis

As Direk et al.®® showed in their study, the
palpebral fissure length reduced as the age
increased. There was averagely 1.5 mm
shortening between each age group. Bosch et
al.Z reported that palpebral fissure length was
affected by age. While some eyelids did not
change position, the palpebral fissure
lengthened by 3 mm at any age between the
ages of 12 and 25. It was also shown to
shorten by 2.5 mm per year between the ages
of 35 and 85. Direk et al.'® compared the
results of their study with the studies done by
Farkas et al.° and Wei,® and found that
Chinese women had a lower palpebral fissure
length. This may indicate the presence of
epicanthal curve found in Asian people. The
results show that the values of Greek,
Bulgarian and German women are closer to
each other while length of palpebral fissure is
longer in Azerbaijani women.

Inter-canthal width on adults was similar to
the anthropometric data in the literature,?>2°
as well as three dimensional computerized
data.®® Binocular width was somewhat
smaller than that reported by Pryor,?® but
similar to that from several other reports in
the literature,26-28-30

The biggest difference (approximately 10
to 11 mm more than the data of the study
presented here) was found for the data
collected using the optoelectronic system.31:32
It should be noted that the optoelectronic
system collected landmark data identified by
retroreflective markers positioned on the
individual’s face. For an exocanthion
landmark, the marker was positioned on the
frontozygomatic  suture, a number of
millimeters lateral from the actual landmark,
as shown in detail by Ferrario et al.*!

Physical and social characteristics must be
taken into account in order to perform
rhinoplasty in the Middle Eastern
population.®3* The ability of CT scans in
making a pre-operative plan for rhinoplasty
patients is not excessive. Clinical series of
CT-PNS data were used to find unique
radiological features of the native Saudi nose
and the results for the Saudi population were
compared with the Asian community.
Anthropometric data were used medically as a
mean to help plastic surgeons in the
examinations of the human face, or to
determine whether it was normal or abnormal,
beautiful or aesthetically disadvantaged, and
improved or not improved.®* This is generally
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done by comparing a subject to an ideal
subject.**  However, the 3-dimensional
stereoscopic location of facial structures is
inconsistent  between  the  radiological

anthropometry (2 dimensions) and biometric
(radiographic)
measurements.® But

anthropometry
radiological

e adh

head
height

Height of
calvaria

tr
Forehead
height |

g
-;.hSpecial upper
- face height

sn

Lower face
height

an
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advancement using 3-dimensional CT scans
gives a more accurate assessment of the nasal
bone and the angles of the nose. The data
obtained in this study fills a gap in the
research, providing reference criteria for
radiological measurements of the noses of
Saudi people.

tr

Forehead
height Il

Figure 1. Vertical measurements; A; special head height [vertex-endocanthion (v-en)], special face heihgt height
[endocanthion-gnathion (en-gn)], B; forehead height Il [(trichion-nasion (tr-n)], nose length [nasion-subnasale (n-sn)],
lower face height [(subnasale-grathion (sn-gn)], C; height of calvaria [vertex-trichion (v-tr)], forehead heihgth I
[trichion-glabella [(tr-g)], special upper face height [glabella-subnasale (g-sn)], lower face height [(subnasale-gnathion
(sn-gn)], D; nose length [nasion-subnasale (n-sn)], ear length [supraaurale-subaurale (sa-sha)].

As mentioned earlier, photogrammetric
analysis is less reliable than the
anthropometric  analysis.®®*’ However, in
their study, Jeffries et al.®
photogrammetrically examined 200 African

American subjects (100 males and 100
females) aged 18 to 35. Computer analysis of
the photographs was implemented and the
results were compared with those of Farkas.°
They showed that African American and
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white subjects had similar vertical facial
proportions, but the values of horizontal
proportions  differed significantly. The
African American nose was shorter than the
white nose. The horizontal dimensions
(interocular distance, nose width, mouth
width and facial width) indicated many
differences between races, including 97% of
the study group having a nose that was wider
than the interocular distance compared with
40.8% of white individuals who had a nose
that was the same size as the interocular
distance. Jeffries et al.® thought that their
findings were compatible with the data in
literature. But they reported that there were
inherent problems with measurements.

Figure 2. Horizontal measurements: right eye fissure
length [exocanthion-endocantion (ex-en)], intercanthal
distance [endocanthion-endocanthion (en-en)], nose
width [alare-alare (al-al)], mouth width [cheilion-
cheilion (ch-ch)

Surgeons usually decide the surgical
method to be wused in external nasal
reconstruction, taking into account clinical
practice experiences which have both
subjective and objective factors.*® The
subjective factor of the nasal aesthetics
mentioned here differs according to ethnic

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):279-287.

origin and geographical and cultural
differences.

Springer et al.*® wrote that there were
gender related effects in the assessment of
nasal shape. Women were more critical in
assessing the appearance of their own nose in
comparison to men and more critical in
assessing the appearance of their own nose as
opposed to the noses of other people.

Farkas et al.® reported that the neoclassical
aesthetic standard developed during the
European Renaissance is not completely
suitable for Asian and African ethnic groups.
Similarly, despite the fact that aesthetics of
the people in different parts of China are
influenced by the traditional Han culture,
there are still some differences between them.

The objective factor mentioned above in
external nasal reconstruction is the common
application of systematic anthropometric
methods to measure the soft tissue of the
external nose before surgery. Pre-operative
determination and surgical approach should
be carried out according to the shape of face,
mouth, eyes and body. It also refers to the
measurement values of the normal population
in the same gender and ethnic back ground as
a basis to decide the degree of reconstruction
and the morphology of implant and
objectively guide the actual surgery.4:42

The differences in normative facial
anthropometry show the specific facial
features of ethnic groups and genders.
Databases of those measurements should be
available for different ethnic male and female
populations. Inter individual variations which
are  generally mentioned in  certain
measurements  should also Dbe noted.
Considering these specific factors may help
plastic surgeons to decide for their operation
approaches at some point. Certain facial
features may be created or altered in either
reconstructive or aesthetic surgery, and the
desired result may be obtained.®

Bashour el al.**** found that there are four
most important cues determining
attractiveness: averageness, sexual
dimorphism, youthfulness, and symmetry. He
pointed out that a surgeon planning facial
cosmetic, plastic or reconstructive surgery can
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potentially gain both profound comprehension
and better-quality surgical results by
appreciating these findings.

Bianchini et al.*® studied face types in a
South American sample aged 15 to 18. In the
Brazilian population, they observed the face
type as leptoprosopic (13.45%) in females and
hyperleptoprosopic  (27.73%) in  males
According to Ozsahin et al.*®, Turkish face
types are somewhat different from this.

Conclusion

This study shares data for pre-operative
purposes and also post-operative evaluation of
Turkish patients. It can be concluded that the
anthropometric data obtained from this study
may provide a guide in quantitative analysis
of the face of Turkish for plastic and
reconstructive surgery field.
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Oz

Amag: Calismamizin amaci fazla kilolu ve obez kadin
katilimcilarda, 30 dakika siiren aerobik egzersizle
kombine edilmis dongiisel direng egzersizlerinin, viicut
kompozisyonu iizerindeki etkilerini belirlemektir.
Gere¢ ve Yontem: Bu calisma yaslari 20-54 yil
arasinda (30,14+10,62 yil) 50 saglikli kadin ile
gerceklestirilmigtir. Katilimcilar beden kitle indeksine
gore fazla kilolu ve obez olmak iizere iki gruba ayrildi.
Katilimeilarin ~ demografik  verileri  ile  viicut
kompozisyon degerleri egzersiz Oncesinde ve
sonrasinda kaydedildi. Katilimcilar, haftada 3 giin, 12
hafta egzersiz programina alindi.

Bulgular: Katilimcilarda kilo verme ve viicut
kompozisyon degerlerindeki gelismeler agisindan bu
tip egzersizlerin etkili oldugu gérilmistir (p=0,001).
Gruplar karsilagtirildiginda obez grupta kilo (p=0,002)
ve i¢ yag orani (p=0,005) kaybinin daha fazla oldugu
bulunmustur.

Sonuc: Otuz dakika siiren aerobik egzersizle kombine
dongiisel direng egzersizler kilo verme amach
kullanilabilecek kisa siireli, etkili bir alternatiftir.
Anahtar Kelimeler: Dongiisel Direngli Egzersiz;
Viicut Kompozisyonu; Obezite.
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Abstract

Aim: The aim was to determine the effects of cyclic
resistance exercises combined with aerobic exercise on
body composition in overweight and obese women.
Materials and Methods: This study was performed
with 50 healthy women aged between 20-54 years
(30.14+10.62 years). Participants were divided two
groups as overweight and obese. Demographical and
body composition values were recorded before and
after the exercise. Participants performed 12-week
exercise program.

Results: This type of exercise has been shown to be
effective in terms of improvements in weight loss and
body composition values (p=0.001). It was found that
weight (p=0.002) and internal fat ratio (p=0.005) loss
was higher in the obese group.

Conclusion: Cyclic resistance exercises combined with
thirty minutes of aerobic exercise is a short-term,
effective alternative that can be used for weight loss.
Keywords: Cyclic Resistance Exercise; Body
Composition; Obesity.
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Fazla kilolu ve obez kadinlarda 30 dakika egzersiz kilo kaybi iizerine etkili midir?

Giris

Diizenli olarak yapilan ve kisiye Ozel
olarak  hazirlanan  egzersiz ~ egitiminin
bireylerin beden kitle indeksi (BKI), kilo,
viicut kompozisyonu gibi parametrelerinde
iyilesmeyi sagladigr ya da var olan uygun
diizeyleri korudugu bilinmektedir.! Egzersiz
yapmayan bireylerin koroner kalp hastaliklari,
yiikksek tansiyon, yiliksek kolesterol, kanser,
obezite ve kas iskelet rahatsizliklar1 gibi
hipokinetik hastaliklara yakalanma riski
oldukca yiiksektir.? Diizenli fiziksel aktivite
erken Oliimleri Onlemekte, yasamin kaliteli
olarak siirdiiriilmesine destek olmaktadir.®

Viicut kompozisyonunun iyilestirilmesi
gibi amaclarla farkli tiplerde egzersizler
yapilsa da literatirde en sik aerobik
egzersizlerin  kullamildigit  ve etkilerinin
arastirildigt goriilmektedir. Aerobik
egzersizlerin genel saglik durumu, fiziksel
aktivite, viicut kompozisyonu, viicut yag
orani, kuvvet, esneklik, dayaniklilik ve
kendine giliven iizerinde olumlu etkisinin
oldugu bilinmektedir.* Buna ek olarak diizenli
aerobik egzersizlerin yapilmasinin yag kiitlesi
ve kiloda azalmayi, HDL kolesterol ve insiilin
miktarinda artis1 sagladig yapilan
calismalarda goriilmiistiir.*°

Saghigi ve yasam kalitesini iist diizeyde
devam ettirmede aerobik egzersizlerin yam
sira direng egzersizleri de siklikla kullanilan
egzersizler arasinda bulunmaktadir.® Postiir ve
ekstremite kaslarina yonelik yapilan direng
egzersizleri kas kuvvetinde artig, postir
problemlerinde azalma ve aerobik egzersizler
gibi viicutta fizyolojik olarak da iyilesme
saglamaktadir.’

Diren¢ egzersizlerinin bir alt tiirii olan
dongiisel direng egzersizleri ise, literatiirde
aerobik veya diren¢ egzersizleri kadar
iizerinde c¢alisilmamis olmakla  birlikte,
pratikte 6zellikle spor merkezlerinde oldukga
ragbet goren bir egzersiz tiiridir. Kasa
verilecek direng, farkli bolge kaslarina
yonelik dizayn edilen direnci ayarlanabilen
hidrolik egzersiz cihazlar1 ile saglanir.
Dongiisel direng egzersizleri hareketliligi,
kuvveti ve dayaniklilifi es zamanli olarak
gelistirmek icin kullanilan bir y&ntemdir.
Literatiirde kas kuvveti ve kardiyovaskiiler
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dayaniklilig arttirirken, viicut yag oranini ve
kiloyu azaltarak viicut kompozisyonunda
iyilesme sagladig: bildirilmistir.® Dongiisel
direng egzersizlerinin fiziksel uygunlugun her
yoniine hitap etmesi, degisik egzersizler ile
ilgi cekici olmasi, egzersizi monotonluktan
kurtararak motive etmesi ve siirekli canli
tutmasi, bu egzersiz tipini tercih eden kisi
sayisini arttirmaktadir.” Ayrica bu ydntemde
yorgunluk daha iyi kontrol edildiginden, ayn
zaman periyodunda daha fazla c¢aligma
yapilabilmesine de izin vermektedir. Aerobik
destekli dongiisel direng egzersizleri viicudun,
farkli kas gruplarini igeren alternatif siirelere
uyum saglamasi agisindan tercih edilebilir bir

yontem olabilir.5"8 Konvansiyonel
egzersizlerin  uzamasindan  kaynaklanan
kardiyovaskiiler tehlikeleri en aza

indirgeyecek program yapismna sahiptir.®
Donglisel ~ direng  egzersiz ~ programi,
yetiskinler ve yaslilar i¢in gilivenlidir, ¢iinkii
egitim sirasinda yaralanma riski ¢ok azdir.
Ayrica egzersize bir grup olarak katilmak,
programlara katilimi devam ettirme istegini
arttirarak  kisilerde psikolojik ve sosyal
faydalara sebep olabilir.#%1® Amerikan Spor
Hekimligi Birligi, kilo vermek i¢in haftada
150 ila 250 dakika egzersiz yapilmasin
onermekle birlikte alternatif olarak haftada 3
gin 20-60 dakika siddetli  egzersiz
programlarinin  da  uygun olabilecegini
belirtmektedir.!? Zamanin 6nem kazandig
giinlimiizde saglikli kalmak ve kilo vermek
icin az zaman harcayarak en etkili yontemi
se¢mek Onem arz etmektedir.

Bu calisma fazla kilolu ve obez kadin
katilimcilarda, 30 dakika siiren aerobik
egzersizle  dongiisel  direngli  egzersiz
kombinasyonunun etkilerini belirlemek ve
dongiisel  direng  egzersizlerinin  viicut
kompozisyonu {lizerine etkileri ile ilgili
literatiire  katkida ~ bulunmak  amaciyla
planlanmaistir.

Gerec ve Yontem

Calismamiz  Denizli ilinde egzersiz
yapmak ve kilo vermek amaciyla, saglikli
yasam merkezi ve ilgili liniversitenin Fizik
Tedavi ve Rehabilitasyon birimine basvuran
ve dahil etme kriterlerine uyan 50 goniillii
kadin katilimcidan olusmustur. Calismaya yas
aralig1 20-54 yil yas ortalamasi 30,14+10,62
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yil olan, sedanter, mevcut bir egzersiz
programma dahil olmayan, BKI 25kg/m?
iizerinde olan kadin katilimcilar dahil
edilmistir. Yapilan giic analizi sonucunda
calismaya en az 50 kisi alindiginda %95
giiven diizeyinde %80 gii¢ elde edilebilecegi
hesaplanmistir.  Katilimcilardan  egzersiz
yapmalarinda herhangi bir sakinca olmadigina
dair saglik raporu istenmistir. Egzersiz
yapmay1 engelleyecek belirlenmis bir saglik
problemi olan, herhangi bir egzersiz veya
diyet programina devam eden kadinlar
calismamiza dahil edilmemistir. Fazla kilo
disinda ek bir saglik problemi olmayan,
sedanter ve goniilli 50 kadin katilime,
BK1I’lerine gore fazla kilolu (n=25, BKI:25-
29,99kg/m?) ve obez (n=25, BKI:30-34,99
kg/m?) olmak {izere 2 gruba ayrilarak 12
haftalik aerobik egzersizle kombine dongiisel
direncli egzersiz egitim programina alinmistir.

Degerlendirme

Katilimcilarin cinsiyet, yas, meslek gibi
bilgileri ile bel-kal¢a ¢evresi, bel-kalga orani
gibi bilgiler egzersiz programi Oncesinde ve
sonrasinda  hazirlanan  veri formuna
kaydedilmistir. Viicut kompozisyonu ile ilgili
yag orani, su orani, kas orani, i¢ yag orani ve
kilo ylizdesi degerlendirmeleri biyoelektrik
empedans analizorii (Tanita BC 601 Innerscan
Viicut Analiz Cihaz) ile yapilmistir.

Calismamizda kadin katilimcilarin viicut
kompozisyonlar1  biyoelektrik  empedans
analizi ile degerlendirilmistir. Biyoelektrik
empedans analizi viicuttan gegirilen elektrik
akimina yag dokusunun verdigi direncin diger
dokulara gore farkli olmasi prensibine
dayanan; viicut yag kiitlesinin objektif sekilde
hesaplanmas1 i¢in kullanilan, gegerligi ve
giivenirligi yiiksek bir 6l¢iim metodudur.!? Bu
caligmada biyoelektrik empedans analizi igin
Tanita BC 601 Innerscan Viicut Analizi
Cihaz1 kullanilmistir. Katilimei, analizatore
ciplak ayak ile basacak sekilde, iizerindeki
takilar1 ¢ikararak cihazin {izerindeki uygun
yerlere basacak sekilde pozisyonlanmis ve
viicut agirhigr ile yag kiitlesi 6l¢iilmiistiir.
Kiyafet agirligi dara olarak diisiilmiistiir. Bel
cevresi ayakta durus pozisyonunda umblikus
hizasindan, yanlarda subkostal bolgeden,
kollar yana agikken Olgiilmiistir. Kalga
cevresi onde simfizis pubis, arkada gluteal

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):288-294.

bolgenin en ¢ikintili  kismindan ayakta
olgiilmiistiir.  Olgiimler, esnek olmayan
mezura ile iki tekrarli yapilmistir.® Viicut
kompozisyonu ile ilgili bel/kalca orani, yag
orani, su orani, kas orani, i¢ yag orani ve kilo
yiizdesi degerlendirmeleri egzersiz programi
oncesinde ve sonrasinda kaydedilmistir.

Egzersiz  programi:  Katilimcilar, her
seansta farkli bolge kaslarina 30 sn hidrolik
izokinetik cihaz iizerinde direng egzersizleri
(hidrolik izokinetik cihazlar; torso twist,
biceps-triceps, butterfly, leg curl, glutea-
hamstring, inner-outer uyluk, abdominal,
shoulder press, leg press), 30 sn 60X60 cm
boyutlarinda 5 cm yiiksekliginde egzersiz
platformlar1 esliginde aerobik egzersiz olmak
iizere 3 set, toplam 30 dk. olacak sekilde
haftada 3 giin ve toplam 12 hafta egzersiz
programlarina dahil edilmislerdir. Aerobik
egzersizler lst, alt aktremiteler ve govde
kaslarin1 calistiracak sekilde hedef kalp atim
sayilarinin %50-60 siddetinde planlanmustir.
Hidrolik  izokinetik  cihazlar  Ust, alt
ekstremiteleri direngli c¢alistiracak sekilde 9
ayri cihazdir. Direng, kisinin uyguladig
kuvvete karsilik olusur ve ayarlanabilir
niteliktedir. Egzersizler durmaksizin 30
dakika boyunca 30sn diren¢ 30 sn aerobik
egzersizler  olarak  dongli  halindedir.
Egzersizler fizyoterapist ve deneyimli 2.
kademe fitness antrenorii tarafindan takip
edilmistir. Calisma Oncesi egzersiz etkisini
daha acik gbzlemlemek amactyla
katilimcilara  6zel bir diyet programi
verilmemistir.

Verilerin analizi

Calisma sonucunda elde edilen veriler
SPSS  22.0 paket programiyla analiz
edilmistir. Tanimlayict bilgilerin ortalama,
frekans dagilimlari, minimum-maksimum,
standart sapma, ylizde degerleri
hesaplanmistir. Verilerin normal dagilima
uygunluguna One-Sample Shapiro Wilk Testi
ile karar verilmistir. Aerobik egzersizle
kombine dongiisel direngli egzersiz egitim
programi Oncesi ve sonrasinda etkinliginin
degerlendirilmesi i¢in bagimli Orneklem t
testi, gruplarin tedavi sonrasi fark degerlerinin
karsilagtirilmasinda bagimsiz grup t testi
kullanilmistir. Anlamlhilik degerinin
0,05’inaltinda oldugu durumlar istatistiksel
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olarak anlamli sonuglar seklinde
degerlendirilmistir.

Bulgular

Calismaya fazla kilolu (n=25) (BMI>25-
29,99) ve obez (n=25) (BMI >30-34,99) yas
ortalamalar1 30,14£10,62 yil olan toplam 50
goniillii kadin katilimer  dahil  edilmistir.
Gruplarin yas dagilimlari1 homojendi. Yas
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ortalamast 28,56+9,89 yil olan fazla kilolu
katilimcilarin egzersiz programi Oncesi ve
sonrasi viicut kompozisyon degerleri Tablo 1’
de gosterilmektedir. Egzersiz programi
sonrast fazla kilolu katilimcilarda kas ve
viicut su orani degerlerinde artis, kilo, BMI,
kas orani, i¢ yag orani, yag orani yiizdesi ve
bel-kal¢a oraninda istatistiksel olarak anlamli
diizeyde azalma gozlendi (p<0,05).

Tablo 1. Fazla kilolu katilimeilarda egzersiz 6ncesi ve sonrasi viicut kompozisyon degerleri

Viicut Kompozisyon Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonrasi p*
Degerleri Ortalama Ortalama

Viicut agirligi (kg) 74,07+7,04 69,26+7,05 0,001
BKI (kg/m2) 28,16+1,33 26,21+1,57 0,001
Su Orani (%) 46,70+3,01 48,61+2,24 0,001
Kas Orani (kg) 45,57+3,12 47,124+3,39 0,043
I¢ Yag Orani (%) 04,40+1,44 03,64+1,52 0,001
Yag Orani (%) 35,14+4,13 31,37+3,45 0,001
Bel-Kalga Oran1 (cm) 0,80+0,55 0,78+0,06 0,001

kg: Kilogram; BKI: Beden Kitle Indeksi; m:metre; %:Yiizde * Paired Samples T

Yas ortalamas1 31,72+11,27 yil olan obez
katilimcilarin  egzersiz programi Oncesi ve
sonrast viicut kompozisyon degerleri Tablo
2’de gosterilmektedir. Egzersiz programi

sonrasi obez katilimcilarda viicut su orani
degerlerinde artis, kilo, BMI, kas orani, i¢ yag
orani, yag orani ylizdesi ve bel-kalca oraninda
anlamli1 diizeyde azalma gozlendi (p<0,05).

Tablo 2. Obez katilimcilarda egzersiz 6ncesi ve sonrasi viicut kompozisyon degerleri

Viicut Kompozisyon Egzersiz Oncesi Egzersiz Sonras p*
Degerleri Ortalama Ortalama

Viicut agirhigr (kg) 93,36+9,03 85,82+9,34 0,001
BKI (kg/m2) 34,96+3,37 32,04+3,43 0,001
Su Orani (%) 41,84+2,46 43,46+2,79 0,001
Kas Orani (kg) 50,95+3,53 50,02+3,53 0,036
I¢ Yag Oran1 (%) 8,7242,50 7,1242,27 0,001
Yag Orani (%) 42,28+3,52 39,53+4,14 0,001
Bel-Kalga Orani (cm) 0,80+0,05 0,78+0,06 0,001

kg: Kilogram; BKI: Beden Kitle indeksi; m:metre; %Yiizde * Paired Samples T Testi

Her iki grubun da kilo kaybi, viicut
kompozisyon parametrelerinin delta degerleri,
egzersiz programi Oncesindeki verilerden,
egzersiz programi sonrasindaki verilerin farki
alinarak hesaplanmistir. Fazla kilolu ve obez
katilimcilarin egzersiz programi sonrasindaki
delta degerleri karsilastirildiginda kilo kaybi

(p=0,002), BKI (p=0,007), kas oramindaki
artis (p=0,004) ve i¢ yag oranindaki azalma
(p=0,005) obez katilimcilar lehine anlamli
olarak  bulunmustur (Tablo 3). Obez
katilimcilarda egzersizin kilo verme ve viicut
kompozisyon degerlerinde daha  etkili
sonuglar elde edilmistir.

Tablo 3. Gruplarmn kilo kaybi ve viicut kompozisyon degerlerinin egzersiz programi sonrasindaki fark degerlerinin

karsilagtirilmasi

Viicut Kompozisyon Fazla Kilolu Delta (A) Obez Delta (A) p*
Degerleri

Viicut agirligi (kg) -4,81+0,01 -7,54+0,31 0,002
BKI (kg/m2) -1,95+0,24 -2,92+0,06 0,007
Su Orani (%) 2,41+-0,77 1,62+0,33 0,567
Kas Orani (kg) 1,55+0,27 -1,93+0,00 0,004
I¢ Yag Orani1 (%) -0,76+0,08 -1,60+-0,23 0,005
Yag Orani (%) -3,77+-0,68 -2,75+0,62 0,267
Bel-Kalga Orani (cm) -0,02+-0,05 0,02+0,00 0,001

kg: Kilogram; m:metre; %Yiizde; SS: Standart Sapma; BKI:Beden Kitle Indeksi. * Bagimsiz Grup T Testi; A Delta
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Tartisma

Calismamizda kadinlarda 30 dakika siiren
aerobik egzersizle kombine dongiisel direngli
egzersizlerin, kilo verme ve diger viicut
parametreleri {izerinde etkileri incelenmistir.
Kadmlarin is yasaminda giin gectikge artan
poptilasyonu, kendilerine ayiracaklari zamani
azaltmaktadir. Bu nedenle kilo verme amacl
kisa stireli ve etkili sonu¢ veren egzersiz
arayisina girmektedirler. Dongiisel direng
egzersizinin  fazla  kilolu ve  obez
katilimcilarda etkisi karsilastirildiginda her iki
grupta da kilo verme acisindan etkili oldugu
gorilmiistiir.

Her iki grup kendi arasinda
karsilastirildiginda 30 dakikalik dairesel
dongiisel direngli egzersizin obez grupta kilo
verme agisindan daha etkili  oldugu
saptanmistir. Direngli  egzersizin etkileri,
egzersiz yogunlugu ile ilgili olanlar da dahil
olmak iizere c¢esitli parametrelere baglhdir.
Gecmisteki arastirmalar, direngli egzersiz
programlari sonrasi egzersiz yogunluguna
kiyasla kas kuvveti ve kiitlesinde doz-tepki
kazanimlarinin oldugunu belirtmek- tedir.6*4
Onceki calismalar, diisiik veya orta siddette
direncli egzersizin yash erigkinlerin sagligi ve
bagimsizligr acisindan da yararli oldugunu
gostermektedir.’>%1" Bununla birlikte, farkli
bir c¢alisma, patlayict direng egzersizi ile
birlikte kullanilan agir yiiklerin, yash
eriskinlerin ~ kas  kuvveti, gli¢ ve
dayanikliliginda iyilesme saglamak i¢in etkili
bir yontem olabilecegini, ancak dikkatli
olunmas1 gerektigini bildirmektedir.'2
Calismamizda tim katilimcilarda dongiisel
diren¢ egzersizi programiyla birlikte anlamli
kilo kayb1 saptanmistir. Her iki grupta birden
kilo kayb1 goriilmesine ragmen, obez grupta
fazla kilolu gruba gore daha fazla bir kilo
kayb1 saptanmistir. Bununla birlikte kilolu
grupta kas kitlesinde artis ve viicut yag
oranindaki azalma tespit edilmistir. Bu
bulgular literatiirdeki  egzersiz  etkisini
destekler niteliktedir.*8

Yapilan farkli ¢aligmalarda fiziksel aktivite
diizeyinin kadinlarda daha diisiik oldugu
bildirilmistir.*?%? Fiziksel aktivitesi diisiik
kadinlarin egzersize tesvik edilmesi obezite
ve beraberinde getirecegi olast saghk
problemlerinin Onlenmesi agisindan faydali

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):288-294.

olacaktir. Kilo verme konusunda farkli diyet
ve egzersiz tiirleri mevcuttur. Kullandigimiz
egzersiz ¢esidinin kisa siireli olmasi ve grup
halinde yapilmasi kadinlar ig¢in bir tercih
sebebi  olmaktadir.  Dongilisel  hidrolik
egzersiz, itme ve ¢ekme kuvvetleriyle yapilan
bir  antrenman  ¢esidi  oldugu  ig¢in,
rehabilitasyon amagli, viicut yag oranini
diizenleyen, psikolojik ve sosyal agidan da
gelisimini  saglayan bir sistem olarak
goriilmektedir. Calismamizda kullanilan 30
dakika stireli aerobik destekli dongiisel direng
egzersizlerinin kilo verme konusunda etkili
bir alternatif oldugunu sdyleyebiliriz. Kanaley
J. ve arkadaslar1 diizenli egzersizle birlikte
viicut yag oksidasyonunun artis gosterdigini
bildirmektedir.?! Bizim sonuclarimiz da
literatlire paralel olarak egzersizle birlikte
viicut yag yiizdesi ve i¢ yag oraninin
azaldigim gostermektedir. Gruplar
karsilagtirildiginda obez grupta sonuglarin
daha etkili oldugunu gordiikk. Bu durumu
obezlerde yag oraninin daha yiiksek olmasi ile
aciklayabiliriz.

Bel-kalga oranmi diyabet, kardiyovaskiiler
ve muskuloskeletal problemler gibi bircok
hastalik icin risk faktoriidiir.?>% Bel-kalca
oraninin azaltilmast bu hastaliklardaki olas1
semptomlarin azalmasin1 saglayacak veya
hastalik ~ olusma  riskini  Onleyecektir.
Calismamizda egzersiz programimizin
sonunda bel-kalga oranmin da anlamh
diizeyde azaldigi bulunmustur. Obez ve fazla
kilolu grup birbirleriyle kiyaslandiginda bel-
kalca oraniyla 1ilgili oOnemli bir fark
bulunamamistir. (Kaynak)

Egzersizle birlikte kas kitlesinde kayip
olusmas1 istenen bir durum degildir. Bu
durum genellikle kilo verme amaglhi spor
yapanlarda beslenmelerini ciddi oranda
azaltmalar1 veya proteinden fakir
beslenmeleri sonucunda olusur.17,24
Calismamizda katilimcilara 6zel bir diyet
programi verilmemistir. Ayrica ¢alismamizda
fazla kilolu katilimcilarda kas kitlesinde artis
gozlenirken obez katilimcilarda kas kitlesinde
hafif azalma oldugu goriilmiistiir. Bu sonuglar
ozellikle obez grupta kisa siirede kilo verme
amagh 6glin kesme ve azaltma, proteinden
yoksun diyet yapmayla aciklanabilir.2>2°
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Fazla kilolu ve obez kadinlarda 30 dakika egzersiz kilo kaybi iizerine etkili midir?

Zamanin degerli oldugu giiniimiizde 30
dakika siiren aerobik egzersizle kombine
dongiisel diren¢ egzersizleri kilo verme
amach kullanilabilecek kisa siireli, kontrollii
etkili bir alternatiftir. Kontrollii olmasi,
egzersiz sirasinda yaralanma riskinin az
olmasi, grupla yapilmast Ozellikle spor
yapmak ve kilo vermek isteyen kadinlarda ve
erigkin bireylerde daha fazla tercih sebebi
olabilir.  Donglisel  direngli  egzersizde
maksimum verim elde etmek ig¢in kisilerin
hidrolik  kollara  daha  fazla  direng
uygulamalari, maksimal kalp hizina yakin
aerobik egzersizlerin yapilmasi ve
profesyonel diyet kontorii ile daha etkili
sonuclar almacaktir. Aerobik egzersizle
kombine edilmis dongiisel diren¢ egzersizleri
obez ve fazla kilolu kadinlarda kilo verme ve
viicut kompozisyonunu diizeltmek igin etkili
bir yontemdir.

Calismamizda bazi limitasyonlar
bulunmaktadir.  Oncelikle bu  c¢alisma
kapsaminda yapilan ol¢iimler calismaya kor
olmayan bir arastirmact tarafindan
yapilmigtir.  Fakat c¢aligma  kapsaminda
standart Ol¢iim araclarinin  kullanilmasinin
olast 6n yargilart1 minimalize ettigi
diistiniilmektedir. Bunun yaninda vaka
sayisinin daha yiiksek tutulmasinin temsil
edilen evreni daha fazla yansitacag
kanaatindeyiz. Ancak 12 haftalik egitim
stirecinin eksiksiz ve hatasiz takibi de daha
fazla katilimc1 oranini zorlagtirmaktadir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calismamiz i¢in ilgili iiniversitenin tip
fakiiltesinin Bilimsel Arastirma ve Yaymn
Etigi Kurulu’'ndan gerekli onay ve izinler
almmistir ~ (020-8826/2016).  Calismamiz
Helsinki Ilkeler Deklarasyonu’na uygun
gerceklestirilmistir.

Bilgilendirilmis Onam

Katilimcilara arastirma oncesinde
aciklayici bilgilendirme yapildiktan sonra
sozlii ve yazili onamlart alinmigtir.

Yazar Katkilan

Yazarlar c¢aligmaya esit diizeyde katki
saglamiglardir.

Tesekkiirler

Baskan E, Baskan O, Atalay OT, Yagci1 N.

Arastirmaya katilmayr kabul eden tiim
katilimcilara tesekkiir ederiz.

Cikar Catismasi1 Beyam

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar catigmasi
bulunmamaktadir.

Arastirma Destegi

Bu calisma sirasinda, yapilan arastirma
konusu ile ilgili dogrudan baglantis1 bulunan
herhangi bir ticari firmadan, ¢alismanin
degerlendirme siirecinde, c¢alisma ile ilgili
verilecek karar1 olumsuz etkileyebilecek
maddi ve/veya manevi herhangi bir destek
alinmamustir.

Beyanlar

Calismamiz bildiri olarak 02-05 Mayis
2018 tarihleri arasinda Burdur’da diizenlenen
“Ist International Health Science and Life
Congress”’te sunulmustur.

Hakem Degerlendirmesi
Di1s bagimsiz.
Kaynaklar

1. Kostrzewa-Nowak D, Nowak R, Jastrzgbski Z et al. Effect of 12-
week-long aerobic training programme on body composition,
aerobic capacity, complete blood count and blood lipid profile
among young women. Biochem Med (Zagreb). 2015:103-113.
doi:10.11613/bm.2015.013

2. Cetin S, Ece C, Sen M, Cetin H, Aydogan A. The Effects of
Pilates and Aerobic Exercise on Blood Pressure, Heart Rates,
and Blood Serum Lipids in Sedentary Females. J Educ Train
Stud. 2019;7(4):229. doi:10.11114/jets.v7i4.4077

3. Borland M, Bergfeldt L, Nordeman L et al. Exercise-based
cardiac rehabilitation improves physical fitness in patients with
permanent atrial fibrillation — a randomised controlled study.
Transl Sports Med. 2020. doi:10.1002/tsm2.166

4. Laws A. Free fatty acids, insulin resistance and lipoprotein
metabolism.  Curr  Opin  Lipidol.  1996;7(3):172-177.
doi:10.1097/00041433-199606000-00011

5. Donnelly J, Jacobsen D, Snyder Heelan K, Seip R, Smith S. The
effects of 18 months of intermittent vs continuous exercise on
aerobic capacity, body weight and composition, and metabolic
fitness in previously sedentary, moderately obese females. Int J
Obes. 2000;24(5):566-572. doi:10.1038/s;.ij0.0801198

6. Takeshima N, Rogers M, Islam M, Yamauchi T, Watanabe E,
Okada A. Effect of concurrent aerobic and resistance circuit
exercise training on fitness in older adults. Eur J Appl Physiol.
2004;93(1-2):173-182. doi:10.1007/s00421-004-1193-3

7. Eriksson J, Tuominen J, Valle T et al. Aerobic Endurance
Exercise or Circuit-Type Resistance Training for Individuals
with Impaired Glucose Tolerance? Hormone and Metabolic
Research. 1998;30(01):37-41. doi:10.1055/s-2007-978828

8. Lee S, Islam M, Rogers M, Kusunoki M, Okada A, Takeshima
N. Effects of Hydraulic-Resistance Exercise on Strength and
Power in Untrained Healthy Older Adults. J Strength Cond Res.
2011;25(4):1089-1097. doi:10.1519/jsc.0b013e3181c69eal

9. Taaffe D, Duret C, Wheeler S, Marcus R. Once-Weekly
Resistance  Exercise  Improves Muscle  Strength and
Neuromuscular Performance in Older Adults. J Am Geriatr Soc.
1999;47(10):1208-1214. doi:10.1111/j.1532-
5415.1999.th05201.x

293



Baskan E, Baskan O, Atalay OT, Yagc1 N.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Tsai A, Wadden T. Treatment of Obesity in Primary Care
Practice in the United States: A Systematic Review. J Gen Intern
Med. 2009;24(9):1073-1079. doi:10.1007/s11606-009-1042-5.
Donnelly JE, Blair SN, Jakicic JM, Manore M, Rankin J, Smith
B. Appropriate Physical Activity Intervention Strategies for
Weight Loss and Prevention of Weight Regain for Adults.
Medicine & Science in Sports & Exercise. 2009;41(2):459-471.
doi:10.1249/mss.0b013e3181949333

Yosmaoglu, H. B., Baltaci, G., & Derman, O. Obez
adolesanlarda viicut yagi oOlgiim yontemlerinin etkinligi.
Fizyoterapi Rehabilitasyon, 2010;21(3), 125-131

Otman, S. A.; Kose, N. Antropometrik C")lqiimler: Tedavi
Hareketlerinde Temel Degerlendirme Prensipleri. Ankara,Yticel
Ofset Yayinlari, 2008:49-57

Frontera W, Meredith C, O'Reilly K, Knuttgen H, Evans W.
Strength conditioning in older men: skeletal muscle hypertrophy
and improved function. J Appl Physiol. 1988;64(3):1038-1044.
doi:10.1152/japp!.1988.64.3.1038

Fiatarone M. High-intensity strength training in nonagenarians.
Effects on skeletal muscle. JAMA: The Journal of the American
Medical Association. 1990;263(22):3029-3034.
doi:10.1001/jama.263.22.3029

Gibbs, James, et al. "Predictors of change in walking velocity in
older adults." Journal of the American Geriatrics Society 44.2
(1996); 126-132. d0i:10.1111/j.1532-5415.1996.th02427 .x
Henwood T, Taaffe D, Taaffe D. High-Velocity versus
Conventional Resistance Training in Older Adults. Medicine &
Science in Sports & Exercise. 2006;38(Supplement):S42.
doi:10.1249/00005768-200605001-01065

Kalyani R, Corriere M, Ferrucci L. Age-related and disease-
related muscle loss: the effect of diabetes, obesity, and other
diseases. The Lancet Diabetes &  Endocrinology.
2014;2(10):819-829. doi:10.1016/s2213-8587(14)70034-8

Tunc E, Isler A. Lise ve tiniversite 6grencilerinin fiziksel aktivite
diizeyinin yasa ve cinsiyete gore incelenmesi. Gazi Beden
Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi.2007; 12(2), 11-18

Aksoydan, E., & Cakir, N. Adolesanlarin beslenme
aliskanliklar1, fiziksel aktivite diizeyleri ve viicut Kkitle
indekslerinin degerlendirilmesi. Giilhane Tip Dergisi,2011; 53,
264-270

Sanlier, N., Konaklioglu, E., Giiger, E. Genglerin beslenme bilgi,
aligkanlik ve davraniglari ile beden kiitle indeksleri arasindaki
iliski. Gazi Universitesi Gazi Egitim Fakiiltesi Dergisi,
2009;29(2).

Kanaley J, Cryer P, Jensen M. Fatty acid Kinetic responses to
exercise. Effects of obesity, body fat distribution, and energy-
restricted diet. Journal of Clinical Investigation. 1993;92(1):255-
261. doi:10.1172/jci116559

Vazquez G, Duval S, Jacobs D, Silventoinen K. Comparison of
Body Mass Index, Waist Circumference, and Waist/Hip Ratio in
Predicting Incident Diabetes: A Meta-Analysis. Epidemiol Rev.
2007;29(1):115-128. doi:10.1093/epirev/mxm008

Welborn T, Dhaliwal S, Bennett S. Waist-hip ratio is the
dominant risk factor predicting cardiovascular death in Australia.
Medical Journal of Australia. 2003;179(11):580-585.
doi:10.5694/j.1326-5377.2003.th05704.x

Stenholm S, Harris T, Rantanen T, Visser M, Kritchevsky S,
Ferrucci L. Sarcopenic obesity: definition, cause and
consequences. Curr Opin  Clin  Nutr Metab Care.
2008;11(6):693-700. doi:10.1097/mco.0b013e328312¢37d
Frimel T, Sinacore D, Villareal D. Exercise Attenuates the
Weight-Loss-Induced Reduction in Muscle Mass in Frail Obese
Older Adults. Medicine & Science in Sports & Exercise.
2008;40(7):1213-1219. doi:10.1249/mss.0b013e31816a85ce

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):288-294.

294



Adiyaman Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi, 2020;6(3):295-303
doi:10.30569.adiyamansaglik.786162

ADIYAMAN UNIVERSITESI 453
SAGLIK BILIMLERI DERGISI

O
’y
\\r
e

E-ISSN: 2458-9179

/ JOURNAL OF HEALTH SCIENCES OF ADIYAMAN UNIVERSITY
2006 https://dergipark.org.tr/tr/pub/adiyamansaglik

Ozgiin Arastirma/Research Article

Hemsirelik 6grencilerinin vakaya dayalh 6gretim teknigine iliskin goriisleri: nitel

bir calisma

Nursing students' views on the case-based teaching technique: a qualitative

study

Yasemin ALTINBAS* "', Emine DERYA ISTER?

!Adiyaman Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Anabilim Dal,

02040, Adryaman-Tiirkiye

2Kahramanmaras Siitcii imam Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, I¢ Hastaliklar1 Hemsireligi

Anabilim Dali, 46040, Kahramanmarag-Tiirkiye

Atif gosterme/Cite this article as: Altinbas Y, Derya Ister E. Hemsirelik 6grencilerinin vakaya dayali 6gretim

teknigine iliskin  gorisleri: nitel bir ¢alisma.

doi:10.30569.adiyamansaglik.786162

Oz

Amac: Bu aragtirmanin amaci, Vakaya Dayali Ogretim
teknigi (VDO) dogrultusunda planlanan Cerrahi
Hastaliklar1 Hemsireligi dersinde hemgirelik
dgrencilerinin vaka sunumlar1 &ncesi VDO teknigine
yonelik goriiglerinin  niteliksel arastirma  yontemi
kullanilarak belirlenmesidir.

Gere¢ ve Yontem: Kalitatif nitelikteki bu arastirmada
91 dgrenci rastgele drneklem yontemi yoluyla 13 gruba
ayrilmigtir. Her bir O6grenci grubuyla vaka sunumu
oncesi yar1 yapilandirilmis goériisme formu ile odak
grup goriismesi yapilmis ve goriisme icerikleri betimsel
analiz ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Cerrahi hastaliklar1 hemsireligi dersini alan
dgrencilerin VDO ye iliskin goriisleri 4 ana tema ve 10
alt temada agiklanmustir. Ana temalar; 1) VDO
Teknigine Iliskin Bilgi 2) Grup Calismas1 Deneyimi 3)
Bir Cerrahi Vakas1 Sunmak 4) Iyi Bir Vaka Sunumu
olarak tanimlanmugtir.

Sonu¢: Hemsgirelik 6grencilerinin egitiminde VDO
teknigi ile bilginin daha kalic1 olarak elde edilecegi ve
bu siirecin onlari hemsirelik meslegine hazirlayacagi
ortaya ¢ikmustir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik; Ogrenci; Vakaya
dayal1 6grenme.

ADYU  Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):295-303.

Abstract

Aim: The aim of this research is to determine the
views of nursing students about CBT technique using
the qualitative research method in case of Surgical
Diseases Nursing lesson planned in accordance with
the Case Based Teaching technique.

Materials and Methods: In this qualitative study, 91
nursing students were divided into 13 groups by
random sampling method. A focus group interview was
conducted with each group of students before case
presentation experience with semi-structured interview
form, interview contents were analyzed via descriptive
analysis.

Results: The pre-presentation experiences of students
reflected in case presentations specific to surgical cases
are explained in 4 main themes and 10 sub-themes.
Main themes are; 1) Information About CBL 2) Group
Work Experience (Facilitators, Difficulties), 3)
Presenting a Surgical Case (Advantages, Emotional
State), 4) Good Case Presentation (Features of Case
Presentation, Student to Present the Case, Source
Selection and Expectations).

Conclusion: Nursing students were of the opinion that
the knowledge will be obtained more permanently with
the CBT technique and this process will prepare them
for the nursing profession.

Keywords: Nursing; Student; Case-based Learning.
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Vakaya dayal1 6gretim: 6grenci goriisleri.
Giris

Ogrencilerin elestirel diisinme, yaraticilik,
problem ¢ozme, is birligi yapabilme ve
iletisim kurma gibi meta-bilissel becerilerini
gelistirmeleri  giiniimiizde ¢ok 6nemlidir.!
Gergek olaylardan yola c¢ikilarak ya da
gercege benzetilerek gelistirilen bir anlatim
olan vakaya dayali 6grenme (VDO) teknigi,
ogrencilere yaparak ve uygulayarak 6grenme
firsati  saglamaktadir. VDO  6grencilerin
gercek yasamla iligkili vakalar tizerinde is
birligine dayali 6grenme yontemi ile ¢alisarak
bilgiyi kalic1 bir sekilde 6grendigi, birlikte
calisma, problem ¢6zme ve olaylara ¢ok
yonlii bakabilme gibi st diizey diistinme
becerilerinin gelistirildigi bir yaklasimdir.21°
VDO teknigi ilk kez 1908 yilinda Harvard
Universitesi Ticaret Okulu’nda
uygulanmustir.!*1?  {lerleyen siiregte VDO
teknigi  tiptan miihendislige, Ogretmen
egitiminden hemsirelik  egitimine  kadar
uygulamali  bircok  farkli  disiplinde
kullamlmistir.> VDO tekniginde vakalar;
gerekli bilgi ve kuramlarin kazanilmasini
saglama ve Ogrencilerin analiz, ¢ikarim
yapma ve problem ¢6zme alanlarinda pratik
yapmalar1 i¢in firsat verme amaglariyla
kullanilmaktadir.**® Vakalar, VDO tekniginin
merkezinde yer almaktadir. VDO tekniginin
en onemli Ozelliklerinden biri, 6grencilerin
vakalar itizerinden ihtiya¢ duyduklar1 bilgiye
ulasma cabasi igerisinde olmalaridir. Bilginin
ogrenilmesinde en etkili yollardan biri
ogrencinin problem ¢ézme siireci ile beraber
bilgi kazanmasidir.* Bilginin problem ¢6zme
siirecinin  bir pargasi1 olarak ogrenilmesi
sayesinde 6grenci, bilgiyi kullanma yolunu ve
bilginin elde edilmesinin nedenlerini de
gorme firsat1 elde etmis olur. VDO teknigi,
problem ¢6zme ve diisiinme becerilerinin
gelistirilmesinde ~ O6grenciye  miikemmel
firsatlar saglar.'? VDO teknigi is birligine
dayanmaktadir. Bu nedenle kiigiik gruplarda

uygulandiginda; biligsel becerileri
kazandirmasmin yani sira sosyal becerilerin
ve birlikte  calisma  aliskanliklarinin

gelismesine de katki sunmaktadir.®

Hemsirelik egitiminde teori ve klinik
uygulama entegre bir sekilde yiiriitiilmekte ve
cesitli  Ogretim yoOntemleriyle bu siireg
zenginlestirilmektedir.* VDO teknigi

Altinbas Y, Derya Ister E.

ogrencinin  teorik bilgi ile uygulamay1
birlestirmesine, profesyonel Kkritik diisiinme
ve karar verme becerilerini gelistirmesine ve
Ozgiivenlerinin  yiikseltilmesine olanak
saglamaktadir.’ Birgok disiplinde VDO
tekniginin etkinligini gdsteren c¢ok sayida
calisgma bulunmasina ragmen hemsirelik
alaninda yapilan calismalar yetersizdir.®
Hemsirelik 6grencilerinde mesleki becerilerin
gelistirilmesinde ~ Ogretim  yontem  ve
tekniklerinin roliinii arastirmak kagimnilmaz bir
ihtiya¢ Olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Mesleki
beceriler dogal seyirde gelisimsel
olduklarindan,  egitim  programlar1  bu
becerilerin  kazanilmasinda  aktif  rol
oynayabilir. Bu arastirmanin amact VDO
teknigi dogrultusunda planlanan Cerrahi
Hastaliklar1 Hemsgireligi dersinde hemsirelik
ogrencilerinin vaka sunumlar1 dncesi VDO
teknigine yonelik goriiglerinin
belirlenmesidir.

Gere¢ ve Yontem
Arastirmanin tipi

Aragtirma, VDO teknigi dogrultusunda
planlanan Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi
dersinde vaka sunumlar1 Oncesi, hemsirelik
ogrencilerinin -~ VDO  teknigine  yonelik
goriiglerinin  belirlenmesi amaci ile nitel
arastirma yontemi ile gerceklestirilmistir. Bu
arastirmada nitel arastirmalarda  siklikla
kullanilan odak grup goriisme teknigi
kullanilmigtir. Odak grup goriismesinin veri
toplama teknigi olarak tercih edilme nedeni
zengin ve derinlikli veri elde etme imkam
saglamasidir. Bu  oOzelligine ek olarak
etkilesime agik bir ortamda &grencilerin
goriislerini  biitiinlikkli olarak sunabilmesi,
stireci  farkli  bigimlerde  deneyimleyen
ogrencilerin anlatimlarina biitiinlikli  bir
bigimde  ulasilmasi, zaman  agisindan
ekonomik olmasi nedenleriyle de tercih
edilmistir.!®'” Odak grup goriismelerinde
amag, belirlenen bir konu hakkinda
katilimcilarin  bakis acilarina, yasantilarina,
ilgilerine, deneyimlerine, egilimlerine,
diistincelerine, algilarina, duygularina, tutum
ve aligkanliklarina dair derinlemesine, detayli
ve ¢ok boyutlu nitel bilgi edinmektir, 123

Arastirmanin evreni ve orneklemi
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Arastirma  bir devlet Universitesi’nin
Saglik Yiiksekokulu’'nda 12 Subat 2018-9
Mart 2018 tarihleri arasinda yapilmistir.
Arastirmanin orneklemini Cerrahi Hastaliklar
Hemsireligi  dersini  alan ve  cerrahi
kliniklerinde uygulamaya c¢ikan tim 2. simif
ogrencileri (n=91) olusturmustur. Odak grup
goriismesinde gruplarin, benzer tecriibelere
sahip 6-10 kisiden olusmasi Onerilmektedir.
Ogrenciler sistematik 6rnekleme yontemi
kullanilarak 13 gruba ayrilmis ve her grup 7
ogrenciden olusmustur. Cerrahi hastaliklari
hemsireligi ders kayit listesi kullanilarak
gruplar sistematik sekilde olusturulmustur. Bu
arastirmada  Ogrencilerin  yas  ortalamasi
19.36+1.20 olup, % 62’si kiz 6grencidir. Her
bir 6grenci grubuyla VDO deneyimi 6ncesi
goriismeler yapilmis olup, goriisme igerikleri
raporlanmistir.

Veri toplama araclari

Veriler; vaka sunumu deneyimi dncesi yari
yapilandirilmis goriisme formlar1 kullanilarak
odak grup goriismeleri ile toplanmustir.
Goriisme  sorular1  hazirlanmadan  Once,
aragtirma konusu ile ilgili literatiir taramasi
yapilmis, konuyla ilgili kalitatif ve kantitatif
arastirmalardan  yararlanilmigtir +810.11.23-25
Veri toplamaya baslamadan Once sorulara
iliskin Egitim Programlari ve Ogretim
Anabilim Dali’nda gorev yapan 2 Ogretim
Uyesi ve Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi
Anabilim Dali’nda gorev yapan 3 Ogretim
Uyesi olmak iizere 5 uzmandan goriis alinmis
ve Oneriler dogrultusunda sorular yeniden
diizenlenerek son sekli verilmistir. Vaka
sunumu deneyimi Oncesi yart yapilandirilmig
goriisme formu asagida yer alan sorulardan
olusmustur.

e Vaka sunumu
biliyorsunuz?

e Vaka sunumu hakkinda neler 6grenmek
istiyorsunuz?

e Daha once katildiginiz grup
caligmalarinda  yasadigimiz  kolayliklar
nelerdir?

hakkinda neler

e Daha once katildiginiz grup
calismalarinda  yasadigmiz  giigliikler
nelerdir?

e (Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi
uygulamasinda vaka sunumlarinin

ADYU Saglik Bilimleri Derg. 2020;6(3):295-303.

kullanilmasi hakkinda ne
diistiniyorsunuz?

e lyi bir vaka sunumu sizce nasil olmali?

Arastirmanin verileri fiziki kosullar1 uygun
olan ve gruptaki tim katilimcilarin birbirini
goriip duyabilecegi bir goriisme odasinda
toplanmistir. Veri toplama siirecinde; yari
yapilandirilmis goriisme, ses kayit cihazi,
(raportdr, grup tyeleri, kolaylastirict ve
moderator i¢in) ve not defteri kullanilmustir.
Her grup ile bir kez odak grup goriismesi
yapilmig, her goriisme ortalama 78 dakika
(min.60-max. 90) silirmiistiir. Bu arastirmada
arastirma siirecinin gegerlilik ve glivenirliligi;

e GoOriisme kayitlarinda degisiklik
yapmadan aynen yaziya gegirerek ve
saklayarak,

e Veri setini, yiiz ylize goriisme teknigiyle
goriisiilen kisilerle paylasarak,

e Yorum katmadan dogrudan alintilar
kullanarak,

e Goriisme  kayitlarinda  Ogrenci  ve
aragtirmaci teyidi saglayarak,

e Arastirmanin desenini, katilimcilarini, veri
toplama  araglarmin  gelistirilmesini,
verilerin toplanmasini, verilerin analizini
ve yorumlanmasini ayrintili betimleyerek
nitel bulgularin gecerlik ve gilivenirligi
saglanmistir.

Verilerin analizi

Nitel veri analizi, arastirmacinin verileri
diizenledigi, kategorilere ayirdigi,
sentezledigi, Orlintli ortaya ¢ikardigi, onemli
degiskenleri kesfettigi ve hangi bilgileri
rapora yansitacagina karar verdigi siire¢
olarak tamimlanmaktadir.?® Goériismelerden
elde edilen verilerin analizinde betimsel
analiz kullanilmistir. Betimsel analiz i¢in
verilerin ~ tamami1  incelenerek  kodlar
belirlenmis ve kodlar {izerinden temalar
olusturulmustur.  Belirlenen  kodlar ve
temalara gore veriler yeniden ele alinarak
betimlenmistir. Nitel arastirmalarda siklikla
tercih edilen ve mevcut calisma i¢in betimsel
analizde elde edilen veriler, daha Onceden
belirlenen kavramsal gerceve veya temalara
gore kategorize edilmis ve bireylerin
goriislerini ¢arpict bir bigimde yansitmak
amaciyla dogrudan alintilara yer
verilmistir.?®?’ Bu dogrultuda veri analizi
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asamasi tlimevarimsal analiz bakis agisiyla
analize hazirlik ve analiz asamasi olmak iizere
iki asamada gerceklestirilmistir. Verilerin
¢Ooziimlenmesi asamasinda goriismelerin ses
kayitlart  dinlenerek elde edilen veriler
oncelikle Microsoft Word programi ile yaziya
gecirilmistir.  Analize hazirlik asamasinda
kayitlarin birebir dokiimii ardindan belirlenen
kodlarin betimsel indekslere yerlestirilmesi
gerceklestirilmistir. Analiz asamasinda ise
uzlasma  calismalari sonrasi  temalar
belirlenmistir. Betimsel analizi yapan birinci
yazar belirledigi tema ve alt temalan
karsilastirarak kontrol etmistir. Son adimda
ise; arastirmanin ikinci yazari, bir bagimsiz
aragtirmacinin  uzlasamadigi tema ve alt
temalar1 gozden gecirerek aragtirmanin tiim
tema ve alt temalar1 hakkinda uzman goriisii
vermistir. Arastirmacilar analiz sonunda tiim
tema ve alt temalar konusunda fikir birligine
varmistir.

Arastirmanin etik boyutu

Aragtirmanin yapilabilmesi i¢in ¢aligma
oncesinde bir iniversitenin  Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’'ndan (2018/3-21 karar no’lu), bir
Universite’nin Saglik Yiiksekokulu
Midiirligi’nden ve Hemsirelik Bdliim
Baskanligi’'ndan yazili izin ve odak grup
goriismesi yapilan tlim 6grencilerden sozlii ve
yazili  bilgilendirilmis onam  alinmistir.
Ogrencilere verdikleri bilgilerin yalmzca
bilimsel amagla bu ¢aligmada kullanilacagi ve
lcilinci  sahislarla paylasilmayacagi bilgisi
verilmigtir. Ogrencilere istedikleri zaman
caligmadan ayrilabilecekleri belirtilmistir.

Bulgular

Hemgirelik 6grencilerinin VDO teknigine
ve VDO’niin Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi
dersinde kullanilmasina iliskin goriislerinin
belirlenmesi amaciyla yapilan bu arastirmada
Ana ve alt temalar; 1) VDO Teknigine Iliskin
Bilgi (Hastayr Bir Biitiin Olarak Ele Alma,
Merak Edilenler), 2) Grup Calismasi
Deneyimi (Kolaylastiranlar, Giiglestirenler),
3) Bir Cerrahi Vakast Sunmak (Avantajlar,
Duygu Durum), 4) Iyi Bir Vaka Sunumu
(Vaka  Sunumunun  Ozellikleri, Vakayi
Sunacak Ogrenci, Kaynak Secimi Ve
Beklentiler) olarak tanimlanmustir (Tablo 1).
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Tablo 1. Hemsirelik 6grencilerinin VDO teknigine
iliskin goriisleri: Ana ve alt temalar

Ana Tema Alt Tema
Vaka Sunumuna Hastay1 Bir Biitiin
[liskin Bilgi Olarak Ele Alma
Merak Edilenler
Grup Calismasi Kolaylastiranlar
Deneyimi Giiglestirenler
Bir Cerrahi Vakasi Avantajlar
Sunmak Duygu Durum
Iyi Bir Vaka Vaka Sunumunun
Sunumu Ozellikleri
Vakay1 Sunacak
Ogrenci
Kaynak Seg¢imi
Beklentiler

Tema 1. VDO teknigine iliskin bilgi
Ogrencilerin VDO  teknigine iliskin
bilgileri “Hastayr Bir Biitiin Olarak Ele

Alma” ve “Merak Edilenler” seklinde iki alt
temayla agiklanmustir.

Hastay bir biitiin olarak ele alma

Ogrencilerin  yarisindan ~ fazlasi VDO
teknigini, hastayr bir biitiin olarak ele alma,
etkili bakim verme, hastanin ve hastaligin tiim
yonlerini arkadaslarima etkili sunma olarak
belirtmislerdir. Bu goriislerden bir ornek
asagida verilmistir.

Bir hastayr bulundugu durumda ele alarak,
hastaligina ve o an ki durumuna yonelik
bakim verip, en iyi hale getirmeye ¢alismak
icin yapilan wuygulamalar:, yani Hocam
hastaligin  tedavisini, hemsirelik bakimini,
risklerini, korunmasi gereken durumlar
inceleyip, sunmak...(Grup 1)

Merak Edilenler

Ogrencilerle yapilan goriismelerde;
agirhkli olarak VDO tekniginin igeriginde
neler olmal, iyi bir vaka calismasi nasil
yapilir, 6gretim elemanlarinin 6grencilerden
beklentileri nelerdir, VDO neden yapulir, bize
ve hastaya faydalar1 nelerdir, VDO tekniginde
nelere dikkat etmeliyiz, hangi materyalleri
kullanmaliy1z, sunum igerigi Oncelikleri ve
stiresi, ne kadar bilgi vermeliyiz konularin
ogrencilerin  merak ettigi  belirlenmistir.
Ayrica, Ogrencilerin ¢ogu vakayr dogru
belirleyebilecek miyiz, hastaya yeterli bakim
verebilecek miyiz, hazirladigimiz programa
uyabilecek miyiz, heyecanimizi kontrol
edebilecek miyiz ve etkili sunum yapabilecek
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miyiz konularinda kaygi yasadiklarini ifade
etmiglerdir. Bu ifadeler asagidaki ciimlelerle
belirtilmistir:

...Boyle bir vaka hastanede nasi/
bulunacak? Bulabilecegimizden
endiseleniyoruz gercekten. Hastayr se¢me
kriterlerini belirlemek zor olabilir, dogru
hastayt  segebilecek miyiz? Vaka sunum
iceriginde neler olmal... Hastay1 m
hastaligini m1  anlatacagiz, Iyi bir vaka
sunumu nasi  olmali, Hocamn bizden
beklentisi nedir gibi bir s#ri soru var
kafamizda... Sunumun ne kadar
stirecegi...(Grup 5)

Tema 2. Grup ¢alismasi1 deneyimi

Ogrencilerin  ¢ogu daha once grup
caligmasina katildigimi ancak daha once vaka
sunumu yapmadiklarini; daha onceki grup
caligmasi deneyimlerinde ise bazi kolayliklar
ve giicliikler yasadiklarini ifade etmislerdir.
Ogrencilerin  6nceki ~ deneyimleri ~ Grup
Calismasim1 ~ Kolaylastiranlar  ve  Grup
Calismasmi  Giiglestirenler seklinde iki alt
temayla agiklanmustir.

Kolaylastiranlar

Gruplar goriismelerde ¢ogunlukla daha
onceki grup calismalarinda is bolimii ve
beyin firtinas1 yapmanin, karsilikli anlayis
gelistirilmesinin  ve iletisim kurmanin bu
stireci kolaylastirdigin1  belirtmislerdir. Bu
goriislerden bir 6rnek asagida verilmistir:

...Toplu bir sekilde girevier dagitildig
icin is yiikiiniin azalmasi avantajdir. Farkli
fikirlerin bir arada bulunmas: sonucu calisma
daha kapsamli hale gelmesi avantaji...
Herkesin birbirine karsi anlayish olmasi ve
iletisim kurma kabiliyetinin gelismesi de ¢ok
onemli...(Grup 8)

Giiclestirenler

Gruplar goriismelerde ¢ogunlukla daha
onceki grup calismalarinda grup tiyelerini bir
araya toplamanin zor oldugunu, gorev
dagiliminin adaletsiz yapilmasinin,
gorevini/sorumluluklarini yerine getirmeyen
grup iiyelerinin varliginin, iletisim
problemlerinin ve bireysel anlagmazliklarin
bu siireci giiglestirdigini belirtmislerdir. Bu
goriislerden birkac 6rnek asagida verilmistir:

ADYU Saglik Bilimleri Derg. 2020;6(3):295-303.

Herkesi bir araya toplamak en biiyiik
problem, birligi saglayamamak, dagilim
yapmak... Sorumluluklarim yerine
getirmeyenler olabiliyor. Bu biitinliigii
saglayamamak, adil bir gorev dagilimi
yapamamak.( Grup 7)

Is  boliimiiniin  esit  bir  sekilde
yapimamast Ve bazi grup iiyelerinin aldig
gorevi yeterince ve zamanminda yerine
getirememesi, toplantilara katilmamas: da
var. Bazi grup dyelerinin sorumluluk almak
istememesi (konuyu anlatma vb.)... Grup
iivelerinden  birinin  kendini  on  plana
ctkarmaya calismast... Bunlar hep
zorlagtirtyor.(Grup 5)

Tema 3. Bir cerrahi vakasi sunmak

Gruplarin  ¢ogu  Cerrahi  Hastaliklar
Hemsireligi uygulamasinda vaka
sunumlarinin yer almasmin avantajlart ve
dezavantajlart olacagimi belirtmislerdir. Bu
konu Avantajlar ve Duygu Durum basliklar
altinda iki alt temayla agiklanmistir.

Avantajlar

Gruplar gorlismelerde ¢ogunlukla teorik
bilginin uygulamaya aktarilmasiyla akilda
daha kalici olacagini, cerrahi hastalik ve
hastasina Ozgii bilginin  pekistirilecegini,

hemsirelik bakiminin Ooneminin
kavranacagini,  tecriibe = kazanacaklarini,
arastirma yonlerinin giiclenecegini,
Ozglivenlerinin artacagimni  ve sahne
korkusunun  yenilecegini  bu  siirecin

avantajlar1  olarak  Ongordiiklerini  ifade
etmiglerdir. Bu goriislerden bir 6rnek asagida
verilmistir:

Olmas1 giizel bir uygulama, hastaligin
tedavisinde  hemgirelik  bakimi  olmazsa
olmazdir... Hastalik ve hasta hakkinda detayl
bilgiye sahip olunur, hasta ve hastaliga
vaklasim hakkinda bilgi edinilir, deneyim
kazanwriz. Vakaya uygun girisimler planlamak
ve sunmak konusunda kolaylik saglar bence,
bakimda hatalarimizi gosterir...(Grup 1)

Duygu durum

Gruplarin  bazilar1  goriismelerde vaka
sunumu siirecini bilmemeyi, yapilacak vaka
sunumunun beklenilen diizeyde olmamasi ve
hocalarin sorularini yanitlayamama
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ihtimalinin  oldugunu, Cerrahi Hastaliklar
Hemsireligi ana derslerden biri oldugu i¢in
tedirgin  olduklarini, dogru hasta segme
konusunda zorlanabileceklerini ve tim bu
nedenlerin heyecan, korku, kaygi ve anksiyete
yarattigin1 agiklamislardir. Bu goriislerden bir
ornek asagida verilmistir:

WStireci bilmedigimiz i¢in su an zor
geliyor ashinda vaka sunumlari hakkinda
yeterli  bilgiye sahip olmadigimiz  icin
onyargili davraniyoruz, bu da bizde stres
yaratiyor bununla birlikte kaygimiz artyyor.
...Hasta se¢cmede zorlanabilecegimizi
diistintiyoruz.(Grup 6)

Tema 4. Tyi bir vaka sunumu

Iyi Bir Vaka Sunumu temasinda gruplarin
¢ogu  hazirlanacak  vaka  sunumunun
ozellikleri ve bunu yapacak 6grencinin sahip
olmasi1 gereken ozellikler, kaynak se¢imi ve
beklentilerden bahsederek bu tema dort alt
temayla agiklanmustir.

Vaka sunumunun ozellikleri

Gortismelerde gruplarin ¢ogu, hazirlanacak
vaka sunumunun hastayr ve hastaligi tim
yonleriyle ele alan, gorsel ve isitsel
materyallerle desteklenmis; genis kapsamli
arastirmalar, acik ve yalin bir dil ve akicilik
icermesi gerektigini rapor etmislerdir. Bu
konudaki ornek grup gorisleri asagida yer
almaktadir:

...Kapsamli olmal;, dil etkin bir sekilde
kullanilmal, hasta hakkinda derin  bir
anamnez alinmali, 0 hastalik haklkinda derin
bir bilgiye sahip olunmali, grup iiyeleri
arasinda uyum olmal, bilgiler saglam
kaynaktan alinmali. Tanilar eksiksiz ve dogru
siralanmali. ...Ayrica vaka tam anlamiyla
arastirtlmali ve sunum yaptigimiz kisilere
dogru bir sekilde bilgileri aktarmaliyiz.
Uygun hemgirelik tanilarimin konuldugu ve
bunlara uygun girisimlerin hastaya dogru bir
sekilde uygulandigi, gelisebilecek
komplikasyonlarin dnceden ongoriildiigii bir
sunum olmali.(Grup 2)

Vakayi sunacak o6grenci

Goriismelerde gruplarin ¢ogu, iyi bir vaka
sunumu  yapabilmek i¢in vaka sunumu
yapacak Ogrencinin kendini ifade etmesini

Altinbas Y, Derya Ister E.

bilen, anlatacagi konunun tiim ydnlerine
hakim, bakim planinda basarili, yeterli bilgi
birikimine sahip, donanimli, arastirmaci,
ozgiivenli, diksiyonu diizglin ve iletisiminin
iyl olmasi gerektigini rapor etmislerdir. Bu
konudaki ornek grup gortsleri asagida ifade
edilmistir:

. Yeterli  bilgi  donamimina  sahip,
arastrma ruhuna sahip, iletisim becerisi
gelismis,  diisiincelerini  rahatlhikla  dile
getirebilen, empati yapabilmeli, NANDA’ nin
Hemgirelik Tanilari’na vakif olmali ve hangi
tanwyt nigin koydugunu bilmeli.(Grup 3)

Kaynak se¢imi

Goriismelerde gruplarin bir kismi, iyi bir
vaka sunumu igin ¢ok¢a kaynaga ihtiyag
oldugunu; internet ve kiitiiphane kaynaklari,
bu konuda uzman kisiler (uygulama hocalar1),
tecriibe etmis kisiler (vaka sunumu yapan
ogrenci/hemsire), Hemsirelik tanilari
kitaplari, makaleler, hasta dosyalari, hastane
kayitlari, hasta anamnezi, hasta yakinlarinin
ifadeleri, Cerrahi Hastaliklar Hemgireligi
kitaplar1 ve ders notlarinin bu konuda ¢ok
yarar saglayacagimi rapor etmislerdir. Bu
konudaki ornek grup goriisleri asagida yer
almaktadir:

...Hastamn kendisi, yakinlari, dosyast,
hemgiresi ve doktorundan da bilgi toplanmal.
Nanda hemsirelik tanilari kitabindan bilgi
ayrica. Makalelerden, Cerrahi  hemsirelik
kitabi da burada ¢ok onemli. Anlayacaginiz
¢ok kaynak lazim ¢ooookkkkk...( Grup 11)

Beklentiler

Iyi bir vaka sunumuna dair gruplarin
bazilar1 gorlismelerde vakadan (hastadan),
bazilar1 grup iiyelerinden ve bazilar
katilimcilardan beklentileri olduklarint ve
bunun bu siire¢ i¢in 6nemli oldugunu da
vurgulamiglardir.  Bunu  bazi  gruplar
asagidaki goriislerinde belirtmistir:

... Burada hastanin tedaviye ve sorulara
katilim saglamasi, dogru ve eksiksiz bilgiler
vermesi, iletisim becerisinin iyi olmasi,
kendini iyi tamimasi, stajyer hemsgirelere
gliven duymasi... ...Hastamn sikintilarini
dile getirebilecek bir bilgi diizeyine sahip
olmas:, yasadigi sikintilart utanmadan dile
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getirmesi de bu sunumu daha iyi
yapar.(Grup 12)

Herkesin tam katilim saglamasi, odev
dagiliminin esit bir sekilde olmasi ve herkesin
sorumluluk stlenmesi gerekiyor. Verilen
sorumlulugu tam olarak yerine getirmesi ve
zamaninda teslim etmesi ve grup iyelerinin
vaka sunumu yapabilecek vyeterli bilgi
diizeyine sahip olmasi, kendilerine verilen
sorumluluk icin genis arastirmalar yapmasi...
Gruptaki diger ekip iiyeleriyle uyumlu olmast,
anlayisli olmasi...(Grup 5)

...Katilimcilar hata aramamall, diizeltmeye
yonelik  olmali  diisiinceleri ki~ sunum
glizellegsin. Sessiz  olunmali dinlerken ve
anlatan kisiye saygili olmali, grup iiyelerinin
dikkatini dagitmamali.( Grup 13)

Tartisma

VDO, bgrencilerin gercek yasamla iliskili
vakalar iizerinde is birligine dayali 6grenme
yontemi ile galisarak bilgiyi kalict bir gekilde
ogrendigi, birlikte ¢alisma, problem ¢ézme ve
olaylara ¢ok yonlii bakabilme gibi st diizey
diisinme becerilerinin gelistigi bir
yaklasimdir.?1% Bu arastirmanm amaci VDO
teknigi  dogrultusunda planlanan Cerrahi
Hastaliklar1  Hemsireligi  dersinde  vaka
sunumlar1 Oncesi, hemsirelik &grencilerinin
VDO teknigine ve Cerrahi Hastaliklar
Hemsireligi dersinde kullanilmasima iligkin
goriislerini niteliksel arastirma yontemleri ile
ortaya koymaktir. Bu arastirmada O6rneklem
grubundaki 91 hemsirelik dgrencisi 13 gruba
ayrilmis ve her bir grup 7 ogrenciden
olusmustur.

Bu arastirmada Ogrencilerin  Cerrahi
Hastaliklar1 Hemsireligi dersi ile iliskili vaka
calismalar1 &ncesinde agirlikli olarak; VDO
teknigi iceriginde neler olmali, iyi bir vaka
caligmasi nasil yapilir, 6gretim elemanlarinin
beklentileri nelerdir, vaka calismasi neden
yapilir, bize ve hastaya faydalar1 nelerdir,
nelere dikkat etmeliyiz, hangi materyalleri
kullanmaliyiz, vaka c¢alismasinin  sunum
icerigi, Oncelikleri ve siiresi, hastalara ne
kadar bilgi vermeliyiz konularinda kaygi
yasadiklart ortaya ¢ikmistir. Ayrica bu
arastirmada dgrenciler VDO deneyimi dncesi;
vaka caligmalarin1 sunmanin, kendilerinde
heyecan, korku, kaygi, anksiyete ve stres
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yarattigini ifade etmislerdir. Baysan Arabaci
ve arkadaslarinin  hemsirelik  birinci  siif
ogrencilerinin ilk klinik deneyim oncesi,
siras1 Ve sonrasi anksiyete ve stres diizeylerini
degerlendirmek amaciyla yaptiklari
calismada, Ogrencilerin %69.1'inin heyecan,
%40.4'inin ~ kaygi,  %33.0''min  stres,
%28.7'sinin korku ve %21.3'inlin gerginlik
yasadig1 saptanmistir. 28

Ogrencilerin  ¢ogu daha ©6nce grup
calismasina katildigimi ancak daha once vaka
sunumu yapmadiklarini; daha o6nceki grup
calismasi deneyimlerinde ise bazi kolayliklar
ve giicliikkler yasadiklarmi belirtmektedirler.
Ogrencilere gore is boliimii ve beyin firtimasi
yapma, karsilikli anlayis gelistirme ve etkili
iletisim kurma grup c¢alismasini kolaylastiran
etmenlerdir. Grup {yelerini  bir araya
toplamanin  zorlugu, goérev dagilimimin
adaletsiz yapilmasi, gorevini/sorumluluklarini
yerine getirmeyen grup iyelerinin varligi,

iletisim problemleri ve bireysel
anlagmazliklar ~ ise  siireci  giiglestiren
etmelerdir. VDO’ niin en onemli

ozelliklerinden biri vakalarin ¢6ziimiinde
grupla caligma ortamlar1 sunarak égrencilerin
hem birlikte 6grenmelerine hem de sosyal
ozelliklerinin geligsmesine yardimci olacak
firsatlar sunmasidir. Dupuis ve Persky
geleneksel  yontemlere gdre  VDO'niin
ogrencilerin iletisim becerilerini gelistirmede
¢ok daha etkili oldugunu bildirmektedir.?
Benzer sekilde Razzouk VDO’niin anlatima
dayali yonteme nazaran ogrencilerin bireysel
olarak dikkat yeteneklerinin  gelismesi,
kendilerine giiven duymalar1 ve dersle ilgili
memnuniyet duymalarinda daha etkili
oldugunu ve VDO’niin genel olarak daha
yiiksek 6grenme c¢iktilart olusturdugunu, daha
pozitif davranis kazandirdigin1 ve grup olarak
ogrenmede daha etkili oldugunu ortaya
koymustur.?

Bu arastirmada ogrenciler VDO
uygulamasiyla bilgiyi birgok kaynaktan elde
etmeleri gerektigini ve bu bilgileri gercek
diinyadaki problemlerle iliskilendirme firsati
bulacaklarindan bilginin daha kalic1 olarak
elde edilecegini vurgulamiglardir. Smith
bilginin kaliciligi ve kullanilmasi noktasinda
VDO niin listiinliigii oldugunu
belirtmektedir.2 VDO niin 6grencilerin bilissel
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becerilerini  gelistirmeye katkisina iligkin
ogrencilerle yapilan goriismelerde elde edilen
bulgulara gére; dgrencilerin VDO siirecinde
kullanilacak vakalar sayesinde o6grendikleri
bilgileri uygulama firsat1 bulacaklar1 ve vaka
sunumlarmin egitici ve Ogretici roliiniin
bireysel gelisime ve hemsire olma siirecine
katk1 saglayacagimi diisiinmektedir. Ciraj ve
arkadaslarinin  egiticilerin ve Ogrencilerin
VDO’ye iliskin goriislerini degerlendirdigi
calismalarinda egiticiler; VDO’ niin
ogrencilerin derse olan ilgilerini arttirmada ve
ozellikle — mikrobiyoloji ~ alan  bilgisinin
kaliciliginin  saglanmasinda etkili oldugunu
belirtmislerdir.®® Waliany ve arkadaslar
VDO’niin  tip  dgrencilerinin  raporlama,
yonetim, hasta egitimi ve yorumlama
becerilerini  gelistirdigini  bildirmektedir.3
Peiman ve arkadaslar1 tarafindan Iran'da tip
ogrencileriyle yapilan ¢alismada, 6grencilerin
biiyiik kism1 VDO  tekniginin  dgrenme
tizerinde pozitif katkis1 oldugu
goriisiindedir.*> VDO'niin hem egitici hem de
Ogrenci  acisindan  yararlarin1  gOsteren
caligmalara paralel bu arastirmada o6zellikle
ogrencilerin hemsire olma siirecine VDO'niin
katk1 saglayacagimni ifade etmeleri mesleki
egitim acisindan 6nemlidir.

Gruplar VDO  uygulamasi  &ncesi
goriismelerde ¢ogunlukla hazirlanacak bir
vaka sunumu i¢in ayrintili bir anamnez,
hastanin ihtiyaglari dogrultusunda planlanan
hemsirelik  bakimi, gorsel ve isitsel
materyallerle desteklenmis etkili bir sunum ve
grubun vakaya hakim olmasi gerektigini rapor
etmislerdir. Iyi bir vaka sunumu yapabilmek
icin vaka sunumu yapacak 6grencinin; sunum
hazirlama becerisi olan, konuya hakim,
iletisim becerileri gelismis, hastayr dogru
degerlendiren, NANDAy1 etkili kullanabilen,
arastirmaci, anlatacagi konunun tiim yonlerine
hakim, Kklinik uygulamada basarili, yeterli
bilgi birikimine sahip, 6zgiivenli, diksiyonu
diizglin olmas1 ve katilimcilarla gbz temasi
kurmas1 gerektigini belirtmislerdir. Yoo ve
Park yeni mezun calisan hemsirelerde VDO
ile klasik o6gretim tekniginin (ders tabanli
egitim) problem ¢6zme becerileri iizerine
etkisini degerlendirmek amaciyla yaptiklart
calismada VDO ile egitim alan hemsirelerin
objektif ve subjektif problem ¢6zme

Altinbas Y, Derya Ister E.

becerilerinin klasik 6gretim teknigi ile egitim
alanlara gore daha yiiksek oldugu sonucuna
varilmistir.’® Ayni  zamanda VDO temel
bilimler ile klinik alanin biitiinlesmesine katki
saglayabilir. Nitekim Peiman ve arkadaslari
tip egitimi i¢in VDO, temel bilimler ve klinik
bilimlerin biitiinlestirilmesinde bir yol olarak
atfetmislerdir.

Sonu¢

Bu ¢alismada 6grenciler, daha énce VDO
teknigini deneyimlememis olmalarinin
heyecan, korku ve kaygi yasamalarina neden
oldugunu ve vakayi (hastay1) bir biitiin olarak
ele almak gerektigini boylece bilginin daha
kalic1 olarak elde edilecegini ve bu siirecin
onlar1 hemsirelik meslegine hazirlayacagini
ifade etmislerdir. Ogretim elemanlar1 VDO
siirecinde Ogrencilerin duygu durumunu ve
ogrenciler tarafindan deneyimlenen olumsuz
duygular1 degerlendirmeli ve bu duygular
Ogrencilerin kontrol etmesini
kolaylastirmalidir. Ayrica hemsirelik alaninda
vaka sunumuna dayali Ogretim tekniklerini
iceren caligma sayist olduk¢a kisithdir.
McLean tarafindan yapilan genis kapsaml
literatlir taramasinda saglik disiplinleriyle
iligkili vaka temelli 70 ¢alismanin oldugu ve
bu calismalarin sadece iig¢liniin hemsirelik
alaminda  yapildig1  bildirilmektedir.” Bu
baglamda VDO’niin hemsirelik boliimiiniin
uygulamal1 derslerinde 6gretim teknigi olarak
kullanilmas1 ve hemsirelik egitiminde VDO
teknigi kullanimina iliskin ogrenci
deneyimlerinin irdelenmesi 6nerilmektedir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in gerekli
bir Gniversitenin Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (2018/3-21
karar no’lu), bir Universite’'nin Saglik
Yiiksekokulu Miidiirliigi'nden ve Hemsirelik
Boliim Bagkanligi’ndan yazili izin alinmistir.

Bilgilendirilmis Onam

Arastirmaya katilmaya goniillii 6grencilere
arastirmanin  amaci agiklanarak onamlar1
alimmistir.
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Abstract

Aim: It is the evaluation of height and width
morphometry of choanae according to age and gender
in healthy Turkish population between 18-80 years old.
Materials and Methods: 281 subjects (140 males and
141 females) having brain Computed Tomography in
the Radiology Department, participated in this study.
ANOVA Test, Paired Samples T test and Pearson
Correlation analysis were used to determine the
relation and significance between measurements.
Results: The overall means and standard deviations of
the choanae height (right/left) and choanae width
(right/left) were found as
24.29+3.35mm/24.20+3.23mm,
13.17£1.43mm/12.76£1.43mm in females, respectively
whereas, the same measurements were
22.97+3.12mm/23.01£3.28mm;
13.14£1.67mm/12.60£1.38mm in males, respectively.
When analyzed the values, there were an increase from
18 years to 80 years (from decade 2 to decade 8) in
choanae heights of two sides (right/left).

Conclusion: The knowledge of the choanae ideal and
reference values may play a key role in success of the
surgical procedure.

Keywords: Choanae height; Choanae width; Choanal
atresia.

Oz

Amag: 18-80 yas arast saglikli Tiirk popiilasyonunda
yasa ve cinsiyete gore kohana yiikseklik ve genislik
morfometrisinin degerlendirilmesidir.

Gere¢ ve Yontem: Calisma, Radyoloji boélimiinde
Bilgisayarli Tomografi goriintiileri bulunan 281 (140
erkek ve 141 kadin) katilimcidan olugmaktadir.
Olgiimler arasindaki iliski ve anlamliligi belirlemek
icin ANOVA Test, Paired Samples T test ve Pearson
korelasyon analizi kullanilmustir.

Bulgular: Kohana yiiksekligi (sag/sol), kohana
geniglik (sag/sol) Ol¢limlerinin ortalama ve standart
sapma degerleri kadinlarda sirastyla;
24,2943.35mm/24,20+3,23mm,
13,17£1,43mm/12,76£1,43mm iken erkeklerde ayni
degerler sirastyla, 22,9743,12mm/23,01+3,28mm;
13,14+1,67mm/12,60+1,38mm bulunmustur. Olgiimler
analiz edildiginde 18 yasindan 80 yasina kadar (2. de
kattan 8. de kata) her iki tarafta (sag/sol) kohana
yiiksekliginde artig bulunmustur.

Sonu¢: Kohana yiikseklik ve genislik 6lglimlerinin
ideal ve referans degerlerinin bilinmesi cerrahi
stireglerin basarisinda anahtar rol oynayabilir.

Anahtar Kelimeler: Kohana yiiksekligi; Kohana
genisligi; Kohanal atrezi.
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The age and gender related changes of the choanae measurements.

Introduction

Nasal cavity which is the beginning section
of respiratory system, opens anteriorly via the
nostril. It connects posteriorly  with
nasopharynx via the choanae. It is divided
with nasal septum into two sections as right
and left. Nasal cavity lateral wall forms three
structures named conchae and turbinates.
Choanae is valued as posterior nasal aperture.
Nasal airway keeps up with posterior nares.
Air from nasal cavity continues into the lungs
via the choanal apertures. Choanal atresia
(CA) is defined as the anatomical closure of
the posterior choanae in the nasal cavity. In
childhood, choanae may be congenitally
closed. Also, bilateral or unilateral CA nasal
obstruction may develop. Bilateral CA is
frequent during the first 6 weeks of life.
Therefore, bilatateral CA is thought as an
immediate in pediatric subjects.? The
development of choanae occurs between the
4™ and 11" weeks of gestation.® CA is a rarely
congenital disease. Also, it ends up the
developmental failure of the posterior nasal
cavity to link up the nasopharynx. The
incidence of CA is 1 per 5000-8000 birth.
Posterior choanae anatomic borders involves
the under of the body of the sphenoid bones
from superior, the medial pterygoid lamina
laterally, the vomer from medial, and the
palatal bone horizontal part inferiorly. The
main restriction may be caused by one of
these bony components. It is important to
determine exactly the point of choana
blockage for surgical success.*® There are
few studies about choanae morphometry.:’°
Additionally, these studies were about chonal
atresia and ages of subjects ranged from 1 to
18 years. So, this is the first study about age
of between 18-80 and gender related changes
of the choanae morphometry in Turkish
population.

This study was aimed to exhibit the normal
values of choanae width and height dependent
on age groups (18-80) and gender in healthy
Turkish population.

Materials and Methods

This study was carried out 281 healthy
subjects (140 Males; 141 females) aged
between 18 and 80 years. This study was a

Oksiizler M, Ozandag Polat S, Kabakc1 AG.

retrospective observational study. This study
was approved by Clinical Researches Ethics
Committee (Decision N0:2019/100-86). All
the test procedures were performed after
ethics committee approval according to the
Helsinki Declaration of Principles and and the
measures were done in Department of
Radiology at Medline Hospital in Turkey.
This study was a retrospective observational
study carried out in Department of Radiology
at Medline Hospital in Turkey and subjects
who were admitted to the hospital for various
reasons between January 2014 and December
2019 were participated. Subjects who
participated in the study signed a voluntary
consent form. All CT scans were obtained
using a 64x2-slice multidetector CT (Siemens
Somatom Definition AS, Siemens
Healthcare). The coronal image was used to
obtain the morphometry (width and height) of
the choanae. Exclusion criteria for this study;
history of tumors or pathology of the nasal
septum and choanae. Having surgery related
to rhinoplasty or septoplasty and serious
medical complications.

The data were divided into both two
groups as healthy female and male subjects
and six groups according to ages (Group I,
18-30 years; Group 11, 31-40 years; Group I,
41-50 years; Group 1V, 51-60 years; Group V,
61-70 years; and Group 6, 71-80 years).
Estimations were expressed as millimeters.
Measurements were performed with two sides
as right and left.

These parameters were as follows:

Choanae width: The distance between
medial and lateral walls of the choanae in
midline was measured (Figure 1).°

Choanae height: The distance between
superior and inferior walls of the choanae in
vertical plane was measured (Figure 1).°

Kolmogorov Smirnov Test was used to
determine whether the data showed normal
distribution or not and to decide which test to
use (parametric or non-parametric tests).
According to test result, ANOVA was chosen
from parametric tests. Also, Independent's
Sample T test were used for comparison of
choanae heights and widths of two sides.
Pearson Correlation analysis was performed
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for relation between two sides of parameters.
The SPSS 21.0 program was used for
statistical analysis. From these measurements,
means, standard deviations (SD), minimum

Figure 1. Choanae height and choanae width measurements.

Results

The values of minimum, maximum, mean
and standard deviation of the choanae width
and height calculated in 281 healthy subjects
(141 males and 140 females) were shown in
Table 1-2. The measurement comparisons of
right and left sides were given in Table 1. All
measurements were higher in females than
males. Also, there were significant difference
in choanae height (p=0.001, right; p=0.002,
left), however there were no significant
different in the choanae width measurements
(p>0.05) between female and male subjects
(Table 1). The significant difference was no
found in the width of choanae (right)
(p=0.282) and the width of choanae (left)
(p=0.914) between Group 1 (18-30 years),
Group 2 (31-40 years), Group 3 (41-50 years),
Group 4 (51-60 years), Group 5 (61-70 years)
and Group 6 (71-80 years) while there was a
significant difference in the height of choanae
(right) (p=0.030) and the height of choanae
(left) (p<0.001) (Table 2). In evaluation of the
comparison of measurements as right and left
sides, there were a significant difference in
choanae width of both right and left sides. In
correlation analysis, a significant and very
high correlation was found in the heights of

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):304-310.

and maximum values were calculated. In all
statistical analyses; p value under 0.05 was
considered as statistically significant.

choanae (r=0.912) and a significant and
moderate correlation in the widths of choanae
(r=0.626) (Table 1). Additionally, in males
and females, the lowest value of right choanae
height was obtained in 38 years in males
(16.20 mm) and 36 years in females (16.80
mm). The highest value of same measurement
was found in 66 years in males (32.00 mm)
and in 53 years in females (33.30 mm),
respectively (Table 2).

Discussion

Choanae are holes positioned at postero-
superior part of the hard palate. These holes
open the nasal cavity. This is separated with
vomer in the middle.!° The height of choanae
is a signal for the the sphenoid bone bottom in
a neonate and it shows the vertical
boundary.® The knowledge of regional
anatomy is important for the safe
implementation of bilateral choanal atresia
repair and although skull base injuries are
uncommon, they correspond to one of the
most  serious  potential  intraoperative
complications of choanal atresia repair. This
risk increases by unusual anatomy or bony
defects.®1112 It was stated that the reason for
Blacks’ achievement in many sports branches
more than Whites may be related to the size
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of choanae diameters in relation to apertura piriformis in a study
conducted by Aksu et al.® For this reason, it can be thought that subjects
having high choanae width may have more physical capacity in direct
proportion. But, a study investigated relation between physiological

Table 1. The choanae measurements according to gender.
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respiration and choanae diameter was not found.®'® The decrease in
physical capacity as she/he gets older may induce the decrease in
choanae width. However, such a relationship was no found between age
and choanae width in this study.®

Parameters Males (140) Females (141) p Correlation (r)
The height of choanae (right) 22.9743.12 24.2943.35 0.001
16.20-32.00 16.80-32.30
The height of choanae (left) 23.01+£3.28 24.2043.23 0.002 0.912
15.40-31.20 16.50-31.00
The width of choanae (right) 13.14+1.67 13.1741.43 0.861
9.70-21.10 9.70-16.90
The width of choanae (left) 12.60+1.38 12.76+1.43 0.341 0.626
9.30-16.00 8.80-15.80
Table 2. The distribution of the choanae height and width according to different ages.
Parameters Group 1 Group 2 Group 3 Group 4 Group 5 Group 6 p
(mm) 18-30 years 31-40 years 41-50 years 51-60 years 61-70 years 71-80 years
N=61 N=79 N=70 N=49 N=12 N=10
The height of 23.01+3.20 23.06+3.54 23.87+2.98 24.10+3.09 24.474+3.37 27.06+2.85 0.030
choanae (right) (17.30-30.70) (16.20-32.10) (18.30-31.00) (18.50-32.30) (19.80-32.00) (24.50-31.00)
The height of 22.28+3.69 23.06+3.43 23.89+2.91 24.48+3.17 25.28+3.41 26.00+3.20 <0.001
choanae (left) (12.30-30.00) (15.40-30.10) (18.60-31.00) (19.20-31.20) (21.40-31.00) (22.40-30.60)
The width of 13.25+£1.79 12.96+1.33 13.17£1.55 13.02+1.46 13.84+1.66 13.86:1.74 0.282
choanae (right) (10.60-21.10) (9.70-16.80) (10.20-16.30) (9.70-16.90) (10.80-16.10) (10.80-16.00)
The width of 12.61£1.24 12.63£1.40 12.75+£1.49 12.61+1.46 13.08+1.44 12.74+£1.78 0.914
choanae (left) (8.80-15.30) (9.30-15.60) (10.40-16.00) (8.80-15.50) (10.60-14.90) (10.60-15.15)

Choanal atresia is described as a defect in the development of
communication between the nasal cavity and nasopharynx. An atresia is
determined in every 5-8 thousand live births. It is a life -threatening
condition if double sided. A unilateral choanal atresia may not be
recognized until an advanced age. Therefore, the relationship between
the right and the left side was especially evaluated in our study.
Furthermore, incomplete atresia are defined as choanal stenosis.'®
Therefore, cohanal diameter (cohonal height and width) measurements
using imaging methods are important in the diagnosis of cohanal

atresia. Few studies about choanae size with choanal atresia such as
study performed with 9 subjects having choanal atresia aged ranged
from newborn to 1 year the choanae width and healthy subjects aged
ranged from newborn to 1 year by Aslan et al.* Another study
compared the choanae height and choanae width parameters of two
sides (right and left) in the Western Anatolian population by Aksu et
al.® A study measured the choanae height and width of two sides in
subjects aged between 1 and 18 years by Ertekin et al.l, a different
study of Fitzpatrick et al.® evaluated choanae width and height in
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Australian patients having bilateral choanal
atresia. Another study done with United
Kingdom population aged between 18 and 73
years by Violaris et al.® and the study
performed with 72 children by Violaris et al.’
Moreover, a different study performed with
dried skull of Polat et al’s’® were evaluated
(Table 3). The lowest values of righ and left
sides were obtained in the age of 1 in both
females and males, whereas the highest values
were measured in the age of 18 in females; in
the age of 16 in males in both right and left
sides.? The highest value was found in the age
of 17 in males and females, whereas, the
lowest value was obtained in the age of 1
years in males an females.! In this study, in
males and females, the lowest value of right
choanae height was obtained in 38 years in
males (16.20 mm); and 36 years in females
(16.80 mm). The highest value of same
measurement was found in 66 years in males
(32.00 mm); and in 53 years in females (33.30
mm), respectively. In males and females, the
lowest value of left choanae height was
obtained in 31 years in males (15.40 mm);
and 36 years in females (16.50 mm). The
highest value of same measurement was
found in 59 years in males (31.20 mm); and in
50 years in females (31.00 mm) respectively.
In choanae width measurements of right side,
the lowest value was obtained in 35 years for
males (9.70 mm) in 51 years for females (9.70
mm), whereas the highest value was measured
in 29 years of males, in 53 years for females
(16.90 mm). In left choanae width the lowest
value was measured as 9.30 mm in males (in
31 years), 8.80 mm in females (in 51 years).
The highest value of left choanae widths were
16.00 mm in males (in 48 years); 15.80 mm in
females (in 43 years). Due to these data, we
found differences in the mean values of
choanae height and width of United Kingdom,
Australian and Turkish population, United
Kingdom population with our population
(Table 3). Interestingly, when dried skull
choanae findings of Turkish population were
compared with this study findings, our
choanae height and width results were similar
to West Anatolian population. Additionally,
choanae width findings of Anatolian
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population in Polat et al’s®® study with dry
skulls were lower than ours, whereas choanae
heights were greater than our study. These
discrepancies can a result of such factors like
materials (dried bone), and demographic
variables including age, gender and race.
When the other studies performed with
subjects in the range from newborn to 1 years
were evaluated, we observed that our choanae
width and height findings were greater.

Conclusion

As a result, according to this study data,
important differences between the Turkish
population and other nations were found.
Also, the differences may be originated from
age, gender and race. A detailed knowledge
about choanae size of normal healthy subjects
is great importance in evaluating the
structures of choanae in clinical and
pathological situations. Clinically, it is known
that highly sensitive anatomical knowledge is
required in corrective rhinoplasty operations
performed by breaking nasal passage bone
structures, especially after traffic and sports
accidents In this respect, knowing the average
values in adult individuals may contribute to
aesthetic ~ surgery.  Moreover, Cohanal
diameters (cohanal height and width) are
important in the diagnosis of cohanal atresia
caused by cohanal stenosis. For this reason,
we think that knowing the normal cohanal
diameters (cohanal height and width) in
healthy individuals in our study will guide the
diagnosis of cohanal atresia. Also, we think
that this study will also help to perform
endoscopic nasal surgeries safely.

Limitations of the study; Subjects with
cohanal atresia were not taken in this study.
The limited number of literature on subjects
with cohanal atresia was compared with the
healthy population measurements in our
study. Therefore, it is recommended to make
measurements with subjects with choanal
atresia compare them with the healthy
population, and to conduct studies with more
people.
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The age and gender related changes of the choanae measurements.

Table 3. The distribution of the choanae measurements according to literature

Oksiizler M, Ozandag Polat S, Kabakc1 AG.

Literature Width (mm) Height (mm)
studies Male Female (Right) ~ Male Female Male Female (Right) ~ Male Female
(Right) (Left) (Left) (Right) (Left) (Left)
Aslan et al. * 0.94+0.16 (with choanal atresia)
(age of 1) 1.3240.14 (healthy subjects)
Aksu et al.’ 13.09 13.33 24.45 23.77
Ertekin et 7.45 7.29 7.46 7.31 9.73 8.64 9.85 8.61
al.(age of 1)
Ertekin et 12.64 12.17 12.17 12.17 21.78 20.73 21.72 20.67
al.1(age of 18)
Fitzpatrick et 1.67+3.14 3.6842.93
al.b
Violaris et al.® 15cm 1.5cm 2.6 cm 25cm
(range from 0.9 cm to 2.2 cm) (range from 1.5 cm to 4.0 cm)
Violaris et al.” 3 (under 1 year old) 5.5 (under 1 year old)
6.1 (above 1 years of age) 9.3 (above 1 years of age)
Polat et al.*® 12.10 11.90 26.40 26.80
Present study 13.14+1.67 13.17+1.43 12.60+1.38 12.76+1.43 22.97+£3.12 24.29+3.35 23.01£3.28 24.20+£3.23
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Abstract

Aim: The aim of this study is to determine whether
paracetamol, an analgesic whose mechanism of action
is not yet fully known but used unconsciously, causes
toxicity on the thyroid gland.

Materials and Methods: A total of 25 female Wistar
albino rats divided into five groups as Control (C),
Paracetamol 7 days (P7), Paracetamol 14 days (P14),
Paracetamol 21 days (P21) and Paracetamol 28 days
(P28). The Paracetamol groups were given 750
mg/kg/day paracetamol via oral gavage administration
until the day they were sacrificed. Routine histological
procedures were applied to the removed thyroid glands.
Thyroid tissue sections were evaluated
morphometrically and histopathologically.

Results: Cytoplasmic vacuolization and deterioration
in follicle and colloid structures were detected in
follicular epithelial cells in thyroid tissue sections of
groups given paracetamol. The mean of follicle
diameter measurement of the P7 group was
significantly decreased compared to the control group
(p<0.05). In all paracetamol groups, the mean follicular
epithelium height increased significantly compared to
the control group (p<0.05).

Conclusion: These results show that high doses of
paracetamol cause toxic effects on the thyroid gland
depending on the duration of use.

Keywords: Paracetamol (acetaminophen); Thyroid;
Histopathology.
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Oz

Amag: Bu calismanin amaci, etki mekanizmasi heniiz
tam olarak bilinmeyen ancak bilingsizce kullanilan bir
analjezik olan parasetamoliin tiroid bezi iizerinde
toksisiteye neden olup olmadigini belirlemektir.

Gerec ve Yontem: Toplam 25 adet disi Wistar albino
rat kontrol (K), Parasetamol 7 giin (P7), parasetamol 14
giin (P14), Parasetamol 21 giin (P21) ve parasetamol
28 giin (P28) olarak 5 gruba ayrildi. Parasetamol
gruplarindaki sicanlara sakrifiye edilecekleri giine
kadar gavaj ile 750 mg/kg/gilin parasetamol verildi.
Cikarilan tiroid bezlerine rutin histolojik prosediirler
uygulandi. Tiroid dokusu kesitleri morfometrik ve
histopatolojik olarak degerlendirildi.

Bulgular: Parasetamol verilen gruplarin tiroid dokusu
kesitlerinde folikiil epitel hiicrelerinde sitoplazmik
vakuolizasyon, folikiil ve kolloid yapilarinda bozulma
saptandi. P7 grubuna ait folikiil ¢ap 6l¢iimii ortalamasi
kontrol grubuna kiyasla anlamli azaldi (p<0,05). Tiim
parasetamol gruplarinda folikiil epitel yiiksekligi
ortalamasi kontrol grubuna kiyasla anlamli olarak artt1
(p<0.05).

Sonu¢: Bu sonuglar, yiiksek dozda parasetamoliin
kullanim siiresine bagli olarak tiroid bezi iizerinde
toksik etkilere neden oldugunu gostermektedir.
Anahtar Kelimeler: Parasetamol (asetaminofen);
Tiroid; Histopatoloji.
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Toxic effects of high-dose paracetamol on thyroid gland.

Introduction

Paracetamol is currently one of the most
widely used drugs for analgesic and
antipyretic purposes.! It is considered to be
one of the safest analgesic/antipyretic drugs in
medical use, particularly in special groups
such as children, elderly, and pregnant
women and today, thousands of preparations
throughout the world contain paracetamol. In
Turkey, it is present in more than 300
pharmaceutical preparations as of 2015. It is
used unconsciously as it is a cheap and easily
accessible drug. Paracetamol intoxication is
the most encountered one among intentional
overdoses.?

Although paracetamol is widely used and
over a hundred years have passed since its
synthesis, its mechanism of action is still not
fully understood. A small part of paracetamol
is known to be excreted unchanged, but a
large part is known to be excreted by
undergoing biotransformation to a great
extent in the liver and to a certain extent in
the kidneys. Paracetamol is excreted as sulfate
and glucuronide conjugation and some of it is
converted to n acetyl-B-benzoquinone imine
(NAPQI), a reactive metabolite, which is
formed during the metabolism of paracetamol
in the cytochrome P450 system in the liver.>#

However, many studies have shown that
high dose or frequent use of paracetamol lead
to damage to various tissues, particularly in
liver and kidney.>® Furthermore, its toxicity
potential has not yet been fully established.
Therefore, there are many details that need to
be investigated about paracetamol toxicity.
There is a limited number of studies
investigating the effects of paracetamol on
thyroid gland in the literature. The aim of this
study was to investigate the effects of high
doses of paracetamol used for different
duration on thyroid gland and to raise
awareness regarding the adverse effects of
unconscious use of analgesics on health.

Materials and Methods
Study design

Before starting this study, approval was
obtained from Local Ethics Committee for
Animal Experiments. A total of 25 adult

Eren B, Ulubay S, Sagir D, Yilmaz BD, Mercan S.

female Wistar albino rats were used in the
study. All animals were kept in a sterile
experimental animal unit (55-60°C humidity
and 19-22°C) and maintained under a 12:12
hours light/dark cycle. Animals in all groups
were allowed to use ad-libitum unlimited feed
and tap water. The animals were divided into
five groups, each consisting of an equal
number of animals: Control (C), Paracetamol
7 days (P7), Paracetamol 14 days (P14),
Paracetamol 21 days (P21) and Paracetamol
28 days (P28). Control group was not subject
to any procedure. Paracetamol groups were
given 750 mg/kg per day via oral gavage
administration until the day they were
sacrificed.®  Animal  experiments  were
performed in accord with the National
Guidelines for the Use and Care of
Laboratory Animals.

Histochemical analyses

On the designated days, all rats were
perfused and thyroid glands were removed.
The removed tissues were fixed in 10%
neutral buffered formalin solution and then
examined under the light microscope. After
routine histological tissue procedure, tissue
samples were embedded in paraffin for
sectioning. Then, sections were stained with
hematoxylin-eosin (H-E) to measure the
intrafollicular  diameter and to assess
epithelial height with periodic acid Schiff
(PAS) to evaluate the amount of
intrafollicular colloid in the sections obtained.

Morphometric analyses

In the sections taken for morphometric
assessment of the thyroid gland, 10 regions
were  randomly  determined at  4x
magnification under the light microscope.
Then, five follicles were randomly selected at
10x magnification from each of the identified
regions, and their diameters were measured
and recorded. Epithelial heights of follicles,
the diameter of which was measured at 10x
magnification, were measured at 40x
magnification. Measurements were made at
five different points in a follicle and averages
were taken to calculate the height of the
follicle epithelium. Photographs of the
measured areas were taken using Leica DM
100 light microscope. For a single rat,
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diameters of 50 follicles were measured using were evaluated using one-way ANOVA and
Leica image transfer apparatus. Tukey tests. A p value of <0.05 was

Scoring was performed considering the considered statistically significant.

degree of staining in PAS-positive thyroid Results
follicles to evaluate the PAS staining

. . A o\ C Histological findin
intensity. Staining intensities were divided Istological findings

into four categories: 0 (negative staining), 1 Hematoxylin-eosin staining results

(weak staining), 2 (moderate staining), and 3 When the thyroid sections of the control
(strong staining) group were examined, the general structure of
Statistical analysis the gland was seen to consist of units called

follicles (Figure 1). The thyroid follicle lumen
was full of colloid and the lumen was covered
with single-layer epithelial cells.

Statistical analysis was performed using
SPSS version 23.0 software. Data were
expressed as meantstandard deviation.
Differences between groups were determined
with normality and homogeneity tests and
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Figure 1. a, b. Control group, thyroid follicles (x100, x400), f; follicle, arrow; follicle epithelium, H-E.

There was a cytoplasmic vacuolization Periodic acid Schiff staining results
showing significant cellular swelling in some
regions of the thyroid follicle epithelium
belonging to paracetamol groups. Besides the
degenerative changes observed in epithelial
cells, there were also deterioration in follicle
epithelium continuity in some areas, epithelial

PAS staining was performed to evaluate
the colloid in the follicle. The PAS staining
intensity of the intra-follicular colloid was
weaker in the paracetamol groups compared
to the control group (Figure 3, Figure 4).
. . i : Statistical evaluation of scores determined
cells or cell debris spilled into the follicle according to staining intensity showed that

lumen, follicular-colloidal degeneration, and e - o
interfollicular haemorrhage (Figure 2). zt:ilglgg)dlfference was statistically significant
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Figure 2. Paracetamol groups, thyroid gland section. a,b. Group P7 (x100, x400), c,d. Group P14 (x100, x400), e,f.

Group P21 (x100, x400), g,h. Group P28 (x100, x400), red arrow; cytoplasmic vacuolization, black arrow; epithelium
shedding and degeneration, white arrow; interfollicular haemorrhage, *; colloidal degeneration, H-E
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Morphometric results

Bodyweight results

The bodyweights of the animals in all
groups were evaluated both before and after
the experiment (Table 1). There was a
significant increase in the bodyweight of
animals in the control group as a result of
normal development (p<0.05). On the other
hand, there was a decrease in the bodyweights
of the animals in paracetamol groups. These
decreases were found to be statistically
significant in P7, P21 and P28 groups
(p<0.05), but it was not statistically
significant in the P14 group (p>0.05) (Table
2).

Morphometric results of the thyroid gland

Evaluation of the data according to the
results of one-way ANOVA

A significant difference was observed
between the control group and P7, P14, P21,
and P28 groups in terms of follicle epithelial
height (p<0.05) (Table 3). When the staining
intensity of colloid was evaluated, it was
found to be weaker in the paracetamol groups
than the control group and the results were
statistically significant (p<0.05).

Evaluation of follicle diameter
measurement according to post hoc Tukey
test results

The histological appearance of follicular
diameters were seen to be normal in the
control group. The mean follicle diameter of
the tissue samples belonging to the control
group was measured to be 56.63+£5.14. The
mean follicle diameter of the tissue samples
belonging to the P7 group was measured to be
44.5144.39. The follicular diameter was
found to be smaller in the P7 group compared
to the control group, and P14, P21, and P28
groups. Statistical comparison of these groups
showed that there was a significant difference
between P7 and control groups in terms of
mean follicle diameter. However, although
there was no significant difference between
P7 and other groups (P14, P21, P28) in terms
of follicle diameter, there was a decrease in
follicle diameter in the P7 group (p>0.05)
(Table 1).

Evaluation of follicle epithelial height
according to Post hoc Tukey test results

The mean follicle epithelial height of the
thyroid tissue samples belonging to the
control group was 2.19+0.20 (Table 1).
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Figure 4. Paracetamol groups thyroid gland section a,b. Group P7 (x200, x400), c,d. Group P14 (x200, x400), e,f.
Group P21 (x200, x400), g,h. Group P28 (x200, x400), black arrow; vacuolization in the epithelium,*; colloidal
vacuolization and degeneration, fd; follicular degeneration, PAS.
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Comparison of the paracetamol groups and
control group showed that there was a
significant increase in the mean follicle

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):311-319.

epithelial height in the paracetamol groups
(p<0.05).

Table 1. Morphometric results (The groups are different in follicle epithelial heights: P7 v C, p<0.01**; P14 v C,
p=0.01* ; P21 v C, p<0.01** ; P28 v C, p<0.05%; in follicle diameter: P7 v C, p<0.05%).

Morphometric results

Body Weight (g)
N Follicle Diameter Follicle Epithelial Pre-
(£SD) Height (£SD) experimental  Post-experimental
pP7 5 44.51+4.39 3.20+0.36 2354 226.4
P14 5 48.80+9.94 2.82 +0.25 236.6 233.6
P21 5 48.50+1.75 2.99+0.27 261.6 244.6
P28 5 49.88+5.36 2.80+0.14 238.2 227.2
CONTROL 5 56.63+5.14 2.19+0.20 226.4 232

Table 2. Comparison of body weights measured before and after the experiment according to Wilcoxon T test results
(statistical significance level was accepted as ** p<0.01, * p<0.05).

Test Statistics?
p7 post- control post-
experiment - p14 post- p21 post- experiment -
p7 pre-  experiment - - pl4 experiment - p21 p28 post-experiment -  control pre-
experiment  pre-experiment pre-experiment p28 pre-experiment experiment
z -2.032 -1.095 -2.023 -2.032 -2.032
':Symp' Sig. (2-tailed) 5. 273 043* 042* 042*

Table 3. Results of one-way analysis of variance in comparison of groups (statistical significance level was accepted as

** n<0,01, * p<0.05).

ANOVA
Sum of Squares df Mean Square F Sig.

Follicle Intergroup 386.036 4 96.509 2.733 .058
Diameter Ingroup 706.209 20 35.310

Total 1092.246 24
Follicle Intergroup 2.814 4 .703 10.309 .000**
epithelial Ingroup 1.365 20 .068
height Total 4.179 24
PAS + Intergroup 8.960 4 2.240 10.182 .000**
staining Ingroup 4.400 20 .220
intensity Total 13.360 24
Discussion In this study, the mean follicle diameters in

Paracetamol (acetaminophen) is one of the
most commonly used analgesic and
antipyretic drugs throughout the world. Its use
has been reported to increase considerably in
recent studies®. The widespread use of a drug
can cause intoxication and toxicity. Many
studies have shown that high dose or frequent
use of paracetamol lead to damage to various
tissues, particularly in liver and kidney.1%12
This study investigated the effects of high
doses of paracetamol on the thyroid gland
depending on time.

thyroid glands of rats in all groups were
measured. According to the data obtained, the
follicle diameters were smaller in all
paracetamol groups than in the control group,
however, only the mean follicle diameter in
the P7 group was significantly smaller than
the other groups. Another important finding in
the study was that the follicle epithelium
height was higher in all paracetamol groups
than in the control group. The highest
increase in epithelial height was in the P7
group. In a study by Ibrahim® investigating
the effects of 500 mg/kg paracetamol on the
thyroid gland, paracetamol at this dose has
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been reported to cause an increase in follicle
cell height and a decrease in thyroid
hormones and mean follicle diameter. The
results of the present study are compatible
with this study.

In other studies, paracetamol treatment has
been reported to cause cyclic adenosine
monophosphate (CAMP) inhibition, leading to
a significant reduction in thyroid hormones.
The decrease in the thyroid-stimulating
hormone (TSH) levels is known to inhibit the
stimulating effect of TSH on follicular cells in
the thyroid gland. In this study, the increase in
the length of follicular cells and the decrease
in thyroid diameter in paracetamol-treated
groups can be explained by this mechanism.
In other words, it can be said that high doses
of paracetamol cause a decrease in TSH level
and this decrease inhibits the stimulating role
of TSH on the follicular cell in the thyroid
gland, eventually leading to an increase in the
length of follicular cells and a decrease in
thyroid diameter in the paracetamol-treated

group.

Studies on the effects of paracetamol on
the thyroid gland are limited, but many
studies have shown that different agents such
as medications!*®, stress'® heavy metals'’
and pesticides'® have structural and functional
effects on the thyroid gland. In the present
study, colloidal degeneration of thyroid
glands, epithelial cell deposition in the lumen,
deformity of follicles, disturbances in the
colloidal area, and follicle epithelium spills
were observed in the thyroid glands of
paracetamol groups.

We also evaluated the PAS staining
intensity of colloid. Staining intensity was
found to be weaker in the paracetamol groups
than the control group and the results were
statistically significant. It can be said that the
amount of thyroglobulin in the structure of the
glycoprotein in the colloid decreases in
paracetamol groups. In a study by Gerard et
al. involving old mice, active follicles have
been reported to have a round core cubic or
cylindrical epithelium whereas
hypofunctional follicles are surrounded by
squamous epithelial cells. They have shown
that the lumen is filled with dark dense
colloid in hypofunctional follicles whereas the

Eren B, Ulubay S, Sagir D, Yilmaz BD, Mercan S.

lumen is composed of colloid that are more
clearly stained in the active follicles.*®

One of the remarkable findings of the
present study is that the bodyweight of
animals in the control group showed a
significant increase as a result of the normal
development process, but there was a
decrease in body weight in the paracetamol
groups. This is one of the clinical signs of
hyperthyroidism.  Hyperthyroidism is a
catabolic condition associated with increased
energy expenditure?®?! increased lipolysis???
and increased protein turnover.?% These
metabolic effects lead to loss of body weight
due to a decrease in both fat stores and lean
body mass.?

As a result of the findings of the present
study, paracetamol can be said to cause
hyperactivity in the thyroid gland due to the
decrease in body weight of female rats, an
increase in the height of follicle epithelial
cells and weaker staining of colloid in
paracetamol groups.

Conclusion

These results of this study indicate that
high doses of paracetamol can cause to toxic
effects along with degeneration on thyroid
gland depending on the duration of use but
more detailed stereological and biochemical
studies must be performed. The results
presented in the literature are of great
importance in terms of gaining awareness
regarding the use of paracetamol that is
widely used at the present time as it is an
easy-to-access and cheap drug. Therefore, the
society should be informed about the possible
side effects of paracetamol to avoid over-the-
counter use of paracetamol.

Furthermore, the results will contribute to
the scientific literature on the effect of
paracetamol on the thyroid gland and will be
used as data in the studies to be performed in
this regard. There is a need for further studies
on the toxicity potential of paracetamol,
which has not been fully understood yet.
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Oz

Amag¢: Bu caligma, iilkemizde ve diinyada yaygin
olarak kullanilan aspartam ve asesiilfam K’nin,
siganlarda testis dokular1 tizerindeki etkilerinin 151k ve
elektron mikroskobik diizeyde arastirilmasi amaciyla
yapilmigtir.

Gere¢ ve Yontem: Calismada 60 adet erkek sican
kullanild1 ve bu denekler rastgele olarak 6 esit gruba
ayrildi. 1. gruptaki hayvanlar kontrol grubu olarak
degerlendirildi; 2.gruptaki hayvanlara 200 mg/kg/giin
aspartam; 3.gruptaki hayvanlara 300 mg/kg/glin
aspartam; 4. gruptaki hayvanlara 300 mg/kg/giin
asestilfam K; 5. gruptaki hayvanlara 600 mg/kg/giin
asestilfam K ve son gruba da 300 mg/kg/giin
aspartam+300 mg/kg/giin asesiilfam K birlikte 8 hafta
stireyle verildi. 8. haftanin sonunda deneklerden testis
dokular1 alind1 ve dokular 151k ve elektron mikroskobik
olarak degerlendirildi.

Bulgular: Aspartam ve asesiilfam K kullaniminin
testis dokusunda dejenerasyona yol actigi ve
spermatogenez siirecinde saglikli spermatid olusumunu
engelledigi izlendi.

Sonug¢: Aspartam ve asesiilfam K tiiketiminin erkek
sicanlarda testis dejenerasyonuna neden oldugu
goriildi. Bununla birlikte, erkek {ireme sistemindeki
aspartam ve asesiilfam K toksisitesinin dogrulanmasi
icin daha kapsamli g¢aligmalarin yapilmas: gerektigi
kanaatine varildi.

Anahtar Kelimeler: Asesiilfam K; Aspartam; Elektron
mikroskop; Isik mikroskop; Testis.

ADYU  Saghk  Bilimleri Derg. 2020;6(3):320-331.

Abstract

Aim: The present study was carried out to investigate
the effects of aspartame and acesulfame K, which are
widely used in our country and the world, on testicular
tissues in rats at light and electron microscopic level.
Materials and Methods: In this experimental study,
60 male rats were used. The experimental animals were
randomly divided into 6 equal groups. Animals in
group 1 were considered as control group; Animals in
group 2 received 200 mg/kg/day of aspartame; Group 3
animals received 300 mg/kg/day aspartame; Animals in
group 4 received acesulfame K at 300 mg kg/day; The
animals in the 5th group were given acesulfame K 600
mg/kg/day and the last group received 300 mg/kg/day
aspartame+300 mg/kg/day acesulfame K for 8 weeks.
At the end of the 8th week, testicular tissue samples
obtained from rats were examined by light and electron
microscopic methods.

Results: It has been observed that the use of aspartame
and acesulfame K causes degeneration in the testicular
tissue depending on the dose and it has been observed
that prevents the formation of healthy spermatids
during the spermatogenesis process.

Conclusion: The findings of the present study
elucidated that consumption of aspartame and
acesulfame K resulted in testis damages in mice.
Confirmation of the toxicity of aspartame in male
reproductive  system  requires more extensive
experimental studies and clinical trials.

Keywords: Acesulfame K; Aspartame; Electron
microscope; Light microscope; Testis.
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Aspartam ve asesiilfam K’nin testis’e etkisi.
Giris

Besleyici olmayan yapay tatlandiricilar,
yiyecek ve icecek lezzetini azaltmadan kalori
aliminda azalmaya izin veren diisiik enerjili
sekerlerdir. Sukraloz, ASP (aspartam), sakarin
ve AceK (asesiilfam-K) icecekleri
tatlandirmak  i¢in  siklikla ~ kullanilan
tatlandiricilardir.?  Kalori alimini  azaltmak

amaciyla, 1980'lerde, ABD'de diisiik kalorili
tatlandiric1 tiiketimi belirgin sekilde artmistir.?

Birlesik Devletler ve Avrupa Birligi
tavsiyelerine gore kabul edilebilir gilinlik
aspartam alimi, sirastyla 50 mg/kg ve 40
mg/kg'dir. 34 Yapay tatlandiricilarin
tiketiminin kabul edilebilir glinlik alim
araliginda giivenli oldugu diisiiniilse de bazi
deneysel ve epidemiyolojik caligsmalarin
sonuclari, yapay tatlandirici tiiketiminin
obezite, metabolik sendrom, bagirsak
mikrobiyotasinda degisiklik, kanser gibi
saglik iizerinde bazi olumsuz etkilere neden
olabilecegini gostermistir.>

Besleyici olmayan yapay tatlandiricilar,
alman kalori miktarim1 azaltirken lezzeti
artttrmak icin gidalardaki siikrozun yerini
biiyiik Ol¢lide alsalar da insan sagligi
iizerindeki etkileri tartismalidir. Son yillarda
yapilan bazi  arastirmalarda  Aspartam
kullaniminin hepatotoksisite ve kanser gibi
hastaliklarla iliskisi olabilecegi bildirilmistir.
Aspartamin sigan karacigerinde onkogenlerin
ekspresyonunda dikkat cekici degisikliklere
neden oldugu da gosterilmistir. Literatiirde bu
konu ile 1ilgili tartigmaya agik bilgiler
bulunmakla birlikte tatlandiricilarin  kanser
riskindeki rolii genis capta arastirilmaktadir.®

Aspartamin yaklasik %50'si fenilalanin,
%401 aspartik asit ve %10'u metanoldiir.
Metanoliin beyinde toksik etkiye sahip oldugu
bilinmektedir. Ayrica, aspartam tarafindan
salinan metanoliin  beyinde, lokomotor
fonksiyonlarda degisiklige sebep olabilecegi
bildirilmistir.”

Aspartam tarafindan salinan metanol, doku
ve hiicreler lzerinde oksidatif stres
olusturmaktadir.  Oksidatif stres, sperm
fonksiyonu ve Kkalitesinin etiyolojisinde de
onemli bir role sahiptir.” Diger taraftan
giiniimiizde oldukg¢a yaygin hale gelen erkek
infertilisinde yapay tatlandirict kullaniminin

Sencar L, Kuyucu Y.

roliiniin  bulunup bulunmadigi tam agik
degildir. Bugiine kadar yapilan ¢alismalarda,
yapay tatlandiricilarin = ¢esitli  doku ve
organlarda in vivo ve in vitro etkileri rapor
edilmesine ragmen, hiicresel yapinin nasil
etkilendigine dair bir c¢alismaya literatiirde
rastlanmamistir. Bu ¢alismada, iilkemizde ve
diinyada yaygin olarak kullanilan aspartam ve
asestilfam K’nin, si¢anlarda testis dokular1
iizerindeki etkilerinin 151k ve elektron
mikroskobik diizeyde aragtirilmasi
amagclanmustir.

Gere¢ ve Yontem
Arastirmanin tipi

Arastirma 6zgiin deneysel bir arastirmadir.
Hayvanlarin temini

Aspartam ve asesiilfam K’nin, siganlarin
testis dokular1 lizerindeki etkilerinin 151k ve
elektron mikroskobik diizeyde arastirilmasi
amactyla Cukurova Universitesi Saghk
Bilimleri Deneysel Tip Arastirma ve
Uygulama  Merkezinden  250-300  gr
agirliginda 60 adet erkek Wistar cinsi sigan
temin edildi. Deney hayvanlari rastgele olarak
6 esit gruba ayrildi. Kullanilan yapay
tatlandiricilar distile su igerisinde ¢oziilerek
oral yolla deneklere uygulandi. Alkafafy ve
arkadaslarinin yaptiklar caligmada
Aspartamimn 250 mg/kg/giin dozda toksik
etkiye sahip oldugu gosterilmistir.® Aspartam
ve asesilfam K iki farkli smf yapay
tatlandirict  olup birgok iirlinde birlikte
bulunmaktadir. Bu nedenle ¢alismamizda
Mukhopadhyay ve arkadaslarinin®
caligmasina benzer olarak, bu iki farkl tiirde
tatlandiricinin sinerjik etkilerini
gosterebilmek amaciyla gruplardan birine bu
tatlandiricilarin birlikte verilmesini planladik.
Calismamizda aspartam ve aseslilfam K’nin
toksik etki olusturabilecek dozlar1
kullanilmigtir. Buradan yola ¢ikarak, 1.
gruptaki hayvanlar kontrol grubu olarak
degerlendirildi  ve bu gruba normal
beslenmeye ilaveten giinde 5 ml distile su; 2.
Gruptaki  hayvanlara 200  mg/kg/giin
aspartam;  3.gruptaki  hayvanlara 300
mg/kg/glin  aspartam verildi. 4. gruptaki
hayvanlara 300 mg/kg/giin asesiilfam K; 5.
gruptaki hayvanlara 600 mg/kg/giin asesiilfam
K ve son gruba da 300 mgkg/gin
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aspartam+300 mg/kg/giin asesiilfam K
birlikte 8 hafta siireyle verildi. Deney
siiresince hayvanlar, normal sigan yemi ile
beslendi. Calisma Oncesinde ilgili
iiniversitenin ~ Saghk Bilimleri Deneysel
Arastirma Merkezi’nden hayvan deneyleri
yerel etik kurul onayr alinmustir. (Tarih:
08.02.2009: no:4)

Perfiizyon ve dokularin alinmasi

8. haftanin sonunda denekler, kardiyak
perfiizyonla sakrifiye edildi ve testis doku
parcalar1 alindi. Isik ve elektron mikroskobik
incelemeler i¢in hazirlandi.

Isik mikroskobi yontemleri

Istik mikroskobik incelemeler igin tiim
gruplardaki si¢anlardan elde edilen testis doku
ornekleri, %10’luk formaldehit igerisine
alind1 ve oda 1s1sinda 48-72 saat stireyle tespit
edildi. Daha sonra formaldehitin
uzaklastirilmasi i¢in dokular su ile yikandi ve
Leica TP 1020 Ototeknikon Cihazi ile doku
takibi yapildi. Bloklama islemini takiben
mikrotom ile 5 pm kalinliginda alinan
histolojik kesitler Hematoksilen-Eozin (H&E)
ile  boyandi.  Olimpus BXS53 11k
mikroskobunda incelenerek fotograflandi.

Elektron mikroskobi yontemleri

Elektron mikroskobik degerlendirme igin
alinan testis doku pargalart Millonig fosfat
tamponu ile hazirlanmis %5 lik gluteraldehit
sollisyonunda 4 saat kadar tespit edildi. Daha
sonra dokular 2 defa Millonig fosfat
tamponunda 10 dk ¢alkalandi. Ardindan

AR,

Sekil 1. Kdntro grua ait testis dokulémmn 151k mikroskobik goriiniimii. Normal griini.imlﬁ' membrana propria (MP),

ADYU Saghik Bilimleri Derg. 2020;6(3):320-331.

Millonig fosfat tamponu ile hazirlanmis %1
lik osmium tetraoksit soliisyonu ile ikinci defa
tespit edildi ve yine fosfat tamponu ile iki kez
10’ar dk yikandi. Dokular daha sonra artan
alkol serilerinden gecirilerek dehidrate edildi.
Dehidrate edilen doku pargalar1 propilen oksit
icerisinde immerse edildi. Bu islemlerden
sonra doku pargalari, icerisinde yeni
hazirlanmis gdbmme materyali (rezin) bulunan
tiplere alind1 ve bir gece siireyle rotatorda
karigtirildi.

Ertesi giin doku parcalar taze hazirlanmis
gomme materyali kullanilarak polietilen
kapsiillere gémiildii ve 60°C etiivde 48 saat
slireyle polimerize edildi. Bloklardan Reichert
Ultracut S ultramikrotomu ile 500 A°
kalinliginda kesitler alindi. Kesitler 200-300
gozenekli bakir gridlere toplandi ve %70’lik
etil alkolde doymus uranil asetat ve kursun
sitrat soliisyonlar1 ile boyandi. Boyanan
kesitler JEOL-JEM 1400 Transmisyon
Elektron Mikroskobu (Japan) ile incelendi ve
mikrograflar elde edildi.

Bulgular
Isik mikroskobik bulgular

Kontrol grubuna ait testis doku kesitlerinin
15tk mikroskobik  incelemesinde, testis
parankimasinin, distan tunika albuginea ile
sarth oldugu ve c¢ok sayida seminiferoz
tiibiiller ile interstisyumdan olustugu goriildii.
Membrana  propria  ile  desteklenmis

seminiferdz tiibiiller, spermatojenik hiicreler
ve Sertoli hiicrelerinden olugsmaktayd: (Sekil
1).

i | e
V% o LT

e~ S

seminiferoz tiibiiller (oklar) ve interstisyel alanlar (¥) izlenmektedir. H&E. a) Bar: 200 um. b) Bar:100 pm
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200 mg/kg/giin aspartam uygulanan
sicanlarin testis dokularinin 11k mikroskobik
incelemesinde, seminiferdz tiibiillerde
dejeneratif  alanlarin = oldugu  goriildu.
Interstisyel alanda yer alan Leydig hiicre
sayisinda azalma oldugu izlendi (Sekil 2a ve
2b).

300 mg/kg/glin  aspartam  uygulanan
siganlarin testis dokularinin 151k mikroskobik

\,_\“-A._ ;3\‘.
Sekil 2. (a-b) 2

00 mg/kg/giin aspa.rtam uygulanan sicanlarin testis dokularmm 151k mikroskobik goriiniimil. a)

Sencar L, Kuyucu Y.

incelemesinde, seminiferoz tiibiil epitelinde
dejenerasyon ve dokiilmelerin oldugu, bazi
tiibiillerin vakuolize goriiniim aldig1 goriildii.
Ayrica birgok tiibiiliin llimeninde immatur
spermatojenik hiicre birikimine rastlandi.
Membrana  propriada  kalinlagma  ve
diizensizlik dikkati ¢ekti. Insterstisyel alanda
genisleme ve 6dem belirgindi (Sekil 2c ve
2d).

4

\

Seminiferdz tiibiil epitelinde hafif dejenerasyon (oklar) ve insterstisyel 6dem (*) goriilmektedir. H&E. Bar: 100 pm. b)
Seminiferdz tiibiiller (oklar) ve insterstisyal alan (*) goriilmektedir. H&E. Bar: 100 pm. (c-d) 300 mg/kg/giin aspartam
uygulanan siganlarin testis doku &rneklerinin 151k mikroskobik goriiniimii. ¢) Seminiferdz tiibiillerde dejenerasyon
(oklar), tiibiil limenlerinde immatur hiicre birikimi (+) ve insterstisyal ddem (*) devam etmektedir. H&E. Bar: 50 um.
d) Seminiferdz tiibiil epitelinde dejenerasyon (oklar), tiibiil limenlerinde immatur hiicre birikimi (+) ve insterstisyal
odem (*) goriilmektedir. H&E. Bar: 100 pm.

300 mg/kg/giin aseslilfam K uygulanan
siganlarin testis dokularinin 1s1k mikroskobik
incelemesinde, seminiferéz tiibiiller ve
insterstisyumun normal gorlinlimde oldugu
izlendi. Leydig hiicrelerinin yapt ve
dagilimlarinin kontrol grubuna benzer sekilde
normal oldugu goriildi (Sekil 3a ve 3b).

600 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan
siganlarin testis dokularinin 151k mikroskobik
incelemesinde, nispeten daha az sayida
tiibiilde dokiilmeye bagli vakuolize goériiniim
izlendi.  Tibil limenlerinde  immatur
spermatojenik hiicre birikimi ile birlikte
interstisyel alanda Leydig hiicre sayisinda
azalma ve 6demin oldugu dikkati ¢ekti (Sekil
3c ve 3d).
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Sekil 3. (a-b) 300 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan siganlarin esi

S dou orneklerinin 151k mikrosobik gOriiniimii. a)

Baz1 seminifer6z tiibiil liimenlerinin iglerinin bosalmis oldugu (oklar) ve insterstisyal 6demin varligi (*) goriilmektedir.
H&E. Bar: 200 um. b) Seminiferdz tiibiil epitelinde vakualizasyon (oklar) ile insterstisyel alanda ddem (*)
goriilmektedir. H&E. Bar: 100 pm. (c-d) 600 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan si¢anlarin testis doku drneklerinin 11k
mikroskobik goriiniimii. ¢) Membrana propriada (MP) ve seminiferéz tiibiillerde dejenerasyon, seminiferéz tiibiil
epitelinde vakuolizasyon (oklar) izlenmektedir. H&E. Bar: 100 um d) I¢leri bosalmis seminiferdz tiibiiller (+), epitelde
vakuolizasyon ve insterstisyal 6dem (*) goriilmektedir. H&E. Bar: 100 pm

300 mg/kg/giin  aspartam ve 300
mg/kg/glin asesiilfam K uygulanan sicanlarin
testis dokularinin 151k mikroskobik
incelemesinde, ¢ok sayida seminiferdz
tiiblilde ve interstisyumda onemli dejeneratif
degisiklikler izlendi. Seminiferéz  tiibiil
epitelinde  vakuolizasyon goriildii. Bazi
seminiferdz tiibiillerin epitelinde dokiilmeye
bagl olarak epitel kalinliginda azalma tespit
edildi. Membrana proprianin kalin ve
diizensiz bir hal aldig goriildii. Interstisyel
alanda genis bosluklarin varligr izlendi.
Interstisyel ~alanda yer alan Leydig
hiicrelerinin sayica azaldiklar1 dikkati g¢ekti
(Sekil 4).

Elektron mikroskobik bulgular

Kontrol grubu siganlardan elde edilen testis
doku Orneklerinin elektron mikroskobik

incelenmesinde, seminiferdz tibiiller
icerisinde yerlesen spermatojenik hiicreler ve
Sertoli hiicreleri normal ince yapilarini
korumaktaydi. Bazal lamina, miyoid hiicreler
ve membrana proprianin diizenli bir yapida
oldugu goriildii (Sekil 5).

200 mg/kg/giin  aspartam uygulanan
sicanlarin testis doku drneklerinde membrana
propriada  diizensizlikler, = spermatojenik
hiicreler arasinda genis bosluklar gozlenirken
biitlinliiglinii  koruyan Sertoli-Sertoli hiicre
baglantilari,  Sertoli-spermatojenik  hiicre
baglantilar1  ve  spermatojenik  hiicreler
arasinda bozulmamis sitoplazmik kopriiler
dikkati cekti. Sertoli hiicrelerinin
sitoplazmasinda mitokondriyon kristalarinda
hafif dejeneratif degisiklikler ile birlikte,
lipofuksin graniiller goriildii (Sekil 6a ve 6b).
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Sekil 4. 300 mg/kg/giin aspartam ve 300 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan siganlarin testis doku rneklerinin 151k
mikroskobik goriiniimii. a) Seminiferdz tiibiil epitelinde vakuolizasyon (oklar) ve ¢ok ¢ekirdekli dev spermatojenik
hiicreler (") ile insterstisyal alanda 6dem (*) goriilmektedir. H&E. Bar: 50 pm. b) Seminiferoz tiibiil epitelinin tamamen

dejenere oldugu, yogun vakuolizasyon (oklar) ve insterstisyal 6demin (*) varlig1 dikkati ¢ekti. H&E. Bar: 100 pm.

2m -

) 9 A%

Sel 5. Kontrol grubu testis doku orneklerinin elektron mikroskobik goriiniimii. a) membrana propria (MP), Sert

i3
oli

hiicresi (S), spermatosit (Spt), ¢ekirdek (C) normal yapida goriilmektedir. Spermatojenik hiicreler arasindaki
sitoplazmik kopriiler (oklar) izlenmektedir. Bar: 2 pm. b) Normal ince yapilarini korumus olan Myoid hiicre (My),
membrana propria (MP), Sertoli hiicre (S) ¢ekirdegi (C) goriilmektedir. Bar: 1 um.

300 mg/kg/giin  aspartam  uygulanan
siganlarin testis doku orneklerinin elektron
mikroskobik  incelemesinde  seminiferéz
tiibiilii saran membrana propriada kalinlagma
ve diizensizlikler goriildii. Sertoli hiicrelerinin
sitoplazmasinda lipid damlaciklarinda artis ve
genisleme ile birlikte, elektron dens
lipofuksin grantilleri ve dejeneratif
degisiklikler gosteren mitokondriyonlar ayirt
edildi. Sertoli hiicrelerinin sitoplazmasinin
genis bosluklar disinda, genislemis agraniiler
endoplazmik retikiilim sisternalar1 nedeniyle
vakuolli  bir gorlinim aldig1 izlendi.
Spermatid c¢ekirdek zarlarinda diizensizlikler
dikkati ¢ekti (Sekil 6¢ ve 6d).

300 mg/kg/giin aseslilfam K uygulanan
siganlarin testis doku orneklerinde membrana
propriada nispeten kalinlagsma izlendi. Sertoli
hiicre sitoplazmasinda dejenere ve genislemis

mitokondriyonlar, artismis fagositik
cisimcikler,  elektron  dens lipofuksin
graniilleri ve dev lipid damlaciklar1 gozlendi.
Ayrica Sertoli hiicre sitoplazmasinda anormal
SER vakuolizasyonu dikkati cekti. Sertoli-
Sertoli hiicreleri arasindaki siki baglantilarin
yer yer biitiinliiklerini kaybettikleri belirlendi.
Seminiferéz  tiibiil  limeninde immatur
hiicrelere ve hiicre artiklarina rastlandr (Sekil
Tave 7b).

600 mg/kg/glin asesiilfam K uygulanan
sicanlarin testis doku Orneklerinin elektron
mikroskobik incelemesinde  membrana
propria  kalinhiginda nispeten artis ve
diizensizlikler =~ goriildii.  Sertoli  hiicre
sitoplazmasinda mitokondriyon kristalarinda
harabiyet, SER vakuolizasyonu, residiiel
cisimciklerde artis, lipid damlaciklart ve
elektron dens lipofuksin graniilleri gozlendi.
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Sertoli hiicreleri ile spermatogonyumlar ve Seminiferéz  tiibiil limeninde immatur
spermatojenik  hiicreler —arasinda  genis hiicreler ve hiicre artiklar1 izlendi (Sekil 7¢ ve
bosluklar dikkati c¢ekti. Diizensiz c¢ekirdek 7d).

zarina sahip spermatojenik hiicreler goriildii.

pi)

Sekil 6. (a-b) 200 mg/kg/giin aspartam uygulanan siganlarin testis doku orneklerinin elektron mikroskobik goriinimii.
a) Membrana propriada (MP) nispeten kalinlagsma, Sertoli hiicre sitoplazmasinda (S) vakuoller (*), mitokondriyonlarda
(m) genisleme ve nispeten normal goriiniimde spermatositler (Spt) goriilmektedir. Sertoli hiicreleri arasindaki siki
baglantilar (oklar) izlenmektedir. Myoid hiicre (My), Cekirdek (C). Bar: 1 um. b) Kalin, kivrintili bir membrana propria
(MP) ve Sertoli hiicre sitoplazmasinda vakuoller (*) ve spermatid (Spd) izlenmektedir. Mitokondriyonlarin (m) intakt
halde kaldig1 dikkati ¢ekti. Spermatositlerin (Spt) kismen normal yapilarini koruduklari gériilmektedir. Bar: 1 pm. (c-d)
300 mg/kg/giin aspartam uygulanan siganlarin testis doku 6rneklerinin elektron mikroskobik goriiniimii. ¢) Kalin bir
membrana propria (MP) ile Myoid hiicre (My) ve ¢ekirdegi (C) izlenmektedir. Anormal vakuolizasyon (*) ve lipid
damlacigi (L) igeren Sertoli hiicreleri (S) goriilmektedir. Spermatojenik hiicreler arasinda sitoplazmik kopriiler (oklar)
izlendi. Spermatositlerin (Spt) cekirdeginde (C) kromatin yogunlagmasi ve sitoplazmada organel harabiyeti dikkati
¢ekmektedir. Mitokondriyon (m). Bar: 1 pm. d) Bazi Spermatidlerin (Spd) sitoplazmalarinda dejenerasyon ile birlikte
¢ekirdekte (C) heterokromatin yamalarinda artis goriilmektedir. Mitokondriyon (m). Bar: 1 um.

300 mg/kg/glin  aspartam ve 300 Tartisma
mg/kg/glin asesiilfam K uygulanan sicanlarin
testis doku Orneklerinde membrana propriada
kalinlasma ve tiibiil epitelinde apoptotik
hiicreler ~ dikkati ¢ekti. Ayrica  Sertoli
hiicrelerinin sitoplazmasinda dejenere olmus
mitokondriyonlar, vakuoller, sayica artmig
lipofuksin grantilleri ve lipid damlaciklari
izlendi. Birgok tiiblilde Sertoli hiicreleri

Son yillarda, toksik maddelerin neden
oldugu infertilite oranindaki artis toplumlarda
endiseye yol agmaktadir. Gida katki
maddeleri ve beslenme sekli de bu toksik
maddelerin ~ viicuda  girisinde = 6nemli
faktorlerdir ve erkeklerde iireme kapasitesini
etkilemektedir.’

arasindaki siki baglantilarin bozuldugu tespit Yapay tatlandiricilar,  kalori  alimini
edildi. Spermatojenik hiicreler arasinda genis azaltirken lezzeti arttirmak ig¢in gidalarda
bosluklarin  yam1 sira  seminiferdz  tiibiil stikrozun yerini alan, besleyici olmayan gida
limeninde immatur dejenere  hiicrelere katkt maddesi sinifindandirlar.>% Aspartam
rastlanild1 (Sekil 8). (L-aspartil-L-fenilalanin  metil ester) ve
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asesiilfam K, diinyada en popiiler yapay
tatlandiricilar olarak karsimiza cikmaktadir.'”

Sencar L, Kuyucu Y.

dokular iizerine aspartamin toksik etkileri
hakkinda birgok tartismali rapor bulunmasina

Aspartam gida, igecek, ila¢ ve hijyen iirlinleri ragmen, bu yapay tatlandiricinin {ireme
iizerindeki  etkileri  konusunda
literatiirde sinirl sayida ¢alisma mevcuttur.®

T ) TR

dahil 6.000'den fazla tiriinde ve yaklasik 500 sistemi
farmasotik iiriinde kullanilmaktadir.!* Farkli

Sekil 7. (a-b) 300 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan si¢anlarin testis doku Orneklerinin elektron mikroskobik
gOriinimii. a) Dejenere goriinimde membrana propria (MP) ile ¢evrelenen seminiferdz tiibiillerde Sertoli hiicrelerinin
(S) sitoplazmasinda bol ve genis vakuoller (*), agraniiler endoplazmik retikiilimun (SER) vakuolizasyonu, lipid
damlacig1 (L) ve lizozomlar (Lz) izlenmektedir. Spermatositlerin (Spt) kismen normal yapida oldugu goriilmektedir.
Cekirdek (C), Myoid hiicre (My). Bar: 1 um. b) Sertoli hiicrelerinin sitoplazmalarinda (S) lipid damlacigi (L)
miktarinda artis ve genis vakuoller (*) izlenmektedir. Mitokondriyon (m). Bar: 1 pm. Spermatositlerin
sitoplazmalarinda tiibiiler tip mitokondriyon (m) izlenmektedir. Cekirdek (C). Bar: 2 um. (c-d) 600 mg/kg/giin
asesiilfam K uygulanan siganlarin testis doku drneklerinin elektron mikroskobik goriiniimii. ¢) Membrana propria (MP)
total kalinliginda artis ile birlikte Sertoli hiicreleri (S) sitoplazmasinda vakuoller (*), agraniiler endoplazmik retikiilim
(SER) sisternalarinda genisleme, lipid damlacigi (L) ve lizozomlar (Lz) izlenmektedir. Cekirdek (C). Bar: 1 pm. d)
Kalin, kivrintili bir membrana propria (MP) ile asir1 ve anormal vakuolizasyon (*) ve lipid damlacigi igeren Sertoli
hiicreleri (S) gorilmektedir. Lizozom (Lz), Miyoid hiicre (My), Cekirdek (C).Mitokondriyonlar (m) normal yapidadir.
Bar: 1 pum.

Uzun siireli yapay tatlandirict kullaniminin yillarda yapilan ¢alismalarda, aspartam

fizyolojik fonksiyonlar1 etkiledigi bilinmekle
birlikte, insanlar tercihen yapay tatlandiricilar
iceren sifir veya diisiik kalorili icecek ve
yiyecekleri tiiketmektedirler.? Her ne kadar
ABD Gida ve Ilag Dairesi ve diger
diizenleyici kurumlar tarafindan belirlenen
kabul edilebilir giinliikk alim araliklarinda
yapay tatlandirict tiikketiminin saglik agisindan
giivenli oldugu diisliniilse de, giiniimiizde
tatlandiricilarin giivenilirligi tartismalidir. Son

tikketiminin obezite, metabolik fonksiyonlarda
bozukluklar ve bagirsak mikrobiyotasinda
degisiklikler gibi insan saglig1 lizerine bazi
olumsuz  etkilere  neden  olabilecegi
gosterilmistir.’ Insanlar tarafindan tiiketilen
giinliik aspartam miktar1 giderek arttigindan,
aspartamin mevcut yan etkilerini kanitlamak
icin daha fazla arastirma ve ¢alisma yapilmasi
gerekmektedir.
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Sekil 8. 300 mg/kg/giin aspartam ve 300 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan si¢anlarin testis doku drneklerinin elektron
mikroskobik goriiniimii. a) Membrana propriada (MP) diizensizlik, Sertoli hiicreleri (S) ve spermatositlerin (Spt)
sitoplazmalarinda ve aralarindaki vakuollerde (¥) genisleme ve sayi artisi izlendi. Lipid damlaciklar1 (L), Myoid hiicre
(My), Cekirdek (C), Mitokondriyon (m). Bar: 2 pm. b) Limende (Li#) immatiir hiicreler goriilmektedir.
Spermatositlerin (Spt) ¢ekirdek (C) zarinda diizensizlikler goriildii. Liimende fagositik atiklar (oklar) tespit edildi. Bar:

N g
f' : J\‘!) 8

-

1 pm.

Bu calisma, aspartam ve asesiilfam K‘nin
erkek sicanlarda iireme sistemi {izerindeki
etkilerini degerlendirmek amaciyla
yapilmigtir. Ulkemizde ve diinyada yaygmn
olarak kullanilan aspartam ve asesiilfam
K’nin, sigan testis dokular1 {izerindeki
etkilerinin 151k ve elektron mikroskobik
diizeyde arastirildigl calismamizda; ayri ayri
ve kombine aspartam ve asesiilfam K
kullanilmasinin doza bagli olarak testis
dokusunda  dejenerasyona  yol  actigi
goriilmiistiir. Ozellikle Sertoli hiicrelerinde
meydana gelen hasarin  spermatogenez
stirecinde  saglikli  spermatid olusumunu
engelledigi  izlenmistir.  Saglikli  sperm
olusumundaki bu bozuklugun infertilite gibi
ciddi saglik problemleri ile sonuglanabildigi
bilinmektedir.  Aspartam  gastrointestinal
sistemde fenilalanin, metanol ve aspartik
aside ve ayrica bircok dokuda formaldehit ve
formik aside metabolize edilir.'? Fenilalanin
normal viicut fonksiyonlari i¢in gerekli bir¢ok
aromatik bilesik ve viicut proteinleri i¢in
esansiyel bir prekiirsordiir. Ancak, diyetle
yiiksek fenilalanin alinmasinin siganlarda
karaciger fenilalanin hidroksilaz aktivitesini
baskiladigina  dair  calismalar  vardir.®
Fenilalaninin in vivo etkileri heniiz tam olarak
acik degildir. Aspartik asit ise esansiyel
olmayan bir amino asittir. Kemiricilerin
yaklasik %20’sinde aspartat veya glutamat ve
bunlarin  kombinasyon dozlarinda (500
mg/kg) hipotalamik nekrozun histopatolojik
belirtileri  gozlenmistir.  Glutamat  ve
aspartamin  eksitatér noOrotransmiter gibi

davrandiklart  bilinmekle  beraber  bu
molekiillerin  patofizyolojik mekanizmalar1
tam olarak  bilinmemektedir.  Metanol,
aspartamin molekiiler agirligmin %10 unu
olusturan {iciinci 6nemli bilesenidir.***
Metanol, enterositlerde metabolize edilmez;
hemen portal dolasima girer ve daha sonra
karacigerde formaldehite oksitlenir.
Metanoliin formaldehit ve formik aside
metabolizmasi, siiperoksit anyon ve hidrojen
peroksit olusumu ile iliskilidir. Metanol
oksidasyonu  yoluyla  oksidatif  stresin
gelismesi, testislerin yerlestigi skrotal kesenin
diistik sicakligin1  diizenleyen proteinlerde
yapisal ve fonksiyonel bozukluklara neden
olur. Sicakliktaki hafif bir artis bile, protein
denatiirasyonunu indiikleyerek
spermatogenezde hizli bozulmalara neden
olabilir.?

Aspartam ve metabolitlerinin, amino asit
metabolizmasi1 dahil olmak {izere ¢ok cesitli
viicut siireglerini potansiyel olarak bozdugu
ve proteinlerin yap1t ve metabolizmasini,
niikleik asitlerin yapisal entegrasyonunu ve
endokrin dengeleri etkiledigi
bildirilmigtir.>1°

Pek c¢ok rapor, aspartamin toksik
etkilerinin muhtemelen aspartam
metabolizmasini takiben metanol oksidasyonu
ile ilgili oldugunu bildirmistir. Aspartam ve
ardindan  artan  seviyelerde = metanol,
formaldehit ve formik asit almanin siiperoksit
anyon ve hidrojen peroksit olusumu yoluyla
mitokondriyal membrana zarar verebilecegi,
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ROS artis1 ve oksidatif strese yol agabilecegi
acikca belirtilmistir.'’

Bugiine kadar yapilan ¢alismalarda, yapay
tatlandirict  kullanimimin =~ viicuttaki  farkh
sistem ve organlar iizerindeki etkileri yogun
bir sekilde arastirilmistir. 1980'den 2016'ya
kadar  aspartamin  bobrek  fonksiyonu
iizerindeki olumsuz etkileri iizerine yapilan
yayinlarda, uzun siireli aspartam tiiketiminin
bobrek dokusunda hasara neden oldugu ve
serbest radikallerin iiretimine yol actif1
gosterilmistir.’

Aspartam, Alzheimer, Parkinson, multipl
skleroz gibi norodejeneratif hastaliklarin
nedenlerinden biri olarak da gosterilmektedir.
Ebtehak ve arkadaslarinin, aspartamin siyatik
sinirin yapist izerindeki etkisini histolojik
olarak arastirdiklar1 bir ¢alismada, aspartamin
siyatik sinirde histopatolojik degisikliklere
neden oldugu gosterilmistir. Calismada, erkek
albino siganlara uzun siireli aspartam
uygulamasinin siyatik sinirin yapisi iizerinde
dejeneratif bir etkisi oldugu goriilmiistiir.t
El-Ezaby ve arkadaglar1 yaptiklart bir
calismada, yetiskin erkek albino siganlara
mono sodyum glutamat (MSG) ve ASP'nin
bir ay boyunca ayr1 ayr1 veya kombinasyon
halinde oral yolla uygulamis ve bu
maddelerin siganlarda hematolojik
parametreler, lipid profili, karaciger ve bobrek
fonksiyonlar1 tizerindeki etkilerini
degerlendirmiglerdir. Aspartam ve MSG

uygulanmasinin,  sicanlarin ~ hematolojik
parametrelerinde, lipid metabolizmasi,
karaciger ve  bobrek  fonksiyonlarinda

bozulmalara neden oldugunu bildirmislerdir.
Arastirmacilar, insanlari bu katk1
maddelerinden korumak i¢in gida iiriinlerinin
bilesenlerine daha fazla dikkat edilmesi
gerektigi kanaatine varmislardir.!® Choudhary
AK ve arkadaslari, uzun siire aspartam
tiketiminin  bagisiklik  sistemiyle iliskili
organlarda hem mRNA transkript hem de
protein ekspresyon seviyelerinde hsp70, bcl-2
ve bax ekspresyonu iizerinde herhangi bir
etkisi olup olmadigini arastirilmiglardir. 90
giin  boyunca aspartamin oral yoldan
uygulanmasinin,  hayvanlarin  bagisiklik
sistemiyle iligkili organlarinda belirgin bir
DNA fragmantasyonuna neden olmadigi
tespit edilmis; bununla birlikte, kontrole

Sencar L, Kuyucu Y.

kiyasla aspartam verilen hayvanlarda hem
MRNA transkript hem de protein ekspresyon
seviyesinde bcl-2 ve bax ekspresyonundaki
onemli degisiklik disinda hsp70
ekspresyonunda da Onemli bir artis oldugu
gorilmiistr. Aragtirmacilar, aspartam
metabolitlerinin neden oldugu oksidatif
hasara cevap olarak hsp70 seviyesinin
arttigini; bununla birlikte, bu metabolitlerin
bagisiklik  sistemiyle iliskili  organlarda
apoptozu indiikledigi kanaatine varmuslardir.
Ancak, tiim bu bulgularin ortaya ¢ikmasinda
rolii olan molekiiler mekanizmalar1 agiklamak
icin ayrmtili calismalara ihtiyag vardir.*®
Gong ve arkadaglari, erkek ICR farelerine oral
yoldan verilen yapay bir tatlandirici olan
sakarin  sodyumun testis  fonksiyonlari
tizerindeki etkilerini aragtirmiglardir. Orta ve
diistik doz sakarin ile tedavi edilen gruplarda
fare viicut agirliklar1 ve testis agirliklarinin
arttigl ve testiste yer alan tat molekiillerin
(TIR3 ve Galpha) ekspresyonlarinin arttig
gorilmiistiir. Yiiksek sakarin
konsantrasyonlarina maruz kalmanin
testosteron seviyelerinde azalmaya yol agtigi
ve spermatogenezi Onemli Ol¢iide bozdugu
tespit edilmistir. Sonuglar, sakarine bagh
fizyolojik etkilerin testiste bulunan tat
molekiilleri (T1R3 ve Galpha) {izerinden
etkili oldugunu gostermektedir. Bu nedenle
arastirmacilar, giinlik yasamda yapay
tatlandiricilarin  potansiyel yan etkileri goz
oniine alindiginda bunlarin asir1 kullaniminin
yeniden degerlendirilmesi ve toksik etkileri
konusunda daha fazla arastirma yapilmasi
gerektigini  rapor  etmislerdir.?’  Bizim
calismamizda ise yapay tatlandiricilar olan
aspartam ve asesililfam K’nin ayr1 ayr ve
birlikte sigan testis dokusu tlizerindeki etkileri
151k ve elektron mikroskobik diizeyde ilk defa
arastirtlmistir.  Cesitli  caligmalarda, testis
dokusunun histomorfometrik parametrelerinin
degerlendirilmesi, bu organa verilen hasarin
boyutunu degerlendirmek i¢in uygun bir
yaklagim olarak kabul edilmektedir.???> Bu
calismada, sekiz hafta boyunca 200
mg/kg/giin  ve 300 mg/kg/giin aspartam
uygulanan sicanlarin testis doku 6rneklerinde
doza baglh olarak artan dejenerasyonlar
dikkati c¢ekmistir. Histolojik gozlemlerimiz,
aspartamin doza baglh bir sekilde seminiferdz
epitelde  diizensizligi artirabilecegini ve
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interstisyel bag dokusunda siddetli &dem
olusturabilecegini ortaya koymustur. Bizim
calisgmamiza benzer sekilde, Anbara ve
arkadaglar1 da, yiiksek doz aspartam
uygulamasinin testislerde siddetli morfolojik
degisikliklere neden oldugunu
gostermislerdir. Germ hiicrelerinin sayisinda
ciddi azalma ve yogun immiin hiicre
infiltrasyonu, 6dematdz sivi birikimi, atrofiye
ugramig seminiferéz tiibiillerin varligin1 ve
Sertoli  hiicrelerinin ~ germ  hiicreleriyle
baglantilarin kaybettiklerini
gozlemlemislerdir. Aragtirmacilar, uzun sireli
aspartam  tliketiminin, oksidatif  stresin
indiiksiyonu yoluyla erkek farelerde iireme
hasarina neden oldugu kanaatine
varmislardir.’  Calismamizda, sekiz hafta
boyunca 300 mg/kg/giin ve 600 mg/kg/giin
asesiilfam K uygulanan sicanlarin testis doku
orneklerinde Sertoli hiicrelerinde
dejenerasyonlar ve spermatojenik hiicre
yapilarinda diizensizlikler goriilmiistiir. Sekiz
hafta boyunca 300 mg/kg/giin aspartam ve
300 mg/kg/giin asesiilfam K uygulanan
sicanlarin  testis doku Orneklerinde ise
membrana propriada kalinlagma ve tiibiil
epitelinde  apopitotik  hiicreler  dikkati
cekmistir.  Ayrica  Sertoli  hiicrelerinin
sitoplazmasinda dejenere ve genislemis
mitokondriyonlar, sayica artmis lipofuksin
graniilleri ve lipid damlaciklart izlendi.
Spermatojenik  hiicreler arasinda  genis
bosluklarin yan1 sira seminiferéz tiibiil
limeninde immatur dejenere hiicreler tespit
edilmistir. Aspartam ve asesiilfam K’nin doza
bagli olarak testis hiicresel yapisinda yol
actig1 bu dejenaratif degisiklikler infertilite ile
sonuc¢lanabilmektedir. Bu nedenle glinlimiizde
olduk¢a  yaygin  hale gelen erkek
infertilitesinde yapay tatlandiric1 kullaniminin
roliiyle ilgili daha fazla arastirma yapilmasi
gerekmektedir.

Sonuc¢

Sunulan c¢alisma, yapay tatlandiricilarin
hiicresel yapiya olan etkilerini gdsteren ilk
caligma olmasi sebebiyle onemlidir. Bununla
birlikte aspartam ve asesilfam K’nin
derinlemesine etkilerini degerlendirmek i¢in
daha ileri caligmalara ihtiya¢ vardir. Yapay
tatlandiricilarin - erkek {ireme  sistemindeki
toksisitesinin dogrulanmasi, daha kapsamli
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deneysel caligmalarin yant sira  klinik
arastirmalar yapilmasini gerektirmektedir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin  yapilabilmesi i¢in ilgili
tniversitenin ~ Saglik  Bilimleri  Deneysel
Arastirma Merkezi’'nden Etik kurul onayi
alimmustir (Tarih: 08.02.2009: no:4).

Yazar Katkilari

Veri toplama, veri isleme, analizlerin
yapilmast ve yorumlanmasi L.S. tarafindan
yapilmistir. Arastirmanin konsepti, dizayni,
literatiir tarama ve makalenin yazimi L.S. ve
Y K. tarafindan yapilmistir.

Cikar Catismas1 Beyam

Bu c¢alismada yazarlar arasinda ¢ikar
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Arastirma i¢in hicbir kurumdan destek
alinmamustir.
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Oz

Amag: Sanliurfa’da bir dogum hastanesinde gebelerde
HBsAg tarama yapilma diizeyi, Hepatit B tasiyici
annenin yenidoganina yonelik Hepatit B asis1 ve HIBG
uygulama diizeyleri ile bunlarda 2008 yilina gore
olusan degisimin degerlendirilmesi amaglanmaktadir.
Gere¢ ve Yontem: Sanliurfa’da Egitim ve Aragtirma
Hastanesinde  takip edilen gebeler iizerinde
ylriitilmiistir. Calisma i¢in hastanenin 2019 yili
verileri kullanilmistir.

Bulgular: Hastaneye 2019 yili igerisinde bagvuran
toplam gebe sayist 55073’tir. 2008 ile 2019 yillart
arasinda dogum sonrasi yenidogana HBIG uygulama
durumu  %59,1’den  %100,0’e, Hepatit B agisi
uygulanma durumu %88,7°den %100,0’e yiikselmistir
(p<0,05).

Sonug¢: Gebelerde HBsAg pozitiflik diizeylerinde
azalma olduguna isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Gebe; Hepatit B; HBsAg tarama;
Hepatit B asisi.

Abstract

Aim: It is aimed to evaluate the level of HBsAg
screening in pregnant women in a maternity hospital in
Sanlurfa, Hepatitis B vaccine and HIBG application
levels for the newborn of the hepatitis B surrogate
mother, and the change in these according to 2008.
Materials and Methods: It was conducted on the
pregnant women who were followed up in the Training
and Research Hospital in Sanliurfa.2019 data of the
hospital was used for the study.

Results: The total number of pregnant women
admitted to the hospital in 2019 is 55073. Between
2008 and 2019, the application of HBIG to newborns
after birth increased from 59.1% to 100.0%, and
Hepatitis B vaccine increased from 88.7% to 100.0%
(p<0.05).

Conclusion: It indicates a decrease in HBsAgQ
positivity levels in pregnant women.

Keywords: Pregnant; hepatitis B; HBSAg screening;
Hepatitis B vaccine.
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Hepatit B’yi dnleme uygulamalar.
Giris

Diinya genelinde yaklasik 325 milyon
Hepatit B/C viriisii ile enfekte kisi oldugu ve
bunun da 257 milyonunun Hepatit B ile
enfekte oldugu tahmin edilmektedir. Ancak,
DSO’niin bildirdigine gore, Hepatit B ile
enfekte kisilerin sadece %10,5’1 (27 milyon)
enfeksiyon durumunu bilmektedir.! 2015
yilinda Hepatit B virlis enfeksiyonundan
kaynaklanan cogunlugu siroz ve karaciger
kanserine bagli 887.000 6liim vakasi oldugu
tahmin edilmektedir. Hepatit B virlisiiniin
akut ve kronik hepatit, karaciger yetmezligi,
siroz, karaciger kanseri gibi potansiyel
sonuglar1 disiiniildiigiinde 6nemli bir halk
saglig1 sorunu olarak belirtilmektedir.?

Tiirkiye’de yasayan 18 yas lstli her iig
kisiden birinin Hepatit B ile karsilastigi
tahmin edilmektedir. Bu durum alinmasi
gereken  Onlemlerin ~ Onemini  ortaya
koymaktadir. Tirkiye genelinde eriskinlerde
Hepatit B surface antijen (HBsAg) pozitifligi
2009 yilinda %4,0 ve gebelerde %]1,6 olarak
bildirilmistir.>* Sanlurfa’da ise 2008 yilinda
toplumda %4,2 ve gebelerde %4,7 olarak
bildirilmektedir.>®

Hepatit B viriisii cinsel yolla, anneden
bebege perinatal gecis (vertikal gecis), kan ve
viicut sivilartyla temas yoluyla, enfekte
kigilerle cinsel olmayan yakinlik sonucu
olusan horizontal gecis ile bulasabilmektedir.’
Hepatit B viriisii ile yetiskin donemde enfekte
olundugunda kroniklesme olasilig1 %5’ten az
olmasina ragmen, bebeklik ve erken ¢ocukluk
donemindeki karsilagmalarda kroniklesme
%095’lere yiikselmektedir. Dolayis1 ile bu
seyir perinatal gegisi Onlemeye yonelik
calismalari ve ¢ocukluk donemi
miidahalelerini  daha da Onemli hale
getirmektedir.?

Tiirkiye’de, Hepatit B agis1 1998’de
cocukluk cagi as1 takvimine girmis ve o
tarihten itibaren 3 doz olarak uygulanmaya
baslamistir. Asiin ilk dozu 1998-2001
arasinda dogumdan sonra 2. aymn sonunda
yapilmakta iken 2003’ten itibaren dogumda
uygulanmaya baslanmigtir.3°

Hastaliklardan ~Koruma ve  Kontrol
Merkezi (Center for Disease Prevention and
Control, CDC) 1984 yilindan itibaren Hepatit
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B’nin konjenital gecisini onlemek amaciyla
tim gebelerin HBsAg yoniinden taranmasini
ve pozitif gebeden dogan yenidogana Hepatit
B asist  ile  birlikte  Hepatit B
Hiperimmunglobulini (HBIG) uygulanmasini
onermektedir.’® Tiirkiye’de, 2002 yilinda
baslatilan Hepatit B Kontrol Programu ile, tim
yenidoganlara ilk 72 saat igerisinde Hepatit B
asist uygulanmasi ve Hepatit B tasiyicisi
gebelerin yenidoganlarina 12 saat iginde asi
ile birlikte HBIG wuygulanmasi ilk kez
giindeme alinmustir.’ Daha sonra Ana-Cocuk
Saglig1 ve Aile Planlamasi Genel Miidiirliigi
tarafindan 2010 yilinda hazirlanan Dogum
Oncesi Bakim Y&netim Rehberi ile HBsAg
testi ile tiim gebelerin taranmasi zorunlu hale
getirilmistir.2®! Hepatit B Kontrol Programi,
2018 yilinda Tiirkiye Viral Hepatit Onleme ve
Kontrol ~ Programi  2018-2023  olarak
giincellenmis bir 6nceki programda belirtilen
faaliyetlere ilaveten viral yiikii yiiksek
gebelere tedavi verilmesi ve dogum sonu
izlemlerinin giiclendirilmesi gerektigi
vurgulanmistir.®

Bolgedeki kadinlarin %251 hi¢ okula
gitmemis ya da ilkokulu bitirmemistir.
Kadinlarin yalnizca %17’si gelir getiren bir
iste caligmaktadir. Son gebeliginde dogum
oncesi bakim hizmetinden yararlanma %96 ve
bir saglik kurulusunda dogum yapma
%97,6°dir.12 Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun
2018 yil1 verilerine gore Sanliurfa’da toplam
dogurganlik hiz1 4,13, kaba dogum hiz1 binde
31,3tiir.?

Bu calismada Sanlwrfa’da bir dogum
hastanesinde  gebelerde HBsAg tarama
yapilma diizeyi, Hepatit B tasiyic1 annenin
yenidoganina yonelik Hepatit B agist ve
HIBG uygulama diizeyleri ile bunlarda 2008
yilina gore olusan degisimin
degerlendirilmesi amaclanmaktadir.

Gerec ve Yontem
Arastirmanin tipi

Bu caligma kesitsel tiptedir.
Arastirmanin evreni ve orneklemi

Calisma Giineydogu Anadolu Bolgesi’nde
bulunan Sanlurfa ilinde yapilmistir. Caligma,
Sanliurfa’da Egitim ve Arastirma
Hastanesinde ylritilmustiir. Kadin
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Hastaliklar1 ve Dogum Hastanesi 2016
tarihine kadar hizmet vermistir. Bu tarihten
sonra ise, Sanlurfa’da Egitim ve Arastirma
Hastanesi bilinyesinde bir boliim olarak
caligmalarint  stirdlirmektedir. Calismanin
evrenini 2019 yilinda Sanlurfa’da Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde takip edilen gebeler
olusturmaktadir. Ornek secilmemis olup, tiim
basvuranlar calismaya dahil edilmistir.

Veri toplama araclar

Calisma i¢in hastanenin 2019 yilina ait
saglik kayitlar1  kullanilmistir. Hastaneye
bagvuran toplam gebe sayisi, HBsAg testi
yapilan gebe sayisi, HBsAg pozitif gebe
sayisi, hastanede dogum yapan gebe sayisi,
dogum sonrast bebege HBIG uygulanma
sayist ve dogum sonrasi bebege Hepatit B
asist1 uygulanma sayisina iligkin veriler
hastane kayitlarindan saglanmistir.

2019 yilinda Sanlurfa’da  Egitim ve
Arastirma  Hastanesi’'nde  takip  edilen
gebelerin verileri, 2008 yilinda Sanliurfa
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Hastanesinde
bir miidahale calismasi sonrasi elde edilen
ayn1 verilerle karsilastirilmistir. 2008 yilinda
yapilan c¢alismanin sonuglari, HBsAg testi
uygulanmasini, dogum sonrasi hepatit B asis1
ve HBIG uygulamalarini arttirmaya yonelik
bir dizi miidahaleler sonrasinda elde
edilmistir.®
Verilerin analizi

Calisma verilerinin analizi i¢in SPSS 20
paket programi kullanilmistir.  Verilerin
tanimlayict istatistikleri yiizde ile verilmis,

tek degiskenli analizler ki kare testi ile
yapilmustir.

Arastirmanin etik boyutu

Calisma igin, Ilgili Universitenin Tip
Fakiiltesinin Etik Kurulu’ndan ve verilerin
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toplandig1 hastaneden yazili izni alinmistir.
Helsinki Ilkeler Deklarasyonuna uygun olarak
calisilmistir.

Bulgular

Hastaneye 2019 yili igerisinde bagvuran
toplam gebe sayis1 55073°tiir. Gebelerin
%80,8’ine HBsAg testi istenmis olup,
%1,4’tinde  HBsAg pozitif bulunmustur
(Tablo 1).

Tablo 1. Hastaneye bagvuran gebelerden HBsAg testi
istenme durumu.

Say1 (n)  Yiizde (%)

HBsAg testi uygulanan 44523 80,8
gebe sayist

HBsAg pozitif gebe 643 1,4
sayisi

Hastaneye bagvuran 55073 100,0

toplam gebe sayist

Hastanede dogan bebekleri Hepatit B’den
korumak i¢in yapilan miidahaleler Tablo 2°de
gosterilmektedir. Hastanede dogum yapan
gebe sayist 32082 olup, tiimiine HBsAg testi
yapilmistir. Dogum yapan gebelerin iginde
HBsAg testi pozitif olanlar %1,2’dir. HBSAg
testi pozitif olan gebeden dogan 378 bebekten
327’sine (%86,5) HBIG ve Hepatit B asisi
uygulanmistir. HBsAg testi pozitif olan
gebeden dogan 14 ex fetlise ve 34.
gestasyonel haftadan once dogdugu i¢in dis
merkeze sevk edilen 37 bebege HBIG ve
Hepatit B asis1 uygulanamamistir (%13,5).
HBsAg testi negatif olan gebeden dogan
31704 bebekten 30946’sina (%96,5) Hepatit
B asist uygulanmistir. HBsAg negatif
gebeden dogan 116 ex fetiise, 34. gestasyonel
haftadan 6nce dogdugu ic¢in dis merkeze sevk
edilen 114 bebege, hastanenin yenidogan
yogun bakimma yatirilan ve dogum agirhig
2000 gramin altinda olan 528 bebege Hepatit
B asis1 uygulanamamustir (%3,5).

Tablo 2. Hastanede dogan bebeklere yapilan hepatit B’den koruyucu miidahaleler.

Sayi1 (n)* Yiizde (%)
Dogum yapan gebelere HBSAQ testi yapilma sayisi 32082 100,0
Dogum yapan gebelerden HBsAg testi pozitif olanlarin sayist 378 1,2
Dogum sonrast HBIG uygulanan bebek sayisi 327 1,0
Dogum sonrasi Hepatit B asis1 uygulanan bebek sayisi 327 1,0
Dogum yapan gebelerin icinde HBsAg testi negatiflerin sayis1 31704 98,8
Dogum sonrast Hepatit B asis1 uygulanan bebek sayisi 30946 96,5

* Hastanede dogum yapan toplam gebe sayist 32082°dir
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Gebelere HBsAg testi yapilma durumu,
yapilan test sonuglarina géore HBsAg durumu,
dogum sonu yenidogana HBIG ve Hepatit B
asist uygulanma durumuna iliskin veriler,
aynt  hastanede 2008 yilinda yapilan
arastirmanin verileri ile karsilastirilarak Tablo
3’de verilmistir. HBsAg testi yapilma durumu
2008 yilinda miidahale sonrast %99,9 iken
2019 yilinda %100,0 olmustur (p<0,05).

Beyazgiil B, Oztiirk E, Koruk I, Koruk F.

HBsAg pozitiflerin diizeyi 2008 yilinda %4,7
iken 2019 yilinda %1,2’ye gerilemistir
(p<0,05). Dogum sonrasi1 yenidogana HBIG
uygulama durumu 2008 yilinda miidahale
sonrast %59,1 iken 2019 yilinda %100,0
olmustur (p<0,05). Dogum sonrasi
yenidogana Hepatit B asist uygulanma
durumu 2008 yilinda %88,7 iken 2019 yilinda
%100,0 olmustur (p<0,05).

Tablo 3. HBsAg testi yapilma, HBsAg durumu ve yenidoganlara HBIG ve hepatit B asis1 uygulanma durumu (2008-

2019 yillar1 karsilastirmasi)

HBsAg testi yapilma durumu

Yapilmis % Yapilmamis % X2 p
2008* 18254 99,9 24 0,1 42,3 0,001
2019 32082 100,0 0 0,0
HBsAg durumu
Pozitif % Negatif % X? p
2008* 866 4,7 17412 95,3 92116.1 0,001
2019 378 1,2 31704 98,8
HBIG uygulama durumu
Uygulanmis % Uygulanmamis % X2 p
2008* 511 59,1 355 40,9 191,8 0,001
2019 327 100,0** 0 0,0
Hepat B asis1 uygulama durumu
Uygulanmis % Uygulanmamis % X2 p
2008* 16212 88,7 2066 11,3 4559,7 0,001
2019 31273 100,0** 0 0,0

*2008 yili verileri Koruk ve arkadaslarinin yaptiklari calismadan alinmugtir.®

** Daha 6nce agiklanan uygun tibbi gerekcelerle HBIG ve Hepatit B asisi uygulanamayanlar g6z ardi edilmistir.

Tartisma

Hepatit B virlis enfeksiyonunun global
prevalansinin 2015 yilinda %3,5, Afrika'da
%6,1 ve Bati Pasifik Bolgesi'nde %06,2
oldugu ve diinyada ortalama 257 milyon
kisinin Hepatit B virlis enfeksiyonu ile
yasadigi DSO tarafindan bildirilmistir. Diinya
poplilasyonunun  %25,3’linlin  dogurganlik
cagindaki kadinlarin olusturdugu diisiiniiliirse,
dogurganlik c¢agindaki 65 milyon kadin
hastanin bu etkeni bebeklerine bulastirma
potansiyeli bulunmaktadir.’* Bu durumun
onemi Sanlrfa’da yapilan aragtirmalarda da
belirtilmektedir.  Arastirmalarda  ‘Ailede
hepatit B bulunmasi’” toplumda %7,7,
berberlerde  %11,6,  agiz-dis  saghgi
calisanlarinda %15,6 olarak saptanmistir ve
HBsAg pozitiflerde negatiflere gore anlamli
fark yaratan tek degisken olarak yer almistir.®
1516 By degisken her ne kadar horizontal
bulag1 isaret ediyor gibi goriinse de diizenli
gebe taramalarinin bu arastirmalardan daha
sonraki yillarda basladigi, dolayisi ile bu

degiskenin icinde anneden bebege perinatal
bulasin da Onemli yer tuttugu tahmin
edilmektedir. Nitekim, Harran Universitesi
Tip Fakiiltesinde takip edilen cocuk yasta
kronik hepatit B hastalarinin  %64,2sinin
ailesinde =~ HBV  enfeksiyonu  Oykiisii
bulundugu ve %56,7’sinin annesinde HBsAg
pozitif oldugu belirtilmektedir.'’

Annesi hepatit B tastyicisi olan bebege
hepatit B asisi ve HBIG uygulanmasi ile
cocuklar  arasinda  kronik  hepatit B
enfeksiyonunun insidansinda ve
prevalansinda O6nemli bir azalma saglandigi
bilinmektedir. 819

Calismada, hastaneye basvuran tiim
gebelerin = %80,8’ine, hastanede dogum
yapanlarin ise tamamina (%100,0) HBsAg
testi yapilmistir. 2008 yilinda gelistirme
miidahalesi ile yakalanan yiliksek tarama
diizeyi devam ettigi gozlenmektedir. Ote
yandan, hastaneden saglik hizmeti alan ancak
dogum yapmayan yaklasik 10 bin gebeye test
yaptlmamistir.  Taramalarin bu  kadar
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yiikseldigi bir donemde bu grubun bagka bir
hekim ya da aile hekimi tarafindan test
yapilmis olma ihtimali de ¢ok yiiksektir.
Gebelerde Hepatit B taramasindaki bu artista,
iilkemizde dogumlarin biiylik bir kismiin
saglik merkezlerinde ve doktor takibinde
yapiliyor olmasiin, gilincellenen saglik
programlarinin  ve mevzuatin da etkisi
biiyiiktiir.'**> Bununla birlikte yerel ve
bolgesel  dlizeyde  yapilan  miidahale
calismalarinin da katkis1 olmaktadir. Nitekim
caligmanin yiiriitiildiigi hastanede 2007-2008
yillari arasinda yapilan miidahale
calismasinda, miidahale 6ncesi HBSA(Q testi
yapilma diizeyinin %16,5 iken, miidahale
sonrast %99,9 oldugu belirtilmektedir.> Yine
Koruk ve ark.’nin Sanlwurfa il genelinde
yapmis olduklar1 bir miidahale ¢aligmasinda;
miidahale Oncesi HBsAg testi yaptirma
diizeyinin 2011 yilinda %?25,8 iken, 2012
yilinda %61,8 ve 2013 yilinda ise %77,9’a
yiikseldigi belirtilmektedir.?® Birgok iilkede
yapilan farkli miidahale c¢alismalarinda da
benzer sekilde, miidahale sonrasi test
yapma/yaptirma dilizeylerinde artis oldugu
gosterilmistir.?123

Ayni hastanede 2008 yilinda HBsAg
pozitiflik diizeyinin %4,7 oldugu, daha sonra
Copur Cicek ve arkadaglar1 2007-2009
doneminde  %3,6  olarak  saptadiklar
belirtmektedirler.?* Koruk ve arkadaslarmin
tim Sanlurfa miidahalesinde ise, 2011’den
2013’e dogru HBsAg diizeyinin gebelerde
%?2,5’ten %1,4’e diistigi g(izlenmistir.19 Bu
calismada elde edilen %1,2 HBsAg pozitiflik
diizeyi ile 11 yil igerisinde yaklasik %75’lik
bir diisiis oldugu goriilmektedir. 2007 yilinda
yayilanan bir metaanalizde, Tiirkiye’de gebe
kadinlarda HBsAg pozitifligi %3,5 ile %9,3
arasinda  gosterilirken, 2013  yilinda
yayinlanan bagka bir metaanalizde %1,9-%9,4
arasinda belirtilmekte olup, alt smirimin
diistiigii gozlenmektedir.?>?® Tiim bu sonuglar,
gebelerde HBsAg pozitiflik diizeylerinde
azalma olduguna isaret etmektedir. Ulkelerin
gelismislik diizeyleri ve saglik sistemleri ile
ilgili olarak farkliliklar gdstermekle birlikte,
yapilan ¢alisma sonuglart kiiresel olarak da
gebelerde HBsAg pozitiflik diizeylerinde
azalma oldugunu  gostermektedir.?’  Bu
sonuglarda iilkede yiiriitiilmekte olan Hepatit

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):332-337.

B kontrol programi, Dogum Oncesi Bakim
Izlemi Programi, Genisletilmis Bagisiklama
Programi gibi korumaya yonelik ulusal
programlarin ve yerelde yliriitiillen miidahale
caligmalari, hizmet i¢i egitimler, halk
egitimleri ve medya etkisi gibi pek c¢ok
faktoriin  toplam  etkisinden  bahsetmek
miimkiindiir.

Sonu¢

Bu arastirmada, uygun tibbi gerekgelerle
yapilmayanlar haric HBsAg testi pozitif
annelerin  bebeklerinin tamamina (%100)
HBIG ve hepatit B asis1 yapilmistir. 2008 y1l1
sonuglar1 ile kiyaslandiginda HBIG ve hepatit
B asis1 uygulamasinda dnemli diizeyde artis
oldugu  gozlenmektedir. Bu  basarmin
saglanmasinda  Genisletilmis Bagisiklama
Programi’nin &nemi unutulmamahdir.!! Bu
programlar, ¢ocuklarda asilama diizeyini
yiikseltirken, hepatit B taramalarinin daha
genis bir grupta yapilmasini ve dogumlarin
saglik kuruluslarmma yonlendirilmesini de
saglamaktadir. Yine, niifusun kayit altinda
olmasi da bu programlarin uygulamadaki
basarisin1 arttirmaktadir. Ancak, kacaklari
onlemek icin hastaneye basvuran tim
gebelere dogum yapmasa dahi bu testin
uygulanmas1  i¢in  gerekli  caligmalar
yapilmalidir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calisma igin, Ilgili Universitenin Tip
Fakiiltesinin Etik Kurulu’ndan ve verilerin
toplandig1 hastaneden yazili izni alinmistir.
Helsinki Ilkeler Deklarasyonuna uygun olarak
caligilmistir.

Bilgilendirilmis Onam

Calisma i¢in hastanenin 2019 yilina ait
saglik kayitlar1 kullanildigindan, verilerin
toplandig1 hastaneden yazili izin alinmastir.
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Abstract

Aim: The goal of our study is to investigate the role
that public toilets in hospitals have in spreading and
transmitting significant carbapenem resistant Gram
negative microorganisms, and potentially compare
them to the isolates present in our intensive care units.
Materials and Methods: In our study, student groups
took samples from the toilets that were actively used,
mostly by patient companions, in our hospital. In
addition, social hand washing compliance and
reliability was observed from the specified toilets.
Results: In 85 samples taken from fourteen toilets,
Gram negative bacteria accounted for 26% of 115
bacterial growths. However, carbapenem-resistance,
which is thought to have epidemiological significance,
was not present in Gram negative isolates.

Conclusion: It was concluded that no major problem
was associated with the transmission of Carbapenem-
resistant Gram negative microorganisms from these
areas through the hands and peripheral surfaces of
patients and their companions.
Keywords: Carbapenem;
handwashing; Hospital toilets.

Resistance; Social

Oz

Amag: Caligmamizda bir¢ok insanin ortak kullanim
alan1 olan hastane genel tuvaletlerinin epidemiyolojik
acidan Onemli karbapenem direngli Gram negatif
mikroorganizmalarin bulasinda, yayilmasinda
rollerinin aragtirilmasi ve saptanmasi halinde yogun
bakimlarimizda etken olan izolatlar ile benzerliklerinin
incelenmesi amaglanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamizda, hastanemizde aktif
kullanimda olan ve daha ¢ok hasta yakimlarimin
kullandig1 tuvaletlerden el hijyeni 6grenci grubu ile
ornekler alindi. Ayrica belirlenen tuvaletlerden sosyal
el yitkama uyumu ve uygunlugu gozlemleri yapildi.
Bulgular: On dort tuvaletten alinan 85 6rnekte, 115
bakteri iiremesi gozlendi. izole edilen bakterilerden
%26’s1 gram negatifti. Ancak epidemiyolojik olarak
o6nemli oldugu diisiiniilen karbapenem direnci varligima
Gram negatif izolatlarda rastlanmadi.

Sonu¢: Hastalarin ve hasta yakinlarmin elleri ve
cevresel yiizeyler yoluyla bu alanlardan karbapenem
direngli Gram negatif mikroorganizma bulasinin
onemli bir sorun olmadigi kanaatine varildi.

Anahtar Kelimeler: Karbapenem; Direng; Sosyal El
Yikama; Hastane Tuvaletleri.
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Public toilets in hospitals, carbapenem resistant microorganisms transmission.

Introduction

Hospital environments are the leading
source of health care-associated infections. In
the development of these infections, there is
an interaction between the host, causative
microorganism and environmental factors.
Microorganisms within hospitals may reach
patients through various means (hand contact,
medical equipment, airway, etc).*

Isolates of  Klebsiella spp. and
Acinetobacter spp are a significant public
health concern both in our country and
worldwide. Due to the ability of these
microorganisms to survive on various hospital
surfaces, they may cause severe infections or
even outbreaks in high risk hospital settings
such as intensive care units (ICU).2 In this
study, we aimed to investigate the presence of
carbapenem  resistant  agents  carrying
epidemiological significance in hospital
toilets.

When evaluating hospital toilets in terms
of their microbial contents; in a study
conducted in our country, Cucen and
colleagues identified various potentially
pathogenic microorganisms, in addition to
normal skin flora, on the surfaces of faucet
handles and soap containers; these included
S.aureus, P.aeruginosa, Klebsiella spp, E.coli
and Candida spp.®

Social hand washing is a routine practice in
which dirty/soiled hands are cleaned with
soap and water throughout the day. Following
toilet use, the hands should be washed with
soap and water, rinsed thoroughly, and dried
with a paper towel. The companions of
patients, as well as hospital personnel, can
help in  preventing hospital-associated
infections by practicing proper hand hygiene
before and after contact with patients.* In a
study investigating the role of the hands in
transmitting Klebsiella spp., hand washing
was reported to evidently reduce the rates of
colonization and infected patients (p<0.001).°

Our study aimed to investigate the role of
the hospital public toilets (HPT), which is a
shared area, in spreading and transmitting
carbapenem resistant Gram negative bacteria
of  epidemiological  significance, and
potentially compare them to the isolates
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present in our intensive care units.
Furthermore, we also aimed to observe the
social hand washing compliance and
reliability in the HPT, which are used by
patients and their relatives, and when
necessary, by healthcare professionals.

Materials and Methods

In our study, we observed social hand
washing practices in the HPT that were
actively used, mostly by patient companions,
between March - May, 2019. Following toilet
use, hand washing compliance, use of soap
and duration of washing were evaluated.
Student groups then took hand hygiene
samples from the HPT. These swab samples
were collected from the door handles in the
toilets, tap heads in the sinks, flush handles
and both automatic & manual release buttons
of soap dispensers, and placed in a brain heart
infusion broth culture medium. These culture
samples were kept in a 37°C oven for 18-24
hours. They were subsequently plated on a
medium with eosin methylene blue and 5%
sheep blood agar. The isolated Gram negative
microorganisms were identified by laser
desorption / ionization time-of-flight mass
spectrometry supported with matrix. During
this process, a meropenem disc (Oxoid, USA)
was placed on the mediums. After 24 hours of
incubation at 37°C, the microorganisms
growing around the meropenem discs were
identified through conventional methods and
Maldi-tof MS (BioMériux, France). The
observations were recorded and saved on
SPSS 22 (IBM Statistics). The study was
approved by the .U of Ethics Committee
(protocol number:2018/16-4). Our study was
conducted in accordance with the principles
of the Declaration of Helsinki.

Results

After 121 observations regarding hand
washing compliance and reliability, it was
determined that 31% of individuals did not
wash their hands following toilet use, and
27% of individuals who washed them did so
improperly. Table 1 displays the problems
associated with improper hand washing. Of
the 85 samples taken from fourteen toilets,
115 different microorganisms were observed,;
Gram negative microorganisms accounted for
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26%. The distribution of these Gram negative
microorganisms was as follows: 11 Klebsiella
pneumoniae, 4 Klebsiella oxytoca, 7
Escherichia coli, 3 Acinetobacter baumannii,
2 Enterobacter cloacae, 1 Enterobacter

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):338-342.

the gram negative microorganisms according
to the surface from where the sample was
collected. Along with gram-negative growth,
there was growth of gram positive cocci,
bacilli, and yeast. However, the gram negative

aerogenes, 1 Citrobacter spp, and 1 Proteus microorganisms  did not  demonstrate
mirabilis. Table 2 shows the distribution of carbapenem resistance.
Table 1. Problems associated with improper hand washing.
Improper Hand Washing Problems
S o Z S sg
2 g s E g2 =S
5 & s 82 B 3 3B
= 5 s 3 28  fio
[ [<b) — Q. O o —_ — (©
] %] = o= o @ = o D = o .& —_
< =1 5 5 ® 5. 5 g . 5235 8
o o 7] g' 5 g' o) @ .= 2o 5 °
z z = £35 £ S+ £ —
Gender
Female 37 11 6 3 21 23 9 110
Male 1 2 0 2 0 6 0 11
Total 38 13 6 5 21 29 9 121

Table 2. Distribution of Gram negative microorganisms according to sample surface

Surface of sample collection
Door handles

Number (n)  Gr(-)growth (n)
39 13

Carbapenem resistance
not detected

Tap heads 15 6 not detected
Flush handles 15 6 not detected
Manual soap release button 7 3 not detected
Electric soap release button 9 2 not detected
Total 85 30 not detected
Discussion found on the superficial surface, 10-20% is

This study investigated if HPT contained
carbapenem resistant Gram negative isolates
that are significant in terms of health care-
associated infections. = Gram  negative
microorganisms develop carbapenem
resistance through chromosomal mutations
(porin loss, modification) and constitutive
overexpression of ESBL/AmpC—f laktamaz.
The spread and selection of carbapenem
resistant isolates poses a significant threat to
public health.® This situation makes treatment
more difficult and infections progress with a
high mortality rate, making it easily spread
through horizontal transfer in the hospital
environment.’

Hand flora consists of the transient and
resident flora. The amount of microorganisms
found in the hands of healthcare workers is
reported to be between 3.9 x 10* and 4.6 x
10%.8 While 80-90% of the resident flora is

found within the deep surface where it is
unaffected by physical cleaning of the skin
using soap-water. The resident flora consists
of gram-positive microorganisms such as
Propionibacterium spp., Micrococcus spp.
and  coagulase-negative  staphylococcus
(CNS), which are believed to have no link to
health care-associated infections. However,
microorganisms forming the transient flora
are significant in terms of these infections.® In
our study, we observed social hand washing
practices in the HPT, which were primarily
used by patients and their companions, and
when necessary, by health care workers. After
121 observations regarding social hand
washing compliance and reliability, we
determined that 31% of individuals did not
wash their hands, and 27% of individuals who
washed them did so improperly. Hand
washing is the most reliable way of
preventing the contact and fecal-oral
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transmission  of  potentially  pathogenic
microorganisms by the companions of
patients. The results of our social hand
washing compliance observations suggest that
it may have an effect on the spread of
carbapenem resistant Gram negative isolates,
which carry significance in health care-
associated infections. Therefore, we collected
microbial samples from certain contact
surfaces to determine the potential sources of
contamination. It is reported that inanimate
hospital environments such as taps and sinks
may play an important role especially in
epidemic health care-associated infections.®
In a study conducted in Madagascar,
Bonneault and colleagues investigated the
means of transmission of ESBL-producing
Enterobacteriaceae in neonatal intensive care
units, and reported that transmission rates
were >55% for family members and >75% for
health care workers. In the same study, K.
pneumoniae was reported to spread through
contact with contaminated health care
workers, while family members were not
identified as a source of transmission.!* The
primary mechanisms involved in the
development of carbapenem resistance are the
gained expression of carbapenemases such as
IMP, NDM and VIM-type enzymes, metallo-
3 lactamases such as KPC-type-B-lactamase,
and OXA type and broad-spectrum B-
lactamases. OXA-48-like carbapenemases are
among the most widespread mechanisms,
especially in Europe, the Middle East and
South America.*? In a study conducted in our
hospital, Duman and colleagues reported an
epidemic in ICU patients involving K.
pneumonia that expressed both NDM-1 and
OXA-48 carbapenemases.’® In the same
study, the only reported risk factor was rectal
colonization. Hand hygiene and avoiding
close contact have been emphasized in the
control of outbreaks. In our study, we
evaluated HPT as a potential source of
karbapenem resistant gram negative bacteria
by collecting 85 samples from the door
handles in the toilets, tap heads in the sinks,
flush handles and both automatic & manual
release buttons of soap dispensers, and found
no presence. This result suggests that the
companions of patients do not pose a
significant threat when transmitting microbes
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from these areas through their hands and
peripheral surfaces. In our previously
conducted study; we determined that K.
pneumonia  isolates found in  ICUs
demonstrated a 5% carbapenem resistance in
2013, increasing to 36% by 2017.%
Nonetheless, the rate of carbapenem
resistance increases despite all measures,
infections caused by carbapenem resistant
microorganisms carry severe mortality rates
of up to 44%.%°

Contact transmission is the  most
significant means of spreading in hospital
environments. Contact transmission is defined
as the spread of an agent from one patient or
health care worker to another through
physical contact. It may also occur indirectly
through mutual use of a contaminated tool.
Health care workers and patient companions
may spread the agent from its source through
contact.®

Conclusion

It is important to identify carbapenem
resistant ~ microorganisms  in  hospital
environments and take the necessary
precautions at the source. We did not identify
any carbapenem resistant Gram negative
microorganisms in our hospital public toilets,
and concluded that patients and their
companions do not pose an important threat
when transmitting microbes from these areas
through their hands and peripheral surfaces.
Nonetheless, it is evident that developing
proper hand washing practices are crucial in
reducing the future spread of these isolates in
hospitals and the community.
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Oz

Amag: Columna vertebrablis’in lumbosakral bolgesi,
hareketlilik ve yiik taginmas: bakimindan en 6nemli
bolgedir. Bolgenin sagital plandaki normal dizilimi
klinisyenler i¢in Onemlidir. Bu c¢alisma, saglikli
yetiskinlerde lumbosakral bolgenin sagital plandaki
normal acgisal degerlerini tespit etmek amaciyla
planlanmuistir.

Gere¢ ve Yontem: 210 saglikli yetiskinden alinan
lateral lumbosakral X-Ray grafiler iizerinde Thi12
vertebradan itibaren tiim lumbal vertebralar ve sacruma
ait agisal parametreler Sl¢lilmistiir. Elde edilen veriler
SPSS 10.0 ile analiz edilerek yas, VKI ve cinsiyet
gruplari arasindaki farkliliklar ile agisal parametrelerin
korelasyonlar1 incelenmistir.

Bulgular: Lumbar lordoz’un yas gruplari arasinda
farklilik gdstermedigi, oysa cinsiyetler arasinda ve
viicut kiitle indeksi gruplarinda anlamli farklar oldugu
ortaya koyulmustur.

Sonu¢: Calismadan elde edilen veriler, 25-55 yaslar
arasindaki saglikli kisilerde lumbosakral bolgenin
sagital dizilimi i¢in Onemli standartlar1 ortaya
koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Lumbosakral bdolge; Lumbal
lordoz; Sagital dizilim.

Abstract

Aim: The lumbosacral region of columna vertebrablis
is the most important region in terms of mobility and
load bearing. The normal alignment of the region in the
sagittal plane is important for clinicians. This study
was planned to determine the physiological sagittal
indices of the lumbosacral region in healthy adults.
Materials and Methods: On the lateral lumbosacral
X-Ray radiographs taken from 210 person with no
symptoms, angular parameters of the Thl2 and
lumbosacral vertebrae were measured. The data
obtained were analyzed with SPSS 10.0 and
differences between age, gender and BMI groups were
examined in addition to correlations of angular
parameters.

Results: It has been revealed that lumbar lordosis does
not differ between age groups, whereas there are
significant differences between genders and body mass
index groups.

Conclusion: The data obtained from the study reveal
important standards for sagittal alignment of the
lumbosacral region in healthy persons aged 25-55
years.

Keywords: Lumbosacral region; Lumbal lordoz;
Sagittal alignment.
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Lumbosakral bolgenin sagital indeks degerleri.
Giris

Spinal deformitelerin ve bel agrilarinin
degerlendirilmesinde columna vertebralis’in
sagital  plandaki dizilimi onemlidir.
Lumbosakral bolge, hareketlilik ve yiikiin
tagimnmast bakimindan en 6nemli kisimdir. **
Spinal enstrumantasyonlarda meydana gelen
gelismelerle birlikte lumbosakral bolgedeki
fizyolojik acisal degerler, 6zellikle de lumbal
lordoz degeri gittikce artan bir Onem
kazanmigtir.  Enstriimanlt  lumbal fiizyon
sirasinda lordozun korunmasi, normal sagital
dizilimin devamu igin gereklidir.>® Ozellikle
lumbosakral eklem boyunca multisegmental
enstriimantasyon uygulandigi  durumlarda
lumbal lordoz agisinin normal sinirlarda
kalmasina dikkat edilmelidir. Aksi taktirde
enstriimanli  bolgede konturun diizlesmesi
(flat back syndrom) ve enstriiman seviyesinin
altinda lumbosakral eklemde muhtemel bir
kompansatuar  hiperlordoz olusmast  s0z
konusu olmakta, boylece hasta bel agris1 ve
dejeneratif  degisikliklerle karst  karsiya
kalmaktadir. Bu nedenle enstriimentasyon
yontemlerinin - uzun vadede dogurdugu
sonuclar ve sagital dizilimi ne derecede
korudugu, birbirlerine olan avantajlan
arasinda yer almaktadir.>® Hatta operasyon
sirasinda kullanilan masalarin ¢esitliligi ve
sagital dizilimi nasil etkiledikleri, g¢aligma
ortamlarinda kullanilan esyalarin ergonomik
tasarimi1  gibi konular da dahi lumbal
bolgedeki sagital indeks degerleri 6nemli bir
olciit olarak karsimiza ¢ikmaktadir. >0

Bu amagla, yetiskinlerde columna
vertebralis’in lumbal bdlgesine ait normal
dizilim standartlarin1 tespit edebilmek i¢in
prospektif bir calisma planlanmis ve saglikli
210 kisiden alinan lateral grafiler tizerinde
cesitli olclimler gerceklestirilmistir.

Gerec ve Yontem
Arastirmanin tipi

Arastirma; kesitsel, prospektif, klinik bir
caligmadir.

Arastirmanin evreni ve orneklemi

2000 yili temmuz ve agustos aylar
icerisinde Elazig’da bulunan, 25 ve {izeri yas
grubu igerisindeki kisilerden saglikli olanlar,
ayrica  kadinlarda  hamilelik  durumu
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bulunmayanlar ¢alismanin evrenini teskil
etmektedir.

Saglikli bireyleri segmek amaciyla kisilere
su sorular yoneltilmistir:

1. Herhangi bir vertebra cerrahisi veya
travmasi gec¢irdiniz mi?

2. Son 3 aydir siirekli bel agriniz var m1?

3. Su ana kadar en az bir hafta siireyle
giinliik aktivitelerinize engel olan bel
agris1 sikdyetiniz oldu mu?

Sorularin her {iciine de olumsuz cevap
verenler saglikli kabul edilmistir.

Calismaya goniilli olarak katilmayr kabul
eden ve c¢ekilen x_ray grafisinde herhangi bir
patoloji tespit edilmeyen 25-55 yaglar
arasindaki 210 kisi ise ¢calismanin 6rneklemini
teskil etmektedir.

Veri toplama araglari

Calismanin verileri; goniillillere ait yas,
boy, kilo, viicut kiitle indeksi (VKI) gibi
demografik veriler ile ¢ekilen lateral x-ray
grafilerden elde edilen agisal degerlerdir.

Ayakta pozisyonda anteroposterior (AP) ve
lateral grafiler alinmug, filmler bir radyolog
tarafindan degerlendirilerek saglikli oldugu
halde dejenerasyon tespit edilen filmler
elimine edilmistir. Sonug olarak birinci yas
grubundan (25-35) 40 erkek ve 40 kadin;
ikinci yas grubundan (36-45) 35 erkek ve 35
kadin, tgiincii yas grubundan ise (46-55) 30
erkek ve 30 kadin olmak iizere toplam 210
kisiye ait radiografik ol¢limii yapilmak tizere
secilmistir. 55 yas iizerinde yeterli sayida
saglikli bireye ulagilamadigi i¢in alinmis olan
grafiler calisma dis1 birakilmistir. Lateral
grafiler lizerinde Chernuka ve Konstantin’in
caligmalarinda belirtilen TRALL (Tangential
Radiologic Assesment of Lumbar Lordozis)
metodu modifiye edilerek lumbal lordoz
olgiimii yapild (Sekil 1 ve 2).1

Yine COBB metodu ile lordoz dl¢limiiniin
farklh iki tiirii olan Lumbolumbal ac1 (LLA)
ve Lumbosakral ac1 (LSA) (Sekil 3), aym
yonteme gore segmental ag¢i Olclimleri de
(Sekil 4) yapildi.> ¥ Lumbosakral eklem
acist (LSEA) (Sekil 3), sakrohorizontal ag1
(sakral slope) ve sakral egim agilar1 da
olciildii (Sekil 4).2
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Sekil 1. Modifiye TRALL metodunda A, B ve C noktalarinin tespiti.

Th12 ve tiim lumbal vertebralar i¢in her bir
vertebranin  sagital plana gore egimleri
incelendi (Sekil 4).13

Verilerin analizi

Tim oOl¢iim degerleri aynmi kisi tarafindan
caligmaya katilanlardan 3 defa tekrarlanarak
elde edilmis olup, bu degerlerin ortalamalar1
analizlerde kullanilmistir. Elde edilen veriler
SPSS programina (SPSS for Windows siiriim
10.0) kaydedilerek tek yonlii varyans analizi
ve korelasyon analizi uygulanmustir.

Arastirmanin etik boyutu

Ilgili ~ Universitenin ~ Tip  Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
kurulundan alinan 13.06.2000 tarih ve 2000/3

ADYU Saghik Bilimleri Derg. 2020;6(3):343-356.

sayili izin ile ¢alismaya baslanmigtir.
Hazirlanan onam formu goniilliilere okutulup
ayrica anlatilarak ve imzalart alinarak
calisgmaya dahil edilmiglerdir. ~Calisma
Helsinki Bildirgesi ilkelerine uygun olarak
yiirlitilmistiir.

Bulgular

Calismada  kullanilan ~ 25-55  yaslan
arasindaki 210 kisiye ait demografik veriler
tablo 1 de gosterilmistir.

Modifiye TRALL metodu ile 6l¢tiigiimiiz
lumbal lordoz degeri ortalama 24,96° (min.
12° max. 36°) olarak tespit edilmistir. LLA
ortalama 44,70° (min.15,5° max. 69°), LSA
ortalama 59,23° (min. 21° max. 91°), LSEA
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ortalama  14,61° (min.5° max.32,5°),
sakrohorizontal a¢1 ortalama 36,87° (min.12°
max.64°), sakral egim ise ortalama 50,48°
(min.23° max. 78,50°) 1idi. Segmental
acilanmalarin Th12-L1 (3,22°) den itibaren
artarak ilerledigi gozlendi. Acilarin aldiklar:

Tartisma

Columna vertebralis’in lumbal
bolgesindeki fizyolojik sagital dizilimin,
ozellikle de lumbal lordozun Onemi iyi
bilinmektedir. Sagital planda dlgiilebilen
fizyolojik degerler, coronal ve transvers
plandaki dizilimler kadar agik ve net degildir.

Klinikte lumbal lordozu 6l¢gmede Cobb
metodu kullanilmaktadir, 151315

Sekil 2. Modifiye TRALL metodunda lordoz agisinin tespiti.

Esen G, Sakul BU, Serhatlioglu S, Servi T.

degerler smrasiyla L1-L2 (4,27°), L2-L3
(8,28°), L3-L4 (9,88°), L4-L5 (14,76°) ve L5-
S1 (22,95°) seklindeydi.

Radiografik Ol¢iimleri yapilan

parametrelere ait istatistiksel veriler tablo 2-3-
4 ve 5 de Ozetlenmistir.

Uygulanmasinin ~ kolay olmasi yaninda
evrensel olarak kabul edilmis baska bir
yontemin olmayisi, bu metodu bugiine kadar
getirmistir. Oysa Cobb metodu, bilinen bir¢ok
dezavantaja sahiptir. Literatiirde hepsi de
lumbal lordozu 6lgen ve Cobb metodu olarak
isimlendirilen farkli 6lgme teknikleri vardir.
Calismamizda en sik karsilagilan ikisini
lumbolumbal a¢1 (LLA) ve lumbosakral agi
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(LSA) ismiyle dlgtiik. COBB metodu coronal
plandaki deformiteleri 6lgmekte daha faydal
ve kullanighdir. Bir egriligi yansitmaktan
uzaktir ve egrilikteki degisiklikleri degil,
vertebral u¢ plaklardaki  degisiklikleri
yansitmaktadir. Birbirinden oldukga farklr iki
egrilik aynm1  Cobb  degerine  sahip
olabilmektedir. Ayrica Cobb metodu olduk¢a
genis olabilen normal degerler

vermektedir.}151® Chernukha ve arkadaslar
yaptiklar1 ¢aligmada alternatif bir yontem

Sekil 3. LSA, LLA, LSEA ve vertebral egimler.

LSA A LLA . LSEA *

ADYU Saghik Bilimleri Derg. 2020;6(3):343-356.

bildirmislerdir.'! TRALL metodu olarak
isimlendirilen bu yontem vertebral ug plaklar
kullanmadigi i¢in ug plaklardan kaynaklanan
degisikliklerden etkilenmemektedir. Fakat bu
yontemde S2’nin postero-inferior kdsesinden
baglayarak L1’in postero-inferior kdsesine
uzanan bir hat c¢izilmekte, bdylece Olgiime
sakral egrilik de dahil edilmektedir. Oysa
lordoz Ol¢limii lumbal vertebralarla sinirl
olmalidir.

Vertebral egimler: vertebra {ist kenari mavi ok, horizontal hat kirmizi ok ile isaretlenmistir. Her bir vertebranin negatif

ve pozitif degerler alis1 gosterilmistir.
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Sekil 4.  sakrohorizontal ag1 A sakral egim ‘ segmental agilanma

Tablo 1. Cinsiyete gore yas, boy, kilo ve VKI degerleri.

Erkek (n=105) Kadin (n=105) Genel (N=210)
Ortalama + ss Ortalama + ss Ortalama + ss
(min-max) (min-max) (min-max)
Y. 38,52 + 8,49 39,16+9,19 38,83+38,83
@ (25-55) (25-55) (25-55)
173+0.065 158+0,052
Boy (150-191) (145-172) 166+0,094 (145-191)
. 76.91£10.57 6,64+10,40
Kilo (50-110) (44-89) 71,91+11,66 (44-110)
VK] 25,72+43,25 26,62+4,36 26,16+3,85
(19,15-33,22) (19,47-37,28) (19,15-37,28)

Bu nedenle c¢alismamizda TRALL metodu olarak bu modifiye TRALL metodu alindi.
aynen uygulanmak yerine, daha dogru bir Modifiye TRALL metodu ile elde ettigimiz
lordoz Ol¢iimii yapabilmek ig¢in ydntem lordoz degerinin; minimum ve maksimum
modifiye edilerek kullanildi ve lordoz degeri degerler bakimindan (minl12° max36°); LLA
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(minl5,5° max69°) ve LSA (min21° max91°)
ile karsilastirildiginda en az fark gosteren
parametre oldugunu gérmekteyiz. Yine her ii¢
yontemle elde edilen sonuglarin gruplar
arasindaki farkliliklart incelendiginde, yas
gruplarinda her {i¢ yontemin de ayni1 sonucu
gdstermesine karsin, VKI gruplar1 arasinda

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):343-356.

anlamlilik diizeyinde istatistik olarak fark
gosterdigi gozlenmektedir. Seviye olarak LSA
ile ayni olmasma ragmen benzer sonug
goriilmemesi, modifiye TRALL metodunun
gercekten  lumbal  bolgedeki  egriligi
yansittigini diisiindiirmektedir. Bu modifiye
metodumuzun yontem karsilagtirmalarinin ve

modifiye TRALL metodunun diger iki giivenilirlik analizlerinin yapilacagi

metottan  farkli  oldugunu  goriiyoruz. caligmalarla desteklenebilecegi

Cinsiyetler aras1 farkliliklar incelendiginde de diisiincesindeyiz.

modifiye TRALL metodunun LLA ile ayni

Tablo 2. Cinsiyete gore agisal parametre degerleri. _

CINSIYET
KADIN ERKEK p
Ortalama + ss Ortalama + ss

Lumbal lordoz 26,47+0,68 23,5245,14 0,000*
Sakral egim 51,33+8,83 49,66+9,60 0,209
Sakrohorizontal agi 37,62+9,19 36,17+7,87 0,239
Lumbosakral agi 60,55+11,93 57,98+10,40 0,110
Lumbolumbal a¢i 46,86+10,71 42,64+10,01 0,005*
Lumbosakral eklem agisi 13,77+6,02 15,40+5,75 0,054
Th12-L1 segmental agt 3,0442,35 3,394+2,18 0,287
L1-L2 segmental agi 4,43+3,25 4,13+2,85 0,507
L2-L3 segmental agi 9,01+3,33 7,57+3,32 0,002*
L3-L4 segmental agi 10.69+£3.63 9,13+3,34 0,002*
L4-L5 segmental agi 14,76+4,39 14,76+3,54 0,999
L5-S1 segmental agi 22,22+756 23,65+6,05 0,146
Th12 sagital egim 24,31+6,00 22,93+6,75 0,144
L1 sagital egim 22,78+6,78 22.03+6.67 0,438
L2 sagital egim 18,71+7,66 19,07+6,36 0,722
L3 sagital egim 9,91+8,30 11,33+6,35 0,179
L4 sagital egim -0,79+8,75 2,23+6,68 0,007*
L5 sagital egim -16,73+11,15 -11,99+9,02 0,001*

*p<0.05, Bagimsiz iki rneklem t testi uygulanmustir.

Yapilan bir c¢alismada 18-65 vyaslar
arasindaki kisiler iizerinde prospektif bir
calisma  gergeklestirilmis,  katilimcilarin
ayakta alinan grafileri iizerinde ¢alismamizda
inceledigimiz LSA, LSEA, sakrohorizontal
ac1 ve sakral egim degerleri incelenmistir.! Bu
acilara ait degerler sirasiyla; 40,4°-14,6°-
37,8°- 38,7° ve ortalama VKI ise 27,2 kg/m?
olarak bildirilmistir. Calismamizin bulgular
ise sirastyla; 59,23°-14,61°-36,87° ve 50,48°,
VKI ise ortalama 26,16 kg/m? olarak tespit
edilmistir. VKI dahil birgok parametre
oldukca uyumlu olmasma karsin LSA ve
sakral egim degerlerindeki biiyiik farklilik
dikkat cekicidir. Arastirmacilar VKI ile
sakrohorizontal a¢1 ve LSA arasinda

korelasyondan ~ da  s6z  etmektedirler.
Calismamizda bu iki parametre ile VKI
arasinda bir korelasyon bulunamamastir.

Jackson ve ark.’nin gerceklestirdikleri bir
caligmada, 100 saglikli ve 100 bel agrili
hastanin ayakta c¢ekilen lateral grafileri
tizerinde Cobb metodu ile L1-S1 mesafesinde
lumbal  lordoz  &lgiilmiistiir.’?>  Saghkli
goniillilere ait lordoz agisinin  (60,9%),
semptomatik gruptan anlamli sekilde fazla
oldugu ve her iki grupta da total lordoz
degerinin yas ve cinsiyetle iligkisi olmadigi
bildirilmektedir. Calismamizdaki LSA’ ya ait
bulgu ile karsilastirdigimizda (59,23°),
arastiricilarla olduk¢a uyumlu sonuclar elde
ettigimizi gorliyoruz.
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Tablo 3. Yas gruplarina gore agisal degerler.

Esen G, Sakul BU, Serhatlioglu S, Servi T.

YAS GRUPLARI (y1l)
25-35 36-45 46-55 p
Ortalama =+ ss Ortalama =+ ss Ortalama =+ ss
Lumbal lordoz 25,07+5,29 25,50+5,26 24,13+6,38 0,155
Sakral egim 51,17+7,87 50,08+9,45 49,97+10,82 0,337
Sakrohorizontal agi 36,07+7,32 37,77+8,60 36,92+10,05 0,985
Lumbosakral a¢i 58,05+9,53 61,35+9,96 58,30+14,35 0,635
Lumbolumbal a¢i 43,88+9,70 46,49+9,56 43,63+12,61 0,391
Lumbosakral eklem agist 14,17+5,50 14,94+5,89 14,82+6,61 0,226
Th12-L1 segmental agt 3,55%4:2,66 2,59°+1,61 3,54%4+2,20 0,042
L1-L2 segmental agi 3,96+2,62 4,5543,24 4,39+3,38 0,037
L2-L3 segmental agi 7,98+3,35 8,2743,27 8,75+3,64 0,699
L3-L4 segmental a¢: 9,97+3,16 10,31+3,88 9,25+3,67 0,162
L4-L5 segmental agt 15,64%+3,66 14,24°+3 62 14,15°+4,62 0,014*
L5-S1 segmental agi 21.30°+£5.79 24,77%+6,44 23,07+8,16 0,026
Thi2 sagital egim 23,01+6,62 24,52+6,25 23,28+6,42 0,875
L1 sagital egim 22,05+6,50 23,64+6,60 21,37+7,08 0,349
L2 sagital egim 18,87+7,17 20,12+6,80 17,40+6,89 0,039*
L3 sagital egim 10,59+7,34 11,73+7,74 9,35+6,90 0,060
L4 sagital egim 0,65+7,19 1,434+8,86 0,08+7,65 0,335
L5 sagital egim -16,15+10,90 -13,13+8,44 -13,11+£11,49 0,140
*p<0.05, One-Way ANOVA testi uygulanmstir.
Tablo 4. Kilo gruplarina gore agisal degerler
VUCUT KUTLE INDEKSI GRUPLARI
NORMAL FAZLA KiLOLU OBEZ p
Ortalama =+ ss Ortalama =+ ss Ortalama + ss
Lumbal lordoz 24,71°+5,17 24,39°+5,58 27,33%5,59 0,031*
Sakral egim 50,04+8,11 50,39+9,78 51,98+10,83 0,211
Sakrohorizontal a¢i 36,48+,54 37,27+8,80 36,90+10,60 0,837
Lumbosakral a¢i 58,90+10,66 59,49+10,75 59,45+14,14 0,639
Lumbolumbal agi 44,3249 45 44,00+10,30 47,76+13,68 0,119
Lumbosakral eklem agisi 14,66'2+6,44 15,628+5,20 11,60°+5,53 0,013*
Th12-L1 segmental agt 3,28+2,43 3,20+2,20 3,17+£2,08 0,975
L1-L2 segmental agi 4,34+2,83 4,1743,48 4,38+2,34 0,080
L2-L3 segmental agi 8,20+3,50 8,00+3,03 9,38+3,97 0,017*
L3-L4 segmental agi 9,79°+3 44 9,41°+3,49 11,55%+3,75 0,019*
L4-L5 segmental agi 14,50+3,74 15,07+3,99 14,64+4,60 0,201
L5-S1 segmental agi 23,43%+6,86 23,368+6,45 20,45°+7 61 0,047*
Thi?2 sagital egim 23,22+6,38 23,62+6,31 24,48+6,96 0,707
L1 sagital egim 22,51+6,79 22,17+6,55 22,72+7,25 0,616
L2 sagital egim 18,90+7,33 18,90+6,65) 18,86+7,34 0,916
L3 sagital egim 10,43+7,68 11,04+7,36 10,12+6,65 0,391
L4 sagital egim 0,98+7,24 1,41+8,51 -1,74+0,60 0,112
L5 sagital egim -14,47+2,77 -13,50+8,27 -16,12+7,79 0,154
*p<0,05, One-Way ANOVA testi uygulanmistir,

Wood ve arkadaslari da, saglikh ayakta cekilen grafilerinde bunun ortalama
semptomatik bireyleri karsilagtirarak degeri 58,8° olarak bildirilmistir.
yaptiklart bir ga_hsmada hem ayakta 1_1em_ Arastirmacilarin - ¢caligmasindaki  saglikli
rekumbent pozisyonda lateral  grafileri : . .

. . 7 .. grubu teskil eden bireylerin yas araliklari, boy
incelemislerdir.”’ Calismada lordoz degeri

olarak LSA ol¢iilmiis ve saglikli bireylerin

ve kilolar1 da bizim ¢alismamizin ortalamalari
ile olduk¢ca uyumludur. Calismamizda bu
acinin degeri 59,23° olarak tespit edilmistir.
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Tablo 5. Yas, boy, kilo, VKI ve agisal parametreler arasindaki korelasyon degerleri.

z
- S
g S . -
. 3 3 S g S
o = ~ = ~ ;30
o IS IS ]
s s & 2 § 3 =
—_ Q S 2 = Q =
8 3 S £ S 8 g
c 3 g oz S : - : :
B @ < N 3 3 3 3 3 3 4
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
2 -,153*
3 ,265** ,511**
4 A433** -, 221%* ,119%*
5 -,026 -,235%** -,098 ,061
6 -,013 -071 ,032 ,081 AT75%*
7 ,067 -,105 -,057 ,015 ,535%* ,115%*
8 ,046 ,096 -,027 -,106 -,205** ,027 ,202%*
9 ,031 -,176* -,091 ,024 ,810%* ,569** 114%* -,184*
10 ,057 -,106 -,092 -,034 ,664** ,559** JIT9%* ,354** ,849**
11 ,110 ,166* ,103 -,004 -,538** -,434** -,529** ,220%* -,516** -,373**
12 -,022 ,162* ,014 -,108 -,367** -,425%* - 4T1** 420%* -,373** -,130 ,609**
13 -,051 ,093 ,022 -,045 -,059 -,296** -,325** ,389** -,144* ,076 ,455**
14 -,061 ,062 -,030 -,087 ,213** -,164* -,155* ,365** ,150* ,339%* ,288**
15 ,003 -,041 -,104 -,091 ,364** -,042 ,033 ,320%** 441> ,592** 127
16 ,044 -,080 -,061 -,011 A27** ,106 ,147* ,241%* ,514** ,601** ,008
17 -,044 ,067 ,021 -,026 -,031 ,100 ,082 -,075 -,069 -,117 -,230**
18 ,087 -,021 -,048 -,039 ,159* ,110 ,207** -,074 ,348** ,297** 217
19 ,119 -,180* -,083 ,040 ,565** ,335%* ,380** -,120 ,632%* ,533** -, 371**
20 -,058 -,172* -,065 ,065 ,687** ,258** ,351%* -,150* ,524** 424** -,370**
21 -,149* ,012 ,015 -,006 ,455** ,327** ,344** ,034 ,491** A76** -,349**
22 ,132 ,021 -,100 -,123 -,003 ,245** A37** ,123** ,191** ,566** [ 247**
**p<0,01 ve *p<0,05 Pearson korelasyon testi uygulanmistir
Tablo 5 (Devam). Yas, boy, kilo, VKI ve acisal parametreler arasindaki korelasyon degerleri.
s 3 g S g S S
S S N = = ~ =
s 3 s 3 8o S = N 3 S 2
% B % B ;; 5 S § g g S
3 3 3 3 s ) S H S S S
s 8 8 8 o ~ ¥ Sy ¥ ¥ ¥
I T S 7 3 K k 3 : :
3 3 3 3 S N S S n n 2
< ™ o~ — = = — o~ ™ < [T}
- - - -l (= [ - - - - -
12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22
12
13 ,876**
14 ,718** ,866**
15 ,462%* ,634** ,813**
16 ,213** ,379** ,645** ,843**
17 -,249%** -, 241** -,242%* -,293** -,037
18 -, 279** -,299** -,204** ,196** ,221%* -,076
19 -,365** -,246** ,175* ,374** 454> ,024 ,188**
20 -,323** ,073 ,189** ,238** ,332** -,026 ,047 ,223%*
21 ,176* 271%* ,372%* ,357** ,324** ,038 -,043 ,168* ,146*
22 ,345** ,344** ,364** ,363** ,258** -,176* -,017 ,023 -,048 ,030 1

**p<0,01 ve *p<0,05, Pearson korelasyon testi uygulanmistir,
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Korovessis ve ark, popiilasyonda sagital
indeks degerlerini tespit etmek i¢in saglikli
bireylerden, ayakta pozisyonda alinan lateral
grafiler lizerinde bir calisma
gerceklestirmislerdir.’®*  Caligmada L1-L5
mesafesi lumbal lordoz olarak kabul
edilmistir. Caligmanin bulgular1 cinsiyetle
ilgili bir farklihk gostermemesine ragmen,
arastiricilarin belirttigi gibi bu sonug gruplar
igerisindeki kadin-erkek sayilariin
diistikliiglinden  kaynaklantyor  olabilir.
Nitekim yaptigimiz c¢alismada LLA olarak
isimlendirdigimiz L1-L5 seviyesi degerlerinin
kadinlarda  istatistiksel = olarak  anlamh
(p=0,005) seckilde fazla oldugu bulundu.
Korovessis ve arkadaslart hem LLA (45,7°)
hem de sakral egimin (39,4°) yasla iligkisi
olmadigin1 ve bu iki parametrenin giiglii bir
korelasyona sahip oldugunu bildirmislerdir.
Yaptigimiz calismada da hem LLA (44,70%)
hem de sakral egimin (50,48°) vyasla
iligkisinin olmadig1 ve yas gruplar1 arasinda
da anlamh farklilik gostermedigi, aymn
zamanda iki ac1 arasinda giiglii bir korelasyon
oldugu sonucuna varilmistir. Korovessis ve
ark,’nin yaptiklar1 g¢alismada birinci sakral
vertebranin egimi olarak isimlendirilen a1
bizim c¢alismamizda sakrohorizontal agiya
denk gelmektedir. Arastirmacilar  20,5°
ortalama deger bildirmislerdir. Calismamizda
bu aginin ortalama degeri 36,87° olarak
bulunmustur. Dikkat edilirse iki ¢alismanin
LLA degeri arasinda fark olmamasina karsin
sakral degerler olduke¢a farklilik
gostermektedir. Bu da korovessis’in ¢alistigi
poplilasyonun bizim c¢alismamizi teskil eden
popiilasyona gore daha vertikal bir sakruma
sahip olduguna isaret etmektedir. Oysa her
iki calismada da korelasyon testlert LLA nin
hem sakral egimle hem de sakrohorizontal a¢1
ile yiksek bir korelasyonu oldugunu
gostermektedir.

Saglikli 626 kisinin ayakta pozisyonda
alinan grafileri iizerinde yapilan bir baska
caligmada, lumbal lordoz Th12-S1 arasinda
Ol¢iilmiis; toplamda 49,7°, kadinlarda 47,8°,
erkeklerde 51,6° degerler bildirilmistir.'®
Calismamizda yaptigimiz Olglimlerden LSA,
bir disk mesafesi farkla arastiricilarin
yontemine en yakin olan Ol¢iimdir. Elde
ettigimiz ~ degerler, kadinlarda  60,55°

Esen G, Sakul BU, Serhatlioglu S, Servi T.

erkeklerde 57,98°, toplamda 59,23°’dir.
Arastiricilarin - ¢calismalarinda Th12 alt ug
plagt seviyesinden 6l¢iim yapmis olmalarina
ragmen ¢alismamizda daha yiiksek deger elde
ettigimizi gormekteyiz. Calismamiza 55 yas
iizeri dahil degildir. Aragtirmacilar
caligmalarinda 60-69 ve 70-79 yas grubunu da
incelemiglerdir ve 20-60 yaslarinda belirgin
farkliliklar goriilmemesine karsin 06zellikle
60’tan sonra ani disis gorildigiini
bildirmektedirler. Korovessis ve ark, da 70
yasindan sonra LLA da keskin bir diisiis
oldugunu bildirmistir. Aym1  ¢alismada
sakrohorizontal a¢1 da Ol¢iilmiis (39,4°) ve
tim vyas gruplarinda kadinlarla erkekler
arasinda anlamli  farklilik  bulunmadig
bildirmistir. Bununla beraber arastirmacilar
yasla birlikte kademeli bir diisiise de dikkati
¢ekmektedirler. Nitekim biz de 36,87+8,55°
ortalama elde ettigimiz  ¢alismamizda
sakrohorizontal a¢inin yas gruplart ve
cinsiyetler ~ arasinda  anlamli  farklilik
gostermedigini tespit etmis bulunuyoruz.

Yaslar1 30-79 arasinda degisen 128 kisinin
lateral grafilerinin incelendigi Seil ve ark,’lar1
tarafindan yapilan bir ¢alismada, total lumbal
lordoz olarak isimlendirilen parametre igin
Th12-S1 mesafesi kabul edilmis ve ortalama
degerin -53,8° olugu bildirilmistir.’® Aym
caligmada sakrohorizontal ag1 igin bildirilen
ortalama deger 34,7° dir. Calismamizda
arastirmacilarin ¢alismasina en yakin Glglim
olan LSA’ nin ortalama degeri 59,23°+11,22°,
sakral egimin ortalama degeri
50,48°+9,257dir. Arastirmacilar VKI’ ne ait
degerleri de minimum 18,1; maksimum 31,7
ve ortalama 23,2 kg/m? olarak bildirmislerdir.
Bu  degerlerin  bizim  c¢alisgmamizdaki
degerlerle (min, 19,15, max, 37,28 ve
ortalama 26,16 kg/m?) ¢ok farkli olmadigim
gdz Oniine alirsak, degerler arasindaki
farkliligin iist vertebra seviyesindeki farkliliga
ve yas farkliliklarma bagli oldugunu
diistinebiliriz.

Raphael ve arkadaslar1 omurganin sagital
dizilimi ve dengesini degerlendiren bir
calisma yapmuslardir.?® Bu amagla 20-70 yas
arasindaki 300 saghkli bireyde ayakta
pozisyonda alinan lateral radiografileri
incelemisler ve lumbal lordoz olarak L1’in {ist
uc plagi ile L5’in alt ug plagr arasinda kalan
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actyt almiglardir. Lumbal lordoz degerini
kadinlarda  -46,2°,  erkeklerde -41,4°;
sakrohorizontal ac1’y1 kadinlarda 43,2°+8,4°,
erkeklerde 41°+8,5° olarak Olgmiislerdir.
Bizim ¢aligmamizda LLA’ya karsilik gelen bu
a¢c1 kadinlarda 46,86°+10,71°, erkeklerde
42,64°+10,01°olarak belirlenmistir ve iki
caligmanin yas gruplarimin farklihg g6z
Online alindiginda arada fazla fark olmadig
goriilmektedir. Sacrohorizontal a¢inin ise
kadinlarda 37,62°+£9,19°, erkeklerde
36,17°£7,87°  degerlerle  arastirmacilarin
caligmasindan diistik oldugu goézlenmektedir.
Iki calismanmn verileri arasmdaki farklilik,
bizim popiilasyonumuzda da ileri yas gruplari
iizerinde ¢aligsmalar yapilmasinin gerekliligini
distindiirmektedir.

Yapilan bir ¢aligmada saglikli yetiskinlerde
omurganin sagital dizilim ve dengesinde yas
ve cinsiyetle iligkili farkliliklar olup olmadig:
arastirilmig, 20-80 yas arasindaki 392 kisinin
ayakta pozisyonda alinan lateral
radyografilerinde bazi Ol¢iimler
gerceklestirilmistir.2l  L1-S1  seviyesinden
lordoz agist1  Olglilmiis (LSA), ortalama
45°£15° oldugu bildirilmistir. Calismada
sakrohorizontal a¢1 i¢in arastirmacilarin
bildirdikleri  deger  33°+£9°’dir.  Bizim
calisgmamizda elde ettigimiz LSA degeri
59,23°+11,22° ve sakrohorizontal ac1 ise
36,87°+8,55°’dir. LSA da uyumsuzluk
olmasina ragmen iki calisma arasinda
sakrohorizontal —a¢1  degerinin  uyumlu
oldugunu gérmekteyiz. Aragtirmacilar lumbal
lordoz ve sakrohorizontal aginin cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gostermedigini tespit etmiglerdir.
Calismamizda 55 {izeri yas grubu yer
almamasma  karsin  inceledigimiz  yas
gruplarinda caligmalar arasinda uyumluluk
gbozlenmektedir.

Saglikli 584 yetiskinin tiim viicut sagital
grafileri iizerinde Sl¢iimler gergeklestirilen bir
calismada caligmamizdaki LSA’ya karsilik
gelen yontemle lumbal lordoz Olcililmiis,
goniilliiler yas ve cinsiyet gruplarina ayrilarak
incelenmislerdir.?>  Arastirmacilar,  20-89
yaslar1 arasindaki kisilerin ortalama lordoz
degerini 42,4° olarak bildirmislerdir. Bu
sonucun calismamizda elde ettigimiz 59,23°
LSA degeri ile oldukca farkli oldugunu
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gormekteyiz.  Arastirmacilar  c¢alismalarini
olusturan grubun ortalama VKI degerinin
23,7°+6,9° oldugunu bildirmektedirler.
Calismamizda elde ettigimiz 26,16+3,85
ortalama VKI ile fazla bir fark olmadigimi
hesaba  katarsak, farkli sonucun iki
popiilasyonun VKIi degerinden
kaynaklanmadigmi sdyleyebiliriz. Iki ¢alisma
arasinda {ist yas bakimindan oldukc¢a genis bir
fark  olmasmma ragmen  (25-55/20-89),
calisgmamiza karsilik gelen grup icinde de
ortalama degerlerin elde ettigimiz degerden
diistik oldugunu gormekteyiz.

Ayrica Zhou Siyu ve ark.” nin saglikli 218
cinli tizerinde yaptig1 calismada, ayn1 vertebra
diizeyinde oOlgiilen ve LSA’ya karsilik gelen
lordoz degeri 48,2° bildirilmistir.?® Bu deger
calismamizla ne kadar uyumsuz ise de Hu
Zongshan’un caligmasiyla uyumlu bir veri
teskil etmektedir.?? Bu da bize incelenen
parametrelerde  cografik  veya  1rksal
degisiklikler oldugunu diisiindiirmektedir.

Demir, Mehmet ve ark, yaslart 18-27
arasinda  degisen 150 kisinin  lateral
grafilerinde retrospektif olarak lumbosakral
bolgeyi incelemisler; lumbal lordozu 6lgmek
icin LLA w1 kullanarak, 42,73° ortalama
lordoz degeri bulmuslardir.?* Calismamizda
LLA degerini 44,70+10,55° tespit ettik. Yine
ayn1 arasgtirmacilar ayn1 c¢aligmada 37,53°
sakrohorizontal a¢i, 16,04° lumbosakral
eklem agis1 ve 47,11° sakral egim degeri
bildirmislerdir. Calismamizda ise bu degerler
sirastyla 36,87°4£8,55°,  14,61°+£5,93  ve
50,48°+9,25° olarak tespit edildi.
Arastirmacilarin LLA, lumbosakral eklem
acis1 ve sakrohorizontal aginin her iki cins
arasinda farklilik gostermedigini
belirtmelerine karsin bizim c¢alismamizda bu
ic acidan LLA’ nin kadinlarda erkeklere gore
istatistiksel olarak anlamli sekilde yiiksek
oldugu (p=0,005) bulundu. Diger iki a¢1 ise
calismamizda da cinsiyetler arasinda fark
gostermemistir. Ayrica arastirmacilar sakral
egim agisinin erkeklerde yiiksek oldugunu
belirtmislerse de c¢alismamizda bu aginin iki
cins arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farkliik ~ gostermedigini  tespit  ettik.
Arastirmada  kullanilan  yas  grubunun
calisgmamizdaki  yas  grubunun altinda
oldugunu g6z Oniine alirsak bulgulardaki
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farkliliklarin yastan
sOyleyebiliriz.

kaynaklandigin

Yine Okcu ve arkadaslarinin yaptiklar1 bir
caligmada 19-31 yas arasindaki 120 yetiskin
erkegin ayakta pozisyonda alinan
radyografilerinde =~ LLA  44,74°  olarak
bildirilmistir.* Arastirmamizda erkeklerden
elde ettigimiz ortalama deger 42,64+10,01°
dir. Calismada sakrohorizontal agiyr 33,15°,
lumbosakral eklem agism1 11,65°, olarak
bildirmiglerdir. Caligmamizda erkeklerdeki
sakrohorizontal ac¢1 36,07°+7,87, lumbosakral
eklem agis1  15,40°+5,75 olarak tespit
edilmistir.

Konu kisa segment enstrumantasyonu
oldugunda vertebral cerrahide segmental
acilanmalar Onemli olmaktadir, Literatiirde
saglikli bireylere ait tiim segmentleri
inceleyen ¢alisma oldukga azdir.

Gergeklestirdigimiz calismada segmental
acilanmalara ait ortalama degerler: Th12-L1
3,23°/L1-L2 4,28°/L2-L3 8,29°/L.3-L4
9,89°/L4-L5 14,76°/L5-S1 22,95° seklinde
tespit edilmistir.

Yapilan bir ¢alismada segmental ag1
degerleri LI1-L2 2,6°/L2-L3 7,9°/L3-L4
11,6°/L4-L5 15,08°/L5-S1 20,2° seklinde
bildirilmistir.?® Arastirmacilarm total lordoz
olarak isimlendirdikleri a¢i, ¢alismamizdaki
LSA’ ya karsilik gelmekte ve bunun degerinin
de 58,1° oldugu ifade edilmektedir.
Calismamizdaki LSA degerinin 59,23° oldugu
diisiiniiliince iki aragtirmaya ait bulgularin
oldukca uyumlu oldugu goriilmektedir.
Arastirmacilar toplam lordoza segmentlerin
katilim oranlarini da incelemisler ve L1-L2
%4/ L2-L3 %14/ L3-L4 %20/ L4-L5 %27/
L5-S1 %35 olarak bildirmislerdir.

Bu oranlar bizim caligmamizda sirasiyla
L1-L.2 %7/ L2-L3 %14/ L3-L4 %16/ L4-L5
%25/ L5-S1 %38 olarak tespit edilmistir.

Bir diger calismada, saglikli kisilerin
cesitli pozisyonlarda alinan grafileri tizerinde
segmental acilar Olciilmiis ve goniilliilerin
ayakta alinan grafilerinin degerleri su sekilde
bildirilmistir: L1-L2 -4,4°/L2-L3 -3,9°/L.3-L4
-8,0°/L4-L5 13,04°/L5-S1 20,20.%
Aragtirmacilar LSA’ y1 toplam lordoz olarak
Olcmiis ve bunun i¢in 50,0° deger
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bildirmiglerdir. Gerek segmental degerlerde
gerekse toplam LSA degerinde iki ¢alismanin

bulgularinin  olduk¢a  farkli  oldugunu
gormekteyiz.
Jackson ve ark,’nin  ¢alismasinda

segmental acgilanmalar icin bildirilen degerler
su sekildedir: L1-L2 1,7°/L2-L3 7°/L3-L4
11,3°/L4-L5 16,5°/L5-S1 24,6°,'2 Belirgin
farkin ilk segmentte oldugu, sonraki
segmentlerde  yakin degerin  bulundugu
goriilmektedir. Nitekim arastiricilar  60,9°
bildirdikleri LSA’ ya segmentlerin katilim
oranlarim1 da L1-L2 %2,2/L2-L3 %11,1/L3-
L4 %18,6/ L4-L5 %27,1/L5-S1 %41,3 olarak
bildirmislerdir.

Gorildugi gibi saghkli kisilerde ayakta
cekilmis grafiler iizerinde ve benzer yas
gruplarinda yapilmis calismalar arasinda dahi
farkliliklar olabilmektedir.

Korovessis ve ark, yaptiklari bir caligmada
vertebralarin iist ug plaklari ile horizontal hat
arasinda kalan aciyr vertebral egim olarak
isimlendirmis ve 6l¢miislerdir.® Bildirdikleri
degerler L5 -17°/L4 -4°/L3 6°/L2 13°/L1
18°/Th12 18° seklindedir.

Biz de calismamizda TH12 den itibaren
tim lumbal vertebralarin sagital egimlerini
olgtiik, Elde ettigimiz degerler sirasiyla; LS -
14,30°/L4 0,76° / L3 10,64° /L2 18,89° /L1
22,40° ve Th12 23,59° id.i.

Bir baska calismada da Chen, Yi-Lang
radyografilerden Olgiilen vertebral egimleri
L1-9,7/L2 -9,9/L3 -4,9/L4 2,8/L5 17,8 olarak
bildirmislerdir.?’

Literatiirde saglikli bireyler iizerinde bu
parametreyi inceleyen fazla calisma yoktur,
Yapilan ¢aligmalar  patolojik  durumlar
lizerinde yapilmugtir.282° Oysa bu
parametrenin normal degerlerinin bilinmesi
patolojik  durumlara predispoze kisilerin
tespitinde veya patolojilerin
mekanizmalarinin daha iyi anlagilmasinda rol
oynayabilir.

Arastirmamiz lumbal bdlgeyi en genis
kapsamda inceleyen calisma olma
ozelligindedir. Buna ragmen c¢aligmada 55 yas
tizeri saglikli birey olmayisi, torakal
vertebralar ve pelvise ait goriintiilerin
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kullanilamamis olmasi
kisithiliklarindandir.

calismamizin

Sonu¢

Calismamizda kullandigimiz agilarin yasla
herhangi bir iliskisi tespit edilememistir. Yas
gruplar1 s6z konusu oldugunda ise istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik gosteren sadece
birkag ac1 tespit edilmistir. Olgiilen higbir ac1
kilo ile iliskili degildi. Oysa, VKI gruplar
arasinda lordoz agis1 ve L3-L4 segmental
acillanma obez grupta diger iki gruptan
anlamlh sekilde fazlaydi. LSEA ve L5-S1
segmental acilanma ise diger iki gruptan
istatistiksel olarak anlamli sekilde diisiikti.
Cinsiyet so6z konusu oldugunda ise farklilik
gosteren degisken sayisinda artma oldu.

Calismanin verileri vertebral cerrahide
gerek  kisa  gerekse uzun  segment
enstriimentasyonlari sirasinda operasyona yon
vermede ve  bel agrili  hastalarin
degerlendirilmesinde  kullanilacak ~ 6nemli
kaliplar1 teskil etmektedir. Bununla beraber
alt ve ust yas gruplarimin dahil edilecegi
caligmalara ihtiya¢ duyuldugu goriilmektedir.
Calismadaki bulgularin literatiirle
karsilastirmas1 gostermektedir ki tiim viicut
lateral grafileri tlizerinde yapilacak olgiimler
ve saglikli hasta karsilastirmalari, izah etmede
zorlanilan farkliliklara agiklik getirecektir. Bu
bakimdan da c¢alismamiz ileriki g¢alismalara
yol gosterici olma niteligindedir.
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Oz

Amag¢: Bu arastirma, bireysellestirilmis gelisimsel
bakimda anne sesi ve anne kalp sesinin yenidogan
bebekler iizerindeki etkisini Ozetlemek amaciyla
planlandi.

Gere¢ ve Yontem: Bu sistematik derlemede, 2005-
2020 yillar1 arasinda yayimlanan anne sesi ve anne
kalp sesinin bebek iizerine etkisiyle ilgili ¢aligmalar
incelendi. Veri tabanlarindan 96 c¢alismaya ulasildi.
Tekrar eden ve basgligi uygun olmayan caligmalar,
Tiirkge ya da Ingilizce olmayan, fetiis iizerine olan,
insan bebegi ve anne sesi ile anne kalp sesini
incelemeyen caligmalar bu aragtirmanin kapsamindan
¢ikarildi. Toplam 16 ¢aligma arastirmaya dahil edildi.
Bulgular: Arastirmaya alinan calismalarin gestasyon
yasl, ses diizeyi, anne sesine maruziyet siiresi ve sikligt
acisindan ¢ok farkli sonuglari oldugu bulundu. Anne
sesi ve kalp sesinin bebeklerin beslenme, davranis,
stres ve beyin gelisimini olumlu etkiledigi goriildii.
Agri, konfor ve fizyolojik parametreler ile ilgili kesin
sonuglar elde edilemedi.

Sonug: Tyi tasarlanmus klinik denemelerde anne sesi ve
anne kalp sesinin bebekler iizerinde etkili oldugu
bulundu. Bu nedenle yenidogan yogun bakimlarda
yatan bebekler i¢gin kullanilmas1 6nerilmektedir.
Anahtar Kelimeler: Anne Kkalp sesi; Anne sesi;
Bireysellestirilmis  gelisimsel bakim;  Yenidogan
bebekler.

Abstract

Aim: This study was planned to summarize the effect
of maternal voice and maternal heartbeat voice on
newborn babies in individualized developmental care.
Materials and Methods: The effects of mother's voice
and mother's heartbeat voice on the baby published
between 2005-2020 was examined in this systematic
review. 96 studies have been reached from databases.
Repetitive and unappropriated title studies, studies that
are not in Turkish or English, on fetus studies, and do
not examine the human baby and mother voice and
mother heartbeat voice were excluded from the scope
of this study. A total of 16 studies were included in the
research.

Results: The studies included in the research were
found to have very different results as a gestational
age, sound level, duration and frequency of exposure to
maternal voice. Mother's voice and heartbeat voice
were found to affect babies' nutrition, behavior, stress
and brain development positively. There were no
definitive results regarding pain, comfort, and
physiological parameters.

Conclusion: In well-designed clinical trials, maternal
voice and maternal heartbeat voice were found to be
very effective on babies. It is recommended to be used
for babies lying in intensive care units

Keywords: Maternal heartbeat voice; Maternal voice;
Individualized developmental care; Newborn babies.

Yazisma Adresi/Address for Correspondence: Suat TUNCAY, Bingdl Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, 12000, Bingdl-

Tiirkiye, E-mail: suat.tuncay@gmail.com

Gelis Tarihi/Received:02.05.2020  Kabul Tarihi/Accepted:24.06.2020

Bu makale arastirma ve yayin etigine uygun hazirlanngtir.

+/ iThenticate’
for Authors & Researchers

Bu eser, Creative Commons Atif-GayriTicari 4.0 Uluslararasi Lisansi ile lisanslanmustir.
Telif Hakki © 2020 Adiyaman Universitesi Rektorliigii

intihal incelemesinden gegirilmistir.

Yayim Tarihi/Published online:03.12.2020



https://orcid.org/0000-0002-5081-4593
mailto:suat.tuncay@gmail.com
https://dergipark.org.tr/tr/pub/adiyamansaglik
https://doi.org/10.30569/adiyamansaglik.730806
mailto:suat.tuncay@gmail.com
https://orcid.org/0000-0001-5493-6507

Anne sesi ve kalp sesinin yenidogan bebekler tizerindeki etkisi.

Giris

Yenidoganlara verilen bakimin kalitesi
yiikseldik¢ce bebeklerin hayatta kalma oranlari
da artmaktadir. Koruyucu tip uygulamalarinin
giderek artmasi sayesinde hayatta kalan
bebekler birtakim gelisimsel ve noral
bozukluklarla karsilagmaktadir.
Bireysellestirilmis gelisimsel bakim (BGB)
uygulamalar1 ile bu bozukluklar ortadan
kaldirilmaya ya da en aza indirilmeye

calisiimaktadir.!? Gelisimsel bakim;
tyilestirici ¢evre, uyku-uyaniklik diizeninin
saglanmasi-giivenli uyku, gelisimsel

destekleyici aktiviteler ve aile merkezli
bakimi kapsamaktadir. Bunlardan 151k ve ses
kontroliinii  kapsayan 1iyilestirici  cevre,
yenidoganin davraniglarinin - ve tim alt
sistemlerinin diizenlenmesi ile iliskilidir.?

Yenidogan bebegin duyusal-fonksiyonel
gelisimi i¢cin duydugu sesin niteligi ve zamani
oldukca oOnemlidir. Intrauterin  dénemde
bebegin duydugu ses yaklasik olarak 50
desibel (dB) civarindadir. Diinya Saglk
Orgiitii (DSO), giivenli ses igin giindiiz 35 dB,
gece 30 dB diizeyini onerirken, Amerikan
Pediatri Akademisi (APA) 50 dB'yi
onermektedir.  Yiiksek  sesler  bebegin
gelisimini olumsuz etkilerken diisiik frekansh
sesler bebegin gelisimini olumlu
etkilemektedir.*® Fetiisiin 26-28. haftadan
itibaren  seslere tepki  verdigi  kabul
edilmektedir.  Annenin  ¢ikardigi  sesler
amniyon sivisina ulasir. Amniyon sivisina
giren ses basinci, dogrudan kranial bosluga ve
oradan koklear sivilara ulasarak bu sivilari
ileten  kanallar  tarafindan  kafatasinda
titresimler meydana  getirmektedir. Bu
nedenle, erken dogmus bebeklerin maternal
sese maruziyetinin kemik iletimi yoluyla
gerceklestigi diisiiniilmektedir.”®

Yenidogan bebegin anne sesini ve anne
kalp sesini tanimlayabildigi
ongoriilmektedir.”® Maternal ses maruziyeti
standart gelisimsel bakim miidahalelerine
dahil edilmemesine ragmen, arastirmacilar
son on yilda anne sesine maruz kalmanin
bebegin fizyolojik parametreleri {izerinde
etkili oldugunu, bebege enerji verdigini,
uyarici rolii oldugunu, beslenme ve beyin
gelisimini etkiledigini belirlemistir.® Buna
ragmen llkemizde yenidogan hemsirelerinin
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BGB  uygulamalarimin  yeterli diizeyde
olmadipg1 goriilmektedir.” Ozellikle anne sesi
ve anne kalp sesinin etkisini belirleyen sinirl
sayida calisma bulunmustur.!®!” Bu nedenle
aragtirma, anne sesi ve anne kalp sesinin
yenidogan  bebekler iizerindeki etkisini
Ozetlemek amaciyla yapilmistir.

Gerec¢ ve Yontem
Arastirmanin tasarimi

Bu sistematik derleme, Ocak 2005-Nisan
2020 yillar1 arasinda yayimlanan ¢aligmalarin
sonuglari kapsamaktadir. Bu aragtirmanin
tasarimi;  arama  yOntemlerini,  arama
terimlerini, arama smirliliklarini, tekrarl
calismalarin  ¢ikarilmasmi  ve  dislanma
kriterlerini icermektedir.

Arama yontemi

Bu arastirmaya Ocak 2005’ten Nisan
2020’ye kadar olacak sekilde son on bes yilda
yayimlanan tiim wulusal ve uluslararasi
calismalar dahil edildi. “Maternal sound
ve/veya voice”, “preterm ve/veya infant”,
“newborn”, “developmental care”, “maternal
heartbeat ve/veya heartsound” anahtar
kelimeleri beraber ya da ayr1 sekilde Google
Akademik, Scopus, Pubmed ve Web of
Science veri tabanlarindan taratildi. Arama
smirlar1 Tiirkge ve Ingilizceden olugmakta ve
sadece insan lizerine olan c¢aligsmalari
kapsamaktadir.

Arama sonuclari

Veri tabanlarindan ilgili anahtar
kelimelerle yapilan tarama sonucunda 96
caligsmaya ulasildi. Tarama sonuglari iki yazar
tarafindan kontrol edildi ve tekrar eden
caligmalar (n=12), basligt uygun olmayan
calismalar (n=21), derleme ¢alismalar1 (n=4),
dili Tiirk¢e ya da Ingilizce olmayan ¢aligmalar
(n=2), fetlis iizerine etkileri inceleyen
caligmalar (n=4), insan bebegi ve anne sesi ile
anne kalp sesini incelemeyen caligmalar
(n=37) bu arastirmanin kapsamindan ¢ikarildi.
2005 yili oOncesinde yayimlanan calismalar
g0z ard1 edilerek arastirma tamamlandi (Sekil

1).
Metodolojik degerlendirme

Dahil edilen ¢alismalar icin kanita dayali
uygulamalar  piramidinden  yararlamldi.'®
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Yiiksek kanit diizeyi sunan randomize
kontrollii ¢alismalar, kohort ¢alismalari,
deneysel c¢alismalar ile yar1 deneysel
caligmalar ve iyl diizenlenmis vaka kontrol
caligmalarindan  faydalanildi. Tanimlayic,
niteliksel ve gozlemsel calismalar
arastirmanin kapsami disinda birakildi.

Verilerin tanimlanmasi

Aragtirmaya 16 caligma dahil edildi (Tablo
1). Aragtirmada; calismalarin tiirii, 6rneklemi,
caligmadaki bebeklerin gestasyon yasi, anne
sesi ve kalp sesi uygulamasi, anne sesi desibel
diizeyi, miidahale grubu ve miidahale
grubunda uygulanan girisim, kontrol grubu ve
kontrol grubunda uygulanan girisim, anne sesi

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):357-366.

stire ve siklig1, anne sesinin etkinligi ve ana
bulgular1 incelendi.

Verilerin degerlendirilmesi

Bu arastirmada anne sesi ve anne kalp
sesinin bebekler tlizerindeki etkisini inceleyen
calismalar ilk olarak; c¢alismalardaki klinik
diizen, gestasyon yasi, anne sesi desibel
diizeyi, anne sesi uygulanig yOntemi,
miidahale ve kontrol grubu uygulama
ozellikleri, anne sesi ve anne kalp sesi
maruziyetinin siire ve sikligina gore incelendi.
Ikincil olarak; anne sesi ve kalp sesi
maruziyetinin  agri, fizyolojik ozellikler,
beslenme, davranis, stres ve beyin gelisimi
iizerindeki etkileri tartigildi.

P—
» Scopus, Pubmed, Google Akademik ve Web of Science veritabanlarindan
g taranan ¢ahsmalar
=
g
-
=
P— Tekrar eden ¢cahsmalar
(n=24)
™
g
T
g
=
g
=
E Gozlemlenen calismalar . Cikarilan tekrarli calismalar
(n=84) v (n=12)
o
| R
— Bash@n  uygun  olmayan
5 calismalar (n=21)
g = Derleme ¢alismalar (n=4)
ﬁ Dili Tiirkge ya da Ingilizce
Elenen ¢alismalar l.'rllt'l}::l}'%l'l c:.tllg;mular (n=2)
(n=068) —  Fetiis izerine olan ¢alismalar
(n=4)
e’ Insan bebedi ve anne sesi ile
anne kalp sesini incelemeyen
— Y
calismalar (n=37)
|
—
= Degerlendirmeye alinan
= alismalar
-E ' [|'|1 16}
A =
| S

Sekil 1. Arastirmaya alinan ¢aligmalarin akis semasi
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Tablo 1. incelenen ¢aligmalarin dzellikleri ve genel bulgulari.

Tuncay S, Sarman A.

Cahisma Cahisma Orneklem Gestasyon  Anne Desibel Miidahale Kontrol Siire (Her Sikhk Etkinlik Ana Bulgular
Yazarlari Tiiri Yasi Sesi ve Arahg Grubu ve Grubu Bir islem
Kalp (dB- islem icin)
Sesi dBA**)
Ozelligi
(Alemdar, RKC* 123 bebek  30. hafta Ses 45 dB Anne sesi, Standart 16 dakika Islem Agri ve konfor  Anne sesinin,
2018) kayit venoz bakim sirast, invaziv girisimler
cihaz1 girisim yalnizca sirasinda agr1 ve
bir kez konfor lizerine
etkisi istatistiksel
olarak zay1f
bulundu
(Chirico ve ark.,  Prospektif, 40 bebek  29-36 hafta  Ses 50-55 dB Anne sesi, Standart 30 dakika Islem Agn ve Anne sesinin
2017) deneysel kay1t topuk kan1  bakim sirast, fizyolojik yalnizca agr1 ve
calisma cihazi alimi yalmzca  etkiler  (kalp oksijen
bir kez atis hiz1, satiirasyonu
oksijen tizerinde etkili
satlirasyonu, oldugu bulundu
solunum hizi,
tansiyon)
(Alemdar ve RKC 62 bebek  28-36 hafta  Ses 45 dB Anne kalp Standart 15 dakika Islem Fizyolojik Anne Kkalp sesi
Tiifekcei, 2017) kayit sesi, bakim oncesi, etkiler  (kalp satiirasyon
cihazi aspirasyon sirast ve  atimi, solunum  {izerinde etkili
islemi sonrast hizi, olurken kalp atim
toplam satlirasyon) ve solunum hiz
ii¢ kez tizerinde etkisi
olmadigi bulundu
(Webb ve ark., Deneysel 40 bebek 25-32 hafta  Ses 58 dBA Anne sesi Standart 45 dakika Bir ay Beyin gelisimi Anne sesi ve kalp
2015) galisma kayit ve anne bakim boyunca sesinin beyin
cihaz1 kalp sesi giinde gelisimini  olumlu
dort defa etkiledigi bulundu
(Chorna ve ark.,  Prospektif, 94 bebek 34-36 hafta  Ses Belirtilmedi Anne sesi  Standart 15 dakika Bes giin Beslenme Anne sesinin oral
2014) RKC kayit bakim boyunca beslenmeyi
cihazi giinde etkiledigi bulundu
bir defa
(Rand ve Lahav, Kohort 20 bebek  25-32 hafta Ses 57 dBA Anne sesi 30 dakika Giinde Fizyolojik Anne sesinin kalp
2014) calisma kayit dort etkiler  (kalp atimini
cihazi defa, bir atimi) stabillestirdigi
ayda 24 bulundu
giin
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(Dorn ve ark., Blok RKC Ses 55-65 dB Standart Giinde Aktivite, Anne sesi uyku ve
2014) kayit bakim yedi dinlenme, uyaniklik
cihazi defa, 21 uyku ve dongisini olumlu
giinde ti¢  kortizol diizeyi etkilerken aktivite
giin ve kortizol
hormonu {izerinde
herhangi bir etki
gostermedigi
bulundu
(Picciolini ve Vaka Ses 50 dB Standart 21 gin Fizyolojik Kalp atiminin
ark., 2014) kontrol kayit bakim boyunca etkiler (kalp stabillestigi,
caligsmasi cihazi giinde ii¢ atim hizi, satiirasyonun
defa satiirasyon), etkilenmedigi
viicut belirlendi.
aktivitesi, Viicut
norofonksiyon  aktivitesinde
aktivitesi sadece deri
renginin diizeldigi
bulundu. Ug aylik
donemde
norofonksiyon
aktivitesinin
olumlu yonde
etkilendigi
bildirildi.
(Zimmerman ve  Deneysel Ses <65 dB Standart 24 saat Kilo alimi, Anne sesinin kilo
ark, 2013) galisma kayit bakim boyunca  beslenme almimt  etkiledigi
cihaz1 giinde bulundu.
dort defa Beslenme
voliimiiniin
degismedigi
goriildii.
(Trabzon, 2013)  Deneysel Ses <50 dB Standart Bes giin Fizyolojik Anne sesinin
caligma kayit bakim boyunca, etkiler (kalp sadece stres ve
cihazi giinde {i¢  atimi, solunum dinlenmeyi olumlu
defa hizi, ates), yonde etkiledigi
biiylime bulundu.
gelisme, stres
ve dinlenme
(Doheny ve Yari Ses 55-60 dBA Hastanenin Bir gin Kardiyak ve Anne sesinin
ark., 2012) deneysel kay1t rutin sesi boyunca  solunum kardiyak ve

361



Anne sesi ve kalp sesinin yenidogan bebekler tizerindeki etkisi.

Tuncay S, Sarman A.

caligma cihaz1 kalp sesi dort defa  diizenlenmesi  solunum
diizenlemesinde
olumlu katki
yaptig1 bulundu
(Krueger ve ark, Yari 33 bebek  28-34 hafta Ses 58-60 dB Anne sesi Standart Belirtilmedi  Alt1 Beslenme, Anne sesi alan
2010) deneysel ve 32-34 Kkayit bakim hafta enteral bebeklerin
caligma hafta cihaz1 boyunca  beslenme beslenme
giinde toleransinin
iki defa gelistigi ve enteral
beslenmede daha
az kaldiklar tespit
edildi
(Cevasco, 2008) Deneysel 24 bebek  28-36 hafta  Ses 65 dB Anne sesi Standart 20 dakika Iki hafta Stres, taburcu Bebeklerin
caligma kayit bakim boyunca olma stresleri diisiik
cihaz1 giinde oranda  azalirken
bir defa hastanede  kalma
siirelerin  kisaldig1
goriildii
(Bozzette, Zaman 14 bebek 31-34 hafta  Video 65 dB Anne sesi 3 dakika Uc giin  Stres, Oksijen
2008) serili yar1 kayit boyunca  davramigsal ve satiirasyonu ve
deneysel cihazi giinde fizyolojik kalp atiminda
calisma dort defa  etkiler degisiklik
goriilmezken
solunum hiz1
olumlu etkilendigi
bulundu. Stres
bulgularinda
degisiklik
goriilmedigi ancak
bebeklerde
stabilitenin arttig1
bulundu.
Bebeklerin aglama
siirelerinin azaldigi
belirlendi
(Johnston ve Crossover 20 bebek  32-36 hafta  Ses 60-70 dBA  Anne sesi, Bir dakika  Iki giin Agr, Anne sesinin agri
ark, 2007) kayit topuktan boyunca  fizyolojik skoru ve fizyolojik
cihazi kan alma her gin etkiler (kalp etkiler iizerinde bir
ti¢ defa atim, etkisi tespit
satlirasyon) edilemedi
(Blumenfeld ve  Pilot yar1 11 bebek 31-40 hafta  Annenin  60-79 dB Anne sesi, Bebek Iki giin Beslenme, Beslenme ve
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Eisenfeld, 2006) deneysel canli
caligma sesi

beslenme

ADYU Saglik Bilimleri Derg. 2020;6(3):357-366.

beslenmesi  boyunca  fizyolojik fizyolojik
boyunca giinde etkiler  (kalp parametrelerde
ikidefa  atim, solunum  hicbir  degisiklik
tespit edilmedi

* Randomize kontrollii galisma, ** Desibel adjusted
Bulgular
Calismalarin genel ozellikleri

Arastirma kapsamina alinan caligmalar genel olarak randomize
kontrollii ¢alisma, deneysel ve yar1 deneysel c¢alismalardan
olusmaktaydi. Geri kalanlar ise kohort, vaka c¢alismasi ve c¢apraz
tasarimda diizenlenmisti.'>!”2° Calismalarda gestasyon yas1 farklilik
gostermekteydi. 1ki c¢alismada gestasyon yasinin belirlenemedigi
bildirilmisti.”!> Calismalarda uygulama asamasinda ses kayit cihazi,
MP3 player ya da CD calar gibi cihazlar kullanildig1 belirlendi. Bir
caligmada ise beslenme sirasinda canli olarak anne tarafindan bebege
sark1 sdylendigi ve herhangi bir cihaz kullanilmadig: tespit edildi.'”

Arastirma kriterleri kapsaminda ¢aligmaya dahil edilen 4 ¢alismada
bebeklere dinletilen sesin 50 dB iizerinde oldugu tespit edildi.*!>!?
Yapilan bir ¢alismada ise kullanilan sesin desibel araligi belirtilmedi.!!
Iki calismada'®!'® anne sesi ile beraber anne kalp sesi de dinletildigi,
diger caligmalarda sadece anne sesi kullanildig1 belirlendi.

(Calismalarda anne sesi ve kalp sesinin kullaniminin iglem, siire ve
sikligt oldukca degiskenlik gostermekteydi. Jonston ve ark.,'?
calismasinda, anne sesi maruziyet siiresi bir dakika iken, Dorn ve ark.,?!
caligmasinda bu silire bir saat olarak belirtilmisti. Benzer sekilde
arastirma kapsamina alinan bir calismada®? anne sesi yalmzca bir kez,
baska bir ¢alismada'* alti hafta boyunca giinde iki kez uygulanmisti.
Dért galismada*’1%%2 anne sesinin sadece islem sirasinda uygulandig
ve anne sesinin sakinlestirici 6zelliginden yararlanildig: belirlendi.

Anne sesi ve anne kalp sesinin etkileri

Agri

Calismalarda anne sesinin agr1 lizerine etkisinin farklilik gosterdigi
belirlendi. Buna gore; ii¢ ¢aligmada bebege islem uygulanirken anne
sesi dinletildigi ve bu islemlerin vendz ve topuktan kan alma islemleri
oldugu belirtildi.”'3?? Alemdar’, Johnston ve ark.’nin calismasinda'?,
agr1 skoru degismezken, Chirico ve ark.’nin calismasinda®’, deney
grubunda yer alan bebeklerin agrisinin diistiigli belirlendi.

Fizyolojik ozellikler

Incelenen calismalarin sekizi anne sesi ve anne kalp sesinin
bebeklerin fizyolojik 6zelliklerine etkisini incelemekteydi. Bunlar kalp
atimi hizi, solunum hiz1 ve oksijen satiirasyonu idi. ilgili ¢aligmalarin
bulgular1 incelendiginde fizyolojik parametrelerin farkli sonuglar
gosterdigi belirlendi. Buna gore; Johnston ve ark.,'’ Trabzon!®> ve
Blumenfeld ve ark.’nin ¢alismalarinda!® anne sesi ve anne kalp sesinin
fizyolojik 6zellikler iizerine higbir etkisinin olmadigi, Alemdar ve ark.,*
Picciolini ve ark.’nin ¢aligmalarmda'® ise satiirasyon seviyesinin
yiikseldigi ve Rand ve ark.,? ile Picciolini ve ark.’nin galigmalarinda'’
kalp atiminin stabillestirdigi belirlendi. Bir ¢alismada'?, anne sesinin
kardiyorespiratuar sistemi olumlu etkiledigi tespit edildi. Farkli bir
calisma sonucunda ise uzun siire anne sesi dinletilen bebeklerin deri
renginin diizeldigi belirlendi."”

Beslenme

Anne sesi ve anne kalp sesinin beslenme {izerine etkisinin
incelendigi dort caligmanin iiciinde!'!'*!” bu seslerin olumlu etkileri
oldugu belirtilirken, Blumenfeld ve ark.’nin ¢alismasinda'® anlamli bir
farkin bulunamadig: belirlendi. Calisma sonuglarina gbére anne sesi
dinletilen bebeklerin oral alimimnin erken bagladigi ve enteral
beslenmenin daha kisa siirdiigii goriildii.''* Zimmerman ve ark.’nin
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calismasinda'’ ise siirekli anne sesi dinletilen
bebeklerin kilo aliminin daha hizli oldugu
bildirildi.

Davranis ve stres

Anne sesinin bebeklerde uyku-uyaniklik,
dinlenme, aglama ve stres tlizerine etkisini
inceleyen dort c¢alismaya ulasilds.!s21:2324
Dorn ve ark.’nin calismasinda®' anne sesi
dinletilen bebeklerin uyku siiresinin uzadig1
ve uyku dongilerin daha stabil oldugu
belirlendi. Trabzon'’, Bozzette ve ark.’nin
calismalarinda®’ bebeklerin dinlenme
stirelerin daha uzun oldugu ve daha az
agladiklar1 tespit edildi. Stres bulgular
incelenen  {ic  ¢alismanmn  ikisinde!>**
bebeklerin streslerin azaldigi belirtildi. Bir
calismada®® ¢ocuklarin stres seviyelerinin
degismedigi goriildii.

Beyin gelisimi

Anne sesinin bebeklerin beyin gelisimi ve
norofonsiyon aktivitesi iizerine etkisini
inceleyen iki calismaya'®!® ulasildi. Beyin
goriintiilerinin incelendigi Webb ve ark.’nin
calismasinda'® anne sesi dinletilen bebeklerin
olumlu etkilendikleri belirlendi. Picciolini ve
ark.’nmin calismasinda!® ise deney grubu
bebeklerin ii¢ aylik donemde norofonksiyon
aktivitelerinin diizeldigi tespit edildi.

Tartisma

Bu arasgtirma; anne sesi ve anne kalp
sesinin  bebekler iizerine olan etkisini
inceleyen c¢alismalar1 Ozetlemek amaciyla
yapilmistir. Buna gore, anne sesi ve anne kalp
sesinin bebegin agri, konfor, fizyolojik
parametreleri, beslenme, davranig, stres ve
beyin gelisimi {izerine etkisini belirleyen
calismalar incelenmistir.

Calismalarm sadece ikisinde!'>!® anne kalp

sesi kullanildigi, her ikisinde de anne kalp
sesi ve anne sesinin birlikte verildigi
goriilmiistiir. Kalp sesi gibi ritimli seslerin
bebeklerin  dikkatini  ¢ektigi ve onlar
sakinlestirdigi bildirilmistir.> Buna neden olan
durumun  giivenli  intrauterin  hayatta
bebeklerin bu sese maruz kalmasi ve sesi

tanimas1  sonucunda, kendini  giivende
hissetmesi nedeniyle oldugu
diistiniilmektedir.?> 2

Tuncay S, Sarman A.

Agriy1 inceleyen ii¢ calismada’!'*2? farkl
sonuglar elde edildigi belirlenmistir. Bu
caligmalarin klinik prosediirleri birbirinden
farkliik  gostermektedir.  Johnston  ve
ark.!>’nin galismasinda, topuktan kan alma
islemi i¢in anne sesi yalnizca bir dakika
boyunca  dinletmistir.  Benzer  sekilde
Alemdar’, vendz girisim igin 16 dakika
boyunca anne sesi dinletmistir  Bu
caligmalarin ikisinde anne sesinin agr1 lizerine
etkisiz oldugu bulunurken Chirico ve
ark.??’nin ¢alismasinda ise topuktan kan alma
islemi i¢in anne sesi 30 dakika boyunca
dinletilmis ve agrmin azaldig1 tespit
edilmistir.

Bu calismalarda, anne sesi maruziyetinin
desibel diizeyi, stire ve sikligi, bebege
uygulanan agrili islemlerin ve bebeklerin
gestasyon haftalarin  standart olmamasina
bagli olarak farkli sonuglarin elde edildigi
diistiniilmektedir. Ayni1 zamanda agr1 gibi
norobiligsel acidan zorlayici  durumlarda,
bebeklere sadece anne sesinin dinletilmis
olmasinin yetersiz kalacagi, anne kokusu ile
dokunma  gibi  uyaranlarla  uygulanan
girigimlerin desteklenmesi gerektigi
bildirilmistir.?’

Anne sesi ve anne kalp sesinin bebekler
iizerinde fizyolojik etkilerinin incelendigi
calismalarda*"1%1220 tytarsiz sonuglar elde
edildigi goriilmiistiir. Sonuclarin  6zellikle
gestasyon yasi ve bunun yaninda, anne sesi
diizeyi, siire ve siklig1 gibi bircok faktorden
etkilenme durumu olabilir. 32 haftadan 6nce
dogan bebeklerin beyin fonksiyonlarmin
yetersiz olmasi nedeniyle anne sesinin
sonuclar1 daha az etkiledigi diisiiniilebilir.?8
Anne sesinin bir ayda 24 giin boyunca ve
giinde dort defa dinletildigi bir calisma® ile
21 giin boyunca her giin giinde iic defa
dinletildigi baska bir calismada'® bebeklerde
onemli degisikliklerin goriildigii
belirlenmistir. Bu nedenle, ¢alismalarda anne
sesinin uzun siire dinletilmesinin bebekte
onemli degisikler yapacagi diistinilmektedir.
Nitekim bir ay boyunca giinde dort defa ve
her defasinda 45 dakika anne sesinin
dinletildigi ve bebeklerin beyin gelisiminin
incelendigi baska bir calismada'® 6nemli
olumlu sonuglar elde edildigi gozlenmistir.
Picciolini ve ark.’nmn calismasinda®®, 21 giin
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boyunca giinde iic defa ve 30’ar dakika
boyunca anne sesi dinletmis ndrofonksiyon
aktivite ve fizyolojik parametrelerin olumlu
etkilendigi vurgulanmistir.

Anne sesinin bebek beslenmesine etkisiyle
ilgili calismalarda!™**" pebeklerin  oral
beslenmesinin  gelistigi, kilo  aliminin
desteklendigi ve enteral beslenmenin erken
sonlandigr  bildirilmistir. Ancak bebegin
emzirilmesi sirasinda anne sesinin canli
olarak ve 60-79 dB araliginda dinletildigi bir
calismadal® anne sesinin beslenme iizerinde
bir etkisinin olmadigr belirlenmistir. Bu
caligmada annelerin bebeklerinin bulundugu
durumdan dolay1 ¢ok kaygili oldugu ve sarki
sOylerken c¢ok gerildikleri bildirilmistir. Bu
baglamda, yapilan bir calismaya®® gére anne
kaygisinin bebegi olumsuz etkiledigi ve bu
calismada da buna benzer bir etki yarattigi
diisiiniilmektedir. Aym1 zamanda APA’nin
onerdigi 50 dB ses seviyesine* ragmen bu
calisgmada anneler yiiksek ses ile sarki
sOylemigtir. Yiiksek sesin bebegi rahatsiz
edebilecegi goz ardi1 edilmemelidir.

Baz1 calismalarda anne sesinin bebegin
uyku-uyaniklik, dinlenme, aglama ve stres
tizerine  etkisi  incelenmistir.  Calisma
sonuclarinda bebeklerin daha uzun siire
uyuduklari, aktivitelerinin  arttigi, etkili
dinlendikleri ve stres bulgularinin azaldig
bulunmustur.'>?42324  Bebeklerin ~ 26-28.
haftalarda anne sesini kemik iletim yoluyla
duyabildigi® anne sesini taniyabildigi ve buna
tepki verebildigi belirtilmektedir. Bu nedenle,
anne sesi dinletilen bebeklerin 28 haftadan
bliylik  olduklar1  icin  anne  sesini
algilayabilecekleri, bunun sonucu olarak
endorfin salgilayabilecekleri ve daha stabil
kalabilecekleri diisiiniilebilir. Yalnizca bir
caligmada®® anne sesinin bebegin stresini
etkilemedigi bildirilmistir. Diger caligmalarin
aksine bu calismada anne sesi dinletim
stiresinin ti¢ dakika oldugu ve sikliginin diger
caligmalara  gére  daha az  oldugu
belirlenmistir.  Uzun  siire anne  sesi
maruziyetinin bebeklerin davranis ve stresini
olumlu yonde etkiledigi s6ylenebilir.

Sonug¢

Arastirma kapsamina alinan caligmalarda
anne sesi ve anne kalp sesinin bebekler

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):357-366.

lizerine etkisi incelenmistir. Tek basina anne
kalp sesinin etkinligi ile ilgili bir sonug
belirlenememistir.  Calismalarda  oldukca
farkli klinik deneme sonuglari, gestasyon yasi,
ses diizeyi, anne sesi maruziyet siliresi ve
siklig1 oldugu tespit edilmistir. Bunun yani
sira anne sesinin bebeklerde agri, konfor ve
fizyolojik ozellikler iizerinde kesin sonuglari
bulunmadigr goézlenirken iyi diizenlenmis
klinik denemelerde anne sesinin beslenme,
stres, davranis ve beyin gelisimi {izerinde
etkili oldugu goriilmistiir.

Bu  bilgiler c¢ercevesinde c¢alismalara
almacak bebeklerin gestasyon yasi, bebege
uygulanan iglem, anne sesinin siire ve sikligi,
anne sesinin desibel diizeyi ve uygulama
seklinin iyl secilmesi gerektigi
diisiiniilmektedir. 26-28 haftadan 6nce dogan
yenidogan bebeklerin anne sesini
kavrayamayacaklar1 géz Oniine alinmalidir.
Ayrica klinik denemelerde zamanlama ve siire
iyl secilmelidir. Cok agrili islemlerde anne
sesi ile beraber anne kokusu ve annenin
dokunmasi  saglanmalidir.  Yiiksek  ses
diizeyinde anne sesi  dinletilmesinden
kacinilmalidir. Bunun bebegi  olumsuz
etkileyecegi diigtiniilmelidir.

Yenidogan yogun bakim ortaminda yiiksek
riskli olan yenidoganlara anne ve/veya
babanin dokunma imkani olmayabilir. Ayrica
ebeveynler bu siiregte kendini 1y1 ve konforlu
hissetmeyebilir. Bundan dolay1 1yl
diizenlenmis, onerilen ses desibel diizeyindeki
anne sesinin kayit cihazi ile bebege
dinletilmesi de Onerilebilir.

Anne sesinin nasil dinletilmesi ve
protokoliin nasil olmasi gerektigi ile ilgili
rehberler hazirlanmali ve yenidogan yogun
bakimlarda uygulanmalidir.

Arastirmanin Stmirhihiklar:

Arastirma kapsamina alinip degerlendirilen
bazi calismalarin dili Ingilizce ve Tiirkce
disinda oldugundan bu ¢alismalarin sonuglari
degerlendirilememistir. 2005’ten once
yayimlanan c¢aligmalar, degerlendirilmeye
alimnmamigtir. Bunun yam sira, c¢alismalarin
klinik diizen ve parametreler farklilik
gosterdiginden uygulamalarin etkinligine dair
kesin bir sonuca varilamamaistir.
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Anne sesi ve kalp sesinin yenidogan bebekler tizerindeki etkisi.

Cikar Catismasi1 Beyam

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar catigmasi

bulunmamaktadir.

Arastirma Destegi

Calismay1

maddi olarak destekleyen

kisi/kurulus yoktur.

Hakem Degerlendirmesi

D1s bagimsiz.

Beyanlar

Calisma daha once herhangi bir yerde

sunulmamustir.
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Oz

Amag: Ebe ve hemsirelerin Kendi Kendine Meme
Muayenesi (KKMM) ile ilgili yaptiklari lisansiistii
tezlerin o6zelliklerini belirlemek ve gelismeleri ortaya
koymak amaglanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Calisma retrospektif tipte literatiire
dayali tamimlayic1 olarak yapilmustir. Yiiksek Ogretim
Kurumu (YOK) Tez Tarama veri tabani 25 Aralik
2019-25 Ocak 2020 tarihleri arasinda “kendi kendine
meme muayenesi” anahtar kelimesi kullanilarak
tarandi. Caligmaya 1985-2019 willar1  arasinda
hazirlanan 20 tez dahil edildi.

Bulgular: Tezlerin tamamina yakinmin (%90) yliksek
lisans tezi oldugu, %15’inin 2019 yilinda hazirlandigs,
%30’unun Cerrahi Hemsireligi Anabilim Dali’nda
yiiriitildiigii belirlendi. Tanimlayic1 tipte hazirlanan
tezlerin fazla oldugu (%60) ve arastirmalarda veri
toplama araci olarak anket ve olgeklerin kullanildig:
goriildil.

Sonuc¢: Caligmanin uygulandigi 6rneklem grubu kim
olursa olsun, KKMM ile ilgili bilgi, tutum eksikligi ve
ayn1 zamanda KKMM’yi uygulamaya devam etmede
sikint1 tespit edilmistir. KKMM farkindalig1 ve becerisi
kazandiran lisansiistii tezlerin sayilarinin arttirtlmasi
Onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Erken tani; Kendi kendine meme
muayenesi; Meme kanseri; Tez inceleme.

Abstract

Aim: It was conducted to examine the postgraduate
theses by midwives and nurses on Breast Self-
Examination (BSE).

Materials and Methods: The study was conducted as
a retrospective type descriptive based on the literature.
Higher Education Institution (HEI) Thesis Search
database was searched between 2 January and 25
January using the keyword "breast self-examination”.
Twenty theses prepared between 1985 and 2019 were
included in the study.

Results: It was determined that almost all (90%) of the
theses included in the study were master's theses, 15%
were prepared in 2019 and 30% of theses conducted in
the Department of Surgical Nursing. It is seen that the
theses prepared in descriptive type are high (60%) and
surveys and scales are used as data collection tools.
Conclusion: According to the results of the study,
regardless of the sample group to which the study was
applied, it was determined that there was a lack of
knowledge and attitude regarding BSE and difficulties
in continuing the application. It is recommended to
increase the number of postgraduate theses that give
BSE awareness and skill.

Keywords: Breast cancer; Breast self-examination;
Early diagnosis; Thesis review.
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Kendi kendine meme muayenesi tezlerinin incelenmesi.
Giris

Kanser son zamanlarda en korkutan ve en
stk goriilen hastalik olarak karsimiza
cikmaktadir. Tiim diinyadaki  Oliimlere
bakildiginda ikinci  O6liim  nedeni ve
gerceklesen altt  olimden  biri  kanser
kaynaklidir.! Tiirkiye’de de her bes dliimden
biri kanser nedeniyle meydana gelmektedir.?
Kanser ¢esitleri arasinda hayati tehdit eden

meme kanseri ise, kadin niifusu i¢inde O6nde
gelen 6liim nedenidir.!?

Kadinlarda goriilen kanserlerin basinda yer
alan meme kanseri, her y1l kadin kanserleriyle
ilgili oliimlerin ¢oguna neden olmaktadir.*
Uluslararas1 Kanser Ajansi (IARC) tarafindan
yayinlanan GLOBOCAN 2018 verilerinde
diinya genelinde tiim kanser vakalarinin
%25’1ni1, kansere bagli 6liimlerin de %15'ini
meme kanserinin olusturdugu bildirilmistir.
Tiirkiye’de 2015 yili verilerine gore meme
kanseri insidansi, yiiz binde 43,8 olarak
saptanmistir. Kanser tanist konulan her dort
kadindan biri meme kanseridir.’® Meme
kanserinde erken tani; mortalite ve
morbiditeyi azaltmanmn en etkili yoludur.
Meme kanserinin en sik goriilen kanser tiirii
olmas1 ve kansere bagli oliimlerde birinci
sirada yer almasi erken tani ve tedavinin
onemini gostermektedir. Meme kanserinin
erken tanilanmasi ve tedavinin erken siirecte
baslamasi kadinin yasam kalitesini arttirmakta
ve yasam siiresini uzatmaktadir. Uluslararasi
Kanser Ajanst (IARC)’ndan elde edilen
kanitlar, teknoloji ve erken tan1 yontemleriyle
20 wyil icinde kanser vakalarinin 1/4’{iniin
onlenebilir oldugunu, 3/4’{iniin ise tedavisinin
miimkiin oldugunu savunmaktadir.t

Meme kanseri erken tanisi i¢in kullanilan
yontemler arasinda Mamografi, Klinitk Meme
Muayenesi (KKM) yaptirma ve Kendi
Kendine Meme Muayenesi (KKMM) yapma
yer almaktadir. Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu
Kanser Daire Baskanligi tarama rehberine
gore kadmlarm; 20-40 yas aras1 ayda bir
KKMM, 2 yilda bir KMM, 40-69 yas arasi
ayda bir KKMM, her y1l KMM, yilda 2 defa
bir mamografi  ¢ektirilmesini  tavsiye
etmektedir.® KKM, saglk profesyoneli
tarafindan mamografi ¢ektirmenin smirh
oldugu durumlarda inspeksiyon ve palpasyon
yontemleriyle memelerin sekil, buytikliik,

Serhatlioglu S, Gengtiirk N.

renk, siskinlik, cukurlagsma gibi degisiklikler
yoniinden degerlendirilmesi ve koltuk alt1
muayenesinden olusmaktadir.” Mamografi,
meme dokusunun X 1sinlart  yardimiyla
goriintiilenmesi  iglemidir. Erken asamada
belirti vermeyen olusumlarin tespitinde etkili
bir tanilama yéntemidir.® Kadinlarmm meme
kanseri erken tanisi i¢in ayda bir kere
memelerini sistematik bir sekilde, belirtilen
yontemlerle muayene etmesine KKMM denir.
Diizenli bir sekilde KKMM yapmak kadinin
memesinin normal goériiniim ve dokusuna
alismasini saglar, boylelikle normalden sapma
durumunu kolaylikla ayirt edebilir.®°

KKMM  basit, ekonomik, arag-gerec
gerektirmeyen, kolay, zararsiz, kadinin
mahremiyetinin korundugu, zaman almayan,
kadmlarin evinde tek basina kolaylikla
uygulayabilecegi, girisim gerektirmeyen bir
yontem olmasindan dolayr meme kanserinin
tanilanmasinda  olduk¢a  biiyilk  Oneme
sahiptir'®. Erken tanmin kadimnlarin kendileri
tarafindan saglanabilmesi i¢cin KKMM’yi
ogretmek, gerekliliginin 6nemini kavratmak
saglik profesyonellerinin primer
sorumlulugundadir. Erken tani ve tedavi ile
yagam kalitesinin arttirilacagi ve yasam
sliresinin uzatilacaginin goz Oniine alinmasi,
KKMM ile ilgili yapilan g¢aligmalara 6nem
verilmesi gerektigini ortaya koymaktadir.
Yapilan calismalarin sonuglarini
degerlendirmek kadinlarin farkindalik
diizeylerini  arttirmak ve  yetersizlikleri
gormek acisindan  Snemlidir. Gegmisten
giiniimiize KKMM ile ilgili yapilan lisansiistii
tezlerin gozden gecirilmesinin ve konu ile
ilgili durumun ortaya konulmasinin arastirma
onceliklerinin belirlenmesi agisindan Onemli
olacagi gibi ayn1 zamanda KKMM ile ilgili
yapilacak yeni ¢aligmalara 151k tutacaktir.

Meme kanserinin erken tani ve tedavisinde
onemli yeri olan KKMM ile ilgili literatiirde
yapilan tezleri inceleyen caligmaya
rastlanmamistir.  Bu  motivasyonla  bu
caligmada; Tiirkiye’de ebe ve hemsireler
tarafindan yapilan ve “kendi kendine meme
muayenesi”’ anahtar kelimesini iceren yiiksek
lisans ve doktora tezlerini incelemek, tezlerin
ozelliklerini belirlemek, alandaki gelismeleri
ve eksiklikleri ortaya koymak amaglanmistir.
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Calismada asagida belirtilen alt amaclara
ulasilmas1 hedeflenmistir:

e Tirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezler hangi
yillarda yayinlanmistir?

e Tiirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezler hangi
anabilim dallarina aittir?

e Tiirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile 1ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezlerin
tiirleri nedir?

e Tiirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezlerin
arastirma yontemleri nelerdir?

e Tirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezlerde
hangi 6rneklem gruplariyla ¢aligilmigtir?

e Tirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezlerde
orneklem sayilar kagtir?

e Tirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile ilgili yaptiklari lisansiistii tezlerde veri
toplama araci olarak kullanilan formlar
nelerdir?

e Tirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM
ile 1ilgili yaptiklar1 lisansiistii tezlerin
sonug Ozellikleri nelerdir?

Gerec ve Yontem
Arastirmanin tipi

Calisma, meme kanserinin erken teshisinde
cok biiyiik 6neme sahip olan KKMM yontemi
konusunda ebe ve hemsireler tarafindan
yapilan lisansiistii tezleri retrospektif olarak
inceleyen literatiire dayali tamimlayict bir
caligmadir.

Arastirmanin evreni ve orneklemi

Aragtirmanin  evrenini  Yiksekogretim
Kurulu Ulusal Tez Merkezi’nin “kendi
kendine meme muayenesi” anahtar kelimesi
ile taranmasi sonucu bulunan 31 adet tez
olusturmaktadir. Arastirmaya dahil edilen 20
tezin iki tanesi doktora, 18 tanesi yiiksek
lisans tezidir.

Calismaya dahil edilme kriterleri;

e “kendi kendine meme muayenesi”
kelimelerinin tezin basliginda yer almasi
e Tezlerin yayinlanmis olmasi
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e Tezlerin ebelik ya da hemsirelik anabilim
dallarina ait olmast
e Tezlerin tam metnine ulasilabilir olmasi

Calismanin dislanma kriterleri;

e Tezin bashginda “kendi kendine meme
muayenesi”’ gecmesine ragmen farkl
disiplinler tarafindan yapilmis olmasi

¢ Yayin dilinin Tiirk¢e olmamasi

Veri toplama araclari

Calisma verileri, Yiiksek Ogretim Kurumu
(YOK) Ulusal Tez Merkezi veri tabania
erisilerek toplanmistir. Tarama 25 Aralik
2019 25 Ocak 2020 tarihleri arasinda
yaptlmistir. Calismada, 1985- 2019 yillan
arasinda YOK Tez Tarama veri tabaninda
Aranacak Kelime(ler) kismina “kendi
kendine meme muayenesi” anahtar kelimesi
yazilarak ve Aranacak Alan kismi “tez adi”
secilerek arama yapilmistir. Arama sonucunda
31 adet tez bulunmustur. Arastirmaya dahil
edilme kriterlerinden tam metnine ulasilmasi
sartin1 saglamayan 5 tez, ebelik ve hemsirelik
disinda baska bir anabilim dalina ait olan 6
tez calisma dis1 brrakilmigtir. Calismada
toplam 20 tez degerlendirme kapsamina
alimmis ve yaymlandiklar1 yil, tiir, anabilim
dali, yontem, ¢alisilan Orneklem grubu ve
sayisi, Ol¢iim araglart ve sonug Ozellikleri
bakimindan incelenmistir. Verilerin
toplanmasinda ve kodlanmasinda olusturulan
Microsoft Excel tablosu kullanilmustir.

Verilerin analizi

Tezler arastirmacilar tarafindan gelistirilen
sekiz maddelik soru formu ile
degerlendirilmistir. Tezin yili, anabilim dali,
tirti, Orneklem grubu, Orneklem sayisi,
aragtirma  yontemi, Olgme araglart  ve
sonuglarma  yonelik cevap  aranmuistir.
Verilerin degiskenlere gore frekans (n) ve
yizdelik (%) hesaplar1 yapilmis ve veriler
grafikler seklinde sunulmustur.

Arastirmanin etik boyutu

Bu arastirmanin etik kurul raporu
bulunmamaktadir. Yiiksek Ogretim Kurumu
ulusal tez merkezi sayfasindan erisim izni
olan 20 tez kullanilmis, erisim izni olmayan
tezler calismaya alinmamastir.
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Bulgular

A
YOK veri tabaninin "kendi kendine meme

muayenesi" kelimeleriyle tez adi kismmda
arama (n=31)

4

Arastirma kriterlerine uymayan tezlerin

¢ikarilmasi (n=11)

v

Arastirma kriterlerine uyan 20 tez
calismasi arastirmaya dahil edildi

e ————

Sekil 1. PRISMA Akis Semasi

Tiirkiye’de ebe ve hemsirelerin KKMM ile
ilgili yaptig1 lisansiistii tezlerin incelendigi
caligmaya gore; tezlerin yillara  gore
dagilimina bakildiginda 1985 yilinda ilk tezin
hazirlandig1 ve 2002 yilina kadar KKMM ile
ilgili bagka tezin hazirlanmadig goriilmiistiir.
Bazi yillarda bu konuda hig¢ tez
hazirlanmadigi, en fazla tezin (n=3) 2019
yilinda hazirlandigr goriilmektedir (Sekil 2).

Sekil 3’te yer alan lisansiistii tezlerin
yapildiklar1 anabilim dali dagilimma gore,
tezlerin  tgte  birinin  (%30)  Cerrahi
Hemsireligi Anabilim Dali’'nda yliriitildigi
goriilmektedir. Digerleri Halk Sagligi/Halk
Sagligi Hemsireligi, Ic Hastaliklar1
Hemsireligi, Hemsirelik, Ebelik ve Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Anabilim Dallari’nda
hazirlanmustir.

2019
2018
2017
2016
2014
2012
2010
2008
2007
2006
2005
2003
2002
1985

Yil
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Ebelik ve Hemgirelik Anabilim
dallarmda hazirlanmayan (n=6)
Psikoloji: 1
Tipta Uzmanhk: 4
Egitim Bilimleri: 1

o
=
N
w
IS

Tez Sayisi

Sekil 2. Yillara Gore Tezlerin Dagilimi
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%30
6 %25
6
g
g 5
S
G
3 %10
2
2
1
- - e
0
Cerrahi Hem. Halk Ic Hast. Hem.
ABD Sag./Halk ABD
Sag. Hem.
ABD

Sekil 3. Tezlerin Anabilim Dallarina Gére Dagilimi

Tezlerin  tilirlerine  gére  dagilimlar
incelendiginde, %90’ min yiiksek lisans tezi
oldugu, sadece iki tanesinin doktora tezi
oldugu goriilmektedir (Sekil 4). Doktora
tezlerinin biri Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi
Anabilim Dali’nda, digeri ise Halk Sagligi
Anabilim Dali’nda hazirlanmistir.

Ornekleme alinan lisansiistii  tezler
arastirma yontemlerine gore incelendiginde;

%60’ 1nin  tanimlayici,  %?20’sinin  yar1
deneysel, %I10’unun deneysel, %5’inin
kesitsel,  %5’inin  tanimlayici-miidahale

yontemleriyle yapildigi goriilmektedir (Sekil
5).

Calismaya dahil edilen tezlerin 6rneklem
gruplarinin saglikli kadinlar, meme kanseri
tanil1  hastalar, kiz  Ogrenciler, kadin
akademisyenler, saglik c¢alisan1 kadinlar,
mahkiim kadmlar, isitme engelli kadinlar,
gorme engelli kadinlar ve memede Kitle
sikayeti olan kadinlardan olustugu
goriilmektedir. Orneklem sayilar1 62 (min.)-
1000 (max.) arasinda degismektedir (Tablo
1).
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%15 %15
3 3
%5
1
p
Hemsirelik Ebelik ABD  Kadin Sag. ve
ABD Hast. Hem.
ABD

Arastirmalarda veri toplama araci olarak
anket ve Olgekler kullanilmistir (Tablo 1).
Kullanilan olgekler ise; Champion Saglik
Inang Modeli Olgegi, Champion Meme
Kanseri Korku Olgegi, Nottingham Saglik
Profili (NHP) ve Coopersmith Benlik Saygisi
Olgegi’dir.

= Doktora

= Yiiksek Lisans

Sekil 4. Tezlerin Tiirtine Gére Dagilim1
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%60

12

10

12

%20

%5

%10
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%5

Tanimlayici Tipte

Yar1 Deneysel

Sekil 5. Tezlerin Yontemlerine Gore Dagilimi

Tablo 1. Tezlerin Baz1 Degiskenlere Gore Dagilimi

Tanimlayict
Miidahale

Deneysel Tipte

Kesitsel

Yazar Yil Orneklem Grubu  Cahsmammn Tipi  Kullanilan araclar  Sonug
Akyolcu?* 1985 100 Meme kanseri ~ Tanimlayici Aragtirmaci Calismaya katilan kadinlarin
tanili hasta kadin tarafindan meme kanseri ve kendi
100 Saglikl kadin hazirlanan anket kendine meme muayenesi
formu konusundaki bilgilerinin
yetersiz oldugu saptanmuistir.
Tuna?? 2002 150 Universite Yar1 deneysel KKMM Bilgi Universite dgrencilerinin
Ogrencisi Degerlendirme kendi kendine meme
Formu 1-1 muayenesini 6grenmelerinde
KKMM Uygulama  akran egitiminin etkili
Becerisini oldugu bulunmustur.
Degerlendirme
Formu,
KKMM Diizenli
Uygulama
Durumunu
Degerlendirme
Formu
Gokpmar 2003 62 Kadin Tanimlayici Aragtirmaci Kadmlarin meme kanseri ve
Cevik®® tarafindan kendi kendine meme

hazirlanan anket
formu

muayenesi ile ilgili bilgi
diizeylerinin diisiik
oldugunu, kendi kendine
meme muayenesini her ay
diizenli yapmadiklarini,
memelerindeki kitleleri
tesadiifen fark ettikleri
bulunmustur.
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Harputlu!? 2005 161 Kadin Tanimlayici ve Aragtirmacilar Kadm mahkumlarin KKMM
mahkum iligkisel tarafindan bilgi ve uygulamalarinin
hazirlanan anket yetersiz oldugu
formu, belirlenmistir.
Coopersmith
Benlik Saygisi
Olgegi

Canbulat’* 2006 268 Saglik calisan1 ~ Tanmimlayici Aragtirmacilar Saglik calisanlarinin biiyiik
tarafindan cogunlugunun KKMM
hazirlanan anket yapma zamanina onem
formlari, gostermedikleri, konuya
Meme Kanseri iligkin tutum ve
taramalarinda davraniglarinda degisim
Champion Saglik gostermeleri igin hizmet igi
Inan¢ Modeli egitim programlarina islerlik
Olgegi kazandirilmasi: sonucuna

varilmisgtir.

Elik? 2006 42 deney Yari deneysel Kadinlarin Sosyo-  Egitim sonrasinda saglik

48 kontrol Demografik inanglar1 boyutlarindan

Ev hanimi Ozellikleri ve saglik motivasyonu ve
Meme Kanseri KKMM yararlar1 digindaki
Riski Anket Formu, boyutlarda iki grup arasinda
KKMM Bilgi ve anlamli bir fark bulunmustur.
Uygulama Durumu  Calisma sonucunda yapilan
Kontrol Formu, egitimin, KKMM bilgi ve
Champion Saglk uygulamalari ile meme
Inan¢ Modeli saglig ile ilgili inanglart
Olgegi artmigtir.

Arslan®® 2007 200 Kadmn Tanimlayici Tipte  Arastirmacilar Egitim Oncesi ve egitim
tarafindan sonrasi bilgi diizeyi puan
hazirlanan anket ortalamalar1 arasinda
formu istatistiksel olarak anlamli

farklilik saptanmustir.

Tagg1 2008 252 Kadmn Tanimlayici Tipte  Arastirmacilar Kadinlarin ¢gogunlugunun

29 Ebe / Hemsire tarafindan KKMM yapmadigi,
hazirlanan anket Hemygirelerin tamamina
formlari yakininin KKMM yaptigi

saptanmigtir.

Duran? 2008 31 Mahkum Deneysel Tipte Sosyo-demografik ~ Meme kanserinde erken

36 Halk Egitim soru formu, tantya yonelik davraniglar
Merkezine devam Tiirkge Champion acisindan, KKMM yapma,
eden kadin Saglik Inang klinik meme muayenesi
41 Kuran kursuna Modeli Olgegi, (KMM) yaptirma ve
devam eden kadin Nottingham Saglik  mamografi ¢ektirme
Profili oranlarmin disiik diizeyde
(NHP) oldugu saptanmigtir.
Kersu®? 2010 1000 Kadin Tanimlayici- Anket formunun ilk  Egitim 6ncesi ve egitimden
miidahale boliimde sonra KKMM bilgi puan
caligmasi sosyodemografik ortalamalar1 (BPO) ve
ozellikleri iceren uygulama puan ortalamalari
sorular, ikinci (UPO) arasinda 6nemli fark
bolimde KKMM oldugu saptanmistir
bilgi diizeyini (p<0,001).
belirleyen sorular,
iiclincii boliimde
KKMM uygulama
durumunu
belirleyen sorular

Oktem®® 2012 200 Kiz dgrenci Tanimlayici Aragtirmacilar Ogrencilerin meme kanseri

tarafindan risk faktorleri, belirtileri ve

hazirlanan anket
formlari

KKMM hakkinda yeterli
bilgiye sahip olmadiklar
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saptanmistir. KKMM
uygulamasinin dogru
zamanini ve yontemini
bilmedikleri sonucu
c¢ikarilabilir.

Ceylan® 2017 553 Kadin saglik Tanimlayici Tipte  Kisisel Bilgi Formu  Kadin saglik calisanlarinin
caligan1 ve Tiirkge diizenli olarak Kendi
Champion Saglik Kendine Meme Muayenesi
Inanglar1 Modeli yapma oranlarinin istenilen
Olgegi diizeyde olmadig1 ve KKMM
uygulamalari tizerinde Saglik
Inang diizeyleri yoniinden
fark oldugu tespit edilmistir.
Pak30 2018 230 Kadin Kesitsel tipte Aragtirmaci Katilimeilarin Saglik Inang
tarafindan Modeli Olgegi’nin alt
olusturulan soru boyutlarindan duyarlilik
formu ve algilarinin diigiik, Mamografi
Champion'un yararlari ve KKMM yararlari
Saglik Inang algilarinin yiiksek diizeyde
Modeli Olgegi oldugu saptanmustir.
Kogak?® 2019 80 Isitme engelli Yari deneysel KKMM bilgi Egitim Oncesi, isitme engelli
kadin tipte diizeyi anket formu  kadinlarin ¢ogunun
ve Champion- KKMM'ni duymadigi ve
Saglik Inang higbirinin yapamadig1
Modeli Olgegi belirlenmigtir. Egitim
sonrasi, deney grubundaki
kadinlarin KKMM beceri
basamaklarinin ¢ogunu
yaptigi; kontrol
grubundakilerin ise oldukg¢a
diistik oranda yaptig1
saptanmistir.
Celik® 2019 70 Gorme engelli Yari deneysel KKMM bilgi formu  Egitim 6ncesi, gorme engelli
kadin tipte ve Champion- kadnlarin ¢ogunun
Saglik Inang KKMM'yi duymadig1 ve
Modeli Olgegi yapamadig1 belirlenmistir.
Egitim sonrasi, sesli
betimlemeli egitim
videosunu dinleyen
kadinlarin KKMM beceri
basamaklariin ¢ogunu
yaptigi, sesli betimleme
icermeyen egitim videosunu
dinleyenlerin ise oldukg¢a
diisiik oranda yaptig1
saptanmigtir.
Sahin'® 2012 258 Kadin Tanimlayici Tipte  Arastirmacilar Kadinlarin ¢aligma statiileri
akademisyen tarafindan ve medeni durumlarina gére
hazirlanan anket KKMM hakkinda bilgi sahibi
formlari olma durumlar1 arasinda
istatistiksel bir fark
saptanmustir (p<0,05). Sonug
olarak; kadinlarin KKMM
konusunda yeterli diizeyde
bilgi sahibi olmadiklar1
saptanmigtir.
Ates? 2014 285 Kadin Tanimlayici Tipte  Tanitici bilgi formu  Arastirmanin sonucunda

ve Champion
Saglik Inang
Modeli 6lcegi

kadinlarin meme kanseri
erken tan1 ve uygulama
yontemleri hakkinda
eksikliklerinin oldugu ve
egitimlerle bu eksikliklerin
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giderilebilecegi saptanmistir

Oztiirk'® 2014 86 Kadmn

Tanimlayici Tipte

Tanitic1 bilgi formu
ve Champion
Saglik Inang
Modeli 6lcegi

Verilen egitim sonrasinda
KKMM iliskin saglik inan¢
ve davraniglarinda anlamli
olarak artig meydana
gelmistir. Gorsel olarak
yapilan uygulama sonrast
KKMM’yi uygulama
basamaklarmi dogru sekilde
uygulayanlarin sayisinda
artma meydana gelmistir.

Seker'® 2016 125 Hemsire

Tanimlayic1 Tipte

Katilimcilarin
sosyo-demografik
ozelliklerini, meme
kanseri hakkinda

Hemsirelerin meme kanseri
belirtilerini bildikleri ancak
meme kanseri risk

faktOrlerini bilmedikleri ve

bilgi diizeylerini, KKMM uygulamasin
KKMM hakkinda diizenli yapmadiklari
bilgi diizeylerini ve  saptanmustir.
uygulama

durumlarini igeren
52 sorulu anket
formu

Kayar?® 2019 177 Kadmn Randomize
kontrollii
deneysel

aragtirma

Kisisel bilgi formu, Kadinlara verilen meme

"Champion Saglik  kanseri ve KKMM egitimi ile
Inang Modeli izlemin, kadinlarin meme
Olgegi"ve kanseri bilgi, uygulama ve

"Champion Meme  saglik inang¢larina olumlu

Kanseri Korku etkisi oldugu, meme kanseri

Olgegi korku diizeyini artirdigi
saptanmistir

Tartisma

Calismada meme  kanserinin  erken
teshisinde 6nemi biiyiik olan KKMM ydntemi
konusunda ebe ve hemsireler tarafindan
yapilan lisansiisti  tezler incelenmistir.
Tanimlayic1 tez ¢alismalar1 incelendiginde
genellikle KKMM bilgi diizeyleri, yapma
durumlari, uygulamalarinin degerlendirilmesi
ve KKMM’nin saglik inanglara etkisini
arastiran ¢alismalar oldugu goriilmektedir.'!22
Yar1 deneysel olarak hazirlanan tezlerden iki
tanesinde farkli egitim modelleriyle verilen
KKMM egitimlerinin etkinliginin
degerlendirildigi diger ikisinde ise isitme ve
gorme engelli bireyler i¢in 06zel olarak
hazirlanmis  egitim  videolarmin  KKMM
iizerine etkisinin degerlendirildigi
goriilmektedir.?32® Kogak ve Celik tarafindan
Ebelik Anabilim Dali’nda hazirlanan engelli
bireylere  yonelik  egitim  videolariyla
KKMM’nin 6gretilmesi tez c¢alismalariin,
onemli oldugu diisiiniilmektedir.>>? Ebe ve
hemsirelerin sagligin ~ korunmasi  ve
iyilestirilmesinde  egitici  rollerini  aktif
kullanmalart  ve halkin bilgi diizeyini
arttirmalar1 gerekmektedir.?’ Farkli egitim ve

farkindalik konularinda da engelli bireylerin
unutulmayip, onlara 6zel olarak hazirlanan
egitim videolariyla desteklenmeleri 6nem arz
etmektedir.  Deneysel tipte  hazirlanan
caligmalar ise verilen KKMM egitiminin
saglik inanglarna, algilanan saglik durumuna
ve meme kanseri Kkorkusuna etkisini
dlcmektedir.??° Deneysel olarak hazirlanan
tezlerden biri doktora digeri yliksek lisans
tezidir. Aksoy ve ark. meme kanserinin erken
tanisina yonelik engelleri arastirdigi calisma
sonucuna gore engellerin bilgi eksikliginden
dolayr oldugu bulunmustur.’® Tanimlayic
caligmalarla ortaya konulan KKMM bilgi
eksikligi ihtiyacinin yapilan egitimlerle ve
egitim sonrast kontrollerle kapatilacagi ve
KKMM’nin diizenli uygulanma oranlarinin
artacagl disiiniilmektedir. Kesitsel tipte
hazirlanan yiiksek lisans tezinde kadinlarin
(n=230) KKMM hakkindaki saglik inanglar
incelenmistir. Kadinlarin duyarhilik algilarinin
diistik, mamografi yararlart ve KKMM
yararlar1 algilarmin yiiksek diizeyde oldugu
belirlenmistir.3! Tanimlayici-Miidahale
calismas1 olarak hazirlanan tezde, erken
tantya yonelik egitim verilen kadinlarda

375



Kendi kendine meme muayenesi tezlerinin incelenmesi.

(n=1000) KKMM yapma davraniglari
degerlendirilmistir. Calisma sonucuna gore
egitim Oncesi ve sonrast anlamli fark
bulunmustur.®

Egitim modeli kullanilan tez
incelendiginde akran egitimi modeliyle,
arastirmaya katilmaya gontlli 15 ogrenci
KKMM akran egitimcisi olarak yeterlik
kazandirildiktan sonra, her biri akrani olan 10
kisiye ulasarak KKMM egitimi vermistir.?
Egitim Oncesi bilgi puanlariyla egitimden ii¢
hafta sonra bilgi puanlar1 arasindaki artista
farkin anlamli oldugu saptanmistir (p<0,005).
Ayn sekilde 6grencilerin KKMM’yi egitimin
sonunda diizenli yapma durumlarindaki artig
anlamlt  bulunmustur (p<0,05). Egitimde
kullanilan akran egitimi modelinin etkili bir
yontem oldugu goriilmiistiir.

KKMM ile ilgili bilgi diizeyi Olcen
Gokpmmar Cevik tarafindan yapilan tez
calisgmasinda memede kitle  siiphesiyle
bagvuran 62 kadin degerlendirilmis ve
kadinlarin KKMM hakkinda bilgi
diizeylerinin diisiikk oldugu, KKMM’yi her ay
diizenli olarak yapmadiklari ve
memelerindeki kitleyi tesadiifen fark ettikleri
bulunmustur.!! Ayrica ayni tez calismasinda

kadinlarin cogunlugunun KKMM’yi
televizyon ve radyodan duydugu ve saglik
profesyonellerinin konu hakkinda

bilgilendirmede etki paymin diisiik oldugu
goriilmiistiir.! Kadin saghigmin yiikseltilmesi,
korunmasi ve hastaliklarin erken teshisinde
primer sorumluluga sahip olan ebe ve
hemsirelerin KKMM egitimi noktasinda
etkililiklerinin arttirilmas1 Onerilebilir. Aym
zamanda kitle iletisim araclarindan
ogrenilmenin yiiksek olmasi g6z Oniinde
bulundurularak buralarda siirekli doénecek,
dikkat c¢ekici, etkili egitim videolarinin
hazirlanmas1 ve etkililigin degerlendirilmesi
caligmalar1 yapilabilir.

Tanimlayic1 ve iliskisel olarak Harputlu
tarafindan hazirlanan ¢alismada 161 kadin
mahk{imun sosyo-demografik degiskenlerinin
KKMM’yi bilme, yapma orani ve benlik
saygt puanlarmi etkileyip etkilemedigi
incelenmistir. Kadinlarin  benlik  saygisi
puanlar1 100 tam puan lizerinden 59,244+18,94
olarak saptanmistir. Kadin mahkumlarin
KKMM  bilme puanlann diisiik, yapma
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davraniglarinin  yetersiz oldugu ve benlik
saygisi ile KKMM uygulamasi arasinda iligki
olmadig1 saptanmigtir.!3

Canbulat tarafindan tanimlayict olarak
hazirlanan ve saglik ¢alisanlarinin KKMM ile
ilgili saglik inanglarmi degerlendiren tez
calismasinda, saglik calisanlarinin
%81,3’iiniin  KKMM yaptigi, %21,9’unun
diizenli olarak yaptig1 saptanmistir. Caligma
sonucuna gore KKMM uygulamasini hig
bilmeyenlerin %2,6 oraninda olmasi dikkat
cekicidir.®> Meme kanseri erken tanisinda
tarama programlarinin yiiriitiilmesinde saglik
calisanlarinin 6nemi bilindiginden, oncelikli
olarak hizmet i¢i ve siirekli egitimlerle saglik
calisanlariin bilgi ve becerilerinin
arttirlmas1 gerekmektedir. Oktem tarafindan
saglikla 1ilgili bolimler disinda okuyan
ogrencilerin  KKMM hakkindaki bilgi ve
uygulama durumlarim1 degerlendiren calisma
sonucuna gore de Ogrencilerin  KKMM
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklar1 ve
sadece %28,5’inin dogru zamanda KKMM
yapt1g1 bulunmustur.®

Planlanan KKMM egitim ¢alismalartyla
konu hakkindaki farkindaligin ve
uygulamanin  artacagi  diisliniilmektedir.
Benzer sekilde KKMM ile ilgili bilgi ve
uygulama durumlarmi belirlemek amaciyla
yapilan tezlerin sonuglart bilgi eksikliginin
oldugunu ve KKMM yapma oranmin az
oldugunu  gostermektedir.t51719212224 gy
yiizden konu ile ilgili deneysel, yar1 deneysel
modelde ¢aligmalar yapilarak var olan bilgi ve
uygulama  eksikliklerinin  kapatilmasina
yonelik caligmalar planlanmasi1 gerektigi
diistiniilmektedir.

Kadmmlarm KKMM  hakkinda  bilgi
diizeylerini arttirmada hemsirenin egitici
roliiniin etkinliginin olciildiigi tez
caligmasinda kadinlarin egitim 6ncesi meme
kanseri ve KKMM uygulamalari
seceneklerinden aldiklar1 puan ile egitim
sonras1 aldiklar1 puan arasindaki artigin
anlamhi  oldugu saptanmistir (p<0,001).%
Benzer sekilde egitim etkinligiyle ilgili
yapilan diger tezlerde de egitim sonrasinda
bilgi ve uygulama oranlarinda artma oldugu
goriilmektedir.?8:32
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Tezlerde orneklem gruplarint  saglikls,
meme  kanseri tamili  hasta, Ogrenci,
akademisyen, mahkiim, isitme engelli, gorme
engelli, memede kitle sikdyeti olan kadinlar
olusturmaktadir. Orneklem sayilar1 62 (min)-
1000 (max) arasinda degismektedir (Tablo 1).
Kersu tarafindan  yapilan  tanimlayict
miidahale ¢alismasinda 1000 kisiye egitim
verilmesinin ¢aligmanin kalitesini arttirdigi
diisiiniilmektedir.*?

Arastirmalarda veri toplamada anket ve
Olcekler kullanilmistir (Tablo 1). Anketler,
orneklem grubunun tanitici Ozellikleri ve
KKMM yapma ve degerlendirme
sorularindan  olugmaktadir.  Caligmalarda
kullanilan &lgekler Champion Saglik Inang
Modeli Olgegi, Champion Meme Kanseri
Korku Olgegi, Nottingham Saglik Profili
(NHP) ve Coopersmith Benlik Saygisi
Olgegi’dir. Tezlerin %50’sinde Champion’un
Saglik Inang Modeli Olgegi’nin Tiirk¢e formu
kuuanllmlstlr_12,18,19,21,24-29,31

Champion’un  Saghk Inang  Modeli
Olgegi’ni kullanan tezlerin %60°1 Goziim ve
Aydin’m uyarladigi versiyonu kullanmigtir.
Olgek; Duyarlilik, Onemseme Ciddiyet,
Saglik  Motivasyonu, KKMM yararlari,
KKMM Engelleri, KKMM Oz Etkililigi,
Mamografi yararlar1 ve Mamografi engelleri
alt boyutlarmdan olusmaktadir. Olgegin alt
boyutlar1 kendi i¢inde puanlandirilmakta ve

olgek toplam puani izerinden
yorumlanmamaktadir. Bu yiizden
aragtirmacilar ¢alismanin amacina gore bazi
alt boyutlari cikararak
kullanmislardir,1218:19.21,24-29,31

Champion’un Saghk Inan¢ Modeli’ni
kullanan tezler KKMM yapma durumlarina
gore incelendiginde 6lcegin alt boyutlarindan
olan KKMM yararlari, KKMM 6z etkililigi,
saglik motivasyonu alt boyutlarmin yiiksek
oldugu; KKMM engel algilarimin diisiik
oldugu goriilmektedir.!>182131 By sonuglar
Champion’un Saglik Inang Modeli ile
uyumludur. KKMM engel algilarinin diisiik
olmasi, KKMM uygulama oranlarini1 arttirir.
Dolayisiyla KKMM yarar algisi ve KKMM
0z etkililik artmis olur.

Champion’un  Saghk Inang¢ Modeli
dogrultusunda hazirlanan KKMM egitiminin

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):367-379.

etkinliginin degerlendirildigi tez
caligmasinda, egitim sonrast KKMM ile ilgili
saglik inanglarinda anlamli diizeyde artis
oldugu goriilmektedir.* Champion’un Saglk
Inan¢ Modeli Olgegi kullanilarak KKMM ile
ilgili verilen egitimin saglik inanglarina
etkisinin belirlendigi ¢aligmalarda da egitimin
saglik inanclarimi olumlu diizeyde etkiledigi
bulunmustur.1%26-2

Tez calismalarinda kullanilan Champion
Saglik inang Modeli Olgegi’nin meme kanseri
tarama davraniglarinin ortaya cikarilmasinda
yaygin olarak tercih edilen ve etkili olan bir
Olcek oldugu sdylenebilir.

Arastirmanin Kisithhiklar:

Bu aragtirma, KKMM yonteminin tez
adinda gectigi 20 lisansiistii tez ile sinirhidir.
Arastirmaya dahil edilen tezler 1985-2019
yillar1 arasindaki ¢caligsmalar1 kapsamaktadir.

Sonuc¢

Kadin  saghigt  sorunlarinin  basinda
kanserler yer almaktadir. Kadmin sagliginin
korunup iyilestirilmesi, erken tant
yontemleriyle hastaligin teshisinin
hizlandirilmast  ve var olan sorunlarin
¢oOziilebilmesi ig¢in nitelikli ve ulasilabilir
saglik bakim hizmeti sunumuna ihtiyag
vardir. Bu hizmetlerin sunumunda ebe ve
hemsireler egitici, danigman ve uygulayici
rolleriyle sorumluluklarin1  yerine getiren
saglik profesyonelleridir. Arastirma
sonucunda ebe ve hemsireler tarafindan
KKMM ile ilgili yapilan tezlerin sayisinin
yetersiz  oldugu  sdylenebilir.  Ozellikle
konuyla ilgili doktora diizeyinde ve deneysel
arastirmalarin ¢ok az olmasi olumsuz bir
sonu¢ olarak degerlendirilmistir.

e Bilgi eksikliginin tespit edilmesinin
yaninda verilen egitimlerle KKMM
farkindaligt  ve becerisi kazandiran
lisanstistii tezlerinin sayilarinin
arttirilmasi,

e Egitim programlarinin igeriginin Kanser
Tarama Rehberlerine gore hazirlanarak
standardizasyonun saglanmasi, sosyal
medyaya ulasgimin arttifi  giinlimiizde
danismanlik hizmetlerinin online
hizmetler seklinde de planlanmasi,
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Kendi kendine meme muayenesi tezlerinin incelenmesi.

e Kitle iletisim araglarindan Ogrenmenin
yiiksek olmast g0z Oniinde
bulundurularak, buralarda siirekli
donecek, dikkat ¢ekici, etkili egitim
videolarinin hazirlanmas: ve etkililiginin
degerlendirilmesine yonelik tez
caligmalar1 yapilmasi,

e KKMM muayenesi takip, hatirlatma, not
alma vb. gibi Ozelliklere sahip Tiirk¢e
akilli telefon uygulamasinin gelistirilmesi
ve bu uygulamanin etkinligini arastiran
tez ¢aligmalarinin yapilmasi,

e Saglik profesyonellerinin hizmet i¢i ve
sirekli egitimlerle KKMM bilgi ve
becerilerinin arttirilmasi,

e KKMM ile ilgili var olan bilgi ve
uygulama eksikliklerinin kapatilmasina
yonelik deneysel, yar1 deneysel modelde
caligmalarin planlanmasi,

e Verilen KKMM egitimlerinde kullanilan
yontem ne olursa olsun kadinlarda
farkindalik  yaratmas1 ve  davranig
degisikligine neden olabilmesi 6nemlidir.
Egitim sonucunda gelistirilen olumlu
saglhik  davraniglariin =~ devam  edip
etmediginin, diizenli araliklarla izlenmesi,
bilgi ve davranig degistirmeye yonelik
destegin siirdiiriilmesi,

e KKMM’yle ilgili egitimlerin
yayginlastirilmasi, kadinlarin muayeneyi
yapma durumlarmin hastane veya aile

saglhig merkezi basvurularinda
sorgulanmasin1  arastiran  ¢aligmalarin
planlanmasi,

e Yapilacak calismalarin kirsal kesimlerde
ve daha fazla Orneklem sayisiyla
yiiriitiilmest,

e Kadmlara aile planlamasi yontemleri
ogretilirken, mutlaka ~ KKMM’ninde
ogretilmesi  ve  kadinin  uygulama
yapmasinin saglanmasi onerilmektedir.

Arastirmanin Etik Yonii

Bu arastirmanin etik kurul raporu
bulunmamaktadir. Yiiksek Ogretim Kurumu
ulusal tez merkezi sayfasindan erisim izni
olan 20 tez kullanilmis, erisim izni olmayan
tezler ¢calismaya alinmamastir.
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Popiiler kiiltiir ve hemsirelik
Popular culture and nursing
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Oz

Popiiler kiiltiir toplum tarafindan kabul goéren inanglar,
uygulamalar ve tiim bunlarin orgiitlendigi nesneler
olarak tanimlanmaktadir. Giiniimiizde popiiler kiiltiir
toplum {izerinde onemli bir etkiye sahiptir. Kitle
iletisim araclartyla giliclenen ve etkisi artan popiiler
kiiltir  toplumun  gergeklikten ve diislinmekten
uzaklagsmasina neden olur. Popiiler kiiltiiriin etkisini
giinlik yagsamdan, egitime, bilime, {iretime kadar
hemen her alanda gorebiliriz. Hemsirelik egitimi ve
meslegi de popiiler kiiltiirden etkilenmistir. Hemsirelik
gecmisten bu yana kiiltiirel, teknolojik ve sosyal
gelismeler g¢er¢evesinde kendini gelistiren, toplumun
her kesimine ulasan ve yarar saglayan, kuramlari olan,
uygulama ve arastirma bilimlerini kapsayan bir meslek
olarak kargimiza ¢ikmaktadir. Giiniimiizde her alanda
varligint  gosteren  hemsireler toplumun saglik
sisteminde vazgecilmez unsurlardir. En eski meslek
gruplarindan biri olan hemsirelik popiiler kiiltiiriin
etkisiyle ge¢misten bu yana toplumsal olarak
kaliplasmis imgelere maruz kalmistir. Popiiler kiiltiiriin
ortaya ¢ikmasi ve kitle iletisim araglariyla evrensel bir
yayilim gostermesi hemsirelik meslegi ve hemsirelik
imajint da etkilemistir. Bu etki genelde olumsuz 6geler
icermis ve bu durumdan dolay1r hemsireler benlik
saygisini yitirme, toplum tarafindan kiiglimsenme ve
baski gibi sorunlar yasamislardir. Derlememizde
popiiler Kkiiltiir baglaminda hemsirelik mesleginin
incelenmesi amaglamaktadir.

Anahtar  Kelimeler:  Kiiltiir;  Popiiler  kiiltiir;
Hemgirelik.

Abstract

Popular culture is defined as community accepted
beliefs, practices, and objects that all these are
organized. Nowadays popular culture has an important
effects on the community. Popular culture, which
becomes stronger and gets more effective with mass
media causes the society to move away from reality
and thinking. We can see the effect of popular culture
in almost every area from daily life to education,
science and production. Nursing education and
profession have not avoided the effect of popular
culture. Since the past, nursing confront us as a
profession that cover research sciences and application,
provide benefit and reach every segment of society,
develop itself with in the frame work of cultural,
technological and social developments. Nowadays
nurses showing their presence in all area as are
indispensable elements in health care. Since the past,
being nursing one of the oldest jobs groups has been
exposured socially stereo typed images with the effect
of popular culture. Emerging of popular culture and
with mass medias showing a global spread has been
affected nursing profession and nursing image. This
effect has included negative components in general and
due to this situation nurses have been lived problems
such as pressure, under estimation by community,
losing self-esteem. Our review aims to examine
nursing profession in the context of popular culture.
Keywords: Culture; Popular culture; Nursing.
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Hemgirelikte popiiler Kiiltiir.
Giris

Giliniimlizde neredeyse tiim diinyada
etkisini gosteren popiiler kiiltiir genel olarak
toplum tarafindan kabul gbren inanglar,
uygulamalar ve tim bunlarin orgiitlendigi
nesneler olarak tanimlanmaktadir.  Kitle
iletisim araglartyla giiclenen ve etkisi artan bir
kiiltir ~ olan  poptler kiiltiir  toplumu
diisinmeden uzaklastirarak gergeklik algisini
yitirmesine neden olur.! Popiiler kiiltiir
Tiirkiye’de batililasmaya yonelik olmustur.
Ancak ilerleyen zamanlarda popiler kiiltiirde
Tirk kiiltiiriine ait izlere de rastlanmstir.
Popiiler kiiltiir Tirkiye’de batililasmanin
etkisiyle —miizik, TV  programlari  ve
dizilerinde, ¢izgi romanlarda ve son yillarda
gelisen internet sayesinde video klip ve sosyal
medyada karsimiza ¢ikmaktadir.? Popiiler
kiiltiirtin toplum tizerinde 6nemli etkiye sahip
olmas1  toplumsal  degisimlere  neden
olmaktadir. Popiiler kiiltiir toplumu tiikketime
yonlendirme, kiiltiirel degerlerin kaybolmasi,
bireyleri farkli diisiincelerden uzaklastirarak
tek bir diisiince tlizerinde toplamak gibi
toplum iizerinde olumsuz etkilere sahiptir.?

Hemsirelik meslegi toplumun sagliginm
korumak, bakim vermek, sagligin
stirdiiriilebilmesini saglamak, tedavi etmek
gibi 6nemli yiikiimliiliikklere sahip bir meslek
grubudur. Hemsgirelik ge¢misten bu yana
kiiltiirel, teknolojik ve sosyal gelismeler
cergevesinde kendini gelistiren, toplumun her
kesimine ulasan ve yarar saglayan, kuramlari
olan, uygulama ve arastirma bilimlerini
kapsayan bir meslektir. Giinlimiizde her
alanda varligin1 gosteren hemsireler toplumun
saglik sisteminde vazgecilmez unsurlardir.
Sagligin neredeyse her alaninda bulunan ve
sagligin gelistirilmesinde biiyiik etkisi olan
hemsireler hala toplumda gerekli degeri
gorememektedir.*®> En  eski  meslek
gruplarindan biri olan hemsireler popiiler
kiiltlirtin etkisiyle toplumsal olarak belli bir
algt ve kaliplara maruz kalmistir, gegmisten
glinimiize gelen hemgsirelik imajlar1 melek
tasviri, doktorlarin yardimcilari, yaramaz
hemsireler, kotli hemsireler olarak karsimiza
cikmaktadir. Popiiler kiiltiiriin ortaya ¢ikmasi
ve Kkitle iletisim araglariyla evrensel bir
yayillim gostermesi ile bu olumsuz &geler
hemsirelik mesleginin ve hemsirelik imajinin
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kot algilanmasina dolayistyla hemsirelerin
benlik saygini yitirmesine, toplum tarafindan
kiicimsenme ve baski gibi  sorunlar
yasamasina neden olmustur.®

Popiiler kiiltir ve
kavramlarinin tanimi

hemsirelik

Popiiler kiiltiir

Popiiler kiltiir, igeriginde c¢ok g¢esitlilik
bulundurmasi nedeniyle tek bir tanim
yapilamayan ancak genel olarak niifusun
biiyiik cogunlugunun paylastig1 bir kiiltiirdiir.”
Tirk Dil Kurumu’na goére; “Belli bir donem
icinde gecerli olan, hizli {iretilen ve hizlh
tikketilen kiiltiirel G6gelerin biitlinii’” olarak
tanimlanmaktadir.® 20. vyiizyilldan itibaren
hizla gelismekte olan teknolojik gelismeler ve
dolayistyla hizla yayilim gdsteren Kkitle
iletisim araglar1 sayesinde popiiler kiltiiriin
etkisi daha da artmistir. Giiniimiizde internet,
gazete, dergi ve Ozellikle televizyon gibi kitle
iletigim araglarinin etkisiyle medya kavrami
olusmustur. Popiiler kiiltiir kavrami medyanin
etkisiyle  toplumdaki  gelencksel  kiiltiir
tizerinde degisimlere neden olan ve toplumu
tiketime yonlendiren bir kiltiir olarak
karsimiza ¢ikmaktadir.®1°

Popiiler kiiltiiriin 6zelliklerini inceleyecek
olursak;

e Bi¢im olarak ele alindiginda orta diizeyde
karmasik yapiya sahiptir.

e Elde etmesi kolay ve ucuzdur.

e Teknolojik gelismelerden ve ortamdan
etkilenir.

e Geleneksel Kkiiltiirii yenilenmis sekilde
sunar.

e Uretici ve tiiketici farkl statiilere sahiptir.
Her zaman tiiketen tarafa yonelir.

e Siirekli yenilenen ve gelistirilen bir yapiya
sahiptir.!!

Popiiler kiiltlirlin olumsuz etkileri ise 4
baslik altinda incelenebilmektedir.

Toplum iizerindeki olumsuz etkileri:
Geleneksel  kiiltiir ~ lizerinde  degisimler
olusturdugundan, toplumun kiiltiirel
ozelliklerini kaybetmesine ve daha pasif bir
toplum olmasina yol agabilir.

Kiiltiir iizerindeki olumsuz etkileri:
Kiiltiiriin 6nemsizlesmesine neden olarak hizli
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tiketim etmenleriyle toplumda kiiltiiriin
kendisini gostermesinin Oniine gecer.

Tiiketici iizerindeki olumsuz etkileri:
Tiiketici tlizerinde ger¢ek olmayan duygular
olusturarak duygusal yipranmaya neden
olabilir.

Popiiler kiiltiir olusumundaki olumsuz
etkileri: Kazang saglamak i¢in yapildigindan
sadece tiiketen grup iizerinden olusturulur.®

Hemsirelik kavramm

Hemsirelik kavrami, birey ve toplumda
sagligt koruma, gelistirme, iyilestirme ve
sirdirmede Onemli bir meslek olarak
karsimiza ¢ikmaktadir.? Uluslararasi
Hemgireler Konseyi (The International
Council of Nurses- ICN) hemsireligi her
bireye bakim verme, hastaliklar1 6nleme ve
sagligin siirdiiriilmesinin  desteklenmesinde
sorumluluklar1 olan meslek olarak tanimlar.™®
Amerikan Hemsireler Dernegi  (American
Nurses Association-ANA) hemsirelik
meslegini toplumun gereksinimlerini
gidermek i¢in siirekli gelisen ve yenilenen bir
meslek olarak tanimlar.}* Ulkemizde ise Tiirk
Hemgireler Dernegi hemsirelik meslegini,
bireyin ve toplumun sagligini koruma,
gelistirme, tyilestirmede, sagligin
sirdiiriilmesinin ~ saglanmasinda  gerekli
bakim, egitim, arastirma, gelistirme ve
danigmanlik  yapan bir meslek olarak
tanimlamaktadir.’® Hemsirelik mesleginin
tarihsel gelisimi incelendiginde; hemsirelik
meslegi gecmiste hekimlere tabi tutulurken,
son zamanlardaki gelismeler ve degisimlerle
ozerk bir meslek haline gelmeye baslamistir.
Ayrica gecmiste hemsirelerin gorevleri sadece
hastane ortami ile siirli iken giinlimiizde
toplumsal alanlarda da hizmet siirdiiren ve
toplum {tzerinde etkisi, sorumlulugu olan bir
meslek haline gelmistir. Bu durumla birlikte
glinlimiizde hemsirelik meslegi sadece hasta
ve hastaliga odakli olmaktan ¢ikmis, biitlinciil
bir saglik anlayisiyla hareket eden bir meslek
haline  gelmistir. ~ Glinlimiizde = modern
hemsirelik rolleri;

Bakim verme
Danismanlik
Aragtirma yapma
Yonetim
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e Karar verme/ Sorumluluk tistlenme

e Etkin iletisim

e Rehabilitasyonu saglama

e Tedavi etme

e Profesyonellesme / Bilgi ve becerilerini
gelistirme olarak karsimiza ¢ikmaktadir. 8

Popiiler kiiltiiriin toplum iizerine etkisi

Toplum kavrami, belli bir bolgede
yayilmis, ortak kiiltiirii benimseyen insanlarin
olusturdugu, siireklilik kazanmis iliskiler
toplulugu olarak tanimlanmaktadur.!’

Toplumlar benimsedikleri kiltiirle
ozelliklerini  belirlerler.  Bu  6zellikler
toplumun kiiltiirel, ekonomik, cografi, dini
inang ve degerleridir. Popiiler kiiltiir her
topluma gore farkli sekillenir ve gelisen
teknoloji, kitle iletisim araglar1 ve endiistri ile
topluma yayilim gosterir. Tiirkiye’ de gelisen
teknoloji ve bati kiiltiriinii benimseme
hareketleri ile birlikte toplumsal olarak
degisimler yasanmaya baglanmistir. Bu
degisimler toplumdaki insanlarin kullandiklar
esyalarla birlikte bireylerin davranis sekilleri
ve kiyafetlerinde de degisimleri beraberinde
getirmistir.® Tiirk toplumundaki popiiler
kiiltiir kisilerin {inlii insanlara ve yasamlarina
O0zenti duymasia neden olmustur. Popiiler
kiiltiirtin baskin olmasinda uziicu
durumlardan ve gerceklikten uzaklasmak
istegi etkili olmustur.!* Popiiler kiiltiiriin bu
kadar yaygilagsmasini ve etkin olmasin
saglayan en Onemli etmenler kitle iletisim
araclar1 ve buna bagh olarak gelisen medya
olmustur.

Kitle iletisim araclar1 hem popiiler kiiltiiriin
yayginlagsmasini saglarken hem de popiiler
kiiltiir sayesinde kendini sekillendirir ve
bicimlendirir. Kitle iletisim araglarinin yararh
yonlerinin ~ yaninda  bireyleri  tiiketime
yonlendirme gibi olumsuz yonleri de
bulunmaktadir.’®?° Genellikle egemen olan
goriigler kitle iletisim araclarinin ¢ok etkin
oldugu yoniindedir. Kitle iletisim araglari
yalnizca toplum {iizerinde davranis ve inanci
degistirme ya da gii¢lii tutmanin yaninda
toplumun glindem konusunu bulma ve
olusturmada  kisacast  toplumun  neyi
diistinecegini belirlemede de etkin rol oynar.
Kitle iletisim araglarindan en etkilisi ve en
yaygin olant televizyon, cesitli yapimlarla
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(miizik, reklam, diziler, talk-show, yarisma
vb.) toplumu eglendirmeyi ve bosa zaman
gecirmeyi  amaglamistir. Televizyon
popiilerligi kullanarak ve gilizel gorseller
sunarak bireyleri etkilemek, bazi mitleri
gliclendirmek, diistinmeden uzaklastirmak,
eglenceye  yonlendirmek  ve  herkesin
anlayabilecegi sekilde evrensellik
saglamaktadir. Popiiler kiiltiir ve tim bu
etkenler  birlestiginde  toplumda  sanal
gerceklik kavramini  olusturur.?!??  Kitle
iletisim araglar1 ve medyada yayilan popiiler
kiiltirde toplumun ataerkil yapist One
cikmakta ve kadinin toplumsal
sorumluluklari, kimlik ve statiileri bu
dogrultuda sekillenmektedir. Bundan dolay1
poptiler kiiltiir igerisinde toplumsal cinsiyet
esitsizlikleri, kadin bedeninin
nesnelestirilmesi, kadinlarin insan yerine
konulmamas1 ve asagilanma gibi koti
olumsuzluklarla  karsilasilmaktadir. Bu
olumsuzluklar toplumda kadinlar1 etkileyen
ekonomik ve siyasal problemleri
olusturmaktadir. Kadinlar is hayatlarinda,
kurumsal alanlarda ya da toplumda baski,
ayrimcilik ve kiigimsenme gibi durumlarla
kars1 karsiya kalmaktadir.?3

Popiiler kiiltiir baglaminda hemsirelik

Popiiler kiltiir, kitle iletisim araglari
yoluyla olusturdugu  kiiltiirii  aktarirken
toplumun degerlerini ve mesleki degerleri
kullanabilmektedir. Bu meslekler arasinda
hemsirelik meslegi de  bulunmaktadir.
Hemsirelilk  meslegini  ger¢gek  mesleki
ozelliklerinin, etik ve ahlaki ilkelerinin
disinda gercek disi ve fantezi ortaminda
gostermektedir. Hemsirelik mesleginin kutsal
olarak gordiigii saglig1 koruma ve siirdiirme,
bakim verme ve iyilestirme gibi degerler
popiiler kiiltiirde yer almamaktadir. Popiiler
kiiltirde hemsirelik meslegi ve hemsireler
olumsuz imajlarla islenir ve topluma bu
sekilde yansitilir. Boylelikle hemsireligin
gercek mesleki anlamin1  ve degerlerini
kaybetmesine yol agar. Ayrica popiiler
kiltiiriin hemsirelik tlizerindeki bu olumsuz
imaj c¢alismasi1 toplumdaki mesleki alginin
bozulmasina neden olurken, meslekte
calisanlara kars1 bir onyargi olusturur. Kitle
iletisim araclari ve medya hemsirelik
mesleginin popiiler kiiltiirde sunulmasini
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saglarken hem mesleki olarak sayginligin hem
de hemsirelik imajinin bozulmasma neden
olabilmektedir.?*® Hemsirelik imaji uzun
yillar boyunca toplum tarafindan kaliplasmis
ve toplumda kadmlik ve giicsiizlik gibi
imgelerle iliskilendirilmistir. Bu kaliplar
hemsirelerin ¢aligmalarin1 ve benlik saygisini
etkilemistir.?® Modern toplumun hemsirelik
algisin1 4 ana faktor etkilemistir. Bunlar;

e Hemsirelik mesleginin sorunlu ve cinsel
yonde gosterildigi medya

e Hemsirelik meslegini asagilayict eglence
yapimlari

e Saygi duyulmayan bir meslek olarak
gosterilen  hemsirelikle ilgili  ¢esitli
yapimlar

e Hemygirelik rollerini anlatamayan igerikler
olarak siralanabilir.?’?8

Hemsirelik imajin1 etkileyen en 6nemli
etmenlerden biri, popiiler kiiltiirde meslegi
tasvir eden kitle iletisim  araclardir.
Medyadaki goriintiiler ve yazilanlar toplumun
hemsirelik imaj1 tizerinde etkilidir. Hemsirelik
mesleginin medya imaji basarili olarak
kullanildiginda  ¢ok olumlu  etkileri
bulunmasina ragmen halen popiiler kiiltiir ve
medyada hemsirelik yanlis ve olumsuz tasvir
edilmektedir. Bu yanlis ve olumsuz
goriintiiler  hemsirelik  meslegini  segen
bireylerin sayisim1 ve niteligini de biiyiik
ol¢iide  etkileyebilirken, toplum iginde
hemsirelik mesleginin istenmeyen bir meslek
olarak gériilmesini de saglayabilmektedir.?%-%°
Medyada ©6ne ¢ikan bazi  programlar
hemsireleri higbir is yapmayan c¢alisanlar
olarak ve cinsel obje olarak gostererek
hemsirelik imajimin ve buna bagli sorunlarin
giiclenmesini  saglamaktadir.3  Ozellikle
popiiler kiiltiiriin yayilmasinda 6nemli bir
kaynak olan televizyonda hemsireler dizi,
reklam, film gibi yerlerde gercek disi tasvir
edilmektedir. Buradaki tasvirlerde hemsireler;
bir iyilik melegi olan hemsirelerden,
cinsellestirilmis hemsire tiplerine ve saglik
ekibi i¢inde digerlerine gore daha az saygi
duyulan calisanlar gibi imgelerle
nitelendirilmislerdir.? Sadece kadin
hemsireler degil son zamanlarda hemsirelik
meslegindeki erkek hemsirelerinde artmasiyla
televizyondaki erkek hemsirelerin imajlar
erkek olma, cinsellik, asagilama gibi
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imgelerle yansitilmis ve bu durum erkeklerin
hemsirelik meslegini se¢melerini  olumsuz
yonde etkilemistir.®® Ozellikle medyaya daha
yakin olan genclerde hastane konulu dizi ve
filmlerdeki hemsirelik imajinin olumsuz etkisi
gozlemlenmektedir.3

Teknolojinin gelismesiyle birlikte
glinlimiizde internetin daha yaygin
kullanilmaya baglanmasiyla birlikte internet
ortaminda da hemsirelerin imaj1 ile ilgili
cesitli tasvirler yapilmakta ve popiiler
kiiltlirde etkisini arttirmaktadir. Ayn1 zamanda
televizyonlarla  karsilastirildiginda  daha
yaygin ve kalict oldugu gozlenirken,
televizyonda kaldirilan goriintiilere internette
daha kolay ulasilabilmektedir. Hemsirelik
imajinin ~ olumsuz  goriintilleri  internet
ortaminda eglence ve reklam amaci ile
kullanilmakta ve bu  durum  dogal
gosterilmektedir.®® Her ne kadar gborsel
medyada hemsirelik imajina dair olumsuz
tasvirler daha yaygin olsa da bu durum yazili
medyada da karsimiza c¢ikmakta, Ozellikle
gazetelerde bu durum goriilmektedir. Yapilan
bir caligmada gazetelerdeki haberlerde
hemsire ve iiniformas:1 tizerinden cinsellik
durumu olusturan afisler ve reklamlara
rastlanmistir.®  Bunlarla birlikte popiiler
kiiltirde hemsirelik meslegini  olumsuz
sekilde  tasvir eden  birgok  Ornek
bulunmaktadir.®’

Sonu¢

Son yillarda gelisen teknoloji ile birlikte
popliler kiiltiir etkisini arttirmis ve evrensel
olarak yayilmaya baslamistir. Popiiler kiiltiir
toplumsal yapinin ve degerlerinin
degismesine neden olmaktadir. Bu
degisimlerden etkilenen meslek gruplarindan
biri olan hemsirelik popiiler kiiltiiriin etkisiyle
toplumda olumsuz ve gergek dis1 imgelerle
tasvir edilmekte ve toplumun hemsirelere
yonelik algisini degistirmektedir. Hemsireler
toplumun algisindan dolay1 is yasamlarinda
farkli sorunlar yagamakta ve bu algi bireylerin
hemsirelik ~ meslegini  se¢cmelerini  de
etkilemektedir. Oysa  hayat Kurtarici,
tyilestirici, saghg koruyucu gibi toplumda
cok onemli iglevleri olan hemsireler popiiler
kiiltiirdeki ~ tasvirleri nedeniyle toplum
tarafindan  gerekli deger ve saygiyl
gorememektedir. Ote yandan hemsirelik

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):380-385.

imajinin ~ olumlu  yonde  degisiminin
saglanmas1 i¢in de c¢esitli  calismalar
yapilmaktadir. Ornegin; Diinya Saglik Orgiitii
hemsirelik tarihinde ve diinya da énemli yere
sahip olan Florence Nightingale'in  200.
dogum giinli olan 2020 yilim1 “’Hemsire ve
Ebeler Yili”’ olarak ilan etmis ve tiim
diinyada  hemsirelere  verilen  degeri
yiikkseltmeyi  amaglamistir.  2019’un  son
aylarinda baslayan, tiim diinyay1 ve iilkemizi
etkisi altina alan Koronaviriis (Covid-19)
salginina karsi en Onde savasanlardan biri
olan hemsireler, saglik alanindaki etkisini,
fedakarligin1 ve kahramanligini bir kez daha
gozler oniine sermistir.®® Kutsal bir meslek
olan hemsireligin popiiler kiiltiirdeki olumsuz
tasvirleri duzeltilmeli, bu konuda mesleki
orgiitler bir araya gelerek onlem alinmasinm
saglamali ve kitle iletisim araglarinda
olumsuz hemsirelik tasvirlerinin
yayimnlanmasina izin verilmemelidir.
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Oz

Sporcular terlemeyle beraber su ve elektrolit
kaybederken enerji depolarmi da kullanirlar. Sivi
kaybinin ¢ok olmasi viicuttan atilan elektrolit miktarini
arttirmakta, enerji tiikketimini de hizlandirmaktadir.
Yapilan aragtirmalar  viicut kiitlesinin  %?2’den
fazlasinin sivi kaybi olarak olusmasi durumunda
aerobik performansta diisiis yasandigin1 ve anaerobik
performansin da etkilenebilecegini gdstermektedir.
Icerik analizi yontemi kullanilmis olan bu nitel
aragtirmanin amaci, hidrasyonun egzersiz
performansina etkilerini ve sporcular i¢in sivi alim
stratejilerini son yapilan ¢aligmalarla derlemektir.
Sonug olarak, performans: koruyabilmek i¢in egzersiz
oncesi, sirasinda ve sonrasi i¢in Uuygun sivi tiikketiminin
onemli oldugu, viicudun terle kaybettigi minerallerin
geri kazaniminin gerekliligi yapilan ¢aligmalarin ortak
noktasini olugturmaktadir.

Anahtar  Kelimeler:  Hidrasyon;  Dehidrasyon;
Egzersiz performanst; Elektrolit.

Abstract

Athletes lose water and electrolytes with sweating.
Studies show that aerobic performance decreases and
anaerobic performance can be affected if the fluid loss
amounts to more than 2% of the body weight. The
purpose of this qualitative study, following content
analysis method, is to compile the effects of hydration
on exercise performance, and the fluid intake strategies
for athletes with recent studies. As a result, the
common findings are that the proper fluid consumption
before, during and after the exercise is important and
that the recovery of minerals the body loses with
sweating is needed to maintain performance.
Keywords:  Hydration;  Dehydration;  Exercise
performance; Electrolyte.
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Hidrasyon, performans ve siv1 alimu.
Giris

En temel besin olarak tanimlanan su insan
viicudunun %60 ve daha fazlasim olusturur.l?
Su viicut 1s1s1m1 dengelemede ¢ok onemli rol
oynarken, terleme fonksiyonu, egzersiz ile
olusan viicut 1sisimnin atilmasini saglar. Bu
reaksiyon sirasinda su ile birlikte elektrolitler
de viicuttan atilir.® Hidrasyon viicudun su
ihtiyacini karsilamak olarak tanimlanir. Viicut
kiitlesinin %2’den fazlasinin siv1 kaybi olarak
olugsmasi durumunda dehidrasyon
olugsmaktadir. Suyun viicudumuzda yaygin
olarak bilinen 6nemine ragmen, bir¢ok sporcu
atletik performans sirasinda ve sonrasinda
hidrasyonun etkilerini ciddi olarak dikkate
almayarak performans diisiislerine sebep
olmaktadir. Dehidrasyon (viicut sivisinda
azalma) bir¢ok makale ve arastirmalarin ortak
fikir birligi olarak fiziksel performans
iizerindeki etkileri kapsamli olarak
ozetlenmistir.  Ozellikle sicak havalarda
dehidrasyonun performansi o6nemli Olgiide
etkileyebilecegi belirtilmektedir. Bu sebeple
sporcularin  fiziksel aktivite sirasindaki
dehidrasyon derecesini en aza inmesini
saglayacak planlar ve uygulamalar uzmanlar
tarafindan  olusturulmaktadir.*  Hidrasyon
sporcu performansimni direk etkileyen en
onemli noktalardan biridir.  Sporcularin
kullandig1 i¢ecekler de hidrasyon diizeylerini
farkli  etkilemektedir. Dogru  zamanda
kullanilan  ideal igeceklerin  hidrasyon
iizerinde olumlu etkileri bulunmaktadir.

Bu arastirmada, hidrasyonun sporcular
tizerindeki fizyolojik etkileri, performans
izerine ortaya ¢ikan durumlari ile dogru sivi
alim stratejilerinin derlenmesi amaglanmistir.
Bu baglamda hidrasyonun onemi,
dehidrasyona  sebep  olan  durumlarin
nedenleri, hidrasyonun fizyolojik etkileri ve
buna bagli olarak performans sonuglari ortaya
koyulurken, sivi dengesinin nasil korunacagi,
hangi  elektrolitlerin ~ hidrasyona  katki
sagladigt ve hangi igcecek tiplerinin
hidrasyona pozitif etki verdigini konu alan
caligmalar derlenerek ortaya koyulmustur.

Gere¢ ve Yontem

Arasgtirmada konu alani ile ilgili alan yazin
caligmalari, iizerinde bilimsel c¢aligmalar
yapilmis eserler, konuya 1s1k tutabilecek
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nitelikteki  kitaplar ile siireli yayinlar
olusturmustur.

Bu arastirmada, nitel arastirma ydntemi
kullanilmis  olup, arastirma alan yazin
caligmalar1 incelenmis, konu ile ilgili veriler
icerik analizi  yontemi ile sunulmaya
calisilmistir.

Arastirma igerik analizi yontemi ile
gerceklestirildigi  icin  etik  kurul izni
gerekmemektedir.

Tartisma

Antrenman ile olusan terleme ve elektrolit
kaybi

Sporcular arasinda benzer ortamlarda ve
ayni egzersiz yogunlugunda bile terleme
oranlarinda anlamli farkliliklar olusmaktadir.
Egzersiz sirasinda ter kaybt ve sivi alimi
degiskenlik  gosterdigi i¢cin  sporcularin
dehidrasyon diizeyleri farklilik  gosterir.
Genetik yapi, hava sicakligi, antrenman
siddeti ve bireysel performans durumu gibi
etkiler terleme oranlarinda fark olusturur.®

Antrenman sirasinda su kaybi

Hava sartlarinin iyi ve egzersiz siddetinin
disiik oldugu c¢alismalarda su kaybi 100
ml/saat olabilirken, sicak ve siddetli bir
antrenman sonucunda su kaybi1 3000 ml/saat
ve iistiine ¢ikabilmektedir. Ozellikle yogun
terlemenin goriildigii (1500 ml/saat ve {istii)
list diizey sporcular bile kaybettigi siviyr geri
kazanim  yapmakta  zorlandiklar1  igin
dehidrasyon ve bozulan performans ile kars
karstya kalmaktadir.® Olusan ter, yapilan spor,
viicut kiitlesi, aktivitenin siddeti, kiyafet
secimi  ve hava sartlarina bagli olarak
degisiklik gosterir. 50 kg agirligindaki bir
kosucu 480 ml/saat ter kayb1 yasayabilirken,
90 kg agirligindaki bir kosucu 2000 ml/saat
ter kayb1 yasayabilir.’

Antrenman sirasinda elektrolit kaybi

Uzun siireli egzersizlerde ter ile yiiksek
miktarda tuz (sodyum kloriir)
kaybolabilmektedir.® Insan teri ortalama
olarak 920-1150 mg sodyum/litre igerir.
Yiiksek yogunluktaki egzersizlerde biiyiik tuz
kayiplar1 olusabilmektedir. Gilinde 5 It ter
kaybeden bir sporcu yaklasik olarak 4600 mg
ile 5750 mg sodyum (11,5 g ila 14,4 g tuza
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esdeger) kaybedecektir. Sicaga aliskin
sporcular ter bezi tiibiilerinin sodyum
emiliminin artmasindan dolayr daha diisiik
seviyede sodyum kaybi1 olusan ter {iretebilirler
ve boylece performanslarini daha uzun siire
koruyabilirler.®

Terle birlikte sadece su ve sodyum (800
mg/lt) kaybedilmez, bunlarla birlikte kas
kasilmalarinda o6nemli fonksiyonlar1 olan
kalsiyum (20 mg/It), magnezyum (10 mg/It),
ve potasyum (200 mg/It) da kaybedilir. Kas
kramplarinin olusumunda dehidrasyon ve
elektrolit eksikliginin rolii biiyiik olmaktadir.”

Dehidrasyon ve cevre sartlarinin etkisi

Viicut kiitlesinin %2 den fazlasinin su
olarak kaybedilmesi dehidrasyon olarak
adlandirilir. Bu kayip ter ile ya da soguk ve
yiiksek irtifaya bagl olarak diiirez (bobrekler
tarafindan fazla idrar olusmast durumu)
kaynakli olabilmektedir. Dehidrasyon soguk
havalarda performansi genel olarak ¢ok
etkilememekle birlikte sicak hava
kosullarinda aerobik performansit olumsuz
etkilemektedir. Cilt sicakhigt 27 °C’yi
astiginda dehidrasyon aerobik performansi
bozmaya baglar ve her 1 °C yiikseklik i¢in
%1,5 daha fazla bozulma olur.!® Sicak
ortamda yapilan fiziksel aktivitelerde en
onemli fizyolojik yiik 1s1 yayilimini saglamak
icin deri kan akigimi desteklemektir. Cilt
sicakligl, ortam 1s1s1 ve nem orani ile dogru
orantil olarak yiikselir.'!

Yiksek rakimlarda egzersiz yapmaya
aliskin olmayan sporcular ek sivilara ihtiyag
duyabilir. Yiksek rakima (4900 m-7600 m)
maruz kalma, su ve elektrolit kayiplarini
arttirirken, plazma hacmini ve toplam viicut
su igerigini azaltir. Hem soguk havada hem de
yiiksek rakimlarda, solunum suyu kayiplari
artabilir ve ek siv1 tiketimi gerekebilir. Bu
nedenle  sporcular,  optimum  atletik
performansi saglamak i¢in birka¢ giin i¢inde
yiikseklige aligmali ve yarisma Oncesinde
ideal hidrasyon saglanmalidir.?> Soguk hava
ve yiksek rakimda egzersiz yapmak,
sporcularin sivi ihtiyaglarini belirlerken 6zel
planlamas1 gerekmektedir. Sporcular sogukta
egzersiz sirasinda sivi ihtiyaglart konusunda
dikkatli olmalidir. Ozellikle kalin giysiler

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):386-394.

daha fazla terlemeye sebep olurken artan su
ihtiyacina yol acacaktir.

Egzersiz  yogunlugu, metabolik 1s1
iiretimini belirleyen ana faktordiir, yani belirli
bir egzersiz seans! i¢in terden sivi kaybi orani,
egzersizin yogunlugu ile kismen
aciklanabilir.? Bununla beraber bir bireyin ter
orantyla ilgili en biiylik hususlardan biri viicut
Olgiistidiir. Daha biiyiik bireyler tipik olarak
daha yiiksek ter kaybina sahiptir. Bu nedenle,
bu sporcular icin gerekli mutlak icecek
hacimleri daha yiiksek olacaktir.®

Gilintin belirli donemlerinde zayif sivi
tilketimi aligkanliklar1 ve Ornegin calisma
ortamlarinda cesitli icecek veya yiyeceklere
sinirli erisim nedeniyle hafif dehidrasyon
meydana gelebilir. Bu sebeple spor esnasinda
ve normal yasam giinlinde dehidrasyondan
kacinmak i¢in siv1 tiikketimini dengeli yapmak
gerekmektedir.®®  Yasam sartlart  iginde
sporcular i¢in olusan dehidrasyon, su kaybi ve
buna bagli olarak kotlii performans, 1s1
problemleri, kas kramplart ve akut bobrek
sorunlar1 olarak degerlendirebilir.°

Sivi dengesi, elektrolitler ve kafein

Normal sartlarda beslenmesine dikkat eden
bir sporcu i¢in antrenman Oncesi, sirasinda ve
sonrast i¢in su tiiketimi harici bir ihtiyag
olusmamaktadir. Buradaki genel kural, 1 saat
ve altinda siiren fiziksel aktiviteler i¢in su
yeterli olmaktadir.’* Ozellikle yiiksek hava
sicakliklarinda 1 saatten fazla siliren veya
yiiksek yogunluklu fiziksel aktiviteler i¢in su
ile birlikte karbonhidrat ve elektrolit ekli
stvilar tiiketmenin faydalari olabilmektedir.®
Fiziksel aktivite sirasinda kullanilacak
icecege ilave edilecek karbonhidrat ve
elektrolitler (6zellikle sodyum), kan glikoz
seviyesinin korunmasina, karbonhidrat
oksidasyonuna ve elektrolit dengesinin
korunmasina yardimer olacaktir.!® Bununla
birlikte antrenman sonrast toparlanmaya
yardimc1t olmak i¢in karbonhidrath ve
elektrolitli sivilar tiikketmek sivi dengesini
korumak adina énemli olmaktadir.’18

Antrenman sirasinda veya sonrasinda
tiketilecek  yiikksek  kafein  (3mg/kg)
rehidrasyon i¢in uygun olmamakta, idrar
cikisint  arttirmaktadir.  Diislik  miktarda
rehidrasyon sivisinda kullanilacak kafeinin
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fiziksel aktivite sirasinda ve sonrasinda
hidrasyon diizeyine olumsuz bir etkisi
bulunmamaktadir.*®

Hidrasyonun fizyolojik fonksiyonlar ve
egzersiz performansi iizerindeki etkisi

Ideal hidrasyon seviyesinde olamama ve
kisinin dehidrasyon yasamasi viicudu strese
sokar: viicut 1sis1 yiikselir, kalp daha hizli
atar, daha fazla glikojen yakar, beyin
konsantre olmakta zorlanir ve egzersiz daha
sert hissedilir. Baz1 sporcular dehidrasyona
daha fazla toleranshdir ama oOzetle artan
dehidrasyon diizeyi daha fazla zorluk
demektir.”

Dehidrasyon ve fizyolojik fonksiyon

Dehidrasyon, egzersiz sirasinda kardio
vaskiiler sistem ve 1s1 diizenlenmesi tizerinde
olumsuz etkiler gostermekte ve artan
dehidrasyon fizyolojik fonksiyon istiinde
bozulmalar1 arttirmaktadir.*?° Dehidrasyon,
kan hacminde bir azalmaya, cilt kan akiginin
azalmasina, ter oranmin azalmasina, 1s1
dagilimmin azalmasina, ¢ekirdek sicakliginin
artmasina ve glikojen kullanim oraninin
artmasina neden olabilir. Bir kisinin
maksimum aerobik giiclinii (VO2maks) ve
dolayisiyla atletik performansini etkileyen en
olast1  fizyolojik  mekanizma,  kisinin
maksimum Kkardiyak ¢ikisidir. Dehidrasyon
plazma  hacmini  disiirdiiglinden  ve
dolayisiyla kan viskozitesini arttirdigindan,
merkezi vendzde basing azalir ve kalbe geri
donen kan miktar1 azalir. Yogun atletik
performans zamanlarinda, bu degisiklikler
diyastol (kalp dongiisiinde kalbin gevsedigi ve
kanla doldugu faz) sirasinda kalbe giren kan
miktarin1 azaltabilir. Diyastol sirasinda kalbe
daha az kan girmesi, kalbin kasilma asamasi
olan sistol sirasinda kalbi terk edebilecek kan
miktarin1 azaltir ve sonu¢ olarak kardiyak
cikist azaltir.?! Artan viicut 1s1s1 kaslarda daha
fazla glikojen yikimia sebep olur ve bu
durum fiziksel aktivite sirasinda yorgunlugun
daha cabuk gelmesine neden olmaktadir.
Egzersiz sirasinda glikojenin pargalanmasi
asitlerin, oOzellikle laktik asidin hiicre igi
artisina  yol acar. Laktik asit glikojenin
parcalanmasiyla dretilirken, iskelet kasi
yorgunluguna neden olan pH azalir.??? Kas
metabolizmasindaki degisiklikler dehidrasyon

Ulusoy Y.

kaynakli olabilmektedir. Hargreaves ve
arkadaglarinin ~ yaptigt  arastirma,  spor
esnasinda sivi alimi yapanlarin yapmayanlara
gore kas glikojen kullanimlarmin %16
azaldigim gostermistir.?® Glikojen depolarini
daha iyi kullanabilmek 6zellikle dayaniklilik
sporlart i¢in daha uzun siire performans
anlamina  gelmektedir. ~ Cheuvront  ve
arkadaslar1 dehidrasyonun egzersiz sirasinda
artan 151 diizenlemesi fonksiyonu,
kardiyovaskiiler zorlanma, kas
metabolizmasinda ki olumsuz degisiklikler
(hizli bosalan glikojen depolar1 gibi) ve
merkezi  sinir  sistemi  fonksiyonundaki
degisiklikler ile erken donem yorgunluklara
sebebiyet verdigini rapor etmistir.?*

Dehidrasyonun olast olumsuz fizyolojik
etkileri sicak havalarda soguk havalara gore
daha fazla olmaktadir. Bu sebeple 6zellikle 16
°C ve tistii hava kosullarinda, kardiyovaskiiler
sistem ve 1s1 diizenlemesinin viicut tarafindan
daha iyi saglanabilmesi icin yeterli sivi ve
elektrolit  tiiketimi  yapilarak ~ minimum
dehidrasyon riski ile maksimum performans
arayisinda olunmalidir.®

Buharlagma baskin 1s1  kaybidir. Bu
nedenle terleme yaniti egzersiz sirasinda
viicut sicakliginin korunmasi i¢in kritiktir.
Eger ki terleme yoluyla olusan su kayb1 hizli
bir sekilde geri kazanilmaz ise dehidrasyon
olusur ve c¢alisan kaslarda 1s1 transferi ve
terleme fonksiyonlar1 olumsuz etkilenir.?®
%2’den  fazla  dehidrasyon terlemede
azalmaya neden olurken %5 ve {sti
dehidrasyon durumlarinda normal viicut
1s1sin1 koruma yeteneginde diisiis, egzersiz
yogunlugunu siddetli hissetme ve hayati
organ islevlerinde gerileme seklinde tehdit
olusturur.?’ Dehidrasyon altinda yapilan bir
calismada, viicut 1sis1 ile olusan problemin
kaynag1 hem cilt kan akisinda ki bozulmadan
hem de terleme fonksiyonunda  Ki
degisiklikten meydana gelmektedir.?® Viicutta
olusan termal gerilme, diisen atim hacmi,
artan kalp hiz1 ve vaskiiler direng ile kardiyak
cikis ve Kkardiyovaskiiler stresin artmasina
sebep olmaktadir.?®

Dehidrasyon zihinsel ve  fiziksel
performans1 bozar, ancak yeni kanitlar
dehidrasyonun kardiyovaskiiler saglik
iizerinde  zararli  etkileri  olabilecegini
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diisiindiirmektedir. Bu endise vericidir ¢linkii
kardiyovaskiiler hastalik onde gelen Oliim
nedenlerinden biridir. Gozlemsel galismalar,
alistlmis  disik su  alimimi, olumsuz
kardiyovaskiiler olaylar i¢in gelecekteki risk
ile 1iliskilendirmistir. Su alimindaki kronik
azalmanim, Dbireyleri gelecekteki advers
kardiyovaskiiler olay riskine nasil yatkin hale
getirebilecegi heniiz belli olmasada, akut
dehidrasyonun vaskiiler fonksiyon ve kan
basinci  regiilasyonunu  bozduguna dair
kanitlar vardir. Ozellikle, akut dehidrasyon
endotel fonksiyonunu azaltabilir, sempatik
sinir  sistemi  aktivitesini  artirabilir  ve
ortostatik toleransi kotiilestirebilir.*°

Nakamura ve arkadaslar1 12 hafta boyunca
yatmadan 6nce ve sabah uyaninca 550 ml su
verdikleri arastirma gurubunun fizyolojik
ozelliklerini inceledikleri c¢alismada, kan
basincinda azalma, viicut sicakliginda artis,
atitk maddelerin seyreltilmesi ve bobrek
fonksiyonlarinin rahatlamasi gibi
gostergelerle  genel  saghigin  arttigini
raporlamislardir.®

Yapilan bazi ¢alismalarda, dehidrasyonun
bas agrisina sebep olabildigi, biling kaybi i¢in
risk faktorii olusturdugu belirtilmektedir. 3233

Bununla birlikte sporcularin sivi tiiketme
aligkanliklarinin  arastirildigt ve hidrasyon
durumlarinin  incelendigi  bir  ¢alisma
sonucunda, sporcularin biiyiik cogunlukla
bilgi diizeylerinin disiik oldugu ve sadece
%24’Uiniin antrenman Oncesi, Sirasi ve
sonrasinda uygun diizeyde sivi tiikettigi
bildirilmistir. Katilimcilarin biiytik
cogunlugunun dengeli ve yeterli siv1 tiiketme
aliskanliklarmin olusmadig1 rapor edilmistir.3*

Egzersiz performansi

Su ve hidrasyonun egzersiz performansi
tizerindeki etkileri yapilan birgok arastirma ile
tammlanmistir.*® Bununla beraber literatiirde
%?2 kiitle kaybinin (dehidrasyon kaynakli)
egzersiz performansi ve dayaniklilik {izerine
olumsuz etkisi oldugu konusunda ortak fikir
birligi vardir. 60 farkli c¢alisma ve 34
dayaniklilik  egzersizi  ile  dehidrasyon
uygulamasi {izerine yapilan bir derleme
calismada, 41/60 calismanin sonucunda
dehidrasyonun (%2 kiitle kaybi) egzersiz
performansini/dayanikliligini olumsuz
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etkiledigi rapor edilmistir.3®%” Sporcularin

yogun yarismalar veya antrenmanlarda
terleme yoluyla viicut agirliklarinin  %6-
10’unu s1v1 olarak kaybettikleri goriilmekte ve
sadece %2 kaybin bile dehidrasyona sebep
olarak performans {istlinde olumsuz etkiler
olusturdugu bilinmektedir.* Sicak havada %2
ve Ustii s1vi kaybinin VO2max kapasitelerinde
anlaml diisiisler gosterdigi gdzlemlenmistir.3®

Dehidrasyon yasayan sporcular azalan
dayaniklilik, artan yorgunluk, 1s1 kontrol
yeteneginin bozulmasi, diisen motivasyon ve
artan yorgunluk algisi gibi performans: direk
etkileyecek  durumlarla  karsi  karsiya
kalmaktadir. Rehidrasyon bu kot gidisi
tersine ¢evirebilir ve artan oksidatif stresi
azaltabilir. Dehidrasyon yiiksek yogunluklu
ve dayaniklilik aktivitelerinde (tenis ve uzun
mesafe kosular1 gibi) anaerobik aktivitelere
gore (agirhik kaldirma gibi) daha fazla etki
gostermektedir, 2439404142

Yapilan bir¢ok ¢alisma dehidrasyonun
anaerobik performansi olumsuz
etkilemedigini  belirtirken  siirli  sayida
yapilan ¢alismalarda dehidrasyonun anaerobik
performansi olumsuz etkiledigi ve olusan
performans  diistisiin = nedenlerinin  tam
anlasilamamasia ragmen kas giicii ve kas
kuvvetinde ki azalmadan oldugu
belirtilmektedir.** Dehidrasyonun 50 mt ve
200 mt sprint performansi {izerindeki
etkilerinin  arastirlldigit  bir  calismada
dehidrasyonun sprint performansi tizerine
anlamli  bir  etkisinin olmadig1  rapor
edilmistir.** Sigrama performans: siklikla
arastiritlan ve sigrama kuvveti ile sigrama
uzunlugunun Olcildiigli, bu sayede kas
kuvvetinin arastirildigt onemli bir
arastirmadir. Bu arastirmalarda si¢crama
Kuvveti ve sigrama uzunlugunun kaybedilen
sivi kaybi ile anlamli bir iliskisi olmadigi
belirtilmistir.*#*  Yapilan bir ¢alismada,
antrenmanli sporcularda, antrenman siiresi 90
dk’dan az oldugu ve hava sartlarinin iyi
oldugu giinlerde, siv1 kayiplarinin %2’den az
olmast durumunda, dehidrasyonun viicut
tarafindan tolere edilebilmesine ragmen
performans diislisii yasandigi ve oksidatif
streste artis oldugu rapor edilmistir.*®

Futbol gibi 90 dk’lik bir spor {iizerine
yapilan g¢alismada %1,4 sivi kaybinin %2,5
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stvi kaybmma gore kiyaslandiginda futbol-
yetenek performansini korudugu
bildirilmistir.*’  Lewis ve  arkadaslar
dehidrasyonla fiziksel etkinlige baslayan
bisiklet sporculariin performanslarini
inceledikleri  arastirmalarinda, 34  °C
sicaklikta ve viicut kiitlelerinin %2,4’1i kadar
dehidrat sporcularin performans testleri
sonucunda egzersiz performanslarinin
olumsuz etkilendigini ortaya koymuslardir.*®
Adams ve arkadaslar1 yaptiklar1 arastirmada
sicak ortamda ve dehidrat olarak yapilan 5 km
time trial testi ile egzersiz performansinin
bisikletciler iizerinde olumsuz etkilendigini
rapor etmistir.*°

Calaballo ve arkadaglar1 yelken sporculari
iistiine yaptiklar1 ¢calismada yelken sporunun
giines altinda ve yiksek nem altinda
yapildigini,  beslenme ve  hidrasyonun
oneminin bu spor i¢cin Onemli oldugunu
belirtmektedir. Sporcularin ve mevzuatin ise
bu konuda yeterli bilgi ve birikime sahip
olmadigi, yas, cinsiyet ve hava sartlariyla
birlikte sporcunun hidrasyon durumun yaris

performansin1  dogrudan  etkileyebildigi
belirtilmistir.>°
Cocuklarin dehidrasyon konusunda

yetiskinlere gore daha biiylik risk altinda
oldugu ifade edilmektedir. Cocuklar cevre
sartlarindan  kaynakli 1s1 artigina  uyum
konusunda yetiskinlere gore daha ge¢ adapte
olmaktadir. Bu sebeple sivi  konusunda
normal esigin lzerinde sivi tiikketimine
yonlendirilmesi tavsiye edilmektedir.%:%%%3

Bilissel performans

Bir¢ok spor etkinligi, planli antrenmanlar,
motor kontrol, reaksiyon tepkisi ve zihinsel
olarak  hazir olma  gibi  Ozellikleri
icermektedir. Sporcu kiitlesinin  %1-2’sine
esdeger sivi kayiplarinin zihinsel fonksiyon
azalmasi veya azalmis reaksiyon siiresi ile bir
iliskisi olmadig1 belirtilmistir.>*

%3’den fazla sivi kaybinin ruh hali ve
zihinsel ~ durumu  olumsuz  etkilemesi
muhtemeldir. Bu sebeple sivi kayiplarim
maksimum %2,5 ve altinda tutulmasi zihinsel
gii¢ acisindan da 6nem tasimaktadir.>®

Hidrasyona katki saglayan spor icecekleri
ve alternatifleri

Ulusoy Y.

Fiziksel aktivite sirasinda artan
metabolizma hiziyla viicudun 1sis1 artarken
olusan 1s1 ter yoluyla atilmaktadir. Yetersiz
aliman siv1 ile terle kaybedilen sivi geri
alinamaz ise viicut dehidrat durumda kalir. Bu
sebeple fiziksel aktivite Oncesi, sirasinda ve
sonrast i¢in rehidrasyon igin gerekli sivi
tilketimi yapilmalidir. Burada o6nemli olan
terle kaybedilen sivi ve elektrolitlerin yerine
konulmasidir.*®

Braun ve arkadaslar1 3 farkl iilkede 573
kisi tizerinde yaptiklar1 ¢alisma ile su tiikketimi
ve hidrasyon diizeylerini aragtirmigtir. Sonug
olarak kronik dehidrasyonun kisiler iizerinde,
olumsuz ruh hali ve saglik problemleri
gdsterebilecegini rapor etmistir.>’ Ferreira ve
arkadaslar1 yaptiklar1 calismada kosucularin
antrenman ve yarismada Ki bilgi diizeyi ile
hidrasyon uygulamalarini
degerlendirmislerdir. Terle kaybedilen sivi ve
elektrolit kazaniminin Onemli oldugu bu
noktada, kosucularin hidrasyonla ilgili olarak
hem antrenman hem de yarisma i¢in yeterli
bilgi ve uygulama diizeyinde olmadig: ifade
edilmistir.%®

Kaybedilen sivi ve elektrolitlerin geri
kazanimi i¢in su tiiketimi haricinde spor
icecekleri ve alternatif pancar suyu, siit,
mineralli su ve hindistan cevizi suyu son
donemde  sporculara  popiiler  olarak
onerilmektedir, %6061

Sportif igecekler, “Hipotonik, Izotonik ve
Hipertonik™ olarak 3 gruba ayrilir. Hipotonik
icecekler %4’den diisiik karbohidrat ve
mineraller igerirken, izotonik igecekler %6-8
karbonhidrat ve elektrolit icerir. Hipertonik
icecekler ise %@8’den fazla karbonhidrat ve
elektrolitler igererek fiziksel aktivite sirasinda
ve sonrasi i¢in hizli yenilenmeye destek
olur.®

Pancar suyu

Yapilan son ¢aligmalarla yiikselen plazma

nitrat konsantrasyonunun antrenman
performansi tizerindeki yararlari
arastirtlmakta ve bir kisim caligmalarin
performans gelisimi sagladig1

bildirilmektedir. Yiiksek seviyede nitrat
iceren pancar suyunun viicutta nitrik oksit
depolarimi arttirdigr bilinmektedir. Kaslara
oksijen taginmasinda etkili rol oynayan nitrik
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oksit seviyesinin yiiksek olmasi dayaniklilik
seviyesini arttirdig1 rapor edilmektedir.53

Mineralli su

Yiiksek kalsiyum ve bikarbonat iceren
mineralli sular asit-baz dengesini koruyarak
kemik kayiplarin1 Onler ve terle kaybedilen
minerallerin ~ geri  kazanimin1  saglamasi
sebebiyle sporcular i¢in iyi bir alternatiftir.5
Yapilan bir ¢alisma ile soguk su tiiketiminin
uzun atlama ve TTE (dayaniklilik testi)
sonuglari iizerinde istatistiksel olarak anlamli
bir etkisi olmasa da wviicut sicakligmin
artmasini  geciktirerek performans artigina
destek oldugu goriilmiistiir.%®

Hindistan cevizi suyu

Hindistan cevizi diinya ¢apinda en 6énemli
ve yaygin olarak yetisen palmiye agaci olarak
tanimlanmistir. Ozel mineral bilesimi ve
makul toplam seker igerigi, Hindistan cevizi
suyunu dogal bir izotonik sivi haline getirir.
Hindistan cevizi suyunun bu o6zellikleri, onu
fiziksel egzersizden sonra ideal bir
nemlendirici ve ferahlatict igecek haline
getirir.%  Hindistan  cevizi  suyunun,
karbonhidrat-elektrolit spor igecegine benzer
nemlendirici etkiler sagladigi bildirilmistir.
Ayrica bir antioksidan o6zelligi vardir.®’
Hindistan cevizi suyu ve sade suyun
hidrasyon ~ ve  performansa  etkisinin
arastirlldigr  bir ¢alismada hindistancevizi
suyunun performans testi lizerinde sade suya
gore daha iyi bir etkiye sahip oldugu, ancak
farkliliklarin  istatistiksel —olarak  Onemli
olmadig1 sonucu rapor edilmistir.%

Siit

%1 yagh siitiin fiziksel aktivite sonrasi
bozulan sivi dengesini sporCu igeceklerine
gore daha 1iyi toparladigi belirtilmektedir.
Karbonhidrat ve elektrolit iceren spor
iceceklerine eklenen siit proteininin (25 g/l)
viicutta su  tutulumunu artirdigt  rapor
edilmektedir.®® Maughan ve arkadaslar
yaptiklar1  calismada  tiiketilen  sivilarin
hidrasyona etkisini arastirmislardir. Bu
dogrultuda tam yagh siit ve orta yaglh siitlin
sade suya kiyasla en yiiksek puan ile
hidrasyona katki sagladigini raporlamislardir.
Bu farkin ise pozitif sodyum ve potasyum
dengesinden  geldigi  arastirmada ifade
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edilmistir.”© Benzer bir arastirmada siit

permeat1 ve karbonhidrath elektrolit igecekler
karsilastirilmistir.  Siit permeat1 daha diisiik
kiimiilatif idrar ¢ikisina sahip, pozitif sivi
dengesini daha uzun siire koruyan ve bu
nedenle  geleneksel karbonhidrat  bazh
elektrolit icecek veya suya gore daha yiiksek
bir icecek hidrasyon indeksine sahip oldugu
belirtilmistir. ~ Siit  permeat  ¢ozeltisinin
tiketilmesiyle iligkili artan sivi  tutma
ozellikleri daha fazla toplam mineral igerigine
ve daha yliksek ozmoliteye atfedilebilir. Ek
olarak, plazma glikoz konsantrasyonundaki
ilk artis, karbonhidrat bazli elektrolit
cozeltisine kiyasla siit permeat ¢ozeltisinin
tikketiminden sonra daha diisiktiir. Bu
bulgularla birlikte siit permeat i¢eren siit bazli
bir icecegin, istirahatte olan saglikli geng
yetiskinlerde geleneksel karbonhidrat-
elektrolit c¢ozeltilerine etkili bir alternatif
olabilecegini gostermektedir.’

Sonuc¢

Su, atletik performansta yer alan kimyasal
reaksiyonlarin ¢ogunda rol oynar. Sporcularin
maksimum  fiziksel ~ performans:  elde
edilebilmesi igin fiziksel aktivite Oncesinde,
sirasinda  ve  sonrasinda  hidratlanmasi
onemlidir. Ideal hidrasyonun saglanabilmesi
icin sadece su tiiketiminin yeterli olmamasi
sebebiyle, terle birlikte kaybolan minerallerin
de geri kazanilmasi biiyiik 6nem tasimaktadir.
Yapilan calismalarin birgogu gostermistir ki,
%?2 ve daha fazla dehidrasyon kaynakli kiitle
kaybmin egzersiz performans: iizerinde
olumsuz etkileri olusmaktadir. Bu dogrultuda,
viicut i¢in gerekli olan sivi dengesinin
korunmasi, yiiksek performans beklentisi i¢in
antrenman ve beslenme planlamasinin dnemli
bir noktas1 olarak goriilmektedir. Antrenman
veya yarigma Oncesi viicudun yeterli hidrat
diizeyinde olmasi, devam eden siirecte bu
dengenin elektrolit destekli sivi ile korunmasi
performansin siirdiiriilebilirligi adina 6nem
tasimaktadir. Ozellikle sicak hava sartlarmimn
bulundugu antrenman ve yarigma giinlerinde,
su (soguk), elektrolit destekli sporcu
icecekleri, hindistan cevizi suyu ve siit
tiketiminin  hidrasyona  katki  sagladigi
gorilmektedir. Basarilarin saliselerle veya
milimetrelerle kazanildig spor
organizasyonlar1 i¢in hidrasyonun sporcular
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icin  Onemi

biiyiiktiir. Bu sebeple hem

sporcularin hem de sporcularin beslenme

planlamasini
konusunda gerekli

kisilerin
hassasiyeti

hidrasyon
gostermesi

yapan

gerekliligi goriilmektedir.
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Case Report/Olgu Sunumu

A treatment of a pediatric patient with isolated oligodontia: case report

Izole oligodonti gézlenen cocuk hastamin tedavisi: olgu sunumu

Kamile Nur TOZARY“ 102 Merve ERKMEN ALMAZ?

!Adryaman Universty Faculty of Dentistry, Department of Pediatric Dentistry, 02040, Adiyaman-Turkey
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Abstract

Oligodontia is defined as the congenital absence of six
or more teeth, excluding the third molars. In these
patients, aesthetic and functional disorders due to a
large number of missing teeth should be rehabilitated.
A 6-year-old girl admitted to our clinic with the
complaint of missing teeth. Radiological examinations
revealed that a total of sixteen permanent tooth germs
were found to be missing excluding the third molars. In
order to rehabilitate aesthetics and phonation, pediatric
partial dentures were made. The dentures were
considered to be renewed every 6 months.

Keywords: Oligodontia; Hypodontia; Congenital tooth
deficiency;  Developmental  disorder;  Pediatric
prosthesis.

Oz

Oligodonti, 3. molar digler haricinde, 6 veya daha fazla
sayida siirekli dis germinin  eksikligi olarak
tamimlanmaktadir. Bu hastalarda fazla sayida dis
eksikligi nedeniyle olusan estetik ve fonksiyonel
bozukluklarin rehabilite edilmesi gerekmektedir. 6
yasindaki kiz hasta klinigimize g¢oklu dis eksikligi
sikayetiyle bagvurmustur. Radyolojik muayene sonucu
3. molar disler haricinde toplam 16 adet daimi dis
jerminin  olmadigi tespit edilmistir. Estetik ve
fonasyonun rehabilite edilmesi amaciyla hastaya
parsiyel ¢ocuk protezi yapilmistir. Hastanin 6 ayda bir
protezinin degistirilmesi planlanmustir.

Anahtar Kelimeler: Oligodonti; Hipodonti;
Konjenital dig eksikligi; Gelisimsel bozukluk; Cocuk
protezleri.
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Isolated oligodontia.

Introduction

The term agenesis used in dentistry is
defined as the congenital absence of the
primary or permanent teeth.!? Oligodontia or
severe hypodontia was defined as the
congenital absence of six or more teeth,
except the third molar teeth.®# The prevalence
of oligodontia varies between 0.08% and
1.58%.1°>°

Case Report

A 6-year-old girl lacking multiple teeth
was admitted to the Department of
Pedodontics, Faculty of Dentistry, Kirikkale
University. Informed Consent was signed by
the patient’s parent. This research was carried
out by depending on Helsinki Rules
Declaration. Written informed consent was
taken from the clinic where the study was
applied.

Figure 1. Clinical a>ppearance‘ of the patient.

After taking proper measurements of the
patient, vertical size determination was made
via wax up and the teeth were selected
according to the mesiodistal dimensions of
the missing teeth. Existing teeth in the
patient's mouth were taken into consideration
when choosing the color of the teeth. The
patient underwent partial child prosthesis for

Tozar KN, Erkmen Almaz M.

The anamnesis taken from the parents
revealed that the central mandibular primary
teeth were extracted. The clinicians whom the
parents consulted previously suspected
ectodermal dysplasia, but no related
syndrome was detected as a result of the
examinations.

In the clinical examination of the patient, it
was observed that the teeth 55, 54, 53, 63, 64,
65, 74, 75, 84, and 85 were in the oral cavity,
and severe bone loss was observed in the
mandibular anterior region (Figure 1). As a
result of the radiological examination, it was
found that 16 permanent tooth germs did not
exist (17, 15, 12, 22, 23, 24, 25, 27, 31, 32,
33, 37, 41, 42, 43, 47), except for the third
molar teeth (Figure 2). Partial pediatric
prosthesis was planned.

rehabilitation of aesthetics and phonation
(Figure 3). The prosthesis of the patient was
changed every 6 months (Figure 4). Before
the third prosthesis of the patient, it was seen
that the teeth 11 and 21 started to erupt and
the anterior region of the prosthesis was
planned to be suitable for the eruption of the
teeth (Figure 5).
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Figure 2. Panoramic radiography of the patient.

Figure 3. Appearance of the patient after the first prosthetic rehabilitation.
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Discussion

Oligodontia cases may be associated with
some syndromic conditions or independent
from any syndrome.” The most commonly
associated  syndromes are  ectodermal
dysplasia and Down syndrome.® Deterioration
in ectoderm-related tissues, such as skin, ears,
eyes, and skeletal system, are observed in
cases with syndrome® In this case, the
absence of the teeth was considered to be
associated with ectodermal dysplasia as
indicated by her sparse hair and face
appearance of an old person. However, it was

Figure 5. The appearéhce of the patient after the third prosthetic rehabilitation and the eruption of the tooth.

Tozar KN, Erkmen Almaz M.

known from her previous examinations that
she did not have any syndrome.

The etiology of the congenital absence of
the teeth depends on various genetic and
environmental factors.® Environmental factors
include radiotherapy, infection, medicines,
and endocrine and intrauterine problems &1t
In this case report, it was known from the
patient’s history that there was no systemic
disease and she was not exposed to any of the
mentioned environmental factors, so genetic
factors were thought to be effective in the
etiology of the missing teeth in this patient. In
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addition, the absence of teeth in her sister
supports the etiology of genetic origin.

It has been reported in previous studies that
the absence of teeth in oligodontia cases were
higher in the mandible than in the maxilla.'2
In the study of Sisman et al.* the absence of
the mandibular teeth was found to be greater
in patients with oligodontia, but another study
reported that the absence of the maxillary
teeth was more common. In the present case,
it was seen that the lack of the mandibular
teeth is more common compared to the
absence of the maxillary teeth.

The treatment of oligodontia patients
depends on the number of the missing teeth
and the age of the patient, and includes
several options such as total or partial
removable prostheses, overdenture prostheses,
fixed prostheses, implant-supported prosthesis
applications, and orthodontic treatments.**1°
Implants applied in children cause various
problems since they cannot remain
compatible with the growth of the adjacent
alveolar bone.™® In these patients, fixed
prostheses or implants should be applied
instead of removable prostheses only after
growth and development is completed.” The
advantage of applying removable prostheses
in these patients during growth and
development period is that changes that may
be needed can be carried out more easily in
case of any primary tooth loss.” In some
studies, 3 months or 6 months after the
application of the mobile child prosthesis, it is
recommended to invite the patient for control,
and renew the prosthesis if necessary.”'* In
the present case, because of the age of the
patient, a removable prosthesis was selected.
Prosthesis was changed every six months to
follow the jaw development.

The treatment of oligodontia cases is of
great importance because it contributes to the
aesthetics, the fulfillment of chewing
functions, phonation correction, and the
psychological development of the patient.’®
The most appropriate treatment in these
patients should be selected by following a
multidisciplinary treatment approach.® In
addition, the delayed treatment of the patients
with oligodontia limits the treatment options
by causing structural defects in the primary

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):395-400.

teeth and bone resorption in the crest in
toothless areas. These patients require a long-
term follow-up to evaluate the physiological
changes occurring and to replace the
prosthesis accordingly.

The diagnosis and treatment of the patients
with oligodontia should be performed in the
early period and chin-face development
should be monitored. The present patient was
regularly called for follow-up appointments
and scheduled to use a mobile child prosthesis
until permanent restoration was performed.
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Olgu Sunumu/Case Report

Paratubal dev seroz kistadenom: olgu sunumu

Paratubal giant serous cystadenoma: case report
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Oz

Cogunlukla asemptomatik embriyolojik kalint1 olarak
karsimiza ¢ikan paratubal kistler genellikle iireme
¢aginda tani alirlar. Genellikle kii¢iik boyutlarda olan
bu kistler insidental olarak saptanirlar. Cok nadiren
komplike olarak cerrahi gerektirebilir. Bu makalede
klinigimizde tedavi ettigimiz 17 yasinda 30x25x10 cm
boyutlarindaki pelvik kitle tanili vakayr sunmay1
amagladik. Laparatomi ile kist eksizyonu uygulanan
hastadan 5 kg agirhikta paratubal kist ¢ikarildi
Histopatolojik  degerlendirmede  paratubal  serdz
kistadenom tanis1 konulan hasta sifa ile taburcu edildi.
Sonug olarak nadirde olsa ¢ok biiyiik boyutlarda basit
goriinimlii kistik pelvik kitlelerde paratubal serdz
kistadenom tanis1 akilda tutulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Paratubal Kist; Pelvik Kitle;
Ser6z Kistadenom,;

Abstract

Paratubal cysts, which mostly appear as asymptomatic
embryological residues, are generally diagnosed in
reproductive age. These cysts, which are generally
small in size, are detected incidentally. They are rarely
complicated and may require surgery. In this article,
we presented a 17-year old 30x25x10 cm pelvic mass
diagnosed case that we treated in our clinic. A 5 kg
paratubal cyst was removed from the patient who
underwent cyst excision with laparotomy. The patient
was diagnosed with paratubal serous cystadenoma in
histopathological evaluation. The patient was
discharged with healing. In conclusion, the diagnosis of
paratubal serous cystadenoma should be kept in mind
in very large sizes of simple-looking cystic pelvic
masses.

Keywords: Paratubal Cyst; Pelvic Mass; Serous
Cystadenoma.
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Dev paratubal kist.
Giris

Paramezonefrik, mezonefrik kalintilardan
kaynaklanan paratubal Kistler broad ligament
icine biiyiiyen overden bagimsiz lezyonlardir.
Tim yas gruplarinda goriilse de iireme
cagindaki kadinlarda daha sik izlenmektedir.
Cogunlukla  asemtomatik  olarak  rutin
muayene sirasinda insidental olarak saptansa
da nadiren biiyiikk boyutlara ulasarak
semptomatik  olabilirler.? Diger pelvik
kitlelerle ayirict tanis1 zor oldugu icin klinik
degerlendirme Onemlidir. Tedavide kist
eksizyonu genellikle yeterlidir.® Biz de bu
yazida 17 yasinda bir kadinda 5 kg agirliga
ulasan serdz paratubal kist vakasini sunduk.

Biilbiil M, Kaya N.

Olgu Sunumu

Helsinki deklarasyonuna uyularak bu olgu
sunumu i¢in hastanin yazili onami alindi. On
yedi yasinda, bekar kadin hastanin 4 ay
oncesine kadar sikayeti yoktu. Karninda hizla
biiyiiyen kitle ve sag kasik agris1 sikayetleri
ile  poliklinigimize  basvuran  hastanin
abdominal ultrason muayenesinde tiim karni
dolduran douglastan ksifoide kadar uzanan
anekoik kist izlendi (Sekil 1). Timor
belirteglerinden CA125: 34,7 u/ml, CA15-3:
10,4 u/ml saptandi. Manyetik Rezonans
Goriintilleme (MRG) incelemesinde; Sag
adneksiyal lojdan koken alip pelvisi dolduran
ve abdominal bolgeye dogru uzanim gosteren
yaklasik 12x11x24 cm boyutta, sinirlari kesite
tamamen girmeyen kistik lezyon saptandi
(Sekil 2).
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Sekil 1. Pelvik kistik kitlenin ultrasonografik gériiniimii. Uterus, mesane ve kistin komsuluklar1 goriinmektedir.

Preoperatif hazirlik sonrast orta hat
insizyon ile batina girildi. Batin icini
tamamen dolduran diafragma altina kadar
uzanan overden bagimsiz, retroperitoneal
alana uzanan yaklagitk 35x25x10 cm
oOl¢iilerinde seroz kistik kitle izlendi (Sekil 3).

Kist yiizeyi diizgiin, transparan goriiniimde ve
iizerinde uzanan tuba uterina yaklasik 20 cm
boyunda idi. Ayrica explorasyonda uterus, sol
fallop tiip ve over normal goriiniimdeydi. Kist
eksizyonu yapilarak frozen incelemeye
gonderildi. Bes kilogramlik kistin frozen
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sonucu serdz kistadenom gelmesi iizerine
ameliyata son verildi. Hasta ameliyat sonrasi

beq: *h2d1_256
blice: 6 mm

R: 1400
E: 105
C:1

3.08.2019, 13:11:45

Sekil 2. Pelvik kistik kitlenin MRI goriintiisii. Kist pelvisten baslayip diyafram altina kadar uzanmaktadir.

Tartisma

Kistik pelvik kitleler farkli organlardan
koken  alabilse de  genellikle over
kaynaklidir.4 Ser6z kistadenom ise tiim
benign over tiimorlerinin yaklasik 20’ini
olustururlar.  %?20-50 oraninda bilateral
goriilen bu tiimorlerin ¢aplar1 nadiren 20
cm’nin  lizerine ¢ikar. Benzer sekilde
adneksiyal kitlelerin  yaklasitk %10 unu
olusturan5 paratubal kistlerde ¢ok nadiren
biliyiik boyutlara ulasabilir.2 Broad ligament
icine dogru biliyliyen paratubal Kkistlerin
genellikle over neoplazmlart ile ayirict tanisi
her zaman miimkiin olmamaktadir. Bizim
vakamizda da tiim batin1 dolduran kistik kitle
boyutlar1 disinda benign karakterli olsa da
ovaryan lezyonlardan tam ayrimi yapilamadi.
Orta hat insizyonu ile yapilan laparatomide
tim batin1  dolduran broad lig icinden
kaynaklanan diger pelvik organlarla iligkisi
olmayan kitle eksize edildi. Kitlenin patolojisi
serdz kistadenom olarak degerlendirildi.

Biiylik boyutlara ulagsmis pelvik kitleler
farkli semptomlarla karsimiza c¢ikabilirler.
Torsiyon, kist riiptiirii ve hemorajiye neden

ADYU Saghk Bilimleri Derg. 2020;6(3):401-405.

ikinci glinde komplikasyonsuz taburcu edildi.

C: 642.0, W:

olarak akut batina neden olsalar da en sik
semptom miiphem pelvik agridir. Dort ay
oncesine kadar sikayeti olmayan vakamiz da
karinda biiylime ve pelvik agr1 sikayeti ile
hastanemize basvurdu.

Paratubal Kkistler i¢in tedavi secenekleri
hastanin yags1, fertilite arzusu ve lezyonun
neoplastik durumuna gore degisir.
Ultrasonografik incelemede basit goriintimlii
10 cm’den kiiglik lezyonlarda cerrahi tedavi
gerekmezken daha biiyilk veya komplike
kistlerde cerrahi tedavi distliniilmelidir.
Cerrahide kistik kitlenin  0zeligine gore
endoskopik cerrahi diisiiniilebilir. Fakat
biliyiik boyutlara sahip kistlerde kist riiptiirii
ve olas1 bir malignitenin iatrojenik yayilimi
nedeniyle laparatomi dogru tedavi segenek
olabilir. Bizde bu vakada orta hat insizyonla
laparatomi yaptik. Yine hasta 17 yasinda ve
fertilite arzusu oldugu i¢in sadece Kkist
eksizyonu uyguladik. Frozen inceleme sonucu
benign raporlanmasi iizerine cerrahiye son
verdik.

Sonu¢  olarak ultrasonografide  basit
goriniimli pelvik kistlerde kist boyutu ¢ok
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bliylik olsa da ayirici tanida paratubal kistler
de diisiiniilmelidir. Tedavide hastanin yasina,
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fertilite arzusuna ve neoplazmin maignite

durumuna gore karar verilmelidir.

kil 3. Pelvik kitlenin ameliyat sirasindaki géfﬁntﬁleri. A: batina ilk giriste lezyonun goriiniimii, B: kistik kitlenin tuba

(**), over (¥) ve uterus (mavi yildiz) ile komsulugu, C: kist eksizyonundan sonra tuba uterinanin (mavi ok) seyri, D:

¢ikan kistik kitlenin goriiniimd.
Arastirmanin Etik Boyutu

Helsinki deklarasyonuna uyularak bu olgu
sunumu icin hastanin/vasinin yazili onanmu
alind1.
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Bu olgu sunumu i¢in hastanin/vasinin
yazili onami alindi.
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