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OZET

Amag: Uykusuzluk, yorgunluk ve stres reaksiyon
zamanint olumsuz etkileyen baslica nedenlerdendir.
Doktorlar, ¢cogu kez uykusuz, yorgun ve yogun stres
altinda uzun siire ¢alisip, hizli ve kritik karar
vermek zorundadwlar. Bu arastirmada, uzun
calisma stiresi ve nobet tutmanin, doktorlarin
reaksiyon zamanini (RZ) ne sekilde etkileyecegini
belirlemek amac¢lanmistir.

Gere¢  ve  Yontemler:  Calismaya  Baskent
Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara Hastanesinde
calisan, sag elini kullanan, 30 erkek asistan doktor
dahil edilmistir. Reaksiyon zamani (RZ) ol¢iimleri,
Kiziltan ve ark. gelistirdigi dijital parmak vuru testi
ile gergeklestirilmistir. Testler, isitsel ve gorsel
uyaranlar ig¢in ayri ayri  olmak kosuluyla,
doktorlarin hastanede araliksiz olarak 32 saat
boyunca ¢alistigi periyot igerisinde 0, 24 ve 32.
saatlerde tekrarlanmistir.

Bulgular:  Gorsel RZ, 0. saatte ortalama
442,90+121,76 msn olarak tespit edilmis olup 24.
ve 32. saatin sonunda istatistiksel olarak anlaml
degisiklik bulunmamistir. Isitsel RZ, 0. saatte
ortalama 483,13+113,65 msn olup 24. ve 32. saatte

elde edilen RZ, gittikce hizlanmis ve aradaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmugtur.

Sonug: Bu ¢alisma, mezuniyet sonrasi egitimde 32
saate kadar olan nébet tutma ve uzun calisma
siiresinin, doktorlarda gorsel ve isitsel RZ’yi
olumsuz etkilemedigini géstermistir.

Anahtar kelimeler: Reaksiyon zamani,; tip doktoru,
nobet tutma

ABSTRACT

Background: Sleeplessness, fatigue and stress are
the main causes that impair the reaction time.
Physicians are obliged to work for long hours
mostly without sleep, fatigued and under extensive
stress, and have to make fast and critical decisions.
In this investigation, it was aimed to determine how
the reaction times of physicians are affected by long
duty hours and night duties.

Methods: Thirty male right-handed residents
working at the Baskent University Medical Faculty
Ankara Hospital were included in the study.
Reaction time (RT) measurements were made using
the computer-based finger-tapping test developed
by Kiziltan et al. The tests were repeated at the

initial hour, 24" and 32" hours separately for
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auditory and visual stimuli in the period when the
physicians’ work continued uninterruptedly for 32
hours.

Results: The mean visual RT was found to be
442.90+121.76 msec at the initiation hour and was
not significant at the 24™ and 32" hours. The mean

auditory RT was determined to be 483.13+113.65

msec at the initiation hour and significantly
increased at the 24" and 32" hours.

Conclusion: This study showed that duty hours of
up to 32 hours and long duty hours did not impair
the auditory and visual RT of physicians in post-
graduate education.

Key words: Reaction time; physicians; duty hours
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GIRIS

RZ, bir uyaranin uygulanmasindan uyarana kars1 yanitin ortaya ¢ikmasma kadar gegen
siiredir'. Bu siirenin 6l¢iimiinde, temel prensipleri itibariyle ‘basit’, ‘tanima’ ve ‘segim’ tipi
RZ testleri olmak iizere farkli yontemler kullamlmaktadir'?. Bu testler ile isitsel ve gorsel
uyaranlara yanit hizlarii oOlgmek, performans ve bilissel fonksiyonlar1 degerlendirmek
miimkiin olabilmektedir'~*.

Dikkat, motivasyon, doping, uyku ve antrenman durumu RZ’ yi olumlu etkilerken; yorgunluk,
uykusuzluk, stres, alkol kullanim1 ve sporcularda yetersiz antrenman olumsuz etkilemektedir.
Farkli meslek gruplari™® ve sporcularda’” RZ ile ilgili calismalar yapilmis olmasina karsilik;
cogu kez uykusuz, yorgun ve yogun stres altinda c¢alisan doktorlarda RZ ile ilgili bir
caligmaya rastlanmamistir. RZ, hizli ve kritik karar verilmesi gereken durumlarda, hayati
onem tasidigindan, doktorlarda bu siireyi olumsuz etkileyen nedenlerin belirlenmesi yararl

olacaktir. Bu ¢alismada, ndbet tutma ve uzun g¢alisma siiresinin, doktorlarin isitsel ve gorsel

uyaranlara kars1 cevap verme hizini nasil etkiledigini belirlemek amaclanmigtir.

GEREC VE YONTEMLER

Calismaya, sag elini kullanan, yas ortalamasi 28.5 (26-32 yas araliginda) olan, 30 erkek
asistan doktor dahil edilmis, her bir katilimcidan bilgilendirilmis onam formu alinmstir. Is
yiikii acisindan homojen olabilmesi amaciyla katilimeilar; acil poliklinigi, ¢ocuk hastaliklar
ve genel cerrahi klinigi doktorlarindan segilmistir.

Gorsel ve isitsel uyaranlara verilen RZ, her bir katilimci i¢in araliksiz calistigi 32 saatlik
periyot igerisinde 0., 24. ve 32. saatin sonunda belirlenmistir. Testlerden 0. ve 24. saat
uygulamasi sabah saat 08.00 ile 08.30 arasinda, 32. saatin bitimindeki uygulama ise 17.00-
18.00 saatleri arasinda yapilmistir.

RZ 6lciimleri, diziistii bilgisayar kullanilarak, Kiziltan ve ark.' gelistirdigi parmak vuru testi
(PVT) ile yapildi. PVT programu, bilgisayar merkezi islemcisinin ‘Read Time Stamp Counter—
RDTSC’ talimatlarin1 kullandigi icin reaksiyon zamani Olgiimlerinde yiiksek zamansal
cOziintirliige (1/100 milisaniye) sahiptir. PVT programi ayrica, katilimcinin verdigi yanlis
cevaplar ile hatali vurular1 otomatik olarak belirlemekte ve ardisik olarak kaydetmektedir.
Bunun yaninda program algoritmasi, katilimcinin RZ performansinin zamansal degisimini de
(time course) kayit altina alacak sekilde tasarlanmistir. Testler, katilimer rahat bir koltuga
oturtulup el bilegi desteklendikten sonra ekrana yaklagtk 50 cm uzaklikta iken
gergeklestirilmistir7.
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Gorsel PVT: Bu test, bir tiir ‘tanima reaksiyon zamani testi’ (recognization reaction time test)
olup katilimcilara ardisik olarak 10 renkli kare gosterilmesi esasina dayanmaktadir. Ekranda
pes pese gelen 7x7 cm boyutlarindaki renkli karelerin kirmizi olup olmamasina gore 1 ve 2
tusuna basilmasiyla RZ ol¢iiliir. Ardisik iki sekil arasi siire ve renk secimi rasgele olarak
belirlenmis olmakla birlikte maksimum siire 4 saniyedir. Katilimcidan, sag elini kullanarak
ekranda beliren renkli kare kirmizi ise en kisa siirede isaret parmagi ile 1 tusuna, kimiz1 degil
ise orta parmak ile 2 tusuna basmasi istenmistir.

Isitsel PVT: Katilimcinin uygun pozisyonda oturmasi ve gevresel seslerden etkilenmemesi
icin kulagina profesyonel kulaklik takmasi saglandiktan sonra test gerceklestirilmistir.
Katilimeidan, kulakliktan duyacagi her klik sesinden sonra en kisa siirede sag elinin isaret
parmagi ile 1 tusuna basmasi istenmistir.

Istatiksel analiz

Benzer bir¢ok ¢alismada yapildigr gibi, her bir katilimciya ait 10 vurudan ilk 5 deger deneme
kabul edilerek degerlendirme dis1 birakilmisg, son 5 degerin ise en yiiksek ve en diisiik olanlari
atilarak kalan 3 degerin ortalamasi almmustir'®. Analiz yapilirken kiiresellik ve normal
dagilim 6n sartlarinin saglandigi goriilmiistiir. Hem gorsel hem de isitsel RZ 6l¢timlerinin 0.,
24. ve 32. saate gore degisimi tekrarli 6l¢liim varyans analizi yontemi ile karsilastirilmistir.
Gruplar arasinda (0., 24. ve 32. saat) anlamli fark olup olmadigini degerlendirmek igin
diizeltilmis Bonferroni testi kullanilmistir. Degerlendirmeler SPSS 17.0 kullanilarak

yapilmistir. Sonuglar ortalama + standart sapma olarak verilmistir.

BULGULAR

Gorsel RZ, 0. saatte ortalama 442,90+121,76 msn olarak tespit edilmistir. Bu siire 24. ve 32.
saatlerin sonunda kismen uzamis olsa da fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p=0.133). Isitsel RZ, 0. saatte ortalama 483,13+113,65 msn olarak saptanmistir. Ancak 24. ve
32. saatte elde edilen RZ, gittikce kisalmis ve aradaki fark istatistiksel olarak anlaml
bulunmusgtur (0-24. saatler arasindaki fark icin p=0.030, 0-32. saatler arasindaki fark i¢in
p=0.001). Isitsel uyaran ile 0. saatte elde edilen RZ, gérsel uyaran ile 0. saatte elde edilen RZ’
den daha uzun olmasina karsilik 24. ve 32. saatte isitsel RZ, hem 0. hem de 24. ve 32. saatin

sonunda elde edilen gorsel RZ’ den kisa bulunmustur (Tablo 1).
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Tablo 1: Gorsel ve Isitsel Reaksiyon Zamam Siirelerinin Zamansal Degisimi (ort + SS)

Reaksiyon Zamani (ms) 0. Saat 24, Saat 32. Saat p
Gorsel 442,90+121,76 504,93+133,50 492,43+119,72 >0.05"
, <0.05"
Isitsel 483,13+113,65 412,86+78,72 372,97+£79,01 s
<0.001

"Gorsel 0-24. saat, 0-32. saat ve 24.-32. saat, ﬂisitsel 0-24. saat, o Isitsel 0-32. saat

TARTISMA

RZ, bir uyaranin uygulanmasindan uyarana kars1 yanitin ortaya ¢ikmasina kadar gegen siire
olup bazi meslek gruplarinda, is ve gorevlerde, netice ve performans agisindan biiyiik 6nem
tagimaktadir. Dikkat, motivasyon, doping, yeterli uyku ve antrenmanli olmak RZ’ yi olumlu
etkilerken, farkli populasyon ve meslek gruplarinda yapilmis aragtirmalarda uzun calisma
siiresi, stres, alkol, uykusuzluk ve yorgunlugun RZ’yi olumsuz etkiledigi gosterilmistir®''™">.
Doktorlar, 6zellikle uzmanlik egitimleri sirasinda, aktif ve uzun siire ¢aligmalar1 nedeniyle

uykusuzluk, yorgunluk ve yogun mesleki strese maruz kalmaktadirlar'*'®

. Bu bilgiler, nobet
tutma ve wuzun c¢alisma siliresinin, doktorlarda RZ’yi olumsuz etkileyebilecegini
diisiindiirmekle birlikte bu konuda simdiye kadar bir arastirma yapilmamistir. Bu alanda ilk
olan calismamiz, beklenenin aksine nobet tutma ve 32 saate kadar uzayan calisma siiresinin,
doktorlarda gorsel ve isitsel RZ’yi olumsuz etkilemedigini gostermistir.

Bu siirpriz sonucun en énemli nedeninin, nobet tutma ve 32 saate kadar uzayan ¢alisma siiresi
icerisinde mutlak uykusuzluk olmamasi, yetersiz ve kesintili de olsa uyuma firsatinin
olabilmesi diye diisiiniiyoruz. Tip egitimi, uzun ¢aligma siiresi, stres ve uykusuzluk peryotlar
iceren teorik ve pratik yogun bir ¢alisma temposu gerektirdiginden, doktorlarin uzun calisma
saatlerine kars1 antremanli olmalar1 da bir diger nedendir. Son zamanlarda yapilan bir ¢alisma,
kronik uyku yoksunlugunun RZ’yi olumsuz etkilemesine karsin, uykusuzluga kars1 zamanla
adaptasyon gelistigini gdstermesi de bu durumu destekler niteliktedir'®. Ayrica doktorlarin
ciddi ve kritik kararlar vermek zorunda olmalari da azami dikkat ve konsantrasyon ile
¢alismalarina ve farkindalik durumunda artisa neden olmaktadir.'*"’

Doktorlarda, RZ ile ilgili ¢alisma olmamasina karsin, diger saglik calisanlarinda gece ve
giindiiz vardiyalarinda 6lciilen isitsel ve gorsel RZ degerleri arasinda fark bulunamamustir'®.
Uyku yoksunlugu ile bilissel ve prosediirel gérevlerin 6grenilmesini inceleyen bir arastirmada
ise diger meslek gruplarina oranla saglik calisanlarindaki etkilenmenin daha az oldugu
bildirilmistir'®.
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Diger taraftan, bu calismada bireysel ¢alisma yogunlugu, uyku siireleri, uykunun kesintili
veya kesintisiz olmasi, ¢alisma periyodunun hangi dilimlerinde uyuyabildikleri gibi RZ’yi
etkileyebilecek bir ¢ok unsur, standardizasyondaki giicliikler nedeniyle goézardi edilerek,
sadece caligsma siiresi dikkate alinmistir.

Nobet tutma ve uzun c¢alisma stiresinin, gorsel ve isitsel RZ {izerine olumsuz etkisi olmadigi
gibi bu caligmada isitsel RZ’ nin tekrarlanan 6l¢iimlerde istatistiksel olarak anlamli olacak
sekilde kisaldigi saptanmistir. Bu durum, tekrarlanan dlglimlere bagli 6grenme ve isitsel RZ

testinin tek secenek icermesi ile agiklanabilir.

SONUC

Sonug olarak, c¢alisma siiresini esas alan bu aragtirma, mezuniyet sonrasi asistan egitiminde,
nobet tutma ve 32 saate kadar uzayan calisma siliresinin doktorlarda RZ’ yi olumsuz
etkilemedigini gostermistir. Ayni1 uzmanlik alanindan daha fazla katilimcinin dahil oldugu,
uyku siiresi, yorgunluk ve stres ile iliskili ayrintilarin da dikkate alinacagi yeni calismalar,

daha yol gosterici olabilir.
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