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Abstract

Purpose: The aim of this study is to
determination of mean neuropsychological test scotes and
the effect of demographic data on neuropsychological
tests in healthy people.

Material and Methods: Between 2014-2016 years; mini
mental state examination, forward and backward digit
span, verbal fluency (semantic and lexical), clock drawing,
verbal and visual memory tests were performed to healthy
people. The presence of correlation  between
neuropsychological tests and gender, age and education
wete researched in healthy people.

Results: Hundred subjects (60 female, 40 male) were
included to study. No difference was observed between
male and female subjects on neuropsychological tests.
There was negative correlation between age and mini
mental state examination, digit span and semantic fluency
tests. And also there was positive correlation between
education and all neuropsychological tests (except verbal
memory test).

Conclusion: The mean neuropsychological test scores in
healthy people were not shown differences by gender, but
they were affected by age and education.

research

Key words: Neuropsychological test, gender, age,
education.

GIRIS

Noropsikoloji;  bilissel-zihinsel — islevlerle  beyin
arasindaki iligki temelinde oturan pozitif bir bilim
dalidir. Noropsikoloji ~ bilimi  normal  beynin
calismasina dayanilarak yapilandirilmis

néropsikolojik testlerle (NT) hastalarin beyinlerinin
calismasint degetlendirir. Beyin ile davranss iliskisi
milattan 6nce 17. ylzyilda fark edilmistir, kafa
travmast geciren iki kisinin davranislarinda gézlenen
anormalliklerin tartistldigt bir papirts halen New
York Tip Akademisinde saklanmaktadir!.

Oz

Amag: Bu calismada saglikli insanlarda néropsikolojik test
skotlartnin  belitlenmesi  ve  demografik  verilerin
néropsikolojik  testler tzerine etkisinin  incelenmesi
amaclanmugtir.

Gereg¢ ve Yontem: Saglkli olgulara 2014-2016 yillar
arasinda minimental durum testi, sayt menzili, s6zel akicilik
(semantik ve leksikal), saat ¢izme testi, sézel ve gorsel
bellek  testleri  uygulanmistir.  Noropsikolojik — test
skorlariin yas, egitim ve cinsiyet ile iliskisi incelenmistir.
Bulgular: Calismaya toplam 100 olgu (60 kadin, 40 erkek)
alinmustir.  Cinsiyete gore olgular karsilastirildiginda
noropsikolojik  testler  acisindan  anlamli  farklilik
gbzlenmemistir. Yas ile mini mental durum testi, sayt
menzili ve semantik akicilik testleri arasinda negatif
korelasyon gdzlenirken, egitim ile tim ndropsikolojik
testler (s6zel bellek hari¢) arasinda pozitif korelasyon
gbzlenmistir.

Sonug: Saglikll insanlarda ortalama néropsikolojik test
skorlarinin cinsiyete gore farklilik gdstermedigi, yas ve
egitimden ise etkilendigi saptanmistir.

Anahtar kelimeler: Noéropsikolojik testler, cinsiyet, yas,
egitim.

Gunimizde beyini degerlendirmede
elektroensefalografi, beyin tomografisi ve manyetik
rezonans gorintileme gibi bircok yontem rutin
pratikte kullamilmaktadir, ancak zihinsel iglevleri
degerlendirirken halen néropsikolojik testlere ihtiyag
duyulmaktadir. N'T ayirict tani, hastaligin izlenmesi,
tedavinin degerlendirilmesi, adli sorusturmalar icin
rutin  pratikte  haeln  kullanilmaktadir. NT’in
uygulanacagi kisi yalnizca testten aldigt skorlara gére
degil test strasindaki g6zlemlerle de
degerlendirilmelidit. Degerlendirme sirasinda
bulunulan ortam, kisinin egitim diizeyi, yas ve
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cinsiyetinin ~ farklihk  gOstermesi nedeniyle  bir
néropsikolojik bataryadan spesifik tant koymasini
beklemek dogru degildir. NT ayrica uygulanacagt

kiltire uyarlanmuig ve ilgili  kaltir icin  test
normlarinin belirlenmis olmast gerekmektedir. Basit
bir testin dahi kiltirden kaltire farklilik

gosterebildigi bilinmektedir 2. Bu nedenle olgulari
degerlendirirken sadece NT skorlarinin degil ayrica
gunlik yasam aktivitelerini degerlendiren 6lceklerin,
anamnez ve muayenenin de gbz Onlinde
bulundutulmast gerekmektedir. Unutulmamalidir ki
mini mental durum testinden (MMSE) tam puan
alan bir kisi demans tanist alabilecekken, disiik puan
alan bagka bir kisi kognitif acidan saglikli olabilir. Bu
nedenle néropsikolojik testlerin hemen hepsi kisi
bazinda degerlendirilmeli ve nihai karar kisiye gore
verilmelidir. Bu nedenle de testleri etkileyebilecek
demografik verilerin iyi belirlenmesi ve uygulanacagi
kultire gére normlarinin belitlenmesi gerekmektedir.

Yasliliga bagli kognitif bozukluk veya hafif kognitif
bozukluk tani kriterlerine gére néropsikolojik
testlerin ortalama degerlerin altinda olmast ve gnlik
yasam aktivitlerinde kayip olmamast
gerekmektedir®*. Ancak iilkemizin bircok bélgesinde
noropsikolojik  test  ortalamalari standart
sapmalart halen belitlenmemistit. Bu calismada
Cukurova bélgesinde yasayan insanlarin
néropsikolojik  test normlarinin  belirlenmesi  ve
demografik verilerinin (yas, cinsiyet ve egitim)

ve

néropsikolojik  testlere  etkisinin  incelenmesi
amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Olgular

Olgular eriskin  Noroloji poliklinigine 2014-2016
yillar1 arasinda bagvuran, 18 yasin Ustiinde olan,
saglikli olup da kontrol amaciyla gelen olgulardan,
hasta yakinlarindan ve Thastane personelinden
randomize ve prospektif olarak  secilmistit.
Caligmaya toplamda 200 olgunun (100 kadin/100
erkek) alinmast hedeflenmis, ancak bu stre icerisinde
124 olgu degetlendirilebilmistir. Yirmidort olgu
antiepileptik,  antidepresan ~ veya  antipsikotik
kullandigt  i¢in calismaya dahil edilememistir.
Olgulara Helsinki bildirgesi (2013) etik ilkelerine
uyularak néropsikolojik testler uygulanmugtir.
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Dislama kriterleri

Bes yildan az egitim almis olanlar (ilkokul mezunu
olmayanlar), kognitif fonksiyonu etkileyebilecek ilag
kullananlar (antiepileptik, antidepresan, antipsikotik),
DSM #’e¢ gbre demans tanist alanlar, ciddi sistemik
ya da psikiyatrik hastaligt olanlar, rutin tetkiklerinde
kognitif ~ durumunu  etkileyebilecek  laboratuar
bulgulart saptananlar (anemi, hipotroidi, hipertroidi,
vitamin B12 ve folat eksikligi) calisma dist
birakilmistir.

Noropsikolojik testler

Turkge'ye uyarlanmis MMSE 5, ileri ve geri sayt
menzili ¢, s6zel akicilik [semantik akicilik (bir dakika
icerisinde tim hayvan isimlerinin sayilmast) ve
leksikal akicilik (bir dakika icerisinde K harfiyle
baslayan 6zel isim disindaki tin kelimelerin
sayllmast)]”, saat ¢izme testi (ST)8, sozel bellek testi
(5 kelime ezberletilmesi sonrasinda serbest ve ipucu
ile hatirlamanin sorgulanmast) ve gorsel bellek testi
(GBS) (3 sckil ezberletilmesi sonrasinda serbest
hatirlamanin sorgulanmasi) ° olgulara uygulanmustir.

Tum no6ropsikolojik testler davranis noérolojisi
konusunda deneyimli bir Nérolog tarafindan, giin
icerisinde ( 09:00-17:00 saatleri arasinda), poliklinik
sartlarinda sessiz bir odada, her olguya yaklasik 30
dakika ayrilarak tek seansta uygulanmistir. Tdm
olgularin  néropsikolojik  testlerinin  ortalama
degerleri belirlendikten sonra, test sonuglariyla yas
ve egitimin korelasyonu incelenmistir. Ayrica
olgular; néropsikolojik testler agisindan cinsiyetlere
gore kargilastirlmustir.

Istatistiksel analiz

Verilerin  istatistiksel analizinde SPSS 20 paket
programi kullanilmustir. Sayisal él¢iimler ortalama ve
standart sapma (gerekli yerlerde ortanca ve
minimum - maksimum) olarak 6zetlenmistir. Sayisal
Olcimlerin  normal dagilim varsayimint  saglayip
saglamadigt Kolmogrov Smirnov testi ile test
edilmistir. Gruplar arasinda sayisal = Slgiimlerin
kargilastirilmasinda  ise Mann Whitney U  testi
kullanddmuistir. Sayisal Slgctimler arasindaki korelasyon
Spearman Korelasyon katsayist ile incelenmistir.
Tum testlerde istatistiksel énem diizeyi 0.05 olarak
alinmustir.
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BULGULAR

Calismaya toplam 100 olgu [%40 erkek, %60 kadin |
alinmustir. Tdm olgularin yas ortalamast 46.69113.33
(18-77) yi iken, etkeklerin  yas ortalamasi
45.53+14.90 (19-77) yil, kadmnlarin yas ortalamast
47.51+12.18 (18-70) yil saptanmustir. Tim olgularin
ortalama egitim duzeyi 9.19£3.54 (5-15) yil
saptanirken, erkeklerin egitim diizeyi 10.00£3.17 (5-
15) yil, kadinlarin egitim dizeyi 8.61%£3.70 (5-15) yil

Demografik veriler ve néropsikolojik testler

saptanmistir. Cinsiyete gore
degerlendirildiginde ~ demografik
néropsikolojik  degerlendirme  sonuglart  arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik g&zlenmemistir
(Tablo 1). Ayrica demografik verilerle néropsikolojik
test sonuclarinin korelasyonu incelenmistir. Yas ile
egitim, MMSE, sayt menzili ve semantik akicilik
testleri arasinda negatif korelasyon gozlenirken.
Egitim ile s6zel bellek disindaki tim testler arasinda
poritif korelasyon gézlenmistir (Tablo 2).

olgular
veriler ve

Tablo 1. Noropsikolojik test skorlar1 ve cinsiyetlere gore karsilagtirilmasi

Tum olgular Erkek Kadin
(n:100) (n:40) (n:60) P
Yas 46.69+13.33 (18-77) 45.53£14.90 (19-77) 47.51+£12.18 (18-70) 0.62
Egitim 9.19+3.54 (5-15) 10.00£3.17 (5-15) 8.61+3.70 (5-15) 0.08
MMSE 28.39+1.80 (24-30) 28.32+1.90 (24-30) 28.43+1.75 (24-30) 0.96
Tleri 577 £1.13 (4-7) 6.06 £ 0.99 (4-7) 5.57+ 1.19 4-7) 0.07
Geri 3.74 £ 1.05 (2-6) 3.76 £ 1.03 (2-6) 3.73 £ 1.07 (2-6) 0.92
SA 18.00 £ 4.53 (6-28) 19.12 £ 5.06 (6-28) 17.14 + 3.92 (8-27) 0.06
LA 12.33 £ 4.08 (5-21) 13.12 £ 4.51 (5-21) 11.81 + 3.78 (5-21) 0.07
ST 9.63 £1.19 (4-10) 9.60 £ 1.27 (4-10) 9.65 = 1.14 (5-10) 0.77
SBS 2.33 £ 1.80 (0-5) 2.26 £ 1.91 (0-5) 2.37 £ 1.73 (0-5) 0.74
SBI 4.43 +0.97 (0-5) 4.42 + 1.08 (0-5) 4.44 + 090 (1-5 0.79
GBS 2.65 = 0.66 (0-3) 2.44 + 0.66 (0-3) 2.74 + 0.66 (0-3) 0.94

MMSE: Minimental Durum Testi, Ileri: Ileri Say1 Menzili, Geri: Geri Say1 Menzili, SA: Semantik Akicilik, LA: Leksikal Akicilik, ST: Saat

Cizme Testi, SBS: Sézel Bellek Serbest Hatirlama, SBI: Sézel Bellek 1pucu ile Hatirlama, GBS: Gorsel Bellek Serbest Hatirlama

Tablo 2. Noropsikolojik testlerin egitim ve yaga gore korelasyonu

Egitim Yas
Yas p<0.001* 1:-0.502 -
Egitim (y1l) - p<0.001* 1:-0.502
MMSE P<0.001*r:0.396 P=0.021 * 1:-0.278
Tleri p<0.001* r:0.456 P=0.007 r:-0.297
Geri p<0.001* :0.443 p<0.001 :-0.521
SA p<0.001 r:0.495 P<0.01 r:-0.291
LA p <0.001 1:0.396 P=0.06
ST P=0.02%, 1:0.237 P=0.09
SBS P=0.11 P=0.28
SBI P=0.47 P=0.47
GBS P=0.002%, r:0.310 P=0.39

MMSE: Minimental Durum Testi, Ileri: Ileri Sayt Menzili, Geri: Geri Sayt Menzili, SA: Semantik Akicilik, LA: Leksikal Akicilik, ST: Saat
Cizme Testi, SBS: Sézel Bellek Serbest Hatirlama, SBI: S6zel Bellek Ipucu ile Hatirlama, GBS: Gérsel Bellek Serbest Hatirlama

TARTISMA

Yaslilikla beraber psikomotor hizda yavaslama,
dikkat, bellek ve vizyospasyal yeti kaybi olmast
beklenmektedir ancak anlamli farkliliklar ilerleyen
yasla birlikte gortlebilmektedir. Literatiirde kognitif
yaslanmanin 20-30 lu yaslarda basladigt gosterilmis
olsa da, cogu ¢aligma 60 yas Ustiine odaklanmustir 1°.
Bizim ¢alismamizdaki olgularin yas ortalamasi ise
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46.69+13.33 (18-77) saptanmustir. Yas ile egitim,
MMSE, sayt menzili ve semantik akicilik testleri
arasinda negatif korelasyon gézlenmistir.

Say1 menzili 6nemli bir dikkat testidir, dikkat tim
kognitif gorevlerin performanst icin gereklidir ve
dikkat bozuklugunun etkileri biitin bir zihinsel
muayenesi boyunca izlenebilir. Tleri sayt menzili sag
dorsolateral ~ prefrontal  korteks
etkilenen  anlk  bellek  ve

lezyonlarinda
basit  dikkati



Evlice

degerlendirebilen bir test iken, geri sayt menzili sol
hemisfer lezyonlarinda etkilenen kompleks dikkat ya
da isleyen bellegi degetlendiren bir testtir ve 60 yas
tzerinde azaldigt literatiirde gésterilmigtir!!-13. Bizim
calismamizda ise literatiire benzer sekilde yas ile say1
menzili arasinda negatif, egitim ile sayt menzili
arasinda pozitif korelasyon gézlenmistir.

So6zel akicilik; dikkatin strdirilebilirligi ve zihinsel
geri getirmeyi degerlendiren bir testtir, kendi
icerisinde semantik ve leksikal olmak tzere ikiye
ayrilir, semantik  akicilik  sol  temporal lob
lezyonlarinda, leksikal akicilik ise sol frontal lob
lezyonlarinda etkilenir!#18, Egitimin s6zel akiciliga
etkisi oldugu bilinmektedir!®, bizim ¢alismamizda da
literatiirle uyumlu olarak egitimle hem semantik hem
de leksikal akicilik arasinda pozitif korelasyon
gbzlenmistir. S6zel akiciligin yas ile iliskisi ile ilgili
literatiirde ¢eligkili yaymnlar mevcuttur, etkilenmenin
Ozellikle semantik akicilikta olmasi, leksikal akicilikta
ise olmamast beklenir?), bizim calismamizda ise
literatiirle uyumlu olarak semantik akicilik ve yas
arasinda negatif korelasyon gézlenirken, leksikal
akicilik ile yas arasinda korelasyon gézlenmemistir.
Literattirde FAS harfleri ile baglayan leksikal kelime
tretme listesi 6l¢tlmus ve saglikl kisilerde toplam 3
dakikada 36-40 kelime dretildigini, semantik listede
ise 1 dakikada ortalama 18 hayvan isimi sayilabildigi
gozlenmistir 2!, Bizim calismamizda ise 1 dakika
boyunca “K” harfiyle tretilen kelime sayis1 12.33 +
4.08 (5-21) saptanirken, bir dakika boyunca tretilen
hayvan isimleri ortalamas:t 18.00 = 4.53 (6-28)
saptanmugtir.  Sozel akicilik ile ilgili saptadigimiz
ortalamalar literatiir ile uyumlu bulunmustur.

MMSE  oryantasyon, so6zel  bellek,  dikkat,
adlandirma, okuma yazma gibi kognitif
fonksiyonlart degerlendiren, sik kullanilan bir tarama
testidir. Egitim dizeyinden etkilendigi
bilinmektedir®. Mast ve arkadaslarinin (2001) yaptigt
calismada egitim duzeyi 7 yildan disik olan yas
ortalamast 75 alt1 olanlarla, egitimi ortalama 11 yil
olan  yag  ortalamast 75  Uzeri  olanlar
karsilastirildiginda MMSE skorunun egitimi yiksek
olan grupta daha iyi oldugu gézlenmistir??. Bizim
calismamizda benzer sekilde MMSE ile egitim
arasinda pozitif korelasyon gozlenmekle birlikte,
MMSE yas
gbzlenmistir. Bu durum ise yas ve egitim arasindaki
negatif korelasyona baglanmugtir.

ve

ile arasinda negatif korelasyon

Calismamizdaki olgularda yas ile egitim arasinda
negatif korelasyon oldugu g6z 6ntine alinacak olursa,
yas ile negatif korelasyon gdsteren MMSE, sézel
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akicilik, sayt menzili testlerine ek olarak saat cizme,
leksikal akicilik ve GBS testlerinin egitim ile pozitif
korelasyon gosterdigi saptanmistir. Bu durum bu
testlerin yastan bagimsiz olarak egitim dizeyi ile
iliskili olarak etkilendigi kanaatini dogurmustur.

Saat ¢izme testi s6zel bellek disinda bircok kognitif
alani (yuritiact iglevler, vizyospasyal yeti, motor
programlama, dikkat ve konsantrasyon)
degerlendirebilen bir testtir ve sag hemisferin
anterior lezyonlarinda  etkilendigi kabul edilir,
egitimden  etkilendigi  bilinmektedir 23, Bizim
calismamizda literatir ile uyumlu olarak egitim
diizeyi ile saat ¢izme testi arasinda pozitif korelasyon
gbzlenmistir.

Sozel ve gorsel bellek testlerinin egitim ve yastan
etkilendigi bilinmektedir?»?>. Bizim calismamizda
literatiir ile uyumlu olarak egitim ile gorsel bellek
arasinda pozitif korelasyon gozlenirken, sézel bellek
ile egitim arasinda korelasyon gozlenmemistir. Yas
ile hem s6zel hem gorsel bellek testleri arasinda

korelasyon gbzlenmemistir. Bu durum
calismamizdaki yas ortalamasinin 40t yaslarda
olmasina baglanmustir. Calismamizda sadece 12
hastanin 60 yas Usti oldugu g6z Ontinde
bulundurulacak  olursa,  bulgularimiz  bellekte

bozulmanin ileri yaslardan itibaren bagladigi, dikkat
ve yuritici islevlerde yeti kaybinin ise daha erken
yaslarda basladigini disindirmistur.

Literatirde sozel akicilik ve sézel bellek testlerinin
kadinlarda  erkeklere gére daha iyi oldugu,
vizyospasyal testlerin ise erkeklerde kadinlara gore
daha iyi oldugu bildirilmistir?. Bizim c¢alismamizda
ise kadinlarla erkekler arasinda néropsikolojik testler
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
gozlenmemekle Dbirlikte, sozel akicilik testlerinde

erkeklerin =~ daha  iyi  performans  sergiledigi
saptanmigtir.
Calismamizin  kasitliliklars arasinda  yapilan

néropsikolojik test tiplerinin az sayida olmast ve
olgu sayisinin relatif yetersizligi sayilabilir.  Bu
konuda Tirkiye’'nin farkli bolgelerinde yapilmus,
genis serili ve daha cesitli néropsikolojik testlerin
uygulandigi calismalarla, daha givenilir verilere
ulasilmis olunacaktir.

Bu calismada Cukurova bélgesinde yasayan sagliklt
erigkinlerin ~ néropsikolojik  testlerinin  normal
ortalama degerleri, en digsik ve en yuksek test
skorlart belirlenmistir. Ayrica olgular
degerlendirilirken 6zellikle egitim ve yasin gbz
ontinde bulundurulmasi gerektigi saptanmustir. Rutin
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pratikte noéropsikolojik testler bir tani aract olarak
kullanilmak yerine bir klavuz gibi kullanidmal,
néropsikolojik  testlerin - kiltiire, yasa ve egitim

duzeyine

gore farklilik gosterebilecegi

unutulmamalidir.
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