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GIRIS

Epilepsinin herediter kokenli oldugu ilk kez Hippocrates ta-
rafindan ileri strtilmiistiir. Philip Theophrastur Bombast von
Hohenheim (1493—1541) epilepsinin anneden ¢ocuga herediter
olarak gectigini fakat nébetlerin ortaya ¢ikabilmesi i¢in sok et-
kisinin gerekli oldugunu sOylemistir. 1954 de Gerard von Swie-
ten epilepsinin herediter olduguna dair vak’alar yaymlamistir.

Yakin zamanlarda epilepsinin herediter oldugunu gésterir
nitelikte daha genis ve degerli calismalar vapilmigtir. Bu galig-
malara gére epilepsinin anne, baba, bliyukanne, biiytikbaba ve
cocuklar gibi yakin akrabalai arasmda dominant bir kalitimla,
kardes gocuklari, hala, teyze, day1 ve ilk kuzen c¢ocuklar: gibi
daha uzak akrabalarda ise resessif bir kalitimla gegebilecegi be-
lirtilmistir. ‘

Cesitli arastiricilar epilepsinin heredite ile ilgisini farkli
oranda bulmuslardir. Ornegin W. Lennox epileptik ailelerde epi-
lepsi goriilme oranini % 29, buna karsin epileptik olmayanlarda
ise bu oranin % 8 - 10 oldugunu bildirmistir. Fransiz epilepsi ile
savag cemiyetinin verdigi raporlarda ise epilepsinin epileptik
ailelerde goérilme orani % 2,5 - 8 olarak bildirilmektedir. Ver-
celleto ve Courjon 200 epileptik tizerinde yaptig1 ¢alismada, aile-
de epilepsi gorilme oranmni % 25, Kurland ise % 26 bulmuslar-
dar. ' :

(*) A, U. Tip Fakiltesi Psikiatri Klniigi Profesdri
(**) A, U. Tip Fakiiltesi Psikiatri Klinigi Uzman Doktoru.
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1953 de Kallman epilepside poligenik hereditenin s6z konu-
su olabilecegini bildirmistir. Arastirmalarmnda epileptik bir kisi
epileptik olmiyan birisi ile evlendiginde cocuklarin 1/50 sinde
epilepsi gorilebilecegini saptamigtir. Bu oran baskalar: tarafin-
dan daha dusiik bulunmustur. Eger hem anne ve demde baba
epileptik ise gocuklarda epilepsi gorilme oraninin cok daha yuk-
sek oldugu tespit edilmigtir.

Epileptiklerde, ozellikle ikizler {izerinde yapilan aragtirma-
lardan elde edilen bulgular, heredite tzerine dikkati daha c¢ok
cekmektedir. Monozigot ve dizigot ikizlerde epilepsi vak'alari
tizerinde 1947 de Lennox 66, 1951 de 122 vak'a, 1954 de W. Lennox
ve Jolly 143 vak’a yaymlamislardir.

Epilepsinin aile dagilimi ve ikizler tizerinde yapilan arastir-
malara dayanan bu gibi herediter yone donik ¢alismalara 1930
dan sonra Dermatoglifiklerin (deri oymaciklarinin) analizleri
ile yapilan calismalar ekelenmistir. Zira deri oymaciklarinin se-
killenmeleri ve gosterdikleri cesitli ézellikleri heredite bakimin-
dan bir anlam tasimaktadir ve bu itibarla epilepsinin herediter
incelenmelerinde biytk énemi vardir. Ancak hernedense epi-
leptiklerde bununla ilgili calismalara oldukga az sayida rastla-
nilmaktadir. Iste bu nedenle biz arastirmamizda bu konuya egil-
mis bulunuyoruz.

METOD VE MATERYAL

Bu arastirmada Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiatri
ve Néroloji kliniklerinde Grand Mal epilepsi tanisina varimisg ve
her birisine EEG tetkiki uygulanmis 30 erkek ve 30 kadmn has-
ta Uzerinde Dermatoglifik analizler 6zel yontemine gore yapil-
mustir. Kontrol grubu olarak bitin yagami boyunca hi¢bir kon-
vulsiyon gecirmemis ve EEG lerinde bir bozukluk olmiyan 60 er-
kek ve 60 kadin denek ele alinmistir.

Mirekkep yontemi kullanilarak her bir denegin sag ve sol
el parmak izleri, sag ve sol parmak izleri, sag ve sol avug igleri
ile her iki ayak tabam izi kagit Gizerinetespit edilmistir.
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_ Dermatogilifiklerin degerlendirilmelerinde 6nem tasiyan
baslica terimler sunlardir - N

Ada
Kisa c¢izgi

Tarak
Catal

Yiizik

Ug

Acik saha
Kemer

Yelpaze

Ucgen

Oz

: Dairesel ve bagmmsiz bir epidermis parca-
gt - ‘

: Kisa epidermis gizgisi

: Y harfi seklinde epidermis cizgisi

: Ikiden fazla epidermis ¢cizgisinin kendi yén-
lerinde dikey bir ¢izgi ile. birlesmesi ile olu-
san sekillenme - ‘

: Bir kingik kusatarak devam eden sekil

: Bir ¢izginin sona erdigi yer

: Diz ve birbirine paralel ¢izgi demetlerini
kapsayan bolgeler ’

: Epidermis ¢izgilerinin kemer tarzinda Ust- -
Uste dizilmesi ‘

: Epidermis gizgilerinin yelpaze seklinde bir
araya gelmesi

: Birbirine paralel tg cizgi demetinin arala-
rinda yaklasik 120 derecelik bir ac1 yapacak
sekilde bir noktada bir araya gelmesi ile be-
lirlenen sekil

: Sekil kalibimin ortalama merkez noktasi.

Parmak uclarmin deri oymaciklarnm sekillenmeleri :

Kemer

: Ucgeni olmiyan bir egik cizgi dizisi

Ulnak ilmik : Bir licgeni olan ve ulnar tarafa dogru déniis

Yapan sizgiler toplulugu

Radiyal ilmik : Bir t¢geni olan veradyal yéne dénils yapan

cizgiler toplulugu ,
¢ Ozt bir spiral, halka veya elips seklinde ve
ayrica merkezleri ortak olan bir cift ilmik.

- Elin palmar yuzeyindeki (el ayasi) deri oymaciklarmin sekillen-

meleri

Parmak aralar triradiusu: Ikinci, uglincti, dérdiincii ve besinci

parmak kaidelerinde bulunan trira-
diustur. Sirasiyla a, b, ¢ ve d harf-
leri ile gosterilirler.
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Aksiyel tiradius: El ayasinda bilek cizgisine veya 4 ct metakar-
: pal kemigin eksenine yerlesen triradiusdur.
Bu bazen ulnar ve bazen distal tarafa kaya-

bilir. '

El ayasmdaki sekillenmelerde, el ayas1 bazi bolgelere ayril-
mistir. Bu boélgeler, I, IT, III, IV ve V (H) ile gosterilirler. I bol-
ge, bas parmak kaidesinde olan bolgedir. II, III ve IV bolgeleri ,
sirast ile 2, 3 ve 4. parmak aralaria agilan boélgelerdir V bolge-
si el ayasmin hipotenar boliminde bulunur. H ile de gosterile-
bilir. Iki tiptir. Periferal vesantral ilmik tipleri bulunduklari
bolgeye gore I, 11, I, IV ve V (H) ile gosterilirler.

Ayak tabanindaki deri oymaciklarinin gekillenmeleri :

‘ Triadiuslar : Parmak kaidelerinde bulunurlar. 2, 5., 4. ve
5 parmaklarin dibinde bulunan triradiuslar sirasi ile a, b, c, d
harfleri ile gosterilirler.

Ayak tabani da el ayas1 gibi bolgelere ayrilir, Birinci par-
mak dibindeki bolgeyi hallukal bolge olusturur ve I ile gasteri-
lir. Diger parmak aras: bolgeler sn"asyile II, III ve IV ile goste-
rilirler. '

Deri cizgilerinin kaydedildigi kegitlar tzerinde yapilan ¢a-
lismalar goyledir : ‘

1. Her denekde sag ve sol eldeki herbir parmagmn (10 par-
“mak) deri cizgileri (6z ile triradius arasina cizilen dogruyu ke-
sen ¢izgiler) sayilmistir. iki triradiusu olan sekillenmelerde da-
ha fazla cizgiyi kapsiyan taraf esas alinmigtir. Bu saymmlar so-
nucu sag ve sol eldeki 5 parmak ile her iki eldeki 10 parmaktaki
cizgiler toplanmistir. : 4

5. Her denekde avug igindeki a ve b triradiuslar1 arasmn- .
daki dogruyu kesen deri cizgileri sayllarak a. b ¢izgi sayisi bu- .
lunmustur. Sag ve sol el icin elde edilen degerler toplanmig ve
her iki eldeki toplam a, b ¢izgi sayisi elde edilmistir.

3. Her denekde aile t triradiuslan ile d ve t friradiuslarl :
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birlestirilerek (atd) agisi bulunmustur, sag ve sol eldeki atd aci-
lar1 toplanarak her iki eledeki toplam atd acisi tesbil edilmistir.

4. 'Her denekde sag ve sol elde parmaklar aras: bélgelerde-
ki gekillenmeler her boélge igin sayilmis bunlar toplanarak sag
sol ve her iki eldeki sekillenmeler saptanmistir.

5. Her denekde her bir parmaktaki sekillenmelerin (dii—
gum, ilmik, kemer) sag ve sol ile her iki eldeki sayilar1 bulun-
mustur.

6. Her denekde ayak tabani hallukal bolgedeki sekil tipi
saptanmistir.

Butin bu hususlarin sayisal degerlendirilmelerinde stu-
dent'm t testi yontemi, yizde olarak dagilimlarin tespitinde x°
yoéntemi uygulanarak cinsiyet farkliligma gore hasta ve kontrol
gruplar1 arasmdaki iliskinin 6nemlilik derecesinin saptanmasi-
na. ¢calisilmistir.

TARTISMA

Arastirmamizda elde edilen bulgularla daha onceden yapil-
mis, ki oldukg¢a az sayidadir, arastirma sonuclarinin karsilasti-
rilmasma ¢aligiimigtir. Ancak epileptiklerde dermatoglifiklerle
ilgili galismalarin oldukga smirll ve az olusu nedeni ile 60 vak’a-
nin kontrol guruplar: ile karsilastirilarak sonuclarin degerlen-
~ dirilmesine gidilmistir.

Erkek hastalar gurubunda kontrol gurubuna gore sag el 2.
parmakda ulnar iplik tarzinda artma bulunmustur. Erkek has-
ta gurubunda diger parmaklardaki sekeillenme tiplerinde her-
hangi bir farkhlik s6z konusu degildir.

Kadin hasta gurubunda ise kontrol gurubuna gore her iki
elin tim parmaklarinda diigiim tipinde artma ve kemer tipinde
azalmaoldugu gorilmiustir. Kemer tipinde olan bu azalma
M. Bronwn ve Paksind’in mental retardasyonla birlikte gorilen
epileptiklerdeki ¢ogalmis kemer tipi sonug¢larma uymamakta- -
dir.

El ayasi seklllenmelermde erek hasta grubunda kontrol
gruba gore onemli sayilabilecek farklar bulunmustur. Soylekl
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sag el I sekillenmesinde kontrol gurubuna, gbre azalma, sol el

§ekillenmesinde I ve IV sekillenme tiplerinde de azalma tespit

edilmistir, :

‘ Erkek_lerde sag ve sol el ayasi toplam sekillenmelerinden
I sekillenme tipinde azalma, sag ve sol el ayasi toplam sekillen-
melerinde IV ve V gekil tiplerinde yine azalma, saptanmistir.

El ayasi sekillenmelerinde kadm gurubunda sag el II sekil
tipinde ve her iki el ayasi toplam sekillenmelerinde gene II se-
kil tipinde azalma, gorulmustir. Kadmlarda, sag ve sol el ayasi
_ ile her ikisinin toplam sekillenmelerinde herhangi bir farklihk
tespit edilmemigtir. Diger arastirmalarda el ayas: sekillenmele-
rinin dagilimi ele alinmadig1 i¢in karsilagtirma, yapma olanag:
bulunamamlstlr.

Kadmn ve erkek deneklerde eldeki a - b ¢izgi ortalamasi has-
ta ve kontrol guruplarinda bir farklihk gostermemistir. Yine her
iki el 10 parmagmdaki deri cizgilerinin ortalama degerlerinde
de bir fark bulunmamistir.

Kadin ve erkek deneklerde her iki eldeki toplam atd agis1
hasta ve kontrol guruplarinda bir degisiklik gostermemistir.

SONUC

~ Kontrol guruplari ile mukayese edilerek 60 epileptik hasta
uzerinde yapilan ve dermatoglifik analizlere dayanan bu aras-
tirmamizda deri cizgi ve gekillendirmelerinde erkek epileptik-
lerde I sekil tipinde azalma, IV ve V sekil tiplerinde ise artma
saptanmis ve aradaki bu farkhliklar istatistiki olarak 6énemli sa-
ydabilecek bir nitelikte bulunmustur. Kadin epileptiklerde ise
1I sekil tipinde azalmanin bulunmas: ve bunun istatistiki deger-
lendirme sonuglar1i ayni derecede énemli sayilabilir. Erkek epi-
leptik gurupda tespit edilen dugim tipinde artma ve kemer ti-
pinde azalmanm da ayn derecede anlamli oldugu sdylenebilir.
Aragtirma sonuglar1 epileptiklerde bazi dermatoglifik de-
gisikliklerin oldugunu ortaya koymaktadir. Daha genis epilep-
tik guruplarda yapilacak dermatoglifik analizlerin epilepsinin
herediter yoniine 151k tutulabilecegini ve yvaklasilabilecegini g6s-
termesi bakimindan 6nemlidir.
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OZET

‘ Bu arastirmada; 30 erkek ve 30 kadin epileptik hastada el ve
ayak deri ¢izgi ve sekillenmelerinin analizi yapilmig ve bunlar
60 erkek ve 60 kadin kontrol gurupla karsilagtirilmigtir.

Sonuglar “Student’in t testi” ve x? yontemi ile degerlendiri-
lerek, énemlilikleri saptanmigtir. ,

Erkek epileptiklerde el ayasi sekillenmelerinden I sekil ti-
pinde azalma, IV ve V sekil tiplerinde artma oldugu; kadin epi-
leptiklerde ise 1I gekil tipinde azalma oldugu saptanmig, bunlari
kontrollere gdre énemli farkliliklar gosterdigi bulunmustur. Ka-
din epileptik deneklerde 10 parmakda sekil tiplerinin o6nemli
farklilik gosterdigi ve kontrollere gore dugim tipinde artma,
kemer tipinde azalma oldugu saptanmisgtir.

SUMMARY
(Comparative Dermatoglific analysis in Epileptics)

In this research Dermatoglific analysis were made in 30
female and 30 male epileptic patients and the results were com-
pared with 60 male and 60 female control groups.

The results were valued in accordance with x* procedure of
“Student’s t test” and their importance was shown. It was also
shown that in the males there was a decrease in the formation
of the palm of I type, and there was an increase in the IV and
V types, but in the female epileptics there was a decre ase in
11 type and all these shoved differences in different controls.
In the female persons tested we saw that there were important
" differences in the types of the fingers and in the control of these
there was an icrease in the node types but there was a decrease
in the band types of the fingers.
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