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BATI KARADENIZ TIP DERGISI

AMAC ve KAPSAM

BATI KARADENIZ TIP DERGISI
Med ] West Black Sea

“Bat1 Karadeniz Tip Dergisi” (Med J West Black Sea) Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi’nin bilimsel
yaymm orgamdir. Ilgili alanlardaki ulusal ve uluslararasi tiim kurum ve kisilere elektronik olarak iicretsiz
ulagsmay1 hedefleyen hakemli bir dergidir. Dergi yilda ii¢ kez olmak iizere Nisan, Agustos, Aralik aylarinda
yayimlanir. Derginin yaymm dili Tiirk¢e ve Ingilizcedir. Dergi agik erisim saglama politikasini benimsemistir.

Derginin oncelikli amaci saglik bilimleri (temel tip bilimleri, klinik bilimleri, cerrahi bilimler, fizyoterapi ve
rehabilitasyon, saglik yonetimi, sosyal hizmet, hemsirelik-ebelik, odyoloji ve gerontoloji) ve meslekleri
alaninda ulusal ve uluslararasi bilgi paylasimini saglayarak bu alanlarda gelismeye katki saglamaktir. Dergide
bu amaglar dogrultusunda 6zgiin aragtirmalar, olgu sunumlari, derlemeler, kisa bilgi makalesi, editore
mektup, biyografi yazilar1 ve makale bi¢imine getirilen toplant1 bildirileri yayimlanir. Kongre, sempozyum,
elektronik ortamda sunulmus bildiriler veya 6n ¢aligmalar, bu durumun belirtilmesi kosuluyla yayimlanabilir.
Bu dergiye gonderilen yazilar, daha 6nce herhangi bir yerde yayimlanmamis ve yayimlanmak tizere baska bir
dergiye gonderilmemis olmasi sart1 ile kabul edilir. Tiim yazilar 6nce editér ve yardimer editorler tarafindan
on degerlendirmeye alinir. Daha sonra degerlendirilmesi i¢in derginin bilimsel danigsma kurulu {iyelerine
gonderilir. Yayimlanmak iizere dergiye iletilen tiim makalelerde hakem degerlendirmesine bagvurulur.
Gerekli durumlarda diizeltmeler yapilabilir. Yazarlardan bazi sorularin yanitlanmast ve eksiklerin
tamamlanmasi istenebilir. Dergide yayimlanmasina karar verilen yazilar sayfa diizenlenmesi siirecine alinir.
Bu asamada yazilar tiim bilgilerin dogrulugu icin ayrintili kontrol ve denetimden gegcirilir. Yazilar yayim
oncesi son sekline getirilerek yazarlarin kontroliine ve onayina sunulur.
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Editor
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67600 Kozlu, Zonguldak, Tirkiye

Tel : +90 (372) 261 2063

Faks: +90 (372) 281 0264

E-posta: baytaner(@yahoo.com
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MEDICAL JOURNAL OF WESTERN BLACK SEA

AIM and SCOPE

MEDICAL JOURNAL OF WESTERN BLACK SEA
Med ] West Black Sea

Medical Journal of Western Black Sea (Med J Black Sea) is a scientific publication of Zonguldak Bulent
Ecevit University. This is a refereed journal, which aims at achieving free knowledge to the national and
international organizations and individuals related to related to obesity and diabetes mellitus in published and
electronic forms. This journal is published three annually in April, August and December. The publication
language of the journal is Turkish and English.

The aim of the journal is to announce quality researches in medicine and respective subjects to the national
and international scientific environment, sharing and creating a continuous training platform to contribute to
the provision of scientific and social communication in Turkey and abroad. In pursuit of these objectives in
the journal original research, case reports, reviews, letters to the editor, biography, writings and conference
proceedings brought to articles format are published. The papers presented at the symposium, congress,
electronic media or preliminary studies can be published provided that this is stated. The manuscripts will be
reviewed for possible publication with the understanding that they are being submitted to one journal at a
time and have not been published, simultaneously submitted or already accepted for publication elsewhere.
Editor and assistant editors review all submitted manuscripts initially. Then the manuscript is sent to the
scientific advisory board member for evaluation. All the articles submitted to the journal for publication are
referred to peer review. Corrections can be made in appropriate cases. Authors may answer some questions
and may be asked to revise their article. Articles decided to be published in the journal would be taken in the
process of page arrangement. At this stage, all the articles are checked for the accuracy of the information
they give. Articles brought to the control of the authors are completed and submitted for approval prior to
publication.

Owner on behalf
Owner on behalf of Zonguldak Bulent Ecevit University Rector, Prof. Dr. Mustafa CUFALI

Editor
Prof. Dr. Taner Bayraktaroglu
Zonguldak Biilent Ecevit University, Faculty of Medicine
67600 Kozlu, Zonguldak, Tirkiye
Phone : +90 (372) 261 2063
Faks: +90 (372) 281 0264
E-posta: baytaner@yahoo.com
baytaner@beun.edu.tr
baktipd@gmail.com
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BILIMSEL MAKALE CESITLERI

Ozgiin Arastirma: Klinik, laboratuvar, epidemiyolojik ve her tiirlii deneysel ¢alismalar yayimlanabillir.
Ozgiin arastirma makaleleri asagidaki bdliimlerden olusmalidir; Ozet (Tiirkge ve Ingilizce), giris, gereg ve
yontem, bulgular, tartisma, tesekkiir, kaynaklar. Tartisma boliimiinii takiben tesekkiir boliimiinde “cikar
catismas1” olup olmadigina dair bilgi verilmelidir.

Derleme: Diyabet ve Obezite hastaliklar1 alanindaki gilincel konulardan olusan derlemeler, dogrudan veya
davet edilen yazarlar tarafindan yazilabilir. Derleme makaleleri asagidaki boliimlerden olusmalidir; Ozet
(Tiirkge ve Ingilizce), metin, kaynaklar.

Olgu Sunumu: Diyabet ve Obezite hastaliklar1 alaninda nadir goriilen, tan1 ve tedavisinde yenilik ve
farkliliklar gosteren, tedavisi tamamlanmis ve takibi yapilmis olgulara yer verilir. Olgu sunumlar1 asagidaki
béliimlerden olusmalidir; Ozet (Tiirkge ve Ingilizce), giris, olgu, tartisma, kaynaklar.

YAZIM KURALLARI

Yazilar ¢ift aralikli, 10 punto ve iki yana hizalanmis olarak, “Times New Roman” karakteri veya “Arial” yazi
karakterlerinde kullanilarak yazilmalidir. Sayfa kenarlarinda 2,5 cm bosluk birakilmali ve sayfa numaralari
her sayfanin sag alt kosesine yerlestirilmelidir. Kapak sayfasina numara yazilmamalidir. Makaleler
“Uluslararas1 Tip Dergileri Editorleri Kurulu” tarafindan belirlenen: Biyomedikal Dergilere Gonderilen
Makalelerin Uymas1 Gereken Standartlar’a (http://www.icmje.org) uygun olmalidir. Ozgiin arastirma yazilart
ve derlemeler ¢ift aralikli olarak en fazla 15 sayfa, olgu sunumlari ise 5 sayfay1 (6zet, kaynaklar, tablo ve
sekiller hari¢) gecmemelidir. Yazilar “doc” veya “docx” formatinda gonderilmelidir.

KAPAK SAYFASI

Yazinmn bashigini (Tiirkge-Ingilizce), yazarlarin isimlerini ve orcid numaralarini, ¢alistiklar1 kurumlart (Tr,
En), yazismalarin yapilacagi yazarin adini, acik adresini, telefon, e-posta adresini, ayrica 40 karakteri
gecmeyen bir kisa baslig1 icermelidir. Yazi daha dnce bilimsel bir toplantida sunulmus ise toplant1 adi, tarihi
ve yeri belirtilerek yazilmalhidir.

‘ https://dergipark.org.tr/baktipd



YAZARLAR iCiN BILGI

KAYNAKLAR

Kaynaklar makalede gecis sirasina gore numaralandirilmali, numaralar1 metinde climlenin sonunda parantez
icinde belirtilmelidir ve metin igerisinde aldigi numaraya gore kaynak listesinde gosterilmelidir. Kaynak
listesi ayr1 bir sayfada olmalidir. Metin i¢inde kaynak verirken, yazar sayisi iki veya daha az ise tiim yazarlar
yazilmali, ikiden fazla ise ilk yazar adi yazilarak “ve ark.” (et al.) kisaltmas1 kullanilmalidir. Kaynaklarin
dogrulugundan yazar(lar) sorumludur. Kaynak bildirme “Uniform Requirements for Manuscripts Submitted
to Biomedical Journals™ (http://www.icmje.org) adli kilavuzun en son giincellenmis sekline (Subat 2006)
uymalidir. Dergilerin isimleri Index Medicus’a uygun olarak kisaltilmis bi¢imde verilir. Dergi isimlerinin
kisaltmalari icin Index Medicus’da dizinlenen dergiler listesine veya
http://www.nlm.nih.gov/tsd/serials/lji.html adresine bakiniz. Index’e girmeyen dergi isimlerinde kisaltma
yapilmaz. Sadece yayimlanmis veya yayimlanmak {izere “baskida” olan makaleler, kaynaklarda
gosterilebilir.

TABLOLAR

Tablolar ana metin i¢inde kaynaklardan sonra gelmeli, her tablo ayr1 birsayfada olacak sekilde ve ¢ift aralikli
olarak yazilmalidir. Makale icindeki ge¢is sirasina gore numaralandirilmali ve kisa-6z bir bashk
tasimalidir.Metin igerisinde de yerleri belirtilmelidir. Tablo baslig1 tablonun iistiinde, tablo agiklamalar1 ve
kisaltmalar altta yer almalidir. Tablolar metin icindekibilgileri tekrarlamaktan ziyade kendini agiklayict
nitelikte olmalidir. Daha 6nce yayimlanmis olan bilgi veya tablolarin kaynagi, ilgili tablonun altiailistirilen
bir dip not ile belirtilmelidir.

BASVURU VE YAYIN HAKKI DEVIR YAZISI

Yazilar yalnizca derginin ¢evrimi¢i makale degerlendirme sistemi {iizerinden kabul edilmektedir
(https://dergipark.org.tr/baktipd). Yazi ile birlikte,tim yazarlarin imzali onaymi i¢eren yayin hakki devir
formu dergiye kaydedilmelidir. Yazinin tiim yazarlar tarafindan okundugu, onaylandigi ve orijinal bir ¢alisma
iirlinii oldugu ifade edilmeli ve yazar isimlerinin yaninda imzalar1 bulunmalidir. Herhangi bir yazar, kurum ya
da kurulus ile ¢ikar catismasi olmadigi belirtilmeli ve bunun i¢in “International College of Medical Journal
Editors Form for the Disclosure of Conflict of Interest’”e gdre hazirlanmis olan “Cikar Catismast Formu”
doldurulmal1 ve gonderilmelidir.

Gizlilik Beyam

Bu dergi sitesindeki isimler ve elektronik posta adresleri bu derginin belirtilen amaglar1 dogrultusunda
kullanilacaktir. Diger amaglar veya baska bir boliim i¢in kullanilmayacaktir.
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INSTRUCTIONS FOR AUTHORS

TYPES OF SCIENTIFIC PAPERS

Original Article: Clinical, laboratory, epidemiological and all kinds of experimental studies are submitted.
Original articles should consist of the following sections; Abstract (Turkish And English), Introduction,
Materials and Methods, Results, Discussion, Conclusions, Acknowledgments, References.

Review: Assemblies consisting of current topics in medicine science, or can be written directly by invited
authors. Review articles should consist of the following sections; Abstract (Turkish and English),Text,
References.

Case Report: Very rare cases in the field of obesity and diabetes mellitus science, innovation and showing
differences in diagnosis and treatment,completed treatment and follow-upare given. A case report should
consistof the following sections;Abstract (Turkish and English), Introduction, Case, Discussion,References.

WRITING RULES

Articles should be written in double-spaced, 10-point and aligned rightleft, “Times New Roman” or “Arial
as font. 2.5 cm space should be left in the margins and page numbers should be placed in the lower right
cornerof each page. Number should not be written on the cover page. Articles should be appropriate to
“International Committee of Medical JournalEditors,” defined by: Uniform Standards Required for
Manuscripts Submitted to Biomedical Journals (from http://www.icmje.org). Theoriginal research papers and
review articles should not exceed 15 pages with double-spaced, and case reports up to 5 pages (extract
resources,excluding tables and figures). Writings should be sent in “doc” or “txt” format.

TITLE PAGE

Title of the paper (Turkish-English), authors’ names and orcid id, institutions they work, correspondence
author’s name, full address, telephone and fax numbers, e-mail address should also include a short title not
exceeding 40characters. If the article was presented at a scientific meeting name, date and place specified to
be written.
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INSTRUCTIONS FOR AUTHORS

REFERENCES

References should be numbered consecutively in an order.The article number should be mentioned in
parentheses at the end of the sentence within the text.The reference list should be based on numbers that
appear paranthetical documentation Reference list must be on a separate page. While sources in the text,
number of authors, all authors should be written in less than two or more than two first author’s name is
written “et al.” abbreviations should be used. Authors are responsible for the accuracy of the references.
Reference inform must comply the updated form of “Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to
Biomedical Journals” (http://www.icmje.org) (February 2006). The names of journals abbreviated in the form
according to Index Medicus is given. To see the names or abbreviations of journal list see.
http://www.nlm.nih.gov/tsd/serials/lji.html journals indexed in Index Medicus. No abbreviations are made if
the journal names are not in the index. Only published or to be published “in press” articles, in references

TABLES

Tables should come after the references in the main text, each table should be typed double-spaced and will
be on a separate page. According to the order mentioned in the article should be numbered with Roman
numerals and short extracts should carry a title. It should be noted also within the text. Table header should
be on the table; included descriptions and abbreviations should be below the table. Tables should have a
selfexplanatory nature rather than repeating the information in the text. References of the information or
statements that are published recently should be indicated in a footnote attached to the corresponding table
below.

APPLICATION AND COPYRIGHT TRANSFER PAGE

Entries are accepted only online via the journal’s article assessment system (https://dergipark.org.tr/baktipd).
Along with the text, including theright to broadcast all of the authors of the signed approval of the transfer
form must be submitted. Manuscriptis read by all authors, approved and should be expressed as the product
of an original work and must have the signature next to the author’s name. Any author should be noted that
there is no conflict of interest with the institution or organization and the International College of Medical
Journal Editors form for the Disclosure of Conflict of which is prepared in accordance with Interest “Conflict
of Interest Form™ should be completed and submitted.

Privacy Statement

The names and e-mail addresses of this journal will be used for the purposes of this journal. It will not be
used for other purposes or any other part.
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Degerli Akademisyenler,

Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi T1p Fakiiltesi biinyesinde yayinlanan “Bat1 Karadeniz Tip Dergisi”nin Agustos 2019 sayisini

sizlere sunmaktayiz. Ugiincii yilimizda yazarlarimiz, hakemlerimiz ve Editdrler Kurulumuzun énemli katkilariyla daha kaliteli

olmasi i¢in dergimizi yaymlamayi siirdiirmekteyiz. Ulusal ve Uluslararasi indekslerde goriiniirliigiimiiz i¢in gerekli satlara azami

dikkatimizi ve ilgimizi gdstermekteyiz. Uciincii yilimizda ¢ikaracagimiz ii¢ say1 ile bu hedefe ulasmaya ¢abalamaktayiz.

Agustos 2019 sayimiz giincel, literatiire katkili, asagida belirttigim {i¢ arastirma ve {i¢ olgu yazilarini igermektedir.

+ Kalic1 Saat Uygulamasinin Universite Ogrencilerinin Giinlikk Yasantisna Ve Uyku Diizenlerine Etkisi,

* Cevresel Zenginlestirmenin Vaskiiler Demans Modelinde Depresyon Benzeri Davranis, Kortikal ve Hipokampal Bdnf ve IL-1(3
Diizeylerine Etkisi,

*  Tip Fakiiltesi Klinik Oncesi Ogrencilerde Internet Bagimliliginin Sosyodemografik Ozellikler fle iliskisi,

+ Immunkompetan Yash Hastada Gelisen Herpes Zoster Oftalmikus: Olgu Sunumu,

+ Inferior Vena Cava Duplikasyonu: Nadir Bir Vaka

* Ovarian Hipersitiimiilasyon Sendromuna Bagli izole Plevral Efiizyon Gelisen Olgu Sunumu

Bat1 Karadeniz Tip Dergimizini yaym kalitesi ve igerigine emegi gecen yazarlarimiza, 6nemli degerlendirmeleriyle yayinlara

yaptiklart bilimsel katkilariyla hakemlerimize, yayin hayatinin siiriidiiriilmesinde desteklerini esirgemeyen Rektoriimiiz Sayin

Prof.Dr.Mustafa CUFALI’ya, Tip Fakiiltemiz Dekan V. Prof.Dr. Murat CAN’a, Universitemiz Kiitiiphane ve Dokiimantasyon

Dairesi Baskanligi’na tesekkiirlerimizi sunariz.

Prof.Dr.Taner BAYRAKTAROGLU

Bat1 Karadeniz Tip Dergisi

Bas Editorii

Dear Academicians,

We are presenting the August 2019 issue of “Medical Journal of Western Black Sea” published by Zonguldak Bulent Ecevit

University Faculty of Medicine. In the our third year, we continue to publish our journal in order to be of higher quality with the

important contributions of our authors, referees and Editorial Board. We show attention to the requirements for our visibility in

national and international indexes. In our third year, we are trying to reach this target with last three numbers of our journal.

Our August 2019 issue includes three research articles and three case reports, which are current, contributing to the literature and

which I have mentioned below.

» The Effect of Permanent Clock Application on Daily Life and Sleep Patterns of University Students,

* The Effect of Environmental Enrichment on Depression-Like Behavior, Cortical and Hippocampal Bdnf and IL-1p Levels in
Vascular Dementia Model,

* The Relationship of Internet Addiction with Sociodemographic Characteristics in Pre-Clinical Students,

* Herpes Zoster Ophthalmicus in an Immunocompetent Elderly Patient

» Inferior Vena Cava Duplication

Isolated Pleural Effusion Due to Ovarian Hypersitumulation Syndrome.

Medical Journal of Western Black Sea would like to thank to the authors who contributed to the scientific contributions, to the
referees with the scientific contributions to our referees, to the support of our Rector Prof. Dr. Mustafa CUFALI to our Dean V.
Prof.Dr. Murat CAN, and to Library and Documentation Department of the University.

Taner BAYRAKTAROGLU, Prof. Dr., MD,
Editor-in-Chief
Western Black Sea Medical Journal
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Amac: Bu calismada, kalict saat uygulamasinin, iiniversite
Ogrencilerinin glinlik yasami ve uyku diizenleri iizerindeki
etkilerinin incelenmesi amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontemler: Calismamiz 2018 Ocak ayinda Zonguldak
Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Dénem II ve Dénem III°de
okuyan 237 Ogrencilerinin  katitlimiyla gerceklesmis anket
calismasidir. Ugii’ii agik uglu, 14 tanesi kapali uclu olmak iizere 17
soruluk anketimiz dénem II ve dénem II &grencilerine goniilliiliik
esasina gore uygulanmistir. Anket formlarindan elde edilen veriler
SPSS 19.0 paket programinda istatistiksel olarak degerlendirilmistir.
Bulgular: Calisma grubunun cinsiyet dagilimlar1 incelendiginde
%60,3 kadin, %39.7 erkeklerden olustugu belirlenmistir.
Ogrencilerin %84.4’ii saatlerin geri alinmamast nedeniyle karanlik
bir havada uyanmanin giinliik yasamlar1 iizerine ¢ok olumsuz ve
olumsuz etkisi oldugunu belirtirken, %3’ ¢ok olumlu ve olumlu
etkiledigini belirtmislerdir. Saatlerin bir saat geri alinmasini isteyip
istemedikleri sorusuna ise %69.2 evet, %30.8’i hayir cevabini
vermistir. Katilimcilarin ~ %76’s1  sabah uyanmakta zorluk
cekmelerine ragmen saatlerin geriye alinmasini istememistir. Bu
ogrencilerden %58.1’inin havanin geg¢ kararmasindan olumlu y6nde
etkilendigi belirlenmistir.

Sonug: Ulkemizde bir kag senedir uygulanmakta olan yeni saat
uygulamasinin 6grencilerin giinliltk yasantilar iizerine olumlu ya da
olumsuz yonde etkisi oldugu goriilmiistiir. Bulgularimizdan bazi
Ogrencilerin aksam zaman dilimini daha ¢ok &nemsedigi ve bu
degisimden olumsuz etkilendigi sonucu ¢ikmasimna ragmen
ogrencilerin ¢ogunlugu saatlerin geri alinmasini istememektedir.
Kalic1 saat uygulamasindan olumsuz etkilenmesine ragmen saatlerin
geriye almmasimmi istemeyen Ogrenciler {izerinde, nedenlerin
aydmlatilabilmesi adina daha ayrintili bir aragtirma yapilmasi
gerektigi diisiiniilmiistiir.

© 2019 Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Her hakki saklidir.
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Aim: The aim of this study was to investigate the effects of the
daylight saving time on the quality of the sleep/ daily life of
university students.

Material and Methods: This study was conducted with the
participation of 237 students studying in Zonguldak Biilent Ecevit
University Medical Faculty, Term II and Term II in January 2018.
Our questionnaire consisting of 17 questions including three open
ended, 14 closed-ended, was applied to the students of term IT and
term III on a voluntary basis. The data obtained from the
questionnaire forms are included in the SPSS 19.0 package program.
Results: When the gender distribution of the study group was
examined, it was determined that 60.3 % of the women and 39.7%
of the men. 84.4 % of the students stated that waking up in the dark
weather had a very negative and negative impact on their daily life
because they did not get the hours back, while 3 % said it had a very
positive and positive effect. The question of whether they want the
hours to be taken back by an hour, 69.2% yes, 30.8% of the answer
is no. 76% of the participants who had difficulty in waking up in the
morning did not want the hours to be taken back. When these
students are affected by the late darkening of the evening air, it is
seen that 58.1% of them give a positive answer.

Conclusion: It has been observed that the new clock application,
which has been applied in our country for several years, has a
positive or negative effect on the daily life of the students. It can be
concluded that some of our students give more importance to the
evening time zone, but it is thought that a more detailed research
should be done on the students who do not want the hours to be taken
back even though they are negatively affected by both situations.

© 2019 Zonguldak Bulent Ecevit University All rights reserved.
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Giris

Zaman, insanlarin ortak hareket etmelerini ve
anlasmalarini saglayan énemli bir kavramdir. Islerin
planlanabilmesi ve belirli bir zaman g¢ercevesinde
yapilabilmesi iginse saat kullanilmaktadir. Giinesin
dogus ve batis saatlerinin mevsimlere gore degisiklik
gostermesinden dolayr diinyanin bir¢ok {ilkesinde
yaz ve kis saat uygulamasi yapilmaktadir (1).

Giines 15181 sirkadiyen ritmin olusumunda rol
alan en giglii uyarandir (2). Sirkadiyen ritim;
diinyanin kendi ekseni etrafinda yaklagik 24 saat
siiren doniigiiniin canlilar iizerinde olusturdugu
biyokimyasal, fizyolojik ve davramigsal ritimlerin
tekrar edilmesi olarak tamimlanmaktadir (3).
Sirkadiyen ritim, circa ve diem sdzcliklerinin
birlesmesi ile olusur ve “biyolojik saat” olarak da
adlandirilir. Bu saat ayni1 zamanda organizmanin
gevreye uyumuna ve uyku-uyaniklik diizeninin
ayarlanmasinda yardimcidir (4).

Uyku, es zamanli olarak gelisen bir dizi
fizyolojik olay sonucunda olusur. Bireyi, yasam
kalitesini ve iyilik durumunu etkileyen 6nemli bir
degisken olup insan sagligi, sosyal yasam ve de
Ogrencilerin egitim basarisi {izerinde etkili bir
kavramdir. Bu nedenle uykunun kalitesi, uykuda
gecirilen siire ve uyku diizeni bireyin sagligi
iizerinde Onemli rol oynamaktadir (5,6,7). Uyku-
uyaniklik siklusu; biyolojik ritme baglh olarak
olusur. 24 saat siiren evrelerin tekrarlamasi ile olusan
sirkadiyen ritm bu siklus {izerinde belirleyicidir.
Sirkadiyen ritmin olusumunda rol alan en giiglii
uyaran  gines 1s1gidir.  Isitk  uyaranlarinin
suprakiyazmatik  niikleusu  etkilemesi retinal
fotoreseptorler araciligi ile saglanir. Bu uyaranlara
bagli olarak olusan bir diger islev ise melatonin
sentezidir. Melatonin salgilanmasi karanlikta en
yiiksek diizeye ulagarak bu niikleusun aktivitesini
diizenler (2,8).

Uyku siiresi ve kalitesi ile ilgili olarak Universite
ogrencileri  ile  yapilan baz1i  ¢alismalarda
Ogrencilerinin yetersiz uyudugu ve cogunlugun uyku

kalitesinin  kotii  oldugu  belirtilmistir  (9,10).
Ogrencilerin  uyku  diizenleri  bircok  farkli
degiskenden etkilenmektedir. Aysan ve ark. 2014
yilinda yaptiklar1 ¢aligmalarinda 6grencilerin uyku
kalitesinin yas, cinsiyet, okudugu boliim, kaldig: yer
gibi pek cok faktdrden etkilendigini belirtmislerdir
(10). Gerek uyku diizeni iizerindeki kalici1 saat
uygulamasi etkisine iliskin sinirli sayida arastirma
bulunmasi gerekse Nobel 6diillii Tiirk Bilim insan
Aziz Sancar’in sirkadiyen ritm ile DNA onarimi,
kanser ve kemoterapi ile iligkisini ag¢iklamaya
yonelik ¢aligmalart 1s181inda bu ¢alismamizda kalici
saat uygulamasinin, iiniversite 6grencilerinin giinliik
yasami1 ve uyku diizenleri iizerindeki etkilerinin
degerlendirilmesi amaglanmugtir.

Gere¢ ve Yontemler

Caligmamiz Ocak 2018 tarihinde Zonguldak
Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Dénem 11
ve Donem III’de okuyan 237 6grencinin katilimiyla
gerceklesmis anket ¢alismast olup ticli’li acik uglu,
14 tanesi kapali uglu olmak ftizere 17 sorudan
olusmaktadir. Anketimizde yer alan sorular Tablo
1’de sunulmustur. Aragtirma Zonguldak Biilent
Ecevit Universitesi Insan Arastirmalar1 Etik Kurulu
tarafindan 31.01.2018.tarihinde onay almistir (No:
309).

Aragtirmada, anket formlarindan elde edilen
veriler SPSS 19.0 paket programina kaydedildi ve
istatistiksel olarak degerlendirildi. Caligmada yer
alan nitel degiskenlere ait tanimlayici istatistikler
frekans ve ylizde ile; nicel degiskenler medyan,
minimum,maksimum, aritmetik ortalama ve std.
sapma degerleriyle gosterildi. Nitel degiskenlerin
gruplar arasi karsilastirmalarinda Pearson, Yates ve
Fisher-Freeman-Halton ki-kare testi kullanilmustir.
Siirekli degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Shapiro Wilk testi ile incelendi. Normal dagilim
gostermeyen degiskenlerin iki grup
karsilagtirmalarinda  Mann Whitney U  testi
kullanild1. Caligmadaki tiim istatistiksel analizlerde
p degeri 0,05°in altindaki sonuglar istatistiksel olarak
anlamli kabul edildi.
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Tablo 1. Calismada kullanilan anket formu 6rnegi

Aciklama: ZBEU Tip Fakiiltesi Donem 2 ve 3 ogrencilerinden olusan ¢ahsma grubu tarafindan
gerceklestirilen bu anket cahsmasinda saatlerin geriye alinmamasinin iiniversitemiz 6grencileri
lizerindeki etkilerinin incelenerek sonuclarin ortaya konmasi ama¢lanmaktadir. Anketimize katilhm
goniilliiliik esasina dayah olup, katilimel sayisinin yiiksek olmasinin anket sonuclarinin daha giivenilir
olmasim saglayacaktir. Bu nedenle anketimize katihm gostermeniz arastirmamizin saghgi ve

giivenilirligi acisindan 6nem tasimaktadir.

KALICI SAAT UYGULAMASININ UNiVERSITE OGRENCILERININ GUNLUK YASANTISINA

ETKILERININ INCELENMESI
ANKET FORMU
(Dikkat: Secenekli sorularda size uygun sikki yuvarlak icine alimiz)

1-Cinsiyetiniz:

2-Kag¢ yasindasimz?
3-Hafta ici ortalama kag saat uyuyorsunuz?
4-Hafta ici sabah uyanmakta zorlaniyor musunuz?

5-Hafta ici sabah 1 saat daha gec¢ kalksamz daha
dinlenmis hisseder misiniz?
6-Hafta sonu sabah
uyaniyorsunuz?

7-Hafta sonu sabah uyanmakta zorlaniyor musunuz?

ortalama saat Kkacta

8-Saatlerin geriye alinmamasi nedeniyle karanhk bir
havada uyanmak giinliik yasaminizi1 hangi diizeyde
etkiliyor?

9-Sabah derslerine katihmimz 15 Ekim'den itibaren
hangi yonde degisti?

10-Sabah uyanamadigmz icin katilamadigimz
dersler sebebiyle basar1 diizeyinizde bir diisiis
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

11-Hafta ici aksamlar1 ders c¢ikisi havanin bir saat
daha ge¢ kararmasi sizi nasil etkiliyor?

12-Saatlerin geri allmmamasi sosyal aktivitelere (spor,
sinema, tiyatro vb.) katilma sikh@gim etkiliyor.

13-Hafta ici aksamlari ders c¢ikisi havanin daha
aydinhik olmasi sosyal aktivitelere ayirdigimz zamani
hangi yonde etkiliyor?

1.Kadin
2. Erkek

1. Evet (Soru 5’den devam ediniz)
2. Hayir (Soru 6’dan devam ediniz)
1. Evet

2. Hayir

2. Hayir

1.Cok olumsuz etkiliyor

2.0lumsuz etkiliyor

3.Etkilemiyor

4.0lumlu etkiliyor

5.Cok olumlu etkiliyor

1.Cogunlukla sabah derslerine uyanamadigim i¢in
katilamiyorum(Soru 10’dan devam ediniz)
2.Bazen sabah derslerine uyanamadigim i¢in
katilamiyorum(Soru 10°dan devam ediniz)
3.Genellikle sabah derslerine katiliyorum(Soru
11°den devam ediniz)

4.Sabah derslerine katilmakta herhangi bir sorun
yasamiyorum. (Soru 11°den devam ediniz)

1. Evet
2. Hayir

1. Cok olumlu

2. Olumlu

3.Etkilemiyor

4.0lumsuz

5.Cok olumsuz

1.Hi¢ katilmiyorum

2.Katilmiyorum

3.Kararsizim

4.Katiliyorum

5.Tamamen katiliyorum

1.Sosyal aktivitelere ayiracak daha ¢ok zamanim
oluyor (Soru 14’e ge¢iniz)

2. Etkilemiyor (Soru 15’e geginiz)

3.Sosyal aktivitelere ayiracak daha az zamanim
oluyor (Soru 15°e geginiz)
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14-Sosyal aktivitelere ayiracak daha ¢ok zamanimzin
olmasi ruh halinizi hangi yonde etkiliyor?

15-Kisin havanin erken kararmasi uyku saatinizi
nasil etkiliyor?

16-Kisin havanin erken kararmasi ders calismaya
ayirdiginiz vakti hangi yonde etkiliyor?

17-Saatlerin 1 saat geriye alinmasini ister misiniz?

1. Cok olumlu

2. Olumlu
3.Etkilemiyor
4.0lumsuz

5.Cok olumsuz
1.Daha ¢ok uyuyorum
2.Etkilemiyor

3.Daha az uyuyorum
1.Daha ¢ok calistyorum
2.Etkilemiyor

3.Daha az ¢alistyorum
1. Evet

2. Hayir

Anketimize katihminizdan dolayi cok tesekkiir eder, iyi giinler dileriz.

Bulgular

Calismada elden edilen veriler 1518inda ¢aligma
grubunun cinsiyet dagilimlar1  incelendiginde
%60,3’intin ~ kadin, %39.7’sinin  erkeklerden
olustugu belirlenmistir. Yas ortalamasi ise 21.0£1,3
diir (Tablo 2).

Tablo 2. Demografik 6zellikler
Demografi Calisma

grubu
Cinsiyet
Kadin [n(%)] 143 (60,3)
Erkek [n(%)] 94 (39,7)
Yas
Ortalamaz 21413
Standart sapma 18-26

Minimum-Maksimum

Hafta i¢i ve hafta sonu uyku siirelerinin saatlerin
geriye alinmasii  isteylp istememeye gore
kargilagtirllmas:1 ise Tablo 3’de sunulmustur.
Saatlerin geriye alinmasini isteyenlerle istemeyenler
arasinda hafta i¢i ortalama uyku siiresi bakimimdan
istatistiksel ~ olarak  anlamli  bir  farklilik
bulunmamustir  (p=0,290). Ogrenciler saatlerin
geriye alinmasini isteyenlerle istemeyenler arasinda
hafta sonu ortalama uyku siiresi bakimindan da
istatistiksel ~olarak anlamli  farklililk  yoktur
(p=0,721).

Saatlerin geriye alinmasinin dgrencilerin giinliik
yasamlarina ve uyku diizenlerine etkilerinin
sorgulandigt bu ¢aliymada, ‘Saatlerin geriye

alinmamasi nedeniyle karanlik bir havada uyanmak
giinlik yasaminizi hangi diizeyde etkiliyor?’
sorusuna %38’i ¢cok olumsuz etkiliyor bu nedenle
saatlerin 1 saat geriye alinmasini isterim yanitini
verirken %2.4’4i ¢ok olumlu etkiliyor yanitini
vermistir (p<0.001) (Tablo 4, Grafik 1).

‘Sabah derslerine katiliminiz 15 Ekim' den itibaren
hangi yonde degisti?’ sorusuna ise cogunlukla sabah
derslerin uyanamadigim igin olumsuz etkilendi, bu
nedenle saatlerin 1 saat geri alinmasini isterim
diyenlerin sayis1 36 (%22.0) kisidir. 25 kisi (%15.2)
ise sabah derslerine katilmakta herhangi bir sorun
yasamadigini belirtmistir (p=0,009) (Tablo 4, Grafik
2). ‘Saatlerin geri almmamasi sosyal aktivitelere
(spor, sinema, tiyatro vb.) katilma sikligimi
etkilemiyor’ diyen 6grencilerin %6.6’°s1 saatlerin 1
saat geri alinmasmi isterim yanitin1 verirken,
tamamen katiliyorum diyenlerin oram1 %11.4 tiir
(p=0,012) (Tablo 4, Grafik 3). ‘Kisin havanin erken
kararmas1 ders caligmaya ayirdiginiz vakti hangi
yonde etkiliyor?” sorusuna Ogrencilerin %16.3’i
daha cok ders calisiyorum ancak yine de saatlerin 1
saat geri alinmasint isterim seklinde cevaplamustir.
Daha az calistyorum diyenlerin oram ise %44.0
olarak gdzlenmistir (p=0,027). ‘Hafta i¢ci aksamlar
ders ¢ikisi havanin bir saat daha ge¢ kararmasi sizi
nasil etkiliyor?” ve ‘Kisin havanin erken kararmasi
uyku saatinizi nasil etkiliyor?’ sorularma verilen
yanitlarda ise saatlerin 1 saat geriye alinmasin
isteyenler ile istemeyen Ogrenciler arasindaki fark
anlamli bulunmamustir (p>0.05).
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Tablo 3. Hafta i¢i ve hafta sonu uyku siirelerinin saatlerin geriye alinmasini isteyip istememeye gore
karsilastirilmast

Saatlerin geri alinmasim istiyor musunuz?

Evet Hayir
Hafta ici ortalama uyku siiresi 7(4-12) 7 (4-10) 0,290
Hafta sonu ortalama uyku siiresi 9(4-15) 9(5-12) 0,721

Tablo 4. 17. soru ile 8,9,11,12,15 ve 16. sorularn birlikte degerlendirilmesi

saat
ister

Soru 8. Saatlerin geriye alinmamasi
nedeniyle karanhk bir havada uyanmak
giinlik yasammzi1 hangi diizeyde
etkiliyor?

Soru 9. Sabah derslerine katihmmmz 15
Ekim' den itibaren hangi yonde degisti?

Soru 11. Hafta ici aksamlar1 ders cikisi
havanin bir saat daha ge¢ kararmasi sizi
nasil etkiliyor?

Soru 12. Saatlerin geri alinmamasi
sosyal aktivitelere (spor, sinema, tiyatro
vb.) katilma sikhigim etkiliyor.

Soru 15. Kisin havanin erken kararmasi
uyku saatinizi nasil etkiliyor?

Soru 16. Kisin havanin erken kararmasi
ders calismaya ayirdigimz vakti hangi
yonde etkiliyor?
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Cok olumsuz etkiliyor

Olumsuz etkiliyor
Etkilemiyor

Olumlu etkiliyor
Cok olumlu etkiliyor

Cogunlukla sabah derslerin
uyanamadigim i¢in

Bazen sabah derslerin
uyanamadigim i¢in
Genellikle sabah derslerine
katiliyorum

Sabah derslerine
katilmakta herhangi bir
sorun yagamiyorum

Cok olumsuz etkiliyor

Olumsuz etkiliyor
Etkilemiyor

Olumlu etkiliyor

Cok olumlu etkiliyor
Hig katilmiyorum
Katilmiyorum
Kararsizim
Katiliyorum
Tamamen katilryorum
Daha ¢ok uyuyorum
Etkilemiyor

Daha az uyuyorum
Daha ¢ok c¢aligtyorum
Etkilemiyor

Daha az ¢alistyorum

Diizenlerine Etkisi. Med J West Black Sea.2019;3(2):34-41.

Soru 17. Saatlerin 1
geriye  alinmasini
misiniz?

Evet Hayir
63 (%38,0) 12(%16,2)
77 (%46,4) 19 (%25,7)
21 (%12,7) 34 (%45.9)
1 (%0,6) 4 (%5,4)
4 (%2,4) 5 (%6,8)
36 (%22,0) 9 (%12,2)

61 (%37.2)
42 (%25,6)

25 (%15,2)

18 (%11,0)
50 (%30,5)
58 (%35.,4)
29 (%17,7)
9 (%5,5)
11 (%6,6)
29 (%17.5)
65 (%39,2)
42 (%25,3)
19 (%11,4)
69 (%41,6)
76 (%45,8)
21 (%12,7)
27 (%16,3)
66 (%39,8)
73 (%44,0)

21 (%28,4)
27 (%36.5)

17 (%23,0)

11 (%14.9)
32 (%43,2)
17 (%23,0)
9 (%12,2)
5 (%6.8)
12 (%16,2)
22 (%29,7)
23 (%31,1)
10 (%13,5)
7 (%9,5)
23 (%31,1)
45 (%60,8)
6 (%8,1)
16 (%21,6)
39 (%52,7)
19 (%25,7)

0,001

0,009

0,156

0,012

0,095

0,027
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Grafik 1. Saatlerin geriye alinmamasi nedeniyle
karanlik bir havada uyanmak giinliik yasaminizi
hangi diizeyde etkiliyor? (Soru 8)
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Grafik 2. Sabah derslerine katiliminiz 15 Ekim'den
itibaren hangi yonde degisti? (Soru 9)
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Grafik 3. Saatlerin geri alinmamasi sosyal
aktivitelere (spor, sinema, tiyatro vb.) katilma
stkligini etkiliyor mu? (Soru 12)

Tartisma

Uyku; geng bireylerin gelisiminde ve sagliginda
onemli yer tutar. Bireyi, yasam kalitesini ve iyilik
durumunu etkileyen o6nemli bir degiskendir.
Ogrencilerin giinliik yasantilar1 ve uyku diizenleri
birgcok  farkli parametre ile iligkilidir. Bu
parametrelerden birinin de yeni saat uygulamasi
oldugunu diigiincesi ile c¢alismamizda kalict saat

uygulamasinin, {niversite &grencilerinin gilinliik
yasami ve uyku diizenleri {iizerindeki etkileri
degerlendirilmistir. Yaz saati, zaman ve enerji
tasarrufu amaciyla bir bdlgede giin 15183indan daha
¢ok yararlanmak iizere saatin belirli Olclide
degistirilmesi uygulamasidir. Her yil uygulanan ve
hayatimizda 6nemli bir degisiklik olusturan yaz ve
kis saati uygulamasinda son yillarda herhangi bir
diizenleme yapilmamaktadir.

Gliniimiize degin uyku siiresi ve kalitesi ile ilgili
pek ¢ok calisma yapilmistir. Orzech ve
arkadaglarmin  yapmis olduklar1 ¢aligmalarinda,
iiniversite 6grencilerinin yetersiz uyudugu sonucuna
vartlmistir (11). Tonetti ve arkadaslarinin 2013
yilinda yaptiklar1 ¢aligmalarinda da kalict yaz saati
uygulamasinin uyku diizenini etkiledigi
bildirilmistir (12). Mayda ve arkadaslarinin (2012)
tip fakiiltesi Ogrencilerinde uyku kalitesini
inceledikleri arastirmalarinda, Ogrencilerin
yarisindan fazlasinin uyku kalitesinin kotii oldugu
goriilmistiir (9). Saygili, Akinci, Arikan ve Dereli
(2011) nin calismalart da bu bulguyu destekler
niteliktedir (13). Ayrica uykusuzlugun 6grencilerin
akademik basarisini olumsuz ydnde etkiledigi de
Curcio ve arkadaglarmin caligmalarinda
bildirilmistir (14). Yetersiz uyku saglik icin tehdit
olusturmasinin yanisira biligsel, psikomotor ve
duygusal fonksiyonlarda azalmaya neden olur
(11,15).

Calismamizda 6grencilerin uyku verimliligi goz
oniinde  bulundurulmustur. Calisma  grubunun
cinsiyet dagilimlar incelendiginde %60,3 kadin,
%39.7  erkeklerden olustugu  belirlenmistir.
Ogrencilerin  %84.4’{i saatlerin geri alinmamasi
nedeniyle karanlik bir havada uyanmanm giinliik
yagsamlari iizerine ¢ok olumsuz ve olumsuz etkisi
oldugunu belirtirken, % 3’1 ¢ok olumlu ve olumlu
etkiledigini bildirmislerdir. Saatlerin bir saat geri
alinmasini isteyip istemedikleri sorusuna ise %69. 2
evet, %30.8’1 hayrr cevabini vermistir. Sabah
uyanmakta zorlanan katilimcilarin %76’s1 buna
ragmen saatlerin geriye alinmasini istememistir. Bu
ogrencilerden %58.1’inin  havanin  geg
kararmasindan olumlu yonde etkilendigi
belirlenmistir.  Katilimcilarin =~ %36.7’si aksam
havanin daha ge¢ kararmasinin sosyal aktivitelere
katilmini  etkiledigini  diisiiniirken, %23’ bu
diisiinceye  kattlmamustir. Cinsiyet  olarak
bakildiginda da kadin ve erkek &grenciler arasinda
havanin geg¢ kararmasindan etkilenmeye dair anlamli
bir fark goriilmemektedir. Sabah uyanmakta
zorlanan katilimeilarin = %76’s1  buna ragmen
saatlerin geriye alimmasini istemezken, bu kisilerin
aksam havanin ge¢ kararmasindan uyanmakta
zorlanmalaria nasil etkilendiklerine bakildiginda
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%58.1’inin olumlu cevabini verdigi goriilmektedir.
Aradaki farktan bazi &grencilerin aksam zaman
dilimini  daha ¢ok  Onemsedigi  ¢ikarimi
yapilabilmekte ancak iki durumdan da olumsuz
etkilenmesine ragmen saatlerin geriye alinmasini
istemeyen dgrencilerin neden istemediklerine iligkin
faktorlerin aydinlatilmasina iligkin daha genis
katilmli  detayli ¢aligmalara ihtiyag oldugu
diistiniilmektedir.

Ozellikle topluma saghk hizmeti veren
hekimlerin fiziksel ve ruhsal olarak iyilik halinde
bulunmalart ve bu durumu siirdiirmeleri dnemlidir.
Bunun i¢in saglikli yasam tarzinin parametreleri
arasinda yer alan yeterli ve kaliteli uykunun ve de
ginlik yasamin saglhkli olarak idamesinin
saglanmasi icin gerekli sartlarin ve bunlar etkileyen
faktorlerin detaylandirilmasinin  yararli olacag:
kanaatindeyiz.
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Amac: Bu calisma cevresel zenginlestirmenin (EE) kronik serebral
hipoperfiizyonla (KSH) olusturulan vaskiiler demans modelinde
depresyon benzeri davranis, serebral korteks ve hipokampiisde beyin
kaynakli norotrofik faktor (BDNF), kaspaz-1 ve IL-1B seviyeleri
iizerine etkisini incelemek i¢in tasarlanmistir. Daha Onceki
calismalar EE’nin KSH modelinde oksidatif stres inhibisyonu ve
endojen norokoruyucu faktorlerin artirilmasini igeren yararl etkilere
sahip oldugunu gostermislerdir.

Gere¢ ve Yontemler: KSH sicanlarda bilateral ortak karotid
arterlerin okliizyonu ile olusturulmustur. Hayvanlar 3 gruba
ayrilmistir: Sham, standart kafes kosullar1 ve 4 hafta boyunca
zenginlestirilmis kosullara maruz birakilan grup. Siikroz tercih testi
ve zorlu yiizme testi (FST) KSH sonrasi depresif davranisi
degerlendirmek i¢in kullanilmistir. BDNF, IL-1B ve kaspaz-1
diizeylerindeki degisim incelenmistir.

Bulgular: KSH, hipokampiisde BDNF seviyesinde azalmaya, IL-1p
ve kaspaz-1 diizeylerinde artig ile birlikte depresyon benzeri
davranisa neden olmustur..

Sonug: EE serebral hipoperflizyon durumunda inflamatuar yaniti
azaltarak ve BDNF seviyelerini koruyarak depresif davranisi
iyilestirmede farmakolojik olmayan yeni bir strateji olabilir.
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ARTICLE

INFORMATION ABSTRACT

Date of Submission Aim: This study was designed to investigate the effects of

20.07.2019 environmental enrichment (EE) on depressive like-behaviour, and

Revision: cerebral cortex and hippocampus brain derived neurotrophic factor

28.08.2019 (BDNF), IL-1B and caspase-1 levels in vascular dementia model

Accepted: induced by chronic cerebral hypoperfusion (CCH). Previous studies

30.08.2019 demonstrated that EE posesses beneficial effects againts CCH
including inhibition oxidative stress and stimulation of endogenous
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Key Words:
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Material and Methods: CCH was induced by permanent occlusion
of the bilateral common carotid arteries in rats. Animals were
divided into three groups: Sham control, standart cage condition and
enriched condition for 4 weeks. Sucrose preference and forced
swiming test (FST) were used for evaluation of depressive like
behaviour after induction of CCH. The change in BDNF, IL-1 and
caspase-1 levels were also examined.

Results: CCH caused a decrease in the hippocampus BDNF level
and depressive behaviour associated with increase in IL-1B and
caspase-1 levels. EE attenuated depressive behaviour by preserving
BDNEF level and reducing inflammatory response in hippocampus.
Conclusion: In conclusion, EE may be a new non-pharmacological
strategy for ameliorating depressive like behaviour through reducing
inflammatory response and restore BDNF levels in cerebral
hypoperfusion condition.
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Giris

Onceki caligmalar, kronik serebral
hipoperfiizyonun (KSH), beyinde serbest oksijen
radikallerinin (OFR) iiretilmesi, glial hiicrelerin
aktivasyonu ve proinflamatuar sitokin yapimiin
artmas1 yoluyla oksidatif stres ve inflamatuar
reaksiyonu tetikledigini gostermistir (1-4).

Glial  hiicrelerin  aktivasyonu  beyindeki
proinflamatuar sitokinlerin ana kaynagim olusturur.
Proinflamatuar sitokinler KSH sonrasi cestili
etkilerle noronal hasara aracilik ederler. Ornegin IL-
1B oligodentrosit apoptozisine neden olarak KSH
sonrasi beyaz cevher hasarina yol agmaktadir (5, 6).
OFR mikroglia ve astrositlerde proinflamatuar gen
yapimini artirarak inflamatuar cevabin artiginda rol
oynar (7). Oksitafif stres ve inflamatuar sitokinlerin
artist ile hipokampal noronal hasarin gerceklesmesi
kognitif fonksiyonlarda bozulma ile sonuglanir (8).
Noroinflamasyon ve oksidatif stres vaskiiler
demansin (VD) gelisimi ve ilerlemesinde temel
mekanizmalari  olusturur (1,2,5). Bu nedenle
oksidatif hasarin ve noroinflamatuar olaylarin
inhibisyonu vaskiiler yetmezlikle ortaya c¢ikan
ndronal hasarin engellenmesinde etkili bir yol olarak
goriilmektedir.

Vaskiiler depresyon modeline gore yaglilarda
serebrovaskiiler patofizyoloji ve depresyon arasinda
bir iliski oldugu one siiriilmektedir. Depresyon
benzeri davranisin KSH sonrasi  si¢anlarda
gozlendigi saptanmustir (9). Ayn1 zamanda inmenin
en sik olarak gozlenen psikolojik sonucu
depresyondur. Insanlarda ve deney hayvanlarinda
inme sonrasi depresyonun inflamatuar
mediatdrlerlerin artistyla iligkili oldugu
belirtilmektedir (10-12). Serebral iskemi sonrasinda
OFR artiginin depresif semptomlarin gelisiminde rol
oynadig1 bildirilmektedir (13).

Cevre kosullar1 gelisim, davranis ve plastisite
iizerine giiclii uyaric1 etkiye sahiptir (14, 15) Daha
once yapilan ¢alismalar deney hayvanlarinda
gevresel zenginlestirmenin (EE) somatosensoriyel,
motor ve sosyal etkilesimin artis1 ile kognitif
fonksiyonlarin iyilestirilmesinde etkili oldugu
gosterilmisti.  EE ~ hipokampiisde  hiicresel,
molekiiler ve davranigsal olarak plastik degisiklikleri
artirmaktadir  (14,16). Bu etkilerinin yanisira
sicanlarda EE’nin  stres cevabimi etkiledigi,
depresyon ve anksiyete benzeri davranisi
azaltabildigi saptanmistir (17, 18). KSH uygulanan
sicanlarda EE’nin oligondendrosit kaybi, beyaz
cevher hasar1 (19) ve oksidatif stresi (2) azaltmada
etkili oldugu goriilmiistiir.

Beyinden kaynaklanan norotrofik faktér (BDNF)
ozellikle korteks ve hipokampiisde sentezlenen sinir
bliyiime faktorii ailesinin bir {iyesidir. BDNF
gelisme doneminde, ndrogenez, rejenerasyon ve
noral plastisitede noronlarin  yasayabilirligini
artirmaktadir (11,20). Bu etkilerinin yanisira BDNF
seviyesinin azalmasinin depresyon ile iliskili oldugu
(21) ve BDNF seviyesinin  artirilmasiin
antidepresan etkili oldugu gosterilmistir (22).
Serebral iskemi ve KSH sonrasi beyinde BDNF
yapimi azalmasinin kognitif fonksiyon bozukluklari,
yapisal degisiklikler (23) ve depresif davranig (24)
ile iligkili oldugu bildirilmektedir. EE uygulamasi
BDNF araciligi ile hipokampal nérogenezi artirmada
etkili olabilmektedir (25).

Bu caligmanin amact serebral hipoperfiizyon
kosullarinda EE’nin etkisinin depresyon benzeri
davranig, BDNF, IL-1B ve kaspaz-1 diizeylerinin
belirlenmesiyle degerlendirmektir.

Gerec¢ ve Yontemler
Deney Hayvanlari

Caligmamizda  Zonguldak  Biilent Ecevit
Universitesi Deneysel Arastirmalar Uygulama ve
Aragtirma Merkezi’nden temin edilen 7-8 aylik 300-
350 gr arasinda degisen 30 adet erkek Wistar Albino
sican kullanmilmigtir. Deneyler 12 saat aydinlik 12
saat karanlik sirkadiyen ritimde, sicakligin 20-25 C
ve nispi nemin %50-60 oldugu ortamda
tutulmuslardir. Caligma Zonguldak Biilent Ecevit
Universitesi Hayvan Deneyleri Yerel Etik
Kurulu'nun 11/02/2015 tarih ve 2015-13-01/07
sayili  karart ile onay alindiktan sonra
gerceklestirlmistir. Ayrica Zonguldak Biilent Ecevit
Universitesi ~ Bilimsel ~ Aragtirma  Projeleri
Koordinasyon Birimi tarafindan 2016-26259946-01
nolu proje ile desteklenmistir.

Deney Gruplar

Deney  hayvanlarinin  viicut  agirliklar
eslestirilerek rastgele olarak ti¢ gruba ayrilmistir:
Grup I (Kontrol Grubu) : Herhangi bir okliizyon
yapilmadan boyun insizyonu yapilan standart tip
kafes ortaminda barindirilan hayvanlardan olusan
grup (n:10). Grup II, KSH uygulanan gruptur: Cift
tarafli karotid arter okliizyonu yapildiktan sonra 30
giin  boyunca standart tip kafes ortaminda
barindirilan hayvanlardan olusan grup (n:10). Grup
I, KSH +Cevresel zenginlestirme uygulamasi
yapilan gruptur: Karotid arterlerin okliizyonu
yapildiktan sonra 30 giin boyunca ¢evresel
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zenginlestirilme yapilan kafeslerde barindirilan
hayvanlardan olusan grup (n:10).

Kronik Serebral
Olusturulmasi

Hipoperfiizyon (KSH)

KSH sonrasi oliim oranini  azaltmak igin
modifiye KSH modeli uygulanmistir. Once tek taraf
karotid arter okliizyonu yapildiktan bir hafta sonra
diger tarafin okliizyonu gerceklestirildi(2). Deney
hayvanlari genel anestezi (ketamin 70 mg/kg, Ip., ve
Ksilazin 10 mg/kg, i.p.) altinda karotid arterlerin
okliizyonu gerceklestirilmistir. Cevresel
zenginlestirme protokolii olarak tiire 6zgii farkli renk
ve sekildelerde oyuncaklar, tiineller, kosu
tekerlekleri, ahsap ve metal merdiven ve platformlar
iceren Ozel tasarlanmis biiyikk kafesler (90 cm
uzunlugunda x 75 cm genisliginde x 45 cm
yiiksekliginde) kullanildi. Nesneler konumlari
giinliik olarak degistirildi (Resim 1).

Resim 1. Cevresel zenginlestirme protokiiniinde
cesitli objelerle zenginlestirilen kafes

Davranis Testleri

Davranis testleri, standart aydinlatma ve sicaklik
kontrollii bir ortamda saat 9:00 ile 16:00 arasinda
yapildi.

Zorlu Yizme Tesi (FST) depresyon benzeri
davranisi test etmek icin siklikla kullanilan bir testtir.
Bu modelde su tanki i¢erisinde platform bulunmayan
deney hayvanlarinin kagamayacaklar1 bir ortamda
ylizmeye zorlanmasidir. Testin esast silindirik seffaf
tank i¢ine birakilan deney hayvaninin belli bir siire
kagmak i¢in c¢aba gostermesi ve daha sonra
hareketsiz bir postiir sergilemesidir. Teste 45 cm
yiikseklik x 20 cm ¢apinda silindir dayanikli cam
kullanildi. Tanklarin 30 cm’lik kismmna22+1°Csu
dolduruldu. Hayvanlara egitim vermek ve alistirmak
iizere ilk giin 15 dakikalik bir siire ile hayvanlar

yiizmeye tabi tutuldu. Ik oturumdan 24 saat sonra
hayvanlar 5 dk boyunca suyun icinde birakildi.
Hayvanlarin tanktan ¢ikmak icin miicadeleyi
biraktigi ve suyun fiizerinde baglarmi yukarida
tutarak hareketsiz kaldiklari siire hareketsizlik olarak
kabul edilerek not edildi. Hareketsizlik siiresi
davranigsal garesizlik olarak degerlendirildi. Hayvan
testten sonra sudan ¢ikarilip havlu ile kurulanip sicak
bir ortamda kurumasi i¢in birakildi (26).

Siikroz tercih testi (STT) deney hayvanlarinda
anhedoniayr Ol¢mek i¢in kullamilir. Baslangicta
kafesin sag ve sol tarafinda 2 farkli su sisesi konuldu.
Deney hayvanlarinin 24 saat boyunca her iki siseden
de su igmesine izin verildi. 2 giin egitim yapildiktan
sonra rastgele siselerden birine % 2 sukroz igeren su
konuldu. Siseler si¢anlara verilmeden once ve 24
saat sonra tartildi. Su ve sukroz tiiketimi total
tiiketim olarak degerlendirildi(27).

Siikroz Tiiketimi= Siikroz tiiketimi x100/ total
tiketim

Biyokimyasal Analizler

Tim denekler davranis testleri yapildiktan sonra
yiiksek doz anestezi (ksilazint+ketamin
kombinasyonu) ile feda edilerek buz {stiinde
hipokampiis ve korteks hizlica ¢ikarildi. Dokular
calisincaya kadar -80 °C’de derin dondurucuda
saklandi.

Doku ornekleri PBS kullanilarak homojenize
edildi. Homojenatlar 2-8°C’de 3000 rpm’de 20
dakika santrifiij edilerek siipernatantlar analizlerde
kullanildi. BDNF(Cloud-clone Corp. SEA111Ra),
IL-1 PB(Hazngzhou Eastbiopharm CO. LTD.,
E2016120203b) ve kaspaz-1 (Bioassay Technology
Laboratory E1357Ra)  diizeyleri enzyme-linked
immiin sorbent assay (ELISA) yontemi ile ticari kit
kullanilarak &lgiildii. Sonuglar standart egriler
kullanilarak ng/ml olarak hesaplandi.

Istatistiksel Analiz

Verilerin degerlendirilmesi SPSS 22 istatistik
paket programi kullanilarak yapildi. Sayisal degerler
ortanca (min-maks) olarak verildi. Gruplar arasi
farkliliklarin analizi i¢in Kruskal Wallis testi alt
gruplarin karsilastirilmalart i¢in ise Dunn testi
uygulandi. P’nin <0.05 oldugu degerler istatistiksel
olarak anlamli kabul edildi.
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Bulgular

FST’de hareketsizlik siiresinin KSH uygulanan
grupta kontrol grubu ve gevresel zenginlestirme

olarak anlamli farklilik gézlenmedi (p=0,200)(Tablo
3).

uygulanan KSH grubuna gore arttifni gdzlendi
(p=0,001). Cevresel zenginlestirme ortamina maruz
birakilan KSH grubunda depresyon benzeri
davranist  gosteren  hareketsizlik  siiresinin
istatistiksel olarak anlamli azaldig1 go6zlendi
(p=0,038) (Tablo 1)(Sekil 1). STT’de gruplar
arasinda siikroz tercih etme yiizdesi agisindan
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi
(p=0,212)(Tablo 2).

Hipokampiisdeki IL-1f diizeyleri, KSH grubu ile
kontrol grubu karsilagtirildiginda istatistiksel olarak
anlaml arttig1 tespit edildi (p=0,001). Cevresel
zenginlestirme(CZ) uygulamasi IL-1f diizeylerini
azaltmada etkili oldu (p=0,032)(Tablo 3)(Sekil 3).
Tim gruplarin korteksten alinan doku drneklerinde
IL-1 B degerleri acisindan istatistiksel olarak anlamli
farklilik gozlenmedi (p=0,164)(Tablo 3).

KSH protokolii uygulanan grup ile kontrol grubu Hipokampiisdeki kaspaz-1 diizeylerinin, KSH

karsilagtirildiginda hipokampiisdeki BDNF grubu ile  kontrol grubu  karsilagtirildiginda
diizeyleri istatistiksel olarak anlamli  azaldi istatistiksel olarak anlamli arttig1 tespit edildi
(p=0,001). KSH+CZ ve KSH gruplan (p=0,020). KSH.+CZ gmbu ile KSH grubu
karsilastirildiginda  ise  hipokampiisde =~ BDNF karsilagiginda ise hipokampiisteki  kaspaz-1
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamls diizeylerindeki azalmanin istatistiksel olarak anlamli

oldugu belirlendi (p=0,044)(Tablo 3)(Sekil 4). Tiim
gruplarin  korteksten alinan doku orneklerinde
kaspaz-1 degerleri acisindan istatistiksel olarak
anlaml farklilik gézlenmedi (p=0,199)(Tablo 3).

farklilik vardir (p=0,001)(Tablo 3)(Sekil 2). Tim
gruplarin  serebral  korteksten aliman  doku
orneklerinde BDNF degerleri agisindan istatistiksel

Tablo 1. Zorunlu Yiizdiirme Testi (FST) hareketsizlik siiresi (sn) gruplar aras1 karsilastiriimasi

Kontrol KSH KSH+CZ
(n=10) (n=10) (n=10) P
Hareketsizlik 2 335" 17,5 *# 0.001
Siiresi (sn) (1-4) (22-40) (10-24) i
Degerler ortanca (min-maks) olarak verilmistir. * Kontrol grubuna gore, # KSH grubuna gore.
Tablo 2. Siikroz Tercih Testi (SST) gruplar aras1 karsilastiriimasi
Kontrol KSH KSH+CZ
(n=10) (n=10) (n=10) P
72,5 63,5 71,5
SLLE(8) (60-80) (61-78) (63-78) bl
Degerler ortanca (min-maks) olarak verilmistir
Tablo 3. Hipokampiis ve Korteks’te BDNF, IL-1f ve Kaspaz-1 gruplar arasi karsilastiriimasi
Kontrol KSH KSH+CZ p
(n=10) (n=10) (n=10)
BDNF 3,04 2,37 * 2,99 # 0,001
(Hipokampiis) (2,85-3,33) (1,99-2,61) (2,89-3,28)
BDNF 1,95 1,89 1,92 0,200
(Korteks) (1,90-2,02) (1,80-2) (1,82-2,12)
IL-1 B 965 1320 * 1134 # 0,001
(Hipokampiis) (890-1100) (1100-1455) (910-1199)
IL-18 1145 1219 1138 0,164
(Korteks) (980-1277) (1080-1310) (1010-1300)
Kaspaz-1 2,10 2,60 * 2,117 0,012
(Hipokampiis) (1,98-2,79) (2.10-3,13) (1,99-2,60)
Kaspaz-1 2,43 2,59 2,57 0,199
(Korteks) (2,13-2,62) (2,14-2,79) (2,26-2,99)

Degerler ortanca (min-maks) olarak verilmistir. KSH: Kronik serebral hipoperfiizyon, CZ: Cevresel
zenginlestirme. * Kontrol grubuna gore. # KSH grubuna gore
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Tartisma

Caligmamizdan elde edilen veriler sonucunda
KSH’nin  hipokampiisde IL-1B ve kaspaz-1
diizeylerinde artig ve birlikte zorlu ylizme testinde
immobilite siiresinde artig ile karakterize olan
depresyon benzeri davranisa neden oldugu
saptanmustir. Cevresel zenginlestirme ile depresyon
benzeri davranisin azalmasi ile birlikte hipokampal
alanda BDNF diizeylerinde artis ve IL-1f ve kaspaz-
1 seviyelerinde azalma eslik etmistir.

Yaslanma, inme sonrasi1 ve Alzheimer hastalig
(AH) gibi c¢esitli durumlarda kronik serebral
hipoperfiizyon gézlenmektedir ve bu durum kognitif
fonksiyon = bozukluklarina neden olur. VD,
Alzheimer hastaliginin ardindan ikinci en sik
goriilen demans tipidir. VD geligsimi hipoksi, iskemi
ve hemorajik beyin hasar1 ve kardiyovaskiiler
hastaliklarla tetiklenmektedir. ki karotid arter
okliizyonu (2VO) metodu serebral kan akiminda
onemli Ol¢lide azalmaya neden olarak VD’in
deneysel modeli olarak kabul gormektedir (2,28).
Uzun siireli kan akiminda azalma SOR {iretimi,
ndroinflamasyon, mitokondriyal  disfonksiyon,
ndronal apoptoz, sinaptik disfonksiyon, ndrotrofik
faktorlerde azalma, beyaz cevher hasari, A birikimi
ve tau hiperfosforilasyonunu igeren patolojik
degisikliklerle sonuglanir (28-30).

Depresyon geriatrik  popiilasyonda en sik
karsilasilan  problemlerden  biridir.  Yaslilikda
gozlenen depresyon ve vaskiiler patofizyoloji
arasinda 1iliski oldugu ileri siiriilmektedir. Bu
nedenle vaskiiler depresyon hipotezi Onerilmistir.
Yash bireylerde gbzlenen depresyon
semptomlarinin serebrovaskiiler hastalik, koroner
arter hastalifi ve aorta aterosklerozu ile iliskili
oldugu ortaya konmustur (31,32). 2VO sonrasinda
serebral kan akimi aniden diiser daha sonra yavas
olarak toparlanir. Bdylece hipoperfiizyonun ilk
aylarinda bu hayvanlarda davranis degisiklikleri
gelisebilecegi diistiniilmektedir (9).

Cevresel zenginlestirme kafes icinde farkli
alanlara degisik sekil ve bilyiikliikte objelerin
yerlestirilmesi ile olusturulan sosyal ve fiziksel
uyaranlar1 igeren bir uygulamadir. Deney
hayvanlarinda standart cevre kosullarina gore
cevresel zenginlestirmenin duygu, motor fonksiyon,
6grenme ve hafiza gibi néronal plastisitenin artmasi
ile iliskili davramsglarin gelistirilmesinde etkili
oldugu norodejeneratif hastalik modellerini de
iceren gesitli caligmalarla ortaya konmustur. Cesitli
¢aligmalarda hipokampal ndrogenezin ve dendritik
bliylimenin artirilmasi, ¢evresel zenginlestirme
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araciligla saglanan kognitif ve motor fonksiyonlarin
gelisiminde rol oynayan bir mekanizma oldugu ileri
striilmiigtiir (33). KSH sonrasinda beyin BDNF
diizeylerinin ve Ogrenme-hafiza performansinin
azaldign ~ ve  bu  degisikliklerin  cevresel
zenginlestirme ile nlenebildigi gosterilmistir (23).
Deney hayvanlarinda depresyon benzeri davranisi
test etmek i¢cin  farkli  davramis testleri
kullanilmaktadir. Bunlarmn icinde 6diil temelli test
olan siikroz tercih testi ve umutsuzluk temelli test
olan FST yer almaktadir (34). Siikroz tercih testinde
azalmis siikkroz tercihi depresyon modelinde
anhedonia olarak yorumlanir. Caligmamizda 2VO
yapilan siganlarda siikroz tercihininde azalmanin
olmasini beklenmistir. Ancak siikroz tercih testinde
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik gézlenmemistir. Lee ve arkadaglar1 (2014)
KSH olusturulan sicanlarda siikroz tercihinin erken
dénemde gozlenmedigini ve hipoperfiizyondan 3 ve
6 ay sonra tercihin arttigin1 bulmuslardir. Bu artisin
yeme davranigindan temel sorumlu alan olan
hipotalamusdaki kan akiminin azalmasina bagh
yeme davranmist degisikligi ile olusabilecegini
bildirmislerdir(9).

Depresyonla iligkili olarak hipokampal alanda
BDNF miktart da degerlendirilmistir. Hipokampiis
o0grenme ve hafiza ile iliskili bir alan olmakla
beraber bu limbik yapmin depresif ruh hali
modiilasyonunda, bilgi islemede ve depresif
davranisin olusturulmasinda rol oynadigi giderek
daha belirgin hale gelmistir (35). Depresyonda IL-1
gibi proinflamatuar sitokinlerin artiginin yani sira
BDNF diizeylerinde azalmanin oldugu da
bildirilmistir  (36). Norotrofin hipotezine gore
hipokampiis, amigdala ve prefrontal korteksde
BDNF’nin azaldig1 ve bunun da néronal apoptoz ve
depresyona neden oldugu one siiriilmiistir (37).
Depresyonda BDNF diizeyleri ve BDNF reseptor
sayisinin  azaldigr  kanitlanmistir  (38). BDNF
reseptoriine baglanarak noronlarin yasamasi ve
farklilagsmasina etki eder. IL-1B uygulamasi ile
olusturulan depresyon modelinde beyinde BDNF
miktarinda azalma saptanmistir (39). KSH nin beyin
hipokampal alanda BDNF seviyelerinde azalmaya
neden oldugu gosterilmistir (40). Caligmamizda
KSH sonrasinda hipokampal alanda BDNF
seviyelerinde azalmanin oldugu ve c¢evresel
zenginlestirme ile bu azalmanin korundugu
gozlenmigtir. Caligmamizda KSH yapilan grupta,
BDNF seviyesinde azalma ve FST’de immobilite
zamaninda artis oldugu gozlenmistir. Elde edilen bu
bulgular Sun ve arkadaslarinin (2010) yaptig
caligmalarindaki ¢evresel zenginlestirmenin KSH
sonrast BDNF seviyelerini artirmasi ile benzerlik
gostermigtir  (23).  Cevresel zenginlestirmenin

depresif davranis1 azaltici etki mekanizmasi tam
olarak aydinlatilamamistir. Shen ve arkadaslar
(2019) ¢evresel zenginlestirmenin depresif davranist
azaltict etkisinin dendritik dallanmalar, sinaptik
plastisitede rol oynayan sinaptik proteinlerin ve
BDNF yapimm etkileyerek ortaya ¢ikardigim
bildirmektedirler (41). Bizim ¢aligmamizda KSH
uygulanan grupta hipokampal alanda ¢evresel
zenginlestirme ile BDNF seviyelerinin
korunmasinin depresif davranisi azaltmada etkili
oldugunu diisiinmekteyiz.

Daha onceki calismalar KSH’nin inflamatuar
glial hiicre aktivasyonuna neden olarak gesitli
inflamatuar reaksiyonlara ve sonugta Kkognitif
fonksiyon = bozuklularma  neden  oldugunu
gosterilmistir(8,28). KSH ile olusan hasarda aktive
olan mikroglia ve astrositler, sentezlenen ve
salgilanan cesitli kemokinler, sitokinler ve diger
diger mediatorler énemli rol oynar. KSH sonrasi
beyin dokusunda IL-1B, IL-6, TNF-a gibi
proinflamatuar sitokin miktarmin artt1g1
bulunmustur  (4,29). Beyinde ortaya ¢ikan
inflamatuar cevap yabanct maddelerin ve yash
hiicrelerin  ortamdan kaldirilmas1 igin  gerekli
olmasina karsin uzun siireli olmasi durumunda néron
ve sinaps i¢in zararli etkiler gdsterir ve sonugta
beyaz cevher hasari, nérodejenerasyon ve kognitif
bozukluklara neden olmaktadir (42,43).
Calisgmamizda daha 6nceki ¢alismalarin sonuglarina
benzer sekilde (44) KSH sonrasinda hipokampal
alanda IL-1B ve kaspaz-1 seviyelerinde artis
oldugunu saptadik. IL-1B  mikroglia, astrosit,
endotel hiicreleri, néron ve dokuya gelen l6kositler
tarafindan 31 kDa agirliginda biyolojik olarak inaktif
pro-IL-1B olarak sentezlenmektedir. Pro-IL-1P
olarak kaspaz-1 ile (IL-1p converting enzyme, ICE)
17 kDa agirliginda biyolojik olarak aktif IL-1B’ya
dontistiiriilir. Kaspaz-1 aktivitesinin kontrolii bu
proinflamatuar sitokinin sentezi i¢in hiz sinirlayict
basamagi  olusturur.  Cesitli  ndrodejeneratif
hastaliklarda beyinde IL-1B seviyesinin artiginin
ndrodejenerasyonla  iligkili ~ oldugu  ortaya
konmustur. Sitokinler bir dongii i¢cinde daha fazla
astrosit ve mikroglial hiicreyi aktive ederek daha
fazla inflamatuar molekiiliin sentezine neden olur.
Ayrica sentezlenen inflamatuar molekiiller monosit
ve lenfositlerin beyine gogiine neden olarak
noroinflamasyonun artisina katkida bulunurlar (45).
Son zamanlarda yapilan deneysel c¢alismalarla
depresyon benzeri davranis ve proinflamatuar
sitokinler arasinda bir baglant1 oldugu, IL-1 B’nin
depresyon olusturulan siganlarin beyinlerinde arttig1
ortaya konmustur (46,47). Bu bulgulara benzer
sonuglar insan c¢aligmalarinda da gosterilmistir ve
depresyon teshisi konan hastalarin plazma ve
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postmortem bazi beyin alanlarinda proinflamatuar
sitokinlerin miktarinin artti§1 saptanmistir (47). Bu
calismada KSH yapilan siganlarmm hipokampal
alanlarinda IL-1B ve kaspaz-1 seviyesinde artigin
oldugu ve bununda FST testinde immobilite
stiresinde artma ile iligkili oldugu goézlenmistir. Bu
sonuglar KSH’nin hipokampal alanda IL-1B ve
kaspaz-1 seviyesini artirarak depresyon benzeri
davranisin olusumunda etkili oldugunu
gostermektedir. Cevresel zenginlestirme uygulanan
grupta FST’de depresyon benzeri davranigin azaldigi
ve hipokampal alanda IL-1p ve Kkaspaz-1
diizeylerinin azaldig: tespit edilmistir. Bu bulgular
gevresel zenginlestirme ile hipokampal alanda
inflamatuar cevabin azaltilmasi depresif davranisi
engellemede  etkili  bir  faktdr  oldugunu
diisiindiirmektedir.

Hipokampiis pek cok major noropsikiyatrik
hastalikta 6nemli rol oynar. KSH ile beyinde olusan
patolojik  degisiklik ¢ogunlukla hipokampiisde
gozlenmektedir. Hipokampal alanda sinaptik kayip
ve hacim azalmasi depresyonda gozlenen bir
durumdur (48). Calismamiz sonucunda hipokampal
alanda BDNF diizeylerinin azalmasi ile birlikte IL-
1P ve kaspaz-1 seviyelerindeki artisin KSH sonrasi
gelisen depresif davramigin - gelisiminde  etkili
olabildigi goriilmektedir. Ciinkii CA1 alam stres ve
hasara son derece duyarlidir ve bu alanin hacim ve
fonksiyonu BDNF ile etkilenmektedir. BDNF
depresyonla yakindan ilgili olan ruh durumu ve
noronal fonksiyonlarin korunmasinda kritik etkiye
sahiptir (49). Proinflamatuar faktorler de sinaptik
plastisite ve dendritik dallanmay1 degistirerek
ndrogenezisi azaltic1 ve ndronal fonksiyon ve yapida
sinirlayict  etkilere  sahiptirler.  Calismamiz
sonrasinda elde edilen sonuglara gore cevresel
zenginlestirme depresyonla yakindan iligkili olan
hipokampal alanda BDNF diizeylerinin korunmasi
ve inflamatuar sitokin yapiminin azaltilmasi yoluyla
antidepresan etki gosterdigini sdyleyebiliriz.
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Amac: Bu ¢alismada, ¢agimizin biiyiik problemlerinden biri olan
internet bagimhliginin, Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi
klinik oncesi 6grencilerinin hayatinda ne olgiide yer tuttugunun
belirlenmesi ve bu durumun sosyodemografik 6zellikler ile olan
iligkisinin incelenmesi hedeflenmistir.

Gerec¢ ve Yontemler: Arastirmada, Donem I, II ve III. siniflarinda
okuyan toplam 558 &grenci arastirma evrenini olusturmustur. Anket
formunda sosyodemografik 6zellikler, aile ile iligkilere ve internet
kullanimina yonelik sorularin yani sira internet bagimliligini
belirlemek ig¢in 30 sorudan olusan Internet Bagimlihgi Olgegi
kullanilmustir.

Bulgular: Calismaya Doénem I’den 152 (%34.7), Donem II’den 148
(%33.8), Donem II’ten 138 (%31.5) olmak iizere toplam 438
(%78.4) 6grenci katilmigtir. Katilimeilarm % 55.2°si (n=239) kadin,
%44.8’i (n=194) erkek &grencilerden olusmaktadir. Internet
bagimliligi olgegi de uygulanan &grencilerin %24.0°l internet
bagimlisi olarak bulunmustur. Bagimli olan (n=105) ve olmayan
grupta (n=333) sadece smif tekrart yapma durumu ve aile ile
gorisme sekli bakimindan fark anlamli bulunmusken (sirastyla
p=0.029 ve p=0.019), diger sosyodemografik 6zellikler bakimindan
gruplar birbirlerine benzer bulunmustur.

Sonugc: Tip fakiiltesi klinik oncesi dgrencileri arasinda %24
oraninda saptadigimiz internet bagimlilig1 dikkat edilmesi gereken
onemli bir problem olarak géze carpmaktadir.
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Aim: In this study, it is aimed to determine the extent of internet
addiction, which is one of the major problems of our age, in the life
of pre-clinical students of Biilent Ecevit University Faculty of
Medicine and to investigate the relationship between this situation
and sociodemographic characteristics.

Material and Methods: In this study, a total of 558 students
studying in 1st, 2nd and 3rd grades formed the research population.
In the questionnaire form, 30 questions were used to determine the
internet addiction as well as sociodemographic characteristics,
family relations and internet use questions.

Results: A total of 438 students (78.4%), 152 (34.7%) from first
grade, 148 (33.8%) from second grade, 138 (31.5%) from third grade
participated in the study. 55.2% (n=239) of the participants were
female and 44.8% (n=194) were male students. 24.0% of the students
who applied internet addiction scale were found to be internet
addicts. In the dependent (n=105) and non-dependent group (n=333),
the difference was found to be significant only in terms of repetition
and the way of interviewing with the family (p=0.029 and p=0.019,
respectively).

Conclusion: Among the pre-clinical students of the medical faculty,
internet addiction, which we found at a rate of 24%, is an important
problem that needs attention.

© 2019 Zonguldak Bulent Ecevit University All rights reserved.
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Giris

Internetin ortaya ¢ikis1 diinyada her tiirlii bilgiye
sinirsiz  bir erisim saglamig, bilgi paylasimim
kolaylastirmis ve aragtirmacilarin  olanaklarim
arttirmistir. Ancak  internetin @ ¢ok  hizla
yayginlagsmasi beraberinde bazi olumsuz sonuglari
da getirmistir. Bu olumsuz sonuglardan birisi asir
internet kullanimidir. Diinya {izerinde milyonlarca
internet kullanan kisiden bazilar1 internet bagimlis1”
olarak tammlanmaktadir (1). Internet bagimhlig
kavrami ilk kez Goldberg tarafindan 1995 yilinda
kullamilmistir.  Ancak  “Internet ~ Bagimhlig
Hastalig1” kavramm ilk  giindeme  getiren
uzmanlardan  biri  Young’dir (2). “Internet
bagimliligr genel olarak internetin asir1 kullanilmasi
isteginin Oniine gecilememesi, internete bagh
olmadan gecirilen zamanin Onemini yitirmesi,
yoksun kalindiginda asir1  sinirlilik  hali  ve
saldirganlik olmas1 ve kisinin is, sosyal ve ailevi
hayatinin giderek bozulmasi” olarak tanimlanabilir
(3). Son yillarda adini sik¢a duydugumuz bu
bagimlilik, sosyoloji, psikoloji ve iletisim basta
olmak {izere farkli disiplinlerden arastirmacilarin
dikkatini ¢eken Onemli bir c¢alisma alani haline
gelmigstir. Bilgisayarla ilerleyen toplum, 6grencilerin
teknolojik  bir ¢evrede islem  yapabilme
yeterliliklerini ~ gelistirmelerini ~ gerektirmektedir.
Ancak, internet kullaniminin psikolojik olarak
bagimlilik tasiyan ozelliklerinin sayisinda goriilen
artis, egitimciler ve psikologlarin internetin
insanlarin saglig1 tizerindeki etkisi konusunda artan
bir kaygiya kapilmalarina sebep olmaktadir (4).
Internet bagimlhilig1 agisindan dgrencilerin ¢ok riskli
bir noktada durduklar1 goriilmektedir. Tiirkiye
Istatistik Kurumu’nun 2012 Y11 Hane halk: Bilisim
Teknolojileri Kullanimi1 Arastirmasi sonuglaria
gore bilgisayar ve internet kullanim oraninin en
yiiksek oldugu yas grubu 16-24 tir. Egitim
durumuna gore en fazla internet kullanim oran1 %
93.0 ile yiiksekokul, fakiilte ve daha iisti
bireylerdedir. Ogrencilerin profesyonel gelisimi
konusunda internetin vaat ettikleri ve okul
hayatlarinda internetin ayrilmaz bir parga haline
gelmesi; yerleskelerde internet kullaniminin 6niinii
acmustir. Bu durum, 6grencilerin patolojik internet
kullanimi karsisinda risk altinda kalma ihtimallerini
artirmustir (5).

Bu  c¢alismada, cagimizin  en  biyik
problemlerinden biri olan internet bagimliliginin,
Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi klinik
oncesi 0grencileri arasindaki sikliginin belirlenmesi

ve internet bagimliligin etkileyen sosyodemografik
ozelliklerin saptanmas1 amaglanmugtir.

Gerec¢ ve Yontemler

Kesitsel tipteki bu arastirmanin evrenini Biilent
Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi’nin Dénem I, II ve
III. smiflarinda okuyan toplam 558 06grenci
olusturmustur. Caligma, Kasim 2018 ile Mayis 2019
tarihleri  arasinda  gergeklestirildi.  Orneklem
¢ekilmesine gerek duyulmadan evrenin tamamina
ulagilmast hedeflendi. Goniillillik esasina gore
¢alismay1 kabul eden 6grencilere internet bagimlilig
sikligi ve etkileyen etmenleri ortaya koymay1
amaclayan bir anket formu yiiz ylize goriisme
yoluyla doldurtuldu ve caligmaya katilim orani
%78.4 olarak gerceklesti. Zonguldak Biilent Ecevit
Universitesi Insan Arastirmalar1 Etik Kurulu’ndan
onay alindiktan sonra veriler toplanmaya baglandi
(Protokol no: 555). Veri toplama aract olarak
arastirmacilar tarafindan olusturulan, aragtirmanin
bagimsiz degiskenleri olan 21 sorudan olusan
sosyodemografik  ozellikleri ~ igeren  sorular,
aragtirmanin  bagimli  degiskeni olan internet
bagimliligr durumunu 6lgen Nichols ve Nicki (2004)
tarafindan gelistirilen Internet Bagimlilik Olgegi
(Internet Addiction Scale) kullanildi. Olgek, Temel
Bilesenler Analiz (Principle-Component Analysis)
yontemi ile tek faktor altinda toplanan 31 maddeden
olusmaktadir. Olgegin orijinaline iliskin i¢ tutarlilik
katsayis1 (Cronbach alfa) 0.95 ve olgege iliskin
aciklanan varyans %46.50 olarak tespit edilmistir.
Olgege iliskin maddelerin tiimii olumlu olup, besli
likert dereceleme ile &lgeklenmistir. Olgegin
Tirkgeye uyarlanmasi ve gecerlilik ve gilivenirlik
caligmas1 Murat Kayri ve Selim Giinii¢ tarafindan
2009’da yapilmistir. Tiirkgeye uyarlanmis hali 30
sorudan olusmaktadir. Olgegin bagimlilik taban
puami 90 olarak belirlenmistir. Olgege iliskin
giivenirlik katsayisi da (Cronbach alfa) 0.93 ve
aciklanan varyans %33.95 olarak tespit edilmistir

(6).

Aragtirmada elde edilen verilerin istatistiksel
analizinde SPSS 19.0 programi kullanildi. Elde
edilen tanimlayici istatistikler; sayisal degiskenler
icin aritmetik ortalama ve standart sapma, sozel
degiskenler i¢in say1 ve yiizde seklinde ifade edildi.
Bagimli ve  bagimli  olmayan  gruplarin
karsilastirilmasinda Pearson Ki-kare ve Fisher Kesin
Ki-kare testlerinden faydalanild: ve tiim istatistiksel
degerlendirmeler i¢in p<0.005 degeri anlamli kabul
edildi.
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Bulgular

Calismaya katilanlarin %34.7’si (n=152) Dénem
I, %33.8’si (n=148) Donem II ve %31.5’1 (n=138)
Donem III 6grencisiydi. Ogrencilerin yas ortalamasi
20.8+1.8, yas araligt ise 18-30 arasinda
degismekteydi. Katilanlarin %44.8’1 erkek, %55.2’si
kadin 6grencilerdi. Sinif tekrar1 yapan 6grencilerin
orani %39.5 olarak bulundu. Katilan dgrencilerin
yartya yakini (%48.0) yurt ya da apartlarda
kalmaktaydi. Ogrencilerin %42.6’smin gelir diizeyi
5000 TL’den fazla iken, geliri 1500 TL nin altinda
olan dgrenci orani %7.5 olarak go6zlendi. Anne ve
babanin hayatta olup olmadigi sorusuna ise
tamamina yakii hayatta cevabimi verdi (anne icin
%97.3, baba i¢in %95.4). Anne ve babalarin ¢ogu
iiniversite mezunu olup bu oran annelerde %35.2,
babalarda %53.1 olarak tespit edildi. Caligmaya

Tablo 1. Katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri

katilan Ogrencilere aile ile iligskiler ve internet
kullanimlar1 ile 1ilgili sorular da ydneltildi.
Ogrencilerin biiyiik bir ¢ogunlugu aile ile goriisme
yolu olarak telefonu tercih ederken (%61.8),
%14.7’si internetten goriismeyi tercih ettiklerini
belirtti. Ailemle her giin goriisiiyorum diyenlerin
orant %55.6 iken, yilda birka¢ kez diyenlerin oram
%0.9 olarak bulundu. “Internette gegirdiginiz siireyi
simirlandirmada  sorun  yasadiginizt  disiiniiyor
musunuz?” sorusuna Ogrencilerin yaridan fazlasi
(%51.6) evet cevabm verdi. “Internetin
hayatinizdaki  6nemi nedir?” sorusuna ise
Ogrencilerin biiylik ¢ogunlugu olmali cevabinm
verirken, olmasa da olur diyenlerin oran1 %8.3’til.
Ogrencilere ait tanimlayici bilgiler Tablo 1°de
verildi.

Ortalsz;rlr)ljln :: Std. Min — Maks
Yas 20.8+ 1,8 18-30
Kardes sayisi 1.6+1.1 0-8
Okuyan kardes sayisi 1.1 £0.9 0-6
n %
Simf Donem I 152 34,7
Donem II 148 33,8
Donem III 138 31,5
Cinsiyet Erkek 194 44,8
Kadin 239 55,2
Smnif tekrar: yapildi mi? Evet 173 39,5
Haywr 265 60,5
Ikamet edilen yer Yurt/Apart 209 48,0
Evde arkadaslari ile 57 13,1
Evde tek basina 109 25,1
Ailesi ya da akrabalar | 60 13,8
ile
Gelir diizeyi <1500 32 7,5
1501-2500 47 11,0
2501-5000 166 38,9
>5000 182 42,6
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misiniz?

Anneniz hayatta m? Evet 425 97,3
Haywr 12 2,7
Babamiz hayatta m? Evet 418 95,4
Haywr 20 4,6
Anne ve babamz birlikte mi? Evet 389 89,4
Haywr 46 10,6
Anne egitimi Tlkokul 102 23,3
Ortaokul 57 13,0
Lise 124 28,4
Universite 154 35,2
Baba egitimi ilkokul 48 11,0
Ortaokul 44 10,1
Lise 113 259
Universite 232 53,1
Aileniz ile siklikla hangi yol ile | Yiiz yiize 102 23,4
goriigiirsiiniiz?
Telefon ile 269 61,8
Internetten 64 14,7
Aileniz ile goriisme sikhgmmz | Her giin 242 55,6
nedir?
Haftada bir kac kez 157 36,1
Ayda bir kac¢ kez 32 7,4
Yilda birkac¢ kez 4 0,9
Internette gecirdiginiz siireyi | Evet 226 51,6
smirlandirmada sorun
yasadigimizi diisiiniiyor | Hayir 212 48,4
musunuz?
Evinizde  gecirdiginiz  siire | Evet 170 38,8
icerisinde internet kullanimimz
aile ici iliskilerinizi etkiliyor | Hayr 268 61,2
mu?
Sosyal c¢evrenizden internette | Evet 158 36,1
fazla vakit gecirdiginize dair bir
geri bildirim aldimz m? Hayr 280 63,9
Internette yasadigimiz | Evet 281 64,4
olumlu/olumsuz durumlan
aileniz ile rahatca paylasabilir | Hayir 155 35,6
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Internette yasadigimz sorunlar1 | Ailem ile 118 27,1
en rahat kiminle paylasirsimz?
Arkadaslarim ile 269 61,8
Egiticilerim ile 6 1,4
Hic¢ kimseyle 34 7,8
Diger 8 1,8
Internetin hayatimzdaki énemi | Mutlaka olmal 153 35,2
nedir?
Olmah 246 56,6
Olmasa da olur 36 8,3
Internet Bagimlilig Olgegi puanlari Anne ve babanin hayatta olmasi bakimindan

hesaplandiktan sonra kesme noktasi 90 olarak
alindiginda 6grencilerin %24 tinlin (n=105) bagimli,
%76’s1nin (n=333) ise bagimli olmayan grupta yer
aldiklar1 goriildi. Bagimlilik durumunun siniflara
gore  dagilimi  incelendiginde, Donem I
ogrencilerinin %22.4’iinlin, Dénem II 6grencilerinin
%24.3’tnlin, Donem III  Ggrencilerinin  ise
%25.4’tntin  bagimli grupta olduklar1 gozlendi.
Siniflar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmadi (p=0.831). Erkek 6grencilerde bagimlilik
orani (%25.8) kadin 6grencilere gore (%22.6) fazla
olmasma ragmen aradaki fark anlamli degildi
(p=0.441). Smuf tekrarlama durumu ile bagimlilik
arasindaki iligki sorgulandiginda sif tekrar1 yapan
ogrencilerde  bagimlibk  oranmmm  (%29.5)
yapmayanlara gore (%20.4) anlamli derecede
yiiksek oldugu gozlendi (p=0.029).

Ogrencilerde %31.6 orani ile en fazla 6grenci
evinde arkadaslar1 ile kalanlarda bagimlilik
goziikiirken en az %20.0 ile ailesi ya da akrabasi
yaninda kalan &grencilerde saptandi. Kalinan yer
bakimindan bagimli olanlarla olmayanlar arasindaki
fark anlamli bulunmadi (p=0.367).

Gelir seviyesi arttik¢a bagimlilik oranlarimin da
arttigl gozlenirken bagimlilik oranlari bakimindan
gelir seviyeleri arasindaki fark anlamli degildi
(p=0.490).

bagimli olanlarla olmayanlarin oranlar1 da benzer
bulundu (sirastyla p=0.309 ve p=0.794). Anne
babanin beraber olmasi ile bagimlilik arasinda da
anlamli bir iliski mevcut degildi (p=0.093). Anne ve
babasi beraber olan Ogrencilerin  %25.4’tinde
bagimlilik durumu saptanmisken ayr1 olanlarda bu
oran %13.0 idi.

Calismaya katilan 6grenciler arasinda bagimh
grupta yer alanlarin annelerinin en fazla oranda
(%36.8) ortaokul mezunu olduklart gozlenirken
ilkokul, lise ve iiniversite mezunlarinin oranlari
yaklagik olarak benzer bulundu. Baba egitimi
sorgulandiginda ise bagimli bulunan Ggrencilerin
¢ogunun (%34.1) baba egitim diizeylerinin yine
ortaokul oldugu belirlendi. Anne ve baba egitimleri
bakimindan gruplar arasindaki fark anlamli degildi
(sirastyla p=0.099 ve p=0.081).

Ogrenciler aileleriyle goriisme sekilleri ve siklig
bakimindan incelendiklerinde internet aracilig: ile
gorlisen Ogrencilerin orani (%35.9), yiiz yiize ve
telefonla goriigen 6grencilere gore anlamli derecede
yikksek bulunurken (p=0.019), goriisme siklig
bakimindan gruplar arasindaki fark anlaml
bulunmadi (p=0.612). Sosyodemografik &zellikler
bakimindan bagimli ve bagimli olmayan gruplarin
karsilagtirilmasina ait sonuglar Tablo 2°de gosterildi.
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Tablo 2. Sosyodemografik 6zellikler bakimindan gruplarin karsilastiritlmasi
Bagimh olmayan

Internet bagimhsi

n=333 n=105

Smf Donem I 118 (%77.6) 34 (%22.4) 0.831
Doénem IT 112(%75.7) 36 (%24.3)
Doénem III 103 (%74.6) 35 (%25.4)
Simif tekrar1 yapildi | Evet 122 (%70.5) 51 (%29.5) 0.029
m? Hayir 211 (%79.6) 54 (%20.4)
Cinsiyet Erkek 144 (%74.2) 50 (%25.8) 0.441
Kadin 185 (%77.4) 54 (%22.6)
ikamet edilen yer Yurt/Apart 163 (%78.0) 46 (%22.0) 0.367
Evde arkadaslari ile 39 (%68.4) 18 (%31.6)
Evde tek basina 80 (%73.4) 29 (%26.6)
Ailesi ya da akrabalan | 48 (%80.0) 12 (%20.0)
ile
Gelir diizeyi <1500 27 (%84.4) 5 (%15.6) 0.490
1501-2500 38 (%80.9) 9 (%19.1)
2501-5000 122 (%73.5) 44 (%26.5)
>5000 139 (%76.4) 43 (%23.6)
Anneniz hayatta m? | Evet 321 (%75.5) 104 (%24.5) 0.309
Hayir 11 (%91.7) 1 (%8.3)
Babamz hayatta m1? | Evet 317 (%75.8) 101 (%24.2) 0.794
Hayir 16 (%80.0) 4 (%20.0)
Anne ve babaniz | Evet 290 (%74.6) 99 (%25.4) 0.093
birlikte mi?
Hayir 40 (%87.0) 6 (%13.0)
Anne egitimi Tlkokul 81 (%79.4) 21 (%20.6) 0.099
Ortaokul 36 (%63.2) 21 (%36.8)
Lise 96 (%77.4) 28 (%22.6) ?:
Universite 120 (%77.9) 34 (%22.1) 5—;
Baba egitimi ilkokul 41 (%85.4) 7 (%14.6) 0.081 §
Ortaokul 29 (%65.9) 15 (%34.1) ;‘f
Lise 91 (%80.5) 22 (%19.5) 2
Universite 171 (%73.7) 61 (%26.3) :g
>
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Aileniz ile sikhikla | Yiiz yiize 74 (%72.5) 28 (%217.5) 0.019
hangi yol ile

goriisiirsiiniiz?

Telefon ile 215 (%79.9) 54 (%20.1)

Internetten 41 (%64.1) 23 (%35.9)

Aileniz ile goriisme | Her giin 178 (%73.6) 64 (%26.4) 0.612

sikhgimiz nedir?

Haftada bir ka¢ kez 123 (%78.3) 34 (%21.7)
Ayda bir kac¢ kez 26 (%81.3) 6 (%18.8)
Yilda birka¢ kez 3 (%75.0) 1 (%25.0)

Tartisma

Ulkemizde de diger iilkelerdeki gibi teknolojinin
gelismesiyle Dbirlikte internet kullanimi  hizla
yayginlagmakta, faydalarmin  yaninda hatali
kullanimu ile bireyleri pek ¢ok yonden etkisi altina
almaktadir. Netice itibariyle bu durum bizleri
internet bagimliligr olusturma potansiyeliyle yiiz
yiize birakmaktadir. Tirkiye’de yapilan bazi
calismalarda iiniversite Ogrencilerinde internet
bagimliligt %1.2 (7) gibi c¢ok diisiik oranda
bulunurken bazi galigmalarda %18 (8) ve %80 (9)
gibi oranlara da rastlanilmaktadir. Bu farkliligin
sebebi farkli yas gruplari, arastirma yontemleri ve
farkli zaman ve yerlerde yapilmis olmalar
olabilecegi gibi evrensel bir Internet Bagimhlig:
Olgegi’nin  kullamlmamas1 da olabilir. Bizim
¢aligmamizda bu oran %24 olarak bulundu.

Caligmaya dahil edilen klinik dncesi siniflarda
bagimlilik  oranlart  yaklasik olarak  benzer
bulunurken simif arttikga bagimlilik oraninin da
arttigt gozlendi. Fakat smuflar arasindaki fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmadi. Sinif tekrari
yapan Ogrencilerde ise yapmayanlara gore
bagimlilik orami1 anlamli derecede yiiksek olarak
saptandi. Ergin A. ve arkadaslan tarafindan 2013
yilinda 386 Tip Ogrencisi tzerinde yaptiklar
caligmada tiim simiflar ¢alismaya dahil edilmis, bu
caligmada da bagimlilik oranlar1 bakimindan siniflar
arasindaki fark anlamli bulunmamistir (p=0.885)
(10). Ayni1 ¢alismada yine bizim ¢aliymamiza benzer
olarak erkeklerde bagimlilik oranlar1  kadin
ogrencilere gore daha yiiksek bulunurken aradaki
fark anlamli degildir (p=0.371). Aslan E. ve
arkadaslar1 tarafindan Mersin Universitesi'nin ana
kampiisiinde  yapilan  calismada  Ogrencilere
Young'm internet Bagmhlizi  Olgegi  (IBO)
uygulanmis, alinan puanlara gore internet bagimlisi,
riskli internet kullanicis1 ve ortalama internet
kullanicisi olarak gruplanan ogrenciler
sosyodemografik ozellikler ve internet kullanim
ozellikleri yoniinden karsilagtirilmiglardir (11). Bu

caligmada sekiz fakiilte ve 2 meslek yiiksekokulu
caligmaya dahil edilmis ve toplam 910 6grenci ile
calistlmistir. Caligmada cinsiyetler arasindaki fark
anlamli bulunurken (p=0.001), erkek Sgrencilerde
riskli internet kullaniminin kadin 6grencilere gore
yiiksek olusu goze ¢arpmaktadir. Aymi calismada
bizim ¢aligmamiza benzer olarak ikamet durumu ve
gelir diizeyi ile iliskiler anlamli bulunmamistir
(sirastyla p=0.875 ve p=0.994). Balc1 $, ve Giilnar
B. tarafindan 2009 yilinda iiniversite 6grencilerinde
internet bagimliligt ve bagimlilarin profillerinin
arastirlldigl arastirmada yine ikamet edilen yer ve
gelir diizeyi ile anlamli bir iliski gézlenmemistir
(p>0.05) (5).

Calismamizda dgrencilerin bagimlilik durumuna
etki edebilecegi diisliniilen diger faktdrler olan anne
ve babanin hayatta olup olmamasi ile medeni
durumlart da sorgulanmig fakat anlaml bir iliski
bulunamamistir. Pektas I ve Mayda AS tarafindan
2017 yilinda yapilan ¢alismada Diizce Universitesi
Tip Fakiiltesi 1. ve 6. smiflara Young Internet
Bagimlilik Testi Kisa Formu uygulanmis, puanlar
sayisal olarak kaydedilmistir. Cikan sonuglara gore
puan ortalamalar1 bakimindan anne ve babanin
medeni durumlar1 arasinda anlamli bir farklilik
gozlenmemistir (p=0.230) (12). Turan RT tarafindan
yapilan tez calismasinda ise Baskent Universitesi
ogrencileri arasindan segilen 397 6grenci iizerinde
calisgtlmis ve anne ve Dbabalarmin  medeni
durumlarmin bagimlilik durumu ile iliskili oldugu
gosterilmistir (p=0.004). Anne ve babasi bosanmis
ya da dul olanlar icinde internet
bagimlilig/muhtemel  bagimlilik  riski  olan
iiniversite 6grencilerinin ylizdesi anne ve babasi evli
olanlardan anlamli olarak yiiksek bulunmustur (13).

Bagimliliga etkisi olabilecegi diisiiniilen diger
faktorler olan anne ve baba egitimleri bakimindan da
gruplar  arasindaki  anlamli  bir  farkliliga
rastlanmamistir. Bagimli olan grupta ¢ogunlukla
hem annenin hem de babanin ortaokul mezunu
olmalar1 dikkat ¢ekicidir. Ergin A. ve arkadaslar

Bu makaleye yapilacak atif: Koktiirk F. ve ark. Tip Fakiiltesi Klinik Oncesi Ogrencilerde Internet Bagimhiliginin Sosyodemografik Ozellikler

ile Tliskisi. Med J West Black Sea.2019;3(2):52-60.

)
-
[3)
<
-
m
=
9]
=
7]
=
(1
o
—_
:
=]
]
=
—_—
[+
(5]
o=
el
>

59




tarafindan tip fakiiltesi Ogrencilerinde yapilan
calismada da benzer sckilde anne ve baba
egitimlerinin  bagimhiliga  etkisinin  olmadig1
saptanmustir (p>0.05) (9).

Aile ile goriisme bi¢imi ve sikliginin da
bagimlilikta etkili olabilecegi diisiiniilmiis, ailesi ile
internet yoluyla goriisenlerde bagimlilik oram
anlamli olarak fazla bulunmustur. Fakat goriisme
siklig1 bakimindan gruplar arasinda herhangi bir
farklilik gézlenmemistir.

Aragtirmamizin en Onemli kisithli§i evrenin
%74.8’ine  ulasilmig  olmasidir.  Uluslararasi
kullanilan ve Tirkiye’de gegerliligi ve giivenilirligi
ispatlanmig bir Olgegin kullanilmis olmasi ise
calismamizin gii¢lii yanidir.

Bilgisayar cagmin  getirdigi  gereklilikler,
ogrencilerin teknolojik bir ortamda islem yapabilme
yeterliliklerini ~ gelistirmelerini  gerektirmektedir.
Ancak, internet kullanimimin bagimlilik diizeyinde
olanlarin  sayisinda goriillen artis, internetin
insanlarin saglig1 iizerindeki etkisi konusunda giin
gectikce artan bir kayg1 yaratmaktadir. Sonug olarak,
tip fakiiltesi dgrencilerinde internet bagimliligi hig
de azimsanmayacak oranda tespit edilmis olup,
internet bagimlilig agisindan iiniversite
ogrencilerinin de riskli bir noktada olduklar
goriilmektedir.
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Giris

Zona ve sugigegi enfeksiyonlarmdan sorumlu
oldugu bilinen Varicella Zoster Viriis (VZV) veya
Human Herpes Viriis 3, Herpesviridae ailesinin bir
iiyesi olup tek konagi insandir. Duyarli kisilerde
primer enfeksiyon tablosu su ¢igegidir. VZV, primer
enfeksiyondan sonra dorsal kdk ganglionunda latent
olarak kalir ve baz1 bireylerde reaktivasyon
gelisebilir. Reaktivasyon icin risk faktorlerinin,
“Human  Immunodeficiency =~ Virus  (HIV)”
enfeksiyonu ve immiinosiipresif ilaglarin neden
oldugu T hiicresi aracilt immiin yanitinda azalmaya
neden herhangi bir durum varligit veya
immunkompetanlar kisilerde ise ileri yasta olmak
oldugu bildirilmistir (1,2).

Herpes zoster (zona) reaktivasyon sonucu
gelisen, en sik torakal olmak iizere servikal, oftalmik
ve lumbosakral dermatomlar1 tutan vezikiiler
dokiintiilerle karakterize bir enfeksiyon hastaligidir.
VZV ile enfekte olmus kisilerin yaklasik %10-

20’sinde zona gelistigi bildirilmektedir (1,2). Herpes
zoster gelisen hastalarin %4 kadari, bakteriyel
siiperenfeksiyon, g6z tutulumu ve siddetli uzun
stireli agr1 gibi nedenlere bagli olarak hastaneye
yatirilarak tedavi edilmektedir (2).

Bu olgu sunumunun amaci, Herpes Zoster
Oftalmikus (HZO) hastaliginin immunsupresyon
olmadan dahi ileri yasta ortaya cikabilecegi ve
gorme kaybin1  engellemek amagli  herpes
enfeksiyonunun erken tanisi, topikal tedaviye
ilaveten  sistemik antiviral tedavinin  Onemini
vurgulanmaktir.

Olgu Sunumu

Yetmis yasinda kadin hasta poliklinigimize bir
haftadir halsizlik, kirgnlik, istahsizlik, son iki
giindiir yliz, burun ve kafatasi cildinin sol yariminda
agrt ve vezikiler dokiintiiye ilaveten gormede
bulaniklik  yakinmalariyla basvurdu. Hastanin
Oykiistinde kronik hastaliginin ve ila¢ kullaniminin
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olmadig1 Ogrenildi. Fizik muayenesinde; ates
37.6°C, kan basincit 120/80 mmHg, nabiz 80/dakika
idi. Burun ve kafatasi cildinin sol yariminda (sol
sacl deri, oral mukoza, géz kapagi, burun i¢i ve
kulak kepgesi icinde dahil) yer yer sart kurutlu
vezikiiler lezyonlarin varligi diginda, diger sistem
muayeneleri dogaldi (Resim 1).

7 4 T
Resim 1. Hastanin bagvuru aninda ciltteki vezikiiler
lezyonlari.

Laboratuvar tetkiklerinde, 16kosit 8100/mma3,
trombosit 196 000/mm3 , hemoglobin 12.7 gr/dl,
eritrosit sedimantasyon hizi (ESH) 41 mm/saat, C-
reaktif protein (CRP) 68 mg/lt olarak saptandi.
Karaciger ve bobrek fonksiyon testleri ile kanama
profili tetkikleri normal sinirlarda idi. Diyabetes
mellitus (DM) arastirilmasi agisindan bakilan aglik
kan glukozu ve hemoglobin Alc (glikozile
hemoglobin) degeri ve HIV enfeksiyonunu
arastirmak amach anti-HIV tetkikleri istendi.
Patolojik bulgu saptanmadi. Hastaya herpes zoster
oftalmikus 6n tanisi ile 5x800 mg asiklovir tablet
tedavisi baslanilarak hasta interne edildi. Hastadan
vezikiiler lezyonlarinin medikal tedavisi ve olas1 goz
tutulumu  konularinda ileri degerlendirmelerin
yapilabilmesi amagli dermatoloji ve g6z hastaliklari
konsiiltasyonlar1 istendi. Vezikiiler lezyonlarin
oldugu yiiz yariminda siddetli agr tarifleyen hasta
non steroid antiinflamatuar tedaviye yanitsiz
oldugundan 2x100 mg tramadol hidrokloriir tablet
tedavisi verildi. G6z muayenesinde, her iki gdzde
gorme keskinligi tam, fundus muayenesi olagan ve
konjonktivada kemozis saptandi. Sol gézde bulanik

gorme ve gorme azalmasi, gz kapagi ddemi ve
gbzde batma sikayetleri olan hastaya géz hastaliklar
hekimi tarafindan herpetik keratit tanisi kondu.
Herpetik keratit tanis1 ile giinde bes kez topikal
asiklovir %5 pomad ve topikal brimonidin ile
birlikte dorzolamid/timolol kombinasyon tedavisi
baslandi. Ayrica dermatoloji konsiiltasyonu sonucu
herpes zoster oftalmikus ve biilléz impetigo tanilar
kondu ve lezyonlarin yaygin olmasi nedeniyle
2x1000 mg amoksisilin-klavunik asit tablet tedavisi
onerildi. Tedavinin 5. giinliinde deri lezyonlarin
¢ogunun  geriledigi ve okiiller bulgularinin
iyilesmeye basladig1 saptandi. Bir hafta sonra ise
lezyonlar ve hastanin agrist tamamen geriledi
(Resim 2).

Resim 2. Tedavinin 7. giiniinde hastanin gériiniimil.

Hasta bir haftalik yatis sonrasi taburcu edildi.
Poliklinik kontroliinde klinik diizelme gdzlenen
hastanin tedavisi 10. giine tamamlandi. Poliklinik
takiplerinde sikayetleri tamamen geriledi ve niiks
gelismedi.

Tartisma

Zona, immunsiipresif bireyler ile 45 yas
iistiindekilerde daha sik goriiliir. 75 yas iistiinde her
yil i¢in goriilme orant 1/100 oraninda artig gosterir
(1). Tim zona vakalarmm  %10-20’sini HZO
vakalar1 olusturur (2). Zona gelisimi i¢in, Kafkas
k1, kadin cinsiyet, fiziksel travma, DM, uyku
bozuklugu, depresyon, stres, kilo kaybi, birinci
derece akrabalarinda zona varlig1 ve daha dnce zona
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gecirme Oykiisli varligr bildirilen risk faktorleridir
(3,4,5). Kwok ve ark. (6) yash romatoid artrit tanilt
bir hastada HZO varligint bildirmislerdir. Ayrica
hicbir altta yatan hastalik olmadan sadece ileri yasta
olmanin HZO gelisimi agisindan risk faktorii
oldugunu bildiren literatiir bilgisi bulunmaktadir
(7,8). Sunulan vakanin kadin cinsiyette ve 70
yasinda olmasi disinda, immunsupresyon oykiisii,
DM, travma gibi risk faktdrleri mevcut degildi.

Herpes Zoster Oftalmikus, besinci kranial sinir
olan trigeminal sinirde latent kalan VZV’nin
aktivasyonu sonucu gelisir. HZO bu vakalarinin
%52-70’inde gdz tutulumu da olur. Bu tutulum
maxiller ve mandibular tutuluma gore 20 kat daha
sik gortliir. Besinci kranial sinirin oftalmik dali g6z
kapagi, kas, alin derisi ve burun ucu derisini innerve
eder. Bu oftalmik dal lakrimal, frontal ve nazosiliyer
uc¢ dallara ayrilir. Nazosiliyer dal burun ucunun
derisi, kornea ve {ivea gibi yapilar1 innerve eder. Bu
nedenle burun kenarini tutan lezyonlar mevcutsa
(Hutchinson belirtisi) korneal lezyonlar da tabloya
eslik ettigi bildirilmistir (9,10). Sunulan vakanin da
burun ucunda tutuluma eslik eden goz tutulumu
mevcuttu (Resiml).

Zona igin genellikle ilk belirti tutulan
dermatomda agridir ve su ¢igegine benzer vezikiiler
dokiintii goriliir. Saglikli kisilerde primer dermatom
disinda yayilim nadir goriiliir (1). Bu hastalarda
tutulan bolgedeki kasinti, kizariklik, agri, vezikiiler
disinda ates yiiksekligi, halsizlik, bagagrisi, fotofobi
gibi sistemik semptomlar da goriilebilir (2). Tlk bulgu
lezyonlarin ¢ikmasidan 6nceki donemde baslayan
bas agris1 olabilir. Literatiirde bu donemin 15 giine
kadar uzayabilecegini bildiren yayinlar mevcuttur
(2,11).  Akpmar ve ark. (12) Herpes Zoster
Oftalmikus’un otomotik sefaljileri taklit
edebilecegini bildiren iki olgu sunmuglardir. Ayrica
cilt tutulumu olmadan sadece goz tutulumu ile
bildirilen vakalar da mevcut olup bu durum zoster
sine herpete olarak tanimlanir. Vakamizda da sadece
trigeminal sinir trasesi boyunca vezikiiler cilt
lezyonlari, halsizlik ve basagrist mevcuttu.

Zonada  sekonder  Dbakteriyel enfeksiyon
lezyonlarda  kotlilesme  olmasi  durumunda
diistiniilmelidir. Sekonder bakteriyel

enfeksiyonlarda etken ¢ogunlukla stafilokoklar veya
streptokoklardir ve erken tam1 konulmadig:
durumlarda nadir de olsa bakteriyemiye neden
olabilir (13,14). Sunulan vaka da dermatoloji uzmani
tarafindan degerlendirilmis ve sekonder biilloz
impetigo tanis1 kondu. Hastada bakteriyemi
gelismedi.

Herpes Zoster Oftalmikus’un goéz tutulumu
varliginda konjonktivit, sklerit, keratit ve iiveit gibi
tablolar gelisebilir. En nemli komplikasyonu akut
retinal nekroz olup korliigiin onemli
nedenlerindendir (2,9). Sunulan olguda
konjontivada kemozis ve gdz kapagi tutulumu
disinda patoloji saptamamis olup, topikal ve sistemik
antiviral tedavi ile g6z bulgular1 tamamen geriledi.
Herpes Zoster Oftalmikus tanisi primer olarak klinik
bulgular ve oOykii yeterli olup, laboratuvar
dogrulamasina genelde gerek olmaz. Dogrulama
gerektiginde direkt floresan antikor (DFA) veya
polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) tetkikleri
kullanilabilir (15,16). Tedavisinde oral asiklovir,
famsiklovir ~ veya  valasiklovir  kullanilabilir.
Tedaviye ilk 72 saat igerisinde baslanilmasinin
postherpetik nevraljiyi azalttigi Dbildirilmektedir
(9,16). Ozellikle 60 yas iistiindeki hastalarin %40-
50’sinde postherpetik nevralji goriiliir (1). Herpes
enfeksiyonlarinda, okiiler tutulum varsa akut retinal
nekroz disinda intravendz tedavi gerekmez. Ayrica,
yagli hastalar, santral sinir sistemi tutulumu olanlar,
immunsuprese ve oral tedaviyi tolere edemeyenler
hastaneye yatirilarak tedavi edilmelidirler. ileri goz
tutulumu varliginda intravitreal antiviral tedavi de
verilebilir(16). Sunulan vakaya tolere
edebildiginden oral asiklovir tedavisi verilmis ve
tedavisi lezyonlarin baslamasindan sonra 48 saatte
baglamistir. Hastanin tedavisinin 1 haftasinda agri
sikayeti gerilemis ve hastada postherpetik nevralji
gelismemigtir.

Amerika Gida ve Ilag Dairesi (FDA), 2006
yilinda, 60 yasin iizerindeki hastalarda Zostavax
agisint (Merck, Kenilworth, NJ) onaylamistir. Bu
asmin etkinligi i¢in yapilan randomize, ¢ift kor,
plasebo kontrollii bir ¢aligmada, herpes zoster ve
postherpetik nevraljinin goriilme sikligini sirastyla%
61 ve% 66,5 oraninda azalttif1 gosterilmistir (18).
Ancak bu ag1 lilkemizde heniiz yaygin kullanima
girmemistir. Ayrica Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezi (CDC) varisella temasindan sonraki 10
giin icerisinde yapilan immunoglobulin
uygulamasinin  hastalik  bulagint  engelledigini
bildirmistir (2).

Sonu¢ olarak bu olgu sunumu, yaghlarda
immunsupresyon olmadan dahi komplikasyonlarla
seyredebilen herpes zoster enfeksiyonlarmin
goriilebilecegini ve bu durumun engellenmesi,
morbidite ve mortalitenin azaltilmasi amagl ileriye
dontik caligmalara ihtiyag duyuldugunu
gostermektedir.
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Gonderilme Tarihi: Inferior vena cava duplikasyonu (IVC) nadir bir anormalliktir.
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Revizyon: ayrica retroperitoneal cerrahi ve tromboembolik hastaligin tedavisi
14.04.2019 i¢in 6nemlidir. Bu ¢aligma, IVC igin acil hekimleri bilinglendirmeyi
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INFORMATION ABSTRACT
Date of Submission Double inferior vena cava (IVC) is rare abnormality. It is important
7.08.2018 for vascular surgeons and radiologists and especially for daily practice
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Introduction Case Report

Double inferior vena cava (IVC), an embryonic
origin stage, is a rare congenital vascular anomaly
and rarely seen by physicians. The reported
incidence is relatively rare, ranging from 0.2% to 3%
(1). Most cases are asymptomatic and it is usually
diagnosed incidentally for research other diseases.
These venous anomalies can be significant for the
difficulties encountered during retroperitoneal
surgery and venous interventional radiological
procedures (2,3). This study aims to raise awareness
for emergency physicians for the IVC and to avoid
misdiagnosis.

A 36-year-old male patient presented to the
emergency department with complaints of severe
debilitating abdominal pain that had begun 4 days
prior. His abdominal pain was colicky and spread out
in front of the abdominal wall and spreading on his
back and the pain was exacerbated by motion, but it
can be decrease at rest. His past medical history was
unremarkable. The vital signs of the patient at
admission are all within normal ranges. Laboratory
test results were normal limits but mild leucocytosis
of 12.000 / pL, microhematuria and pyuria was
detected. On abdominal ultrasonography, two
tubular structures representing venous abnormalities
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were recorded by localized to the right side of the
abdominal aorta. An abdominal computed

tomography (CT) scan showed incidental finding of
incidental finding of IVC with similar dimensions on
both sides (Figure 1-2).

Figure 1: Abdominal CT axial images that presented
double IVC (white arrow: right VCI, yellow arrow:
left VCI, red arrow: abdominal aorta).

Figure 2: Abdominal CT coronal images that
presented double IVC (white arrow: right VCI,
yellow arrow: left VCI, red arrow: abdominal aorta).

Patient was then referred to surgery department
for further management for IVC. The patient's
consent was taken from the patient who participated
our study.

Discussion

The embryogenesis of the IVC occurs by
sequential and regular development and regression

of three paired veins. This procedure starts at the 6th
week of pregnancy and is completed in 10th weeks.
In the embryogenesis, posterior cardinal veins are
first formed and then the anterior cardinal veins
follow. After that subcardinal veins (SCV) then
appear anteriorly and medially in the posterior SCV
(3,4).

The left SCV completely retracts when the right

SCV forms the suprarenal IVC. Then, the supra
cardinal veins (spCV) appear dorsally in the SCV.
The left spCV then regresses and forms the right
spCV infrarenal (4,5).
The variations of the IVC anatomy are divided into
15 types, but some of them are occurred only in
animals. In a study reported by Bass, major
anomalies were double IVC with a prevalence of 1
to 3%. Others are the left IVC, the retroaortic left
renal vein, left IVC, the absence of the hepatic
segment of IVC and their prevalence ranges from 0.2
to 9% of cases (4).

The duplication of IVC is caused for the
persistence of right and left SCV. IVC diagnosis is
clinically important for the prevention of recurrent
pulmonary embolism, after IVC filtration,
retroperitoneal surgery or vascular interventional
procedures (6,7). Most of the cases of bilateral IVC
are incidentally diagnosed while investigating other
diseases, although this disease is generally
asymptomatic and may be of particular anatomical
importance for surgeons. As imaging, the presence
of a double IVC may be a pathological lesion such
as lymphadenopathy or pyelo ureteral dilatation (8).
These venous anomalies are especially important in
advanced treatment centers. Because it may have
significant clinical effects such as retroperitoneal
surgery, thromboembolic diseases and organ
transplantation.

As a result, double IVC an embryonic origin
stage, is a rare congenital vascular anomaly, rarely
seen by physicians. Most of the cases the diagnosis
is made randomly for researching other diseases.
However, they can have significant clinical effects in
the treatment of retroperitoneal surgery or
thromboembolic diseases.
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efiizyon

Ovarian Hipersitiimiilasyon Sendromu (OHSS) infertil hastalarin
tedavilerinde yardimci {ireme tekniklerinin kullaniminin  bir
komplikasyonu olarak karsimiza c¢ikabilen overlerin uyarilmasi
amaciyla verilen ilaclara karsi asir1 bir cevap ve duyarlilik halidir.
OHSS’nin farkli klinik evreleri vardir. Yasamu tehdit edecek kadar
ileri evrede olabilecegi gibi hafif belirtiler gosteren, hastalarin
ayaktan takip edilebilecegi hafif bir klinik tabloda da olabilir. Her
gecen giin daha da artig gosteren yardimci lireme tekniklerinin
kullanimu ile daha sik gozlenecek olan OHSS nin tani ve tedavisinde
saglik profesyonellerinin bilgi sahibi olmalar1 6nem arz etmektedir.
Acil Kadin Hastaliklar1 ve Dogum poliklinigimize nefes darligi ile
bagvuran plevral eflizyon saptanmis bir vakay1 sunarak, dykiisiinde
over indiiksiyonu olan hastalarda OHSS’ye bagli izole plevral
efiizyon gelisebilecegini ve bu durumun pulmoner emboli
ayiriminda dnem arz ettigini belirtmeyi amagladik.
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5.12.2018 response and sensivity to the drugs given for the stimulation of
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knowledgeable in the diagnosis and treatment of OHSS which will
be observed more frequently with the use of assisted reproductive
techniques increasing day by day. By presenting a case in which a
patient applied to our Emergency Obstetrics and Gynecology Clinic
with dsypnea, we have aimed to express that in patients who have
ovarian induction in their case story, pleural effusion may occur due
to OHSS and this situation is important in the differentiation of
pulmonary embolism.
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Giris

uyariminin ardindan Luteinlestirici hormon (LH)
veya Human chorionic gonadotropin (HCG)’ye

Ovaryan hipersitiimiilasyon sendromu (OHSS)
infertil hastalarin tedavilerinde yardimci {ireme
tekniklerinin (YUT) kullaniminin bir
komplikasyonu olarak karsimiza ¢ikabilen overlerin
uyarilmasi amaciyla verilen ilaglara karsi asirt bir
cevap ve duyarhilik halidir. OHSS, overlerin
biiylimesi, batinda asit, plevrada sivi birikimi,
hemokonsantrasyon, oliguri, hiperkoagulasyon,
bozulmus karaciger ve bobrek fonksiyon testleri ile
solunum bozukluklarina neden olabilir (1-4). OHSS
klinik olarak; kasik agrisi, bulanti, kusma, dispne,
dehidratasyon belirtileri ile prezente olabilir (5).
OHSS  etiyopatogenezindeki  temel patoloji,
overlerin folikiil stimiilan hormon (FSH) ile

maruziyettir (6). HCG maruziyetinden sonra viicutta
Vascular endothelial growth factor (VEGF) salinimi
olmakta, artmis VEGF vaskiiler gecirgenlik artigina
neden olmakta bunun sonucu olarak da vaskiiler
sivinin iiclincii bosluklara gecmesi
gerceklesmektedir.  Sivinin {igiincli  bosluga
kacisiyla; 6dem, batinda sivi, plevral efiizyon
gelismekte hatta bu durumun daha da ileri gitmesiyle
akut respiratuar sendrom (ARDS) gelisebilmektedir

().

OHSS tanisi klinik olarak, hastanin dykiisiinden,
fiziksel muayenesinden ve radyolojik verilerden
yararlanilarak kolaylikla konulabilir. OHSS hafif,
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orta, siddetli, kritik olmak tizere 4 farkli evrede
incelenir (8). Hafif evrede; karin siskinligi, bulanti,
kusma izlenir. Biyokimyasal markerler normaldir.
Orta evrede hafif evredeki bulgulara ek olarak
batinda asit mevcuttur. Biyokimyasal olarak artmis
hemotokrit ve 16kosit degerleri ile hipoproteinemi
goriilebilir. Siddetli evrede siddetli kasik agrisi,
yogun asit varligi, direngli bulanti-kusma, plevral
efiizyon, senkop, vendz tromboz, oligiiri goriilebilir.
Biyokimyasal olarak orta evredeki bulgulara ek
olarak artmig karaciger ve bobrek fonksiyon testleri
goriiliir. Kritik evrede ise siddetli evrenin 6zellikleri
ile birlikte ARDS, tromboemboli, akut bobrek
yetmezligi, aritmi ve sepsis goriilebilir (9).

Olgu Sunumu

Yirmi iki yasinda kadin nullipar hasta,
hastanemiz Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi
Acil Kadin Dogum Polikinigi’ne bulanti, kusma ve
ani baglayan nefes almada zorluk sikayetleri ile
bagvurdu. Hastanin anamnezinde, dort yildir
infertilite nedeniyle takipte oldugu, en son bir hafta
icinde  kontrollii  ovaryan  hiperstimiilasyon
uygulanmis bunun disinda bilinen bir hastaligi
olmadigi, soy gecmisinde hastanin bildigi bir 6zellik
bulunmadig bilgisine ulasildi. Hasta sigara ve alkol
kullanmiyordu. Alt1 ay dncesine ait bir intrauterin
inseminasyon hikayesi mevcut olup, bu uygulama
sonrasinda hafif evrede OHSS gecmisi vardi.
Hastanin 6 ay dnce OHSS na baglh olarak bir hafta
hastanemizde yatis Oykiisii mevcuttu. Ayrica hastaya
7 gilin 6nce ovaryan indiiksiyonu amaciyla klomifen
sitrata cevap alinamamasina binaen Follitropin alfa.
75 TIU/subkutan (Gonal-F ® Follitropin alfa)
muskuler olarak enjekte edilmis, Follitropin alfa
enjeksiyonundan 36 saat sonra 250 mcg
Koriogonadotropin  alfa 250  mcg/subkutan
(Ovitrelle ® Choriogonadotropin alfa) enjeksiyonu
yapildig1 6grenildi.

Hastanin fizik muayenesinde, tansiyon arteriyal
degeri 110/70 mmHg, nabiz 85 atum/dak, solunum
sayist 20/dk, ates 37.2€ olarak saptandi. Sag
hemitoraks alt bdlgede solunum sesi alinamadi.
Karin muayenesinde batin rahat olup defans veya
rebound saptanmadi.  Ultrasonografik  (USG)
gorlintiilemesinde OHSS ile uyumlu goriiniim
izlendi; overler normalden biiyiik goriiniimde ve
multiple anekoik kistlerin mevcudiyeti goriildi.
Douglasta minimal serbest mayi izlendi. Perihepatik
alanda serbest sivi izlenmedi. Uterus normal
cesamette izlendi. Gestasyonel kese goriiniimii ve
endometrial eko artig1 izlenmedi. Bunun iizerine
hastanin hafif evre OHSS 6n tanisiyla servise yatisi
gergeklestirildi. Yatiginin ardindan hastada bakilan

laboratuvar bulgularinda patolojik olarak 16kosit
sayisi 14 500/mm3 (4 800-10 800), hematokrit (37-
52) D-dimer mg/L (<0.55) ol¢iildi. Kardiyak
markerlar normal sinirlarda izlendi. Gebelik
saptanmadi. Hastanin cekilen
elektrokardiyografisinde siniis tagikardisi izlendi.
Hastanin servise yatisindan sonra nefes almada
giiclik sikayetinin artmasi iizerine Posteroanterior
akciger grafisi (PA-AC grafisi) (Resim 1) ve Gogiis
Hastaliklar1  konsiiltasyonu  istendi.  Hastaya
profilaktik olarak enoksoparin sodyum 0.4
MI/subkutan baslandi.

Resim 1: PA-Akciger grafisi

Gogiis Hastaliklar kliniginde hastadan arter kan
gazi alindi ve pulmoner emboli ekartasyonu igin
bilgisayarli tomografi (BT) anjiografi g¢ekildi.
Pulmoner emboli ile uyumlu bulgular izlenmedi.
Takiben yapilan incelemelerde hastaya izole sag
hemitoraks plevral efiizyon tanis1 konuldu. Gogiis
Hastaliklar1  uzmaninin ~ Onerisiyle  profilaktik
enoksaparin sodyum tedavisine bir hafta boyunca
devam edildi. Hastanin tekrar kadin dogum servisine
kabuliinden sonra giinliik olarak aldig1 ¢ikardigy, kilo
ve karin ¢evresi Ol¢limil takipleri yapildi. Kadin
dogum servisindeki takibi sirasinda 48 saat ara ile
tam kan sayim1 ve Transvajinal USG takibi yapildi.
Hastaya yatist siiresince sivi replasmani yapildi.
[zleminde torasentez yapilmasina gerek duyulmadi.
Yatisinin yedinci giiniinde vitallerinin stabillesmesi,
solunum sikayetinin olmamasi, bulanti-kusmasinin
gegmesi  ve sivisinin  tekrarlamamasi iizerine
poliklinik kontrolii 6nerisiyle taburcu edildi.
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Tartisma

Ovarian Hyperstimulation Syndrome, overlerin
hipersitiimiilasyonunun bir sonucudur ve ovaryan
indiiksiyonun bir komplikasyonudur.
Komplikasyonun agirligit OHSS nun evresine gore
sekillenir ve goklu organ yetmezligine varacak kadar
kotii sonuglar dogurabilir. Geng yas, gegcirilmis
OHSS oykiisii, polikistik over sendromu, sekizden
fazla antral folikil sayisi, yiiksek ostradiol diizeyi,
gebelik olugmast OHSS risk faktorleri arasindadir.
Bizim olgumuzda gen¢ yas ve gegirilmis OHSS
oykiisii risk faktorleri bulunmaktadir.

Intra-abdominal asiti olmayan plevral efiizyon,
OHSS'nun oldukga nadir goriilen bir seklidir (10).
OHSS ile iligkili ilk izole plevral eflizyon olgusu
1975'te tanimlanmistir (11). O zamandan bu yana
sadece birka¢ vaka raporu yaymlanmistir ve bu
olgularin higbiri endometriozise sahip degildir (11-
14). Daha once tarif edildigi gibi, plevral eflizyon
esas olarak siddetli OHSS formlarinda ve genel
olarak diger OHSS bulgulariyla birlikte ortaya
¢tkmaktadir (15). Man ve ark. birgok OHSS
olgusunda plevral efiizyon olabilecegini fakat
akciger grafisi ¢ekilemediginden veya vakalarin
birgogu kendiliginden diizeldiginden dolay: yeterli
bildirim olmadign ileri siirmiislerdir (16). Yapilan
bir olgu sunumunda OHSS’na bagli plevral
efiizyonda goriilen sivinin  karakterinin eksuda
vasfinda oldugu ve (LDH) degerlerinin normal
oldugundan bahsedilmistir. izole plevral efiizyon
OHSS’nun olduk¢a nadir bir sunumudur (17,18).
Olgumuzda da LDH degerleri normal siirlar
icerisinde oldugu gorilmiistiir.

Bazi vakalarda hastalarin solunum sikayetleri o
kadar ileri derecede olmustur ki, bu hastalarda
plevral sivi ¢ok masif goriilmiis ve tiip torakostomi
uygulanmistir (19). Loret de Mola ve ark. OHSS na
bagli plevral efiizyonun siklikla sag tarafta oldugunu
ifade etmislerdir ve bu durumu sagdaki lenfatik
drenajin  sola nazaran daha kisithh olmasiyla
aciklamislardir (20). Alatas ve ark. Karin igerisinde
asit olmaksizin OHSS na bagli izole plevral efiizyon
olabilecegini belirtmislerdir (21). Bizim olgumuzda
da asit izlenmemis olup izole plevral eflizyon
mevcuttur.

Sonug olarak, OHSS’nda solunum sikintisi ¢eken
hastalarda plevral efiizyon goriilebilecegi, 6zellikle
genc yas grubunda ve daha 6nce OHSS oykiisii
olanlarda bu agidan daha dikkatli olunmasi gerektigi
goriilmektedir.
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