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Amag: Temporomandibular bozukluklar (TMB) ve bas énde postiirii (BOP) arasindaki iliski incelenmis olsa da &zellikle postiir aliskanligi ve
farkindaligi kas-iskelet sistemi parametreleriyle birlikte degerlendirilmemistir. Bu sebeple bu calismada, TMB’li bireylerde BOP’ne gére postiiral
ahskanlik ve farkindalik diizeyi, basing agri esigi, propriyosepsiyon ve fonksiyonelligin arastirilmasi amaglanmistir.

Yontemler: Calismaya 50 miyojenik TMB’li birey katildi. BOP degerlendirmesi amaciyla kraniyovertebral agi (KVA) 6lgiimii gerceklestirildi.
Postiiral aliskanlik ve farkindalik diizeyi, Postiiral Aliskanlik ve Farkindalik Olgegi (PAFO) ile degerlendirildi. Basing-agri diizeyi algometreyle,
propriyosepsiyon Lazer imle¢ Yardimli Aci Tekrarlama Testi (LIYATT) ile degerlendirildi. Cene fonksiyonelligi &lciimiinde Helkimo Klinik
Disfonksiyon indeksi (HKDI) ve Mandibular Fonksiyon Bozuklugu Anketi (MFBA) kullanildi. Klinik anlamlilik diizeyini giiclendirmek adina birinci
ceyrekte (n=12) ve dordiincu geyrekteki (n=12) olgularin verileri analiz edildi.

Bulgular: BOP ve kontrol grubu arasinda PAFO skorlari agisindan anlamli bir fark gézlenmedi (p>0,05). BOP grubunda basing agri esigi; m.
temporalis ve m. trapezius, lateral ve dorsal kapsiilde daha yiiksekti (p<0,05), fleksiyon ve ekstansiyon yonlerinde LIYATT testi degerleri daha
diisiiktii (p<0,05) ve HKDI ve MFBA skorlari daha diisiiktii (p<0,05).

Sonug: Gruplar arasinda postiir aliskanligi ve farkindaligi agisindan fark saptanmazken, BOP grubunda m. temporalis ve m. trapezius ile lateral
ve dorsal kapsulde basing agri esiginin daha yuksek, fleksiyon ve ekstansiyon yonlerindeki propriyosepsiyon duyusunun ve gene eklemi
fonksiyonelliginin daha iyi diizeyde oldugu goriildii. BOP olan TMBIi bireylerde; kas iskelet sistemi problemleri sebebiyle postiiral farkindaliklari
artmis, kompanse edici bir strateji gelistirilmis veya ilgili parametrelerde daha adaptif bir seviye gelistirilmis olabilecegini diisinmekteyiz.

Anahtar Soézciikler: Temporomandibular eklem bozukluklari, postiiral farkindalik, propriyosepsiyon, agri, fonksiyonellik

ABSTRACT

Aims: Although the relationship between temporomandibular disorders (TMD) and forward head posture (FHP) has been investigated previously,
specifically posture habits and awareness have not been evaluated together with musculoskeletal system parameters in TMD. Therefore, this
study aimed to investigate postural habit and awareness, pressure pain threshold, proprioception, and functionality in individuals with TMD
according to the presence of FHP.

Methods: Fifty individuals with myogenic TMD participated in the study. FHP was assessed via measurement of craniovertebral angle. Postural
habit and awareness levels were assessed using the Postural Habit and Awareness Scale (PAFS). Pressure-pain levels were assessed using an
algometer, and proprioception was assessed using the Laser Cursor-Assisted Angle Repetition Test (LART). The Helkimo Clinical Dysfunction
Index (HCDI) and Mandibular Dysfunction Questionnaire (MFDI) were used to measure jaw functionality. To strengthen the clinical significance
level, data from the first quartile (n=12) and fourth quartile (n=12) cases were analyzed.

Results: No significant difference was observed between the groups of FHP and control in terms of PAFS scores (p>0.05). The pressure pain
threshold was significantly higher in the m. temporalis and m. trapezius, as well as in the lateral and dorsal capsules in the FHP group (p<0.05)
and LART value during both flexion and extension was lower, and scores of HCDI and MFIQ were lower in the FHP group (p<.05).

Conclusion: While no difference was found between the groups in terms of posture habits and awareness, higher pressure pain thresholds
were observed in the m. temporalis, m. trapezius, and joint capsules, along with a better level of proprioception and jaw function in the FHP
group. It may be suggested that in TMD individuals with FHP, postural awareness may have increased due to musculoskeletal system problems,
a compensatory strategy may have been developed, or a more adaptive level may have been developed in the relevant parameters.

Keywords: temporomandibular joint disorders, postural awareness, proprioception, pain, function

J

JOHESAM 2026; 2: 46-54

ISSN:2757-6914 DOI:10.29228/JOHESAM.70

Content of this journal is licensed under a Creative Commons
BY _NC Attribution-NonCommercial 4.0 International License.

Copyright © 2026 Marmara University Press


https://orcid.org/0000-0003-2926-5611
https://orcid.org/0000-0001-9427-6603
https://orcid.org/0000-0001-5821-2725

Zeynep Damar ¢ Seyma Alla  Bahar Ozgill

l Arastirma Makalesi (Research Article) l

1. GIRIS

Temporomandibular bozukluklar (TMB); ¢igneme kaslarini,
temporomandibular eklemi (TME) veya TME ile iligkili yapilari
iceren, kas-iskelet sistemi sagligi ve noromdiskiler saghk
durumlarini kapsayan bir terim olarak tanimlanmistir (De Leeuw,
2013). Genel popilasyonun %34’Uni etkileyen TMB (National
Institute of Dental and Craniofacial Research, 2018); cigneme
sisteminin yapisini, fonksiyonunu ve fizyolojisini etkileyen bir dizi
hastalik ve rahatsizligi iceren (Yost ve ark., 2020) 6nemli bir halk
saglig sorunudur (Zielinski ve ark., 2024).

TME, servikal bolge ile anatomik, biyomekanik ve néral diizeyde
baglantilar kurarak kranioservikomandibular sistem olarak
tanimlanan islevsel bir kompleksin pargasini olusturur (Cuccia
ve Caradonna, 2009). TME ile servikal omurga arasindaki kas ve
bag dokusu baglantilari gbz 6niinde bulunduruldugunda servikal
postirde meydana gelen degisikliklerin mandibular pozisyonu,
¢ene hareketlerini ve ¢igneme kaslarinin  aktivasyonunu
etkileyerek TMB'ye yol acabilecegi 6ne siiriilmektedir (Zokaité
ve ark., 2022). Her ne kadar mandibular disfonksiyon ile servikal
bolge problemlerinin anlamli bir iliski gosterebilecegi cesitli
calismalarla belirtilmis olsa da servikal postir ile TMB arasindaki
iliski glinimiizde hala tartismali bir konudur (Olmos ve ark., 2005).

Sagital diizlemde en sik karsilagilan postiral bozukluklardan biri
bas énde postiirii (BOP) olarak tanimlanmaktadir (Mahmoud ve
ark., 2019). BOP, basin omuzlara kiyasla asiri anterior pozisyonda
yer almasiyla karakterizedir (Neumann ve Kelly, 2010). Bu
postiral bozuklugun gelisiminde uzun sireli oturma, diger vicut
segmentlerindeki sapmalara bagli kompansasyon mekanizmalari,
kas gerginligi ve yanlis postural aliskanliklar gibi faktorler rol
oynamaktadir (Mahmoud ve ark., 2019). BOP; boyun agrisi,
servikal omurga dejenerasyonu, miyofasyal tetik noktalar ve
TMB ile iliskili en yaygin klinik durumlar arasinda gosterilmektedir
(Fahmy, 2022). Ayrica TMB icin de risk faktorleri arasinda yer alan
BOP'nin, agirlik merkezi pozisyonunu etkileme potansiyeline sahip
olmasi ve mandibular hareketlerin bas hareketleri ile servikal ve
¢igneme kaslarinin aktivitesiyle senkronize bicimde gergeklesmesi,
kraniyoservikal bolge ile TME arasindaki fonksiyonel entegrasyonu
destekler niteliktedir (Gadotti ve ark., 2020).

Servikal omurgada gorulen degismis néromdiskuler kontrol agriya
duyarl yapilarin irritasyonuna yol agarak hem servikal hem de
orofasiyal bolgelerde agri diizeyini artirabilir. Bu durum, TMB'ye
sahip olan bireylerde boyun agrisi, eklem hareket agikliginda
kisitlanma, kas fonksiyonunda bozulma seklinde kendini
gosterebilmektedir (Armijo-Olivo ve ark., 2012). TME agrisi ile kas
glicli ve propriyosepsiyon arasindaki spesifik iliskiler heniiz agikliga
kavusturulamamis olsa da bas pozisyonundaki degisikliklerin
vicudun optimal hizalanmasini bozarak propriyoseptif girdileri
ve postral stabiliteyi olumsuz etkileyebilecegi 6ne siirilmektedir
(Alghadir ve ark., 2015). Ozellikle uzun siireli BOP, servikal eklemler
Uzerinde surekli baskiya yol acarak beyne iletilen sinyalleri
bozabilmekte ve bu durum da boyun propriyosepsiyonunu
olumsuz etkileyebilmektedir (Ha ve Sung, 2020).

Postiiral farkindalik, propriyoseptif farkindalikla iliskili olup
vicuttan gelen propriyoseptif geri bildirimlerin merkezi sinir
sistemi tarafindan islenmesi sonucu ortaya cikan postirin

oznel ve bilingli algisi olarak tanimlanmaktadir (Cramer ve ark.,
2018). Literatiirdeki bazi ¢alismalar, sirt ve boyun agrisi yasayan
bireylerde propriyosepsiyon duyusunun zayifladigini ortaya
koymustur (Moseley ve Hodges, 2005). Bu bulgu, s6z konusu
bireylerde postiral farkindalik diizeyinin de dusiik oldugunu
gostermektedir (Cramer ve ark., 2018). Alsilmis postiral
paternlerin iyilestirilmesinin, kas-iskelet sistemi kaynakli agrilarin
dizelmesine katki saglayabilecegi ya da mevcut semptomlarin
ilerlemesini onleyebilecegi 6ne strilmektedir (Kent ve ark., 2015).
Bununla birlikte, yerlesik postiiral aliskanliklarin degistirilmesi
durus farkindaliginin gelistirilmesini gerekli kilmaktadir ve bu
dogrultuda durus farkindalgi, glinlik yasamda saglkli durus
ve hareket aliskanliklarinin kazanilmasi ve sirdirilebilmesi
agisindan onemlidir (Cramer ve ark., 2018). Postiral stabilitenin
saglanmasinda kritik rol oynayan vestibiler ve propriyoseptif
islevlerin  azalmasi, 6zellikle BOP’ye sahip bireylerde
gozlemlenmistir (Migliarese ve White, 2019). Dolayisiyla, boyun
ve c¢ene agrisi bulunan bireylerde anormal somatosensoriyel
girdiler, reseptor disfonksiyonu ve bozulmus sensérimotor
kontrol mekanizmalari sonucunda propriyosepsiyon ve posttiral
stabilitenin etkilenmesi muhtemeldir (Treleaven, 2008).

BOP, eklem hareketleri sirasinda eklem kapsiilii icindeki diizensiz
biyomekanik mekanizmalar nedeniyle bas ve boyun bolgesindeki
fonksiyonel hareketleri kisitlayabilmektedir (Quek ve ark., 2013). Uzun
siireli BOP’nin, sarkomer sayisinda azalma ve kas liflerinde kisalmaile
kasin fonksiyonunu olumsuz etkiledigi de séylenmektedir (Silva ve
Johnson, 2013). Bu nedenle, bircok calisma BOP’nin bag ve boyun
bolgesinde fonksiyonel kisithliklar ve agn ile iliskili oldugunu ortaya
koymustur (Chiu ve ark., 2005). Servikal postiirdeki bu degisikliklerin,
basin agirlik merkezini ve TME'deki mandibular pozisyonu etkileyerek
zamanla disfonksiyon gelisimine katkida bulunabilecegi 6ne
stirlilmektedir. Ayrica, servikal omurga biyomekaniginde meydana
gelen bu bozulmalar derin servikal kaslarin gerginligini degistirebilir;
ancak bu iliskinin netlestiriimesi icin daha fazla calismaya ihtiyag
duyulmaktadir (Oleksy ve ark., 2021).

Daha 6nce bircok kez TMB’de BOP ile TMB arasindaki iliskinin
arastirildigi ve BOP’ye sahip olan bireylerde agri ve diger kas
iskelet parametrelerinin degerlendirildigi bircok ¢alisma yapilmis
olsa da (Tang ve ark. 2025), BOP’ye gére kas-iskelet sistemi
parametrelerinin yani sira zellikle postiiral aliskanlik ve farkindalik
durumunun degerlendirildigi c¢alismalara rastlanmamistir. Bu
baglamda calismanin yapilmasindaki amag; TMB olan bireylerde
BOPne gore postiiral aliskanlik ile farkindalik diizeyi, agn diizeyi,
propriyosepsiyon ve ¢cene eklemi fonksiyonelligini incelemektir.

2. YONTEM VE GEREGLER

2.1. Bireyler

Calisma; Ekim 2024-Ocak 2025 tarihleri arasinda, istanbul
ili Kadikoy ilcesinde yer alan Central Hospital Hastanesi’'nde
gerceklestirilmistir. Calisma protokolii, Marmara Universitesi

Tip Fakiltesi Klinik Arastirma Etik Kurulu tarafindan
onaylanmistir (09.2024.61).
Calismaya DC/TMD (Diagnostic Criteria for TMDs)'ye

gore 50 miyojenik TME bozuklugu olan birey katilmistir
(Schiffman ve ark., 2014). Calismanin dahil edilme kriterleri:
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en az 3 aydir gene, yliz ve temporal bolgede agriya sahip
olmak; Sayisal Derecelendirme Olgegi (SDO)'ne gdre cene
bolgesinde agri skorunda en az 3 dizeyine sahip olmak ve
tedavi siirecindeyken medikal tedavi almamak. Harig tutulma
kriterleri ortodontik veya splint tedavisi gormek; orofasyal
hastallk semptomuna sahip olmak (noéralji, migren vb.);
disk deplasmani olmak; ¢ene eklemi gevresine botulinum
toksin mudahalesi yaptirmis olmak; dizenli analjezik ve
antiinflamatuar kullanmak; TME ve boyun cerrahi 6ykisi
veya travma Oykusline sahip olmak (whiplash yaralanmasi,
kondiler travma, fraktir); fasiyal paralizi gegirmek; alkol ya
dailag bagimliligi 6ykistne sahip olmak; koopere olamamak;
tani almis psikiyatrik hastaliga sahip olmak; hamile veya
cocuk emziren kadin olmak; sistemik romatoid hastaliga
sahip olmak; omuz sikisma sendromu ve torasik outlet gibi
servikal bolgeyi de etkileyebilecek diger kas-iskelet sistemi
problemlerine sahip olmak.

Katiimcilarin demografik &zellikleri, 6zgegmis ve soy gegmis
bilgileri, egitim durumu, meslegi, ilag kullanimi, kronik ve
psikolojik rahatsizligina dair bilgileri kaydedilmistir ve katiimcilara
calisma protokolii hakkinda kapsamli bir agiklama yapilmistir.
Katilimcilardan, “Gondlli Olur Formu” ve “Kontrol Grubuna
Yonelik Gonulla Bilgilendirme Formu” imzalamalari istenmistir.

2.2. Veri Toplama Araglari

Katilimailarin BOP varlig), fotogrametrik degerlendirme yontemi
kullanilarak kraniyovertebral agi (KVA) 6lgiimi ile kaydedilmistir.
Postiiral aliskanlik ve farkindalik dlzeyi, Postural Aliskanlik ve
Farkindalik Olgegi (PAFO) ile degerlendirilmistir. Kas iskelet sistemi
parametrelerini degerlendirmek adina, agr diizeyi degerlendirmesi
icin algometre ile basing agri esigi 6lcimi, cene fonksiyonelligi
dlcimi icin Helkimo Klinik Disfonksiyon indeksi (HKDI) ve
Mandibular Fonksiyon Bozuklugu Anketi (MFBA) kullaniimistir.
Propriyosepsiyon degerlendirmesi icin Lazer imleg Yardimli A
Tekrarlama Testi (LIYATT) kullanilarak élgimler kaydedilmistir.

2.3. Bas Onde Postiir Degerlendirmesi

Kraniyovertebral ac¢i (KVA), BOP varligini degerlendirmek icin
kullanilan en yaygin yontemlerden biridir ve yedinci servikal
vertebraya (C7) gore basin pozisyonunu inceler (Armijo-Olivo
ve Magee, 2013). KVA, fotogrametrik yontem kullanilarak
dlglilmiistir. Olciim igin Pausi¢ ve ark. tarafindan kullanilan
prosedir uygulanmistir (Pausi¢ ve ark., 2010). Fotograf cekimi
iPhone 16 (Apple Inc., Cupertino, CA, ABD) ile gerceklestirilmistir.
Kamera; deneklerden 1,5 metre uzakta, kameraya gore 115
cm ylkseklikte bir tripod Uzerine vyerlestirilmistir. Kamera ile
katiimcilar arasindaki mesafeyi korumak igin katilimcilarin
Uzerinde durabilecegi bir nokta isaretlenmistir. Katiimcilardan
cekim sirasinda ayakkabilarini ¢cikarmalari istenmis ve her lgim
icinrahatve notr bir durus pozisyonu korumalari talimati verilmistir.
Katimcilar bu pozisyonda ayakta dururken viicudun st kisminin
yandan bir fotografi cekilmistir. Al derecesi, fotograf Uzerinde
online agidlger kullanilarak kaydedilmistir. 50 nin altindaki 6lgtim,
BOP’nin bir gdstergesi olarak kabul edilmistir (Yong ve Lee, 2025).

2.4. Postiiral Ahigkanlik ve Farkindalik Degerlendirmesi

PAFO, bireylerin postiiral durumlarinin farkindaligini 6lgmek icin
kullanilan bir 6lgektir. Postiral aliskanlik hakkinda 7 madde ve
postural farkindalik hakkinda 12 madde bulunur ve 5’li Likert 6lgegi
ile derecelendirilir. Olgekte 7 ters madde bulunmaktadir. Olcekten
alinabilecek puan 0—95 araliginda degismektedir ve yiiksek puan,
iyi bir postiri ve iyi bir postiral farkindaligi gostermektedir. 2023
yilinda Bayar ve arkadaglar tarafindan gelistiriimis, gegerlilik ve
guvenilirligi yapilmis bir olgektir (i¢ tutarlilik katsayisi > 0,85, p <
0,05). PAFO, Tiirkiye’de bu alanda ihtiyag olan, yeni gelistirilmis ve
yapilan ¢alismalarda daha 6nce kullanilmis bir dlgektir (Cankaya
ve Taki, 2024; Bayar ve ark., 2023).

2.5. Basing Agri Esigi Degerlendirmesi

Derin basing agr esiklerini veya hassasiyet direncini 6lgmek
icin basing algometreleri tasarlanmistir. Bu calismada agr
esigi ve toleransini objektif olarak 6lcmek icin algometre cihazi
(Baseline marka Dolorimetre, 22LB/10 kg) kullaniimistir. Cihaz,
1 cm? alana sahip bir prob ucunun viicudun belirli bir bélgesine
bastirildiginda uygulanan basincigosterir. Algometre cihazi TME
degerlendirmesi icin bircok calismada kullaniimis mekanik bir
cihazdir (Wieckiewicz ve ark., 2015). Ol¢iimler sag ve sol olarak
iki tarafta yapilmistir. Bu ¢alismada, basing agn esigi dlgimi
m. temporalis, m. trapezius ve m. sternokloidomasteideus
ile temporomandibular kapsiliin lateral ve dorsal bolimleri
Gzerinden vyapilmistir  (Wieckiewicz ve ark.,, 2015).
Katilimcilardan agri hissettigi noktada sdylemeleri istenmistir.
Olgiimler libre (Ib) cinsinden kaydedilmistir.

2.6. Propriyosepsiyon Degerlendirmesi

Propriyosepsiyon degerlendirmesi icin Lazer imleg Yardimli
Agi Tekrarlama Testi (LIYATT) uygulanmistir (Revel ver ark.,
1991). Servikal propriyosepsiyon degerlendirilmesi genellikle
bas yeniden konumlandirma testleri ile 6lctlir ve bu yontem
literatirde gecerli ve givenilir olarak kabul edilmektedir
(Ozgdren ve ark., 2022).

Katilimcilar aralarinda 90 cm olacak sekilde bir hedef
tablosunun karsisina oturtularak pozisyonlanmistir. Lazer imleg
katihmcinin alninin ortasina gelecek sekilde bir bant yardimiyla
bas cevresine yerlestirilmistir. Katihmcinin basi, lazer imleg
hedefin orta noktasini isaret edecek sekilde pozisyonlanmistir.
Test adimlar katilimcilara 6nce gozler acik pozisyondayken
Ogretilmistir. Katihmcilardan baslangi¢ pozisyonu olarak gozler
acikken hedef tablosunun orta noktasini lazer ile hedeflemeleri
istenmistir. Sonra gozlerini kapatarak baslarini getirebildigi
noktaya kadar fleksiyona getirmeleri ve gozlerinin kapali
pozisyonunu siirdiirerek basini nétrale getirip orta noktayi lazer
ile hedeflemeleri istenmistir. Katiimcinin, orta noktaya geldigini
hissettigi yerde durmasi istenmis ve katiimcinin hissettigi orta
nokta ile gercek orta nokta arasindaki mesafe, hedef tahtasi
Uzerindeki sayisal degerler referans alinarak propsiyoseptif
keskinlik degeri olarak santimetre olarak ol¢lilmustir. Test 3 kez
tekrarlanmistir. Elde edilen g uzaklik degeri, ayri ayri 90 cm’ye
bélunerek 3 acisal deger elde edilmistir [derece= tan™'(hata
mesafesi/90 cm)]. Degerlerin ortalamasi alinip derece cinsinden
kaydedilmistir. Sonug¢ olarak, hesaplanan keskinlik degeri
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ne kadar blyikse katilimci orta noktadan o kadar sapmistir.
Ekstansiyon, sag ve sol lateral fleksiyon, sag ve sol rotasyon icin
de olgtimler ayni sekilde yapilmistir (Revel ve ark., 1991).

Sekil 1. Kraniyovertebral agi
2.7. Cene Fonksiyonelligi Degerlendirmesi

2.7.1. Helkimo Klinik Disfonksiyon indeksi (HKDi)

Helkimo Klinik Disfonksiyon indeksi, Helkimo tarafindan 1974
yilinda énerilmistir (Helkimo, 1974). HKDI, mandibular hareket,
agrive eklem fonksiyonundaki kisitliklari basit ve hizli bir sekilde
degerlendiren bir testtir. HKDI, hastalar tarafindan doldurulan
bir 6lgek olmayip, klinisyenler tarafindan kullanilan bir indekstir.
(Alonso-Royo ve ark., 2021). HKDI; 5 maddeden olusan ve her
maddenin 0, 1 veya 5 puan olarak degerlendirildigi bir dlcektir.
ilk madde TME fonksiyon bozuklugunu dlgerken ikinci madde
palpasyonla kaslarda hassasiyeti, liciincii madde palpasyonla
TME’de agriyl, dordiinci madde mandibular harekette agriy
ve besinci madde mandibular hareket araligini 6lgmektedir.
Besinci madde kendi icinde dort kisma ayrilir ve bu kisimlar su
sekildedir: a. maksimum agiz acikhigi 6lciimi; b. sag maksimum
lateral hareket; c. sol maksimum lateral hareket; d. maksimum
protriizyon. Son durumda 5 maddenin toplam skoru elde
edilir. 5 maddenin toplamindan puan 0 ise TME tutulumu
olmadigini belirtir. 1-9 arasi puan hafif TME tutulumu, 10-19
arasl puan orta TME tutulumu ve 20-25 arasi puan siddetli
TME tutulumunu gosterir.

2.7.2. Mandibular Fonksiyon Bozuklugu Anketi (MFBA)

TMB olan hastalarda ¢ene fonksiyonu lzerindeki bozukluklari
degerlendirmek igin Stegenga ve arkadaslari tarafindan 1993
yilinda gelistirilmistir (Stegenga ve ark., 1993). 17 adet sorudan
ve 2 boyuttan olusmaktadir. Sorular belirli bir cene fonksiyonu
Uzerindeki zorlugu 0-4 puan arasinda puanlar (0 = zorluk yok; 1 =
biraz zorluk; 2 = biraz zorluk; 3 = cok zorluk ve 4 = yardim olmadan
cok zor veya imkansiz). Toplam puanlar 0-68 arasindadir. ilk 11
madde “Fonksiyonel Kapasite” boyutunu gosterirken son 6
madde “Besleme” boyutunu olusturur. Anketten elde edilen
toplam puanin yiksek olmasi ¢cene fonksiyonundaki bozukluk
seviyesinin yliksek oldugunu gosterirken disiik puan bozukluk
seviyesinin azaldigini géstermektedir. Yildiz ve arkadaslari, 2024
yilinda yeni bir Tirkge versiyonu gelistirmislerdir (i¢ tutarlilik
katsayisi 0,916), (Yildiz ve ark., 2024).

2.8. istatistiksel Analiz

Tum degerlendirme verileri IBM SPSS Statistics 26 (SPSS Inc, Chicago,
IL, ABD) istatistik yazilimi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin

normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi kullanilarak
ve diger parametrik test kosullari ile incelenmistir. Calismanin giicd,
G*Power programi (stirim 3.1., Dusseldorf, Almanya) kullanilarak
incelenmisti. TMBlarinda temel fonksiyonel degerlendirme
parametrelerinden olan HKDI 6lcegi degerleri kullanilarak ¢eyrekler
lizerinden gergeklestirilen post-hoc gii¢ analizi sonucunda 0,05 hata
paylyla ve 1,091 etki blyUkligiyle arastirmanin glicii %85 olarak
tespit edilmistir. Olgularin gruplandirilmasinda; 50° sinirinda KVA
degerine sahip birey sayisinin fazla olmasi ve klinik anlamliliga katki
saglamasi amaciyla olgularin KVA degerine gore dagilimi ceyreklere
ayrilmistir. Ug gruplar arasindaki farklarin incelenebilmesi amaciyla
birinci ¢eyrekte (alt %25 dilim, Q1) ve dordiincii ¢eyrekte (list
%25 dilim, Q4) yer alan katilimcilar degerlendirmeye alinmistir.
Orta geyreklerde bulunan katiimcilar analize dahil edilmemistir
(Bennette ve ark., 2012). Birinci ve dordiincli ceyreklerin
kullaniimasi ve mevcut alt gruplara ait verilerin parametrik test
kosullar saglanmadig tespit edildigi iizere, BOP olan ve olmayan
gruplar arasi istatistiksel karsilastirmalar, Mann-Whitney U Testi ile
degerlendirilmistir.

3. BULGULAR

CGalismaya 50 TME bozuklugu olan birey (ortalama yas: 34,52
+ 12,61) katilmistir. Birinci ceyrekte olan 12 bireyin ortalama
KVA degeri 42,08 (+ 4,05) iken, doérdiinci ceyrekte yer alan
12 bireyin ortalama KVA degeri 63,75 (+3,16) idi. Analizi
gerceklestirilen olgulardan KVA agisi distk olan (33°-46°),
bir baska deyisle BOP olan ve KVA agisi yiiksek olan (60°-68°),
bir baska deyisle BOP olmayan bireyler arasinda yas, (Z = —
1.917, p = 0,055) ve cinsiyet (X*= 0,686, p = 0,408) agisindan
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir.

BOP grubunda postiiral aliskanlik skoru 21,50 (+5,40) ve
postiral farkindanhk skoru 41,58 (+4,16) iken, kontrol
grubunda postiral aliskanlik skoru 18,00 (+3,49) ve posttral
farkindanlk skoru 40,75 (+2,95) di, Total PAFO skoru ise
BOP grubunda 63.91 (+7,77) ve kontrol grubunda 57,83
(+7,10) olarak saptandi. BOP olan ve olmayan gruplar
karsilastirildiginda; postiral aliskanlik, postiral farkindalik
ve total PAFO degerlerinde her bir kategoride BOP grubunda
degerler yiliksek olsa da istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamistir (postiral alhiskanlik skoru Z =-1,946, p > 0,05;
postiiral farkindalk skoru Z = — 0.525, p>0,05; total PAFO
skoru Z =-1,913, p>0,05) (Tablo 1).

Tablo 1. Gruplarin Postiiral Aliskanhk ve Farkindalik Degerleri

Persantil

Ortalama .
Grup Min  Maks 50th
(£5S) 25th i
(Median)
PA BOP 21,50 (£5,40) 9 30 18,25 22,00 25,50
-1,946 ,052
Skoru Kontrol 18,00 (+3,49) 12 24 1525 19,00 20,50
PF BOP 41,58 (+4,16) 37 53 3850 41,00 42,75 -525 600
Skoru Kontrol 40,75 (£2,95) 37 47 38,25 40,00 42,50
Total  BOP 63,91(+7,77) 50 75 59,25 6250 72,75 -1913 ,056
PAFO Kontrol 57,83 (+7,10) 42 68 54,00 59,00 63,00
Skoru

Mann-Whitney U Testi; BOP: Bas 6nde postiir; PAFO: Postiiral Aliskanlik ve
Farkindalik Olgedi; PA: Postiiral Aliskanlik; PF: Postiiral Farkindalik; Min:
Minimum; Maks: Maksimum
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Gruplar arasi basing agri esigi degerleri karsilastirildiginda;
sag m. temporalis, sag m. trapezius, sag ve sol lateral kapsil
ve sag dorsal kapsiilde BOP grubunda basing agri esigi
degerleri, kontrol grubuna gore daha yuksektir (p<0,05).
Basing-agri esigi degerinin daha yliksek olmasi, katilimcinin
agri uyaranina karsi daha az hassas oldugunu gostermektedir.
Bunun sonucunda BOP grubunda basing agr esiginin,
kontrol grubuna gore istatistiksel olarak daha yiiksek oldugu
gorialmustir (sag temporalis Z = —2,009; p = 0,04; sag trapez
Z=-2,124; p=0,03; sag lateral kapsul Z =-3,361; p = 0,001;
sol lateral kapsil Z =—2,627; p = 0,009; sag dorsal kapsil Z =
—2153; p=0,03) (Tablo 2).

Tablo 2. Gruplarin Basing-Agri Esigi Olciimii Dederleri

Persantil
50th
(Median)

Ortalama
(#SS)

Grup

Sag m. temporalis BOP 5,95 4 11 4,62 550 550 -2009 ,044*
Kontrol (+2,06)

4,33 2 9 2,00 4,00 4,00

(+2,46)
Sol m. temporalis BOP 591 3 105 4,07 575 575 -1275 202
Kontrol (+2,16

4.73 2 9 312 450 4.50

(+2.30)
Sag m. trapezius BOP 8,26 35 17 500 8,00 8,00 -2124 ,034*
Kontrol (+3,88)

5,35 2 9 4,00 410 4,10

(£2,29)
Sol m. trapezius BOP 8,19 4 18 4,75 680 6,80 -1624 ,104
Kontrol (+4,25)

5,87 3 11 3,62 5,00 5,00

(+2,59)
Sag m. BOP 3,85 2 65 262 300 3,00 -1051 ,293
sternokleidomastoideus (+1,66)
Kontrol 3,23 1 55 2,00 2,60 2,60

(+1,56)
Sol m. BOP 3,61 2 64 262 300 300 -555 579
sternokleidomastoideus (+1,39)
Kontrol 3,45 14 6 2,00 2,60 2,60

(£1,88)
Sag Lateral Kapsil BOP 5,20 3 9 4,00 4,25 425 -3361 ,001*
Kontrol (+1,84)

3,05 1 4 262 3,10 3,10

(+,89)
Sol BOP 4,68 3 7 3,50 4,00 4,00 -2627 ,009*
Lateral Kapsul (+1,49)
Kontrol 3,23 2 5 260 3,00 3,00

(+,85)
Sag Dorsal Kapsdl BOP 3,93 2 7 3,00 3,50 3,50 -2,153 ,031*
Kontrol (+1,50)

2,73 1 6 162 215 2,15

(#1,55)
Sol Dorsal Kapstil BOP 3,75 2 5 3,12 3,75 3,75 -1495 ,135
Kontrol (+1,05)

2,97 1 5 200 275 2,75

(#1,28)

Mann-Whitney U Test; BOP: Bas 6nde postiir; 1, p<0,05, Min: Minimum,
Maks: Maksimum

Lazer imle¢ yardimh agi tekrarlama testi gerceklestirilerek
saptanan propriyoseptif keskinlik degerleri agisindan
gruplar karsilastirildiginda, BOP grubunda boyun fleksiyonu
ve ekstansiyonu yonlerindeki propriyoseptif keskinlik
degerlerinin kontrol grubuna gore daha dislik oldugu
saptanmistir (boyun fleksiyonu Z = - 2,520; p = 0,016, boyun
ektansiyonu Z = — 2,351; p = 0,019) (Tablo 3). Propriyoseptif
keskinlik degerlerinin distik olmasi [boyun fleksiyonu icin
BOP grubu 1,97 (+0,46) ve kontrol grubu 2,09 (+0,46), boyun
ekstansiyonu icin BOP grubu 1,93 (+0,36) ve kontrol grubu
2,55 (+0,70)] daha iyi bir propriyosepsiyon duyusunun
varligini gdstermektedir. Sag ve sol yonde lateral fleksiyon ve
rotasyon hareketlerinde propriyosepsiyon kesinlik degerleri
acisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
saptanmamistir (p>0,05).

Tablo 3. Gruplarin Lazer imle¢ Yardimli Agi Tekrarlama Testi Degerleri

Persantil
50th 75th
(Median)
Fleksiyon®  BOP 197 1,34 265 190 198 1,99 -2520 ,016*
Kontrol (+0,46)
2,09 132 265 195 1,99 2,62
(+0,46)
Ekstansiyon®  BOP 193 140 263 1,56 2,03 2,07 -2351 ,019*
Kontrol (+0,36)
2,55 138 399 2,04 265 291
(0,70)
Sag Lateral BOP 1,87 1,36 2,69 1,40 2,02 2,03 -1,8%6 ,066
Fleksiyon® (+0,47)
Kontrol 2,18 1,42 267 200 2,05 2,62
(0,38)
Sol Lateral  BOP 1,80 134 267 135 1,72 2,06 -1,767 ,077
Fleksiyon® (+0,50)
Kontrol 2,24 1,40 2,69 202 235 267
(£0,48)
Sag BOP 1,93 1,40 2,63 1,56 2,03 2,07 -638 ,524
Rotasyon® (+0,36)
Kontrol 2,20 136 267 197 226 2,62
(+0,48)
Sol BOP 1,74 136 2,12 144 1,70 2,06 -81 ,378
Rotasyon® (+0,32)
Kontrol 2,00 1,42 2,67 2,00 2,04 2,08
(£0,32)

Mann-Whitney U Testi; BOP: Bas énde postiir, Min: Minimum, Maks: Maksimum,
*p<0.05

Gruplar arasi gene fonksiyonelligi degerlendirmesinde; HKDI,
MFBA-1 ve MFBA-2 &lglimlerinde gruplar arasi istatistiksel
olarak anlamli fark oldugu, BOP olan bireylerin kontrol
grubuna gore daha dislik skorlara sahip oldugu gorilmustir
(HKDI Z = - 2,266; p = 0,023; MFBA-1 Z = — 2,840; p = 0,005;
MFBA-2 Z = — 2,730; p = 0,006) (Tablo 4). BOP grubu icin
HKDI degeri 7,16%4,85 iken, kontrol grubunda 13,83+7,15'ti.
MFBA-1 ve MFBA-2 degerleri BOP grubu icin 5,91%+3,39 ve
4,75+2,52 iken kontrol grubuigin 13,2546,38 ve 9,33+4,03't(.
HKDI ve MFBA skorlarinin diisiik olmasi ¢ene ekleminin
daha fonksiyonel oldugunu gostermektedir. BOP’ye sahip
katihmcilarin ¢ene eklemi fonksiyonelliginin daha iyi oldugu
gorulmustir.
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Tablo 4. Gruplarin Cene Eklemi Fonksiyonelligi Ol¢iim Degerleri

Persantil

50th
(Median)

75th z

HKDI BOP 7,16 2 16 3,25 500 12,75 -2,266 ,023*
(+4,85)
Kontrol 13,83 2 25 9,00 14,50 17,00
(#7,15)
MFBA-1 BOP 5,91 2 12 250 500 850 -2,840 ,005*
(#3,39)
Kontrol 13,25 3 22 825 1350 18,75
(#6,38)
MFBA-2 BOP 4,75 2 9 225 400 7,00 -2,730 ,006*
(+2,52)
Kontrol 9,33 2 15 7,00 10,00 12,50
(#4,03)

Mann-Whitney U Testi; BOP: Bas énde postiir; HKDI: Helkimo Klinik
Disfonksiyon Indeksi; MFBA: Mandibular Fonksiyon Bozuklugu Anketi, Min:

Minimum, Maks: Maksimum, p<0,05

4. TARTISMA

Mevcut calismada, TMB olup BOP’ye sahip olan ve olmayan
gruplar incelenmis ve BOP olan bireylerde sag temporalis,
sag trapez, sag ve sol lateral kapsil ve sag dorsal kapsiilde
daha vyiksek basing agri esigi, fleksiyon ve ekstansiyon
yonlerinde daha yuksek proproisepsiyon keskinligi ve daha
yuksek diizeyde ¢ene fonksiyonelligi tespit edilmistir. Gruplar
arasinda postiral aliskanlik ve farkindalik diizeyleri agisindan
herhangi bir fark saptanmamistir.

Arastirma kapsaminda BOP olan ve olmayan bireylerin
postiral aliskanhk ve farkindalik diizeyleri arasinda anlaml
diizeyde fark saptanmamis olsa da BOP olan bireylerin daha
yiksek degerlere sahip olmasi dikkat cekicidir. Literatiirde
TMB’de BOP’e gore postiiral aliskanlik ve farkindalik
dizeyinin arastirildigi bir calismaya rastlanmamis olsa da
TMD’de postiiral egzersizlerin servikal kaslar ve postiral
bozukluklar  lizerinde etkinligini gdsteren c¢alismalar
bulunmaktadir (McLean, 2005; Abd El-Azeim ve ark., 2022).
BOP olan bireylerde, postiir agisindan daha olumsuz bir
durumdayken yasadiklari kas iskelet problemleri nedeniyle,
postiral farkindalk dizeyi artmis olabilir, postirlerindeki
olumsuzluktan o6tira postirlerini daha ¢ok takip veya kontrol
etme egilimi gostermis olabilirler. Benzer sekilde, aktivite
sirasinda sergiledikleri alisilmis postiiral paternlerin farkinda
olarak postlral duzeltmeler gergeklestiriyor olabilirler.
Mevcut calismadaki bireylerin postiral farkindalk ve egzersiz
egitimi alip almadiklari galismanin bir kisithiligini olusturmakla
beraber bu konuyla ilgili daha fazla arastirma yapiimasini ve
postiral 6lclimler sadece statik duruslarda degil, odaklaniimis
aktivite sirasinda da degerlendirilmesini 6nermekteyiz.

Mevcut calisma, BOP’ye sahip bireylerin agrili uyaranlara karsi
daha az duyarli olduklarini géstermistir. Bu durum, literattirde
genel olarak agriya karsi duyarhihg artiran bir faktor olarak
kabul edilen BOP ile ilgili mevcut goriislerle tam olarak
ortismemesi sebebiyle dikkatle incelenmelidir. Servikal bolge
agnisi, fiziksel ve psikolojik faktorler gibi gesitli faktorlerle

iliskilidir (Hogg-Johnson ve ark., 2008) ve BOP, agri haricinde
zihinsel konsantrasyon ve psikososyal stres gibi faktorlerle de
iliskilendirilmistir (Shahidi ve ark., 2013). BOP degerlerinin
daha yiiksek olmasinin doku hassasiyetini hafifletmek igin
telafi edici bir strateji olabilecegini distindiirmektedir, ancak
bu durum BOP’nin boyun agrisinayatkinlik yarattigi ydniindeki
varsayimlarla celismektedir. Bununla birlikte, BOP’ye sahip
bireylerde uzun sireli postiral bozukluklara bagh olarak bazi
yapilar kronik yuklenmeye karsi daha az duyarl hale gelerek
nosiseptif duyarlihikta azalma meydana gelmis olabilir. Bu
tir kronik durumlarda, merkezi sinir sisteminde agri algisini
etkileyen noroplastik degisiklikler olusabilir ve bu da agri
esigini arttirabilir (Jaffal, 2025). Mevcut calisma bulgulariyla
iliskili olarak; subklinik boyun agrisina sahip olan lniversite
dgrencileri tizerinde yapilan bir ¢alismada, BOP ile basing-
agri esigi arasinda iliski saptanmamis, BOP derecesinin doku
hassasiyetini etkilemedigi sonucuna ulasiimistir (Pacheco ve
ark., 2018). Asemptomatik boyun agrisina sahip katilimcilar
tizerinde yapilan bir baska calismada ise BOP ile basing agri
esigi arasinda klinik olarak gecerli bir iliskinin desteklenmedigi
sonucuna varilmistir (Sarig Bahat ve ark., 2023). BOP ile agri
arasindaki iliskiye dair bulgular celiskili olsa da (Silva ve ark.,
2010; Oliveira ve Silva, 2016) BOP grubunun agrili uyarana
karsi daha duslk duyarlilik géstermesi, literatlirde beklenen
iliskiyle tam olarak ortismemektedir. Bu durumun sebebi
mevcut calismada tespit edilemeyen psikolojik faktorler, kas
enduransi, BOP’iin varhiginin siiresi gibi ek miidahale edici
faktorlerin varhgi ile iliskilendirilebilir (Lotfian ve ark., 2025;
Pensri ve ark., 2025; Szeto, Straker ve Raine, 2002).

BOP’ye sahip bireylerde tespit edilen boyun fleksiyon ve
ekstansiyon yoniinde propriyoseptif keskinlik degerlerinin
daha az olmas,, bu hareketlerdeki propriyoseptif
duyarhligin TMB olmayan bireylere gore artmis olabilecegini
diisiindirmektedir. Bu durum, postiiral kompansasyonlar
sonucu BOP sebebiyle ilgili kas gruplarinin artmis aktivitesi
ve sensorimotor sistemin bu yonlere karsi daha fazla
uyarilmis olmasiyla aciklanabilir. BOP’nin propriyosepsiyon
Uzerinde etkisi oldugu soylense de (Moustafa, Youssef ve
ark., 2020; Yong, Lee ve Lee, 2016) bu konu hala tartismahdir.
Ayrica, propriyosepsiyon etkilenimi BOP’nin diizeyi kadar
TMB derecesi ile de ilgili olabileceginden, mevcut sonuglar
celiskili sekilde tespit edilmis olabilir. Bununla birlikte, ilgili
bolgedeki kas kuvveti, kas enduransi, eklem hareket agikligi
ve postiiral kontrol gibi parametrelerin BOP (izerinde etkili
olabilecegi goz oninde bulunduruldugunda, bu faktoérlerin
propriyoseptif keskinlik sonuglari Gzerinde dolayli bir etkisi
oldugu disundlebilir (Kulkarni, Bhandari ve ark., 2025; Lin,
Zhao ve ark., 2022; Alshahrani ve ark., 2024).

BOP sebebiyle boyun kaslarinda meydana gelen gerilim,
¢ene kaslarinin aktivasyonunun artisi ve bu kaslarin zamanla
postlral dizilim dengesini saglamak amaciyla adapte
olmasiyla ¢ene ekleminin fonksiyonelliginde degisiklikler
meydana gelmis olabilir. Bu tiir adaptasyonlar, cene eklemi
fonksiyonlarini optimize ederek bu bireylerde daha gigli
bir stabilizasyon meydana getirmis olabilir. Buna ek olarak
BOP, uzun siireli bir yiiklenme ve kas gerilmesine yol acarak
kas-iskelet sisteminde agriya duyarhiligin zamanla azalip
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desensitizasyon gergeklesmesine neden olmus olabilir. Kronik
postural degisikliklerin, agri duyarhhgini azaltan noroplastik
degisikliklere yol acabilecegi soylenmektedir (Jaffal, 2025).
Nejati ve arkadaslarinin 2015 yilinda bilgi teknolojisi alaninda
¢alisanlar Uzerinde yaptigl bir ¢alismada, KVA'nin degerinin
servikal fonksiyon derecesini dogrudan etkilemedigi, BOP’yi
dolayli olarak etkiledigi sonucuna varilmistir (Nejati ve ark.,
2015). Bunun yaninda hem TMB hem BOP’nin sebebinin
cok faktorla olabilmesi sebebiyle cene eklemi ile arasindaki
iliskiyi arastirmak zor bir arastirma sorusu olusturmaktadir.

Mevcut arastirmanin gesitli limitasyonlari bulunmaktadir.
Arastirmaya dahil edilen bireylerin KVA degeri ¢ogunlukla
sinir deger olan 50°ye yakin olmalarindan 6tur(, birinci ve
sonuncu ceyreklerde yer alan bireyler degerlendirilerek
karsilastirilmis ve bu da verileri degerlendirilen olgu sayisinin
dusuk kalmasina neden olmustur. Bu arastirmada prospektif
glc analizi gergeklestiriimemis olmasinin  nedeni,
TMB olan ve olmayan iki grubun cesitli parametreler
acisindan karsilastirilmasi amaclanan ve prospektif giic¢
analizi gergeklestirilmis oncll bir calisma kapsaminda
ikincil ek bir arastirma sorusu ve analiz icerecek sekilde
gerceklestirilmesi nedeniyle ayrica bir prospektif glic
analizi  gergeklestirilememistir.  Limitasyonlardan  bir
digeri, yukarida da bahsedildigi lizere, postiral aliskanhk
ve farkindalik acisindan degerlendirilen bireylerin daha
Once postiral egzersiz ya da farkindalk egitimlerine katilip
katilmadigi sorgulanmamis olmasi katilimcilarin postiral
aliskanlk ve farkindalik diizeylerini etkileyebilecek potansiyel
bir karistirici degisken olarak sonuglarin yorumlanmasini
sinirlamis  olabilir. Bahsedilen limitasyonlardan dolayi
daha fazla sayida olgunun kapsamh sekilde arastirildigi ileri
calismalara ihtiya¢ bulunmaktadir.

5. SONUC

TMB tanisi almis BOP’ye sahip olan ve olmayan bireyler
karsilastirildiginda; postiral aliskanlik ve farkindalik diizeyleri
arasinda fark saptanmazken, BOP grubunda m. temporalis
ve m. trapezius ile lateral ve dorsal kapsiilde basing agri
esiginin daha yuksek, fleksiyon ve ekstansiyon yonlerindeki
propriyosepsiyonduyusununveceneeklemifonksiyonelliginin
daha iyi dizeyde oldugu gorilmustir. Ayrica bu bireylerin
kompanse edici bir strateji gelistirmeleriyle mevcut durum
agri, propriyosepsiyon ve c¢ene fonksiyonelliginde daha
adaptif bir seviyeye gelmeleriyle sonuglanmis olabilir. Mevcut
arastirma sorularinin daha fazla sayida olgunun yer aldig
genis kapsamli sekilde arastinldigi ileri ¢alismalara ihtiyag
bulunmaktadir.
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ABSTRACT

Obijectives: This study aimed to compare the nutritional habits of students from the Faculty of Sport Sciences and the Faculty of Health Sciences
at a university.

Materials and Methods: This descriptive and comparative study included 207 students enrolled in the Faculties of Sport and Health Sciences.
Data were collected using a “Sociodemographic Form” and the “Dutch Eating Behavior Questionnaire (DEBQ),” which assessed participants’
sociodemographic characteristics and eating behaviors. Parametric tests were employed for data analysis.

Findings: Among the participants, 56% were female; 51.2% were studying in the Faculty of Sport Sciences, and 48.3% in the Faculty of Health
Sciences. A total of 63.8% of students reported not eating regularly, while 42.5% stated that they most frequently skipped breakfast. According
to BM classification, 71.3% of the students were in the normal range, and 22.9% were overweight. The mean total DEBQ score was 85.05+21.65.
Among the subscales, the highest mean score was observed in the Emotional Eating subscale (31.77+13.15). A significant difference was found
between gender and Restrained Eating scores (p=0.04), with women scoring higher than men. BMI was significantly associated with the total
DEBQ score and the scores of the Restrained and Emotional Eating subscales (p<0.05). Additionally, faculty-based differences were noted:
students from the Faculty of Health Sciences had significantly higher total DEBQ, Restrained, and Emotional Eating scores compared to students
from the Faculty of Sport Sciences (p<0.05).

Conclusion: The study concludes that eating habits vary based on factors such as faculty, gender, and BMI. Restrained and emotional eating
behaviors were more common among students in the Faculty of Health Sciences. These findings highlight the need for intervention programs
aimed at promoting healthier eating habits among university students.

Keywords: University students, nutritional habits, eating behavior, Dutch Eating Behavior Questionnaire

0z
Amag: Bu galisma, bir Universitenin Spor Bilimleri Fakiiltesi ve Saglk Bilimleri Fakiltesi 6grencilerinin beslenme aliskanliklarini karsilastirmayi
amaglamistir.

Gereg ve Yontem: Tanimlayici ve karsilastirmali nitelikteki bu ¢alisma, Spor Bilimleri ve Saglik Bilimleri Faktltelerinde 6grenim géren 207 6grenci
ile yUrttulmustur. Veriler, katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini ve yeme davranislarini degerlendirmek amaciyla “Sosyodemografik Bilgi
Formu” ve “Hollanda Yeme Davranisi Anketi (DEBQ)” kullanilarak toplanmistir. Verilerin analizinde parametrik testler kullanilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin %56’s1 kadindir; %51,2’si Spor Bilimleri Fakiltesinde, %48,3’l ise Saglik Bilimleri Fakiltesinde 6grenim gérmektedir.
Ogrencilerin %63,8'i diizenli beslenmedigini belirtirken, %42,5'i en sik kahvalti 6gliniinii atladigini ifade etmistir. Beden kiitle indeksi (BKi)
siniflandirmasina gore 6grencilerin %71,3’t normal aralikta, %22,9'u ise fazla kilolu olarak degerlendirilmistir. DEBQ toplam puan ortalamasi
85,05+21,65 olarak bulunmustur. Alt 6lgekler arasinda en yiksek puan ortalamasi Duygusal Yeme alt dlgeginde saptanmistir (31,77+£13,15).
Cinsiyet ile Kisitlayici Yeme puanlari arasinda anlamh bir fark bulunmus (p=0,04) ve kadinlarin erkeklere gore daha yiiksek puan aldigi
belirlenmistir. BKi ile DEBQ toplam puani ve Kisitlayici Yeme ile Duygusal Yeme alt 6lgek puanlari arasinda anlamli iliski saptanmustir (p<0,05).
Ayrica fakultelere gore farkliliklar da belirlenmistir: Saghk Bilimleri Fakiltesi 6grencilerinin DEBQ toplam puani ile Kisitlayici Yeme ve Duygusal
Yeme puanlari, Spor Bilimleri Fakultesi 6grencilerine kiyasla anlamli diizeyde daha ytiksektir (p<0,05).

Sonug: Calisma, beslenme aliskanliklarinin fakiilte, cinsiyet ve BKi gibi faktdrlere bagli olarak farklilik gdsterdigi sonucuna ulasmistir. Saglk
Bilimleri Fakultesi 6grencilerinde kisitlayici ve duygusal yeme davranislarinin daha yaygin oldugu belirlenmistir. Bu bulgular, Giniversite 6grencileri
arasinda daha saglikli beslenme aliskanliklarini tesvik etmeye yonelik miidahale programlarina ihtiyag oldugunu gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Universite 6grencileri, Beslenme aliskanliklari, Yeme davranisi, Hollanda Yeme Davranisi Anketi
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1. INTRODUCTION

Nutrition plays a vital role in maintaining the overall health and
well-being of all individuals, including university students who
are in a critical period of developing lifelong health behaviors.
University life often represents a transition to independent living,
where dietary choices significantly influence both short — and
long-term health outcomes. Regardless of academic discipline,
a balanced diet contributes to improved physical performance,
mental well-being, and academic success. However, students
enrolled in programs related to health and sports sciences
may have greater theoretical exposure to nutrition and health
education, which makes them a valuable population for
exploring how knowledge and awareness translate into actual
eating behaviors (Werner et al., 2022; Almorie et al., 2025).

A balanced diet, along with regular physical activity, is essential
for both physical and mental health, significantly influencing
factors such as life expectancy and disease prevention (Almorie
et al., 2025). The consumption of certain foods has been
associated with either an increased or decreased risk of various
health conditions, including diabetes, heart disease, and certain
cancers (Keskin et al., 2016). According to the World Health
Organization, a healthy diet helps to protect against malnutrition
in all its forms, as well as noncommunicable diseases (NCDs),
including diabetes, heart disease, stroke and cancer (World
Health Organization, 2018).

The eating habits of university students have emerged as
a growing concern, especially during their transition to
independent living, where their nutritional decisions can
significantly influence overall health (Ismail et al., 2022).
Understanding the nutritional habits of university students is of
great importance, as this period of life represents a critical stage
for establishing long-term dietary behaviors that can influence
health outcomes throughout adulthood. Balanced nutrition
supports not only physical performance and recovery but also
cognitive function, academic achievement, and psychological
well-being. Therefore, examining the eating patterns and
challenges faced by university students provides valuable insight
into the broader public health implications of youth nutrition,
regardless of their academic discipline or field of study (Werner
etal., 2022; Almorie et al., 2025).

Research indicates that many university students frequently
consume high-calorie, low-nutrient foods, such as fast food
and processed snacks, which may result in deficiencies in
essential nutrients, including vitamins and minerals (Torres et
al., 2025; Rasheed, 2021). These poor dietary choices can have
negative implications for their physical health, contributing
to issues like fatigue and impaired cognitive function (Tardy et
al., 2020). Moreover, the university food environment often
presents challenges for students, as nutritious food options may
be limited or unaffordable on campus (Li et al., 2022). Many
institutions provide few affordable choices that promote healthy
eating, which can exacerbate the dietary problems faced by
students (Keat et al., 2024). Understanding the nutritional habits
of students in sports and health sciences is essential, as they are
especially aware of how diet influences physical performance
and recovery. An effective nutritional plan tailored to individual

needs can enhance athletic performance and promote overall
health, making it imperative to examine the dietary patterns
and challenges faced by this demographic (Bozan et al., 2011).

The aim of this study was to compare the dietary habits of
students in Sports Sciences and Health Sciences departments
at one university. Although students in Health Sciences are
not expected to demonstrate athletic performance, they, like
Sport Sciences students, receive education emphasizing healthy
lifestyle practices (Tazeoglu et al., 2020; Goral ve Yildirm,
2022). Therefore, comparing these two groups enables a
meaningful examination of how distinct academic orientations
clinical versus performance-based affect eating behaviors and
nutritional awareness. This study contributes to the existing
literature by comparing the eating behaviors of students from
two distinct yet health-related disciplines Sport Sciences and
Health Sciences. While both groups are expected to possess
nutrition-related knowledge, the contextual applications of
such knowledge differ substantially. By identifying variations in
dietary habits between these student populations, this research
addresses a gap in understanding how educational context and
professional orientation shape eating behavior patterns among
future health professionals.

Research questions:

1. Whatare the dietary habits of the students of the Faculty
of Sport Sciences of the University?

2.  Whatare the dietary habits of the students of the Faculty
of Health Sciences of the University?

3. s there a difference between the dietary habits of the
students of the Faculty of Sport Sciences and the Faculty
of Health Sciences of the University?

2. METHODS

2.1. Research Design

A descriptive and comparative research design was utilized
in this study.

2.2. Study Variables
Dependent Variable: DEBQ scale score.

Independent Variables: Department, gender, academic
year, income level, place of residence, BMI, and general
dietary habits (Ismail et al., 2022; Torres et al., 2025; Telleria-
Aramburu et al., 2022).

2.3. Study Sample

The target population consisted of all students enrolled
in the Faculty of Sport and Health Sciences at a university
(N=1000). Using a 95% confidence level and a 5% margin of
error, the required sample size was determined as 278. The
sample size was calculated using the formula for a known
population: n = N*¥*Z2*p*(1-p) / (N-1)*d? + Z**p*(1-p). The
sample was selected through proportional stratified sampling
to ensure representation from both faculties based on their
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student ratios. This approach was adopted to enhance the
representativeness of the sample while minimizing bias.

2.4. Data Collection Tools

Data were collected using a Sociodemographic Information
Form and the Dutch Eating Behavior Questionnaire (DEBQ).

Sociodemographic Information Form: This form, developed by
the researchers based on a review of the relevant literature,
consists of 12 questions assessing students’ demographic
characteristics and dietary behaviors.

Dutch Eating Behavior Questionnaire (DEBQ): It was originally
developed by Van Strien et al. (1986) and the Turkish adaptation
and validation of the scale were conducted by Bozan, Bas, and
Ascl in 2011. The DEBQ consists of 33 items scored on a five-
point Likert scale (1 = “never” to 5 = “very often”), yielding a
total score range between 33 and 165. Each subscale Emotional
Eating, External Eating, and Restrained Eating reflects specific
behavioral tendencies. Higher scores indicate stronger
inclinations toward that eating behavior (e.g., more frequent
emotional or restrained eating patterns). In the DEBQ, each
subscale measures distinct aspects of eating behavior. Restrained
Eating refers to the conscious limitation of food intake to control
body weight or prevent weight gain. Emotional Eating reflects
eating in response to negative emotions such as stress, sadness,
or anxiety, while External Eating represents eating triggered by
external cues such as the sight or smell of food. Higher scores
in each subscale indicate a stronger tendency toward that
particular eating behavior pattern. For instance, a higher score
on the Restrained Eating subscale reflects more frequent dietary
restriction practices, whereas higher Emotional Eating scores
indicate a greater likelihood of eating in response to emotional
stimuli. The internal consistency reliability (Cronbach’s alpha)
for the original scale was reported as 0.95 for emotional eating,
0.81 for external eating, and 0.95 for restrained eating (Bozan et
al., 2011). Higher scores indicate an increased tendency toward
emotional eating behaviors. In the present study, the internal
consistency of the Turkish version of the DEBQ was confirmed
with Cronbach’s alpha coefficients of 0.92 for Emotional Eating,
0.83 for External Eating, 0.90 for Restrained Eating, and 0.94 for
the total scale, indicating excellent reliability.

2.5. Data Collection Procedure

Following the approval from the ethics committee, data
collection was conducted online using Google Forms. The
process was scheduled to take place over a one-month period.

2.6. Ethical Considerations

The study was reviewed and approved by the Ethics
Committee of the relevant university (Approval Date:
05.02.2025, Decision Number: GO 2025/914). The research
adheres to both national and international ethical standards,
including the Helsinki Declaration and institutional ethics
guidelines. Participation was entirely voluntary, and all

respondents received detailed information regarding the
study’s purpose and procedures before providing consent.

2.7. Data Analysis

Statistical analyses were performed using IBM SPSS Statistics
V21.0. Descriptive statistics (frequency, percentage, mean) were
used to summarize the data. The Kolmogorov-Smirnov Z test was
applied to check data normality. Since the data followed a normal
distribution, parametric tests were used for comparisons. One-
Way ANOVA and independent samples t-tests were conducted
to analyze differences in DEBQ scores based on independent
variables. The significance level was set at p<0.05.

3. RESULTS

Of the students who participated in the study, 56% were women;
51.2% were enrolled in the Faculty of Sports Sciences, while
48.3% were studying in Health Sciences. The majority of students
(55.1%) reported a monthly income of approximately 5000 TL,
and 46.9% resided in dormitories. A significant proportion of
students (63.8%) indicated that they did not follow a regular
eating pattern, while 42.5% reported skipping meals, particularly
breakfast. The primary reasons for skipping meals included lack of
appetite, being late for school, and time constraints.

Regarding Body Mass Index (BMI) classifications, 71.3% of
the students had a normal BMI, while 22.9% were classified
as overweight (Table 1).

Table 1. Sociodemographic Data (n=207)

Variable Count (n) Percentage (%)
Gender Male 91 44.0
Female 116 56.0
Department Sports Sciences 107 51.2
Health Sciences 100 48.3
Income Level (TL) 0-5000 TL 114 55.1
5001-10,000 TL 63 304
10.001-50.000 TL 30 14.5
Residence With family at home | 52 25.1
With friends at home |31 15.0
Alone at home 27 13.0
In dormitory 97 46.9
Regular Eating Yes 75 36.2
No 132 63.8
Number of Main 3 meals 52 25.1
Meals 2 meals 155 74.9
Skipping Meals Sometimes 73 353
Yes 88 42.5
No 46 22.2
If Yes, Which Meal is | Breakfast 88 42.5
Skipped? Lunch 69 333
Dinner 10 4.8
BMI Group Underweight 11 5.9
Normal weight 134 713
Overweight 43 229
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The mean scores of the Dutch Eating Behavior Questionnaire
(DEBQ) and its subscales are presented in Table 2. The overall
mean DEBQ score was 85.05+21.65. Among the subscales,
the highest mean score was observed in the emotional eating
subscale (31.774£13.15) (Table 2).

Table 2. DEBQ Scale and Subscale Score Averages

N Minimum Maximum Mean Standard
DIEVELT]

DEBQTOTAL 207 33.00 143.00 | 85.0531

Restrained Eating Subscale | 207 10.00 50.00 |24.8696

(RES)

Emotional Eating Subscale | 207 13.00 65.00 |31.7778

(EES)

External Eating Subscale 207 10.00 50.00 |28.4058

(EXES)

DEBQ = Dutch Eating
Behavior Questionnaire,
RES = Restrained Eating
Subscale, EES = Emotional
Eating Subscale, EXES =
External Eating Subscale

The Dutch Eating Behavior Questionnaire (DEBQ) and its
subscales were analyzed in relation to the students’ socio-
demographic characteristics. A statistically significant
difference was found between gender and the mean scores
of the Restrained Eating subscale (p = 0.04), with female
students scoring higher than male students. This indicates
a stronger tendency toward dietary restriction to control or

Table 3. Comparison of DEBQ Scale and Subscale Score Averages

maintain body weight. However, there was no statistically
significant difference between gender and the mean scores
of the DEBQ, Emotional Eating subscale, or External Eating
subscale (p > 0.05).

A statistically significant difference was observed between
Body Mass Index (BMI) and the mean scores of the DEBQ,
Restrictive Eating subscale, and Emotional Eating subscale (p
< 0.05). Specifically, students classified as having moderate
obesity had higher mean scores on the DEBQ and all subscales
compared to underweight students. In contrast, there was no
statistically significant difference between BMI and the mean
scores of the External Eating subscale (p=0.07).

Furthermore, a statistically significant difference was found
between students’ academic departments and the mean
scores of the DEBQ and its subscales (p<0.05). Students in
the Faculty of Health Sciences demonstrated higher mean
scores on the DEBQ, as well as on the Restrained Eating and
Emotional Eating subscales, compared to their counterparts
in the Faculty of Sports Sciences.

A statistically significant difference was found between
income level and the mean scores of the Restrained Eating
subscale (p=0.02). However, no significant differences were
observed between income level and the total DEBQ score,
Emotional Eating subscale, or External Eating subscale scores
(p>0.05). Similarly, meal frequency was not significantly
associated with the mean scores of the Emotional Eating
subscale (p > 0.05) (Table 3).

DEBQTOTAL RES EES EXES
Male (n=91) 82.90+21.78 23.34+9.02 31.36+12.30 28,1978+7.77
Female (n=116) 86.74 £21.49 26.06 +9.75 32.10+13.82 28,569018.69
Statistics t=1.268, p=0.20 t=-2.063, p=0.04 t=-0.401, p=0.68 t=-,319 p=0,75
BMI
Underweight (n=11)
71.36 + 16.96
15.72+4.90
28.81+£10.03
26.81+7.16
Normal weight (n=134) 83.49 £ 21.35 25.42 £ 9.66 30.52+13.33 27.54 £5.04
Overweight (n=43) 93.27+22.47 25.90+8.94 36.69 +13.10 30.67 +8.47
Statistics F=5.789, p=0.00 F=5.800, p=0.00 F=3.91, p=0.02 F=2.60, p=0.07
Department
Sports Sciences (n=106) 79.72 £22.19 23.47 £9.35 29.50+12.87 26.74 + 8.68
Health Sciences (n=100) 90.56 + 19.75 26.30+9.55 30.11+13.13 30.15+7.53
Statistics t=-3.692, p=0.00 t=-2.14, p=0.03 t=2.53, p=0.01 t=-2.99, p=0.00
Income Level (TL)
0-5000 TL 83.74 £22.81 23.27+8.94 31.61+13.53 28.85+7.84
5001-10,000 TL 85.79+18.48 27.15+9.64 31.88+11.98 26.74+7.84
10,001-50,000 TL 88.46 £ 23.52 24.86+9.51 32.16 £14.38 30.16 £10.29
Statistics F=0.61, p=0.54 F=3.79, p=0.02 F=0.024, p=0.09 F=2.13, p=0.13
DEBQTOTAL= The Dutch Eating Behavior Questionnaire,
RES= Restrained Eating Scale, Emotional Eating Scale= EES,
External Eating Scale= EXES, t = Independent Sample Test, F
= One-Way ANOVA test, p<0.05
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4. DISCUSSION

The findings of this study offer valuable insights into the
nutritional behaviors and eating attitudes of university
students enrolled in the Faculties of Sports Sciences
and Health Sciences. The results reveal that a significant
proportion of students do not adhere to a regular eating
pattern and frequently skip meals, particularly breakfast, due
to factors such as loss of appetite, time constraints, or being
late for classes. Consistent with the literature, similar studies
have reported that students’ busy academic schedules
negatively impact their regular eating habits (Oluk et al.,
2011; Onurlubas et al., 2015).

A key finding of this study is that 71.3% of the students
had a normal Body Mass Index (BMI), while 22.9% were
classified as overweight. These results are consistent with
previous research, which suggests that while a majority of
university students tend to fall within the normal BMI range,
a considerable proportion are overweight, especially in
populations characterized by sedentary lifestyles (Tazeoglu
et al., 2020). The association between BMI and dietary
behaviors is further supported by the significant differences
observed in the Dutch Eating Behavior Questionnaire (DEBQ)
scores, where students with higher BMI exhibited increased
restrictive and emotional eating tendencies. This finding
is consistent with studies suggesting that individuals with
higher BMI are more likely to engage in restrictive eating
behaviors in an effort to manage their weight, while also
demonstrating emotional eating tendencies in response to
stress and negative emotions (Karanfil et al., 2024; Tazeoglu
et al., 2020; Ayyildiz et al., 2021).

Another noteworthy resultis the relationship between gender
and restrictive eating behavior, with female students scoring
significantly higher than male students in the restrictive
eating subscale of the DEBQ. This result is in line with the
literature, where female students often report higher levels
of restrictive eating due to sociocultural influences and body
image concerns (Yong et al., 2021). However, no significant
gender differences were found in emotional or external
eating scores, suggesting that both male and female students
may experience similar triggers for non-restrictive eating
behaviors (Tazeoglu et al., 2020; Selen and Ozkan, 2024).

Interestingly, although body image and external appearance
are typically more emphasized among sports students due
to performance and physique expectations, students from
the Faculty of Health Sciences obtained higher Restrained
Eating scores. This finding may suggest that the motivation
for dietary restraint among health students is driven
less by aesthetic or performance concerns and more by
cognitive awareness of nutrition and health principles
acquired through their academic training. Their heightened
knowledge of dietary guidelines and disease prevention
may encourage stricter self-regulation of eating behaviors.
However, excessive dietary restriction without professional
supervision could also reflect maladaptive health control
attitudes, a phenomenon previously observed in populations

with high health literacy (Yong et al., 2021; Selen and Ozkan,
2024).

This study also highlighted a clear association between
students’ academic disciplines and their eating behaviors.
Werner et al. (2022) reported that 46.4% of students at
the Faculty of Sports Sciences had a high level of general
nutrition knowledge. Another study found that students at
the faculty of sports sciences had above-average attitudes
toward healthy nutrition (Werner et al.,, 2022; Tazeoglu
et al., 2020). All these results may be due to the fact that
sports sciences students take courses that are focused on
nutrition and sports due to the department they study. It
may also be thought that students studying in the field of
health have difficulty fully adapting to healthy nutrition
practices despite their awareness of nutrition. One possible
explanation for the higher rate of breakfast skipping among
Health Sciences students may be the early start times of their
clinical internships and practical training sessions on most
weekdays. Similar findings have been reported in previous
studies indicating that early morning academic or clinical
schedules limit students’ ability to maintain regular breakfast
routines (Ismail et al., 2022).

Dietary behaviors were also influenced by financial status,
as students with lower income levels demonstrated
significantly higher restrictive eating scores. This suggests
that financial constraints may limit students’ ability to access
diverse and nutritious foods, leading to restrictive eating
patterns. However, no significant relationship was found
between income and emotional or external eating behaviors,
indicating that financial status primarily influences food
restriction rather than emotional responses to eating. These
findings align with studies showing that food insecurity and
financial stress are associated with altered dietary habits
among university students (Goral ve Yildirnm, 2022).

In contrast, no significant association was found between
meal frequency and emotional eating, suggesting that
students who skip meals do not necessarily engage in higher
emotional eating behaviors. This finding differs from some
previous studies that have linked irregular meal patterns with
emotional eating tendencies. Further research is needed to
explore the complex relationship between meal frequency
and emotional responses to food, considering additional
factors such as psychological stress and lifestyle habits.

5. CONCLUSION

These findings emphasize the need for targeted interventions
to promote healthy eating habits among university students.
Educational programs focusing on practical nutrition
strategies and time management for meal planning could
be beneficial in reducing restrictive and emotional eating
behaviors. Universities should also consider enhancing
the availability of affordable and nutritious food options
on campus to address financial constraints that may
contribute to unhealthy dietary practices. Future research
should further investigate the longitudinal impact of these
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eating behaviors on students’ overall health and academic
performance. Additionally, intervention studies exploring the
effectiveness of tailored nutritional education programs for
different academic disciplines could provide valuable insights
into strategies for improving dietary habits among university
populations.
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ABSTRACT

Objectives: This study assessed HPV-related knowledge among obstetricians, non-obstetric physicians, and midwives. The primary outcome
was the difference in knowledge scores across professional groups.

Material and Methods: This cross-sectional study was conducted at a tertiary care hospital between December 2024 and January 2025. A total
of 195 healthcare workers (65 obstetricians, 65 non-obstetric physicians, and 65 midwives) completed a structured 45-item questionnaire,
including 33 items on HPV knowledge. Group comparisons were performed using chi-square, Kruskal-Wallis, and Mann—Whitney U tests as
appropriate, with p<0.05 considered statistically significant.

Findings: Knowledge scores differed significantly across groups (p<0.001). Median knowledge scores were 19 (IQR 17-20) in obstetricians,
17 (IQR 17-18) in non-obstetric physicians, and 17 (IQR 16—-18) in midwives. Among midwives, 43% had received the HPV vaccine and 38.4%
had recommended it, while 89.2% reported insufficient knowledge. Among non-obstetric physicians, 53% were vaccinated and 81% had
recommended the vaccine, yet 96.9% reported inadequate knowledge. In contrast, 66% of obstetricians had been vaccinated and 98.3% had
recommended the vaccine. Obstetricians demonstrated higher correct-response rates on key items, particularly regarding the asymptomatic
nature of HPV and its association with persistent infection.

Conclusion: HPV-related knowledge remains suboptimal among healthcare professionals, particularly midwives and non-obstetric physicians.
These findings highlight the need for targeted educational interventions. However, the results should be interpreted cautiously due to the cross-
sectional design.

Keywords: Papillomavirus Infections; Papillomavirus Vaccines; Uterine Cervical Neoplasms; Midwifery; Health Knowledge, Attitudes, Practice;
Healthcare Personnel

0z
Amag: Bu arastirmanin amaci, saglik ¢alisanlarinin serviks kanseri 6nctilii Human Papilloma Virtsi (HPV) ve HPV asisi hakkindaki bilgi diizeylerini

ve farkindaliklarini degerlendirmektir. HPV'ye iliskin farkindalik, toplum sagligini gelistirmek ve asilanma oranlarini artirmak agisindan kritik
oneme sahiptir.

Gereg ve Yontem: Bu kesitsel tanimlayici calisma, Aralik 2024 - Ocak 2025 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Sisli Hamidiye Etfal Egitim
ve Arastirma Hastanesi'nde yurutildi. Kadin dogum uzmani, diger brans doktorlari ve ebelerden olusan 195 saglik galisani yapilandiriimis bir
anketi gonulli olarak doldurdu. Anket, sosyodemografik bilgiler ile HPV hakkinda bilgi diizeyini 6lgen toplam 45 sorudan olugmaktaydi. Veriler
SPSS 28.0 programinda analiz edildi. Gruplar arasi karsilastirmalarda ki-kare testi, ANOVA ve Mann-Whitney U testi kullanildi. G*Power ile
yapilan analizde ¢alisma glicliniin %80 oldugu belirlendi.

Bulgular: Ebelerin %43’U HPV asisi yaptirdigini, %38,4’ bir yakinina 6nerdigini, ancak %89,2’sinin konu hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigini
belirtmistir. Kadin dogum disi doktorlarin %53’ asi yaptirmis, %81’i 6nermis; %95’i ise yeterli bilgiye sahip olmadigini ifade etmistir. Kadin
dogum uzmanlarinin %66’si asi yaptirmis, %98,3’l 6nermistir. HPV’nin asemptomatik seyri ve tedavi edilemezligi gibi bilgileri en dogru bilen
grup, istatistiksel olarak anlamli sekilde kadin dogum uzmanlari olmustur (p < 0,05).

Sonug: Saglik calisanlarinin HPV ve HPV asisina dair bilgi diizeyleri yetersizdir. Ozellikle kadin dogum disi hekimler ve ebeler icin hedeflenmis
egitim programlari gelistirilmesi, toplumsal farkindalik ve asilanma oranlarini artirmada etkili olabilir.

Anahtar Kelimeler: Papillomaviris Enfeksiyonlari; Papillomaviris Asilari; Rahim Agzi Neoplazmlari; Ebelik; Saglk Bilgisi, Tutumlari, Uygulamalari;
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1.INTRODUCTION

Cervical cancer remains one of the most common gynecologic
cancers worldwide, ranking fourth among cancers in women
(Brison&Drolet, 2019). Approximately 95% of cases are
attributable to persistent infection with high-risk types of human
papillomavirus (HPV), making HPV the primary etiological factor
(Kusakabe et al., 2023). The burden of HPV-related disease is
disproportionately higher in developing countries, accounting
for nearly 85% of cases (Kombe et al., 2021). In Turkiye, cervical
cancer is among the most common gynecologic malignancies and
tends to affect relatively younger women (Gultekin et al., 2017).

HPV vaccination and effective screening programs initiated
during adolescence and early adulthood are essential strategies
for reducing the incidence of cervical cancer (Ellingson et
al., 2023). Healthcare professionals play a central role in
implementing these preventive strategies and influencing
public attitudes toward vaccination. In settings such as Tirkiye,
where healthcare professionals are highly trusted, their level
of knowledge directly affects vaccine uptake and public health
outcomes (Turhan et al., 2019; Cakir et al, 2021).

Previous studies have evaluated HPV-related knowledge
among healthcare professionals; however, most have focused
on single professional groups or limited sample sizes, restricting
comparative insights. Moreover, data comparing knowledge
levels across different healthcare professional groups remain
limited and inconsistent (Thompson et al., 2020).

The present study provides a comparative evaluation of HPV-
related knowledge among obstetricians, non-obstetric physicians,
and midwives within the same institutional setting. This design
allows for a more comprehensive assessment of interprofessional
differences and identification of potential knowledge gaps.

We hypothesized that knowledge levels would differ
significantly between professional groups, with obstetricians
demonstrating higher levels due to their direct involvement in
cervical cancer screening, diagnosis, and vaccination practices.

2.METHODS

2.1. Study Design and Setting

This was a cross-sectional, analytical study conducted
between December 3, 2024, and January 3, 2025 at Sisli
Hamidiye Etfal Training and Research Hospital (Seyrantepe
and Sariyer campuses) in Istanbul, Turkiye.

2.2. Participants

The study population consisted of healthcare workers categorized
into three groups: obstetricians and gynecologists, physicians from
other departments, and midwives. Participants were recruited
using a convenience sampling approach through direct contact
within clinical departments during working hours.

Inclusion criteria were: age 218 years, employment as a healthcare
professional, and completion of the questionnaire. Exclusion
criteria included age <18 years and incomplete responses.

Due to the convenience sampling and voluntary participation,
the exact number of individuals approached could not be

recorded; therefore, a response rate could not be calculated.
Due to the convenience sampling design, potential selection
bias cannot be excluded, as participants who agreed to
participate may differ systematically from those who did not.

Sample size was calculated using G*Power (version 3.1.6) based on
a one-way ANOVA model comparing three independent groups.
Assuming a large effect size (f = 0.40), alpha = 0.05, and 95% power,
the required sample size was 195 participants (65 per group).

2.3. Data Collection and Instruments

Data were collected using a 45-item questionnaire consisting
of a sociodemographic section and the HPV Knowledge Scale.
The scale has been validated in the Turkish population with
excellent internal consistency (Cronbach’s a = 0.91). Internal
consistency in the present sample was reassessed and
yielded a Cronbach’s a of 0.67 (95% Cl: 0.59-0.73), indicating
acceptable reliability for a multidimensional knowledge scale
administered to a heterogeneous professional sample.

The HPV knowledge section included 33 items. Each correct
response was scored as 1, and incorrect or “do not know”
responses as 0. Total scores ranged from 0 to 33, with higher
scores indicating greater knowledge. The primary outcome
was the total HPV knowledge score.

2.4. Ethical Considerations

Ethical approval was obtained from the Sisli Hamidiye Etfal
Clinical Research Ethics Committee (Approval No: 4641). All
procedures were conducted in accordance with the Declaration
of Helsinki. Informed consent was obtained from all participants.

2.5. Statistical Analysis

Statistical analyses were performed using SPSS version 28.0.
Continuous variables were expressed as median (IQR) or mean
+SD, and categorical variables as frequencies and percentages.

Normality was assessed using the Kolmogorov—-Smirnov test. In
addition, visual inspection methods (histograms and Q—Q plots)
were used to support the assessment of normality. Continuous
variables were compared using the Kruskal-Wallis test, followed
by Mann-Whitney U test for pairwise analyses. Categorical
variables were analyzed using the chi-square test or Fisher’s
exact test, as appropriate. The two-proportion z-test was used
for pairwise comparison of proportions when sample sizes were
sufficiently large to meet normal approximation assumptions.

Atwo-sided p-value <0.05 was considered statistically significant.
A pre-specified statistical analysis plan was followed.

3. RESULTS

3.1. Sociodemographic Characteristics

The participants’” demographic background was assessed
by asking where they had spent most of their lives. Among
midwives, 49.2% reported spending most of their lives in
the Marmara region, followed by 12.3% in Central Anatolia
and 7.6% in the Aegean. The remaining participants were
distributed across other regions of Tiirkiye and abroad. Among
obstetricians, 61.5% had spent most of their lives in Marmara,
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followed by 13.8% in Central Anatolia, 10.7% in the Aegean, and
7.6% in the Black Sea region. Similarly, among non-obstetric
physicians, 66% were from the Marmara region, 10.7% from
the Aegean, and 9.2% from Central Anatolia (Tablel).

All sociodemographic characteristics are summarized in
Table 1. All midwives were female. Significant differences
were observed between groups in terms of age, years of
professional experience, and income distribution (Table 1).

3.2. HPV Vaccination and Knowledge-related Variables

HPV vaccination rates were 43% among midwives, 53% among
non-obstetric physicians, and 66% among obstetricians.
Recommendation rates were 38.4%, 81%, and 98.3%, respectively.
A high proportion of midwives (89.2%) and non-obstetric
physicians (96.9%) reported insufficient knowledge, whereas
95.4% of obstetricians considered themselves knowledgeable.
Across all groups, the most commonly reported source of
information was formal medical education during faculty training

(80-100%), followed by professional associations, conferences,
the internet, and the media. Willingness to receive further
information differed significantly between groups (p<0.001),
being highest among midwives (98.5%) and obstetricians (93.8%),
but substantially lower among non-obstetric physicians (64.6%).

3.3. Comparison of HPV Knowledge Scores

The HPV Knowledge Scale was used to assess participants’
knowledge. The two-proportion z-test was used for pairwise
comparisons of correct response rates for individual knowledge
items. There was no statistically significant difference between
midwives and non-obstetric physicians (p = 0.8182). Obstetricians
had significantly higher correct-answer rates compared to both
midwives and non-obstetric physicians (p < 0.05). Analyses were
conducted for all 33 items; however, only those with statistically
significant differences are presented in Table 2. Obstetricians
consistently showed higher correct-response rates, particularly
on items related to HPV transmission, diagnostic interpretation,
and vaccination (p < 0.05).

Table 1: Sociodemographic and HPV-related characteristics of participants by professional group (n=195)

Obstetricians (n=65)

Age (years), median (IQR) 31(29-35)
Years of experience, median (IQR) 5 (4-8)
Gender, n (%)

[ Female 49 (75.4)

O Male 16 (24.6)
Marital status, n (%)

0 Married/Living together 34 (52.3)

[J Not married

(single/divorced/widowed) 31(47.7)
Having children, n (%)

O Yes 11 (16.9)

0O No 54 (83.1)
Smoking status, n (%)

O Yes 25(38.5)

O No 40 (61.5)
Monthly income, n (%)

[J<50,000 TL 0(0.0)

[J50,000-75,000 TL 3(4.6)

[J75,000-100,000 TL 8(12.3)

[J>100,000 TL 54 (83.1)
HPV vaccination status, n (%)

O Yes 43 (66.2)

O No 22(33.8)
HPV vaccine recommendation, n (%)

O Yes 64 (98.5)

O No 1(1.5)
Self-reported HPV knowledge, n (%)

0 Sufficient 62 (95.4)

O Insufficient 3 (4.6)
Would like more information about HPV, n (%)

0 Yes 61(93.8)

0O No 4(6.2)
Education level, n (%)

0 Bachelor’s degree 0(0.0)

0 Master’s/Doctorate 65 (100.0)

Non-obstetric Physicians (n=65)  Midwives (n=65)  p-value
33 (29-39) 29 (28-32) p<0.001
3(3-8) 4 (4-7) p=0.375

p<0.001
37(56.9) 65 (100.0)
28 (43.1) 0(0.0)

p=0.353
41(63.1) 41(63.1)
24 (36.9) 24 (36.9)

p=0.421
17 (26.2) 13 (20.0)
48 (73.8) 52 (80.0)

p=0.003
19(29.2) 8(12.3)
46 (70.8) 57 (87.7)

p<0.001
0(0.0) 0(0.0)
0(0.0) 2(3.0)
0(0.0) 62 (95.5)
65 (100.0) 1(1.5)

p=0.030
35(53.8) 28 (43.1)
30 (46.2) 37 (56.9)

p<0.001
53 (81.5) 25 (38.5)
12 (18.5) 40 (61.5)

p<0.001
2(3.1) 7(10.8)
63 (96.9) 58 (89.2)

p<0.001
42 (64.6) 64 (98.5)
23 (35.4) 1(1.5)

p<0.001
0(0.0) 64 (98.5)
65 (100.0) 1(1.5)

Note: Data are presented as n (%) or median (IQR). Continuous variables were compared using the Kruskal-Wallis test. Categorical variables were compared
using the chi-square test or Fisher’s exact test where appropriate. p < 0.05 was considered statistically significant.
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Table 2. Selected HPV knowledge items demonstrating differences between professional groups

HPV Knowledge Item Obstetricians (%) Non-obstetric Physicians (%) Midwives (%) p-value

HPV infection can remain asymptomatic for years 100 86 92 p=0.009

Having multiple sexual partners increases HPV risk 100 89 63 p<0.001
Condom use reduces HPV transmission risk 97 85 42 p<0.001
Early sexual activity increases HPV risk 95 95 25 p <0.001
HPV test does not indicate duration of infection 98 78 40 p<0.001
Same-day HPV test results are not typical 91 61 24 p<0.001
HPV vaccine is not licensed for women >45 years 66 43 21 p<0.001
HPV vaccine is approved for males (9-26 years) 80 83 40 p <0.001

Note: Data are presented as percentages of correct responses. p-values were obtained using chi-square or two-proportion z-tests as appropriate. ltems were

selected based on statistically significant differences and clinical relevance.

4. DISCUSSION

In this cross-sectional study, we demonstrated that HPV-
related knowledge differs significantly across healthcare
professional groups, with obstetricians exhibiting higher
knowledge scores compared to midwives and non-obstetric
physicians. Despite these differences, overall knowledge
levels remained suboptimal, particularly among midwives
and non-obstetric physicians. Notably, a discrepancy was
observed between self-reported knowledge and vaccine-
related behaviors, as relatively high rates of vaccine
recommendation were reported even among participants
who perceived their knowledge as insufficient.

The higher knowledge scores observed among obstetricians
may be attributed to their direct involvement in cervical
cancer screening, diagnosis, and prevention strategies,
including HPV vaccination. Specialty-specific clinical exposure
and training have been identified as key determinants of HPV-
related knowledge among healthcare professionals (Topgu
et al., 2024). In particular, studies focusing on obstetricians
and gynecologists have reported higher levels of HPV-
related knowledge compared to other healthcare groups,
likely due to their routine engagement with cervical cancer
prevention practices (Topgu et al., 2024). This difference may
also reflect variations in curriculum exposure, frequency of
patient counseling, and familiarity with clinical guidelines,
as obstetricians are more directly involved in cervical cancer
prevention pathways.

Interestingly, although knowledge levels were lower among
midwives and non-obstetric physicians, a considerable
proportion of these groups reported recommending HPV
vaccination. This finding suggests that factors beyond
knowledge may influence vaccination behavior. The observed
discrepancy indicates that recommendation behavior may be
influenced not only by knowledge but also by institutional
norms, perceived professional responsibility, and general
trust in vaccination. This finding is particularly important
given that midwives frequently serve as primary points of
contact in reproductive health services.

Previous studies have demonstrated that attitudes, clinical
engagement, and confidence in vaccines may play a more
influential role than knowledge alone in shaping vaccine
recommendation behavior among healthcare professionals
(Abdelhadi et al.,2025). In addition, healthcare providers with

higher levels of vaccine-related knowledge and trust are more
likely to recommend vaccination, whereas misinformation
and uncertainty may negatively affect recommendation
behavior (Cortaredona et al., 2025; Gilkey et al., 2016).

From a public health perspective, these findings are
particularly important. Healthcare professionals are among
the most trusted sources of medical information, and their
recommendations play a critical role in vaccine acceptance
and uptake. Strong and consistent recommendations from
healthcare providers have been shown to significantly
increase HPV vaccination rates (Topgu et al., 2024). Therefore,
knowledge gaps among certain professional groups may
have direct implications for HPV vaccination coverage and,
ultimately, cervical cancer prevention efforts. Targeted
educational interventions, particularly for midwives and
non-obstetric physicians, may help improve both knowledge
levels and the effectiveness of patient counseling.

The present study contributes to the existing literature by
providing a direct comparison of HPV-related knowledge
across multiple healthcare professional groups within the
same institutional setting. This design minimizes variability
related to institutional differences and enables a more
accurate assessment of interprofessional disparities. Our
findings also provide updated data from Tirkiye, where
comparative studies across multiple healthcare professional
groups remain limited.

However, several limitations should be considered. First, the
use of convenience sampling and the inability to calculate a
response rate may limit the generalizability of the findings
and introduce potential selection bias. Second, although
years of professional experience were comparable across
groups (p=0.375), a statistically significant difference
was observed in age distribution (p <0.001). Because no
multivariable adjustment (e.g., ANCOVA or multivariable
regression) was performed, the independent contribution
of professional group to HPV knowledge cannot be fully
disentangled from the potential confounding effect of age.
Although the absolute age differences between groups were
modest (medians ranging from 29 to 33 years) and unlikely
to fully account for the magnitude of knowledge differences
observed—particularly given that obstetricians outperformed
peers of similar age in non-obstetric specialties—residual
confounding cannot be excluded, and findings should be
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interpreted with this caveat in mind. Third, the reliance on
self-reported data may introduce reporting bias. Fourth,
although the HPV Knowledge Scale has been previously
validated in the Turkish population with excellent internal
consistency (Cronbach’s a = 0.91), the value obtained in the
present sample was lower (a = 0.67). This attenuation likely
reflects the heterogeneity of the present sample, which
combined three professional groups with markedly different
baseline knowledge, as well as the multidimensional
structure of the scale; ceiling effects on items answered
correctly by all participants (e.g., HPV is sexually transmitted)
further constrained item variance. Finally, the cross-sectional
design precludes causal inference regarding the relationship
between knowledge and vaccination behavior. Additionally,
multiple statistical comparisons were performed without
formal adjustment methods (e.g., Bonferroni correction),
which may increase the risk of type | error.

5. CONCLUSION

HPV-related knowledge differs significantly across healthcare
professional groups and remains suboptimal among
midwives and non-obstetric physicians. Given the critical role
of healthcare providers in influencing vaccination behavior,
these knowledge gaps may have direct implications for HPV
vaccine uptake and cervical cancer prevention.

Targeted, profession-specific educational interventions are
needed to improve knowledge and enhance evidence-based
vaccine counseling. Future studies should focus on evaluating
the effectiveness of structured training programs and their
impact on clinical practice and vaccination outcomes.
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Amag: Bu olgu sunumu, Sjogren sendromu tanisi alan ve yogun bakim Unitesinde izlenen bir hastaya verilen hemsirelik bakiminin Marjory
Gordon’un Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Modeli (FSOM) temelinde degerlendirilmesini amaglamaktadir.

Olgu: 54 yasinda erkek hasta, yeni Sjogren sendromu tanisi ile gogus hastaliklari kliniginde pnémoni 6n tanisi nedeniyle takip edilmistir. Klinik
tablonun kotiilesmesi tizerine romatoloji konstiltasyonu sonrasi steroid ve immiuinsupresif tedavi baslanmistir. Akciger tutulumu ve hipoksemi
gelismesi lizerine hasta entiibe edilerek yogun bakim {nitesine alinmisti. FSOM kapsaminda hastanin 11 fonksiyonel saglik &riintiisii alani
degerlendirilmis; “Etkisiz solunum 6riinttist”, “Enfeksiyon bulastirma riski”, “Kardiyovaskiiler fonksiyonda bozulma riski”, “Yatak ici hareketlilikte
bozulma”, “Oral mukoz membranda bozulma riski” ve “Duisme riski” tanilari belirlenmis; uygun hemsirelik girisimleri uygulanmistir.

Bulgular: Hastanin klinik durumu Sjogren sendromuna baglh sistemik tutulumlarla agir seyretmis, enfeksiyon bulgulari ve solunum yetmezligi
belirginlesmistir. Uygulanan hemsirelik girisimleri ile komplikasyonlarin yonetimi desteklenmis ancak hasta yogun bakima yatisinin 4. gintinde
exitus olmustur.

Sonug: Sjdgren sendromunda sistemik komplikasyonlarin gok yénlii seyrine bagli olarak hemsirelik bakiminin FSOM temelinde planlanmasi,
butlncul ve bireysellestirilmis yaklasimin saglanmasi agisindan énemlidir. Fonksiyonel saglik ortinttlerine dayali sistematik bakim plani, olasi
komplikasyonlarin erken tanilanmasina ve bakim kalitesinin artirilmasina katki saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sjégren Sendromu; Hemsirelik Bakimi; Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Modeli; Yogun Bakim Unitesi; Olgu Sunumu

ABSTRACT

Obijective: This case report aims to evaluate the nursing care provided to a patient diagnosed with Sjogren’s syndrome based on Marjory
Gordon’s Functional Health Patterns Model (FHPM).

Case Presentation: A 54-year-old male patient newly diagnosed with Sjogren’s syndrome was hospitalized with a preliminary diagnosis of
pneumonia. Clinical condition deteriorated, and immunosuppressive therapy was initiated after rheumatology consultation. Due to pulmonary
involvement and hypoxemia, the patient was intubated and transferred to the intensive care unit (ICU). Within the framework of the FHPM,
eleven functional health patterns were assessed, and the nursing diagnoses of “Ineffective breathing pattern,” “Risk for infection transmission,”
“Risk for impaired cardiovascular function,” “Impaired bed mobility,” “Risk for impaired oral mucous membrane,” and “Risk for falls” were

identified and managed with appropriate nursing interventions.

Results: The patient’s condition worsened due to systemic complications associated with Sjogren’s syndrome, characterized by infection and
respiratory failure. Despite comprehensive nursing interventions, the patient died on the fourth day of ICU admission.

Conclusion: Systematic nursing care based on the Functional Health Patterns Model ensures a holistic and individualized approach to patients
with Sjogren’s syndrome, facilitating early identification of potential complications and improving the quality of care.

Keywords: Sjogren’s Syndrome; Nursing Care; Functional Health Patterns Model; Intensive Care Unit; Case Report
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1. GIRIS

Sjogrensendromu (SjS), ekzokrin bezlerin lenfositikinfiltrasyonu
ile karakterize kronik otoimmiin bir hastaliktir. Temel olarak
tikirak ve gozyasi bezleri etkilenmektedir. Buna baglh olarak
da hastalarda agiz kurulugu ve goz kurulugu gelisir. Kadinlarda
daha sik gorilur ve ozelikle vajinal kuruluk kadinlarda gorilen
semptomlar arasinda yer almaktadir. Sjogren sendromu
yonetimi dogru tani ile baslar, ¢linkii glanduler 6zellikler (goz
ve agiz hastaligl) SjS hastasinin yasam kalitesini 6nemli 6lglide
etkilemektedir (Fox, 2005; Leone ve ark., 2017).

Sjogren sendromu primer (pS;jS) ve sekonder (sSjS) olmak lzere
2 alt grupta incelenir. Primer SjS’nin akciger tutulumunda,
cesitli hava yolu anormallikleri, intersitisyel akciger hastalig
ve degisik paternlerde kistik degisiklikler saptanabilmektedir.
Solunum sisteminin subklinik tutulumu %65’ varabilen
sikliktadir. Pulmoner tutulum Sjogren sendromunda mortal
seyredebilmektedir. Sekonder SjS genellikle romatoid artrit,
sistemik lupus eritematozus (SLE) ve skleroderma gibi sistemik
otoimmin hastaliklarla birlikte ortaya ¢ikmaktadir (Alpay ve
ark., 2009; Jonsson ve ark., 2002; Kaplan ve ark., 2022).

Marjory Gordon’un Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Modeli
(FSOM) bireyin gereksinimlerini fonksiyonel alanda ele
alan, hemsirelikte tani koymayi kolaylastiran, veri toplama
islemlerini standardize eden, bireysellestirilmis bakim
yapmay! hedefleyen, potansiyel problemlerin olusmasini
onleyen ve bireyi bir bittin olarak ele alan bir modeldir (Eng
ve ark., 2015).

Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Modeli’ne gére veriler 11 baslik
altinda toplanmaktadir. Sagldr algilama-Saghdgin yénetimi,
kisinin iyilik halini ve saghgini algiladigini ve yonettigini agiklar.
Beslenme ve metabolik durum, bireyin metabolik ihtiyaclarina
gbre yeme-igme ve tiiketimine iliskin sorular igerir. Bosaltim sekli,
mesane, bagirsaklar ve cilt durumunu belirtir. Aktivite-egzersiz
sekli, bireyin aktiviteleri, yaptigi egzersizler, eglence bicimi ve
bos vaktini degerlendirme bicimini aciklar. Bilissel algilama
sekli alaninda bireyin duyusal algilamasi ve bilis durumu ele
alinir. Uyku-istirahat sekli, bireyin uyku, istirahat ve relaksasyon
bicimlerini tanimlar. Kendini algilama-kendini kavrama sekli,
bireyin kendini nasil algiladigini, rahatlatma seklini, beden
bilincini ve duygusal durumunu tanimlar. Rol ve iliski sekli;
bireyin Ustlendigi rol ve iliskileri aciklar. Cinsellik ve tireme, cinsel
yasamindaki doyum/doyumsuzluk ve tremeye iliskin 6zellikleri
icerir. Stres ile bas etme/tolere etme sekli, bireyin stres ile bas
etme becerilerini ve uyumunu tanimlar. inang ve degerler alani,
bireyin degerleri, ruhsal durumu, karar ve seceneklere yon veren
amagclari ve inanglarini kapsar (Birol, 2013).

Sjogren sendromu olan hastayl degerlendirirken sadece
klinik bulgulara 6zgii semptomlar degil, hastanin fizyolojik
yeterlilik ve psikososyal 6zelliklerin de butincul bir yaklasim
ile degerlendirilmesi gerekmektedir. Fonksiyonel Saglik
Oriintileri Modeli, bireysellestirilmis hemsirelik bakiminin
olusmasini saglayan kapsamli bir modeldir. Bu modelin
kullanilarak, Sjogren sendromunun c¢ok yonli etkilerinin
belirlenmesine ve hastaya 6zgli hemsirelik bakim planinin
olusmasina katki saglayacagl duslinlilmektedir. Bu olgu

sunumunda, Sjogren sendromu tanisi alan hastanin
Fonksiyonel Saglik Oriintileri Modeli’ne gére bitiinciil bir
yaklasimla degerlendirilmesi ve bireysellestirilmis hemsirelik
bakiminin planlanmasi amaglanmistir.

2. OLGU SUNUMU

Hastanin Genel Tanitimi

54 yasinda erkek hasta, Sjogren sendromu tanisini 22 Ocak
2024 tarihinde almis olup eslik eden Diabetes Mellitus (DM),
Hipertansiyon (HT) ve Kronik Kalp Yetmezligi (KKY) tanilari
mevcuttur. Hasta, 26 Subat 2024 tarihinde pnémoni 6n tanisi
ile goglis hastaliklari kliniginde yatirilarak takip edilmistir.
Konsey degerlendirmesi sonucunda Sjogren sendromuna
bagh akciger tutulumu dustnllmis ve steroid tedavisinin
yani sira hidroksiklorokin silfat 200 mg ve mikofenolat
mofetil tedavisi baslanmistir. Akciger gortintiilemelerinde yer
ver buzlu cam opasiteleri ve sag alt lob bronsta sekresyon
izlenmistir. Klinik seyri sirasinda solunum yetmezliginin
ilerlemesi Gzerine hasta elektif olarak entiibe edilerek yogun
bakim Unitesine yatiriimistir.

Bu olgu sunumu igin hasta yakinindan yazili ve s6zlii onam
alinmistir.

Olgunun Fonksiyonel Saghk Oriintiisii Modeli Temelinde
Degerlendirilmesi

1. Saghgi Algilama-Saghgin Yonetimi

26 Subat 2024 tarihinde pnomoni 6n tanisi ile gogls
hastaliklarinda takip edilen 54 yasinda erkek hasta, Sjogren
sendromu yeni tanisi alan (22 Ocak 2024) ve bilinen DM,
HT, KKY olan Olgu H, gbégus hastaliklari kliniginde bir hafta
antibiyotik tedavisi ile takip edilmesine ragmen klinik
durumunun gerilememesi Uzerine konsey karari ile Sjogren
akcigertutulumuolarak degerlendirilmis ve steroid tedavisinin
yani sira Hidroksiklorokin sulfat 200 mg ve Mikofenolat
mofetil baslanmistir. Akciger filminde yer yer buzlu cam ve
sag alt lob bronsta sekresyon oldugu gorilmustir. Hastanin
Sjogren tanisina bagh akciger parankim hasarinin olmasindan
dolayr romatoloji klinigine devredilmesi ve tedavisinin
diizenlenmesi planlanmistir. 11 Mart 2024 tarihinde
romatoloji kliniginde takip edilen Olgu H’ye 3 giin boyunca
metilprednisolon tedavisine baslaniimistir. Kanh balgam ve
C-reaktif protein (CRP)>106 mg/dl lizerine ¢ikmasi lizerine
etken maddeleri trimetoprim + sulfametoksazol linezolid,
meropenem eklenmistir. 18 Mart 2024 tarihinde sPO2<%60’In
dismesi Glaskow Koma Skalasi (GKS) 3 puan olmasi sebebiyle
mavi kod verilmis, elektif entiibe edildikten sonra yogun bakim
Unitesine interne edilmistir. Genel durum koéti, hipotansif
olan hastanin pupiller izokorik (+/+) degerlendirilmis olup,
kalp ritmi aritmik, kalp tepe atimi vazopressor esliginde 85-
90/dk, sPO2 %88-92 oranlarinda seyretmistir (Tablo 1).

JOHESAM 2026; 2: 66-73

67

DOI: 10.29228/JOHESAM.73



Aysenur Ata * Hamdiye Banu Katran l Olgu Sunumu (Case Report) l

Tablo 1: Hastanin Yasam Bulgulari
18.03.2024 19.03.2024 20.03.2024 21.03.2024 22.03.2024
Nabiz (atim/dk) 95 100 88 75 65

Yasam Bulgulari

Viicut Isisi (X) 37,0 36,9 36,9 36,7 36,5
Saturasyon (%) 88 (MV) 92 (MV) 85 (MV) 82 (MV) 80 (MV)
Arteryel Kan Basinci (mg/Hg) 135/79 98/45 108/55 98/60 78/40

Solunum (dk) *_ *_ *_ *_ *_

*18.03.2024-22.03.2024 tarihleri arasinda Olgu H. Mekanik Ventilatore (MV) baghdir.

Tablo 2. Hastaya Ait Laboratuvar ve Kiiltiir Sonuglari

Kan Parametreleri Tarih Referans Araligi
18.03.2024 19.03.2024 21.03.2024 22.03.2024
Glukoz (mg/dl) 288 327 232 100 74-106
Kreatinin (mg/dl) 0.88 1.03 1 1.22s 0,67-1,17
AST (U/L) (Aspartat aminotransferaz) 33 33 53 62 0-50
ALT (U/L) (Alanin aminotransferaz) 43 42 49 50 0-50
CK (Kreatin Kinaz) (U/L) 38 - 66 210 0-171
Total Bilirubin (mg/dl) 0.49 0.51 0.53 - 0,2-1,2
Albumin (gr/dl) 30.0 27.0 25.0 24.0 35-52
Sodyum (mmol/L) 128 130 133 139 136-146
Potasyum (mmol/L) 4.25 5 5.1 5.59 3.5-4.1
Kalsiyum (mg/dl) 7.28 6.39 6.80 6.36 8,8-10,2
Lokosit (10A3/uL) 10 10.00 23.86 20.14 4,8-10,8
Eritrosit (1076/uL) 5.19 5.09 4.99 493 4,70-6,10
Hemoglobin (g/dl) 134 13.1 12.9 12.6 14,0-18,0
Hematokrit (%) 39 39.2 39.4 39.3 27-31
Trombosit (1073/uL) 126 164 126 90 130-400
LY% 33 34 1 2.4 20-50
NE% 92.8 93.6 97.2 95 43,0-65,0
M0% 3.9 29 1.7 2.5 8,5-11,7
pH 7.437 7.295 7.125 6.936 7,350-7,450
pCO, (mmHg) 29.3 50.9 59.8 78.1 35-45
pO, (mmHg) 46.6 53.1 44.6 32 83-108
Lac (mmol/L) 4.9 1.5 2.1 7.9 0,5-1,6
S0,% 78.4 81.7 75.7 52.5 95,0-99,0
FF-’rch;:rI:)mbin Zamani) 10.95 11.4 118 123 9,7-14,8
APTT (sn)
(Aktive Parsiyel Tromboplastin Zamani) 22.35 263 27.1 34.7 24,835
INR (International Normalized Ratio) 1 0.96 1 1.05 0,8-1,2
CRP (C-reaktif protein) (mg/L) 25.2 22.67 86.96 111.79 0-3,5
Ure (mg/dl) 87.6 86.5 121.1 160.6 17-43
e Acinetobacter Haemophilus
Trakeal kiitir baumanii i inﬂuenzpae i i

Midazolam ve remifentanil hidroklorir ile sedatize edilmis,
rutin kan, trakea ve idrar kiltira alinmistir. Trakea kiltur
sonucu 18.03.2024 tarihinde Acinetobacter baumanii
ve 20.03.2024 tarihinde haemophilus influenzae olarak
Ureme gelismistir. Hastaya ait laboratuvar bulgulari glinliik
degerlendirilmistir (Tablo 2).

Trakeadan gelen bol miktarda purilan sekresyon mevcut
olup akcigerin alt parankiminde infiltrasyon mevcuttur (Sekil
1). Yogun bakim lnitesinde hastaya sedasyon, vazopressor
ve antibiyotik tedavisi almasindan dolayl santral venoz

kateter acilmistir. Uriner kateter ve nazogastrik sonda
takilarak saatlik takip edilmistir. Hasta mekanik ventilatoriin
senkronize aralkli  zorunlu ventilasyon (synchronised
intermittent mandatory ventilation-SIMV) modunda FiO2
%100 ve Peep 9 olacak sekilde ayarlanip entibe takip
edilmistir. Kardiyoloji konstiltasyonu ile ekokardiyografi (EKO)
yapilmis ve ejeksiyon fraksiyon (EF) degerinin %35-40 oldugu
gorulmistir. Hastanin yatisindan taburcu edilmesine kadar
yasam bulgulari ve laboratuvar tetkikleri takip edilmistir.
Hemsire lokal ve sistemik enfeksiyon parametrelerini takip
etmis ve kayit altina almistir. Glnlik yatak ici banyo kurumda
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bulunan hazir silme bezleri araciligiyla uygulanmis, agiz
bakimi antiseptik sollisyonlar kullanilarak glinde en az iki kez
yapilmis, goz kurulugunu ve enfeksiyonu 6nlemek amaciyla
serum fizyolojik ile glinde 2 kez g6z bakimi saglanmustir.

Sekil 1: Olgu H 18.03.24 tarihine ait akciger goriintiisi

2. Beslenme ve Metabolik Durum

Olgu H'nin boyu 1,80 cm ve kilo 95 kg, beden kitle indeksi
(BKi) 29,3 kg/cm? olarak hesaplanmistir. Hastanin yogun
bakim (initesine yatisinda hekim tarafindan nazogastrik sonda
takilmis fakat yiiksek doz ikili vazopressér almasindan dolayi
beslenme baglanamamistir. Enfeksiyon parametrelerinin
yiksek  olmasindan  dolayr parenteral beslenmeye
gecilememistir. Hastanin viicut isisi stabil seyretmistir.

Sjogren sendromuna bagli agiz mukozasi giinde en az
3 kez degerlendirilmis olup, klorheksidin iceren agiz
bakim solisyonu ile bakimi yapilmistir. Disinde herhangi
bir curik gorilmemistir. Agiz ici kuruluk agisindan sik
stk degerlendirilip gozlemler kayit altina alinmistir. Agiz
icerisinde beyaz renkte mantarimsi bir goriinti gorulmis
olup hekime bildirilmistir. Hasta basing yarasi yoninden de
degerlendirilmis Braden Risk Degerlendirme Olcegine gére
10 puan olarak hesaplanmistir.

3. Bosaltim Sekli

18 Mart 2024 tarihinde yogun bakim lnitesine yatisi yapilan
Olgu H’ye Uriner sonda takilmistir. GUnlik bagirsak sesleri
hekim/ hemsire tarafindan degerlendirilmistir. Dilirez
gunlik olarak degerlendirilmis olup saatlik idrar takibi
hemsire tarafindan yapilmis ve hemsire gozlem kagidina

kaydedilmistir.

idrar rengi koyu sari ve miktarinda azalma oldugu gériilmiis ve
hekime haber verilmistir. Mayi inflUzyonun miktari artirilmis
200cc/h, denge 0-500cc olacak sekilde hesaplanmistir. Bir
haftalik yatisi boyunca gaita c¢ikisi olmamis, hekime haber
verilmistir. Bagirsak seslerinin normal olmasi ve batinin rahat
olmasindan dolayr herhangi bir ilag yapiimamistir.

4. Aktivite ve Egzersiz Sekli

Olgu H’nin sedasyon altinda olmasindan dolayr sabahlari
fizyoterapist esliginde Range of Motion (ROM) egzersiz
yaptiriimistir. Hastaya iki saatte bir yatak ici pozisyon
verilip, dort saatte bir ise 6dem takibi yapilmis ve her iki
Ust/alt ekstremiteler elevasyona alinmistir. Braden Risk
Degerlendirilmesi her glin takip edilmis, cilt bUtinlGgu glnlik
degerlendirilmis ve hemsire gozlem kagidina kaydedilmistir.
Olgu H’de herhangi bir siyanoz gorilmemis, kapiller geri
dolum 1-2 saniye oldugu tespit edilmistir.

5. Uyku ve istirahat Sekli

Olgu H ikili sedasyon altinda oldugu igin sorgulanamamistir.

6. Bilissel Algilama Sekli

Olgu H sedasyon altinda GKS 3-4 puan olarak
degerlendirilmistir. Pupiller izokorik (+/+) degerlendirilmistir.
Gozlerinin kapali olmasindan dolayl goz ici giinde 2-3 kez
kizariklik ve kuruluk acisindan degerlendirilmistir. Serum

fizyolojik ve hekim istegi ile gz damlasi kullaniimistir.

7. Kendini Algilama, Kendini Kavrama Sekli

Sedasyon altinda degerlendirilememistir.

8. Rol-iliski Sekli

Yogun bakim Unitesinde refakat¢i bulunmamasi nedeniyle
aile tyeleri arasindaki iliski degerlendirilememistir.

9. Cinsellik ve Ureme

Sorgulanamamistir.

10. Stres ile Basetme/Tolere Etme Durumu

Sorgulanamamistir.

11. inang ve Degerler Sekli
Sorgulanamamistir.

Fonksiyonel Saglik Oriintiisii Modeline gére 11 fonksiyonel
saghk orlintlsi alaninda degerlendirilen hasta icin hemsirelik
tanilar belirlenmistir. Bu tanilar “Etkisiz solunum 6riintiisi”,
“Enfeksiyon bulastirma riski”, “Kardiyovaskiler fonksiyonda
bozulma riski”, “Yatak ici hareketlilikte bozulma”, “Oral
mukoz membranda bozulma riski” ve “Dusme riski” olarak
belirlenmis; uygun hemsirelik girisimleri uygulanmistir.

Hasta icin belirlenen ve uygulanan hemsirelik tanilar Tablo
3’te sunulmustur.
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3. TARTISMA

Sjogren sendromu, ekzokrin bezlerin lenfositik infiltrasyonuna
bagli olarak tlkirik ve gozyasi bezlerinde fonksiyon kaybi
ile seyreden, sistemik tutulumlar ve interstisyel akciger
hastaligl gibi solunum sistemi etkilenmeleriyle karakterize
otoimmin bir romatizmal hastaliktir. Literatlirde, primer
SjS’li 5 hastadan birinde pulmoner tutulum oldugu
gorulmekte ve heniliz tam olarak anlasilamayan bu tutulum
sekli, yasam kalitesi ve mortaliteyi kot etkileyen onemli
bir komplikasyon olarak bilinmektedir (Gupta, Ferrada ve
Hasni, 2019; Thorne ve Sutcliffe, 2017). Bu galismada Sjogren
sendromu tanisi alan hastaya verilen hemsirelik girisimlerinin
Gordon’un Fonksiyonel Saglik Oriintiisi Model'ine gére
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Hastanin GKS puanin dlsiik olmasi, sedasyon almasi
ve mekanik ventilatére bagli olmasi nedeniyle “Dlisme
Riski” hemsirelik tanisi verilmistir ve hemsirelik girisimleri
uygulanmistir. Bu olguda disme gerceklesmemistir. Sjogren
sendromu, yalnizca goz ve agiz kurulugu ile sinirh bir hastalik
olmayip sistemik tutulumlari ve fonksiyonel bozulmalari
nedeniyle disme riskini olusturabilecek pek c¢ok unsur
icerdigi distintilmektedir.

Hastanin trakeal kultir Uremesi sonucundan ve CRP
diizeyinin ylksek seyretmesinden dolayi hastaya “Enfeksiyon
Bulastirma Riski” tanisi konmus ve hemsirelik girisimleri
uygulanmistir. He ve ark. (2020) yapmis olduklari ¢alismada
Sjogren sendromu olan hasta gruplarinda CRP degeri yiksek
seyretmistir (He ve ark., 2020). Rusinovic-Lovgach ve ark.
(2025) yapmis olduklari ¢alismada mortal riskinin yiiksek
seyrettigi ve en sik mortalite nedenlerinin %35,7 enfeksiyon,
%23,8 malignite ve %7,1 kardiyovaskiler hastalik oldugu
bulunmustur (Rusinovic — Lovgach ve ark., 2025). Bu olgu
literatir ile paralel seyretmis olup, sjégren sendromuna bagh
sistemik bozulmalarin viicut mekanizmalarini etkileyerek
hayati risk olusturdugu gorilmektedir. Bu nedenle
hemsireler, enfeksiyon riskini minimalize etmek icin aseptik
tekniklere titizlikle uymali, izolasyon dnlemlerini uygulamali
ve enfeksiyon belirtilerini erken donemde tespit etmek igin
dizenli degerlendirmeler yapmalidir.

Hastanin Sjogren sendromuna, beslenme yetersizligine ve
agiz icerisinde aft olmasina bagh “Oral Mukoz Membranda
Bozulma” tanisi konmustur ve gerekli hemsirelik girisimleri
uygulanmistir. Literatlire bakildiginda SjS sendromuna
bagh agiz kurulugu, tukarik bezi fonksiyon kaybi oldugu
belirtilmistir (Fox, 2005; Leone ve ark., 2017; Thorne ve
Sutcliffe, 2017). Bu olgu literatir ile paralel seyretmistir.
Hastanin agiz ici afti gerilememistir. Bunun nedeninin
enfeksiyona, SjS’ye bagli bagisiklik sisteminin etkilenmesine ve
yatisindan 4 glin sonra exitus olmasina bagli tedavi icin yeterli
zamaninin olmamasindan kaynaklandigi diistiniiimektedir.

Sjogren sendromuna baglh akciger enfeksiyonuna ve solunum
hizinin — derinliginin bozulmasina bagh hastaya “Etkisiz
Solunum Oriintiisi” tanisi verilmis ve hemsirelik girisimleri
uygulanmistir. Enfeksiyona bagl pnémoni her zaman dikkate
alinmali gerekli 6nlemleri alinmahdir. Akciger tutulumlarinin

risk faktorleri arasinda hipertansiyon, erkek cinsiyet ve
sigara icme oOykiasiinin  oldugu bilinmektedir. Primer
sjogren sendromunda solunum sisteminin tutulumu yasam
kalitesini bozmakla kalmayip, sag kalim riskinin azalmasina
ve mortal seyretmesine neden olmaktadir (Flament ve ark.,
2016; Nannini ve ark., 2013; Palm ve ark., 2013). Bu olguda
gozlemlenen klinik durumun, literatiirde tanimlanan risk
faktorleri ve komplikasyonlarla benzerlik gosterdigi dikkati
cekmektedir.  Solunum  fonksiyonlarindaki  bozulmanin
erken tanilanmasi ve uygun hemsirelik yaklasimlarinin
planlanmasi, bu tir olgularda énemli bir izlem alani olarak
degerlendirilebilir.

Hastanin kalp ritminin aritmik olmasi, ikili vazopressor
ilag almasi ve kalp tepe atiminin diisik olmasindan dolayi
“Kardiyovaskiler Fonksiyonda Bozulma Riski” tanisi
koyulmus ve hemsirelik girisimleri uygulanmistir. Ordonez
ve ark. (2020) yapmis olduklari calismada yogun bakim
yatiglarin %20,39’unda kardiyovaskiiler bozulmalarin oldugu
bildirilmistir (Ordonez ve ark., 2020). Yong ve ark. (2018)
yapmis olduklari sistematik derleme calismasinda primer
sjogren sendromunun kardiyovaskiler sistemi etkiledigi
ve arteriyel damar yapisini bozdugu belirtilmistir (Yong ve
ark., 2018). Hastanin mevcut klinik tablosunun, literatiirde
belirtilen bulgularla 6rtistigl ve bu nedenle kardiyovaskiiler
izlem siirecinin 6nemli oldugunu 6ne siirmektedir.

Hastanin sedasyon almasi, immobil olmasi ve mekanik
ventilatére bagli olmasi nedeniyle hastaya “Yatak Ici
Hareketlilikte Bozulma” tanisi koyulmus ve hemsirelik
girisimleri uygulanmistir. Sjégren sendromunda kas iskelet
sisteminde bozulma, artrit ve miyalji gorilebilmektedir
(Mihai ve ark., 2023). Yogun bakimda sedasyon almasi ve
mekanik ventilasyona bagli kalmasi yatak i¢i mobiliteyi
bozarak kas gligsiizligline neden olmaktadir (Karadas ve
Kapucu, 2018). Hastaya alt ve Ust ekstremitelerine ROM
egzersizleri yapilmistir. Hastanin motor fonksiyonlarinin
dizenli araliklarla izlenmesinin ve hareketlilik diizeyine gore
girisimlerin sekillendirilmesinin iyilesme siirecini destekledigi
dusinilmektedir.

4. SONUC

Olgu H 18.03.2024 tarihinde yogun bakim (Unitesine
yatirildiktan 4 giin sonra ex olmustur. Bu olguda, Sjogren
sendromuna bagh gelisen akciger enfeksiyonu ve buna
eslik eden sistemik komplikasyonlarin hastanin yogun
bakim silrecinde solunum, kardiyovaskiiler, hareketlilik ve
deri butunlGgu gibi bircok fonksiyonel saglik oriintlistinde
bozulmalara neden oldugu gorilmustir. Hastanin yogun
bakim linitesinde takip edilmesi, sedasyon almasi, immobilite
ve mekanik ventilasyon uygulamalarin olmasi bakim
gereksinimlerini artirmistir. Bakim sirecinde, hastaya 6zgi
risklerin erken tanilanmasi ve uygun hemsirelik girisimlerinin
zamaninda planlanmasinin  6nemli oldugu gorialmustar.
Ozellikle solunum fonksiyonlarinin yakindan izlenmesi,
cilt butinltglnin korunmasi ve vyatak ic¢i hareketliligin
desteklenmesi gibi alanlarda yapilan dizenli uygulamalar,
hemsirelik bakim kalitesi icin 6nem arz etmektedir.
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Benzer taniya sahip hastalarin bakiminda, hemsirelik
girisimlerinin Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Modeli temel
alinarak sistematik bicimde planlanmasi, hemsirelik siirecinin
daha batincil ve etkili yariatilmesine katki saglayacaktir. Bu
yaklasimin, hastanin bitlincil olarak degerlendirilmesini ve
olasi komplikasyonlarin énlenmesinde yol gosterici oldugu
disindlmektedir.
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Saglik egitimi sunan kurumlar, uygulamal 6gretim surecleri ve klinik rotasyonlar nedeniyle biyolojik risklerin yogun olarak bulundugu
ortamlardir. Bu derleme galismada; tip, dis hekimligi, hemsirelik ve ebelik gibi disiplinlerde 6grenim goren 6grenciler ile gérev yapan personelin
maruz kaldigi biyolojik tehlikeler ve bu risklerin yonetiminde kurumsal stratejilerin belirleyici roll literatir verileri dogrultusunda sistematik
bicimde degerlendirilmistir. Mevcut bulgular, saglk 6grencilerinin teorik bilgi duizeylerinin gorece yiiksek olmasina karsin, klinik uygulama
surecinde kisisel koruyucu ekipman kullanimina uyum ve mesleki maruziyet sonrasi kaza bildirimi konularinda yetersizlikler bulundugunu ortaya
koymaktadir. Ozellikle aerosol maruziyeti, kesici-delici alet yaralanmalari ve kan ve viicut sivilariyla temas gibi bransa 6zgii risklerin yénetiminde
yalnizca bireysel 6nlemlerin yeterli olmadigi; surdirilebilir bir biyogtvenlik yaklasimi igin kurum diizeyinde yapilandiriimis, “suglayici olmayan”
bir giivenlik kilttrinin tesis edilmesi gerektigi vurgulanmaktadir. Egitim personelinin biyogtivenlik farkindaligini degerlendiren olgek temelli
¢alismalar, teknik ve akademik kadronun bilgi, tutum ve uygulama diizeylerinin kurumsal glivenligin stirekliliginde kritik 6neme sahip oldugunu
gostermektedir. Sonug olarak, biyogivenlik egitimlerinin simulasyon temelli 6gretim, sanal gergeklik uygulamalari ve senaryo tabanl 6grenme
yontemleriyle desteklenmesi; hem kurum igi risk yonetim kapasitesini gliclendirecek hem de uzun vadede kiresel halk saghginin korunmasina
katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Biyogtivenlik, Saglik Egitimi, Laboratuvar Guivenligi, Risk Yonetimi, Biyoemniyet

ABSTRACT

Institutions providing health education are environments characterized by a high density of biological risks due to the nature of practical
training processes and clinical rotations. In this review study, the biological hazards encountered by students and staff in disciplines such as
medicine, dentistry, nursing, and midwifery, as well as the decisive role of institutional strategies in managing these risks, were systematically
evaluated in light of the existing literature. Current evidence indicates that although health students generally possess relatively high levels of
theoretical knowledge, they demonstrate deficiencies in adherence to personal protective equipment (PPE) use and in reporting occupational
exposures during clinical practice. In particular, the management of discipline-specific risks—such as aerosol exposure, sharps injuries, and
contact with blood and body fluids—cannot rely solely on individual precautions; rather, it necessitates the establishment of a structured, non-
punitive safety culture at the institutional level to ensure a sustainable biosafety framework. Scale-based studies assessing biosafety awareness
among educational personnel further demonstrate that the knowledge, attitudes, and practices of technical and academic staff play a critical
role in maintaining institutional safety. In conclusion, integrating biosafety education with simulation-based training, virtual reality applications,
and scenario-based learning approaches will not only strengthen institutional risk management capacity but also contribute to the long-term
protection of global public health.

Keywords: Biosafety, Health Education, Laboratory Safety, Risk Management, Biosecurity
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1. GiRiS

Saglik egitimi, yalnizca teorik bilginin aktarimini degil, ayni
zamanda klinik deneyim ve laboratuvar uygulamalarini da
kapsayan bitincil bir strectir. Egitim slirecinde 6grenciler
enfeksiyon etkeni tasiyabilen mikroorganizmalar ve gesitli
biyolojik materyallerle sikhkla karsilasmakta, bu durum onlar
acisindan somut biyolojik riskler olusturmaktadir. Laboratuvar
calismalariveuygulamaliderslersirasindamikroorganizmalarla
temas edilmesi, uygun sekilde yonetilmedigi takdirde ciddi
saglk sorunlarina yol acabilmektedir. Bu risklerin etkin
bicimde kontrol altina alinmasi yalnizca bireysel onlemleri
degil, ayni zamanda kurum genelini kapsayan sistematik ve
yapilandirilmis yaklasimlari gerektirmektedir (Singh, 2017;
WHO, 2020). Biyoglivenligin etkili sekilde uygulanmasi;
kapsamli risk degerlendirmelerinin yapilmasini, uygun
koruyucu ©nlemlerin alinmasini, egitim faaliyetlerinin
ylrattlmesini, etik sorumluluklarin gozetilmesini ve uzun
vadede surdurulebilir bir glivenlik kiltirinin olusturulmasini
icermektedir (Miller ve Wijdicks, 2019). Saglik alaninda egitim
veren kurumlarin biyoguvenlik stratejilerini glglendirmesi,
yalnizca mevcut egitim programlarinin giivenligini artirmakla
kalmamakta, ayni zamanda mezuniyet sonrasinda saglik
sisteminde gorev alacak profesyonellerin glvenli calisma
ahskanhklari kazanmasina katki saglamaktadir. Bu yonuyle
biyoglvenlik, egitim sireci ile profesyonel calisma yasami
arasinda islevsel bir kopru niteligi tasimaktadir.

Biyoglvenlik, saghk ve egitim ortamlarinda biyolojik
tehlikelerin kontrolinii amaclayan, disiplinler arasi ve
kapsamli bir yaklasim olarak tanimlanmaktadir (Fletcher ve
Payne, 2017). Bununla birlikte, bu yaklasim saghk branslarinin
uygulama alanina 6zgu risk profiline gore farkhlasmaktadir.
Tip ve hemsirelik egitiminde klinik rotasyonlar sirasinda
enjeksiyon uygulamalari, kan alma islemleri ve cerrahi
girisimlere katilim, kesici-delici alet yaralanmalari riskini
artirmakta ve Ogrencileri hepatit B virlisi (HBV), hepatit
C virtsi (HCV) ve insan immun yetmezlik virGsi (HIV) gibi
kan yoluyla bulasan patojenlere karsi yiksek risk altina
sokmaktadir (Bhattaraive ark., 2023). Dis hekimligi egitiminde
klinik uygulamalarda kullanilan ylksek hizli doner aletlerin
olusturdugu aerosol ve damlaciklar, tiiberkiiloz ve influenza
gibi solunum yolu enfeksiyonlari agisindan énemli bir risk
olusturmaktadir (Miller ve Wijdicks, 2019; Tucker, 2011).
Ebelik egitiminde ise 6grenciler dogum salonlarinda yiksek
hacimli kan ve amniyotik sivi maruziyeti ile karsi karsiya
kalmakta; bu durum hem 6grenci hem de hasta giivenligi
acisindan 6zgul bariyer 6nlemlerinin uygulanmasini zorunlu
kilmaktadir (Glnes ve ark., 2019; Wurtz ve ark., 2016).

Saglik oOgrencilerinin biyogtvenlik bilgi dizeylerine iliskin
literatir, sistematik egitim programlarinin farkindaligi ve risk
algisini artirdigini gostermektedir. Mifredata biyogivenlik
konularinin entegre edilmesi ve laboratuvar igeriklerinin
zenginlestirilmesi, Ogrencilerin bilgi dlzeylerinde ve risk
farkindaliklarinda anlamli artis saglamaktadir (Sun ve Liu,
2026; Bui ve ark., 2024). Bununla birlikte, bilgi-uygulama
paradoksu dikkat cekmektedir: Ogrencilerin el hijyeni ve kisisel
koruyucu ekipman kullanimi gibi temel konularda teorik bilgi

duzeyleri yiksek olmasina ragmen, klinik yogunluk altinda
bu bilgileri davranisa donlstiirme oranlarinin disik kaldigi
bildirilmektedir (Salmanzadeh ve ark., 2021; Singh, 2017).
Ayrica 6grencilerin gogunlukla maske ve eldiven kullanimina
odaklandiklari, ancak aerosol maruziyetinde kritik éneme
sahip koruyucu gozlik ve yiz siperligi gibi ekipmanlarin
kullanimini ihmal edebildikleri belirtiimektedir (Weiss ve
McCarthy, 2019; Turan ve ark., 2022). Maruz kalinan biyolojik
kazalarin raporlanmasina iliskin farkindahgin diisiik olmasi ve
bildirim kulturiinin yeterince gelismemis olmasi ise kurumsal
risk yonetimini zorlastiran temel sorunlardan biri olarak 6ne
¢ikmaktadir (Fletcher ve Payne, 2017; Shrestha ve ark., 2022).

Biyoglvenligin ~ kurumsal  dizeyde etkin  bicimde
uygulanmasi; sirekli risk degerlendirmesini, yapilandiriimis
egitim faaliyetlerini, etik sorumluluklarin gozetilmesini
ve sdrdurdlebilir  bir glvenlik  kdltirinin  insasini
gerektirmektedir (Miller ve Wijdicks, 2019; Kimman ve ark.,
2008). Biyoglivenlik egitiminin yetersiz oldugu durumlarda
laboratuvar kaynakl olaylarin ve enfeksiyon risklerinin arttigi
gosterilmistir (Salmanzadeh ve ark., 2021; Sun ve Liu, 2026).
Kurumlarin 6grencilerine givenli bir egitim ortami sunmasi
temel bir etik yukamluliktir (Resnik, 2012). Bu baglamda,
saghk egitimi veren kurumlarin biyogiivenlik stratejilerini
giclendirmesi yalnizca mevcut programlarin givenligini
artirmakla sinirli kalmayip, mezuniyet sonrasinda saglk
sisteminde gorev alacak profesyonellerin giivenli galisma
aliskanliklari gelistirmesine ve toplum sagliginin korunmasina
da katki saglamaktadir (Kimman ve ark., 2008; Dzau ve ark.,
2018). Bu yonuyle biyogtvenlik, egitim streci ile profesyonel
yasam arasinda vazgecilmez bir baglanti olusturmaktadir.

2. YONTEM VE GEREGLER

2.1. Calisma Tasarimi

Bu calisma, biyoglvenlik egitiminin saghk egitimi
kurumlarindaki yeri ve etkilerini inceleyen kapsamli bir
literatir derlemesi niteligindedir. Derleme yaklasimi

benimsenmis; konuya iliskin ulusal ve uluslararasi bilimsel
yayinlar sistematik bir arama stratejisi ile incelenmistir.

2.2. Veri Tabanlari ve Arama Stratejisi

Literatlr taramasi PubMed, Web of Science ve Google Scholar
veri tabanlarinda gergeklestirilmistir. Arama siirecinde konu
basliklarina uygun olarak hem ingilizce hem Tiirkce anahtar
kelimeler kullanilmistir. Anahtar kelimeler; biyoglivenlik,
biyolojik glivenlik egitimi, saglk egitimi, laboratuvar glivenligi,
risk yonetimi, mifredat entegrasyonu, laboratuvar kaynakli
enfeksiyon ve etik boyutlar gibi kavramlari kapsamaktadir.

2.3. Zaman Arahigi

Arama stratejisi arasindaki

kapsamaktadir.

2006-2026 vyillari yayinlari
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2.4. Dahil Etme ve Hari¢ Tutma Kriterleri

Hakemli dergilerde yayimlanmis, konu ile dogrudan iliskili ve
erisilebilir dilde sunulan galismalar dahil edilmistir. Konu disi
veya metodolojik agidan yetersiz calismalarise degerlendirme
disi birakilmistir

2.5. Segim Siireci

Literatlr segimi baslik ve 6zet incelemesi ile baslanmis,
ardindan tam metin degerlendirmesi yapiimistir. Calismalar;
bilimsel gecerlilik, yontem acikligi, atif dizeyi ve konu ile
dogrudan iliski kriterlerine gore analiz edilmistir. Se¢im
sireci, tarafsizigi artirmak amaciyla belirlenen kriterlere
gore ylratalmustar.

2.6. Veri Analizi ve Sentez

Elde edilen bulgular; egitim modelleri, risk yonetimi, etik ve
hukuki boyutlar ile halk saglig etkileri cercevesinde tematik
olarak analiz edilmistir.

2.7. Kisithhiklar

Bu galisma, yalnizca segilen veri tabanlariile sinirldir. Griliteratdr,
raporlar ve bazi yerel yayinlar kapsam disinda kalmis olabilir.

3. SAGLIK EGiTiMiINDE BiYOGUVENLIGE iLiSKiN LITERATUR
BULGULARI

3.1. Bilgi Diizeyi

Saglik ogrencilerinin biyoglvenlik bilgi seviyeleriyle ilgili
literatlrde, sistematik egitim programlarinin farkindahgi
ve risk algisini artirdigl ortaya cikiyor. Sun ve Liu (2026)
yaptiklart calismada, miufredata biyoglvenligi katinca
dizenli egitim alan 6grencilerin farkindaligi belirgin olarak
yukseldigini gostermektedir. Li ve ark. (2024) kesitsel
calismada laboratuvar egitimini zenginlestirince bilgi
seviyelerinin olumlu etkilendigini bulmuslardir. Yani 6grenci
bilgi dizeyi ve farkindalik kismi i¢in laboratuvar egitimi
iceriginin zenginlestiriimesinin 6grencilerin biyoglvenlik bilgi
seviyelerini olumlu etkiledigi belirlenmistir.

3.1.2. Brang Farklihklari: Tip ve hemsirelik 6grencilerinin
ozellikle kan yoluyla bulasan patojenler ve kesici-delici
alet yaralanmalari konusundaki bilgi duzeylerinin yiksek
oldugu, ancak bildirim prosedirleri ve kaza sonrasi
yonetim konusundaki farkindalklarinin yetersiz kaldig
saptanmistir (Juni ve Khraisat, 2017; Oztiirk ve Cetinkaya,
2021). Dis hekimligi 6grencilerinde ise aerosol maruziyetine
bagh risklerin farkindalgr yiksek olmakla birlikte, Unite
dezenfeksiyonu ve sterilizasyon standartlarina uyumda
tutarsizhklar rapor edilmistir (Al-Abadla ve ark., 2020).

Ebelik 6grencilerinin dogum sonu dénemdeki biyolojik sivi
temaslarina yonelik farkindaliklarinin, teorik egitimle paralel
olarak arttigi ancak kisisel koruyucu donanim (6zellikle
koruyucu gozliik ve siperlik) kullaniminin uygulama sirasinda

sikhkla ihmal edildigi gbzlemlenmistir (Glnes ve ark., 2019;
Turan ve ark., 2022).

Tip ve Dis Hekimligi: Dis hekimligi 6grencilerinde sadece maske
takmanin yeterli olmadigi, aerosol olusumunu yonetmek igin
similasyon temelli egitimlerin (ylksek vakum kullanimi gibi)
el becerisini ve farkindaligr dogrudan artirdigi saptanmistir
(Lopez ve ark., 2021). Benzer sekilde tip 6grencilerinde, igne
batmasi kazalarini dnlemek icin yapilan “givenli enjeksiyon”
pratikleri, teorik derse gore kaza oranlarini %60’a yakin
azaltmaktadir (Juni ve Khraisat, 2017).

Hemsirelik ve Ebelik: Ebelik 6grencilerinin dogum salonu gibi
viicut sivisitemasinin ok yliksek oldugu alanlarda, similasyon
lizerinden yaptiklari “bariyer korumasi” egitimlerinin, gercek
klinik sahadaki hata payini minimize ettigi gorilmektedir
(Garcia ve ark., 2022). Ozellikle ebelik ve hemsirelik gibi
invaziv girisimlerin yogun oldugu branslarda, video destekli
ve senaryo bazli 6grenme modelleri bilginin kaliciligini saglar.

Kalici Davranis Degisikligi: Sadece teorik bilgi aktarimina
dayanan egitim yaklagimlarinin, 6grencilerin gergek biyolojik
risklerle karsilastiklari durumlarda yeterli hazirligi saglamada
yetersiz kaldigi bildirilmektedir. Buna karsilik, uygulamali, vaka
temelli ve deneyim odakl 6grenme modellerinin, 6grencilerin
risk durumlarinda panik tepkisi vermek yerine kontrollii ve
profesyonel davranis kaliplari gelistirmelerine katki sagladig
vurgulanmaktadir. Nitekim Sun ve Liu (2026) Biosafety
Education Study (Biyoglvenlik Egitimi Calismalari) tarafindan
gerceklestirilen giincel bir calismada, miifredata entegre edilen
simiilasyon tabanli biyogivenlik egitimlerinin, 6grencilerin
hem risk algisini hem de glivenli davranis sergileme egilimini
anlamli diizeyde artirdig1 ortaya konmustur.

Sonu¢ olarak; laboratuvar enfeksiyonlarinin birgogunun
egitim ortamlarinda meydana geldigi gercegi g6z Oniine
alindiginda (Harding ve Byers, 2006), dijital 6grenme araglari
ve simulasyonlarin bu egitim siireclerine dahil edilmesi artik
bir liks degil, zorunluluktur.

3.1.3. Teori-Pratik Boslugu: Glincel literatiir, 6grencilerin
biyogilvenlik kurallarini «sinav basarisi» odakh 6grendiklerini,
klinik sahada ise «zaman baskisi» ve «ekipman yetersizligi»
gibi nedenlerle bu kurallari esnetebildiklerini gostermektedir
(Bahat ve ark., 2021; Salmanzadeh ve ark., 2021). Bu durum,
farkindalik egitimlerinin sadece bilgi aktarimiyla sinirli
kalmayip davranis degisikligini hedefleyen simiilasyonlarla
desteklenmesi gerektigini ortaya koymaktadir.

3.1.4. Mifredat Rolii: Mifredatina sistematik biyoglvenlik
egitimi entegre edilen kurumlarda 6grencilerin risk algisinin,
egitim almayan gruplara oranla belirgin dizeyde yiksek
oldugu belirlenmistir. Ozellikle laboratuvar igeriklerinin vaka
temelli senaryolarla zenginlestirilmesi, 6grencilerin biyolojik
tehlikeleri tanima ve 6nleyici stratejiler gelistirme becerilerini
olumlu yonde etkilemektedir.

3.2. Uygulamali Egitimlerin Rolii

Laboratuvar  egitimlerinde  biyoglivenlik  konularinin
uygulama temelli ve etkilesimli yontemlerle Ogretilmesi,
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ogrencilerin glvenli ¢alisma davranislarini gelistirmekte ve
kisisel koruyucu ekipman kullanimi ile standart prosedirlere
uyum dizeylerini artirmaktadir. Bu bulgular, yalnizca teorik
derslerin yeterli olmadigini ve vaka temelli, deneyim odakl
6grenme yaklasimlarinin biyoguvenlik egitiminin etkinligi
acisindan 6nemli oldugunu gostermektedir (Muneer ve ark.,
2021).

4. EGiTiM KURUMLARI KURUMSAL STRATEJILERI VE RiSK
YONETIMI

4.1 Kurum Kiiltiri ve Biyogiivenlik Politikalari

Biyoglvenlik uygulamalarinin  etkinligi, blyik ol¢ide
kurumun yonetim anlayigi ve gilivenlik kiltirayle iligkilidir.
Kurumsal stratejilerde risk yonetimi devreye girer. Kimman
ve ark. (2008), biyoglvenlik kiltlrini politikalara entegre
edince gilvenli ortamlar olustugunu gostermistir. Risk temelli
biyoguvenlikydnetimi, laboratuvarlaringiivenliginiartirmakta
ve potansiyel biyolojik tehditlere veya beklenmedik olaylara
karst kurumsal hazirlik kapasitesini gliclendirmektedir
(Dickmann ve ark., 2015).

4.1.1 Yonetsel Liderlik ve Taahhiit: Biyogiivenlikte basarinin
anahtari, kurum yonetiminin bu sdreci bir “maliyet”
degil, “kalite standardi” olarak gdrmesidir. Ust ydnetimin
biyoglvenlik altyapisina (modern havalandirma sistemleri,
sertifikali biyogtvenlik kabinleri vb.) ayirdigi biitge, kurumun
bu konudaki kararhhgini simgeler (O’Malley ve ark., 2021).

4.1.2 Biitiinlesik Risk Analizi: Kurumsal stratejiler
kapsaminda; tip, dis hekimligi, hemsirelik ve ebelik gibi
farkl risk profillerine sahip boélimler igin “kuruma 06zgi”
risk matrisleri olusturulmalidir. Bu analizler, sadece biyolojik
ajanlari degil, insan hatasini minimize edecek kurumsal is
akislarini da kapsamalidir (WHO, 2020).

4.1.3 Sirdurilebilirlik: Biyoguvenligin kurumsal bir kimlik
kazanmasi icin gegici ¢cozimler yerine, uzun vadeli ve surekli
gincellenen standart uygulama prosedirlerinin (SOP)
kurumsal hafizaya islenmesi gerekmektedir (Sture ve ark.,
2022).

4.2 Egitim Personeli Yeterliliklerinin Arttirilmasi

Egitim personeli vyeterliligini artirmak da kilit bir rol
oynamaktadir. Akademik ve teknik personelin biyoguvenlik
egitimine erisimi, glivenli ortam yaratmada rol oynamaktadir.
Personele egitim vyatirmi yapmak sadece 0Ogrencileri
korumakla kalmayip, kurum ici riskleri de yonetmeye firsat
vermektedir (Harding ve Byers 2006).

4.2.1 Bilgi-Tutum-Uygulama (KAP) Skorlari: Personel
Uzerinde vyapilan ¢alismalarda, biyogilivenlik konusundaki
“tutum” skorlarinin yiiksek olmasina ragmen, bu tutumun
“uygulama” (pratik) skorlarina yansimadigi goérilmektedir
(Ahmed ve ark., 2022). Ozellikle laboratuvar teknisyenlerinin
biyolojik riskleri tanima konusunda akademik personelden
daha ylksek skor aldigi, ancak standart operasyon
prosedirlerine (SOP) uyumda her iki grubun da klinik
yogunluk nedeniyle esneklik gosterdigi saptanmistir.

4.2.2 Kurumsal Bildirim ve Ogrenen Organizasyon:
Personelin yasadigi biyolojik kazalari (igne batmasi vb.)
raporlama egilimini dlcen calismalar, “suclayici olmayan” bir
kaltirin eksikliginde raporlama oranlarinin %25 civarinda
kaldigini gostermektedir (Mourad ve ark., 2020). Kurumlarin
bir geri bildirim mekanizmasi insa etmesi, bu zayif noktalarin
tespiti icin stratejik bir zorunluluktur.

4.2.3 Akademik Personel Yeterliligi: Egiticilerin sadece
kendi uzmanlik alanlarinda degil, biyogilivenlik standartlari
konusunda da dizenli olarak kurumsal egitimlerden
gecirilmesi, Ogrenciye aktarilan bilginin dogrulugunu ve
sahadaki denetimin kalitesini artirir (Ahmed ve ark., 2022).

4.2.4 Teknolojik Entegrasyon: Kurumsal stratejiler,
dijitallesen egitim dlinyasina uyum saglamalidir. Biyoguvenlik
egitimlerinde sanal gergeklik (VR) veya dijital simiilasyonlarin
kurumsal altyapiya dahil edilmesi, 0grencinin gercek
riskle karsilasmadan ©nce glivenli bir ortamda deneyim
kazanmasini saglayan modern bir kurumsal yaklasimdir (Kaur
ve ark., 2024).

Sonucolarak, egitimkurumlarininbiyogtivenligibir “btrokratik
zorunluluk” yerine, “kurumsal itibar ve etik sorumluluk”
olarak tanimlamasi; giivenli calisma davranislarinin sadece bir
ders konusu degil, mesleki bir yasam bi¢imi haline gelmesini
saglayacaktir.

5. ETiK, HUKUKi VE TOPLUM SAGLIGI BOYUTLARI

5.1. Etik Sorumluluklar

Biyoglvenlik uygulamalari yalnizca teknik prosedirler
kapsaminda degerlendirilmeyip, ayni zamanda kurumsal
ve mesleki etik sorumluluk ¢ergevesinde ele alinmaktadir.
Etik literatlrde, Onlenebilir zararlarin ortaya c¢ikmasi;
bireysel hatalarin 6tesinde, kurumsal yapilarin ve yonetim
sistemlerinin  sorumlulugu olarak degerlendirilmektedir
(Resnik, 2012).

Saglik egitimi veren kurumlar agisindan gilivenli galisma
ortaminin saglanmasi; 6grencilerin, akademik personelin
ve destek birimlerinin korunmasini kapsayan temel bir
etik yukamlultktir. Bu kapsamda biyoglvenlik kiltiriinin
olusturulmasi, vyalnizca mevzuat gerekliligi degil, ayni
zamanda kurumsal etik sorumlulugun bir pargasidir.

5.2. Halk Saghg Etkileri

Egitim ve arastirma ortamlarinda biyolojik risklerin yeterince
kontrol edilmemesi, yalnizca kurum igi glivenligi degil, toplum
saghgini da etkileyebilecek sonuglar dogurabilmektedir.
Laboratuvar kaynakli enfeksiyonlar ve biyolojik ajanlarin
kontrolsiiz yayilimi, halk saghg agisindan potansiyel risk
olusturan senaryolar arasinda yer almaktadir.

Kimman ve ark. (2008), biyogtivenlik politikalarinin yetersiz
uygulanmasinin  halk saghgi risklerini artirabilecegini
vurgulamistir. Bu baglamda biyogivenlik, yalnizca kurumsal
bir glivenlik uygulamasi degil; ulusal ve kiiresel halk saghgi
stratejilerinin tamamlayici bir bilesenidir.
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5.2.1. Toplumsal Etki Alanlari: Enfeksiyon Yayilim Zinciri ve
Toplum Guvenligi: Saglik alaninda egitim goéren bireyler, klinik
uygulamalar ve laboratuvar calismalari sirasinda potansiyel
patojenlere maruz kalabilmektedir. Uygun enfeksiyon kontrol
onlemleri alinmadiginda, asemptomatik tasima vyoluyla
toplum igi yayilim riski olusabilmektedir. Ozellikle direngli
mikroorganizmalar agisindan bu durum daha kritik hale
gelmektedir (Fauci ve ark., 2014).

Antimikrobiyal Direng ve Cevresel Etkiler: Laboratuvar
kaynakli biyolojik atiklarin uygun sekilde inaktive edilmemesi
veya bertaraf edilmemesi, cevresel mikrobiyal ekosistem
lzerinde etkiler olusturabilir. Bu durum, diren¢ genlerinin
cevreye yayillimi agisindan dolayl bir risk faktorii olarak
degerlendirilmektedir (Dzau ve ark., 2018). Antimikrobiyal
direng, ginimuzde kiresel saglk tehditleri arasinda yer
almaktadir.

Kuresel Saglk Givenligi: Pandemiler sonrasinda, biyoguvenlik
standartlarinin kuresel saghk givenligi ile dogrudan iliskili
oldugu daha belirgin hale gelmistir. Egitim ve arastirma
kurumlarinda uygulanan biyoglvenlik protokolleri, olasi
salginlarin erken asamada kontrol altina alinmasina katki
saglayan Onleyici mekanizmalar arasinda yer almaktadir
(Morse ve ark., 2012).

Ekonomik ve Sosyal Etkiler: Biyolojik olaylarin kontrol
edilememesi durumunda saglik sistemleri Gzerinde ek yuk
olusmakta; is glciu kaybi, saglik harcamalarinda artis ve
Uretkenlik kaybi gibi ekonomik sonuglar ortaya gikabilmektedir
(Klotz ve Sylvester, 2020).

Toplumsal Gilven ve Kurumsal itibar: Saglik egitimi
kurumlarinin  biyogivenlik  konusundaki uygulamalari,
toplumun bilimsel kurumlara duydugu guven ile iliskilidir.
Laboratuvar kazalari veya givenlik ihlalleri, kamu algisini
etkileyerek dezenformasyon ve korku olusumuna zemin
hazirlayabilmektedir (Le Duc ve Anderson, 2017).

Bu cercevede biyogivenlik, bireysel dizeyden baslayarak
kurumsal ve toplumsal dizeye uzanan cok katmanh bir
sorumluluk alani olarak degerlendirilmektedir.

6. SONUC

Saglik egitimi veren kurumlarda biyogivenlik uygulamalari;
teknik prosedirlerin Otesinde, kurumsal yonetim, etik
sorumluluk ve halk sagligi stratejileri ile bitlnlesmis bir
yapilya sahiptir. Literatir bulgulari, etkili biyoglivenlik
politikalarinin uygulanmasinin hem bireysel glivenlik hem
de toplum saghginin korunmasi agisindan kritik 6neme
sahip oldugunu gostermektedir (Kimman ve ark., 2008).
Bu derleme kapsaminda incelenen calismalar, biyoguvenlik
egitiminin mifredata entegrasyonunun ve uygulamaya donik
egitim vyaklasimlarinin, risklerin azaltilmasinda belirleyici
rol oynadigini ortaya koymaktadir. Teorik bilgi ile uygulama
arasindaki uyumun guglendirilmesi, potansiyel biyolojik
risklerin erken asamada Onlenmesine katki saglayabilir
(Oztiirk ve Cetinkaya, 2021; Salmanzadeh ve ark., 2021).
Sonug olarak biyoglvenlik, yalnizca laboratuvar glivenligi

kapsaminda degerlendirilemeyecek; etik, hukuki, kurumsal
ve halk saghgi boyutlarini iceren bltincil bir yénetim alani
olarak ele alinmalidir.

Literatirde saglik bilimleri 6grencilerinin  biyoglvenlik
konusunda yiiksek teorik bilgiye sahip oldugu genel bir
kabulddr (Singh, 2017). Ancak bu calisma kapsaminda
incelenen brans odakli arastirmalar (Juni ve Khraisat, 2017;
Shrestha ve ark., 2022), tip ve ebelik 6grencilerinde kaza
bildirim oranlarinin %30’larda kalmasi nedeniyle literatiirdeki
“bilgi dlizeyi ylksektir” genel yargisinin pratik sahada gegersiz
oldugunu gostermektedir. Bu durum, egitimin sinav odakli
olmasindan kaynaklanan bir “gecici 6grenme” sorununa
isaret etmektedir. Genel biyoglvenlik rehberleri (WHO,
2020) evrensel kurallar sunsa da derlememizde ulasilan
bulgular her bransin kendine has bir “ihmal alani” oldugunu
saptamistir. Dis hekimliginde aerosol yonetimi (Lopez ve
ark., 2021), ebelik ve hemsirelikte ise kan/sivi temasi (Garcia
ve ark., 2022) en zayif halkalardir. Literatiirdeki standart
onlemler ile 6grencilerin bu branslardaki KKD kullanim
direnci kiyaslandiginda, egitimin bransa 6zgi similasyonlarla
kisisellestirilmesinin bir zorunluluk oldugu teyit edilmektedir
(Li ve ark., 2024).

Bircok calisma biyoglvenligi 6grenci odakli ele alirken, Lee
ve ark. (2023) ile O’Malley ve ark. (2021) konuyu yonetsel
bir liderlik sorunu olarak tanimlamaktadir. Derlememiz
sonucunda ulasilan “teknik personelin bilgi eksikligi”
(Ahmed ve ark., 2022) bulgusu, kurumsal stratejilerin sadece
ogrenciye degil, tim akademik ve idari kadroya yayllmasi
gerektigini gosteren kritik bir veridir.

Dzau ve ark. (2018) atik yonetiminin cevresel dirence etkisini
vurgulamaktadir. Ozellikle enfeksiyon kontrolii kapsaminda
kullanilan tek kullanimlik kisisel koruyucu ekipmanlar (KKE),
saglik sisteminde 6nemli miktarda atik olusumuna ve cevresel
kirlilige katkida bulunmaktadir. Saglik galisanlarinin KKE kullanimi
konusundaki bilgi, tutum ve uygulamalarini inceleyen bir
arastirmada, katilimcilarin énemli bir kisminin KKE kullaniminin
cevresel etkilerinin farkinda olmadigl ve saglk kurumlarinda
cevresel slrdlrulebilirligin - yeterince tesvik  edilmedigini
diisindUgl belirlenmistir. Bununla birlikte saghk calisanlarinin
surdurilebilir saglk politikalarina ilgi duydugu ve uygun
politika diizenlemeleri ile KKE kullaniminin gevresel etkilerinin
azaltilabilecegi vurgulanmaktadir. Bu durum, enfeksiyon
kontrolli uygulamalarinin strdiriliirken ayni zamanda gevresel
sorumlulugun da dikkate alinmasi gerektigini gostermektedir
(Lin ve ark., 2025) Bu durum, biyogivenlik egitiminin etik bir
sorumluluktan 6te, yasal ve toplumsal bir yikiimlilik oldugunu
kanitlamaktadir (Resnik, 2012).

Laboratuvarkazalarininyalnizca bireysel saglik riskleriyle sinirli
kalmadigi, ayni zamanda onemli diizeyde ekonomik kayiplar
ve toplumsal etkiler dogurdugu literattirde vurgulanmaktadir.
Bu baglamda, Klotz ve Sylvester (2020) Laboratory Biosafety
Study (Laboratuvar Biyogiivenligi Calismalari) tarafindan
yapilan ¢alismada, laboratuvar kaynaklh kazalarin saglk
sistemi lzerindeki yuki artirdigi ve genis oOlcekte sosyal
ve ekonomik sonuglara yol acabilecegi ortaya konmustur.
Ancak derleme sirecinde incelenen veriler, 6grencilerin
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maruz kaldiklari kazalari bildirme oranlarinin  %30’larin
altinda oldugunu (Juni ve Khraisat, 2017; Shrestha ve ark.,
2022) gostermektedir. Literatlirde raporlanan ekonomik
ve toplumsal maliyetlerin, laboratuvar kazalarinin gercek
boyutunu tam olarak yansitmadigi; 6zellikle bildirilmeyen
olaylar g6z 6nine alindiginda mevcut verilerin sorunun
yalnizca sinirli bir kismini temsil ettigi degerlendirilmektedir.
Bu durum, kayit altina alinmayan kazalar nedeniyle halk
saghg Uzerindeki toplam yulkiin gercekte ¢ok daha yiiksek
olabilecegine isaret etmektedir.

Bildirim kalturindeki bu yetersizlik, yalnizca bireysel saglik
risklerinin  yonetimini zorlastirmakla kalmamakta, ayni
zamanda mesleki maruziyetlerin gergek sikliginin ve ekonomik
yukanin dogru bicimde hesaplanmasini da engellemektedir.
Clnku bildirilmeyen yaralanmalar, laboratuvar incelemeleri,
profilaksi uygulamalari ve is glici kaybi gibi dogrudan
ve dolayli maliyetlerin kayit altina alinmamasina neden
olmaktadir. Bu durum saglik sistemlerinde kesici-delici alet
yaralanmalarina bagli gercek ekonomik yiikiin oldugundan
daha dusik goériinmesine yol agmaktadir. Dolayisiyla saghk
kurumlarinda giivenli ¢alisma ortamlarinin olusturulmasinin
yani sira vyaralanmalarin rapor edilmesini tesvik eden
kurumsal politikalarin gelistirilmesi hem enfeksiyon kontrol
hem de saglik ekonomisi agisindan kritik bir gereklilik olarak
degerlendirilmektedir.

Literatlr genel olarak biyoglivenligi “laboratuvar duvarlari
icinde bir givenlik disiplini” olarak tanimlarken (Singh,
2017), bu derlemede analiz edilen ¢ok disiplinli veriler (Tip,
Dis Hekimligi, Ebelik sentezi); biyogivenlik egitimindeki
eksikligin ulusal halk sagligi siirveyans sistemlerini dogrudan
sekteye ugrattigini kanitlamaktadir. incelenen calismalarin
toplam sonucu, Morse ve ark. (2012) tarafindan vurgulanan
“pandemi hazirhigl” ilkesinin, ancak egitim kurumlarindaki
“bireysel farkindalik” ile “kurumsal strateji” (Lee ve ark., 2023)
arasindaki makasin kapatilmasiyla mimkin olabilecegini
teyit etmektedir. Teorik derslerin yerini, davranis degisikligi
yaratan similasyon ve sanal gerceklik (VR) temelli uygulamali
modeller almaldir (Kaur ve ark., 2024; Sun ve Liu, 2026).
Ogrencilerin ve personelin kazalari ceza korkusu olmadan
bildirebilecegi kurumsal mekanizmalar gelistirilmelidir
(Mourad ve ark., 2020). Egitimler sadece 6grencilerle sinirli
kalmamali; akademik ve teknik personelin yetkinlikleri dizenli
olarak olgilmelidir (Ahmed ve ark., 2022). Biyoguvenlik
egitimleri, ulusal halk saghgi ve pandemi hazirlk stratejilerinin
bir parcasi olarak mifredatlarda daha genis yer bulmahdir
(Morse ve ark., 2012). Gelecekte yapilacak arastirmalarin,
biyogilivenligi sadece bilgi seviyesi lizerinden degil, “gtivenlik
kaltira olgekleri” kullanarak tutum ve davranis degisikligi
odakli incelemesi dnerilmektedir.
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Tablo: Personel Uzerine Yapilan Biyogiivenlik Farkindalik ve Tutum Calismalarinin Karsilastirmasi

Calisma / Yazar
Ahmed ve ark. (2022)

Kaur ve ark. (2024)
Mourad ve ark. (2020) Klinik Personel

Lee ve ark. (2023)

Odak Grup

Temel Bulgu / Olgek Sonucu
Akademik ve Teknik Personel | Bilgi diizeyi %85, Uygulama skoru %62.

Karsilagtirmali Cikarim
Teorik bilgi pratige tam olarak déniismemektedir.

Dijital simulasyonlarin tutum puanlarini %35

Saglik Egiticileri

artirdigl saptanmistir.

Teknolojik entegrasyon farkindaligi kalicilastirir.

Kaza bildiriminde “ceza korkusu” en buyik

engeldir (%72).

Kurumsal destek arttikca, giivenlik kiltlri Yonetsel
algist %50 artis gosterir.

Laboratuvar Sorumlulari

Seffaf bildirim kaltura yetersizligi riski artirir.

liderlik, personel  motivasyonunun
anahtaridir.
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Sivrisinekler, diinya genelinde genis bir yayilim gosteren ve ekolojik agidan biylik 6neme sahip vektor organizmalardir. Bu derlemede ele alinan
Culex pipiens ve Culiseta longiareolata tirleri, farkl habitat 6zelliklerine uyum saglamis ve larval gelisimlerini sucul habitatlarda strdiiren iki
onemli sivrisinek turtddr. Sivrisineklerin larval dénemlerini gecirdikleri habitatlar; tiirlerin biyolojisi, populasyon dinamikleri ve potansiyel
vektorluk rollerini sekillendiren temel ekolojik faktorlerdendir.

Culex pipiens genellikle yiiksek organik madde igerigine sahip, durgun sular (kanalizasyon sistemleri, atik sular) tercih ederken; Culiseta
longiareolata gogunlukla gegici su birikintilerinde, temiz veya yari temiz ortamlarda (yagmur havuzlari, kaya oyuklar) Gremeyi tercih etmektedir.
Ancak son yillarda yapilan galismalar, bu tirlerin sanilanin aksine kati ekolojik sinirlara sahip olmadigini ve gevresel strese karsi yliksek bir
ekolojik plastisite gelistirdiklerini gostermektedir.

Bu calismada, halk saghgi agisindan kritik Gneme sahip bu iki tiirtin larval habitat tercihleri; fizikokimyasal parametreler, biyotik etkilesimler
(predasyon ve rekabet) ve kimyasal kirlilik toleransi agisindan kapsamli bir sekilde incelenmistir. Ayrica, habitat karakterizasyonunda geleneksel
yontemlerin otesine gegerek, suyun molekdler profilinin (organik bilesikler) belirlenmesinde Gaz Kromatografisi-Kitle Spektrometrisi (GC-MS)
gibi analitik tekniklerin 6nemi tartisilmistir. Bununla birlikte, larval habitatlarin kimyasal bilesenleri ile tiirlerin davranissal tercihleri arasindaki
iliskilerin halen sinirli sayida calisma ile ele alindigi gértlmektedir. Derlenen veriler, tirlerin habitat secim mekanizmalarinin anlasilmasinin,
vektor kontrol stratejilerinin gelistirilmesindeki kritik rollini ortaya koymaktadir.

Anahtar Kelimeler: Culex pipiens, Culiseta longiareolata, Larval habitat, Ekolojik plastisite

ABSTRACT

Mosquitoes are vector organisms with a wide global distribution and significant ecological and public health importance. Culex pipiens and
Culiseta longiareolata are two widely distributed mosquito species that have adapted to diverse aquatic habitats and complete their larval
development in a range of natural and anthropogenic water bodies. The ecological characteristics of larval habitats play a central role in shaping
species biology, population dynamics, and vector potential.

Culex pipiens is generally associated with stagnant waters rich in organic matter, including polluted and eutrophic environments such as sewage
systems and wastewater, whereas Culiseta longiareolata is more frequently reported from temporary water bodies and relatively clean or semi-
clean aquatic habitats. Nevertheless, accumulating evidence indicates that both species exhibit considerable ecological plasticity, allowing them
to persist under varying physicochemical and biological conditions.

This review synthesizes current knowledge on the larval habitat preferences of C. pipiens and C. longiareolata, with particular emphasis on
physicochemical parameters, bioticinteractions, and tolerance to environmental stressors. In addition, recent advancesin habitat characterization
approaches, including the application of molecular and chemical profiling techniques, are discussed. Despite growing interest in this field, the
relationships between the chemical composition of larval habitats and species-specific behavioral responses remain insufficiently explored. A
clearer understanding of these mechanisms is essential for the development of effective and environmentally sound vector control strategies.
Keywords: Culex pipiens, Culiseta longiareolata, Larval habitat, Ecological plasticity

JOHESAM 2026; 2: 81-89 Copyright © 2026 Marmara University Press
ISSN:2757-6914 DOI: 10.29228/JOHESAM.75

Content of this journal is licensed under a Creative Commons
BY _NC Attribution-NonCommercial 4.0 International License.


https://orcid.org/0009-0004-8183-2067
https://orcid.org/0000-0003-0759-1299

Pardis Heydarpour « Gokge Merey

l Derleme Makalesi (Review Article) l

1. GIRIS

Sivrisinekler (Diptera: Culicidae), 170 milyon yili agkin evrimsel
gecmisleri ve diinya genelindeki genis yayilimlari ile ekolojik
acidan en basarili vektdr organizmalardan biridir. insan
topluluklariyla olan bu kokli birliktelik, tarihsel kayitlara da
yansimis; sitma gibi sivrisinek kaynakli hastaliklar, milattan
onceki dénemlere ait Cin tip yazininda dahi tanimlanmistir.
Glnumizde ise sivrisinekler, vektdr kaynakli hastaliklar
arasinda birinci sirada yer almakta; dogal afetler ve silahli
catismalarin ardindan patlak veren salginlarla birlikte her yil en
fazla insan kaybina yol acan etkenler arasinda bulunmaktadir.
Diinya Saglik Orgiitii (WHO, 2017) verilerine goére, kiresel
bulasici hastalik yikinin yaklasik %17’sini vektor kaynakli
enfeksiyonlar olusturmakta ve her yil 700.000'den fazla insan
bu nedenle hayatini kaybetmektedir. Kiiresel iklim degisikligi
ve hizli kentlesme ile birlikte bu tirlerin yayihm alanlarinin
genislemesi yeni epidemiyolojik riskler dogurmakta; bu riskler
arasinda 6zellikle Culex pipiens’in West Nile Virlisii basta olmak
Uzere cesitli arbovirlslerin birincil vektorl olmasi ve Culiseta
longiareolata’nin kus sitmasi (avian malaria) ile diger ornitofilik
patojenler agisindan kritik vektorlik rolt Gstlenmektedir.

Sivrisineklerin yasam donglst, sucul (larva ve pupa) ve
karasal (ergin) olmak Uzere iki farkli evreyi kapsar. Vektor
kontrol stratejileri agisindan en stratejik mudahale noktasi,
popiilasyonun hareket kabiliyetinin sinirli oldugu larval gelisim
donemidir. Disi sivrisineklerin yumurtlama igin habitat segimi
rastgele bir siire¢ olmayip; suyun fizikokimyasal ozellikleri,
mikrobiyal icerigi ve icerdigi organik bilesenlerin yaydig
kimyasal sinyaller tarafindan yonlendirilen son derece segici bir
davranistir (Afify & Galizia, 2015). Dolayisiyla, larval habitatlar
sadece birer su birikintisi degil, tirlerin ekolojik toleranslarini
ve dagilim sinirlarini belirleyen karmasik biyokimyasal nislerdir.

Bugline kadar vyapilan ekolojik c¢alismalarin  buylk
¢ogunlugunda, larval habitatlari karakterize etmek igin pH,
sicakhk, elektriksel iletkenlik, ¢6ziinmus oksijen ve tuzluluk
gibi temel fizikokimyasal parametreler arastirilmigtir
(Nikookar et.al., 2017; Abai et.al., 2016). Culex pipiens’in
havuzlar, su kanallari ve yapay kaplar gibi antropojenik kdkenli,
organik yuki yuksek ve polisaprobik alanlarda baskin oldugu
gorilurken Culiseta longiareolata’nin nehir kenarlari, kuyular
ve bataklklar gibi daha dogal karakterli, temiz ve oksijeni
yuksek habitatlarda yogunlastigi rapor edilmistir (Sofizadeh
et. al., 2018; Alomar et.al., 2021; Amini et.al., 2020).

Ancak, habitat seciminin arkasindaki temel mekanizmayi ve
turlerin adaptasyon basarisini anlamak icin sadece fiziksel
parametrelerin izlenmesi yeterli degildir. Habitat sularinin
organik madde profili; yani suyun igerdigi ¢6zUnmus
organik karbon, yag asitleri, fenolik bilesikler ve mikrobiyal
metabolitler, larval gelisim tzerinde fiziksel parametrelerden
cok daha belirleyici bir role sahiptir.

Temiz su habitatlarini tercih eden Culiseta tirlerinin
sularinda, c¢evredeki bitki ortiisiinden kaynaklanan ve
heniiz tanimlanmamis dogal biyoaktif bilesiklerin bulunma
ihtimali ylksektir (Doosti et.al., 2021). Dogada bitkilerin
savunma mekanizmasi olarak Urettigi cesitli alkaloid ve

terpen tirevlerinin suya gecerek, burada yasayan larvalar
icin antimikrobiyal veya koruyucu bir “kimyasal bilesen”
olusturup olusturmadigi sorusu, vektor ekolojisinde heniz
yanitlanmamis en kritik sorulardan biridir.

Bu derlemenin amaci; halk sagligi agisindan énem arz eden
Culex pipiens ve Culiseta longiareolata tirlerinin larval
habitat tercihlerini etkileyen fizikokimyasal, biyokimyasal ve
ekolojik faktorleri mevcut literatiir 1s18inda karsilastirmali
olarak analiz etmektir. Calismada, habitat seciminde sadece
temel su parametrelerine degil, suyun molekiler profilinde
yer alan biyoaktif bilesiklerin etkisine de yer verilecektir.

2. SIVRISINEK TURLERI iCiN HABITAT TERCIHLERI

Habitatlarin pH seviyesi, elektriksel iletkenlik ve toplam
alkalinite gibi kimyasal 6zellikleri, sivrisinek tirlerinin habitat
tercihlerinde belirleyici rol oynamaktadir (Doosti et. al., 2021).
Ozellikle Culex pipiens ve Culiseta longiareolata, farkh sucul
ortamlari tercih etmeleriyle dikkat ¢eken iki dnemli sivrisinek
tlrudir. Bu tlrlerin habitat segimleri, suyun fizikokimyasal
ozelliklerine bagl olarak degismekte ve ekolojik adaptasyonlari
lizerinde dogrudan etkili olmaktadir (Patrick et.al., 2001).

2.1. Culiseta longiareolata igin Gelisim Dinamikleri ve
Habitat Tercihleri

Diinyada oldukga genis yayilis 6zelligi gbsteren bu tiir, Birlesik Krallik'in
glineyinden Hindistan’a kadar genis bir cografyada goriilebilmektedir.
Ulkemizde ise Adana, Artvin, Aydin, Bursa, Canakkale, Edirne,
Erzincan, Eskisehir, Igdir, istanbul, izmir, Manisa, Mardin, Sanliurfa,
Mersin, Mugla, Kars, Kayseri, Sivas ve Tekirdag illerinde varlig
saptanmistir (Oter & Tiizer, 2014; Giinay & Alten, 2015).

Morfolojik ve biyolojik agidan bakildiginda, Cs. longiareolata
disilerinin  yumurtlama davranisi  Culex cinsine benzerlik
gosterir. Disiler, buyukllkleri ortalama 0,6-1 mm arasinda
degisen yumurtalarini su yiizeyine, kayik formunda yumurta
sallar olusturacak sekilde birakirlar. Yumurtanin apikal ucunda,
dollenmenin gergeklestigi mikropil agikhgr bulunmaktadir. Bir
disi, tek seferde ortalama 220-250 adet yumurta birakabilir ve
bu yumurtalar, sicakliga bagl olarak ortalama 2-3 giin icinde
acilir. Tarln ergin oncesi gelisimi sucul ortamda gerceklesir ve
sicaklik faktori gelisim suiresi lizerinde belirleyicidir. Uygun gelisim
sicakliklar ortalama 23-25°C araliginda olup, larval gelisim 7-16
glin arasinda tamamlanir. Larvalar bu siirecte dort evre gegirirler
ve ayni habitati paylastiklar diger sivrisinek larvalarini (6zellikle
Culex tur() avlayarak beslenebilirler. 25°C’de 1-4 glin sliren pupa
evresinde beslenme tamamen sonlanir ve pupalar solunum
sifonlari vasitasiyla atmosferik oksijeni almak Uzere su ylzeyinde
asilikalirlar. Erginlerin 6mri ise laboratuvar kosullarinda erkeklerde
ortalama 35 giin, disilerde ise 40 giin olarak tespit edilmistir (Al-
Jaran & Katbeh-Bader, 2001; Service, 2012).

Beslenme davranisi incelendiginde Cs. longiareolata, insanlardan
ziyade kuslar tizerinden beslenmeyi tercih eden ornitofilik bir tiir
olarak tanimlanmaktadir glinki disiler insan kani ile beslendiginde
yumurta veriminin distigu, kus kani ile beslendiginde ise arttig
tespit edilmistir. Bu sonuglarla uyumlu olarak, Martinez-de la
Puente et. al., (2020), tlriin insanlari Isirma oraninin son derece
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distk oldugunu ancak kus poplilasyonlari arasindaki patojen
déngiisiinde dnemli rol oynadigini dogrulamistir. Ayrica, iran
popllasyonlari Gzerinde yapilan son arastirmalar, disilerin kan
emmeden de ilk yumurta paketini gelistirebildigini (otojeni) ortaya
koymustur (Khaligh et. al., 2020).

Tur, sicak iklim kosullarina uyum saglamis termofilik bir yapi
gostermektedir (Becker et. al.,, 2010). Bu 6zellik, Oussad
et. al., (2021) tarafindan Cezayir’de yapilan galismada, su
sicakhgr ile larva yogunlugu arasindaki pozitif korelasyon
verisiyle de guincel olarak dogrulanmistir. Habitat tercihi ve
kislama stratejileri bakimindan ise erginlerin genellikle toprak
daml yapilar, algak ahirlar ve terk edilmis binalarin karanhk
kisimlarini dinlenme ve hibernasyon alani olarak kullandiklari
rapor edilmistir (Alten & Caglar, 1998; Service, 1969).

2.2. Culex pipiens igin Gelisim Dinamikleri ve Habitat Tercihleri

Culex pipiens, genis dagilimi ve yiksek adaptasyon yetenegi
ile glinUmizde dinyadaki en yaygin sivrisinek tirlerinden
biri olarak kabul edilmektedir. Halk saghgi agisindan biylk bir
oneme sahip olan bu tir; lenfatik filaryazis etkeni Wuchereria
bancrofti'nin yani sira, Bati Nil, St. Louis ve Japon ensefalitleri,
dogu at ensefaliti, Venezuela at ensefaliti ve Rift Vadisi Atesi gibi
insan ve hayvan sagligini tehdit eden birgok hastaliga neden olan
arbovirlsiin potansiyel vektoruddr. (Turell., 2012; Farajollahi et.
al., 2011). Ayrica Sindbis virlisti gibi diger arboviral etkenlerin
tasinmasinda da rol oynadigi bilinmektedir (Jost et. al., 2010).

Tam metamorfoz gegiren (holometabol) Culex pipiens’in yasam
donglisti; yumurta, larva, pupa ve ergin olmak (zere dort
evreden olusur (Clements, 2023; Becker et. al., 2010). Tarln
Greme dinamikleri mevsimsel olarak degisir; yaz ve sonbahar
aylarinda poplilasyon yogunlugu artarken, disiler kis aylarini
diyapoz (kis uykusu) halinde gegirir. Bu siiregte bodrumlar,
magaralar ve ahirlar gibi korunakli mikrohabitatlarda metabolik
aktivitelerini dustrerek hayatta kalirlar (Vinogradova, 2000;
Harbach et. al., 1984). Buna karsin, tiiriin Culex pipiens molestus
olarak bilinen biyotipi, dar alanlarda giftlesebilme yetenegi
(stenogami) strdlrerek otojen (kan emmeden yumurtlayabilme)
popilasyonlar olusturabilir (Becker et. al., 2010).

Disiler yumurtalarini genellikle su yuzeyine, birbirine yapisik
200-300 yumurtadan olusan yumurta sallari (egg rafts)
seklinde birakir. Otojen formlarda birakilan yumurta sayisi, kanla
beslenenlere oranla belirgin sekilde daha azdir. Larval gelisim
habitatlari agisindan genis bir ekolojik toleransa sahip olan
C. pipiens, hem organik maddece zengin kirli sularda hem de
nispeten temiz ve serin sularda gelisebilir (Becker et. al., 2010).

Ekolojik agidan bakildiginda C. pipiens’in, sucul ekosistemlerde
hem predatorler icin besin kaynagl olusturmasi hem de
mikrobiyal donglye katkisi ile kilit bir rol Ustlenir. Larvalar;
bakteri, alg ve detritus ile beslenerek suyun biyolojik yikinan
dengelenmesine yardimci olurlar (Vinogradova, 2000; Mogi,
2007). Ote yandan ergin bireyler, 6zellikle kentlesmis alanlardaki
foseptikler, drenaj kanallari ve yapay su birikintileri gibi
antropojenik habitatlara adaptasyon saglamistir. Bu ozellikleri,
C. pipiens’i kentsel ekosistemlerin kalici ve baskin bir bileseni
haline getirmistir (Farajollahi et. al., 2011; Becker et. al., 2010).

3. LARVAL HABITAT TERCIHLERINi ETKILEYEN FAKTORLER

Culex pipiens ve Culiseta longiareolata tirlerinin larval habitat
tercihlerinin rastgele olmadigini, aksine suyun fizikokimyasal ve
mikrobiyolojik kalitesiyle sekillenen spesifik ekolojik nislere sahip
olduklarini kanitlamaktadir (Doosti et. al., 2016; Abai et. al.,
2016). Farkli cografi bolgelerden (Kuzeybati, Orta ve Giiney iran
ile Cezayir) elde edilen bu karsilastirmali veriler, tiirlerin cevresel
tolerans limitlerini anlamak agisindan 6nem tasimaktadir.

3.1. Habitat Tipi ve Fiziksel Tolerans Mekanizmalan

Doosti et. al., (2016) tarafindan Bati Azerbaycan bolgesinde
yuritulen ¢alisma, Culiseta longiareolata’nin “dogal habitatlara”
(%80,8 oraninda) olan yiiksek afinitesini ortaya koyarken, Culex
pipiens’in lastik icleri, kuyular ve beton borular gibi “yapay
habitatlarda” (%64,7) baskin oldugunu géstermistir. Bu habitat
ayrimi, tlrlerin glines 15181 ve su bulanikligina verdikleri tepkilerle
de uyumludur. Culiseta larvalari, fotosentetik aktivitenin ytksek
oldugu, tam gilines alan ve berrak sulari (bulaniklik: 3.46 NTU)
tercih ederken; Culex pipiens golgelik alanlarda ve partikil madde
yogunlugunun daha yiiksek oldugu bulanik sularda (4.65 NTU)
gelisebilmektedir (Soltan-Alinejad et. al., 2023). Bu veri, Culex
pipiens’in kentsel altyapilarin sundugu kapali ve yari-karanlik
tireme alanlarina adaptasyon yeteneginin bir gostergesidir.
Fiziksel habitat tercihleri Tablo 1'de 6zetlenmektedir.

3.2. Kimyasal Kirlilik Yiikii ve iyonik Kompozisyon

Glncel saha verileri, Culex pipiens’in antropojenik etkiler altindaki
tarmsal  ekosistemlere  adaptasyon  kapasitesinin  arttigini
gostermektedir. Abbasi ve Yousefi (2025) tarafindan Aras Nehri
havzasindaytiritilengalisma, piringtarlalarigibikalici, glinesliveyogun
bitki 6rtisl iceren camurlu habitatlarin hem vektor poplilasyonlari
hem de gégmen kus rezervuarlari igin ideal biyotoplar olugturdugunu
ortaya koymustur. Bu tiir alanlar, sadece fiziksel uygunluk degil, ayni
zamanda tanimsal kimyasallarin yarattig spesifik bir ekolojik cevre
sunarak tlriin yayiim dinamiklerini sekillendirmektedir.

Abai et. al.,, (2016) tarafindan Qom bdlgesinde yapilan
analizler, iki tdrin habitatlari arasindaki en kesin
ayrimin organik ve inorganik kirlilik toleransi oldugunu
gostermektedir. Culex pipiens larvalarinin  bulundugu
sularda olgilen Nitrat (NO,) seviyesi 9.8 mg/L iken, Culiseta
longiareolata habitatlarinda bu deger 0.3 mg/L seviyesinde
kalmistir. Nitrat konsantrasyonundaki bu dramatik fark (~32
kat), Culex habitatlarinin yogun azot déngisiine ve organik
bozulmaya maruz kaldigini géstermektedir.

Benzer sekilde, suyun iyonik yukini gosteren elektriksel
iletkenlik (EC) ve toplam ¢ozlinmus kati (TDS) degerleri, Culex
sularinda anlamli derecede yUksektir (EC: 1305 uS/cm; TDS:
667.5 mg/L). Ozellikle Kloriir (Cl') ve Siilfat (SO,%) iyonlarindaki
asin yikseklik (sirasiyla 1479.5 mg/L ve 832.0 mg/L), Culex
pipiens’in sadece organik kirlilige degil, ayni zamanda deterjan
kalintilar ve endustriyel/evsel atiklardan kaynaklanan inorganik
kimyasallara karsi da yiiksek bir detoksifikasyon kapasitesine
sahip oldugunu distindirmektedir. Buna karsilik Culiseta
longiareolata, daha dislk iyonik konsantrasyonlara sahip,
oligotrofik karakterli sulari tercih etmektedir. Turlerin habitat
alanlarindaki kimyasal parametreler Tablo 2’de verilmektedir.
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Tablo 1. Fiziksel habitat tercihleri ve genel su parametreleri

Parametre / Ozellik

Culex pipiens (Tolerans)

Culiseta longiareolata (Tercih)

Cografi Konum

. - ; " . m :
Habitat Tipi Yapay Habitatlar (%64,7) (Lastik, Dogal Habvltatlavr (%80,8) (Nehir v elEn Doosti et. al., 2016,
kuyu vb.) yatagl, yagmur suyu)
Giineg lgigi Golgelik ve Kismi Giines Tam Giines Kuzeybati iran Doosti et. al., 2016
Yiiksek (Bekl tiksek ir (Tizi-
Ekolojik Plastisite Yiiksek (Genis tolerans) SR B e (A Oussad et. al., 2021
uyum) Ouzou)
Su Bulanikhg: 4.65 + 1.86 NTU (Bulanik) 3.46 £ 0.04 NTU (Berrak) Gu(r;(i-zr\;l;an Soltan-Alinejad et. al., 2023
Sicaklik () 23.75 + 1.70 (iran) 23.00 + 4.20 (iran) iran ve Cezavir Soltan-Alinejad et. al., 2023
19.93 + 5.39 (Cezayir) 20.44 +5.21 (Cezayir) ¥ Oussad et. al., 2021
Ph 8.35 (iran) / 7.50 (Cezayir) 8.25 (iran) / 7.59 (Cezayir) iran ve Cezayir | Soltan-Alinejad et. al., 2023
) . ) [tan-Alinej
1305 pS/cm (Yuksek lyon) 1140 pS/cm (Yiksek lyon) Iran, 50 tz:k 'Zn;zjgd ve
iletkenlik 572 pS/cm (Orta Iyon) 588 puS/cm (Orta iyon) Kuzey iran ’
(Pozitif Korelasyon) (Pozitif Korelasyon) Cezayir ONESELIGE Bl dthah
Y Y ¥ Nikookar et. al., 2017
ir (Tizi-
Céziinmiis Oksijen (Do) 5.05 + 3.04 mg/L 4.74+2.95 mg/L Cez;:'z;(u)'z' Oussad et. al., 2021
Tds (Céziinmiis Kati) 667.5 + 317 mg/L 570 + 42.42 mg/L G”(’;‘:r‘;l;a“ Soltan-Alinejad et. al., 2023

Tablo 2: Kimyasal Kirlilik Yiikii Ve lyonik Kompozisyon

Kimyasal Parametre Culex pipiens

Culiseta longiareolata

Cografi Konum

(Tolerans)

(Mg/L)

(Tercih)

Nitrat (No3) 9.8 mg/L (Cok Yiiksek) 0.3+0.5 mg/L (Diistik) Qom (Orta iran) Abai et. al., 2016
Kloriir (Cl-) 1479.5 mg/L 181.5+171.5 mg/L Qom (Orta iran) Abai et. al., 2016
Siilfat (So4) 832.0 mg/L 407.0 £373.5 mg/L Qom (Orta iran) Abai et. al., 2016
Fekal Koliform 1100 MPN/100ml 36.0 MPN/100ml Qom (Orta iran) Abai et. al., 2016
Bod (Biyolojik Oksijen) 87.5+39.5 mg/L 78.0+ 28.28 mg/L Siraz (Giney iran) S°'ta;‘|’A'2'g‘;J;d et
Cod (Kimyasal Oksijen) 265.25 + 149.1 mg/L 306.5 + 153.4 mg/L Siraz (Giiney iran) SOIta;‘I‘AIZ'g?;d et
Kalsiyum (Ca) 220.8 mg/L 333.2+311.5mg/L Qom (Orta iran) Abai et. al., 2016

3.3. Mikrobiyolojik indikatérler

Habitatlarin biyolojik kalitesi, kimyasal verileri destekler
niteliktedir. Culex pipiens habitatlarinda tespit edilen
termotolerant koliform yogunlugu 1100 MPN/100ml gibi asiri
yuksek bir degere ulasirken, Culiseta habitatlarinda bu deger
36 MPN/100ml ile sinirli kalmistir (Abai et. al., 2016). Fekal
koliformlarin varhgi, kanalizasyon sizintisinin kesin kanitidir
ve Culex pipiens gok kirli sularda yasayabilmektedir. Culiseta
longiareolata ise patojen ylki duslik, temiz su kaynaklarini
tercih etmektedir.

Bununla birlikte, Soltan-Alinejad et. al., (2023), calismalarinda
Culiseta longiareolata larvalarinin, beklenenin aksine
biyolojik oksijen ihtiyaci (BOD) ve kimyasal oksijen ihtiyaci
(COD) yilksek habitatlarda da (Tablo 2) yogunlastigini
tespit etmistir. Arastirmacilar bu durumu, tiriin besin
mevcudiyetine yonelimi ve yilksek organik yiki tolere
edebilme kapasitesiyle iliskilendirmistir. Bu da Culiseta
longiareolata’nin sanilanin aksine sadece temiz sularda
degil, besince zengin otrofik sularda da firsatgl bir gelisim
gosterebilecegini kanitlamaktadir.

3.4. Predasyon Riski ve Kimyasal Kaginma Sinyalleri

Sivrisineklerin yumurtlama habitat segimi, yavrularin hayatta
kalma basarisini dogrudan etkileyen kritik bir strectir. Disiler,
su kitlesinin kalitesini degerlendirirken gorsel ve fiziksel
uyaranlarin yani sira, ortamdaki diger canhlarin varligina
isaret eden kimyasal sinyalleri kullanirlar. Ozellikle Culiseta
longiareolata tirl, predator varligina ve tir igi rekabet
riskine karsi oldukga duyarli bir habitat se¢cimi mekanizmasina
sahiptir (Stav et. al., 1999; Kiflawi et. al., 2003).

Canlilar i¢in besin rakiplerinin etkisi de habitat sec¢imini
etkileyen parametrelerden olabilir. Ancak Stav et. al., (1999),
Culiseta longiareolata larvalari ile ayni habitatta bulunan
ve potansiyel besin rakibi olan Daphnia magna (su piresi)
varliginin, sivrisinek yumurtlama tercihini istatistiksel olarak
anlamli diizeyde etkilemedigini (sadece %11.5’lik 5nemsiz bir
azalma), sivrisineklerin habitat se¢ciminde predasyon riskinin,
tlrler arasi rekabetten daha oncelikli ve glgli bir sinyal
oldugunu ortaya koymuglardir.

Predator-av etkilesimlerinde, avin hayatta kalmasi buyuk
oOlglide predatori tespit etme yetenegine baghdir. Silberbush
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et. al.,, (2010), Culiseta longiareolata disilerinin, larvalarinin
ana predatori olan Notonecta maculata (Sirtisti ylzenler)
tarafindan suya salinan spesifik hidrokarbonlari algilayarak
ovipozisyondan kagindigini kanitlamistir. Gaz kromatografisi-
kiitle spektrometrisi (GC-MS) analizleri sonucunda, N.
maculata’nin suya n-heneicosane ve n-tricosane olmak tzere
iki ana hidrokarbon salgiladig tespit edilmistir.

Calismada, bu iki bilesigin sentetik formlari dogal
konsantrasyonlarda test edildiginde, C. Jlongiareolata
disilerinin yumurta birakma oranlarinda belirgin bir disus
gozlemlenmis ve bu iki bilesigin etkisinin aditif oldugu
saptanmistir. Bu bulgu, sivrisineklerin predator varligini
sadece gorsel veya mekanik ipuclariyla degil, predatoriin
kitikilasindan suya karisan spesifik molekiiler imzalar
(kairomonlar) araciligiyla tespit ettigini gosteren ilk ve en
gucll kanitlardan biridir.

3.4.1. Anax imperator (Yusufcuk nimfleri) Etkisi

Stav et. al.,, (1999) tarafindan yiritilen agik hava havuz
deneylerinde, Anaximperatorlarvalarinin bulundugu havuzlara
birakilan Culiseta longiareolata yumurta paketlerinin sayisinda,
predatdrsiiz kontrollere kiyasla %52 oraninda bir azalma tespit
edilmistir. Laboratuvar testleri, bu azalmanin predatériin
yumurtalari yemesinden degil, disilerin bu havuzlari “tercih
etmemesinden” kaynaklandigini dogrulamistir. Yazarlar, Anax
imperator'un gorsel bir predator oldugunu, ancak Culiseta’nin
gece yumurtladigini belirterek, bu kaginma davranisinin
gorsel degil, kimyasal ipuclarina (kairomonlara) dayandigini
vurgulamiglardir (Stav et. al., 1999).

Sivrisineklerin bu kaginma davranisi her zaman tam koruma
saglamayabilir; bu noktada Odonata nimflerinin dogrudan
avlanma kapasitesi devreye girmektedir. Priyadarshana
ve Slade (2023) tarafindan yapilan ve 31 farkh calismayi
kapsayan glincel bir meta-analiz, tek bir Odonata nimfinin
guinde ortalama 40 sivrisinek larvasini tiiketebildigini ve larval
popilasyonlari glnlik %45 oraninda azaltabildigini ortaya
koymustur. Bu yiksek avlanma basarisinin ardindaki temel
biyolojik faktor, Odonata nimflerinin sahip oldugu 6zellesmis
avlanma morfolojisidir. Vatandoost (2021) tarafindan sunulan
analizde, yusufcuk nimflerinin avlarini yakalamak icin modifiye
olmus labium adi verilen ve viicut uzunluklarinin Ggte birine
kadar uzanabilen 6zellesmis bir agiz yapisina sahip olduklari
vurgulanmistir. Pusu kurarak avlanan bu canlilar, o kadar etkindir
ki Myanmar’da yapilan saha calismalarinda, tek bir yusufcuk
nimfinin 24 saat icinde yaklasik 133 adet sivrisinek larvasini
tiiketebildigi ve yari saha kosullarinda Culex popiilasyonlarini
baskilamada %100’e varan bir basari sagladigi rapor edilmistir
(Sebastian et. al., 1990), glincel meta-analizlerde de teyit
edilmistir (Priyadarshana & Slade., 2023).

3.4.2. Notonecta maculata (Sirtiistii yiizen tahta kurulari) etkisi

Culiseta longiareolata disileri, Notonecta maculata igeren
havuzlardan glicli bir sekilde kaginmaktadir. Kiflawi ve
arkadaslarinin (2003) calismasinda, disilerin yaklasik %88,
predator iceren havuzlar yerine predatérsiiz segenekleri

tercih etmistir. Bu segiciligin populasyon blylklGgl
Gzerindeki etkilerini modelleyen Spencer et. al.,, (2002),
habitat seciminin larval hayatta kalma oranini maksimize
edecek sekilde evrildigini belirtmistir. Daha giincel calismalar,
bu kaginma davranisinin mekanizmasini molekiler diizeyde
aydinlatmis; predatérler tarafindan suya salinan spesifik
hidrokarbonlarin (6rnegin n-heneicosane), sivrisinekler icin
bir “tehlike sinyali” olarak algilandigini ve yumurtlamayi
baskiladigini ortaya koymustur (Silberbush et. al., 2010).

Bu predator-av etkilesimi, sadece anlik bir kaginma
davranisiyla sinirli kalmayip, poptlasyon dinamiklerini uzun
vadede sekillendiren tiiketim disi etkilere de sahiptir. Onen et.
al., (2024) tarafindan yapilan kapsamli derlemede, Notonecta
turlerinin salgiladigi bu kimyasal ipuglarinin (kairomonlar),
disi  sivrisineklerde ovipozisyon alanindan kaginmayi
tetiklemenin yani sira, mevcut larvalarin gelisim siresini
uzatarak onlari fizyolojik strese soktugu vurgulanmistir.
Benzer sekilde, Eba et. al., (2021) Etiyopya’da yurittukleri
yari-saha calismalarinda, Notonectidae ve Coenagrionidae
(Kizbocekleri) familyasina ait predatoérlerin = varliginin,
sivrisinek larvalarini baskilamada yiksek bir etkinlige sahip
oldugunu ve ergin bireylerin dogurganligini negatif yonde
etkiledigini rapor etmistir.

3.5. Tiir ici Rekabet ve Yogunluk Sinyalleri

Habitat seciminde sadece predatorler degil, ayni zamanda
habitattaki mevcut larva yogunlugundan dolayr tir igi
rekabet riski de belirleyici bir sinyaldir. Kiflawi et. al., (2003),
Culiseta longiareolata disilerinin, yiksek larva yogunluguna
sahip havuzlardan kagindigini géstermistir. Disiler, predator
icermeyen ancak “yiksek larva yogunluguna” sahip havuzlar
ile “dtsitk yogunluklu” havuzlar arasinda sec¢im yapmalari
gerektiginde, yumurtalarin blylik c¢ogunlugunu dusik
yogunluklu havuzlara birakmislardir. Yiiksek larva yogunlugu,
besin rekabeti ve yamyamlik riskini artirdigi icin, disiler bu
habitatlari «distik kaliteli» olarak algilamaktadir.

ilging bir bulgu olarak, disiler predatérlii havuz ile yiiksek
yogunluklu havuz arasinda se¢im yapmak zorunda
kaldiklarinda, predatorli havuzlara yumurtlama oranlarinin
arttigi gozlemlenmistir. Bu durum, disilerin predasyon riski ile
rekabet maliyeti arasinda bir denge kurarak karar verdiklerini
gostermektedir (Kiflawi et. al., 2003).

4. CEVRESEL STRES FAKTORLERININ ETKiSi

Larval habitatlarin kimyasal  gesitliligi,  sivrisinek
popilasyonlarini stirekli bir dogal secilim baskisi altinda
tutmaktadir. incelenen literatiir; Culex pipiens ve Culiseta
longiareolata tirlerinin, habitatlarindaki tuzluluk, bitkisel
toksinler ve insektisit varligina karsi biyokimyasal savunma
mekanizmalari gelistirdiklerini gdstermektedir.

4.1. Tuzluluk ve Osmoregiilasyon

tarlerin
bir

Larval
osmoregiilasyon

habitatlarin  iyonik
kapasiteleri

kompozisyonu,
Uzerinde belirleyici
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faktor olup ozellikle Culiseta longiareolata, yiksek iyonik
yogunluga sahip sulara daha rahat adapte olabilmektedir.
Ozellikle Soltan-Alinejad et. al., (2021) ile Abai et. al.,
(2016), bu turun larvalarinin elektriksel iletkenlik degeri
yuksek habitatlarda (1140 pS/cm ve uzeri) gelisebildigini
kaydetmistir. Yuksek iletkenlik, suyun tuzluluk ve mineral
yukuniin bir gostergesidir. Bu veriler, Culiseta longiareolata
larvalarinin, o6zellikle buharlasmanin yiksek oldugu kaya
havuzlari gibi habitatlarda artan ozmotik basinca karsi
etkili bir iyon dizenleme (osmoregiilasyon) mekanizmasina
sahip oldugunu ve bu sayede fizyolojik stres altinda hayatta
kalabildigini gdstermektedir.

4.2. insektisitler ve Biiyiime Diizenleyiciler

Hamaidia et. al., (2018), steroid yapida olmayan bir ekdison
agonisti (bocek biylime diizenleyicisi) olan Methoxyfenozide’in
(%23 EC) her iki tlrtin 4. donem larvalari Gzerindeki etkilerini
incelemistir. Culex’in her zaman daha direncli oldugu yonindeki
kaninin aksine, bu calismada Methoxyfenozide’in Culex pipiens
larvalarina karsi, Culiseta longiareolata’ya gore nispeten daha
toksik oldugu tespit edilmistir. Her iki tiirde de LC50 ve LC90
dozlarina maruziyet, larva ve pupa gelisim surelerini kisaltmis,
ancak ergin bireylerin yalnizca viicut hacminde ki¢lilmeye
neden olmustur. Biyokimyasal analizler, her iki tiirde de
temel metabolik rezervler olan protein, karbonhidrat ve
lipid seviyelerinde azalma oldugunu gostermistir. Bu durum,
larvalarin detoksifikasyon icin enerji depolarini tiikettigini veya
maddenin beslenme fizyolojisini bozdugunu isaret etmektedir.

Bouazizet.al.,(2023)iseticaribirbiyolojik larvasit olan Bacillus
thuringiensis israelensis (Bti, Vectobac G) formilasyonunun
etkinligini ve metabolik etkilerini arastirmistir. Toksikolojik
testler, Culex pipiens’in bu bakteriyel toksine karsi Culiseta
longiareolata’dan daha hassas oldugunu net bir sekilde ortaya
koymustur. 4. donem larvalar icin hesaplanan LC50 degerleri;
Culex pipiens i¢in 0.81 pg/L iken, Culiseta longiareolata icin
1.80 pg/L olarak belirlenmistir. Lethal dozlara maruz kalan
larvalarin biyokimyasal profili incelendiginde; her iki tiirde
de protein ve lipid seviyeleri azalirken, ilgin¢g bir sekilde
karbonhidrat seviyelerinde artis tespit edilmistir. Yazarlar bu
karbonhidrat artisini, toksik stres altindaki larvalarin eneriji
metabolizmasindaki bir bozulmaya veya glikojen kullaniminin
bloke olmasina baglamaktadir.

Kimyasal kontrol stratejilerinde karsilagilan direng sorunlari,
arastirmalari  bitkisel kokenli alternatiflere ydneltmistir.
Turkiye’de vyapilan bir calismada, Sisymbrium officinale
(L.) Scop. bitkisinin etanol ekstraktinin Cx. pipiens larvalari
Uzerinde glgll bir toksisite (LC50 = 338,48 ppm) sergiledigi
bildirilmistir (Oz, 2023).

Sentetik ve biyolojik ajanlara alternatif olarak gelistirilen
yeni nesil bitkisel insektisitlerin etki mekanizmalari da
molekiiler diizeyde aydinlatiimaya baslanmistir. Cok glincel
bir calismada Baz et. al., (2024), Acacia nilotica (Mimoza)
yaprak ekstraktlarinin Culex pipiens larvalari Gzerindeki
etkisini incelemis ve metanol ekstraktinin gii¢li bir larvasidal
aktiviteye (LC 50 = 140.13 ppm) sahip oldugunu saptamistir.

Calismanin en garpici bulgusu, bu bitkisel bilesiklerin (6zellikle
fitol ve yag asidi esterlerinin), boceklerde hicre igi lipid
tasinmasinda kritik rol oynayan Yag Asidi Baglayici Proteinleri
(FABP) inhibe ederek etki gosterdiginin docking yontemleriyle
kanitlanmasidir. Ayrica, yiksek konsantrasyondaki ekstraktin
disileri yumurtlamaya tesvik etmesine ragmen yumurta
actlimini %24.4 seviyesine kadar distrdigi ve hedef disi
organizmalar (Gambusia affinis ve su bdcekleri) icin giivenli
oldugu rapor edilmistir Bu durum, yeni nesil kontrol
ajanlarinin sadece toksik degil, ayni zamanda larvalarin
lipid metabolizmasini hedef alan fizyolojik birer ‘biyime
engelleyici’ olarak da islev gérebilecegini gdstermektedir.

Tarimsal faaliyetlerde kontrolstizce kullanilan pestisitler ve
glbreler, sivrisinek poptlasyonlari lizerinde ciddi bir segilim
baskisi yaratmaktadir. Abbasi ve Yousefi (2025), piring
tarimi yapilan bolgelerdeki Cx. pipiens popilasyonlarinin;
yogun cypermethrin, deltamethrin ve diazinon maruziyeti
sonucunda DDT (%4) ve Deltamethrin (%0.05) gibi yaygin
insektisitlere karsi direng gelistirdigini rapor etmistir.
Buna karsin, Permethrin (%0.75) ve Malathion (%5) gibi
bilesiklere karsi hassasiyetin devam etmesi, vektor kontrol
programlarinda kimyasal rotasyonun ve tarimsal ilag kullanim
takibinin hayati 6nemini gostermektedir.

Mevcut insektisitlere karsi gelisen bu direng¢ sorunu, vektor
kontroliinde sadece toksisiteye dayali ydontemlerden ziyade,
sivrisineklerin  davranissal 6zelliklerini  maniplle eden
stratejilerin 6nemini artirmaktadir. Mwingira et. al., (2020),
kimyasal mucadelenin ¢ikmaza girdigi noktalarda, sentetik
ovipozisyon feromonlari (SOP) ve cezbedici sinyallerin
(skatole, p-cresol vb.) kullanildig ‘Cek ve Oldiir’ (Attract-and-
Kill) stratejisinin potansiyeline dikkat cekmektedir. Ozellikle
Culex tiirleri icin gelistirilen ve bécek blylme diuzenleyicileri
ile kombine edilen Olimciil Yumurtlama Tuzaklari, gravid
disileri spesifik noktalara c¢ekerek popilasyonu kaynaginda
baskilamaktadir. Bu yodntem, genis alanlara insektisit
piskurtilmesini engelleyerek hem cevresel kirliligi minimize
etmekte hem de popilasyon tzerindeki direng baskisini
azaltan surdirulebilir bir alternatif sunmaktadir.

4.3. Dogal Bitkisel Bilesikler (Fitokimyasallar)

Habitatlara disen bitki materyallerinin suya saldigi sekonder
metabolitler, larvalar Gzerinde toksik etki yaratabilir. Dris et.
al., (2017) tarafindan Cezayir’in Tebessa boélgesinde yirutllen
calismada, Lavandula dentata (Lamiaceae) bitkisinden elde
edilen ucgucu yaglarin larvasidal etkileri karsilastirilmistir.
GC-MS analizlerinde ana bilesenlerin X-terpinolene
(%51.13) ve kamfor (%13.43) oldugu belirlenmis ve Culiseta
longiareolata larvalarinin  bu bitkisel toksinlere karsi
Culex pipiens’ten daha savunmasiz oldugu kanitlanmstir.
Dordiinct donem larvalar igin oldlrict doz (LC50) degerleri;
Cs. longiareolata igin 77.09 ppm iken, Cx. pipiens igin 113.38
ppm olarak ol¢lilmustir.

Bitkisel kokenli bu bilesiklerin etki mekanizmasi sadece
akut toksisite ile sinirli degildir; ayni zamanda larvalarin
noro-fizyolojik sistemlerini ve doku bitlinligini de hedef
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almaktadir. Cok gilincel bir c¢alismada lbrahim et. al.,
(2025), Ziziphus spina-christi (Sidr) yaprak ekstraktlarinin
Culex pipiens larvalari (zerindeki etkilerini GC-MS ve
histopatolojik yontemlerle incelemistir. Analizler, ekstraktin
icerigindeki 13-Docosenamide ve n-Hexadecanoic asit gibi
biyoaktif bilesenlerin, larvalarin sinir iletiminden sorumlu
Asetilkolinesteraz (AChE) enzimini inhibe ettigini ve oksidatif
stresi artirarak (SOD ve CAT enzim seviyelerini ylkselterek)
hicresel yikima yol agtigini ortaya koymustur.

Bu bitkisel toksinlere maruz kalan larvalarin orta bagirsak
(midgut) epitel tabakasinda tam yikim, hiicresel vakuolizasyon
ve peritrofik zarin parcalanmasi gibi geri donisiimsiz
histolojik hasarlarin meydana gelmesidir. Benzer sekilde
Baz et. al., (2024), Acacia nilotica (Mimoza) ekstraktlarinin
icerdigi fitol ve yag asidi esterlerinin, boceklerde hiicre igi
lipid tasinmasinda kritik rol oynayan ‘Yag Asidi Baglayici
Proteinleri’ (FABP) molekiler dizeyde bloke ederek larval
gelisimi durdurdugunu molekiler docking similasyonlariyla
kanitlamistir. Bu veriler, fitokimyasallarin sadece basit birer
zehir degil, larvalarin metabolik ve sinirsel aglarini ¢okerten
kompleks ‘biyo-modilatorler’ olarak islev gordugini
gostermektedir.

4.4. Kimyasal Kirlilik ve indikator Tiir Ozelligi

Kuveyt’te yapilan bir ¢calismada, Culex pipiens kompleksinin
alkalinofil (pH 6.27-9.78 araligini tercih eden) oldugu ve yiiksek
biyolojik oksijen ihtiyaci (BOD) ile nitrojen bilesikleri iceren
sulari tolere edebildigi dogrulanmistir. Buna karsilik Culiseta
longiareolata ve diger tirlerin daha temiz sulari se¢mesi,
turlerin fizyolojik tolerans sinirlarinin habitat secimindeki
belirleyiciligini kanitlamaktadir (Salit et. al., 1994). Tum bu
biyokimyasal ve ekolojik farklar, habitat suyunun molekiiler
profilinin incelenmesini zorunlu kilmaktadir.

Guncel arastirmalar, Culex pipiens’in bu yiksek tolerans
kapasitesi sayesinde sucul ekosistemlerin kirlilik dizeyini
izlemede etkili bir ‘biyomonitor’ (biyo-indikatér) olarak
kullanilabilecegini ortaya koymaktadir. Toto et. al., (2024),
Misir’daki Burullus Golusnde yirittikleri calismada, Cx.
pipiens larvalarinin dokularinda cevresel konsantrasyonun
cok Uzerinde agir metal (Fe, Zn, Cu, Cd & Pb) biriktirdigini
ve bu oksidatif strese karsi Stperoksit Dismutaz (SOD) ve
Katalaz (CAT) gibi antioksidan enzim aktivitelerini artirarak
hayatta kaldigini saptamistir. Jan et. al., (2024) da benzer
sekilde, Diptera larvalarinin antropojenik kirlilige karsi
verdikleri bu hizli biyokimyasal yanitlarin, onlari gevresel
izleme programlari igin ideal birer erken uyari sistemi haline
getirdigini vurgulamaktadir. Ancak bu toleransin biyolojik
bir bedeli vardir; Hasaballah et. al., (2025), kirli sularda
gelisen ebeveynlerin maruz kaldigi metal stresinin, F1 ve F2
nesillerine aktarilarak yavrularda kalici gelisimsel bozukluklara
yol actigini kanitlamistir. Bu veriler, indikator tirlerin sadece
varliklariyla degil, sergiledikleri fizyolojik ve molekuler hasar
profilleriyle de habitatin kimyasal gecmisi hakkinda detayl
bilgi sundugunu gostermektedir.

5. SONUC

Sivrisineklerin ovipozisyon (yumurtlama) habitati segimi,
tirlerin sadece populasyon dinamigini degil, ayni zamanda
vektoryel kapasitelerini ve nesiller arasi hayatta kalma
basarisini sekillendiren ¢ok katmanli bir evrimsel stratejidir.
Culex pipiens ve Culiseta longiareolata lizerine yapilan ekolojik
calismalarin tarihsel siireci incelendiginde, literatlrin uzun
sire bu iki turd kesin ekolojik sinirlarla (sirasiyla “kirli su” ve
“temiz su” indikatorleri olarak) kategorize etme egiliminde
oldugu gorilmektedir. Ancak bu derleme kapsaminda
sunulan glincel veriler, s6z konusu ayrimlarin sanildigi kadar
rijit olmadigini; her iki tirlin de gevresel stres faktorlerine
karsi yliksek bir fenotipik plastisite ve molekiiler adaptasyon
sergiledigini ortaya koymaktadir.

Tartisiilmasi  gereken en kritik nokta, Culex pipiens
populasyonlarinin antropojenik kirlilige karsi gelistirdigi
“tolerans” mekanizmasinin biyolojik maliyetidir. Geleneksel
gbris, bu turtn kirli sulart “tercih ettigini” savunsa da;
Toto et. al., (2024) ile Hasaballah et. al., (2025) tarafindan
sunulan histopatolojik ve biyokimyasal kanitlar, bu
durumun bir tercihten ziyade zorunlu bir adaptasyon
oldugunu gostermektedir. Larvalarin dokularinda agir metal
biriktirmesine  (biyo-akimdilasyon) ragmen, superoksit
dismutaz (SOD) ve katalaz (CAT) enzim aktivitelerini arttirarak
hayatta kalabilmesi, tiri mikemmel bir «biyomonitor”
yapmaktadir. Ancak bu direncin sonucu olarak, F1 ve F2
nesillerinde dahi gelisimsel bozukluklar (transgenerasyonel
etki) gorulebilmektedir. Dolayisiyla, kirlilik toleransi sadece
o anki hayatta kalma basarisi ile degil, poptlasyonun uzun
vadeli genetik sagligi Gizerinden degerlendirilmelidir.

Benzer bir yanilgi Culiseta longiareolata igin de gecerlidir.
«Temiz su tlri» olarak etiketlenen bu tiirtin, Soltan-Alinejad
et. al., (2023) verilerine gore ylksek elektriksel iletkenlik ve
mineral ylkiine sahip sularda da kolonize olabilmesi, tirin
ozmotik stres toleransinin hafife alindigini gostermektedir.
Ancak bu turtin asil sinirlayict faktori abiyotik degil,
biyotiktir. Stav et. al., (1999) ile baslayan ve Vatandoost
(2021) ile derinlesen galismalar, Culiseta’nin Notonecta ve
Odonata nimfleri gibi predatérlerden kacinma davranisinin,
gorsel uyarilardan ziyade kimyasal sinyallere (kairomonlara)
dayandigini kanitlamistir. Ozellikle Odonata (kiz bdcegi)
nimflerinin “maske” (modifiye labium) yapisiyla giinde 40-
133 larva tiiketebilmesi (Priyadarshana & Slade, 2023), bu
kimyasal kaginma davranisini evrimsel bir zorunluluk haline
getirmistir.

Vektor kontrol stratejileri acisindan degerlendirildiginde,
mevcut “larvasidal” yaklasimin yetersiz kaldigi aciktir.
Ibrahim et. al., (2025) ve Baz et. al., (2024) tarafindan ortaya
konan veriler, bitkisel kokenli biyoaktif bilesenlerin (fitol, yag
asitleri vb.) sadece toksik etki yaratmadigini; ayni zamanda
asetilkolinesteraz (AChE) inhibisyonu ve histolojik yikim
yoluyla larvalarin fizyolojisini ¢okerttigini gostermektedir. Bu
“biyo-moddlator” etkili bilesiklerin, Mwingira et. al., (2020)
tarafindan onerilen lethal ovitrap (6limcil yumurta tuzagi)
ve “cek ve oldiur” stratejilerine entegre edilmesi, kimyasal
insektisit direncini kirmak icin en rasyonel ¢oziimdir.
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Sonug olarak, Culex ve Culiseta tirlerinin habitat se¢im
mekanizmalari, basit fiziksel parametrelerle (pH, sicaklik)
actklanamayacak kadar komplekstir. Gelecekteki
calismalarin odak noktasi, suyun yalnizca inorganik yapisi
degil; bununla birlikte icerdigi ¢6ziinmis organik bilesikler,
allelokimyasallar ve mikrobiyal sinyaller olursa bu tiirlere
dair daha dogru yonlendiren ekolojik veriler elde edilebilir.
Ekolojik davranislarin molekiler diizeyde hassas bicimde
tanimlanmasi, vektor kontroliinde yalnizca popilasyonu
azaltmaya odaklanan vyaklasimlarin Otesine gecilmesini
saglayarak, sivrisineklerin davranislarini hedefleyen daha
sirdurulebilir stratejilerin gelistirilmesine olanak taniyacaktir.
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