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Investigation of The Relationship Between Pterygomaxillary Fissure in
Adult Individuals with Different Vertical Growth Pattern of Face
Development

Farkli Dik Yon Yiiz Gelisimine Sahip Eriskin Bireylerde Pterygomaksiller Fisstir ile [ligkisini
Incelenmesi
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OZET

Amag: Bu calismanin amaci iskeletsel Smif I bireylerde dik yon farkliligimin pterygomaksiller fisstirle morfolojisine
etkisi ile vertikal kompanzasyonun iligkisinin incelenmesidir.

Materyal ve Metot: Bu calisma vertikal yon acgisina gore 2 gruba ayrilmis, her bir alt grupta 100°er bireyin
bulundugy, iskeletsel Sinif I 6zellige sahip toplam 200 birey tizerinde yiiriitiilmiistiir. Arastirma gruplarini olusturan
bireylerin tedavi dncesi lateral sefalometrik radyografileri tizerinde belirlenen parametreler dogrultusunda agisal ve
milimetrik olctimler (N-ANS, ANS-ME, N-ME, Ba-N/Ptm-Gn®, Ptm (Yiiksekli-x), Ptm (Genislik-y)) yapilmustir.
Yapilan retrospektif calismada sefalometrik goriintiiler tizerinde pterygomaksiller fissiirle iskeletsel dik yon gelisimi
iliskisi ayrintili olarak incelenmistir. Calismada istatistiksel yontem iki degiskenli verilerin analizi icin ‘Mann-
Whitney U testi kullanilmustir. Ayrica Pearson korelasyon analizi ile parametreler arasindaki iliski ortaya
konmustur.

Bulgular: Siif I dik yon alt gruplarinin karsilastirilmasinda 6l¢tim degerleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli
bir farklilik yoktur (p>0,05). ANS-Me ve N-Me o6lciimleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmustur (p<0,001). Bu ol¢tim degerleri hiperdiverjan gruptan hipodiverjan gruba dogru azalmistir. Yapilan
Mann-Whitney U test sonucuna gore cinsiyetler ile dik yon olciimii (Ba-N/Ptm-Gn°) ve pterygomaksiller fissiir
degiskeni genislik ve yiikseklik (Ptm-x ve Ptm-y) olctimleri arasindaki iliski istatistiksel olarak anlamli
bulunmamustir (p>0,05).

Sonug: Farkli dik yon boyutlarma sahip Smif I bireylerde dik yoniin gelisiminde pterygomaksiller fisstir
degisikliginden etkilenmemistir.

Anahtar Kelimeler: Sefalometri, Vertikal gelisim, Pterygomaksiller fisstir

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to determine the effect of vertical dimension difference on pterygomaxillary
fissure in skeletal Class I individuals and its relationship to vertical compensation.

Material and Method: This study was carried out on 200 individuals with Skeletal Class I feature, with 100
individuals in each subgroup, according to the vertical dimension angle. Angular and millimetric measurements (N-
ANS, ANS-ME, N-ME, Ba-N / Ptm-Gn °, Ptm (Height-x), Ptm (Width- y)) was made. In the retrospective study, the
relation between the pterygomaxillary fissure and the development of skeletal vertical dimension on the
cephalometric images was examined in detail. In the study, ‘"Mann-Whitney U test was used for analysis of bivariate
data as statistical method. In addition, Pearson’s test was used to assess the correlations between the parameters.
Results: There was no statistically significant difference in comparison of Class I vertical dimension subgroups in
terms of measurement values (p> 0.05). A statistically significant difference was found in terms of ANS-Me and N-
Me measurements (p <0.001). These measurement values decreased from the hyperdivergent group to the
hypodivergent group. According to the Mann whitney U test results, the relationship between genders and vertical
direction measurement (Ba-N / Ptm-Gn °) and pterygomaxillary fissure variable width and height (Ptm-x and Ptm-
y) measurements were not statistically significant (p> 0, 05).

Conclusion: In Class I individuals with different vertical dimensions, pterygomaxillary fissure change was not
affected in the development of vertical dimension.

Key Words: Cephalometry, Vertical development, Pterygomaxillary fissure

*Sorumlu Yazar: Sanaz SADRY. Istanbul Aydin University, Faculty of Dentistry, Department of Orthodontics,
Istanbul, TURKEY E-mail: sanazsandry@aydin.edu.tr.
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INDRODUCTION

Vertical directional anomalies of the face are formed
as a result of many factors affecting each other
during the growth period. These factors include the
growth differences of the maxilla and mandible;
tongue and lip function, finger sucking, long-term
pacifier, habits such as baby bottle use,
environmental and functional factors such as nasal
airway obstruction, and dentoalveolar development
with tooth persistence (Tweed, 1944). Variations in
growth rate in both maxillary sutures and
mandibular condyles affect the occurrence of
vertical anomalies (Williams and Melsen, 1982). It is
known that the height of the face, especially the
lower front face, is the result of the interaction
between condylar growth, sutural and alveolar
development (Isaacson, 1971). For this reason, while
defining the vertical features of the face, the heights
of the back should be taken into account along with
the heights of the face. When evaluating the face
patterns, it is appropriate to use the back / front
face height ratios (Arat and Riibendiiz, 2005 ). Facial
vertical development patterns are three types,
namely hypodivergent (low angle), hyperdivergent
(high angle) and normodivergent (normal angle). In
the long face type, there is excessive vertical
development and SN / Mandibular plan angle and
gonial angle are increased (Fields et al., 1984;
Cangialosi, 1989). In the short face type, there is
decreased vertical development and SN /
Mandibular plan angle and gonial angle are
decreased (Opdebeeck, 1978). Hyperdivergent and
hypodivergent facial types; also differ in terms of
the placement of horizontal planes such as cranial
base, occlusal plane, palatal plane and mandibular
plane (Nanda, 1990). Some researchers have stated
that horizontal facial planes are more inclined and
rotated in individuals with increased lower face
height, and more parallel in individuals with
reduced lower face height (Muller, 1963; Sassouni
and Nanda, 1964). Isaacson et al. studied the
relationship between mandibular plane angle and
facial proportions. The researchers stated that this
angle is higher in cases with increased vertical
dimensions compared to cases with decreased
vertical dimension, and in addition, as the SN / MP
angle increases, total upper and lower anterior
facial heights increase and upper anterior facial
height does not change (Isaacson, 1971). Fossa
pterygopalatina is an anatomical formation located
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deep in the middle third of the face, containing
complex vascular and neural structure sequences
(Choi and Park, 2010). Fossa pterygopalatina is a
space located under the orbital apex, small
pyramidal, lateral to the skull (Standring, 2008).
Fissura pterygopalatina; It is a structure between
the tuber maxillare at the front and at the back of
the anterior border of the processus pterygoideus.
The connection between fossa pterygopalatina and
fossa infratemporalis is provided with lateral
fissura pterygomaxillaris (Vasher, 2010). Lateral
cephalometric ~ images  provide  diagnostic
information about the skull, face and neck
vertebrae, and also allow dental and skeletal
evaluations by predicting facial growth. One of the
most frequently used anatomical landmarks in the
skull for cephalometric follow-up is
pterygomaxillaris fissure (Acar and Sakul, 1991).
One of the most commonly used anatomical
landmarks in the skull for cephalometric follow-up
is pterygomaxillaris fissure (ptm). Pterygomaxillaris
fissure morphology can vary from person to person.
Analyzes with pterygomaxillaris fissure show that
this region is part of an anatomically balanced
growth (Icen and Orhan, 2019). Knowing the
anatomical variations of this important region will
distinguish a pathological change in the region. In
recent literature reviews, it is eliminated that the
complications caused by the deficiencies in the
evaluation of the region's anatomy and the failures
in the treatment before orthodontic treatment
interventions cause time loss. Treatment safety is
guaranteed for detailed anatomical evaluations of
these structures before treatment. It is possible to
apply a sufficient amount of force to the correct area
of the mechanics to be applied in orthodontic
diagnosis and treatment or the activities of the
mechanics (Williams et al., 2014).

The aim of this study is to measure width and
length of fissura pterygomaxillaris, examine the
distribution by age and gender in our study group,
and depending on these factors, to investigate the
relationship ~ with  different  vertical facial
development.

MATERIALS and METHODS

For the patients who applied to our orthodontic
clinic for the purpose of orthodontic treatment, the
permission of the Istanbul Aydin University Faculty
of Dentistry “Non-Interventional Clinical Research-
Pharmaceutical and Non-Medical Device Research
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Ethics Committee” (Number: B.30.2AYD.0.00.00-
50.06.04 / 67) It was conducted. The chronological
age of the individuals who applied to the Istanbul
Aydin University Faculty of Dentistry Orthodontics
Department between 2016-2019 and who were
indicated for orthodontic anomaly, was between 18-
40 years, according to the cervical vertebra
maturation CS-5 followed by lateral cephalometric
radiographs. skeletal period, no previous
orthodontic treatment, minimal or moderate
stenosis in the upper and lower jaw, no syndrome
that may affect the development of craniofacial
structures, no anatomical deformation detected in
lateral cephalometric radiographs, crown covering
or bridge Attention was paid for the absence of
prosthetic restorations, no apparent asymmetry on
the face, permanent and full front teeth in the upper
and lower jaw, and no loss of more than one
premolar or molar tooth in each segment in the
upper and lower jaw.

The pre-treatment records of 200 skeletal Class I
hyperdivergents and hypodivergents, 101 females,
99 males in accordance with the study criteria were
included in the study. The study was carried out on
lateral cephalometric radiography belonging to
individuals in 2 groups with 101 girls and 99 boys,
200 individuals in each subgroup. Class I as 0 °
<ANB ° <4 ° in anteroposterior direction using all
individuals lateral cephalometric films, facial axis
angle (Ba-N / Ptm-Gn°) based on Ptm (Height-x),
Ptm (Width-y) parameters and vertical face
development, and 2 different groups were created
according to the rotational type of the lower jaw
and the norm value of 90°, determined by Mac
namara. According to this; To the group showing
the high-angle growth model whose Ba-N / Ptm-
Gn angle is less than 90°, and individuals with a Ba-
N / Ptm-Gn angle greater than 90° are included in
the group with a low-angle growth model. The
descriptive statistics of individuals' age and ANB’
measurements are given in Table 1. All radiographs
were taken with the same cephalometry device
(Planmeca 2011-05 Proline Pan / Ceph X-Ray brand
X-ray device- Helsinki, Finland) with the plane of
Frankfurt parallel to the ground, the teeth were in
centric occlusion and the lips were in the resting
position.  Cephalometric = radiographs  were
evaluated by the same researcher using the
NemoCeph NX 9.0 software program (Nemotech,
Imaing and Management Solutions, Chatsworth,
Madrid, Spain). Determination of the anatomical
points was performed manually in digital
environment (Figure 1). 1/3 of the measurements
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were repeated after 3 weeks, and the repetition
coefficients for the measurement obtained from
lateral cephalometric radiographs were found to be
approximately 1 full value (r = 0.999-0.971).
Statistical analysis of our study was performed
using Statistical Package for Social Science (SPSS
Inc, Chicago, Illinois, USA) 21.0 for Windows
software. The independence test was carried out to
determine whether the distribution of genders into
groups was similar. Mann Whitney U test was
performed between the averages of age, SNA®,
SNB°, ANB angle, N-ANS, ANS-Me, N-Me
measurements. The Mann Whitney U test was used
to determine which groups were different. The
significance level was considered statistically
significant for p <0.001. In the study, whether there
is a relationship between vertical dimension
measurements and Ptm measurements was
investigated by Pearson correlation coefficient.

L

Figure 1. Cephalometric drawing -Skeletal angular and
linear measurements

1. SNA (°), the angle between the SN and NA planes.

2. SNB (°), the angle between the SN and NB planes.

3. ANB (°): Angle between NA and NB planes.

4. Ba-N- / Ptm-GN (°); Face axis angle

5. PTM-x (mm); Height of pterygomaxillary fissure

6. Ptm-y (mm); Width of the pterygomaxillary fissure

7. N-ANS (mm) (Upper front face height): It is the
distance between Nasion and anterior nasal spina.

8. ANS-Me (mm) (Lower front face height): It is the
distance between anterior nasal spina and mentone.

9. N-Me (mm) (Total front face height): It is the distance
between Nasion and menton.

RESULTS

In comparison of Class 1 wvertical direction
subgroups, Ba-N / Ptm-Gn measurement value is
statistically significant at the level of p <0.001. The

3



SAGLIK 5
BIiLIilVILERI
ESEEE JOURNALDERGISI

Orjinal Arastirma Makalesi/Original Paper

values of these angles decrease as the vertical
direction decreases (p <0.001) (Tablel).

Table 1: Socio-Demographic Properties

High Angle Low P
Angle

Mean%Sd Mean£Sd
Age(years) 22,63 +1,36 229+1,17 0,788 NS
ANB° 3,05 0,21 3,23+0,25 0,435 NS
Ba-N/Ptm- 93,67+ 2,53 88,53+ 1,6 0,000*
Gn°

SNA°® and SNB° measurement values are

statistically significant at p <0.001 level among
Class I hyperdivergents and hypodivergents
subgroups. In comparison of Class I subgroups, it
was observed that the SNA and SNB measurement
values decreased from the hyperdivergent group to
the hyperdivergent group. (P <0.001) (Table 2).

Table 2: Standard deviations, means and statistical
evaluation of skeletal parameters in the hyperdivergent
and hypodivergent subgroups of Class I group

High Low P
Angle Angle
Mean+Sd Mean+Sd

SNA° 781+0,65  83,15+0,81 0,000*
SNB° 74,22 £058  81,62+0,49 0,000*
N-ANS (mm) 48,56+1,05 48,18+1,36 0,940 NS
ANS-Me (mm) 65,28 £0,65 59,35+1,45 0,000*
N-Me (mm) 115,65+1,12  105,75+2,2 0,000*

These measurement values decreased from the
hyperdivergent group to the hypodivergents group.
While there was no statistically significant
difference in terms of N-ANS measurement values
(p> 0.05) , a statistically significant difference was
found in terms of ANS-Me and N-Me
measurements (p <0.001) (Table 2). There was no
statistically ~significant difference between the
gender of pterygomaxillaris fissure in comparison
of subgroups of Class I vertical dimensions (p>
0.05) (Table 3).

Table 3: Standard deviations, means and statistical
evaluation of pterygomaxillaris fissure parameters
according to the gender of Class I group.

Female Male P
n=101 N=99
MeantSd Mean£Sd
Ptm-(Height-x) 25,68 + 3,16 25,79+3,09 0,576 NS
Ptm-(Width-y) 5,19+ 1,03 5,21 +1,02 0,258 NS

When comparing the subgroups of Class I vertical
dimensions, there was no statistically significant
difference in the vertical and width distance (Ptm-x,
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Ptm-y) between the upper and lower point of the
pterygomaxillaris fissure (p> 0.05). Although the
Ptm-x measurement value could not be statistically
significant, it decreased from the hyperdivergent
group to the hypodivergents group (Table 4).

Table 4: Standard deviations, means and statistical
evaluation of pterygomaxillaris fissure parameters in

Class I group hyperdivergent and hypodivergent
subgroups.
|
High Angle Low P
Angle
Mean+Sd Mean+Sd
Ptm- 25,64 £3,24 25,5543,2 0,765 NS
(Height-x)
Ptm- 5,18+1,14 5,1+1,1 0,330 NS
(Width-y)

Hypodivergent, Ba-N/Ptm-Gn<90;
hyperdivergent, Ba-N/Ptm-Gn >90;
Mean , average;

Sd, standard deviation;

n, number of individuals;

*, p <0.001;

NS, not significant;

p, significance level according to test

DISCUSSION

In the analysis of face types with open and deep
bite anomalies, dimensional and proportional
measurements are frequently used because the
vertical dimension shows facial development. The
change in facial rates is the result of different
growth in facial segments (DeCoster, 1939; Chang,
Kinoshita, Kawamoto, 1993). Therefore, some
researchers have linked the formation of vertical
malocclusions to this discordant proportional
growth in the dentofacial region. For this purpose,
in our study, it was aimed to examine the facial
proportions of individuals with different vertical
dimensional facial development, and to examine
which anatomical regions are the most prominent
changes, especially in individuals with extreme and
inadequate perpendicular direction development,
in other words, which factor is more determinant in
these  development models. Dentoalveolar
compensation plays an important role in
compensating for skeletal incompatibilities leading
to the formation of anomaly in the sagittal and
vertical dimensions. It is seen that the ANB® values
of each Class I vertical dimension group in this
study are within normal limits and reflect the
characteristics of the skeletal anomalies desired to
be examined in the study. The fact that the
individuals in the groups compensated the vertical

4
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anomaly at the dentoalveolar level and reached the
“normal ANB” value (Bibby, 1980), and the fact that
the averages are within the normal range indicates
that the groups in this study are true dentoalveolar
compensated individuals with skeletal anomalies.

According to the results of this study, it was
determined that the position of the maxilla (SNA®)
and the position of the mandible relative to the
skull base (SNB®) in the anterior-posterior direction
(retusive maxilla and mandible) in the Class 1
individuals with the shift of the growth pattern
towards the vertical and the increase in the vertical
dimension. This result is compatible with the
literature (Schudy, 1963; Isaacson et al., 1971).
Bishara and Jakobsen emphasized that in
individuals with increased vertical dimensions of
the face, the maxilla and mandible are more
retrusive than mnormal, but both jaws are
synchronized (Bishara and Jakobsen, 1985). In
parallel with these results, in our study, SNA° and
SNB° angles increased or decreased in accordance
with each other. Upper anterior height (N-ANS)
was statistically similar among all Class I
subgroups in our study. This result is compatible
with the literature (Klocke et al., 2002). Contrary to
this result, there are also studies reporting that the
height of the upper anterior surface of the
hypodivergent individuals increased (Nahoum,
1971; Lopez-Gavito et al., 1985; Siriwat and Jarabak,
1985). The reason for these opposite results may be
the difference in the selection of individuals
included in the study group. In our lower anterior
height (ANS-Me) study, Class I decreased as all the
subgroups moved from the hyperdivergent group
to the hypodivergent group. This result is
compatible with the literature (Schudy, 1963;
Nahoum, 1971; Bishara and Jakobsen, 1985). Kuitert
et al. (2006) stating that the height of the lower face
is closely related to the overbite, especially in
individuals with long faces, he reported that in
women with lower face height more than 72 mm
and in men more than 76 mm, the maxillary and
mandibular frontal alveolar and basal adaptive
changes could not prevent openbite. The highest
ANS-Me dimension measured in this study is 67
mm (Kuitert et al., 2006). In individuals with
different vertical dimension growth models, the
original face type tends to be strongly preserved
with increasing age. Facial growth pattern may
become more prominent in adulthood with
advancing age and / or epigenetic factors can
aggravate or inhibit these growth trends (Bishara
and Jakobsen, 1985; Nanda and Rowe,1989; Chung
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and Mongiovi, 2003). In the light of this
information, in order to make the results more
realistic, the selection of the individuals included in
the study has been paid attention to the end of the
pubertal growth spurt, and our study was
conducted on individuals between the ages of 18-40
years. Thus, our research was completed to a large
extent in the growth of the lower and upper jaw
and facial development, and the vertical facial
development pattern was performed on individuals
who were largely shaped (Neyzi et al, 1975a; Neyzi
et al, 1975b; Love et al, 1990). Gender is an
important factor in the development of craniofacial
structures and the shaping of the growth pattern.
Since the adolescent period, morphological
differences begin to become evident due to gender
hormones and metabolic activity differences
between male and female individuals (Siriwat and
Jarabak, 1985). Thus, our study was completed to a
large extent after the end of growth of the lower
and upper jaw and facial development, and it was
ensured to be performed on individuals whose
vertical dimension facial development pattern was
largely shaped (Neyzi et al.,, 1975a; Neyzi et al.,
1975b; Love et al, 1990). For this reason,
considering the changes related to the gender
factor, the evaluations were made separately for
both genders, and the differences arising from the
growth model were more realisticc. A number of
criteria have been developed to determine vertical
facial growth and / or mandibular rotations. Some
researchers have classified sample groups
according to whether there is an open or deepbite at
the dental level (Nahoum, 1971, Cangialosi, 1984;
Fields et al., 1984). Some researchers also used face
height ratios and / or mandibular plane angle in
this classification (Steiner and Hills ,1953; Schudy,
1966; Nanda, 1988; Janson et al., 1994; Schendel et
al., 1994). Among the measurements used for this
purpose, the anterior head basal plane and the
angle formed between the pterygomaxillary and
mandibular plane (Ba-N / Ptm-Gn) were used
(Schudy, 1963; Isaacson et al., 1971; Bishara and
Jakobsen, 1985; Love et al.,1990; Chang et al., 1993;
Karlsen, 1995; Schudy, 1996; ). Researchers, 2
different groups were formed according to the
rotation type of the perpendicular direction face
development according to the rotation type of the
lower jaw and the norm value of 90° determined for
this angle. According to this; Ba-N / Ptm-Gn angle
is less than 90° and high-angle growth model is
included in the group, while individuals with Ba-N
/ Ptm-Gn angle greater than 90° are included in the
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group with low-angle growth model (Steiner and
Hills, 1953; Schudy, 1966). Pterygomaxillaris fissure
height (Ptm-x) and pterygomaxillaris fissure width
(Ptm-y) decreased in the Class I group from
hyperdivergent individuals to hypodivergent
individuals. It was concluded that the increase in
the vertical dimension and the decrease in Ptm
height and width did not show statistically
significant correlation with linear measurements
determining the Ptm morphology. When the
hyperdivergent and hypodivergents subgroups of
the Class I group were evaluated in terms of Ptm
millimeter length measurements, the height and
width of Ptm (Ptm-x and Ptm-y) increased in
hyperdivergent individuals and decreased in
individuals. There are studies in the literature that
support our findings (Acaret al., 1991; Moiseiwitsch
and Irvine, 2001). Tsunori et al. (1998) claimed that
there was a link between the development of the
vertical and transversal maxillofacial complex and
increased muscle activity. In the literature, soft
tissue thicknesses have been investigated in
different perpendicular patterns. Macari and Hanna
(2014) found that jaw-tip soft tissue measurements
were less in hyperdivergence individuals than in
normal and hypodivergent adults. Celikoglu et al.
(2015) also reported that soft tissue thicknesses
were lower in high angle individuals in both men
and women. In our study, no statistical difference
was found in the evaluation of the relation of PMF
with other anatomical structures according to
gender, localization and height (p> 0.05).
Moiseiwitsch and Irvine (2001) determined in their
study on cadavers that the difference between the
genders was statistically significant in the length of
Ptm (p <0.01). They stated that they did not find
any difference in terms of Ptm lengths in their
studies that separated their patients according to
their ethnic origin (Moiseiwitsch and Irvine, 2001).
In our study, the average PTM length did not differ
between men and women. Different results have
been obtained due to the measurement difference
made in other studies. Since Moiseiwitsch and
Irvine (2001) measured the results they made in
their study, the point they determined as the
starting reference point and the point we
determined in our study were not the same, so
different results were compared from the result
found. However, the length of Ptm detected in our
study was found the same in men and women, the
difference was not statistically significant (p> 0.05).
Moiseiwitsch and Irvine (2001) attributed the
reason for the difference in measurements to the

Van Sag Bil Derg 2020;13(1):1-8

male cadavers being larger than the female
cadavers. In the Iliterature searches, most
researchers used the lower end point of Ptm as a
reference point in cephalometric analysis (Tsunori
et al, 1998; Macari and Hanna, 2014). In some
studies, in cases where external orthopedic forces
such as headgear are used, the use of the designated
point as a reference point has been criticized
because its location is unstable (Cevidanes et al.,
2005; Hwang et al., 2011; Celikoglu et al., 2015).
While Cevidanes et al. (2005) showed the 3D
displacement of Ptm during treatment with Frankel
appliance; Iseri and Solow (1995) pterygomaxils
showed that the displacement in the region is
slightly inferior and posterior; In their study, Piva et
al. (2005) showed the posterior movement of Ptm
during headgear use. This situation shows us that
the shape or location of PTM can change in any
pathological situation or as a result of external
forces application. According to the results of our
study, it is considered that PTM's lower end point
as a reference orthodontically will not be suitable
especially in the adult patient group, because the
location of PTM cannot be fixed and may be
affected by various factors such as resorption,
sexual dimorphism and pathologies. Albert et al.
(2007) evaluated the changes in the skull and facial
aging in their study, and summarized the changes
in hard and soft tissue as follows: in hard tissues;
They reported a small growth in the craniofacial
skeleton between the ages of 20-30, an increase in
the anterior (usually lower) facial height, and an
increase in the mandibular length. Although the age
progression causes changes in the fissure area, it
suggests that it does not cause macro changes in the
general morphology of the fissure (Nielsen, 1991).
In a study conducted on Macaca mulatta monkeys,
it has been shown that orthodontic forces applied
more than required cause resorption both in the
maxillary tuberosity region and in pterygoid plates
(Isaacson et al., 1971). During the distalization of the
maxillary molar teeth, Ptm was observed to be
displaced towards the posterior and it was stated
that clinical observations should be made in terms
of changes that may occur in the vital structures in
the FPP (Schendel et al., 1976; Andria et al., 2004;
Burstone et al., 2007).

In the groups formed according to the vertical
dimensional facial development, it was found that
significant differences did not affect the anatomical
structures in the vertical orientation aspect ratios.
Regarding Ptm in both genders, significant
differences were not observed between low-angle
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and high-angle groups in vertical dimension face
development. At the same time, it is thought that it
should be supported by further studies that may
trigger the formation of skeletal anomalies
depending on Ptm morphology.
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OZET

Amag: Arastirmada, Mus ilinde yasayan gebelerin saglik uygulamalarini ve bunu etkileyen faktorlerin belirlenmesi
amaclanmaktadir.

Materyal ve Metot: Arastirma, 01 Haziran-29 Agustos 2019 tarihleri arasinda toplam 170 gebeyle gerceklestirilmistir.
Veriler ‘Tanitict Bilgi Formu’ ve ‘Gebelikte Saglik Uygulamalar1 Olgegi’ ile toplanmistir. Arastirmanin analizinde
tanimlayici istatistikler, bagimsiz gruplarda t testi, ANOVA testi ve post hoc analizler uygulanmustir.

Bulgular: Gebelerin %37.6’stnin 19-25 yas araliginda, %50.6’smin il merkezinde yasadigi, %88.8’inin herhangi bir iste
calismadig1, %47.1'inin ise ilkogretim mezunu oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin %53.5’inin ilk gebelik yas1 19-25
yas arasinda, %47.1'inin gebelik sayis1 ti¢ ve tizeridir. Kadmlarin %78.2'si gebelik sirasinda herhangi bir saglik
sorunu yasamamustir. Kadmlarin %96.5'inin gebelik haftas: 21 hafta ve tizeri olup %74.1'i gebelik kontrollerine
diizenli gitmektedir. Gebelerin %75.3'ti ise gebeligini planlamis ve %46.5'inin bir onceki dogumu vajinal yol ile
gerceklesmistir. ‘Gebelikte Saglik Uygulamalar1 Olgegi’ puan ortalamasi 109.8+12.9'dur.

Sonug: Gebelikte saglik uygulamalarinda gebenin calisma durumu, egitim diizeyi, aile yapisi, ilk gebelik yasi,
gebelik sayisi, dogum yapmis olma ve dogum sekli, gebeligin planli olma durumu, rutin kontrole gitme durumu ve
sayist etkili bulunmustur. Gebelere ve ailelerine iliskin dogum oncesi ve sonrasi igin egitim programlari
yaygmlastirilmali ve bireylerin bu programlara katilimi saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Gebelik, Saglik Uygulamalari, Saglik Egitimi, Etkileyen Faktorler

ABSTRACT

Objective The aim of this study is to determine the health practices of pregnant women living in Mus and the factors
affecting this.

Material and Methods: The study was conducted between 1st of June and 29t of August, 2019 with a total of 170
pregnant women. The data were collected using the “Descriptive Information Form” and the “Health Practices in
Pregnancy Scale”. To analyze the data, T test and ANOVA test were used in independent groups, and post hoc
analyses were used.

Results: It was found that 37.6% of the pregnant women were between the ages of 19-25, and 50.6% lived in the city
center. It was further revealed that 88.8% did not work in any job and 47.1% were primary school graduates. The age
of 53.5% of the participants in the first pregnancy was between 19-25, and 47.1% of the participants had three or
more pregnancies. 78.2% of the women did not have any health problems during pregnancy. 96.5% of the women
had a gestational week of 21 and more, and 74.1% of them had regular health check-ups during pregnancy. 75.3% of
the pregnant women had a planned pregnancy, and 46.5% of them had a vaginal delivery in their previous birth. The
mean score of the participants from the “Health Practices in Pregnancy Scale” was 109.8+12.9.

Conclusion: Pregnancy health practices were found to be affected by the working status, educational level, family
structure, age in first pregnancy, number of pregnancies, having given a birth before and delivery type, whether the
pregnancy is planned or not, and routine check-up status and the number of check-ups. Prenatal and postnatal
training programs for pregnant women and their families should be expanded and participation in these programs
should be encouraged.

Key Words: Pregnancy, Health Practices, Health Training
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GIRIS

Kadin sagligi, saglikli nesillerin yetismesi ve aile
sagligmmin korunarak siirdiirtilmesi bakimindan
biiytik 6nem tegkil etmektedir (flgioglu ve ark.,
2017). Tum kadinlar igin gebelik, dogum ve dogum
sonrast donemler; saglik hizmeti gereksinimlerinin
arttig1 dolayisiyla oncelikli bakim alinmasi gereken
kritik donemlerdir (Basar ve Cigek, 2018). Ozellikle
gebelik siirecinde kadinin saglik davranislari, anne

ve bebek saghgmi yakindan etkilemektedir
(Lindgren, 2005; Capik ve ark., 2016).

Tum gebelere; gebeligin sorunsuz ilerlemesi igin
fetal ve neonatal sorunlarin azaltilmasi amaciyla
saglik personelleri tarafindan diizenli bakim ve
kontroller yapilmasi 6nemlidir (Er, 2006; Saghk
Bakanligi, 2018). Gebelik siirecindeki takiplerde
anneye genel vicut bakimi, saglikli beslenme,
fiziksel aktivite, kontraseptif yontemler, gebelikte
tehlike gostergeleri ve dogum sonrasi dénem
hakkinda danismanlik ve destek saglanir; anne ve
fettistin saglik durumlar izlenir (Cakmakgi ve Eser,
2003; Taskin, 2017).

Kadin hayatinda 6zel ve essiz bir yeri olan gebelik
stirecinin normal seyrinde ilerlemesi gebelik
bakimmin c¢ok iyi bilinip gercek anlamiyla
uygulanmasina baghdir. Yeterli 6zen gosterilmeyen
bir gebelik, daha ilk giinden itibaren anne ve bebegi
icin risk tegkil eder (Cakmak¢t ve Eser, 2003;
Kosgeroglu ve ark., 2004). Anne ve bebek saglig ile
yakin iligkili olan ve gebeligin seyrini dogrudan
etkileyen aktivitelere gebelikte saglik uygulamalar1
adi verilir (Lindgren, 2005). Saghkli bir gebelik
doénemi i¢in, saghk uygulamalar: dogru ve eksiksiz
uygulanmalidir (Cakmakg1 ve Eser, 2003). Gebelik
sonuglari i¢in énemli rolii olan bu uygulamalarin ve
saglik davranislarinin dogum 6ncesi donemde anne
adayma kazandirilmast gereklidir. Bu saghk
uygulamalari; saglikli beslenme, yeterli diizeyde
kilo alma, diizenli fiziksel aktivite, ag1z-dis saghgy,
gebelik ve dogum hakkinda egitim, zararh
aligkanliklar, bilingli ila¢ kullanma, riskli cinsel
yasamdan ve diger enfeksiyon ajanlarina
maruziyetten kaginma gibi konular1 ihtiva
etmektedir (Bbaale, 2011; Liang ve ark. 2014).
Nitelikli saglik uygulama ve davranislari gebelik
sonuglarini olumlu etkilerken, saglkli yasama
dikkat edilmemesi durumunda anne ve bebegi;
travmatik dogumlar, prematiirelik, abortuslar,
diisik dogum agirlikli bebekler ve anomaliler vb.
cesitli tehlikeler beklemektedir (Kutlu, 2008; Fowles
ve Murphey, 2009).

Van Sag Bil Derg 2020;13(1):9-16

Gebelikte saglik uygulamalarina dogurganligin
yiiksek oldugu bolgelerde daha ¢ok ihtiyag
duyulmaktadir. Mus ili binde 25.7 diizeyindeki
kaba dogum hizi ve 3.23’likk toplam dogurganlik
hizi ile nitelikli saghk uygulamalarina en c¢ok
ihtiya¢ duyulan iller arasindadir (TUIK, 2018).
Arastirmada, Mus ilinde yasayan gebelerin saglik
uygulamalarim1  ve bunu etkileyen faktorleri
belirlemek amacglanmaktadir.

MATERYAL ve METOT

Tanimlayici  tipteki arastirma, Mus Devlet
Hastanesi'nde 01 Haziran-29 Agustos 2019 tarihleri
arasinda gergeklestirilmistir. Arastirmanin yapildig:
hastane; sehir merkezinde olup dogurganligin
yiiksek, sosyo-ekonomik diizeyin diisiik oldugu bir
bolgededir.  Arastirmanin  evrenini  belirtilen
hastanenin kadm-dogum poliklinigine dogum
oncesi kontrol sebebi ile basvuran gebeler
olusturmustur. Arastirma orneklem sec¢imine
gidilmeksizin herhangi bir duyu, zihinsel ve fiziksel
engeli bulunmayan, dil sorunu olmayan ve
calismaya katilmaya riza gosteren 170 gebe ile
tamamlanmustir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, “Tanitic1 Bilgi Formu™ ve “Gebelikte Saglik

Uygulamalar1 ~ Olgegi”  (GSUO)  kullamilarak
toplanmustir.

Tanzitic1 Bilgi Formu

Arastirmacilarin, literattir dogrultusunda
hazirladiklar1 anket formu, gebelerin sosyo-

demografik ve obstetrik verilerini belirleyen 16
sorudan olusmaktadir.

Gebelikte Saglik Uygulamalar1 Olcegi (GSUO)

Lindgren’in 2005 yilinda gelistirdigi bu o6lgegin
Turkce gecerlik ve guvenilirlik c¢alismast Er
tarafindan 2006 yilinda yapilmustir (Lindgren, 2005;
Er, 2006;). Olgegin asil formunda 34 soru
bulunmaktadir. Ancak uyarlama sirasinda bir soru
cikarddigr icin  olcek toplam 33 sorudan
olusmaktadir. Olcekteki ilk 16 soru ‘her zaman’ ile
‘hicbir zaman’ arasinda degisen besli likert tipi
yanit seceneklerinden olugmaktadir. Kalan 17-33.
sorular icin uygun secenekler verilmis ve bu
secenekler de bes tane olup, 1'den 5e dogru
puanlandirilmaktadir. Olgekte; 6, 7, 21, 22, 23, 24,
25, 26, 32 ve 33. maddeler ters kodlanmaktadir.
Tum sorularin toplamy, genel puani
olusturmaktadir. Olgekten en diisiik 33, en yiiksek
165 puan alinabilmektedir. Yiiksek puan alma,
saglik uygulamalarinin nitelikli ve  kaliteli
oldugunu gostermektedir (Er, 2006).
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Veriler gebelerin kendilerini rahat hissedecekleri
ortamda, yiiz ytize gortisme yapilarak toplanmustir.
Her bir gebe ile goriisme 10-15 dakika stirmiistiir.

Veri toplanirken, gebelerin 6grenmek istedigi
sorular da cevaplandirilmigtir.

Arastirmanin Degiskenleri

Aragtirmamin = bagimli  degiskeni GSUO puan

durumudur. Bagimsiz degiskenler ise gebenin
yasadig1 yer, calisma durumu, yasi, egitim durumu,
aile tipi, gelir durumu, sosyal giivence durumu, ilk
gebelik yasi, gebelik sayisi, gebelikte saglik sorunu
yasama, gebelik haftasi, gebelik planlama durumu,
bir onceki dogum sekli, gebelik kontroliine gitme
durumu ve rutin kontrol sayisidir.

Istatistiksel Analiz

Arastirmanin analizinde tanimlayic1 istatistikler
(says, ytizde, aritmetik ortalama ve standart sapma),
bagimsiz gruplarda t testi, tek yonlii varyans analizi
(ANOVA)  testi  kullanilmistir.  Farkliliklarin
nedenini belirlemek amaciyla post hoc analizler
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uygulanmistir. Analizlerde SPSS 20.0

programindan faydalanilmistir.
Arastirmanin Etik Ilkeleri

Aragtirma igin Mus Alparslan Universitesi'nden
Etik Kurul onayr (Etik Kurul Karar Tarihi:
01/10/2019, Say1-No: E.13577-6) ve Mus Il Saglik
Midiirligi ile Devlet Hastanesinden yazili izin
almmustir.  Katilimcilara  calisma  6ncesinde
uygulanacak formlara iliskin bilgi verilmistir.
Verilerin gizliligi esas alinarak katilimcilardan sézel
onam alinmistir

BULGULAR

Arastirmada gebelerin %50.6’sinin il merkezinde
yasadigl, %88.8’inin gelir getiren bir iste
calismadigl, %37.6’stin  19-25 yas araliginda
oldugu, 25.3'tintin okuryazar olmadig1, %41.2’sinin
genis aile tipine sahip oldugu saptand
Katilmcilarin = %32.9'unun geliri giderinden az,
%97.6’simin - sosyal giivencesi bulunmamaktadir
(Tablo 1).

Tablo 1: Gebelerin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Gebelikte Saghk Uygulamalari Olgegi (GSUQ) Puan

Ortalamalariminn Karsilastirilmasi

Tanitic1 Ozellikler N %
Yasadig: Yer
Merkez 86 50.6
flce 27 15.9
Koy 57 335
Calisma Durumu
Calisiyor 19 11.2
Calismiyor 151 88.8
Yas
18 yas ve alt1 6 3.5
19-25 yas 64 37.6
26-32 yas 63 371
33-39 yas 34 20.0
40 yas ve tizeri 3 1.8
Egitim durumu
Okuryazar degil 43 253
fkogretim mezunu 80 47.1
Lise mezunu 29 171
Lisans-lisansiistii 18 10.6
Aile tipi
Cekirdek 56 329
Genis 70 41.2
Parcalanmig 44 25.9
Gelir durumu
Gelir giderden az 56 32.9
Gelir gidere denk 70 41.2
Gelir giderden fazla 44 259
Sosyal giivence durumu
Evet 166 97.6
Hayir 4 24

GSUO(Ort £SS) Test Degeri P

111.67£12.66

108.25+11.69 1.874
107.70+13.57

0.157

119.15+12.58
108.62+12.48

3.463 0.001

111.83+£7.38
112.54+11.95
109.42+14.71
105.82+11.12

100.00+1.00

2.068 0.087

102.27 £10.62
108.38 £12.05
118.10 £9.81
120.66 £12.07

17.369 <0.001

112.34 £12.70
107.04 £12.65
111.00 £ 14.52

3.645 0.028

107.28+14.78
109.58+11.46
113.34+11.93

2.790 0.064

109.87+12.86

106.50+15.92 0.517 0.606
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Sosyodemografik  ozelliklerin ~ GSUO  puan
ortalamalar1 tizerine etkisi incelendiginde ise;
herhangi bir iste calisan gebelerde calismayan
gebelere gore ve egitim diizeyi yiiksek gebelerde
diisiik gebelere gore puan ortalamasi daha yiiksek
saptanmistir (p<0.05). Ancak lise ve lisans mezunu
gebelerin  arasindaki  puan farki  anlaml
bulunmamugtir. Yasarmulan yer, gelir ve sosyal
glivence durumu degiskenlerinin GSUO puan
ortalamasi tizerine etkisi gosterilememistir (Tablo
1).

Kadinlarin %24.7’sinin ilk gebelik yas1 18" in alti,
%47.1'inin gebelik sayis1 ti¢ ve lizeri sayida oldugu
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bulunmus; %78.2'sinin gebelik sirasinda herhangi
bir saghk sorunu yasamadig tespit edilmistir.
Gebeliklerin %96.5’1i 21 hafta ve tizerinde, %75.3'1
ise planlanmistir. Kadinlarmn %32.9unun ilk
gebeligi olup %46.5inin bir o6nceki dogumu
sezaryen yol ile gerceklesmistir. Kadinlarin gebelik
hakkindaki bilgi kaynaklar1 %553 ile saghk
calisanlari, %26.5 ile internet, %11.8 ile arkadas ve
akrabalar olup %6.4'tt belirgin bir kaynag:
olmadigin1  belirtmistir. Gebelik kontrollerine
diizenli olarak (bes ve {tizeri) gidenler kadinlarin
%74.1’ini olusturmustur (Tablo 2).

Tablo 2: Gebelerin Obstetrik Ozelliklerine Gore Gebelikte Saglik Uygulamalar1 Olgegi (GSUO) Puan Ortalamalarmin

Karsilastirilmasi
Tanitic1 Ozellikler N % GSUO Test Degeri p
(Ort.£SS)

Ik gebelik yas1
18 yas alt1 42 24.7 105.85+10.17 5.640 0.001
19-25 91 53.5 110.19+12.83
26-34 34 20.0 115.17+13.87
35 yas tizeri 3 1.8 92.00+7.00

Gebelik sayis1
1 55 323 115.05+13.85 9.866 <0.001
2 35 20.6 111.08+10.14
3 ve tizeri 80 471 105.62+11.94

Gebelikte saglik  sorunu

yasama durumu
Evet 37 21.8 110.43+12.27 0.336 0.737
Hayir 133 78.2 109.62+13.10

Gebelik haftas:
20 hafta ve alt1 6 3.5 105.50+17.46 1.266 0.288
21 hafta ve tizeri 164 96.5 110.07+12.76

Gebelik planlama durumu
Planl gebelik 128 75.3 111.57+12.99 3.224 0.002
Plansiz gebelik 42 247 104.38+11.06

Bir onceki dogum sekli
Yok 56 32.9 114.42+14.12 6.077 0.003
Normal 79 46.5 106.84+11.80
Sezaryen 35 20.6 109.05+11.32

Gebelik kontroliine gitme

durumu
Evet 126 74.1 112.88+12.07 5.748 <0.001
Hayir 44 25.9 100.97+11.06

Rutin kontrol sayis1
1 kez 4 2.4 109.25+19.78 4.989 0.001
2 kez 13 7.6 103.23+£ 9.35
3 kez 5 29 100.00£17.32
4 kez 22 129 102.22+13.09
5 ve tizeri kez 126 74.1 112.20+12.01
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Obstetrik 6zellikler igerisinden; ilk gebelik yas1 26-
34 yas grubunda olan kadinlarin 18 yas alt1 ve 35
yas Uustli gruptan, ilk gebeligi olan kadmlarin
gebelik sayist tic ve tizeri olan kadmlardan,
gebeligini planlayan gebelerin planlamayanlardan,
hi¢c dogum yapmamis kadinlarin vajinal dogum
yapan kadinlardan, gebelik kontroliine gidenlerin
gitmeyenlerden daha yitksek GSUO  puan
ortalamasina sahip oldugu saptamustir (p<0.05).
Obstetrik ozellikler arasindan gebelikte saghk
sorunlar1 yasama ve gestasyon haftasi degiskenleri
GSUQ puan ortalamasini etkilememistir (Tablo 2).

Gebelerin GSUO puan ortalamasi 108+12.9 olarak
tespit edilmistir (Tablo 3).

Tablo 3: Gebelerin Gebelikte Saglik Uygulamalar1 Olgegi

EGSUOZ Puan Ortalamalar1

Min.-Max Ort.£SS

GSUO 73.0-139.0 109.8£12.9

TARTISMA

TUIK (2018) verilerine gore Mus, erken yasta
yapilan evliliklerin ve dogurganlik dizeyinin
yitksek oldugu illerin basinda gelmektedir. Bu
olumsuz durum ozellikle kadmnin toplum igindeki
deger ve statlistiniin dustukligtinden
kaynaklanmaktadir. Kadmin statlisi  egitim,
ekonomi ve saglik diizeyleriyle dogrudan iligkilidir
(TUIK, 2018; ACSHB, 2019). Mus ilinde yasayan
gebelerin saglik uygulamalarini ve bunu etkileyen
faktorlerin  belirlenmesinin  amaglandigt  bu
arastirmada kadinlarin ¢ogunlugunun gelir getiren
bir isinin bulunmadigl ve egitim diizeylerinin
oldukca dusik oldugu saptandi. Arastirma
bolgesindeki statiisii diisiik olan pek ¢ok kadin aile
ve toplum icindeki degerini korumak amaciyla
dogurganligini kullanmakta, ¢ocuk sayist arttikga
daha ¢ok deger ve kabul gérmektedir. Bu durumun
arastirmadaki kadinlarin 6nemli bir kisminin ilk
gebeligini 18 yasin altinda yasamasina, tic ve tizeri
sayida gebeligi bulunmasma neden oldugu
diistiniilmektedir.

Egitim, hemen hemen her alana oldugu gibi bireyin
saghk durumuna da direkt olarak etki
gostermektedir.  Ozellikle — kadinin  egitim
diizeyindeki artis tireme saghigmi, dogurganligini
kontrol  edebilmesini ve  tireme  saghgi
hizmetlerinden yararlanabilmesini olumlu yénde
etkilenmektedir (Ozvar1§ ve Akin, 2002; Demirci,
2004, TNSA 2013). Cakmake¢t ve ark.min (2003)
gebelikte olumlu davranis envanteri gelistirmek
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amaciyla yaptig1 calismada, lise ve tizeri diizeyde
egitimi bulunan gebelerin tim trimesterlerde
gosterdikleri olumlu davranis skorlary; ilkogretim
okulu mezunu gebelere gore daha yiiksek
bulmustur (Cakmak¢i ve Eser, 2003). Bagka bir
calismada ise {iiniversite mezunu olan gebelerin
saglik uygulamalarimin daha iyi diizeyde oldugu
belirlenmistir (Sis Celik ve Aksoy Derya, 2019).
Onat ve Aba’ min (2014) calismasinda, egitim
seviyesi diisiik gebelerin saglikli yasam bigimine
uygun davranslar gostermedigi; bu nedenle risk
grubunda yer aldig1 belirlenmistir (Onat ve Aba,
2014). Er (2006) gebelerin egitim diizeyi arttikca
GSUO puan ortalamalarmin  da  arttiimn
belirlemistir (Er, 2006). Bu arastirmanin sonucu
literatiirti destekler nitelikte olup egitim diizeyi
arttikca oOlgek puan ortalamas: yiikselmektedir.
Ancak lise (118.10 + 9.81) ve lisans ve iistii mezunu
(120.66 = 12.07) gebelerin arasinda ise anlaml puan
fark saptanmamustir (p<0.05, Tablo 2).

Sehirlerde kentlesme oranlarindaki artis ile genis
aile yapist yerini gekirdek aile tipine birakmustir
(Ozvarig, 1998). Arastirmalar cekirdek aile tipine
sahip gebelerin genis aile yapisina sahip gebelere
gore; GSUO puan ortalamasmnin daha yiiksek,
gebelik saglik uygulamalarinin daha iyi diizeyde
oldugunu gostermektedir (Er, 2006; Sis Celik ve
Aksoy Derya, 2019). Bu arastirmada literattirle
benzer sonuglara ulasimis; cekirdek aile tipine
sahip gebelerin (112.34 + 12.70) olgek puan
ortalamasi genis aile tipindeki (107.04 + 12.65)
gebelerden daha yiiksek bulunmustur (p<0.05,
Tablo 2). Ailedeki kisi sayisinin beslenme, barimnma,
hijyen gibi temel ihtiyaglar1 etkiledigi; bu nedenle
GSUOQ puan ortalamasinin gekirdek ailelerde daha
yiiksek bulundugu duistintilmektedir.

Erken yaslarda cocuk sahibi olma, dogurganhigin
erken baslamasi dolayisiyla daha fazla ¢ocuk sahibi
olma anlamma gelmesi nedeniyle onemli bir
dogurganlik belirleyicisidir. Ilk gebelik yasi 25-34
arasi olan gebelerin diger yas grubundaki gebelere
gore saglik uygulamalarmin daha iyi diizeyde
oldugu belirlenmistir (Sis Celik ve Aksoy Derya,
2019). Bu arastirmada ilk gebelik yasi 26-34 yas
grubu kadimnlarin puan ortalamasi (115.17+13.87) 18
yas alt1 (105.85 £10.17) ve 35 yas uistii gruba (92.00+
7.00) gore daha yiiksek bulundu (p<0.05, Tablo 2).
Ayrica, erken yaslardaki gebeliklerde kadinin;
gebelik, bebek besleme, ebeveyn olma gibi
konularda yeterli bilgisini olmamast GSUO
puaninda distikliige yol agmus olabilir (Demir ve
ark., 2010).
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Aragtirmada ilk gebeligi olan kadmlarin GSUO
puan ortalamasi (115.05+13.85), gebelik sayisi ii¢ ve
tizeri olan kadinlara (105.62+11.94) gore daha
yitkksek oldugu belirlendi (p<0.001, Tablo 2).
Arastirma sonucu literatiirle benzerlik gosterdigi
anlamh farkin ii¢ ve tizeri gebeligi olanlar ile ilk
gebeligi olanlar arasinda oldugu saptanmustir (Er,
2006; Sis Celik ve Aksoy Derya, 2019). Bu sonuglar
dogrultusunda, ilk gebelikten sonraki gebeliklerde
gebelerin saghk durumlarina daha az dikkat
ettikleri diisiiniilebilir.

Planlanan veya istenen bir gebelik, kadinlarin
gebelik donemlerinde olumlu saglik davranis:
sergilemeleri ve yasanan sorunlarla bas etmesi
bakimindan olumlu goriilmektedir (Sis Celik ve
Aksoy Derya, 2019). Sahin ve Komdiircti (2005)
gebelerin  %66.7’sinin, Sozeri ve ark (2006) ise
%79.3"tuntin  gebeligini planladigin1 saptamistir
(Sahin ve Komdircti, 2005; Sozeri ve ark., 2006). Bu
arastirmada ise gebeligini planlama durumu %75.3
olarak  bulunmustur. Istenen  gebeliklerde
kadinlarin saglik uygulamalarina daha fazla dikkat
ettigi, GSUO puan ortalamasinin daha yiiksek
oldugu saptanmustir (Sis Celik ve Aksoy Derya,
2019; Capik ve Pasinlioglu, 2014). Yapilan bu
arastirmada da gebeligini planlayan gebelerin 6lgek
puan ortalamas: (111.57£12.99), planlamayan
gebelere gore  (104.38+11.06) daha yiiksek
bulunmustur (p<0.05, Tablo 2). Gebeligine ve fetiise
kars1 olumsuz duygular besleyen gebelere saglik
uygulamalarini gelistirecek girisimlerde
bulunulabildigi, olumsuz  duygulara sahip
gebelerin ise saglik uygulamalarina daha az dikkat
ettikleri saptanmustir (Lindgren, 2003). Gebeligini
isteyen gebelerin bu nedenle saglik
uygulamalarinin iyi diizeyde oldugu sdylenebilir.

Hi¢ dogum yapmamis kadinlarda o¢lcek puan
ortalamas1 (114.42+14.12) normal dogum yapan
kadinlara gore (106.84+11.80) daha yiiksek
bulunmustur (p<0.05, Tablo 2). Primipar gebelerin
deneyimsiz olmalari, dogum aninda ve sonrasinda
karsilasabilecekleri olaylar1 tahmin edememeleri
olgek puan ortalamasim etkilemis olabilir (Ust ve
Pasinlioglu, 2015).

Uygun ve giivenli kosullar altinda gerceklestirilen
dogum, diizenli postpartum izlemleri, anne ve
perinatal bebek olimlerini ¢nemli diizeyde
azaltmaktadir (Biiytikkayact ve Karatas, 2011).
Arastirmada gebelerin kontrole gitme durumlarmin
GSUO puan ortalamasi iizerinde olumlu etkisi
oldugu belirlendi (p<0.001, Tablo 2).
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Prenatal donemde rutin kontrollerin sayisi, prenatal
bakimin yeterliligini degerlendirme bakimindan
onemli bir kriterdir (Taskin, 2017). Sis Celik ve
Aksoy Derya (2019) calismasinda, dort ve {izeri
sayida prenatal takibi bulunan gebelerin, daha az
sayida gebelik takibi yaptiranlara gore saghk
uygulamalarinin  daha iyi durumda oldugu
belirlenmistir. Ayrica bu c¢alismada gebeligi
boyunca bes ve tizeri sayida saglik kurulusuna
kontrol icin basvuru yapma orani %60.6 iken,
Ozcan ve Kizilkaya Beji (2015)de ise %41.1°dir
(Ozcan ve Kizilkaya Beji, 2015; Sis Celik ve Aksoy
Derya, 2019). Er (2006) calismasinda, gebelerin
gebelikleri stiresince kontrole gitme sayilarina gore
GSUO puan ortalamalar1 arasinda iligski oldugu
vurgulanmaktadir (Er, 2006). Bu arastirmadaki
gebelerin %87.0'min dort ve {izeri sayida antenatal
bakim aldig1 goriilmektedir. Bu bakimlar esnasinda
gebeler, gebelik siirecine yonelik bilgi edinmis
olabileceklerinden GSUO puan ortalamast orta
diizeyde iyi oldugu diistintilmektedir (Tablo 2).

Literattirde  gebelikte saglik uygulamalarinin
aragtirildig calismalarda GSUO puan ortalamasi, Er
(2006)'da 127.197+11.84, Altundas (2009) Izmir'de
ve Malatya’da yasayan gebelerde sirasiyla
111.41+16.61, 109.52+15.33, Tirkes (2012)'de
121.57+10.53, Ozcan ve Kizilkaya Beji (2015) ‘de
111.76+18.53, Capik ve ark. (2016)'da 112.64+13.87,
Sis Celik (2019) calismasinda ise 114.43+17.90 olarak
bulunmustur (Er, 2006; Altundas, 2009; Tirkes, 2012;
Capik ve Pasinlioglu, 2014; Ozcan ve Kizilkaya Beji,
2015; Sis Celik ve Aksoy Derya, 2019). Bu
arastirmanin GSUO puan ortalamast ise 109.8+12.9
olarak saptanmistir (Tablo 3). Altundas’in (2009)
Malatya’da yasayan gebelere iliskin sonuclarin
aragtirma bulgusuna benzer oldugu gortilmektedir
(Altundas, 2009). Sonuglardaki farkliliklar yasanilan
bolgenin ve sosyokiiltirel 6zelliklerin farkh
olmasindan kaynaklanabilir. Ayrica GSUQ’den
alabilecek  maksimum puan goéz Ontine
alindiginda elde edilen puanin ve gebelerin saghk
uygulamalarinin orta diizey oldugu diistiniilebilir.

SONUC
Mus ilinde yasayan gebelerin saghk
uygulamalarinin ~ belirlenmesinin ~ amaglandig1

calismada; gebeligini planlama, cekirdek tipi aileye
sahip olma, besten fazla rutin kontrole gitme, ileri
egitim diizeyine sahip olma, herhangi bir gelir
getiren iste calisma, ilk bebege gebe kalma ve ilk
gebelik yasmin 26-34 yas grubu olma ozelliklerine
sahip gebelerin saglk uygulamalarmin daha iyi
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oldugu saptanmistir. Ayrica, hi¢ dogum yapmamis
kadinlarin bir ¢nceki dogum sekli normal dogum
olan kadinlara gore olcek puan ortalamasi daha
yiiksek bulunmustur.
ONERILER
Bu sonuglar dogrultusunda gebelerin
saglikli bir gebelik siireci gegirebilmeleri
amaciyla;

e Doguma hazirlik smiflar;, dogum ve
dogum sonu egitim programlarmin”
yayginlastirilmasi

e Gebelerin bilgi diizeyinin yetersiz oldugu
konularda ebe ve hemsirelerden destek
almalar1 yoniinde cesaretlendirilmeleri

e Ureme saghigi, aile planlamasi ve gebe
siniflar1 vb. birimlerin acilip aktif hale
getirilmesi

e Gebelik siiresince gebelerin dogum &ncesi
bakim hizmetlerine ulasmasina engel olan
etmenlerin ortadan kaldirilmasi

e Gebeler i¢in gegerli ve giivenilir bulunan,
GSUO'ni ebe-hemsirelerin gebelere
uygulamas: ve gebelikteki yanlis olan
uygulamalar1 erken donemde saptayarak,
gerekli girisimlerde bulunmasi

e Gebelikte saglikli uygulamalarin 6nemi
konusunda ebe-hemsirelere yonelik hizmet
ici egitim programlarinin hazirlanmasi;
prenatal, natal, postnatal siirecte anne-

bebek saghgin optimal diizeye
getirilmesine  iliskin  sorumluluklarinin
arttirilmasi onemlidir.
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OZET

Amag: Bu calisma, viral hemorajik septisemi viriistiniin (VHSV) gokkusag1 alabaligi doku malondialdehit ve
antioksidan diizeyleri tizerine etkisini irdelemek amaciyla planlanda.

Materyal ve Metot: Calismada 15-30 cm uzunlugunda, 40-100 g agirliginda 20 Gokkusagr alabaligi kullanildi.
Baliklar rastgele iki gruba ayrildi. Birinci grup viriis enjekte edilen alabaliklardan, ikinci grup kontrol
alabaliklarindan olustu. Uygulama stiresi 21 giin olarak planlandi. Uygulamanin sonunda alabaliklardan kas doku
ornekleri alindi. Orneklerde malondialdehit (MDA), katalaz (CAT), rediikte glutatyon (GSH), vitamin C ve total
protein miktarlar olciildii.

Bulgular: Alabalik kas dokusu MDA diizeylerindeki artislar kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlamliydi
(p<0.05). GSH ve total protein diizeylerinde saptanan diistisler ve CAT aktivitesi ile vitamin C miktarlarinda
gozlenen artislar istatistiki acidan bir anlam ifade etmedi (p>0.05). Deneme grubunda MDA, antioksidan ve total
protein diizeylerinde degisiklikler gozlendi.

Sonug: Bu degisimler kas dokusu hiicrelerinde oksidatif hasardan kaynakli kismi yikimlanmadan kaynaklanabilir.

Anahtar Kelimeler: Antioksidanlar, Gokkusag1 alabaligl, Malondialdehit, Viral hemorajik septisemi virtisii
ABSTRACT

Objectives: This study was planned to investigate the effects of viral hemorrhagic septicemia virus (VHSV) on the
levels of malondialdehyde and antioxidant in rainbow trout tissue.

Material and Methods: In the study, 20 rainbow trout weighing between 40 and 100 g and weighing between 15 and
30 cm were used. The fishes were randomly divided into two groups. The first group consisted of from trouts
injected with virus and the second group consisted of from control trouts. The application period was planned as 21
days. Muscle tissue samples were taken from rainbow trout at the end of the period.

Results: Malondialdehyde (MDA), catalase (CAT), reduced glutathione (GSH), vitamin C and total protein amounts
were measured in the samples. Increases in MDA levels of the rainbow trout muscle tissue were statistically
significant (p<0.05) compared to the control group. Decreases in GSH and total protein levels as well as increases in
CAT activity and vitamin C levels were not statistically significant (p>0.05). Changes in MDA, antioxidant and total
protein levels were observed in the experimental group.

Conclusion: These changes may result from partial destruction of muscle tissue cells due to oxidative damage.

Keywords: Antioxidants, Malondialdehyde, Rainbow trout, Viral hemorrhagic septicemia virus.

GIRIS

VHSV (Piscine novi rhabdo virus) Rhabdoviridae
ailesi Novirhabdoviridae cinsine ait bir virtistiir.
Gokkusagr alabaliklarmi etkileyen ciddi viral
patojendir. Viral hemorajik septisemi hastalig:
(VHSH) ozellikle yavru baliklarin duyarhi oldugu,

bircok deniz baliklar1 ve tatli su balik tiirlerinde de
goriilen yaygin bir enfeksiyondur (Besse, 1995).
VHSV genotipinin neden oldugu enfeksiyonlar
gokkusag1 alabalig1 yetistiriciliginde gozlenen en
ciddi viral hastaliklar arasindadir ve gokkusagi
alabaliklarinda %80-100'e, kiigtik ve yash baliklarda
ise %10-50'ye varan oranlarda oliimlere neden

*Sorumlu Yazar: Ali ERTEKIN. Ondokuz Mayis University, Faculty of Veterinary Medicine, Department of
Biochemistry, Samsun, TURKEY E-mail: aertekin@omu.edu.tr.
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olmaktadir (Vennerstrom ve ark. 2017). Viriis
konaga  girisini  genellikle bahigmn yiizgeg
bolgesinden yapar. Kronik olarak enfekte baliklar
viicutlarindaki virtisii viicut sivilartyla yayarak

bulasmay1 gerceklestirirler. Akut enfeksiyon
semptomlart olarak koyulasmis viicut rengi,
uyusukluk, sarmal ytizme bicimi, ekzoftalmi,

ylizge¢ kanamalar1 ve soluk solungaclar goriiliir.
Virtis girdigi bolgelerde petesiyal ya da ekimatoz
hemorajiler olusturdugu icin genellikle kendine
hedef olarak, kaslar1 ve i¢ organlarda bulunan
endotelyal kan damarlarin belirler (Skall, 2005).
Gokkusagr alabaligi, yapay olarak yumurta
yetistirilmesinin kolaylig1 ve kulucka zamaninin
kisa olmasi gibi 6zellikleri nedeniyle yetistiricilikte
cok fazla tercih edilen balik tiiriidiir. Viicudu uzun
ve basik yapida olup, sirt kisimlarinda sahip
olduklar yag ytizgecleri ile karakteristiktir (Emre
ve Kiirtim, 2007).
Serbest radikaller, kovalent bagli normal bir
molekiildeki baglarin homolitik olarak
parcalanarak elektronlardan her birinin farkh
atomlar tizerinde kalmasiyla, radikal 6zellige sahip
olmayan molekiildeki baglarin heterolitik olarak
parcalanmast  veya  tek  bir  elektronun
kaybolmasiyla ve radikal o6zelligi bulunmayan
molekiile bir elektronun eklenmesiyle {i¢ farkh
sekilde olusurlar (Ozcan ve ark. 2015). Lipit
peroksidasyonu, biyomolekiillere ¢ok fazla hasar
verme Ozelligine sahip bir zincir reaksiyonudur.
Membran yapisindaki doymamus yag asitleri
serbest  radikaller ile reaksiyona  girerek
peroksidasyon trtinlerinin  olusumuna sebep
olurlar. Lipit peroksidasyon sonucu olusan tirtinler
dogruca membran yapisina katilarak  geri
dontistimsiiz hasar olusturarak reaktif aldehitlerin
ortaya c¢ikmasim saglarlar ve bunun sonucunda
diger hiicre bilesenlerinde zarara yol agarak doku
hasarmin yayilmasiyla cesitli bozulumlara sebep
olurlar (Wang ve Quinn, 1999).

Bu calismada, viral hemorajik septisemi virtistiniin
gokkusag1 alabaligt doku malondialdehit ve
antioksidan dtizeyleri tizerine etkisini irdelemek
amaglanmastir.

MATERYAL ve METOT

Calisma Samsun Veteriner Kontrol Enstitiisii
29/11/2016-11-1 nolu Etik Kurul Karari ile izin
verilen “Escherichia coli Ekspresyon Sistemine
Dayali Rekombinant Viral Hemorajik Septisemi
Virtisii ~ Glikoprotein ~ G'nin  Uretilmesi ~ ve
Imminolojik  Etkinliginin ~ Aragtirilmast”  isimli
projenin sonunda hasat edilen alabaliklardan alinan
kas doku orneklerinde yapildi. Tez calismasi

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):17-23

Samsun Veteriner Kontrol Enstittisi Hayvan
Deneyleri ~ Yerel Etik Kurulu tarafindan
onaylanmistir (31.05.2018 tarihli 19572899/031-46
sayili ve 2018/6 nolu karar).

Deney hayvanlari

Calismanin materyalini 15-30 cm uzunlugunda, 40-
100 g agirliginda 20 Gokkusag: alabaligi olusturdu.
Baliklar ~ Trabzon  Macka  Siimer  Alabalik
isletmesinden saglandi. Balik deneme {initesine
nakli yapilan baliklar tanklarda 15 giin siire ile

bekletilerek cevre kosullarma adaptasyonlar:
saglandi. Ortalama 11+1 °C sicaklik ve 10+0,7 mg/L
oksijen iceren su kosullarinda 12/12

aydinlik/karanlik periyodu uygulanarak dogal
kosullardaki ortam saglanmaya calisildi. Ticari yem
kullanilarak gtinde {ic kez yemleme yapild
Baliklarin uyum stireci ve deneysel enfeksiyon
siiresi boyunca rutin olarak giinliik kontrolleri,
tanklarin temizligi ve oksijen ol¢timleri yapildi.
Deney hayvanlarinin gruplara ayrilmasi ve
yapilan uygulamalar

Alabaliklar her bir grupta 10 balik bulunacak
sekilde deney ve kontrol olarak iki gruba ayrildi.
Virusun titrasyonu mikrotitrasyon yontemi ile
yapidi. Bu amagla, viruslar 96 gozli mikro
titrasyon pleytlerinde her bir sulandirma orani igin
4 goz olacak sekilde 10Vden 10¢ya kadar logio
tabaninda 100 pl  hacminde  sulandirildi.
Sulandirilan gozler tizerine ml’de 300.000 hiicre
iceren vasattan 50 pul konularak, sogutmali
inkubatérde 15°C’de inkubasyona birakildi. Giinliik
olarak doku kiilturti mikroskobu ile sitopatik etki
yontinden kontrol edildi. 7 gtinliik inkubasyonun
sonunda virusun DKIDsy (doku kiiltiirti enfektif
doz 50) degerleri Reed ve Muench (1938) metodu ile
hesaplandi. Deney grubuna 10" doku kiltiiri
efektif dozunda intraperitoneal olarak viriis enjekte
edildi Kontrol grubuna ise fosfat buffer soltisyonu
enjekte edildi. Baliklar viriis enjeksiyonunu takiben
ortalama 11+1 °C sicakliktaki suda 21 giin bekletildi.

Doku orneklerinin alinmasi ve analizler icin
hazirlanmas:
21 giin sonra alabaliklarin sag ve sol yanlarindan
kas doku ornekleri alind1. Yapilan tiim miidahaleler
oncesinde MS-222 (30 mg/lt) ile baliklar anesteziye
alindi. Kas doku ornekleri 1/10 oraninda soguk
serum fizyolojik ile sulandirilarak homojen hale
getirildi. Homojenize edilen 6rnekler 4000 rpm/30
dk santrifiij edildi. Ustte kalan siipernatant
ependorf tiiplere pipetlendi.
Doku MDA tayini Sushil ve ark. (1989)nin
bildirdigi metoda gore, doku GSH olgiimii igin
degistirilmis Ellman metodu (Ytiziiak ve ark., 2014)
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kullanilarak spektrofotometrik olarak yapildi. Doku
C vitamini ol¢gimi Omaye ve ark. (1979)min
metoduna gore, doku Katalaz aktivitesi tayini ise
Aebi” nin (1984) metoduna gore spektrofotometre
ile calisildi. Doku total protein miktar1 6l¢timlerinde
bitiret metodu kullanld: (Tiftik, 1996).

Istatistiksel Degerlendirme

Istatistiksel analizler igin SPSS 21.0 paket programi
Bagimsiz Gruplarda T Testi kullamildi. Veriler
ortalamazstandart hata olarak hesapland.

BULGULAR

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):17-23

Kontrol ve deneme grubu kas doku ¢rnekleri MDA,
GSH, vitamin C ve total protein diizeyleri ile CAT
enzim aktivitesi Tablo 1° de sunulmustur. Kontrol
grubu verilerine gore deneme grubu verileri
karsilastirildiginda alabalik kas dokusu
orneklerinde olciilen MDA diizeylerindeki artiglar
istatistik olarak bir anlam ifade etti (p<0.05). GSH
ve total protein diizeylerinde saptanan diistisler ve
CAT aktivitesi ile vitamin C miktarlarinda gozlenen
artiglar istatistiki acidan bir anlam ifade etmedi
(p>0.05).

Tablo 1. Kontrol ve deneme grubu MDA, GSH, vit. C, total protein ve CAT diizeyleri.

Gruplar Parametreler
CAT o .
MDA (pmol/g GSH (pmol/g (/g doku) Vitamin C Total Protein
doku) doku) & (mg/100 g doku) (% g)
Ié?:;i)ll 10 16.197£2.255 15.496+0.678 34.705+6.855 169.9+£9.737 6.991+1.409
Dé;:fl;?l € 10 23.800+1.724* 14.322+0.577 59.297+13.892 172.4+9.542 6.437+1.161
TARTISMA farkl1 gen bolgesini incelemislerdir. Verrier ve ark.

Rhabdoviridae familyasina ait Novirhabdovirus
cinsinin bir tiyesi olan VHSV cesitli deniz ve tatli su
balik tiirlerini enfekte eden bir RNA virtisudir
(King ve ark., 2012). VHSV enfekte olan baliklarin
bobreklerinde, derilerinde, kaslarinda ve ig
organlarinda kanamalar olusturmasmin yani sira %
40-60 gibi ytiksek oranda mortalite gosterir. VHSV
viriisii ciddi ekonomik kayiplara sebep olur. Her ne
kadar DNA asilar1 VHSV enfeksiyonunu kontrol
etmek icin gelistirilmis olsa da, bunlarin Kkitle
asillamasindaki zorluklar1 ve ticari amagclar icin
disik mevcudiyeti nedeniyle uygulamalar:
sinirthdir (Cho ve ark., 2017). Uygun antiviral
ajanlarin olmamas1 nedeniyle, enfeksiyonun erken
evrelerinin kontrol edilmesi, baliklarda VHSV
enfeksiyonunun  salginlarmin  azaltilmasi  igin
uygulanabilir bir yaklasim olabilir. Enfeksiyonun
ilk asamalarinda virtis, antiviral ajanlarin etkisine
duyarhdir; bununla birlikte, enfeksiyonun sonraki
asamalarinda, viriis bu tiir etkilere kismen direncli
hale gelir (Khapersky ve ark., 2014).

VHSV enfeksiyonunun etkileri tizerine cesitli
calismalar yayimlanmistir. Takami ve ark. (2010),
VHSV  enfeksiyonuna karst pisi  baliginin
korunmasinda interferonun roliinii galismislardir.
Aquilino ve ark. (2014), gercek zamanli PCR ile
VHSV  ile enfekte gokkusagi alabalik
solungaclarinda viral immiinite ile ilgili ondokuz

(2013), gokkusagi alabaligindaki VHSV
enfeksiyonuna direng ile iliskili fenotiplerle ilgili
calismalar yapmislar ancak gozlenen tepkilerin
biyolojik mekanizmasmi ve VHSV enfeksiyonuna
direncini agik bir sekilde aciklayamamaislardir.

Su trtnleri, saglikli ve dengeli beslenmede
gerekli ve yiiksek protein degeri ile dnemli gida
kaynaklarindan biridir. Diinya genelinde ttiketilen
hayvansal proteinin % 17’sini, tiim protein
kaynaklarimin  ise %  6.5ini  su  riinleri
olusturmaktadir.  Endiistriyel  biiylime  ve
tiretimdeki artisla birlikte kiiltiir kosullarindaki ani
sicaklik degisimleri, koti su ve stres gibi
istenmeyen olast faktorler o6nemli ekonomik
kayiplara neden olan infeksiy6z hastaliklarin ortaya
¢ikmasima neden olmustur. Bakteri, mantar, viriis
ve parazitler bircok infeksiyoz hastaliga sebep
olmaktadir ve bu etkenlere karst antimikrobiyal
bilesenler kullanilmaktadir. Bakteriyel hastaliklarin
tedavilerinde antibiyotiklerin yogun kullanilmalar:
balik dokularinda rezidii olusumuna neden
olmakta ve antibiyotige direngli patojenlerin
gelisimi artmaktadir. Ayrica antibiyotikler balik
dokusunda birikerek tiiketici i¢in potansiyel bir risk
olusturmaktadir (Gormez ve ark., 2017).

MDA c¢oklu doymamis yag asitlerinin
oksidasyonuna yol acan ve boylece oksidatif strese
neden olan ana zincir reaksiyonlariin parcalanma
drintidir  (Yang ve ark., 2010). Lipit
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peroksidasyonu son iirtiinii olan MDA oldukga
zararli bir bilesik olup hiicre membram iyon
gecislerinin bozulmasina sebep olabilir. MDA, DNA
bazlarinin mutajenik ¢zellik kazanmasina da sebep
olabilir. Artan ROS iretiminden kaynakl
oksidan/antioksidan dengesizlik, hiicresel yapilarin
ve molekiillerin oksidatif hasarindaki ana nedensel
faktorlerdir. Ozellikle, doymamis yag asitleri
acisindan zengin biyolojik membranlar serbest
radikal saldirisina maruz kalan hiicresel yapilardir
(Moslen, 1994).

Yaptigimiz calismada kontrol grubu MDA
diizeyleri 16.197+2.255 pmol/g doku, deneme
grubundaki MDA seviyeleri ise 23.800+1.724
pmol/g doku diizeylerinde tespit edildi. Tespit
edilen artis kontrol grubuna gore istatistik olarak
p<0.05 kadar bir anlam ifade etti. Kontrol grubuna
gore deneme grubunda anlaml oranda artmis kas
dokusu MDA diizeyleri, daha yiiksek oranda
oksidatif metabolik aktivite ve oksidasyona maruz
kalmis membran coklu doymamis yag asitleri
konsantrasyonuna bagh olabilir. Lipit
peroksidasyonuna maruz kalan grupta artmis olan
MDA diizeyi, cesitli reaktif oksijen tiirleri tizerine
bir veya daha fazla faktoriin sinerjik etkisine bagl
olarak, hiicresel zarlara daha yiiksek oranda bir
serbest radikal hareketi oldugunu gosterebilir.
Onceki birkag calisma, mitokondriyal elektron
transportunun inhibisyonu ve virtis
enfeksiyonunun bir sonucu olarak ROS tiretiminde
bir artis oldugunu bildirmistir (Korenaga ve ark.,
2005; Song ve ark., 2009). Hepatit C virtst ile
enfekte karacigerde yapilan bir calismada (Choi ve
Ou, 2006), mitokondriyal ROS diizeylerinin daha
diisik glutatyon diizeylerine bagli olarak arttigi
gorilmistiir. ROS asir1 tiretildiginde, proteinlere ve
DNA'ya zarar verir, lipit peroksidasyonunu arttirir
ve ATP sentezini inhibe eder. Ayni zamanda hiicre
ici serbest Ca?*, membran peroksidasyonu ve
yikiminda da bir artisa neden olur (Aruoma, 1988).
Bir baska c¢alismada Schwarz (1996), viral
enfeksiyonlardan kaynakli ROS tiretiminde bir artig
oldugunu ve bu artisa karsihik antioksidan
diizeylerinde bir azalma oldugunu bildirmistir.
Artan bu ROS seviyelerinin, hiicre oliimlerinde
onemli bir patojenik faktor oldugu literatiirde
bildirilmistir (Bandyopadhyay ve ark., 1999). Bir
calismada, RNA viriis enfeksiyonu yoluyla
oksidatif stresin, enflamatuar yanit ve viral
replikasyon dahil olmak tizere viral hastalik
patogenezinin gesitli yonlerine katkida bulundugu
gosterilmistir. ROS, oksidatif patlamalar yoluyla
viriisleri ve komsu hiicreleri yok etmek icgin aktif
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notrofiller tarafindan {iretilir (Reshi ve ark., 2014).
ROS enfeksiyonlarla miicadelede 6nemli rol
oynamaktadir ve ev sahibi hiicrenin apoptosisine
katkida bulunan bir koruma mekanizmas: olarak
goriilmektedir. Bununla birlikte, viral ¢ogalmanin
ilerlemesiyle daha fazla ROS olusur ve hiicresel
homeostazda ve oksidatif streste bir dengesizlige
neden olur, bu durumda, bu hiicreler DNA, lipit ve
protein hasar1 gegirir, hticresel bitiinlikk ve
islevsellik kaybina yol acar (Jacobson, 1996).

Yapilan calismalarda baliklarda antioksidan
savunma sisteminin, suyun sicaklifima ve
oksijenine, mevsimlerden kaynakli farkliliklara,
hastalik durumlarina, strese, stoktaki balik
yogunluguna, suyun kirliligine, ortamin
glirtiltiistine ve 151k gibi sayabilecegimiz cevreden
kaynakli sartlara ve besleme stratejisine bagh olarak
degisim gosterdigi bildirilmistir (Kelestemur ve
Ozdemir, 2011).

Hiicreler tarafindan oksidatif strese karsi
savunma mekanizmasi olarak kullanulabilen GSH
dogal indirgeyici bir gii¢ kaynagidir. Antioksidan
aktivitesini oksidatif stres durumunda yapisinda
bulunan stlfidril grubunu ayirarak gerceklestirir.
GSH ROS’e kars1 koruyucu aktivitesini gosterirken
glutatyon peroksidaz ve glutatyon rediiktaz gibi
antioksidan enzimlerle ortak calisir. Hiicrede en
uygun GSH/GSSG oranmin saglanmast hiicre
canliliginin devami ve korunmasi igin énemlidir. Bu
nedenle saglikli sistemlerde bu oran optimum
degerlerde bulunur. GSH" da olas1 eksiklik hiicreyi
oksidatif hasara karsi risk altina sokar. HxO; ve Oy*-
gibi serbest radikallerin miktarinda meydana gelen
asir1 artiglar hiicreler igin oldukga toksiktir. Bu
nedenle bu toksik bilesenleri metabolize ederek
temizleyip ortamdan uzaklastiran sistemlerin
fonksiyonlar1 son derece o6nemlidir, bu sistem
hiicreler tarafindan siki bir sekilde kontrol altinda
tutulur. CAT, SOD ve GPx serbest radikal
ataklarindan  kaynakli meydana  gelebilecek
muhtemel hasarlara kars: hiicreyi korurlar. SOD,
radikal niteligindeki oksijeni hidrojen peroksit ve
molekiiler oksijene ¢evirir, CAT ise hidrojen
peroksit ile tepkimeye girerek su ve molekiiler
oksijen meydana getirir (Kanat ve Akdemir, 2017).

GSH, detoksifikasyon reaksiyonlarina katilan
ve lipit peroksidasyonundan sorumlu olan
bilesikleri ortadan kaldirarak serbest radikal aracili
hasar1  dengeleyen  6nemli  bir  endojen
antioksidandir. Kullanimdaki artisa bagh olarak
oksidatif stres ile GSH diizeyleri arasinda ters bir
iliski vardir (Gill ve ark., 2015). Sunulan ¢alismada
kontrol grubu GSH diizeyi 15.496+0.678 pmol/g
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doku olarak hesaplanirken deneme grubu
alabaliklarda bu diizey 14.322+0.577 pmol/g doku
olarak hesaplandi. Kontrol grubuna gore deneme
grubunda tespit edilen azalmalar istatistik bir
anlam ifade etmedi. Deneme grubunda GSH
diizeylerindeki diisiis GPx veya GST ile hiicre ici
antioksidan kullaniminin artmasina bagh olabilir.
Ek olarak, bu diistis, ya GSH'nin inhibe edilmis
sentezine bagh olarak ya da toksik kaynakl serbest
radikallerin detoksifikasyonu icin GSH'nin artan
kullanimindan dolay1 da olabilir (Singh ve ark.,,
2001). Viral karaciger enfeksiyonlarinda glutatyon
glcli bir antioksidandir. Bu bilesikler cesitli etki
mekanizmalarina sahiptir. Ornegin, GSH, reaktif
molekiillere hidrojeni transfer ederek reaktif oksijen
radikallerini nétralize edebilir ve boylece daha
stabil bir kimyasal yap1 olusturabilir. Ancak,
Hepatit C viriisii gibi RNA viriis enfeksiyonlarinda,
GSH ve GR'nin seviyeleri, kanda oldugu kadar
epitel swvist  ve plazmasinda da anormal
bulunmustur. Tiiketimin  derecesi, viicuttaki
virtisin ciddiyetine, dogasina ve siiresine gore
degisir (Sheu ve ark., 2006).

CAT, bircok arastirici tarafindan SOD'den
daha iyi, oksidatif stresin 6nemli ve hassas bir
biyobelirteci olarak kabul edilir. CAT ayrica ROS
tretiminde artisa karst korumadan sorumlu
enzimatik antioksidan savunma sisteminin ana
enzimidir. SOD'un katalitik reaksiyonu ile
olusturulan H>O,, hem reaktif bir oksijen
kaynagidir hem de normal bir hiicresel metabolittir,
GPx ve CAT ile detoksifiye edilir. H>Oznin
katabolizmasi, stiperoksit radikal anyonunun
olusumuna yol acar (Regoli ve ark., 2002).
Yaptigimiz olgtimlerde kontrol grubu alabalik kas
dokusu CAT aktivitesi 34.705+6.855 k/g doku
olarak olctiliirken deneme grubu alabaliklarda kas
dokusu CAT aktivitesi 59.297+13.892 k/g doku
diizeylerinde gozlendi. Alabalik kas doku
orneklerinde gozlenen CAT'm artmis aktivitesi,
serbest radikallerin artan {retiminin bir sonucu
olarak tretiminde veya aktivasyonunda bir
artmaya baglanabilir.

Vitamin C’ nin stiperoksit ve hidroksil
radikallerini ortamdan temizleyerek etkilerini
gosterdikleri rapor edilmistir (Ertekin ve ark., 2003).
Askorbik asitin zincir kiric1 6zellige sahip oldugu,
lipit peroksidasyonunu 6nledigi ve serbest radikal
kaynakli  zincir = reaksiyonlarim1  baslangicta
durdurdugu bildirilmistir (Meister, 1988). Sunulan
calismada kontrol grubu alabaliklara ait vitamin C
diizeyleri 169.949.737 mg/100 g doku diizeylerinde
tespit edildi. Deneme grubu alabalik kas doku
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orneklerinde bu diizey 172.4+9.542 mg/100 g doku
olarak dlgtildii. Deneme grubunda kontrol grubuna
gore tespit edilen artis istatistik anlamda bir 6nem
ifade etmedi. Calismalarda hiicre i¢ci GSH
miktarinin hiicre i¢i askorbik asit redoks durumu
tarafindan kontrol edildigi bildirilmistir. Askorbik
asit antioksidan savunma mekanizmasinin ilk
basamaginda  bulunur, oksidasyonlara kars:
oldukca duyarhidir ve aym1 zamanda iyi bir radikal
temizleyicisidir (Olayinka ve Olukowade, 2010).
Cogu calismada askorbik asitin lipit
peroksidasyonunu distirdtigti gozlenmistir (Barja
ve ark., 1994; Tanaka ve ark., 1997)

Calismamizda kontrol grubu alabaliklarda
total protein diizeyleri 6.991+1.409 %g, deneme
grubu alabaliklarda ise 6.437+1.161%g diizeylerinde
olctildii. Kontrol grubuna gore deneme grubunda
gozlenen azalmalar istatistiki olarak bir anlam ifade
etmedi. Istatistik olarak bir anlam ifade etmeyen bu
azalma oksidatif stresten kaynakli olasi karaciger
dokusu hasarina bagl olabilir.

Sonug olarak, VHSV uygulanan alabaliklarin
kas dokusu MDA, antioksidan maddeler ve total
protein diizeylerinde degisimler gozlendi. Bu
degisimler kas dokusu hiicrelerinde oksidatif
hasardan  kaynakli  kismen  yikimlanmanin
sekillenmis olabilecegini gostermektedir.
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OZET

Amag: Cinko (Zn) ve Bakir (Cu), viicudumuzda bircok fizyolojik fonksiyon ve hastaliklarin patogeneziyle iligkili
olan eser elementlerdendir. Calismamizda, son {i¢ yil boyunca YYU Dursun Odabas Tip Merkezi'ne bagvuran ve
cesitli hastalik 6n tanisi alan bireylerde, Zn ve Cu diizeylerinin nasil degistigi arastirildi.

Matteryal ve Metot: 2014-2016 yillar1 arasinda gastrointestinal sistem (GIS) hastaliklari, endokrin bozukluklar,
norolojik hastaliklar, Cu ve Zn metabolizmasi ve diger bozukluklar 6n tanisi alan 74 ¢ocuk (18 yas ve altr) ve 160
yetiskin (19 yas ve iistii) olmak tizere toplamda 234 bireyin Zn ve Cu sonuglari, yas ve referans aralig1 diizeylerine
gore degerlendirildi. Ayrica degerlerin %’de kacinin referans degeri araligindan saptigi belirlendi. Cu ve Zn
diizeyleri Atomik Absorpsiyon Spektrofotometresi (AA7000-Shimadzu, Kyoto, Japan) cihazinda olgiildii.

Bulgular: Cu ve Zn ortalama degerlerinin, Cu ve Zn metabolizmasi bozuklugu 6n tanisi alan cocuklarda, tamami
referans degeri araligindayken, yetiskinlerde ise nérolojik hastaliklar igin sirasiyla %92 ve %80, Cu ve Zn
metabolizmasi bozuklugu icin ise %78,6 ve %100 oldugu gozlendi. Cocuk ve yetiskinlerde referans degeri araligimin
tizerindeki idrar Cu ve serum Zn ortalamalari sirastyla %10.0-18.8 ve %50-20 ile en fazla endokrin bozukluk tanisi
alan hastalarda idi. Ek olarak, Cu veya Zn metabolizmasi bozuklugu ¢n tanisi alan bireylerde ise, bu degerlerin
referans degeri araliginin altinda oldugu belirlendi.

Sonug: Bu sonuglar, endokrin bozuklugu 6n tanisi alan ¢ocuk ve yetiskinlerde idrar Cu ve serum Zn diizeylerinin
diger farkli hastalik 6n tanisi alan bireylere gore daha yiiksek oranda referans degeri araligindan saptigini ve bu
hastalik grubunda Cu ve Zn testlerini istemenin 6nemli olabilecegini gistermektedir.

Anahtar Kelimeler: Bakir, Cu ve Zn metabolizmasi bozukluklari, cinko, endokrin bozukluk, GIS hastaliklar,
norolojik hastaliklar

ABSTRACT

Objective: Zinc (Zn) and copper (Cu) are trace elements associated with the pathogenesis of many physiological
functions and diseases in our body. In this study, we investigated the variation of Zn and Cu levels in individuals
with various pre-diagnosis who applied to Van Dursun Odabas Medical Center of Van YYU during the last three
years.

Material and Methods: The Cu and Zn results of 234 individuals including 74 children (18 years old and younger)
and 160 adults (19 years and older) in between 2014 and 2016 years and were pre-diagnosed with GIS diseases,
endocrine disorders, neurological diseases and Cu and Zn metabolism disorders, and were evaluated according to
the age and reference interval levels. Cu and Zn levels were measured by Atomic-Absorption-Spectrophotometer
(AA7000-Shimadzu, Kyoto, Japan).

Results: The means of Cu and Zn were found in reference interval in children with Cu and Zn metabolism
disorders, whereas 92%-80% for neurological diseases and 78.6%-100% for Cu or Zn metabolism disorders in adults,
respectively. Urinary Cu and serum Zn levels were determined higher than upper reference limits in children and
adults pre-diagnosed with endocrine disorders. Furthermore, those were determined less than minimum reference
limits in patients with Cu and Zn metabolism disorders.

Conclusion: These results showed that urinary Cu and serum Zn levels in children and adults with pre-diagnosed
endocrine disorders were determined higher than upper limits of reference interval according to those Cu and Zn
levels has importance in patients with pre-diagnosed endocrine disorders.

Key Words: Copper, disorders of Cu and Zn metabolism, zinc, endocrine disorders, GIS diseases; neurological diseases
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GIRIS

Eser elementler, insan ve hayvan dokularinda
miligramdan (mg) nanograma (ng) kadar degisen
araliklarda bulunan maddeler olarak
tanimlanmaktadir (Uludzli, 2010). Bakir (Cu) ve
¢inko (Zn) basta olmak tizere mangan (Mn), demir
(Fe), molibden (Mo), bizmut (Bi), kobalt (Co) ve
selenyum (Se) gibi bazi eser elementler, canh
btiytimesi i¢in zorunludur ve mikrobesinler olarak
adlandirilmaktadir. Bunlarla birlikte kadmiyum
(Cd), kursun (Pb), nikel (Ni), civa (Hg) ve arsenik
(As) gibi eser elementler, yasayan organizmalar icin
toksik etkilidir (He ve ark., 2005). Zn viicudumuzda
en bol bulunan eser elementtir ve viicudumuzdaki
total Zn'un %851 kas ve kemikte, %11’i deri ve
karacigerde geriye kalan1 diger dokularda
bulunmaktadir (Marchan ve ark., 2012). Zn'un
kanda transportu, albtimin veya a2makroglobulin,
transferrin, sistein ve histrolin gibi diger plazma
komponentlerine baglanmak suretiyle
gerceklesmektedir (Guler ve ark., 2014). Zn, DNA

sentezi ve tamiri, biiytime, beyin gelisimi,
davranigsal cevap, treme, fotal gelisim,
membranstabilitesi, kemik olusumu ve yara

iyilesmesi gibi bircok hiicresel stireci kontrol eden
enzimler basta olmak tizere, 300’den fazla enzimin
biyolojik fonksiyonu icin gereklidir (Marchan ve

ark.,, 2012). Hiicresel seviyeleri proliferasyon,
farklilasma ve apoptozis ile kritik olarak iligkilidir.
Ek olarak, norogenez, sinaptogenez, noronal

biiytime ve nortotransmisyon igin de gerekli oldugu
bilinmektedir. Ayrica, Zn glutaminerjik néronlarin
bir bileseni olarak spesifik sinaptik vezikiillerde
depolanmakta ve aktivite bagimli  olarak
noromodiilatér olarak da ayrica salinmaktadir
(Maret ve ark. 2006). Fizyolojik diizeydeki Zn
konsantrasyonlart1 immiin cevap baslangici ve
diizenlenmesi, antioksidan siireg, spermatogenez ve
steroidogenez, vitamin A metabolizmasi, insiilin
sallnimi ve depolanmasi, enerji metabolizmasi,
protein sentezi, makromolekiillerin stabilizasyonu,
DNA transkripsiyonunun diizenlenmesinde de rol
almaktadir (Salgueiro ve ark., 2000).

Zn eksikligi ilk olarak Iran ve Misir'da, iscilerde
tanimlanmustir  (Salgueiro ve ark., 2000). Zn
eksikliginin ana nedenleri emilimde bozukluk ya da
atilimda  artis olarak iki grup altinda
toplanabilmektedir. Zn kaybrni artiran
akrodermatit enteropatika, sprue, kistik fibrozis ve
diger malabsorpsiyon sendromlar;; hemolitik
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anemi, orak hiicre hastaligi, talasemi, kancali kurt
ve diger barsak parazitlerinden dolay1r kanama;
menoraji, chron hastaligi gibi inflamatuar barsak
hastaliklary; karaciger sirozu, alkolizm, stres,
katabolizma, interlokin-1 artisina sebep olan kronik
inflamatuar hastaliklar ve idrarda Zn kaybina sebep
olan bazi bobrek hastaliklar: ¢inko kaybina neden
olan en oOnemli sebeplerdendir. Zn eksikligi
prevalansin yaklasik olarak %40 oldugu tahmin
edilmektedir (Salgueiro ve ark. 2000, Maret ve
Sandstead, 2006, Guler ve ark. 2014). Cinko
eksikligi insiilin direnci, kalp damar hastaliklari,
norolojik hastaliklar, folikiiler gelisimin
yavaslamasi, menkes sendromu ve yiiksek
homosistein dtizeyi gibi anomalilere de yol
acabilmektedir (Guler ve ark., 2014).

Bakir, bir¢ok hiicresel enzimin fonksiyonu igin
onemli ve saglik icin gerekli bir eser elementtir.
Normal olarak dolasimda sitokrom c¢ oksidaz,
seruloplazmin ve stiperoksiddismutaz (SOD) igeren
enzim veya proteazlara baglh olarak bulunmaktadir
(Deibel et al., 1996, Lovell ve ark., 1998). Bakir
oksidize (Cu2+) ve rediikte (Cut) forma
dontisebilmekte ve enzimlerin redoks kimyasinda
katalizor,  kofaktér  olarak gorev  almakta
mitokondriyal solunum, demir emilimi, serbest
radikal  temizlenmesi ve elastinin capraz
baglanmas: gibi hticresel olaylarda da rol alan bir
element olarak bilinmektedir. Bakir, Fe’e benzer
sekilde proteinlerin oksidasyonu, DNA ve RNA'nin
parcalanmasi, membranlarda lipid peroksidasyonu
icin sorumlu olan reaktif oksijen tiirlerinin (ROS)
yiiksek tiretimi ile sonuglanan reaksiyonlara istirak
edebilmektedir (Tapiero ve ark. 2003). ROSnin
tretimi ve oksidasyonu yaslanma, sinir sistem
hastaliklar1 ve kanser gibi farkli patolojilerin
gelismesine katki yapan 6nemli bir faktordiir. Asir
intraselltiler bakir, barsak, karaciger ve muhtemelen
diger dokularda hizlica glutatyon’a ve sonradan
metallothionein’e baglanir. Memeli serumunda
baskin Cu iceren protein, total serum Cu'nin
%95'ini tastyan ve oOncelikli olarak karacigerde
sentezlenen glikolize ¢oklu bakir peroksidazi olan
seruloplazmindir. Diger Cu tastyicilari,
transkuprein ve albiimindir (Barany ve ark., 2002).
Eksikligi veya fazlahiginda cesitli patolojik olaylara
yol acabilen eser elementlerin, besin takviyesi
olarak alinmasi gerektigi, yapilan birgok calisma ile
ortaya konulmustur (Schwartz, 1975; Sium ve ark.,
2016). Asir1 miktarlar: ise hiicresel komponentlere
zarar verebilmektedir (Tapiero ve Tew, 2003).
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Zn ve Cu degisimleri arasinda viicutta korelasyon
oldugu ve iliskide olduklar1 bilinmektedir. Yiiksek
Zn duzeylerinde, Zn ve Cu arasinda negatif
korelasyon oldugu, yas ve doza bagmli olarak
oranlarmin degisebilecegi bildirilmistir (Barany ve
ark., 2002).

Zn ve Cu gibi eser elementler hiicrelerin
homeostazi, metabolizmas1 ve sinyal yolaklarinda
fonksiyonel bir rol oynadig1 ve bir¢ok hastaligin
patogenezinde dogrudan veya dolayll iliskili
oldugu icin, gesitli hastalik 6n tanis1 almis kisilerde,
Cu ve Zn diizeylerinin tespit edilmesi ve
degerlendirilmesi  ©6nemli hale gelmektedir.
Calismamizin amaci, son ti¢ yilda Van Yiiziinct Yil
Universitesi Dursun Odabas Tip Merkezi'ne
basvuran ve gastroinstestinal sistem hastaliklar
(GIS), endokrin bozukluklar, norolojik hastaliklar,
Cu ve Zn metabolizmast bozukluklar1 6n tanis
almis bireylerde Zn ve Cu diizeylerinin degisimini
arastirmaktir.

MATERYAL ve METOT

Calisma igin 2014-2016 yillar1 arasinda Van
Yiiziinci Yil Universitesi Dursun Odabas Tip
Merkezine basvuran ve GIS hastaliklari, endokrin
bozukluklar, norolojik hastaliklar, Cu ve Zn
metabolizmasi bozukluklar: ve diger hastaliklar on
tanist alarak, Cu veya Zn testleri istenen bireyler
calismaya dahil edildi. Calismaya dahil edilen
bireylerin 74’tt ¢ocuk (18 yas ve alt), ve 1601
yetiskin (19 yas ve uistli) olmak tizere toplamda 234
birey idi.

Idrar ve Serumda Cu ve Zn Ol¢iimii

Hastalarin idrar ve serum orneklerinde Cu ve Zn
olgtimii (Yahaya ve ark., 2011) ile (Reyes ve ark.,
2000)'nin kullandig1 prosediir ve metodlarin kismen
modifiye edilmesi ile gerceklestirildi. Calismadan
once, kullanilacak cam ve plastik kaplar %20'lik
HNOS3 ile temizlendikten sonra, 3 kez deiyonize
ultra saf su ile yikand:1 ve kurutuldu. Calismada
kullamilan HNO3, (NH4)H2PO4, Triton X 100
ultrapurereagentgrade (ultra saf grade) idi.
Numunelerdeki Cu ve Zn diizeyleri Atomik
Absorpsiyon Spektrofotometresi cihazi (AA-7000,
Shimadzu,Germany, Europe) ile 6l¢tildii. Bu amacla
serum Orneginden 400 puL alinarak bir tiipe konuldu
ve iizerine 3600 pL % 0,2'lik HNO3 ilave edildi
(Total hacim 4 mL). Zn ve Cu katot lambalar
(HolllowCathodeLamp, Hamamatsu Photonics K.K
Made in China) kullarularak, Atomik Absorpsiyon
Spektorfotometresi cihazi (AA-7000, Shimadzu)nin
alev tnitesinde sirasiyla, 213,9 ve 324,8 nm dalga
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boylarinda % 0,2'lik HNO3 ¢ozeltisi ile hazirlanan
standartlara karsi cizilen kalibrasyon egrisine gore
okundu. Kor olarak % 0,2'lik HNO3 c¢ozeltisi
kullanuld1. Sonuglar pg/dL olarak ifade edildi. idrar
orneklerinde Cu ve Zn 6l¢iimii igin, idrar 6rnekleri
% 0,2'lik HNO3 c¢ozeltisi ile yar1 yariya seyreltildi
ve standartlara kars: cizilen egriye gore hesaplama
yapildi. Kor olarak %0,2'lik HNO3 ¢ozeltisi
kullanild1. Elde edilen sonuglar pg/dL olarak ifade
edildi.

Istatistiksel Analiz

Istatistiksel degerlendirme, Statistical Package for
Social Sciences (SPSS) 22 (Inc, Chicago, Illinois,
USA) istatistik analiz programi kullanilarak
gerceklestirildi. Istatistiksel analizlerde tanimlayict
istatistik olarak frekans dagilimlari (%), ortalama ve
standart sapma (SS) hesaplandi.

BULGULAR

Yetiskin ve cocuk hasta ayrimi yapilmadan tim
istem  sayilar1  birlikte  degerlendirildiginde,
Gastrointestinal sistem  hastaliklar;, endokrin
bozukluk ve norolojik hastalik 6n tamst alan
bireylerde Cu ve Zn analit isteminin en fazla sayida
yapildigr gozlemlendi (sirasiyla; 78, 48, 43
hasta).Yetiskin ve ¢ocuklarda serum Cu diizeyleri
ise sirastyla 771.157.6, 416.4+59.7, 515.6£88.6 ve
513.8+138.9 ile en yiiksek endokrin bozukluk ve
norolojik hastalik 6n tanist alan bireylerdeydi. Idrar
Cu diizeyleri ise yetiskinlerde ve g¢ocuklarda
sirastyla 528.0£143.8, 617.6+£142.8, 579.8+114.2 ve
546.4+1529 ile en yiiksek GIS ve Cu ve Zn
metabolizmas1  6n  tamus1i  alan  bireylerde
gozlemlendi.

Serum Zn degerleri incelendigi zaman, ¢ocuklarda
74.44+12.7 ve 98.72+17.7 ile en yiiksek endokrin
bozukluklar ve diger hastaliklar on tanisi alan
bireylerde, yetiskinlerde ise 112.26+254 ve
122.78+33.8 ile norolojik hastaliklar ve diger
hataliklar 6n tanisi alan bireylerde oldugu tespit
edildi. Farkli hastalik 6n tanis1 alan bireylerde idrar
Cu, serum Cu ve Zn seviyelerine iliskin frekanslar
Tablo 1'de goriilmektedir.

Calismamizda ayrica elde edilen  sonug
ortalamalarmin referans degeri araligindan %’de
olarak ne kadar saptig1 da tespit edildi. Cocuklarda
Cu sonuglarmin %1007t norolojik ve "Cu veya Zn
metabolizmas1" 6n tanisi alan hastalarda referans
degeri araligindayken, "GIS ve endokrin bozukluk"
on tanist alan hastalarda ise sirasi ile %93.6 ve 60’1
referans degeri araliginda idi. Ayrica GIS, endokrin
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bozukluklar ve diger hastaliklar 6n tamisi alan
cocuklarm Cu degerleri sirasiyla %6.5, 40.0 ve 11.1
ile referans degeri araligindan yiiksek bulundu.
Endokrin bozukluklar 6én tanisi alan ¢ocuklarin Zn
sonuclarnin  %9u referans araligt degerinden
diusik iken, %71,8'i referans degeri araliginda,
%18.2’sinin ise referans degeri araligindan yiiksek
oldugu tespit edildi. Diger ayrintili sonuglar Tablo
2'de goriilmektedir.

GIS, Cu veya Zn metabolizmasi bozukluklar1 &n
tanis1 alan yetiskinlerin Cu diizeylerinin%5.4 ve
7.1'i referans aralig1 degerinden daha diisiik iken,
%18.4 ve 14.3’1i ise referans araligindan yiiksekti.
Fakat referans araligi degerinden %’de olarak
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bozukluklar 6n tarusi alan bireylerde idi. Yetiskin

ile cocuk yas grubundaki hastalar
karsilastirildiginda, aralarindaki referans araliktan
sapma oranlar1 farkli olarak tespit edildi.

Yetiskinlerin Zn degerleri incelendiginde, GIS ve
endokrin bozukluklar 6n tanisi alan yetiskinlerin
Zn degerlerinin sirasiyla %20 ve 10'u referans
degeri araligindan diuistik iken, %40 ve 20’side
referans aralifindan daha yiiksek diizeyde
belirlendi. Ayrica norolojik ve diger hastaliklar 6n
tanis1 alan yetiskinlerin Zn degerlerinin sirasiyla
%20 ve 56’sinin referans degeri araligindan ytiksek
oldugu gozlemlendi. Diger ayrintili sonuclar Tablo
2'de gosterilmistir.
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TARTISMA

Yasam icin gerekli eser elementlerin canlilardaki
islevlerini aciklamaya yonelik doku ve viicut
stvilarindaki seviyelerini tespit etmek icin pek ¢ok
arastirma yapimstir (Zowczak ve ark. 2001;
Kocyigit ve ark., 2004; Kazi ve ark., 2008; Lakshmi
Priya ve ark., 2011). Bu arastirmalarda eser
elementlerin, enzimlerin baglanma bolgeleri igin
diger elementler veya metalloproteinlerle yarismak
suretiyle enzimatik reaksiyonlar1 inhibe veya aktive
etme, hiicre membranlarinin gecirgenligini etkileme
veya diger mekanizmalar ile bir dizi biyolojik
stirecte 6nemli rol oynadigina isaret eden kanitlar
tespit edilmistir (Maret ve Sandstead, 2006). Farkl
kanser ttirlerine sahip hastalarda Fe, Cu, Zn ve Se
seviyelerinde farkliliklar oldugu bildirilmektedir
(Maret ve Sandstead, 2006). Zn eksikliginin
baslangic belirtileri spesifik olmamakla birlikte
hastanin gegmisi ile ilgili bilgi edinilmedikge, Zn
eksikligini ongorebilmek miimkiin olmamaktadir.
Eksiklik stiresi ve siddeti arttikca, gecikmis genital
sistem gelisimi ve hipogonadizm, hamilelikte
disiikler ve teratoloji, diyare, pnémoni ve diger
enfeksiyonlar ile yiiksek oliim oranlari, etkilenmis
beyin fonksiyonu tespit etme riski artmaktadir.
Eksikligin patognomik bir belirtisi olmamakla
birlikte, Zn  diizeyini tespit etmek ve
degerlendirmek igin plazma/serum veya idrar Zn
diizeyleri siklikla kullamilmaktadir (Maret ve
Sandstead, 2006). Bircok doku, ozellikle sinir
dokusu eser element konsantrasyon degisikliklerine
oldukca duyarlidir (Dobrowolska ve ark., 2008).
Beyin fonksiyonu ve gelisimi igin gerekli eser
elementlerden biri de cinkodur (Lovell ve ark.,
1998). Zn glutaminerjik sinaptik nodlarda lokalize
ve noonal aktiviteli glutamat ile birlikte
salinmaktadir. Noronal aktivite siiresince, Zn
sinaptik  bosluga salinmakta ve 300 pM
konsantrasyona ulagabilmektedir. Insan beyninde
yapilan Zn'un deneysel noronal aktivasyon analizi
calismasinda, beyinde o&lgiilen Zn seviyesinin
yetiskinlik siiresince nispeten sabit kaldig1 ve
yaglanma ile serebrospinal sivi seviyelerinde bir
artis olmadigr ifade edilmistir. Ancak addison
hastaliginda serebrospinal sivida Zn seviyelerinin
arttigt ve metallothionein’e bagli Zn'un azaldig:
bildirilmistir. Yine addison hastaliginda
hipokampuste ekstraselliiler Zn
metalloproteinazlarin arttifi gosterilmistir (Lovell
ve ark., 1998). Eser elementlerin konsantrasyon ve
dagilimlarindaki ¢ok temel degisimlerin dahi
beyinde olusan Parkinson, Huntington, Alzheimer
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ve Epilepsi gibi norolojik patolojiler ile
iliskilendirilebilecegi ve eser element diizeylerinin
arastirilmasi acisindan onem arz ettigi
bildirilmektedir (Dobrowolska ve ark., 2008).
Calismamizda epilepsi, sinir sisteminin dejeneratif
hastaliklar1 gibi norolojik hastalik 6n tarnusi alan
eriskin hastalarda serum Zn seviyelerinin %20’si
referans degeri araligindan yiiksek olarak tespit
edildi. Kalan %801 ise referans degeri
araligindaydi.

Gelisme geriligi, epilepsi, noral tiip defekti gibi
norolojik hastalik on tanisi alan ocuklarda ise
serum Zn diizeylerinin tamami referans degeri
araligindaydi. Insiilin salgilanmast ve diyabet ile
de iliskilendirilen Zn ile ilgili yapilan calismalarda
genetik olarak obez farelerde kan glukoz seviyesini
dusturdugii ve 6 ay siireyle 3 mg/dL olan Zn
destegi alan tip II diyabetli eriskinlerde ise Cu
metabolizmas1 tizerine goriiniir etkisi olmaksizin
oksidatif stres ytikiinti 6nemli ol¢tide azalttig1 rapor
edilmistir (Simon ve ark., 2001, Kurtul ve ark.,
2007). Ayrica Zn'un diyabetik retinopatide oksidatif
strese karsi koruyucu oldugu gosterilmistir (Faure
et al, 1995). Cesitli calismalar, Zn eksikliginin
immiiniteyi de etkiledigini ve bir dizi patojene
duyarliig: artirdigini gostermistir (Fraker ve ark.,
1986; Krusejarres, 1989). Zn erkek ve kadinlarda
tremede 6nemli bir rol oynamaktadir. Zn, luteinize
hormon, folikiiler uyarict hormon, gonadal
farklilasma, testikiiler biiylime, spermatozoa’nin
bliytime ve olgunlasmasi, testiktiler steroid sentezi
ve tUreme icin de gerekmektedir. Androjen ve
ostrojenlerin  biyolojik etkilerine Zn tutucular
tarafindan aracilik edilebilmktedir. Ureme ve
gelisme ile ilgili biittin hormonlar ve birgok enzim,
Zn seviyelerine duyarli olmakta ve Zn eksikligi
gerek yeni dogan gelisimi gerekse fetal gelisimin
bircok fazinda negatif etki gosterebilmektedir. Zn
eksikligi buiytimenin gecikmesi, hipogonadizm,
interferan enfeksiyonlar, degismis immiin cevap,
artmis dustik riski, dogum sirasinda olusan
komplikasyonlar, prematiirite, fetusun noral tiip
kusurlari, geciken vyara iyilesmesi, karanliga
adaptosyonun bozulmasi gibi klinik sonugclar ile
yakindan ilgili olabilmektedir (Salgueiro ve ark.,
2000). Calismamizda endokrin bozukluk 6n tarnsi
alan yetiskinlerin serum Zn diizeylerinin %10'u
referans degeri araligindan diistik iken, %20 si ise
referans degeri araligindan yiiksekti. Ayrica
endokrin bozukluklar 6n tanist alan ¢ocuklarda Zn
degerlerinin %10u referans deger araligindan
diistik, %18.2'sinin ise yiiksek oldugu tespit edildi.
Bu sonuclar, endokrin bozukluklar 6n tanis1 alan
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bireylerde Zn eksikligi veya fazlaliginin onemli
olabilecegine isaret etmektedir. Bununla birlikte
spesifik hormonlar ile birlikte yapilacak bir analizin
serum Zn seviyelerinin dogrudan ya da dolayh

yolla bu etkisinin  belirlenmesinde  katki
saglayacagimi da diistinmekteyiz. Ayrica Zn
seviyesinin ~ ¢zellikle eriskinlerdeki sonuglarin

biiyik bir kismunin referans aralifi degerinde
¢tkmasinin sebebi olarak Parkinson, Huntington,
Alzheimer gibi norolojik hastalik 6n tanist alan
hasta sonug¢ sayismin ¢ok az olmasi, endokrin
bozukluk ©n tanisi alan bireylerde ise spesifik
hormon tedavisi ile birlikte ¢inko tedavisinin de
onerilmis olabilecegi ayrica, ¢alismanin retrospektif
bir arsiv taramas: oldugundan o6lcimin yapildig:
donem veya oncesinde hastalarin cesitli vitamin ve
minarel takviyeleri ile birlikte Zn takviyesi de
alabiliyor olma ihtimalini diisinmekteyiz.

Cu'm, hidrojen peroksit (H202) ile hidroksil
radikalleri gibi reaktif oksijen turleri (ROS)'nin
uretiminde etili oldugu ifade edilmektedir. Bu
oksijen ttirlerinin, H202/Cu aracili biyolojik
stirecler sonucu oldugu dustintilmektedir (Huang
et al, 1999). Elektron transfer reaksiyonu ile Cu
iceriklerinin  indirgenmesi  hidroksil = radikali
olusumunu artirdigi icin, AD hastali1 gibi oksidatif
stres ve ROS ile iligkili hastaliklarda dejeneratif
degisikliklere de katkida bulunmaktadir (Lovell ve
ark., 1998). Dokularda Cu agir1 birikimi, her ne
kadar metallothioneine baglanarak hafifletilse de,
ROS'inin  olusumunu tetiklemektedir. Ayrica,
karaciger, beyin ve bazi endokrin organlar da bu
durumdan etkilenmektedir (Tapiero ve Tew, 2003).
Calismamizda GIS ve endokrin bozukluklar 6n
tanist alan gocuk ve yetiskinlerde, Cu diizeylerinin
onemli oranda referans degeri araligindan yiiksek
cikmasi, bu hastaliklarda endokrin organlarin
etkilenmis olabilecegini ya da mekanizmasi
dahilinde Cu kullaniminin dahil oldugu enzimatik
reaskiyonlarda tam olarak islevini stirdiiremedigini
de akla getirmektedir.

Calismamizin  sonuglar1  dogrultusunda GIS ve
endokrin bozukluk ©n tamis1 alan c¢ocuk ve
yetiskinlerde Cu ve Zn diizeylerinin 6nemli 6lgtide
referans degeri aralifindan saptigini tespit ettik. Bu
dogrultuda ilgili hastaliklarin gelisme stirecinin
herhangi bir asamasinda Cu ve Zn kullanimi da goz
ontinde bulunduruldugunda eksiklik s6z konu
oldugu zaman, gelisecek komplikasyon ve diger
sistemlerin etkilenmesinin de 6ntine gegcilebilmesi
acisindan tan1 ya da tedavinin izlemi stirecinde Cu
ve Zn gibi eser element diizeylerinin tespit
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edilmesinin ve gerekirse
olacagini diisiinmekteyiz.
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olmadigini beyan eder.
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OZET

Amag: Arastirma hemsirelik bolimii 6grencilerinin kadina yonelik siddete ve siddette mesleki role iliskin
tutumlarim ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirma tamimlayici tiptedir. Arastirmanin evrenini Akdeniz Bolgesinde bulunan bir
tiniversitenin 2018-2019 akademik yilinda hemsirelik boliimiinde okuyan 450 6grenci olusturmustur. Orneklemi ise
arastirmaya katilmay1 kabul eden 333 6grenci olusturmustur. Veriler, kisisel bilgi formu ve “Siddete Iliskin Tutum
Olgegi” ve “Hemsirelerin Siddette Mesleki Rollerine iliskin Tutum Olgegi” uygulanarak toplanmustir. Verilerin
degerlendirmesinde frekans, ytizde, ortalama, standart sapma, Kruskal Wallis ve Mann-Whitney U test analizleri
kullanilmustir.

Bulgular: Ogrencilerin hem siddete iligskin tutum o6lcegi genel puan ortalamasma (35.99£10.48) , hem de siddete
ugramis kadma karst mesleki rollerine iliskin tutum olgegi puan ortalamasina (28.95+8.10) gore siddete karsi
geleneksellikten uzak ve cagdas goriis egilimine sahip olduklar1 belirlenmistir. Arastirmada cinsiyet, anne ve baba
egitim diizeyi ve kadma yonelik siddet konusunda bilgi sahibi olma ile dgrencilerin kadma yonelik siddete ve
siddette mesleki role iliskin tutumlar1 arasimdaki iliskinin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmustir (p<0.05).
Sonug: Sonug olarak, bu arastirmada 6grenci hemsirelerin siddete ve siddette mesleki rollerine iliskin cagdas bir
tutuma sahip olduklar1 bulunmustur. Ayrica cinsiyet, anne ve baba egitim diizeyi ve kadimna yonelik siddet
konusunda bilgi sahibi olma durumu da ogrencilerin kadina yonelik siddete ve siddette mesleki role iliskin
tutumlarin: etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Kadina yonelik siddet, Mesleki rol, Hemsirelik 6grencisi

ABSTRACT

Objectives: This study is conducted in order to determine the attitudes of nursing students towards violence against
women and occupational role in violence and affecting factors.

Material and Methods: The study is descriptive. The population of the study consisted of 450 students studying in
the nursing department of a university in the Mediterranean Region in the 2018-2019 academic year. And the sample
included 333 students who agreed to participate in the study. Data was collected by performing the personal
information form, the “Attitude Regarding Violence Scale” and the “Nurses” Attitudes regarding Occupational Role
in Violence Scale”. Frequency, percentage, mean, standard deviation, Kruskal Wallis and Mann-Whitney U test
analyzes were used to evaluate the data.

Results: It was determined that students had an unconventional and contemporary tendency towards violence both
according to the average score of the attitude scale related to violence (35.99 £10.48) and the average score of attitude
scale related to their occupational roles against women (28.95 £8.10). In the study, it was found that there was a
statistically significant relationship between gender, mother and father education level and having information
about violence against women and students' attitudes towards violence against women and their professional role in
violence (p<0.05).

Conclusions: Nursing students have a modern attitude towards violence and their occupational role regarding
violence. In addition, gender, mother and father education level and knowledge of violence of the students have an
influence on their attitudes regarding violence towards women and their occupational role regarding violence.

Key Words: Violence against women, Occupational role, Nursing student.

*Sorumlu Yazar: Rabiye ERENOGLU. Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Tayfur Sokmen Kampiisii, Saglik
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GIRIS

Siddet, bir bagka canliya zarar vermek amaciyla
kasitli olarak gii¢ kullanmay:1 iceren, ortaya
cikisinda Dbiyolojik, sosyal, kiiltiirel, ekonomik,
politik ve psikolojik etmenlerin rol oynadigy,
bireyin diisiince, tutum ve davramslariyla iliskili
¢ok boyutlu bir olgudur (Yoyen, 2017). Siddetin
oziinde giictin insani iliskileri diizenleyen kurallara
kars1 olarak kullanilmasi yatmaktadir. Kimi zaman
bir esin elinden, kimi zaman tivey anne ya da
babanin elinden kimi zaman ise ebeveynlerin ya da
tanidiklarin elinden ortaya citkan ve genellikle giicli
olanin zayif olana karsi isledigi bir suctur. Her
turli siddet davranisy; korku ve gtivensizlik
duygular1 ile birlikte kisilerin temel hak ve
ozgtrliiklerini  kullanmalarim1  engellemektedir.
Dolayisiyla ciddi bir insan haklar1 ihlali ve halk
saghgt sorunu olarak degerlendirilmektedir.
Toplumda her yas grubundan insanlarin siddete
maruz kaldiklar1 gorilmektedir (Bulut, 2015).
Ozellikle kadina yonelik siddet tiim diinyada hala
en 6nemli sorun alan olarak karsimiza ¢ikmaktadar.
Kadina yonelik siddet ¢zellikle yakin partner/es
siddeti ciddi bir insan haklar1 ihlalidir. Diinya
genelinde, kadinlarin neredeyse {icte birinin (% 30)
tum yasamlar1 boyunca yakin partnerleri /esleri
tarafindan bir tiir fiziksel ve /veya cinsel siddet
yasadiklar1 belirtilmektedir (Demirgezen, 2019).
Tiim  ortamlarda ve dini,  kiiltiirel ve
sosyoekonomik gruplar arasinda ortaya cikabilen
yakin partner /es siddeti fiziksel (tokatlamak,
vurmak, tekmelemek ve doévmek), psikolojik
(hakaret, kiictimseme, siirekli asagilama, korkutma)
veya cinsel zarara neden olan herhangi bir davranis
(zorla cinsel iliski ve diger cinsel zorlama) bicimini
kapsamaktadir (Sparrow ve ark., 2017). Kadinlar
ugradiklar: siddet sonucunda dlimciil ve oliimctil
olmayan saglik sorunlar1 ile karsilasmaktadirlar.
Olimciil olmayan saghk sorunlarmin baginda
ozellikle fiziksel ve psikolojik saglik sorunlari
goriilmektedir. Siddete maruz kalan kadinlarin
bedenlerinde yara, ctirtik, kirik, beyin hasarlari,
depresyon, kendini yetersiz ve beceriksiz hissetme,
duygusal iliskilerde zorluk uyku problemleri,
yasamdan zevk almama, adet diizensizlikleri,
sinirlilik vb. gibi rahatsizliklar ortaya ¢ikmaktadir
(Akkas ve Uyanik, 2016; Oztiirk ve ark., 2016; Canli
ve Ozyurda, 2018) Sonucta siddetin kadmn saghig
tizerindeki telafi edilemeyecek olumsuz sonugclar:
tartismasiz bir gercektir.

Diinyanin her tarafinda, ciddi evrensel bir sorun
olarak stiregelen siddetin dnlenmesi icin toplumun
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her kesimine ¢nemli roller diismektedir. Meslek
gruplari, sivil toplum orgiitleri ve hiikiimetler bu
konuda 6nemli roller iistlenebilirler. Siddetin saglik
tizerine etkilerinin  azaltilmasi,  stirekliliginin
onlenmesi, koruyucu 6nlemlerin alinmasi agisindan
oncelikle kadin saglig: ile yakindan ilgili olan saglik
profesyonellerine olduk¢a onemli sorumluluklar
diismektedir. Hemsireler de bu gruplardan biridir.
Hemsireler siddetin o6nlenmesinden miidahale
edilmesine kadar bir¢ok asamada yer alan bir
disiplindir. Dolayisiyla hemsirelik 6grencilerinin bu
konudaki bakis acilar1 onlarin ileride mesleki
uygulamalarma da yon verecektir. Bu calisma,
ileride saglik personelini temsil edecegi diisiiniilen
hemsirelik boltimii 6grencilerine, hentiz egitimleri
sirasinda  konuya iliskin  mesleki farkindalik
kazandirmak ve konu hakkindaki gortisleri ortaya
koyarak, ¢oztim Onerileri getirilmesi diistintilerek
planlanmustir.

MATERYAL ve METOT
Arastirmanin tipi

Hemsirelik bolimii 6grencilerinin, kadina yonelik
siddete ve siddette mesleki role iliskin tutumlarini
ve etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla
gerceklestirilen calisma, tanimlayici tipte bir anket
calismasi olarak planlanmuistir.

Arastirmanin evren ve orneklemi

Arastirma, Akdeniz Bolgesinde bulunan bir
universitede ~ 2018-2019  yili  egitim-6gretim
doneminde hemsirelik bolumiinde egitim goren
ogrenciler ile yapilmistir. Arastirmanin evrenini
hemsirelik  boliimiinde okuyan 450 6grenci
olusturmustur. Arastirma da orneklem segimine
gidilmeden arastirmaya katilmay1 kabul eden tiim
ogrencilere ulasilmasi planlanmistir. Veriler Mayis-
Haziran 2019 tarihleri arasinda arastirmaya
katilmay1r kabul eden 333 hemsirelik bolumii

ogrencisine  ulasilarak  toplanmistir.  Calisma
formlarmin  6grenci tarafindan  doldurulmasi
yaklasik 25-30 dakika stirmiistiir.

Veri Toplama Araglar1

Arastirmada  veri  toplama  aract  olarak

arastirmacilar tarafindan ilgili literatiir (Gombiil,
2000; Bulut, 2015; Akkas ve Uyanik, 2016; Oztiirk
ve ark., 2016; Yoyen, 2017; Canli ve Ozyurda, 2018)
taranarak gelistirilen “Kisisel Bilgi Formu”, Gombiil
(2000) tarafindan gelistirilen “Siddete Iliskin Tutum
Olgegi (SITO)” ve “Hemsirelerin Siddette Mesleki
Rollerine fliskin Tutum Olgegi (SMRITO)”
kullanilmustir.
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Kisisel Bilgi Formu: 19 sorudan olusan formda;
yas, cinsiyet, sinif, medeni durum, dogdugu yer,
mezun olunan okul tiirii, anne ve baba egitim
durumu gibi demografik sorularin yani sira kadina
yonelik siddet ile ilgili sorularda yer almaktadir.

Siddete iligkin tutum o&lcegi (SITO): Gombiil
(2000)  tarafindan  gelistirilen  olgek, saglik
personelinin ailede kadina esi tarafindan uygulanan
siddete iliskin tutumunu belirlemektedir. Olcekte;
ekonomik siddete iliskin 7 soru, duygusal,
psikolojik, cinsel ~siddete iliskin 6  soru,
mesgrulastirict mitlere iliskin 3 soru ve neden
agiklayici mitlere iliskin 3 soru olmak tizere toplam
19 tutum ifadesi yer almaktadir. Likert tipi 6lcekte;
kesinlikle katilmiyorum “1”, katimiyorum “2”,
kararsizim “3”, katilyorum “4” ve tamamen
katiliyorum “5” seklinde puanlanmistir. 19 sorunun
6’s1 negatif yiiklii maddelere karsiik gelmektedir.
Olgek tutum puani ortalamasi ort=57 (min=19,
max=95)'dir. Alt olgek tutum puan ortalamalar
sirastyla; ekonomik siddet ort=21 (min=7, max= 35),
duygusal, psikolojik, cinsel siddet ort=18 (min=6,
max=30), mesrulastirict ve neden aciklayici mitler
icin ise ort=9 (min=3, max=15)'dur Olgekten
almabilecek ortalama tutum puam1 19 ile 95
arasinda degismektedir. Tutum puanin yiiksek
olmasi, saglik personelinin siddete iliskin
tutumunda geleneksellikte artmayi, tutum puaninin
diistik olmasi ise geleneksellikten uzaklasmay1 ve
cagdas gorisu gostermektedir. Gombul'tn (2000)
calismasinda  olcegin  gegerlilik  dtizeyi 0.82
bulunmustur. Calismamizda olgegin i¢ tutarlilik
katsayist Cronbach alfa degeri 0.85 olarak
belirlenmistir.

Hemsirelerin siddette mesleki rollerine iliskin
tutum olcegi (SMRITO): Gombiil (2000) tarafindan
gelistirilen 6lgcek, hemsirelerin siddette mesleki
rollerine iliskin tutumu belirlemeye yoneliktir.
Olgek, hemsirelerin destekleyici girisimlerine iliskin
6 soru; evliligi her kosulda siirdiirmeye yonelik 4
soru; evlilik birlikteligini sonlandirmaya yonelik 2
soru ve hemsirelerin roliine olumsuz bakisina
yonelik 3 soru olmak tizere toplam 15 soru
icermektedir Likert tipi olcekte; kesinlikle
katilmiyorum “1”, katilmiyorum “2”, kararsizim
“3”, katiliyorum “4” ve tamamen katiliyorum “5”
seklinde puanlanmstir. Olgekteki 15 sorunun 6’s1
negatif yiikli maddelere karsiik gelmektedir.
Olcek ortalama tutum puant ort=45tir (min=15,
max=75). Alt olgeklerden alinabilecek tutum puan
ortalamalar1  swrasiyla;  saghk  personelinin
destekleyici girisimleri icin ort=18 (min=6, max=30),
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evliligi her kosulda stirdiirmeye yonelik ort=12
(min=4, max=20), evlilik birlikteligini
sonlandirmaya iliskin ort=6 (min=2, max=10) ve
siddette saglik personelinin roliine olumsuz bakisi
icin ise ort=9 (min=3, max=15)'dur. Olcekten
almabilecek tutum puani 15 ile 75 arasinda
degismektedir. Tutum puammnin yiiksek olmasi,
hemsirelerin siddete ugramis kadina kars1 mesleki
roliine iliskin tutumunda geleneksellikte artmayz,
dustik olmasi ise geleneksellikten uzaklasmay: ve
cagdas goriisii gostermektedir. Gombiul'tin (2000)
calismasinda “Hemsirelerin  Siddette  Mesleki
Rollerine 1liskin Tutum Olgegi (SMRITO) nin
gecerlilik diizeyi 0.72 bulunmustur. Calismamizda
ise Olgegin i¢ tutarlilik katsayist Cronbach alfa
degeri 0.83 olarak belirlenmistir

Verilerin Analizi

Calismada elde edilen verinin istatistiksel anlamda
degerlendirilmesi amaciyla SPSS (IBM SPSS
Statistics for Windows, Version 21.0. Armonk, NY:
IBM Corp.) paket programi kullanilmustir. Stirekli
Olcim degeri olarak elde edilen degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu Shapiro Wilk testi
degerlendirilmistir. Test sonucuna gore normal
dagilim varsayiminin saglanmadigl durumlar igin,
iki grup arasindaki farkliliklar1 karsilastirmak icin

Mann-Whitney U testi, ikiden fazla grup
karsilastirmalarinda Kruskal Wallis testi
kullanilmistir. Kategorik yapidaki degiskenlerin

dagilimlarmin test edilmesi i¢in, ki-kare ve Fisher’in
kesin testi kullanilmistir. Grup karsilagtirmalar: ve
demografik  ozelliklerin ~ 6zetlenmesi amaciyla
ortalamazstandart sapma ve ortanca (Minimum-

Maksimum) gibi merkezi konum ve dagihm
olctitleri tanimlayici istatistikler olarak
kullanilmastir.

Calismanin Etik Boyutu

Bu calisma Hatay Mustafa Kemal Universitesi
Tayfur Sokmen Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan
Klinik Olmayan Aragtirmalar Etik Kurulu
tarafindan  onaylanmustir.  (Toplantt  Tarihi:
11.04.2019, Toplant1 say1st:8, Karar sayis1:07). Ayrica
Olgeklerin kullanilabilmesi igin olgekleri gelistiren
yazardan elektronik posta yolu ile izin almmustir.
Veriler toplanmadan &nce o6grencilere; Helsinki
Bildirgesine uygun olarak arastirmanin amaci,
gonilliigin esas oldugu ve verecekleri yanitlarin
gizli tutulup yalnizca bilimsel veri olarak
degerlendirilecegi konularinda agiklama yapilarak
sozel onam alinmistr.
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BULGULAR

Calisma kapsamindaki 6grencilerin yas ortalamasi
20.77+2.16, %66.4'1 kadin, %26.1'1 1.smf, %25.8'1 2.
smif, %24.6’s1 3. smif, %23.4’t 4.simuf oldugu ,%
97.6’s1 bekar , % 56.5' ilcede yasadigi, % 72.7’sinin
en uzun siire yasadig1 bolgenin Akdeniz oldugu,
%42.3'ntin anne ve % 38.7'sinin baba egitimi
ilkokul, % 79.3'ntin iyi diizeyde gelire sahip oldugu
ve  %91.3tUntn de cekirdek ailede yasadig1
belirlenmistir (Tablo 1).

Tablo 1: Ogrenci hemsirelerin tanitict 6zellikleri (n=333)

OZELLIKLER ORT. +SS
Yas 20.77+2.16

n %
Cinsiyet
Kadin 112 66.4
Erkek 221 33.6
Sinif
Lisans 1 87 26.1
Lisans 2 86 25.8
Lisans 3 82 24.6
Lisans 4 78 23.4
Medeni Durum
Evli 8 24
Bekar 325 97.6
Dogum Yeri
1l 117 35.1
Ilce 188 56.5
Koy 28 8.4
En Uzun Siire Yasadig1 Bolge
Marmara 8 24
Akdeniz 242 72.7
Giineydogu Anadolu 83 249
Anne Egitim Durumu
Okur-yazar degil 45 13.5
Okur-yazar 52 15.6
[Ikokul mezunu 141 423
Ortaokul mezunu 49 14.7
Lise ve tizeri mezunu 46 13.8
Baba Egitim Durumu
Okur-yazar 37 11.1
[Ikokul mezunu 129 38.7
Ortaokul mezunu 85 25.5
Lise mezunu 54 16.2
Universite- 28 8.4
yiiksekokul mezunu
Gelir Durumu
Iyi 264 79.3
Orta 63 18.9
Kotii 6 1.8
Aile Tipi
Cekirdek Aile 304 91.3
Genis Aile 29 8.7
Toplam 333 100.0

Arastirmada 6grencilerin %77.53’i kadina yonelik
siddetin onlenmesi i¢in egitimin énemli oldugunu,
% 62.8’1 kadina yonelik siddet konusunda hig
bilgisinin olmadigini; % 82.6'simin kadina yonelik
siddet konusunda egitim almak istedigi
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saptanmustir. Ayrica  ogrencilerin %53.8'1
hayatlarinin herhangi bir doénemlerinde siddet
olayma tanik oldugunu ve %83.5'i de tanik oldugu
herhangi bir siddet davranigsina karsi miidahalede
bulunma isteginde oldugunu belirtmistir (Tablo 2).

Tablo 2: Ogrenci hemsirelerin kadina yonelik siddet ile
ilgili gorisleri (n=333)

SIDDETLE iLGILI GORUSLER n %

*Kadna Yonelik Siddetin Onlenmesi

I¢in Yapilmas1 Gerekenler

Egitim 258 77.5
Ceza /Yaptirim Artirilmali 240 721
Anne-Babalara Farkindalik Egitimi 193 58.0
**Diger 18 54
Kadina Yonelik Siddet Konusunda

Bilgi Sahibi Olma

Evet 124 37.2
Hayr 209 62.8

Kadina Yonelik Siddet Konusunda
Kapsamli Egitim Alma Istegi

Evet 275 82.6
Hayir 58 17.4
Kadina Yonelik Siddete Tanik Olma

Evet 179 53.8
Hayir 154 46.2

Kadina Yonelik Siddete Tepki
Gosterme/Miidahalede Bulunma

Evet 278 83.5
Hayir 55 16.5
Toplam 333 100.0

* Cevaplar birden fazla “n” tizerinden hesaplanmstir.

**Kiiltiirel degisim saglanmali, uzun yillara yayilacak vizyon ve hedefler
koyulmali, evlilik &ncesi ¢iftler siddete yonelik egitim verilmeli, toplumsal
tabanli projeler yapilmali, hukuki diizenlemeler gozden gegirilmeli,
ozellikle erkek ¢ocuklarina yonelik kiigiik yastan itibaren dogru ve etkili
farkindalik bakis acis1  kazandirmak, siddet uygulayan erkege
kisirlastirma uygulamasi yapilmali, sosyal medyada siddeti 6zendiren
yaymlarin engellenmesi, siddete ugrayan derhal koruma altina alinmal,
Hadim ve idam cezasi uygulanmali, sosyal medyada duyarhihg: artirict
programlarin yaymlanmast vs...

Ogrencilerin  SITO genel puan ortalamasina
(35.99+10.48) gore; siddete karsit “geleneksellikten
uzak ve cagdas goriis” egilimine sahip olduklar:
belirlenmistir. SITO alt 6lcek puan ortalamalarmin
dagilimi incelendiginde, ©grencilerin ekonomik
(11.94£5.23) duygusal, psikolojik, cinsel siddet
(12.33+£4.97), mesrulastirict mitler (4.78+2.23) ve
neden agiklayici mitler (6.52+2.30) baghklarinda da
“geleneksellikten uzak ve cagdas goriis” egilimine
sahip olduklar1 belirlenmistir (Tablo 3).
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Benzer sekilde ogrencilerin SMRITO  puan
ortalamasina (28.95+8.109) gore; “geleneksellikten
uzak ve cagdas goriis” egilimine sahip olduklar
belirlenmistir. SMRITO  alt olgek  puan
ortalamalarinin  dagilimi  incelendiginde ise,
destekleyici hemsirelik girisimleri puan ortalamasi
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9.42+3.69, evliligi her kosulda siirdiirmeye yonelik
puan ortalamasi 9.02+3.33, evliligi sonlandirmaya
yonelik puan 4.31+1.81 ve siddete iliskin
hemsirenin roliine olumsuz bakisa ait puan
ortalamasi 6.1842.7 olarak bulunmustur (Tablo 3).

Tablo 3: Ogrenci hemsirelerin kadina yénelik siddete (SITO) ve siddette mesleki role iliskin tutumlar:

(SMRITO) (n=333).

OLCEK ALT BOYUTLARI Ort,/SS Min Max Olcek Min-Max
Degerleri
*SITO 35.57+10.48 19 72 19-95
Ekonomik Siddet 11.9445.23 7 35 7-35
Duygusal, Psikolojik, Cinsel Siddet 12.3314.97 6 30 6-30
Mesrulastiric1 Mitler 4.78+2.23 3 15 3-15
Neden Aciklayic1 Mitler 6.52+2.30 3 15 3-15
**SMRITO 28.9518.10 15 53 15-75
Hemsirelerin Destekleyici Girisimleri 9.42+3.69 6 26 6-30
Evliligi Stirdtirme 9.02+3.33 4 20 4-20
Evliligi Sonlandirma 4.31+£1.81 2 10 2-10
Hemsirenin Roliine Olumsuz Bakis1 6.18+2.78 3 15 3-15
*SITO: Siddete Iliskin Tutum Olcegi
*SMRITO: Hemsirelerin Siddette Mesleki Rollerine Iliskin Tutum Olgegi
Ort.: Ortalama; SS: Standart sapma
geleneksel yaklasim gosterdikleri saptanmistir

Tablo 4’te dgrencilerin bireysel 6zellikleri ile SITO
ve SMRITO puan ortalamalarmin karsilastirmasi
verilmistir. Calismada anne egitim durumu ve
cinsiyet ile SITO toplam puan ortalamasi arasindaki
farkin  istatistiksel ~olarak anlamli  oldugu
saptanmistir (p=0.036). Annesi okuryazar olmayan
ve kiz Ogrencilerin siddete karst daha fazla

(p=0.036, Tablo 4). Calismada sinuf, dogum yeri, en
uzun siire yasadigi cografi bolge, baba egitim
diizeyi, gelir diizeyi ve aile tipi ile SITO toplam
puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir farkin olmadig1 saptanmustir (p>0.05, Tablo 4).
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Tablo 4: Ogrenci hemsirelerin bireysel dzelliklerine gore siddete iliskin tutum 6lcegi (SITO) ve hemsirelerin
siddete ugramis kadina karsi mesleki rollerine iliskin tutum &lgegi (SMRITO) puan ortalamalari (n=333)

BIREYSEL n % SITO Ort.+SS SMRITO Ort,/SS
OZELLIKLER
Cinsiyet
Kadin 112 66.4 43.40+10.36 33.04+ 8.53
Erkek 221 33.6 31.61+8.04 26.87 £7.04
Test *U:-9.473 *U:-6.523
p=0.000 p=0.000
Sinif
Lisans 1 87 26.1 35.60+10.50 29.44+7.57
Lisans 2 86 25.8 35.74+10.49 29.3348.21
Lisans 3 82 24.6 36.40+10.74 30.09+8.43
Lisans 4 78 234 34.50£10.26 29.76£7.95
Test **X2K-W=1.604 **X2K-W=1.604
p=0.658 p=0.658
Dogum Yeri
il 117 35.1 35.20+10.41 29.138.27
flce 188 56.5 35.53+£10.42 28.74+8.28
Koy 28 8.4 37.46+11.33 29.57+7.02
Test **X2 K-W=0.874 **X2 K-W=0.874
p=0.646 p=0.646
En Uzun Siire Yasadig1 Bolge
Marmara 8 24 37.75+15.86 33.50£7.96
Akdeniz 242 72.7 36.76+10.26 28.84+8.18
Giineydogu Anadolu 83 24.9 34.84+10.59 28.83+7.83
Test **X2 K-W=0.882 **X2 K-W=2.458
p=0.140 p>0.05
Anne Egitim Durumu
Okur-yazar degil 45 135 39.40+10.91 31.71+8.14
Okur-yazar 52 15.6 35.19+10.72 28.42. £8.17
Ilkokul mezunu 141 42.3 35.27410.68 28.35 +8.42
Ortaokul mezunu 49 14.7 32.46+7.95 28.42 £7.55
Lise ve tizeri mezunu 46 13.8 36.52410.68 28.23 +08.05
Test **X2 K-W=10.289 **X2 K-W= 6.195
p=0.036 p=0.660
Baba Egitim Durumu
Okur-yazar 37 11.1 39.13+£11.97 33.1049.10
[lkokul mezunu 129 38.7 35.59+10.94 27.79+7.98
Ortaokul mezunu 85 255 33.82+8.88 28.1047.11
Lise mezunu 54 16.2 34.92+10.05 29.1147.67
Universite-yiiksekokul 28 8.4 37.39+10.79 31.03+9.21
mezunu
Test **X2 K-W=4.968 X2 K-W=11.867
p=0.269 p=0.282
Gelir Durumu
fyi 264 79.3 34.94+9.86 28.53 +7.48
Orta 63 18.9 38.04+12.72 30.39+10.24
Kotii 6 1.8 37.6618.16 32.00£8.19
Test X2 K-W=2.793 **X2 K-W=2.793
p=0.247 p=0.247
Aile Tipi
Cekirdek Aile 304 91.3 35.50+10.38 28.85+8.09
Genis Aile 29 8.7 36.37£11.65 30.00+8.04
Test *1U:0.060 *U:-.625
p=0.0806 p=0.532
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SMRITO toplam puan ortalamast ile simf, dogum
yeri, en uzun siire yasadig1 cografi bolge, anne-baba
egitim dtizeyi, gelir diizeyi ve aile tipi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farkin olmadig:
saptanmustir (p>0.05, Tablo 4). Erkek ogrencilerin
kiz ogrencilere gore SMRITO toplam puan
ortalamasinin anlamli bigimde diuisiik oldugu;
geleneksellikten uzak ve daha cagdas gortiste
olduklar1 saptanmustir (p=0.000, Tablo 4).

Kadma yonelik siddet konusunda kapsamli egitim
almak istemeyen Ogrencilerin siddete karsi daha
fazla geleneksel yaklasim gosterdikleri
belirlenmistir (p=0.000, Tablo 5). Benzer sekilde,
kadma yonelik siddet konusunda yeterli bilgisi
olmayan ve kadina yonelik siddet konusunda daha
fazla bilgi sahibi olmak istemeyen ogrencilerin
siddete ugramis kadma karsi mesleki rollerinde
geleneksel yaklasimi benimsedikleri saptanmistir
(p=0.007, Tablo 5).

TARTISMA

Kadinin temel insan hak ve 6zgtirliigiini ihlal eden
kadina yonelik siddet; gilintimiizde artik tim
diinyada ve iilkemizde siklig1 ve yaygmligi her
gecen  gln  artan  bir  salgin  olarak
degerlendirilmektedir (Kaplan ve ark., 2014; Celik
ve ark., 2015; Tel ve ark., 2019). Diinya Saglik
Orgiiti’'niin  verilerine gore diinya genelinde
kadinlarin %35’i esi veya partneri tarafindan cinsel
veya fiziksel siddete ugramaktadir (Dikmen ve
Marakoglu, 2019). Turkiye'de ise 2014 yilinda
yapilan kadina yonelik siddet arastirmasinda;
kadinlarin %36’smin fiziksel, %44’tintin duygusal,
%12'sinin  cinsel, %30'unun ekonomik siddete
maruz kaldig: belirtilmektedir. Siddete
ugrayan/risk altinda olan kadinlar igin siddetin
erken donemde tanilanmasi, miidahale edilmesi ve
miicadelesi noktasinda verilecek saglik hizmetleri
onem tasimaktadir (Caliskan ve Cevik, 2018).

Saglik calisanlarmin aile i¢i siddete ve mesleki
rollerine iliskin objektif tutum ve diisiinceye sahip
olmasi; sorunun ¢oziimiinde siddete maruz kalan
kadinlara yardim edebilmesi i¢in son derece
onemlidir. Buradan hareketle; bu arastirma ileride
saglik hizmetinin sunumunda aktif rol alacak olan
hemsirelik 6grencilerinin kadina yonelik siddete ve
siddette mesleki role iliskin tutumlarini ve etkileyen
faktorleri belirlemek amaciyla yapilmustir.

Arastirmada 6grencilerin yarisindan fazlasi (%53.8)
kadina yonelik siddete tanik oldugunu ve
%83.5'ninde tanik oldugu siddet davranisina kars:
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miidahale de bulunma isteginde oldugunu
belirtmistir. Literattirde 6grencilerle yapilan bagka
calismalarda da arastirma bulgularimiz ile benzer
sekilde; siddete tanik olma sikhigmin %15.2-44.7
arasinda degistigi goriilmektedir (Flood and Pease,
2009; Gharaibeh ve ark., 2012; Kanbay ve ark.,2012;
Kaplan ve ark., 2014). Ogrencilerin kadina yonelik
siddete tanik olma durumunun yiiksek olmasi
durumun yaygmliginin ve ciddiyetinin ortaya
konmasi agisindan son derece énemlidir.

Arastirmada dgrencilerin dortte tgiintin  (%77.5)
kadma yonelik siddetin onlenmesi icin egitimin
onceligini vurguladigi,  yaridan fazlasinin da
(%62.8) kadina yonelik siddet konusunda hig
bilgisinin olmadigini ve biyiik ¢cogunlugunun ( %
82.6) kadma yonelik siddet konusunda egitim
almak istedigi saptanmistir. Kadina yonelik siddet
glintimiizde hemsirelerin de calisma alanlarinda
daha sik gorebilecekleri bir sorun olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Bu baglamda; ileride siddette erken
tani, siddet magduru kadinlara destekleyici tutum
ve yaklasimlarin yasama gecirilmesinde bir meslek
mensubu olarak aktif rol oynayacak ©6grenci
hemsirelerin bu konudaki egitim alma istegi
oldukga onemli bir sonuctur. Literatiirde 6grenciler
ve hemsireler ile yapilan bircok c¢alisma
bulgularinda da calisma bulgularimiz ile benzer
sekilde; katilimcilarin biiytik cogunlugunun kadimna
yonelik siddet konusunda yeterli bilgiye sahip
olmadig1 ve bu konuda egitim almay: talep ettigi
saptanmistir (Besette ve Peterson, 2002; Majumdar,
2004; Tuncel ve ark. 2007; Agrawal ve Banerjee,
2010; Yazic1 ve Mamuk, 2010; Aksan ve ark., 2011;
Elmali ve ark.2011; Kanbay ve ark.,2012; Bozkurt
ve ark., 2013; Karabulutlu, 2015; Tambag ve Turan,
2015).

ogrencilerin  SITO  genel puan
ortalamasinin  (35.99+10.48) o6lcek ortalamasinin
(ort=57 min= 19, max= 95) altinda oldugu
belirlenmistir. Bu bulgu 6grencilerin siddete kars
geleneksellikten uzak ve ¢agdas bir bakis acisina
sahip  olduklarim1 =~ gostermektedir.  Ayrica
ogrencilerin SITO tiim alt boyutlardaki puan
ortalamalarmin da olgek alt boyut puan
ortalamasindan diuisiik oldugu baska bir deyisle;
siddeti fiziksel, ekonomik, duygusal, psikolojik ve
cinsel olmak tizere tiim boyutlarda ele aldiklari,
mesrulastirmadiklar;,  siddetin  ve  siddetin
sonuglarinin  farkinda olduklar1 anlasilmaktadir.
Diinyada ve tilkemizde artarak goriilmeye devam
eden kadma  yonelik siddet olgusunda
“geleneksellikten den uzak ve cagdas bir bakis

Arastirmada
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acisi” na sahip genglerin olmasi sevindiricidir.
Arastirma bulgumuz ile benzer sekilde; Kanbay ve
ark.'min (2012) 277 hemsirelik 6grencisi tizerinde
yuriittigii calismasinda;  ogrencilerin neredeyse
tamamina yakininin kadina yonelik aile ici siddeti
bir halk saghgi problemi olarak gordiikleri ve
kadina yonelik siddetin varligindan rahatsizlik
duyduklar1  belirtilmigtir. Ote yandan ilgili
literattirde bulgularimizin aksine tip, ebelik ve
hemsirelik 8grencileri ile yapilmis bir¢ok calismada
da ogrencilerin kadma yonelik siddete iliskin
tutumlarinda geleneksel bakis acisma sahip
olduklar: goriilmektedir (Vefikulugay ve ark. 2007;
Gharaibeh ve ark. 2012; Kanbay ve ark.,2012;
Kaplan ve ark., 2014; Yildiz ve ark., 2014). Siddet ile
miicadelede “siddete sifir tolerans”  ilkesi
gercevesinde degerlendirildiginde; ileride hemsire
olarak siddetin onlenmesinden miidahale
edilmesine kadar tiim stireclerde ¢nemli gorevler
tstlenecek olan Ogrencilerin geleneksel bakis
acgilarma sahip olmalart olduk¢a diistinduricudiir
(Tosunoz ve ark., 2019)

Hemsirelik 6grencilerinin kadina yonelik siddet
konusunda ileride yetkin ve duyarli bir saghk
personeli olabilmeleri icin o6ncelikle kendilerinin
siddet konusunda olumlu bir mesleki tutum
gelistirmeleri son derece 6nemlidir. Bu arastirmada
ogrencilerin SMRITO genel puan ortalamasiin
(28.95+8.10) olgek ortalamasinin (ort=45, min=15,
max=75) altinda oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin
siddette mesleki rollerine iliskin geleneksellikten
uzak ve cagdas bakis agismna sahip oldugunu
gosteren bu bulgu; profesyonel bir meslek tiyesi
olmaya aday hemsirelik ogrencilerinin
onyargilarini, inanglarini ve olumsuz tutumlarimi
mesleklerine yansitmadan bireylere yaklasimda
bulunacaklar1  6ngoriistinti  olusturdugu  icin
oldukca anlamli ve sevindiricidir. Literatiirde de
arastirma bulgularimiz ile benzer sekilde; kadina
yonelik aile ici siddette saglik calisanlarinin roltintin
onemli oldugu belirtilmistir (Tungel ve ark.,2007;
Bozkurt ve ark., 2013).

Arastirmada 6grencilerin SITO ve SMRITO puan
ortalamalar1 ile ©grencilerin cinsiyeti arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu; kiz
ogrencilerin siddete iliskin tutumu ve siddette
mesleki rollere iliskin tutumunun erkek 6grencilere
gore daha geleneksel olmasi; siddet magdurunun
kadinlar oldugu dustintldtigiinde oldukga dikkat
gekici bir bulgudur. Benzer sekilde Kaplan ve
ark.'nin calismasinda da; kiz 6grencilerin siddete
iliskin tutumunun erkek ogrencilere gore daha
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geleneksel oldugu  saptanmustir.  Geleneksel
toplumsal cinsiyet roliinii benimseyen toplumlarda,
kadina yonelik siddetin normal kabul edildigi ve
desteklendigi goriilmektedir ((Flood and Pease,
2009; Darj ve ark., 2017). Dolayisiyla bu bulgu
bizim toplumuzda da siddeti mesrulastirma
yoniinde aile ve toplum &gretileriyle yetismis olma
ile iliskilendirilebilir. ~Diger yandan erkek
ogrencilerin kiz ogrencilere gore siddete iliskin
tutumu ve siddette mesleki rollere iliskin
tutumunun geleneksellikten uzak ve cagdas bir
bakis acisina sahip olmalar: da sorunun ¢oziimiine
saglayacagi katki agisindan son derece anlamlidir.

Arastirmada annesi okuryazar olmayan
ogrencilerin  SITO toplam puan ortalamasimin
digerlerine gore anlamli bicimde yiiksek oldugu;
siddete kars1 daha geleneksel tutuma sahip oldugu
saptanmistir ( p=0.036). Ayrica babasi okuryazar
olan dgrencilerin baba egitim diizeyi daha yiiksek
olan  Ogrencilere  gore SMRITO  puan
ortalamalarmin yiiksek oldugu; siddette mesleki
rollere iliskin tutumunun daha geleneksel diizeyde
oldugu belirlenmistir. Bu bulgu; anne- baba egitim
seviyesinin dustik olmasmin ¢ocuklarin ileride
toplumsal cinsiyet rolleri algis1 tizerinde ataerkil ve
geleneksel bir bakis kazanmalarina sebep oldugunu
gostermektedir. lgili literatiirde biitiin siddet
tirleri icin risk faktorleri arasinda ozellikle
toplumsal cinsiyet rol tutumunun da etkili ve
belirleyici oldugu belirtilmistir( Jenning ve ark.,
2017; Ucgar ve ark., 2017).

Arastirma da kadma yonelik siddet ile ilgili bilgi
sahibi ~ olan  6grencilerin ~ SMRITO  puan
ortalamalarimin anlamli bigimde diisiik oldugu yani
siddette mesleki rollere iligkin geleneksellikten uzak
ve cagdas bakis acisina sahip olduklar: saptanmistir
(p=0.007). Dolayisiyla, bu konuda 6grencilere
verilecek egitimin sonuclarinin yararli olacag:
kanisina varilabilir. Bu baglamda c¢ocukluktan
basglayarak tiim egitim kademelerinde ilgili ders
miifredatlarma ttim boyutlan ile kadma yonelik
siddet konusuna yer verilmesi dnemlidir.

Ayrica arastirmada; kadina yonelik siddet ile ilgili
daha kapsamli egitim almak isteyen ogrencilerin
hem SITO hem de SMRITO genel puan
ortalamalarmin anlamli bicimde dusiik oldugu
daha acik ifade ile hem kadina yonelik siddet hem
de kadina yonelik siddet ile ilgili mesleki rollere
iliskin geleneksellikten uzak ve cagdas bir tutuma
sahip olduklar1 saptanmistir ( p=0.000) Buradan
hareketle; hemsirelik 6grencilerine etkili ve yeterli
bir kadina yonelik siddet egitimi verilirse
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ogrencilerin  siddet konusunda tutumlarinin
degisebilecegi ongoriilmektedir.
SONUC

Ulkemizde oldukga sik goriilen bir olgu olan kadina
yonelik siddete iliskin bireylerin tutumlar1 bircok
faktorden etkilenmektedir. Bu nedenle meslege
profesyonel olarak adim atmamis olan hemsirelik
ogrencilerinin  siddete  iliskin = tutumlarmin
degerlendirilmesi ve elde edilen bulgulara gore
kadina yonelik siddete karsi profesyonel bir tutum
kazandirilmalar: acisindan son derece 6nemlidir. Bu
arastirmada Ogrenci hemsirelerin siddete ve
siddette mesleki rollerine iliskin geleneksellikten
uzak ve cagdas bir tutuma sahip olduklarn
bulunmustur. Ayrica cinsiyet, anne ve baba egitim
diizeyi ve kadina yonelik siddet konusunda bilgi
sahibi olma durumu da 6grencilerin kadina yonelik
siddete ve siddette mesleki role iligkin tutumlarin
etkilemektedir. Arastirmada Ogrencilerin yaridan
fazlasinin kadma yonelik siddet konusunda hig
bilgisinin olmadigini ve biiyiikk cogunlugunun da
bu konuda egitimin onceligini vurguladigr ve
egitim almak istedigi saptanmistir. Bu dogrultuda;

- Universitelerde tiim boliimlerin miifredatlarina
kadmna yonelik siddet konusunda ayri bir ders
entegre edilmesi,

-Farkli boltimlerde okuyan ogrenci gruplarn
tizerinde ve farkli arastirma teknikleri kullanilarak
yapilacak arastirilmalarin artirilmasi ve kadina
yonelik siddete karst tutuma etki eden farkh
degiskenlerinde etkisinin incelendigi calismalarin
yapilmasi

-Ogrencilerin  verilen egitim iceriginin stirekli
bicimde kongre, konferans, sempozyum gibi sosyal
programlarla da desteklenmesi ve siddetle
miicadele konusunda proje ve etkinlikler
diizenlemelerine akademisyen hemsirelerin destek
olmalar1 ve rehberlik etmeleri 6nerilmektedir.
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INTRODUCTION

OZET

Schwannom schwan hiicrelerinden koken alan iyi huylu yavas biiytiyen bir tiimordiir. Retroperitoneal yerlesim
olduk¢a nadir olup vakalarin yaklasik %0.5-5'inde izlenir. Biz preoperatif olarak diger malign ttimorlerden
ayrilamayan retroperitoneal schwannom olgusunu sunduk.

55 yasinda kadin hasta kiint karin agrisi sikayeti ile klinige basvurdu. Fizik muayenede hafif batin hassasiyeti ve
hipertansiyon mevcuttu. Ultrasonografide minimal serbest sivi ve presakral bolgede kitle izlendi. MR T1 agrlikli
goriintiilemede hipointens, T2 agirlikli goriintiilemede heterojen hiperintens 64x58x48mm boyutlarinda lezyon
goriildii. Makroskopik incelemede tiimor 8x6x5cm boyutlarinda iyi smurli ve kapsiillii kitle gériintimiindeydi.
Histopatolojik ve immiinohistokimyasal bulgularla benign schwannom tanisi verildi.

Retroperitoneal schwannom tedavisi tam cerrahi rezeksiyondur. Benign schwannomlarin prognozu iyidir ve en sik
komplikasyon muhtemel tam olmayan rezeksiyona bagl rektirrenstir.

Anahtar Kelimeler: Benign, retroperitoneal, schwannom

ABSTRACT

Schwannoma is a benign slow growing tumour arising from Schwann cells. The retroperitoneal location is very rare
with approximately 0.5-5% of all cases. We report a case of retroperitoneal schwannoma which was unable to be
preoperatively differantiated from malign tumours.

A 55-year-old woman presented with a complaint of dull abdominal pain. On physical examination there was mild
abdominal tenderness and hypertension. Ultrasound abdomen showed minimal amount of free fluid with a mass at
the presacral region. MR showed 64x58x48mm hypo intense lesion in T1 weighted images and heterogeneous hyper
intense on T2 weighted images. On gross examination the tumour was 8x6x5 cm, with a well-defined encapsulated
mass. The diagnosis of benign Schwannoma was made with histopathological and immunohistochemical findings.
The treatment of retroperitoneal schwannoma is complete surgical resection. The prognosis of benign schwannomas
is good and the most frequent complication is recurrence possibly due to incomplete excision.

Key Words: Benign, retroperitoneal, schwannoma

features are wusually absent [3].

Though these

Schwannoma is a benign slow growing tumour
arising from Schwann cells of peripheral nerves.
Most of them occur in the cephalocervical region and
limbs. The retroperitoneal location is very rare with
approximately 0.5-5% of all cases [1].

Schwannomas are usually seen in adults in second
and fifth decades of life [1,2]. They occur slightly
more common in woman. It is very difficult to
diagnose retroperitoneal tumours before the
operation since specific clinical and radiological

tumours are mostly asymptomatic and may be
found incidentally on examination or imaging [2].

Here, we present a case of retroperitoneal
schwannoma which was unable to be preoperatively
differentiated from malign tumours.

Case Report

A b5b-year-old woman presented to urology
department with a dull abdominal pain. On physical
examination there was mild abdominal tenderness
and hypertension. Physical examination was

*Sorumlu Yazar: Elif Usturali KESKIN. Mustafakemalpasa State Hospital, Pathology Department, Bursa,

Turkey. E mail: drelifkeskin@gmail.com.
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unremarkable. No specific dermatological and
neurological findings associated with syndromes
were detected. On laboratory tests biochemistry and
routine blood examinations were in normal range.
Ultrasound abdomen showed minimal amount of
free fluid with a mass at the presacral region. MR
showed 64x58x48mm hypo intense lesion in T1
weighted images and heterogeneous hyper intense
on T2 weighted images (Figurela,b). Operation was
planned. Transperitoneal transverse section was
applied. The mass was in the pelvis, near the left
external iliac artery, vein and ureter, behind uterus
and adherent to sacrum on posterior.

On gross examination the tumour was a well-
defined encapsulated mass of 8x6x5cm. Cross
sections of the mass showed solid yellow with
gelatinous and white fibrotic areas in peripherally
(Figure 2). Histopathologically, there were specific
findings for the Shwannomas; hypercellular Antoni
A and Antoni B areas with a loose matrix with
hypocellular macrophage and verocay bodies.
(Figure 3a). Mitosis was rare. Histopathology
revealed features suggestive of benign schwannoma.
Immunhistochemical stain was performed and 5100
was diffuse positive in outer center laboratory
(Figure 3b). So the diagnosis was verified.

Postoperative recovery was uneventful. There was
no neurological deficit. The patient was discharged
postoperative on third day. Follow-up was

recommended and patient approval was receipt for
this case report.

Figure 1: MR showed hypointense lesion in T1 weighted
images

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):41-44

Figure 2: MR showed heterogen hyperintense lesion on T2
weighted images

Figure 3: Lesion showed solid yellow with gelatinous and
white fibrotic areas

Figure 4: Histopathology showed hipocellular, loose areas
(Antoni B), and hypercellular areas (Antoni A)
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DISCUSSION

The retroperitoneum can host a wide spectrum of
pathologies including rare benign tumours and
malignant neoplasms that can be primary or
metastatic [3]. Retroperitoneal schwannoma is
uncommon comprising only 1-3% of all
schwannoma and almost 1% of retroperitoneal
neoplasms [3]. It occurs more commonly in adult
females between the ages of 20-50 with a male to
female ratio of 2:3 [2,4,5]. Our patient was a 55 years
woman.

Among retroperitoneal schwannomas around 0.3%
are benign and 3.2% are malignant [5]. Most
retroperitoneal tumours are asymptomatic and are
diagnosed incidentally while evaluating the patient
for some other disease [4]. Our patient presented
with a vague abdominal pain.

Schwannomas are seen as masses with hypointensity
on T1 weighted images and hyperintensity on T2
weighted images on MR [4,6,7]. These findings are
characteristic but not specific and have been
reported in only 57% of the cases in previous studies
[2,4,6]. Schwannomas typically appear as solitary
well encapsulated masses. Our patient’s MRI images
showed hypo intense lesion in T1 weighted images
and heterogeneous hyper intense on T2 weighted
images. After operation the gross mass was firm,
round with a smooth surface encapsulated. Most of
schwannomas reported in literature have a diameter
of 5 to 15cm [6]. In our case it was 8x6x5cm.

Since the retroperitoneal space is large and flexible
the symptoms of benign retroperitoneal
schwannomas are nonspecific and are usually
associated with compression of adjacent structures
[3,6]. It changes according to the location and size of
the lesion [1] The most common symptom is
abdominal distension with vague abdominal pain
[6]. Other symptoms include secondary
hypertension, hematuria, and renal colic [1]. In our
case the mass was adherent to sacrum near left
external iliac artery, vein and ureter.

It is difficult to determine a diagnosis preoperatively.
A definitive diagnosis is based on pathological,
histological and immunohistochemical findings [4].
In our case both malignant and benign tumours were
considered. Pathologically it was a well
encapsulated lesion with fibrous capsule and
demonstrating  specific ~Antoni A/B  areas
accompanied with degenerative changes and
nuclear palisation (Verocay bodies) is often seen
around fibrillar processes in cellular areas. Positive

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):41-44

expression of 5100, and negative expressions of
SMA was valuable for diagnosis. Additionally
calretinin, CD56, SOX10, Podoplanin, GFAP may be
positive  immunohistochemically  [8].  Ki-67
proliferation index was low.

Schwannomas are usually benign, slow growing,
encapsulated tumours. Differential diagnosis should
be made histopathologically from neurofibroma,
paraganglioma, phaeochromocytoma,
liposarcoma,solitary circumscribed neuroma [9].
Differential diagnosis is made from these tumours
with both histomorphological and
immunohistochemical findings. However there can
be considerable morphologic overlap between
schwannoma and neurofibroma. Positivity for both
calretinin and CD56 in the S100 positive cases is
highly suggestive of schwannomas but CD34
appears more sensitive for neurofibromas [10].
Rarely schwannomas undergo malign
transformation and invades adjacent organs.
Malignancy is characterized by mitotic figures,
pleomorphism, and infiltration of blood vessels.
Malignancy couldn’t be excluded pre operatively
and so complete excision with negative margins is
recommended [5]. Neither the size of the lesion nor
the depth of invasion is associated with the
possibility ~ of malignancy [1]. Malignant
schwannomas are frequently associated with von
Reclinghausen syndrome or other types of
neurofibromatosis [3]. Although there is a
connection between nerve sheath tumours and
neurofibromatoses this could not be confirmed in
our patient.

The treatment of retroperitoneal schwannoma is
complete surgical resection [3,7]. Schwannomas are
not sensitive to radiotherapy and chemotherapy [3].
If the patient is not suitable for a surgical procedure
because of existing comorbidities, radio-frequency
ablation could be an alternative method of therapy
[11]. In patients who underwent partial resection,
recurrence rates have been up to 10-20% even in
benign circumstances [7].

The prognosis of benign schwannomas is good and
the most frequent complication is recurrence may be
because of incomplete excision [3]. Even in
pathologically benign and benign borders,
recurrence is probable therefore careful follow-up is
required.
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OZET

Antibiyotiklerin rasyonel kullanilmamasi hem gelismekte olan iilkelerde hem de gelismis olan tilkelerde cok ciddi
tibbi ve ekonomik problemler olusturmaktadir. Giintimiizde antibiyotiklerin rasyonel kullanilmamasmin en énemli
sorunlarindan biri kullanilan cogu antibiyotige kars1 bakterilerin direng gelistirmesidir. Bakterilerin direng gelistirmesi
yeni antibiyotiklerin gelistirilmesini mecbur kilmaktadir. Giintimiizde yaygin olarak kullanilan glikopeptid yapida
olan, vankomisin ve teikoplanin uzun yillardir kullanilmaktadir. Fakat son zamanlarda bu antibiyotiklere kars: direng
gelistigi tespit edilmistir. Bundan dolay1 benzer endikasyonlarda kullanilabilecek glikopeptidlerin tist smifi olan
lipoglikopeptidler gelistirilmistir. Dalbavansin, telavansin ve oritavansin Amerikan Gida ve ilag Kurumu’'ndan (FDA)
yeni onay almis lipoglikopeptid yapida antibiyotiklerdir. Bu yeni antibiyotikler, vankomisin ve teikoplanine direng
gelismis bakteriyel enfeksiyonlarin tedavisinde kullanilmaktadir. Antibiyotiklere kars1 hizla direng gelisimi, farkli
bakteriyel enfeksiyonlarn tedavisinde yeni antibiyotiklerin ve aymi zamanda farkli etki mekanizmalarmm
arastirilmasi zorunlulugunu getirmistir. Dalbavansin, telavansin ve oritavansin bu nedenlerle gelistirilmis
lipoglikopeptid yapisinda yeni antibiyotiklerdir. Antibiyotiklere kars1 direng gelismesini onlemeyin temel yaklasima,
akilcr antibiyotik kullanimidir. Bu anlamda direng gelisimini 6nlemek veya yavaslatmak i¢cin mutlaka dogru hasta ve
dogru antibiyotik secilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Dalbavansin, telavansin ve oritavansin, direng, lipoglikopeptidler

ABSTRACT

The irrational use of antibiotics poses serious medical and economic problems in both developing and developed
countries. One of the most serious problems of irrational use of antibiotics is the development of bacterial resistance
against most antibiotics in the clinical use which leads to requirement of the search for novel antibiotics. Vancomycin
and teicoplanin, which are commonly used glycopeptides, have been used for many years. However, bacterial
resistance to these antibiotics has recently been developed. Therefore, lipoglycopeptides, which are classified as
superclass of glycopeptides, have been developed for utilizing in similar indications. Dalbavancin, telavancin and
oritavancin belong to the class of lipoglycopeptide antibiotics that have recently been approved by the American Food
and Drug Administration (FDA). These novel antibiotics are used in the treatment of the bacterial infections ressistant
to vancomycin and teicoplanin. The rapid development of resistance to antibiotics has made it imperative to
investigate new antibiotics as well as different mechanisms of action in the treatment of different bacterial infections.
Dalbavancin, telavancin and oritavancin are new antibiotics in the lipoglycopeptide structure developed for these
reasons. The basic approach of preventing the development of resistance against antibiotics is the use of rational
antibiotics. In this sense, the right patient and the right antibiotic should be chosen to prevent or slow down the
development of resistance

Key Words: Dalbavancin, telavancin, oritavancin, resistance, lipoglycopeptides

GIRIS enfeksiy6z  hastaligin  tedavisinde  basariyla
kullanilmaktadir (Davies, 2006, Aminov, 2010).
Antibiyotik sozctigiinii ilk kez 1940’larda Waksman
Son 70-80 yi1l icinde kullanima giren antibiyotikler kullanmistir (Waksman ve Tishler, 1942). Sozliiklere
insan yasaminda en Onemli katkiyr saglamakta, baktigimizda antibiyotigin; Yunanca anti/karsit ve
morbidite ve mortalitesi yiiksek olan pek ¢ok  bios/canli kelimelerinden olustugu goriilmektedir.

Antibiyotigin Tanim1

*Sorumlu Yazar: Oru¢ YUNUSOGLU. Van Yiiziincii Y1l Universitesi, Tip Fakiiltesi, Tibbi Farmakoloji Anabilim
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Ayrica sozliiklerdeki tarnimlamasiyla; Bitkilerde,
ozellikle kiif mantarlar1 tarafindan tiretilen veya
sentetik olarak sentezlenen, bakteri ve baska
mikroorganizmalarin gelisimini/ tiremesini
durduran veya onlar1 yok eden maddelerin ortak

adlandirilmasidir (Waksman ve Tishler, 1942).
Saglik bilimlerinde, eski donemlerden beri dogada
antibiyotiklerin ~ dogal = olarak  bulundugu
gozlemlenmistir. Genel olarak bakildiginda

antibiyotikler diinyada ekosistemin bir pargasidir.
Domagh, 1935 yilinda  bulasici/enfeksiyoz
hastaliklarin ~ giincel/modern ~ kemoterapisini
sulfonamidlerle gerceklestirmis ve prontosil ile ilgili
yaptig1 arastirmalarmdan dolay1 1938 yilinda Nobel
odiiltine layik goriilmustiir almistir (Aminov, 2010).
Bunu takip eden 10 yil icinde siilfonamidler hizla
gelistirilerek, 5000'den fazla stilfonamid tiirevinin
klinik denemeleri yapilmistir. Sir A. Flemming'in
1928 yilinda Penicillium notatum kolonilerinin, bazi
bakteriyel etkenlerin {iremesini engelledigini
gostermesi ve bunun sonrasinda penisilinin ilag
olarak 1941 yilinda kullanima girmesiyle yeni bir
donem, “antibiyotik ¢cagi” baslamistir. Glintimtiizde,
enfeksiy6z hastaliklarin tedavisinde yaygin olarak

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):45-54

kullanilan dogal, yar1 sentetik ve sentetik
antimikrobiyaller mevcuttur (Davies, 2006; Aminov,
2010; Tan ve Tatsumura 2015). Yetmis yil1 askin bir
stredir kullanilan antibiyotikler insanlhiga biiytik
yararlar saglamis giiclii ilaglardir. Modern tipta
antimikrobiyallerin akilci ve rasyonel sekilde
kullanilmasi, cagimizda insan 6mriinde ortalama 20
yillik bir uzama sagladigi tahmin edilmektedir
(Kaynak 1. Wong ark., 2012; Lee Ventola, 2015;
Adedeji, 2016).

Antibiyotiklerin Siniflandirilmasi

Guntimtizde antibiyotikleri farkli kriterleri baz
alarak smiflandirmak mumkiindiir. Antibiyotikler,
etki mekanizmalarina, mikroorganizmalar
tzerindeki etki giictine, etki spektrumuna,
farmakokinetik 6zelliklerine ve kimyasal yapilarina
gore farkl sekillerde simiflandirilabilmektedir (Tablo
1, 2). Farkhh viicut sivilarinda olusturduklar:
konsantrasyonlarda, bakteriler tizerindeki etki
spektrumlarina gore bakterisitler (bakterileri direkt
oldiiren) ve  bakteriyostatikler  (bakterilerin
uremesini durduran) olmak tizere iki sekilde
siniflandirilirlar (Aminov, 2017).

Tablo 1: Antibiyotiklerin etki mekanizmalarina gore siniflandirilmasi

Hiicre duvar sentezinin inhibisyonu ve
otolitik enzimleri aktive ederek
Protein sentezini

inhibe ederek

Sitoplazma membran permeabilitesini
Bozarak

Enzim aktivasyonun inhibisyonu
(antimetabolit etki)

Niikleik asit sentezinin inhibisyonu

Penisilin,
ristosetin, teikoplanin, karbapenemler, basitrasin, sikloserin.
Aminoglikozidler (30S), klindamisin (50S), tetrasiklinler (30S),
kloramfenikol (50S), eritromisin (50 S).

Polimiksinler, amfoterisin B, nistatin, flukonazol gramisidin,
ve vb. triazoller, ketokonazol vb. imidazoller

Sulfonlar, izoniazid, PAS, siilfonamidler,

Etambutol, trimetoprim.

Kinolonlar, rifampisin, mitomisin, aktinomisin, doksorubisin,

sefalosporin, monobaktamlar, vankomisin,

daunorubisin,

Tablo 2: Antibiyotiklerin kimyasal yapilarina gore siniflandirilmasi

Kimyasal yap1
Aminoglikozitler
Beta laktamlar
Amfenikoller
Kinolonlar
Oksazolidinonlar
Sulfonamidler
Tetrasiklinler
Makrolidler
Ansamisinler
Streptograminler, Kinolonlar
Polipeptidler
Lipopeptidler
Glikopeptidler
Lipoglikopeptidler

Ilac 6rnekleri

Streptomisin, neomisin, kanamisin
Sefalosporinler, monobaktamlar, karbapenemler
Kloramfenikol, tiamfenikol

Nalidiksik asid, oksolinik asid, sinoksasin
Tedizolid, linezolid, posizolid
Siilfadiazin, siilfamerazin, siilffametazin
Tetrasiklin, oksitetrasiklin, metasiklin
Eritromisin, klaritromisin, azitromisin
Geldanamisin, herbimisin a, rifamisin
Pristinamisin, kuinupristin, dalfopristin
Aktinomisin, alametisin, polimiksin
Daptomisin, surfaktin

Vankomisin, teikoplanin

Telavansin, dalbavansin, oritavansin
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Antibiyotik Direnci

Antibiyotik direnci, son yillarda global saghk
giindeminin en ©nemli sorunlarimnin basinda
gelmektedir. Hem halk saglig1 tizerindeki etkileriyle
hem de ekonomik yiik sebebiyle yalnizca diinya
capinda saghk giindeminin degil, genel anlamda
global giindemin de en 6nemli basliklar1 arasinda
yer almistir. Ozellikle son zamanlarda diinyada hizla
artan antibiyotik diren¢ oranlari;; global saglik,
strdiirtilebilir kalkinma, global ekonomi, ticaret ve
tilkelerin istikrar1 tizerinde etkili olup, 6ntimiizdeki
yillarda da ¢ok 6nemli etkiler yaratacagina iliskin
tahminler her gecen giin artmaktadir (Lee Ventola,
2015; Kaynak 2, 3, 5; Frieri ark., 2017).

Antibiyotik direnci, antibiyotiklerin bulunusu ile
beraber olarak, bakterilerin bu farmakolojik ajanlara
kars1 kullamildikca direnc gelistirebilecegi ve
istenilen tedbirlerin alinmamasi durumunda; hali
hazirda kullandigimiz antibiyotiklerin
bulasici/enfeksiydz ~ hastaliklarin  tedavisinde
etkisinin ortadan kalkacag1 dolayisiyla farkli bir
deyimle insanligin antibiyotik oncesi doénemle
yeniden karst karsiya kalabilecegi tahmin
edilmektedir (Lee Ventola, 2015; Kaynak 2, 3; Frieri
ark., 2017).

Gecmis yillarda antimikrobiyel maddeler ile
bakteriyel hastaliklarin ¢ogu tedavi edilebiliyorken,
glintiimiizde antibiyotiklerin hatali kullanimi sonucu
yeni bulunan her antibiyotige karsi kisa siirede
direng gelismektedir. Diren¢ sonucu, toplumda
klasik antibiyotik tedavisine cevap vermeyen
bakteriyel etkenler tiim diinyada yiiksek morbidite
ve mortalite ile seyreden enfeksiyonlara neden
olmaktadir. Boylece antibiyotik direnci tiim
diinyada sadece gliniimiizii degil gelecegi de tehdit
eden 6nemli bir saglik sorunu haline gelmistir (Lee
Ventola, 2015; Kaynak 2, 3, 5; Frieri ark., 2017).
Birlesik Devletler Hastalik Kontrol Merkezine
(Center for Disease Control, CDC) gore, her yil
yaklasik olarak 2 milyon kisi antimikrobiyel
maddeler ile tedavi edilemeyen bakteriyel etkenlerin
neden oldugu hastaliklara yakalanmakta ve
bunlarm 23 bin kadar1 yasamin yitirmektedir.
Avrupa’da, her yil yaklasik 25000 kisinin direngli
bakterilerin neden oldugu hastaliklar nedeniyle
hayatin1 kaybettigi bildirilmistir (Machowska ve
Stalsby Lundborg, 2018). Ekonomik maliyet 1,5
milyar Eurodan fazladir. Ama gelismekte olan
tilkelerde durum net ortaya konulmamuistir. Global
halk saghgr yoniinden dikkate alindiginda,
antibiyotik direncine bagl olarak her yil ortalama
yaklagtk 700 bin bireyin hayatim kaybettigi
diistintilmektedir. Buna ek olarak diren¢ oraninin
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bu hizla artmaya devam etmesi durumunda, 2050
yilinda bakterilerin gelistirdigi antibiyotik direncine
bagh olarak her yil 10 milyon bireyin hayatiu
kaybedecegi ongoriilmektedir (Lee Ventola, 2015;
Kaynak 2, 3, 5; Frieri ark., 2017).

Yapilan istatistiksel caligmalarda, Tiirkiye'nin
diinyada antimikrobiyel direncin oldukca fazla
oranda gozlendigi tilkeler arasinda yer aldig:
gorilmektedir. Almnan bu sonuglar, antibiyotik
direncinin Tirkiye icin 6nemli bir tehdit haline
geldigini gostermektedir (Kaynak 4)

Agirlikl olarak yogun bakim servisleri, hematoloji-
onkoloji servisleri ve transplantasyon merkezleri
gibi ytiksek riskli hasta popiilasyonunun bulundugu
klinikler direncli mikroorganizma enfeksiyonlarmin

ciddi tehdidi altindadir. Son yillarda, yeni
antibiyotik gelistirilmesi tizerine yapilan
arastirmalar, kanser tedavisi, as1 c¢alismalari,
kardiyovaskiiler sisteme etkili ilaglar gibi

farmakolojinin diger alanlartyla karsilastirildiginda
yetersiz kalmaktadir (Klinker ve Borgert, 2015;
Kaynak 2, 5).

FDA tarafindan onaylanarak tedaviye
stirtilen antibiyotikler, yeni molekiillerin kesfinden
ziyade, eski antibiyotiklerin tiirevleri seklindedir.
Onceki yillarda klinik kullanima sunulan ve halen
onemini koruyan glikopeptidlerden, vankomisin ve
teikoplanine kars1 direncli mikroorganizmalarin
sayistnin artigl goriilmektedir. Bu nedenle son
zamanlarda FDA onay1 almis ve glikopeptitlerin {ist
smift olan “lipoglikopeptidler”  gelistirilmistir
(Krsak ark., 2020) (Sekil 1). Lipoglikopeptidler sinifi
olarak klinige giren ilaclar, telavansin, oritavansin ve
dalbavansin’dir. Bu ilaglar yogun olarak vankomisin
ve teikoplanine diren¢ gelismis bakteriyel
enfeksiyonlarin ~ tedavisinde  kullanilmaktadir
(Klinker ve Borgert 2015; Holmes ark., 2015).
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Lipoglikopeptidler

Lipopeptidler
Glikopeptidler
Oksazolidinonlar
Makrolidler
Aminoglikozitler
Amfenikoller, Tetrasiklinler
Beta laktamlar
Sulfonamidler
Sekil 1: FDA tarafindan onaylanan antibiyotik siniflar1
Glikopeptidler/Lipoglikopeptidler (uygun olmayan siire, uygun olmayan doz,
Yeni antimikrobiyel maddelerin gelistirilmesinde en ~ bilinmeyen sebepler vb.) kullanimi1 bakteriyel

onemli etken, mevcut ajanlara karsi bakterilerin
direng gelistirmesidir. Son zamanlarda Gram-pozitif
bakteriler, (Enterococcus ssp., Staphylococcus spp.,
Streptococcus spp. vb.) her gecen giin artan oranlarda
karsilasilan nazokomiyal patojenler olarak ciddi
saglk sorunlari olusturmaktadir. Ozellikle beta-
laktam antibiyotiklere karsi direngli Staphylococcus
ve Enterococcus daki hizli artis sebebiyle klinikte
yaygin glikopeptid/lipoglikopeptidler
antibiyotikler kullanilmaya baglamistir (Klinker ve
Borgert, 2015; Holmes ve ark., 2015; Bell ve ark.,
2017; Hakim ve ark. 2019; Jaffa ve ark., 2019;
Morrisette ve ark., 2019).

Vankomisin ve teikoplanin, klinik kullanima giren

olarak

ilk kusak glikopeptid grubu antibiyotiklerdir. Bu
antibiyotikler dogal olarak bakterilerden elde edilen
ve yedi tyeli peptid zincirinden olusan trisiklik
glikopeptitlerdir. Ozellikle klinikte, beta-laktam ve
metisilin gibi antibiyotik gruplarma direncli
bakteriler olmakla birlikte, antibiyotiklere duyarh
ciddi

enfeksiyonlarin tedavisinde kullanilmaktadir. Bu

Gram-pozitif bakterilerin sebep oldugu
ajanlar hem aerobik hem de anaeorobik Gram-
pozitif mikroorganizmalara etki gostermektedirler.
Fakat soz konusu antibiyotiklerin akilci olmayan

etkenlerde direng gelisimine neden olmustur. Ayrica
bu antibiyotiklerin lipofilitesinin az olmasi bazi
dokulara yeterli konsantrasyonda ulasamamasina
ve tedavide basarisizlig1 yol agmaktadir (Klinker ve
Borgert, 2015; Holmes ve ark., 2015; Abbas ve ark.,
2017; Bel ve ark., 2017; Sader ve ark., 2018; Morrisette
ve ark., 2019; Koulenti ve ark., 2019).
Guintimtizde yukaridaki bahsedilen problemlerden
dolay1 yeni antimikrobiyel molekiillerin
gelistirilmesi gerekmektedir. Bu grubun kimyasal
yapisina farkli kimyasal bilesikler (6zellikle lipofilik
gruplar) sinifin ~ yeni  kusak
antimikrobiyelleri olan “lipoglikopeptit’ler
kusak
telavansin,

eklenerek bu

gelistirilmistir.
lipoglikopeptit
dalbavansin, ve oritavansin’dir (Klinker ve Borgert,
2015; Holmes ve ark., 2015; Hahn ve ark., 2016;
Abbas ve ark., 2017; Bell ve ark., 2017; Sader ve ark.,
2018; Marcone ve ark., 2018; Morrisette ve ark., 2019;
Bell ve ark., 2019; Krsak ve ark., 2020)

farkliliklar
antibiyotikler, vankomisin ve teikoplanine direngli

Gelistirilen yeni

smnifi  antibiyotikler,

Yapisal nedeniyle gelistirilen bu

enfeksiyonlarin tedavisinde klinikte etkili bir sekilde
kullanmilmaya baslanmustir.
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Vankomisin
Molekiiler agirlig1 yaklasik 1449.265 g/mol olan,
Nocordia  orientalis (Streptomyces  orientalis)

suslarindan elde edilen ve 7 tiyeli peptid zincirinden
olusan bir trisiklik glikopeptittir (Sekil 2). Klinikte

kullanom  igin  gelistirilen  ilk  glikopeptid
antibiyotiktir. Bircok Gram pozitif
mikroorganizmaya  karst  bakterisidal  etki
gostermektedir. ~ Vankomisin;  penisilin  ve

sefalosporin grubundaki diger antibiyotikler gibi
daha az toksik olan ilaglar ile tedavi edilemeyen,
duyarli Gram pozitif mikroorganizmalarin neden
oldugu enfeksiyonlarin tedavisinde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Vankomisin, hemen hemen tiim
Staphylococcus suslarimin duyarh oldugu bir ajandir
(Klinker ve Borgert, 2015; Holmes ark., 2015; Hahn
ark., 2016; McGuinness ark., 2017, Marcone ark.,
2018).

Vankomisin, Staphylococcus spp., grup A beta
hemolitik Streptococcus, Streptococcus pneumoniae,
Enterococci, Clostridium ve Corynebacter tiirlerini
iceren farkli Gram pozitif mikroorganizmalara kars:
etkilidir. Fakat bakterilerde,
mayalarda ve mantarlarda klinik olarak etkinligi

Gram negatif
ortaya konulmamistir ve bundan dolay1 sadece
Gram pozitif mikroorganizmalarin sebep oldugu
siddetli enfeksiyonlarin tedavisinde kullamilir. Fakat
birkag
Chryseobacterium  (Flavobacterium) meningosepticum

bu konuda istisna  bulunmaktadir.
vankomisine duyarl olabilir ve bu bakteri tiirii ile
olusan enfeksiyonlarin tedavisinde kullanilabilir
(Holmes ark., 2015; Hahn ark., 2016).

Bununla birlikte vankomisine karsi bir¢ok bakteri
direng genleri gelistirmistir (Vankomisin direng
genlerinden vanA, vanB, vanC ve vanD ). Bu
sebepten dolayr yeni kusak glikopeptidlerin
gelistirilmesine ihtiya¢ duyulmustur. Vankomisin,
gebelik kategorisi C'dir (Cetinkaya ark., 2000;
Klinker ve Borgert, 2015; Holmes ark., 2015; Yim ark,
2017; Oravcova ark., 2017).

Vankomisin'nin, maksimum ila¢ konsantrasyonu
(Cmax) 20-50 mg/L, egri altinda kalan alan (EAA)
260 mg x saat/L, sanal dagilim hacmi (Ark) 0,3 L/kg,
proteine baglanma orami %10-55, yarilanma omrii
(ti2,) 4-8 saat, renal atilimi %80-90 klinik olarak
belirlenmistir (Klinker ve Borgert, 2015).

Van Sag Bil Derg 2020;13(2):45-54

OH

]
HO T o
P

r
HyN i
OH

Sekil 2: Vankomisin’in kimyasal yapis1
Teikoplanin

Teikoplanin molekiiler agirhigr yaklasik 1879.674

g/mol
suslarindan elde edilen ve 7 iiyeli peptid zincirinden

olan,  Actinoplanes teichomyceticus
olusan trisiklik lipoglikopeptit ailesinin tyesidir
(Sekil 3). Bu ajan hem kimyasal yapis1 hem de
antimikrobiyel aktivite yontinden vankomisine
(Trueba ark., 2006;

Marcone ark., 2018). Teikoplanin; daha az yan etkisi

benzerlik gostermektedir

olmasi, intramiiskiiler kullanim kolaylig1 ve giinde
tek doz kullanim gibi avantajlara sahiptir. Olumlu
farmakokinetik ve farmakodinamik ozellikleri yani
sira, vankomisinle karsilastirildiginda daha az yan
etki nedeniyle kisa siirede vankomisine alternatif bir
ajan olarak saglk alanindaki yerini almustir.
Antibiyotiklere (metisilin ve sefalosporinler gibi)
direngli olanlar da dahil olmak tizere, duyarli Gram-
pozitif bakterilerin neden oldugu enfeksiyonlarin

tedavisinde kullanilmaktadir. Hem aerobik hem de

anaeorobik  Gram-pozitif =~ mikroorganizmalara
etkilidir (Trueba ark., 2006; Marcone ark., 2018).
Septisemi, endokardit, eklem ve kemik

enfeksiyonlari, solunum yollar1 enfeksiyonlari, deri
ve yumusak doku enfeksiyonlari, idrar yolu
enfeksiyonlar1 ve kronik ayaktan periton diyalizi ile
iligkili
Ayrica Clostridium difficile’'nin neden oldugu

peritonit tedavisinde kullanilmaktadir.
antibiyotik kullanimina bagli olarak gelisen ishal

tedavisinde  oral yoldan  kullamilmaktadir.

Teikoplanin gebelik kategorisi C'dir (Trueba ark.,
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2006; Klinker ve Borgert, 2015, Holmes ark., 2015;
Yim ark., 2017; Marcone ark., 2018).

Teikoplanin’nin, maksimum ila¢ konsantrasyonu
(Cmax) 88 mg/L, egri altinda kalan alan (EAA) 858
mg x saat/L, sanal dagilim hacmi (Ark) 0,1 L/kg,
proteine baglanma orami %90-93, yarilanma omrii
(t1/2,) 72 saat, renal atilimi %48-61 klinik olarak
belirlenmistir (Klinker ve Borgert, 2015).
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Sekil 3: Teikoplanin'in kimyasal yapis1

Oritavansin

Oritavansin molekiiler agirhig1 yaklastk 1793.1
g/mol olan, kloroeremomisinden (Amycolatopsis
orientalis) elde edilmis yari-sentetik antimikrobiyel
maddedir (Sekil 4).
yapisindaki bir degisiklikle (vankosaminin yerine 4-
farklilik
hiicre duvarinin sentezini

Vankomisinin  kimyasal

epi-vankosaminin  almasi) gosterir.
Oritavansin bakteri
durdurarak, bakteri hiicre permeabilitesini bozarak
ve bunlarla birlikte RNA sentezini bozarak kuvvetli
bakterisidal etki gostermektedir (Hahn ark., 2016;
Baxa ark., 2019; Redell ark., 2019). Temelde MRSA
(Metisilin direngli Staphylococcus aureus) ve VRE
(Vankomisin direngli Emnterococcus) gibi direngli
bakterilerin neden oldugu komplike deri ve
yumusak doku enfeksiyonlar1 icin 2014 yilinin
basinda FDA onay1 almis, ayni bakterilere bagh
nazokomiyal = pnémoni  olgulart i¢in  de
kullanilmaktadir (Hahn ark., 2016; Baxa ark., 2019;
Redell ark., 2019; Krsak ark., 2020).

Oritavansinin; bazi Staphylococcus tuirleri tizerinde,
metsilinden ve vankomisinden daha etkili oldugu

tespit edilmistir. Baz1 Streptococcus ve Emnterococcus
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tiirleri tizerinde, vankomisinden 4-6 kat daha etkili

oldugu  kanitlanmistir.  Ayrica  oritavansin;
vankomisine direncli, 6zellikle vanA kars: etkilidir
(Baxa ark., 2019; Redell ark., 2019). Diger yonden
oritavansininin, VRE’ye kars1 yaklasik 4 kez daha
potent konulmustur. Bazi

oldugu ortaya

antibiyotiklere (vankomisin, metisilin ve
sefalosporinler gibi) direngli olanlar da dahil olmak
tizere, duyarli Gram-pozitif bakterilerin neden
oldugu enfeksiyonlarin tedavisinde
kullanilmaktadir. Hem aerobik hem de anaerobik
Gram-pozitif mikroorganizmalara etkilidir (Hahn
ark., 2016; Bell ark., 2017; Jagan ark., 2019).

Oritavansin'nin maksimum ila¢ konsantrasyonu
(Cmax) 138 mg/L, egri altinda kalan alan (EAA)
1110 mg x saat/L, sanal dagilim hacmi (Ark) 1 L/kg,

proteine baglanma orani %86, yarilanma omrii (t1/2,)

245 saat, renal atilimi %5 klinik olarak belirlenmistir
(Klinker ve Borgert, 2015; Hahn ark., 2016).

CL_ =~

H
Sekil 4: Oritavansin'nin kimyasal yapis1
Telavansin
Telavansin molekiiler agirhig yaklagik

1755.63 g/mol olan, yari-sentetik antimikrobiyel
maddedir (Sekil 5). Telavansin, vankomisinin yari-
sentetik tiirevi olup, desil-aminopropil de-rivesiyle
vankosaminin alkillenmesi sonucunda
sentezlenmektedir (Duncan ark. 2019). FDA onayini
2014 yilinda almis ve hemen piyasaya sunulmustur.
Etki mekanizmalarina dikkat edildiginde bakterinin
hiicre duvar sentezini transglikolizasyon asamasini
inhibe etme ve ayn1 zamanda bakteri hiicre
membraninda hasar olusturma gibi iki farkl

mekanizmanin temel rol oynadigi muhtemeldir.
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Farkl1 bu iki mekanizmanin birlikte sinerjistik etkisi
nedeniyle Gram-pozitif bakterilere karsi genis
spektrumda ve hizli Dbakterisidal etki ortaya
koymaktadir (Jagan ark., 2019; Duncan ark. 2019;
2020).  Bakterisidal
bagiml

farklilik
(Vankomisine orta
ve VRSA
direncli Staphylococcus aureus) dahil Gram-pozitif

Bassetti  ark., etkisinin

konsantrasyona olmasi diger
glikopeptitlerden
VISA

aureus)

gostermektedir.
Telavansin, direcli
Staphylococcus (Vankomisine
bakterilere karsi etki gostermektedir.  Ayrica,
Corynebacterium, Peptostreptococcus, Staphylococcus
pyogenes, Staphylococcus agalactiae, Staphylococcus
anginosus ~ ve  Clostridium  turlerine  karsi
antimikrobiyel aktiviteye sahiptir. Staphylococcus
tiirlerine karsi vankomisinden 4 kat daha etkilidir
(Krsak ark., 2020). Telavansin, diger vankomisine
direngli bakteriler tizerinde ¢ok etkilidir (Jagan ark.,
2019; Duncan ark. 2019). Farkhi smuflardan olan
antibiyotiklere capraz direng gostermez. Bu nedenle
glniimiizde, vankomisine direncli bakterilerin
olusturdugu hastaliklarin tedavisinde yaygin olarak
kullanilmaktadir. Gebelik kategorisi C'dir (Aminov,
2017; Marcone ark., 2018; Jagan ark., 2019).

Televansin'nin, maksimum ila¢ konsantrasyonu
(Cmax) 88-11 mg/L, egri altinda kalan alan (EAA)
776-858 mg x saat/L, sanal dagilim hacmi (Ark) 0,1-
0,12 L/kg, proteine baglanma oram %93, yarilanma

omrii (ti/2,) 7-9 saat, renal atilimi %72 klinik olarak

belirlenmistir (Klinker ve Borgert, 2015).
“~NH

Sekil 5: Televansin'nin kimyasal yapist

Dalbavansin molekiiler agirligi yaklasik 1816.7
g/mol olan yar sentetik 7 {iyeli peptid zincirinden
olusan trisiklik lipoglikopeptitdir (Sekil 6). FDA
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onayin 2014 yilinda almis ve klinikte kullanimina
Coklu (Beta-laktam,
vankomisin, teokoplanin, metisilin, vb.) direnci olan,

baslanmustir. antibiyotik
duyarli Gram-pozitif bakterilerin sebep oldugu
enfeksiyonlarin ~ tedavisinde  kullanilmaktadir
(Hakim ark., 2019; Bleibtreu ark., 2020). Bakterisidal
etkisini hem aerobik hem de anaerobik Gram-pozitif
mikroorganizmalara gostermektedir. Yarilanma
Omriintin uzun olmasi nedeniyle haftada bir kez
kullanilabilecek bir lipoglikopeptitdir. Yapisindaki
uzun yag asidi viicutta uzun yarilanma Omriini
artirirken; amid grubu antibakteriyel etkisini
artirmaktadir (Marcone ark., 2018; Hakim ark., 2019;
Bleibtreu ark., 2020; Bassetti ark., 2020; Van Matre
ark., 2020).

Mevcut glikopeptid yapidaki ilaclardan farkl olarak
9-12 giin gibi uzun bir yarilanma omriine sahiptir.
Kendine bu 6zgii farmakokinetik profili, haftada tek
dozlama yapilmasina olanak saglamaktadir. Gram-
pozitif bakterilere, Streptococcus spp., Clostridium
spp., Corynebacterium spp., Peptostreptococcus spp.
tizerinde kuvvetli bakterisidal etki gostermektedir.
D-ala-D-ala ve D-ala-D-ser
baglanip hiicre duvar sentezini engelleyerek etkisini

aminoasit dizisine

gosterir (Klinker ve Borgert, 2015; Bleibtreu ark.,
2020; Van Matre ark., 2020). Komplikasyon gelisen
deri ve yumusak doku enfeksiyonlarinda yaygin
olarak kullanilmaktadir. Dalbavansin’in ait oldugu
gruptaki ilaglara kiyasla tercih edilmesinin sebebi;
haftalik olarak kullanim kolaylig1 getirmesi, ilag
seviyesi takibi gerektirmemesi ve vankomisine
oranla yiiksek seviyede in vitro potens gostermesidir.
ozellikle vanB ve wvanC direng genleri tasiyan
vankomisin direncli Enterococcus tiirleri tizerine etki
etkilerle Dbirlikte,
smiflardan olan antibiyotiklere c¢apraz direng
gostermez (Bell ve ark., 2018; Hakim ark., 2019;
Bassetti ark., 2020). Gebelik kategorisi C'dir (Hahn
ark., 2016; Bell ark., 2017; Almarzoky Abuhussain
ark., 2018; Marcone ark., 2018; Bell ve ark., 2018;
Hakim ark., 2019; Krsak ark., 2020).

Dalbavansin’'nin, maksimum ila¢ konsantrasyonu
(Cmax) 90 mg/L, egri altinda kalan alan (EAA)
27,103 mg x saat/L, sanal dagilim hacmi (Ark) 90
L/kg, proteine baglanma oram1 % 90, yarilanma

gostermektedir. Bu diger

omri (t1/2,) 187 saat, renal atilim1 %42 klinik olarak
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belirlenmistir (Klinker ve Borgert, 2015; Hahn ark.,
2016; Marcone ark., 2018; Hakim ark., 2019).

Sekil 6: Dalbavansin'nin kimyasal yapisi.

SONUC
Antimikrobiyel maddelere karsi hizla direng
gelisimi, farkls bakteriyel enfeksiyonlarin

tedavisinde yeni ajanlarin ve ayn1 zamanda farkl
etki mekanizmalarinin arastirilmasi zorunlulugunu
getirmistir. Dalbavansin, telavansin ve oritavansin
bu nedenlerle gelistirilmis lipoglikopeptid yapisinda
yeni antibiyotiklerdir. 2000'lerin baslarinda ¢ok fazla
yeni antibiyotik tedaviye girmesine ragmen
ontimiizdeki 10-15 yilda boyle bir olasilik olumlu
goriilmemektedir. Direng gelismesinin temelinde iki
muhtemel sebep bulunmaktadir. Antibiyotiklere
kars1 bakteriler tarafindan direng gelistirilmis olsa
da, bu problemin kontroliiniin saglanmas: insanin
elinde oldugu gorulmektedir. Antibiyotiklere karsi
direng gelismesini 6nlemenin temel yaklasimi, akilci
antibiyotik kullanimudir. Oniimiizdeki yillarda
antibiyotik direnci son derece énemli global etkiler
olusturacagi yoniinde tahminler giin gegctikge
artmaktadir. Bu anlamda direng gelisimini 6nlemek
veya yavaslatmak i¢in mutlaka dogru hasta ve dogru

antibiyotik secilmelidir.
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