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Editorden
Degerli Bilim Insanlar,

Son ylizyilin en sicak yaz aylarini yasadigimiz
su glinlerde bu yaziy1 kaleme aliyorum.
Meteoroloji miihendisleri diizenli
meteoroloji verilerinin tutuldugu 1880
yilindan bu yana, sicaklik ortalamalarinin en
yliksek oldugu Temmuz ayinin yasandigl
belirttiler. Her yil yasadigimiz iklim
afetlerinin hizla arttigini rahatlikla sdylemek
mimkiin. Iklim Kkrizine, Kkiiresel sicaklik
artisina katki saglayan etkenlerden biri de
sera gazlandir. Bilim insanlary, insan
kaynakli sera gazi emisyonlarinin 2019
yilinda 59GtCO2eq’a ulastigini rapor ettiler.
Artan sera gazlar ise kiiresel sicaklik artisina
katki saglamakta; okyanuslardaki
buharlasmaya, buzullarda erimeye, su
donglisii donlisimiine yol a¢maktadir. Bu
durum ise asirm  hava  olaylarni
etkilemektedir. Son bir ayda diinya; bazi
bolgelerde tayfunlar, siklonlar ve asir
yagislar ile bogusurken, bazi bolgelerde ise
maalesef kurakliga ve yanginlara karsi savas
veriyor. Bu lzilicii duruma katki saglayan en
biiyiilk  etmenlerden biri sera gazi
emisyonlar1 ve fosil yakit bagimhhg
maalesef. Her gecen giin atmosferimiz,
okyanuslarimiz ve topraklarimiz isiniyor.
Gelecek nesillere temiz ve yasanabilir bir
diinya birakabilmek, hem birey hem de bilim
insan1 olarak en biiyik goérevimiz diye
disiiniiyorum. Diinya sakinleri olarak
kiiresel iklim krizini ¢6zebilmek dilegi ile.

Saglikla ve sevgiyle kalin...

Prof. Dr. Ozlem 1ZCi AY

Mersin Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi
Bas Editori



Arastirma Makalesi
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2):170-179
doi:10.26559/mersinsbd. 1174331

Universite égrencilerinde iiciincii el sigara dumani farkindaliginin
incelenmesi: Tanimlayici bir calisma

Emel Tagsvuran Horatal, "' Abdulkadir Ertiirk?, "' Umut Eraslan?, "*' Suat Erel?

1Afyonkarahisar Saghk Bilimleri Universitesi SBF Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Béliimii,
Afyonkarahisar, Tiirkiye

2Pamukkale Universitesi Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Yiiksekokulu, Denizli, Tiirkiye

0z

Amag: Bu ¢alismanin amaci, Universite 6grencilerinde ticiincii el sigara dumani farkindaliginin
yas, sigara icme adedi ve yiliyla iliskisinin incelenmesi ve liciincii el sigara dumani farkindalhiginin
cesitli degiskenler acgisindan karsilastirilmasidir. Yontem: Calismaya 18-25 yas araliginda 6n
lisans ve lisans 6grencileri dahil edildi. Tiim katihimcilarin yas, cinsiyet, program (egitim diizeyi),
sigara igcme durumu, kalinan yer, birlikte kalinan kisiler, birlikte kalinan kisilerin sigara icme
durumu ve sigara karsiti dernek tyeligi sorgulandi. Katihmcilarin ticiincii el sigara dumani
farkindahg, Ugiincii El Sigara Dumani Hakkinda Farkindalik Olgegi ile degerlendirildi. Yas, bir
glinde sigara icme adedi ve sigara icme yilinin iiciincii el sigara dumani farkindahg ile iliskisi
Spearman korelasyon analiziyle degerlendirildi. Bagimsiz ikili ve ¢oklu grup karsilastirmalari
sirasiyla Mann-Whitney U testi ve Kruskal-Wallis testi ile degerlendirildi. Bulgular: Toplam 462
(362 kadin, 100 erkek) katilima ile galisma tamamlandi. Katilimcilarin Ugiincii El Sigara Dumani
Hakkinda Farkindalik Olcegi skoru ortalamasi 32.76+10.57'dir. Ugiincii el sigara dumani
farkindaliginin sigara icme adedi (p=0.024) ve yili (p=0.013) ile negatif yonde bir iliskisi vardu.
Kadinlarin (p=0.014), lisans 6grencilerinin (p=0.023), sigara igmeyenlerin (p=0.009) ve sigara
karsit1 bir dernege tliye olanlarin (p=0.027) {ig¢iincii el sigara duman farkindahgi daha fazlaydu.
Sonug: Universite dgrencilerinde iigiincii el sigara dumam farkindahigini artirmak icin egitim
diizeyi, sigara igme durumu, dernek fyelikleri gibi miidahale edilebilir degiskenlere
odaklanilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Sigara icme, sigara dumani kirliligi, edilgen sigara icimi

Yazinin gelis tarihi: 12.09.2022 Yazinin kabul tarihi: 24.04.2023
Sorumlu yazar: Emel Tasvuran Horata, Adres: Afyonkarahisar Saghk Bilimleri Universitesi,

Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimii, Zafer Saghk Kampiisii, A Blok,
2078 Sokak No:3 Afyonkarahisar/Tirkiye. Telefon: 0554 7759663, E-posta: ethorata@gmail.com
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Uciincii El Sigara Dumani Farkindaligi

Examination of beliefs about thirdhand smoke in university students:
A descriptive study

Abstract

Aim: This study is aimed to examine the relationship between third-hand smoke awareness and
age, number, and year of smoking in university students and to compare third-hand smoke
awareness in terms of various variables. Method: Associate and undergraduate students aged 18-
25 were included in the study. All participants' age, gender, program (education level), smoking
status, place of residence, cohabitants, smoking status, and anti-smoking association membership
were questioned. The Beliefs about Thirdhand Smoke Scale assessed participants' beliefs about
thirdhand smoke. The association of age, number of cigarettes per day, and year of smoking with
beliefs about thirdhand smoke was assessed by Spearman correlation analysis. Independent
paired and multiple group comparisons were evaluated with Mann-Whitney U test and Kruskal-
Wallis test, respectively. Results: The study was completed with a total of 462 (362 female, 100
male) participants. The mean Beliefs about Thirdhand Smoke Scale score of the participants was
32.76+10.57. Beliefs about thirdhand smoke had a negative correlation with number of cigarettes
(p=0.024) and year (p=0.013). Beliefs about thirdhand smoke were higher among women
(p=0.014), associate degree students (p=0.023), non-smokers (p=0.009), and members of an anti-
smoking association (p=0.027). Conclusion: In order to increase beliefs about thirdhand smoke
among university students, intervening variables such as education level, smoking status, and
association membership should be focused on.

Keywords: Smoking, tobacco smoke pollution, passive smoking

Giris

Universiteye baglamak, bircok genc
yetiskinin aile evinden ayrilmasiyla daha
bagimsiz yasama gegis yaptig1 bir donemdir.
Bu kritik gecis doneminde, 68renciler ilk kez
sigarayla tanisabilir veya sigara icmek gibi
yeni sosyal deneyimlere baslamak icin akran
baskis1 yasayabilirler.! Ulkeler arasinda
sigara kullanma orani degismekle birlikte,
tiniversite 6grencilerinde sigara icme sikligi
%7.7 ile %48 arasinda degismektedir.23
Universite égrencilerinin sikhikla okul, yurt
ve kafe/restoran gibi toplu yasam
alanlarinda bulunmasi sigara kullanmayan
ogrenciler de dahil olmak iizere, sigara
maruziyetini  artirmaktadir. Kaya ve
Ergiin’tin* 2020 yilinda yaptif1 arastirmada
saglik bilimleri 68rencilerinin ikincil sigara
maruziyetlerine en c¢ok %52 oraninda
kafe/restoranda ve %27 oraninda ise okulda
maruz kaldiklari belirtilmistir.

Sigara maruziyeti ile ilgili calismalar
giniimiizde hald devam etmektedir. Son
zamanlarda tstiinde daha ¢ok durulmasi
gerektigi diisiiniilen ti¢linci el sigara dumani
(UESD) maruziyeti tanimlanmigtir.5 “UESD,
cogunlukla sigara, pipo, puro veya kisa puro
icilmesinden kaynaklanan yanmais tiitiiniin
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bir sonucudur”.6 UESD kesinlikle duman
olarak diistinilmemelidir ¢iinkii UESD,
sigara ictikten sonra yanmis tiitiin
trtinlerinin yiizeylerde ve tozda kalmasi
daha sonra ise oksidanlarla tepkimeye
girerek ortama yayilmasidir. Boylece UESD
uzun siire ortamda bulunup tekrar tekrar
solunmaktadir.” Haftalar ve aylar gec¢se de
icilen sigaranin zararh partikiilleri tezgah,
zemin, haly, giysi gibi evde bulunan esyalara
niifuz edip kaldig1 bildirilmistir.8 Sigarada
bagimliliga neden olan nikotinin
kalintilarinin, temizlense bile hali ve
duvarlardan uzaklastirilmas1 neredeyse
imkansizdir. Baz1 calismalarda UESD’nin 1.5
y1l gibi uzun bir siire kumaslarda kalabildigi
belirlenmistir.° Insan hiicreleri iizerinde
yapilan bir calismada UESD maruziyetinin
DNA'da o6nemli derecede hasara neden
oldugu gosterilmistir.10

UESD farkindali@i  bireysel ve
cevresel pek cok faktorden etkilenebilir.
Shehap ve Ziyab!! (2021) UESD’nin
cocuklarin saghgina zarar verdigi inanci ile
evde ve arabada sigara i¢meyi yasaklayan
kat1 kurallarin olmasiyla iliskili oldugunu
gostermistir. Ayrica ayni calismada, sigara
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icen ebeveynlerin UESD’nin zararli oldugu
inancina sahip olma olasiliklarinin daha
diisiik oldugunu bildirmistir. Sigara i¢me
durumu, egitim, cinsiyet ve yas gibi faktorler
pasif iciciligin saglhiga zararlar1 hakkindaki
inanislarinda farkliliga neden olabilecegi
tespit edilmigtir.12

Universitedeki o6grencilerin sigara
aliskanliklarini kazanma nedenleri goz
ontinde bulunduruldugunda, kaldiklar1 yer,
kaldiklar kisiler ve kaldiklari kisilerin sigara
icme durumunun da UESD farkindahgim
degistirebilecegi  soOylenebilir.3  Ayrica,
Haardorfer ve ark.13(2017), evde sigara icme
davranislarinin ve sigara icmeme
politikalarinin UESD inanglan ile arasinda
iliski olabilecegini aciklamis ve Uciincii El
Sigara Dumami Hakkinda Farkindalik
Olgegi'ni gelistirmistir. UESD hakkindaki
farkindalik ve tutumlar heniiz
olgunlagsmamistir.> Sigara i¢cme ve sigara
maruziyeti riski yliksek, toplumun biiytik bir
kismini olusturan ve gelecege yon verecek
bir popiilasyon olan liniversite
ogrencilerinde, UESD’nin zararlarina iliskin
inanglar1  gelistirmek, UESD’nin riskleri
hakkinda  onlar1  bilgilendirmek  ve
farkindahgn  artirmak, UESD’ye Kkarsi
toplumsal bilinci gelistirmede 6nemli bir rol
oynamaktadir. Universite 6grencilerinde
UESD farkindahgm incelemek, UESD
farkindaligin1i  gelistirmeye yol acabilir.
Tiirkiye’de (iniversite 6grencilerinin UESD
farkindaligini  inceleyen herhangi bir
calismaya rastlanmamaktadir. Bu nedenle bu
calismanin amaci iiniversite 6grencilerinde
UESD farkindaliginin yas, sigara igme adedi
ve yilyla iliskisinin incelenmesi ve UESD
farkindaliginin c¢esitli degiskenler agisindan
karsilastirilmasidir.

Gerec¢ ve Yontem
Arastirmanin Tipi ve Etik

Universitede ogrenim goren ve
arastirmaya katilmak isteyen 6grencilerde
UESD farkindahigina yénelik tanimlayici bir
calisma yirutiildii. Bu ¢alisma i¢in etik onam,
Pamukkale Universitesi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu tarafindan verildi
(Tarih:30.11.2021, Say1:21). Arastirma
verileri, ¢evrimi¢ci  anket  doldurma

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)
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yontemiyle elde edildi. Calisma, Helsinki
Deklerasyonu Prensipleri'ne uygun olarak
yiiritildi.

Veri toplama Yéntemi ve Orneklem

18-25 yas arasi Tiirkiye’de on lisans
veya lisans Ogrenimi goren {iniversite
Ogrencileri kolayda orneklem yontemiyle
calismaya dahil edildi. Arastirmalarin
yapildigl iiniversiteler rastgele orneklem
se¢cimi teknigiyle secilmistir. Sosyal medya
ve Universite 6grenci topluluklar aracigiyla
arastirmanin duyurusu yapildi. Arastirmaya
goniillii olarak katilmak isteyen 6grencilere
web2 araclari kullanilarak olusturulan anket
linki whatsapp uygulamasiyla gonderildi.
Ogrencilerin tamami, ekranda anket
sorularini gérmeden 6nce, calismanin amaci,
yontemi ve UESD konusunda bilgilendirildi.
Cevrimici olarak hazirlanan bilgilendirilmis
onam formu onaylandiktan sonra sorular
sistemden otomatik olarak ekrana yansidi.

Bu arastirmada  “sigara  icme
durumu” degiskeni esas alinarak GPower
3.1.9.7 programi ile post hoc gli¢ analizi
yapildi. Referans calismadan elde edilen etki
biiytikliigi d=0,34 olarak kabul edilen post
hoc giic analizi sonucunda arastirmanin
gercek glcii %5 anlamlilik diizeyinde 0,94
olarak hesaplandi.14

Katilmcllar  icin  dahil  edilme
kriterleri; 18-25 yas aralifinda olmak,
Turkiye’'de bir iiniversitede 6n lisans veya
lisans 6grenimi gérmek ve anket sorularini
okuyup anlayacak diizeyde Tiirkce bilmektir.
Anket sorularini tamamlamayan katilimcilar
calismadan c¢ikarildi.

Veri toplama Aracglari

Calisma kapsaminda literatiirden
elde edilen bilgiler 1s18inda katilma bilgi
formu olusturuldu's. Katilimcilarin UESD
farkindaligy, Ugiincij El Sigara Dumani
Hakkinda Farkindalik Olgegi ile
degerlendirildi.

Katilimci Bilgi Formu: Katihma bilgi
formu toplamda 21 sorudan olusturuldu.
Katilimcinin yasi, cinsiyeti, 6grenim gordigi
program gibi demografik verileri, sigara
icme durumu, kalinan yer (ev, yurt), birlikte
kalinan kisiler (aile, arkadas, yalniz),
ebeveynlerinin ve birlikte kaldig1 kisilerin
sigara i¢cme durumu ve sigara Kkarsiti
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herhangi bir dernek, organizasyon ya da
kurulusa tiyeligi sorgulandi.

Uciincii El Sigara Dumam Hakkinda
Farkindalik Olgegi: Haardérfer ve arkadaslar
tarafindan 2017 yilinda gelistirilen 6lgegin
Tiirkce gecerlik ve giivenirlik calismas: Onal
ve ark.!¢ tarafindan yapilmistir, toplamda 9
madde ve 2 alt boyuttan (saglik etkileri ve
cevrede kalhciik) olusmaktadir. Onal ve
arkadaslarinin¢  c¢alismasinda  yapilan
acimlayici faktor analizi sonuclarina gore
saglik etkileri alt boyutundaki maddelerin
dondiiriilmiis madde ytkleri 0.537-0.698;
cevrede kalicilik alt boyutundaki maddelerin
dondiriilmiis madde yiikleri 0.512-0.829
arasinda degismektedir. Ayni calismadaki
dogrulayic1 faktér analizi model uyum

indeksleri: Yaklasik Hata Kareler
Ortalamasinin Karekokii 0.080,
Standartlastirilmis Artik Kareler
Ortalamasinin Karekoki 0.058,

Karsilagtirmali Uyum Indeksi 0.918, Uyum
Iyiligi Indeksi 0.948 ve Diizeltilmis Uyum
lyiligi indeksi 0.907 olarak bulunmustur. 5’li
likert tipi bir 6lgektir. Olcekten toplamda 9-
45 puan alinabilmektedir. Ters puanlanan
madde bulunmamaktadir. Toplam puanin
yiiksek olmasi UESD farkindali@inin yiiksek
oldugu anlamina gelmektedir. Olgegin
Cronbach  alfa  giivenirlik  katsayisi
0.712’dir.1¢ Bu calisma icin 6lcegin Cronbach
alfa giivenirlik katsayis1 0.968 olarak
hesaplandi.

Istatistiksel Analiz

Arastirma verileri SPSS 26 paket
programiyla analiz edildi. Verilerin normal
dagilima uygunlugu Kolmogorov Smirnov
testiyle degerlendirildi. Kolmogorov
Smirnov testi sonucunda verilerin normal
dagilima uymadigi goriildi. Kategorik
veriler, say1 ve ylzde seklinde ve strekli
veriler ortalama, standart sapma ve
minimum-maksimum degerleriyle birlikte
verildi. Siirekli degiskenlerin (bir giinde
sigara icme adedi ve sigara icme yili) UESD
farkindalig ile iliskisi Spearman korelasyon
analiziyle degerlendirildi. Kategorik
degiskenlerin (cinsiyet, program, sigara icme
durumu, birlikte kaldig1 kisilerin sigara icme
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durumu, dernek iiyeligi) UESD farkindahg
acisindan bagimsiz ikili ve c¢oklu grup
karsilagstirmalari sirasiyla Mann-Whitney U
testi ve Kruskal-Wallis testi kullanilarak
degerlendirildi. p<0.05 anlamlilik diizeyi
olarak kabul edildi.

Bulgular

Anket, Tirkiye genelindeki 25
Uiniversiteden 593  bireye ulastirildi.
Toplamda 497 birey calismaya katilmayi
kabul etti. 18-25 yas araliginda olma dahil
edilme Kkriterini karsilamayan (n=29) ve
anketi tamamlamayan (n=6) 35 birey
calismadan c¢ikarildi. Calisma toplam 462
(362 kadin, 100 erkek) katilimciyla
tamamlandu.

Katilimcilarin yas ortalamasi
20.72+1.55 yil ve Ugiincii El Sigara Dumani
Hakkinda  Farkindallk  Olcegi  puam
ortalamasi1 32.76+10.57’dir. Katilimcilarin
%?26’s1 sigara kullandigini belirtti. Bir ginde
sigara icme adedi ortalama 2.63%6.15ti ve
ortalama sigara icilen yil 1.05%2.19'ti.
Katilimcilarin yalnizca %3.2’sinin sigara
karsit1 dernek vb. tiyeligi bulunmaktaydi.

Katilimcilarin ozellikleri Tablo 1'de
sunulmaktadir (Tablo 1).

UESD farkindaliginin sigara i¢cme adedi
(p=0.024) ve yili (p=0.013) ile negatif yonde
ve zayilf bir iligkisi vardi (Tablo 2). Yas
degiskeni ile UESD farkindahg arasinda
herhangi bir iliski yoktu (p>0.05).

Kadinlarin erkeklere gore
(p=0.014) ve lisans o6grencilerinin 6n
lisans 0Ogrencilerine gore (p=0.023),
sigara i¢meyenlerin icenlere gore
(p=0.009) ve sigara karsit1 bir dernege
liye olanlarin iiye olmayanlara gore
(p=0.027) UESD farkindalifi daha
fazlaydi (Tablo 3). Ebeveynlerin sigara
icme durumu, birlikte kalinan Kisiler ve
birlikte kalinan Kkisilerin sigara i¢me
durumuna goére UESD farkindahg
degismedi (p>0.05).
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Tablo 1. Katilimcilarin ozellikleri

Uciincii El Sigara Dumani Farkindaligi

Degiskenler

Yas, y1l, ortalama+SD, (min-maks)
Cinsiyet, n(%)

Kadin

Erkek

Universite, n(%)

Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi
Giimiishane Universitesi

Kahramanmaras Siit¢ii imam Universitesi
Pamukkale Universitesi

Diger tiniversiteler

Program, n(%)

Onlisans

Lisans

Sigara Icme durumu

Evet

Hayir

Bir glinde sigara icme adedi, ortalama#SD, (min-maks)
Sigara icme y1li, ortalama#SD, (min-maks)
Ebeveynlerin sigara icme durumu, n(%)
Evet

Hayir

Kalinan yer, n(%)

Ev

Yurt

Birlikte kalinan kisiler, n(%)

Yalniz

Aile

Arkadas

Birlikte kalinan kisilerin sigara igcme durumu, n(%)
Evet

Hayir

Yalniz yasiyor

Sigara karsit1 dernek vb. tiyeligi, n(%)
Evet

Hayir

362 (78.4)
100 (21.6)

154 (33.3)
165 (35.7)
32 (6.9)
40 (8.7)
71 (15.4)

259 (56.1)
203 (43.9)

120 (26.0)
342 (74.0)

239 (51.7)
223 (48.3)

183 (39.6)
279 (60.4)

21 (4.5)
123 (26.6)
318 (68.8)

225 (48.7)
216 (46.8)
21 (4.5)

15 (3.2)
447 (96.8)

20.72+1.55 (18.0-25.0)

2.63+6.15 (0.0-40.0)
1.05+2.19 (0.0-12.0)

n(%)=say (yiizde); SD=standart sapma; min=minimum; maks=maksimum
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Tablo 2. Yas, bir glinde sigara icme adedi ve sigara igme yilinin igiincii el sigara dumani
farkindaligi ile iliskisi

Degiskenler r p

Yas 0.001 0.977

Bir giinde sigara icme adedi -0.105 0.024*

Sigara icme y1l1 -0.116 0.013*
*p<0.05

Tablo 3. Degiskenlere gore iiciincii el sigara dumani farkindaliginin karsilastirilmasi

Degiskenler n (%) U p
Cinsiyet
Kadin (362) 36.00 (11.00)

15204.500 0.014*
Erkek (100) 34.00 (12.50)
Program
Onlisans (259) 34.00 (17.00)

_ 23049.500 0.023*

Lisans (203) 36.00 (9.00)
Sigara icme durumu
Evet (120) 33.00 (12.00)

17243.500 0.009*
Hayir (342) 36.00 (11.00)
Ebeveynlerin sigara igme durumu
Evet (239) 35.00 (15.00)

26599.500 0.973
Hayir (223) 35.00 (10.00)
Kalinan yer
Ev (183) 36.00 (12.00)

24690.500 0.549
Yurt (279) 35.00 (12.00)
Birlikte kalinan kisilerin sigara icme durumu
Evet (225) 34.00 (14.00)

22096.500 0.099
Hayir (216) 36.00 (10.75)
Sigara karsit1 dernek vb. iiyeligi
Evet (15) 33.00 (27.00)

2230.000 0.027*
Hayir (447) 35.00 (11.00)
Degiskenler n (%) Chi-Square p
Birlikte kalinan Kkisiler
Yalniz (21) 36.00 (11.00)
Aile (123) 36.00 (12.00) 1.096 0.578
Arkadas (318) 35.00 (10.00)

*p<0.05; n(%)=say1(ylizde)
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Tartisma

Bu calismada liniversite
ogrencilerinde UESD farkindahiinin yas,
sigara i¢cme adedi ve yiliyla iliskisinin
incelendi ve UESD farkindahgi cinsiyet,
egitim dlzeyi, sigara icme durumu,
ebeveynlerin sigara igme durumu, kalinan
yer, birlikte kalinan kisilerin sigara icme
durumu, sigara karsiti dernek vb. iyeligi
acisindan karsilastirildi. Calismanin
sonucunda UESD farkindahiginin sigara icme
adedi ve yiliyla iligkili oldugu; ayrica kadin
olan, lisans egitimi alan, sigara icmeyen ve
sigara karsiti dernek vb. fyeligi olan
universite Ogrencilerinin UESD
farkindahginin  daha  yiiksek  oldugu
sonucuna ulasildi.

Calismada, sigara igcme orani %26’yd1
ve universite 6grencilerinin UESD
farkindaliginin, anketten alinabilecek toplam
puanlar (9-45) dikkate alindiginda (32.76)
iyi diizeyde oldugu diisiiniildii. Elde edilen
sonucglara  gore, o6grencilerin  UESD
farkindahiginin iyi diizeyde olmasi, segilen
orneklemde sigara igenlerin oraninin diisiik
olmasin1 agiklayabilir. Ayrica, Tiirkiye'de
titiin karsit1 uygulanan egitim programlari
ve saglik politikalarinin, farkindalik diizeyini
artirmis olabilecegine inaniyoruz. Yakin
zamana kadar dinyanin en biyik tiitiin
tireticisi tlkelerinden biri olan Tiirkiye, kisa
strede tiitiin kontroliinde 6nemli ilerlemeler
kaydetti. 2004 yilinda Diinya Saghik Orgiitii
(DSO) Tiitiin Kontrolii Cerceve Sézlesmesini
onayladi.’” 2008 yilinda Avrupa'da kapsaml
bir sigara yasag getiren tciincii tilke oldu ve
2013'te tiim DSO Tiitiin Salgimini Kontrol
Etmeye Yonelik Politika Paketi’'ni uygulayan
diinyada tek iilke olmayi1 basardi. Buna
ragmen 2008 ve 2019 yillar1 arasinda 15-24
yas arasinda tiitiin kullanim prevalansi
%25.3'ten %?22.8'e geriledi.’81% Bu oran,
DSO’niin  2000-2020 yillarnn  arasinda
Avrupa’daki 15-24 yas arasi gengler icin
hazirladigt  raporda  belirtilen sigara
kullanimindan (%22.6-15.5) oldukca
yliksektir.20

UESD ve pasif igicilige maruz kalma,
en ¢ok bebekler ve kiiciik ¢ocuklar olmak
lizere tim yas gruplarinda saglig1 olumsuz
etkilemektedir.® Buna ragmen gencg
yetiskinler genel olarak kendilerini enerjik
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ve saglikli olarak tanimladiklar icin UESD'yi,
saghk icin bir risk faktérii olarak
gormeyebilir. Tam tersine, son zamanlarda
veya donemsel olarak sigaranin saghk
lizerindeki olumsuz etkilerini yansitan
reklam kampanyalarinin artmasi
genglerdeki UESD farkindaliginda artisa da
sebep olabilir. Nesilden nesile cesitli yas
gruplarinda, sigara kullanma ve UESD
hakkindaki inanglar farklilik gosterebilir.
Amerika’da 1355  ebeveynin  UESD
farkindaligini degerlendiren calismadan elde
edilen veriler, bu calismanin sonuclariyla
uyumluydu.2!  Ancak literatiirde yas
degiskenine gore pasif sigara icicilik ve UESD
farkindalhiginin degistigini gosteren
calismalar da vardir. Bu c¢alismalarin
sonuglari birbirinden farklilik
gostermektedir. Sangay’da  ilkokul
cocuklarinin aileleri arasinda UESD inanclar
ve davranislarinin incelendigi bir calismada
genc bireylerin UESD farkindaligi daha
ylksek bulunurken?, Tlrkiye'de
gerceklestirilen bir calismada ise 40 yas Usti
bireylerin, daha genc bireylere gore ikinci el
sigara dumani farkindaliginin daha yiiksek
oldugu ifade edildi.’2 Bu ¢alismanin sonuglari,
secilen Orneklemin yas araliginin dar
olmasindan da etkilenmis olabilir.

Bugiine kadar sadece birkag ¢alisma
UESD ile ilgili inanglan incelemistir ve bu
calismalar oOncelikle genel popiilasyondan
yetiskinlere ve Kkiigik ¢ocuklar1 olan
ebeveynlere odaklanmistir.1114 Tim bu
calismalarda, ebeveynlerin UESD'nin
cocuklar ve bebekler icin zararli olduguna
inandigini, ancak babalarin bu inanci
destekleme  olasihginin  daha  diisiik
oldugunu gostermistir. Ayrica ¢alismalarda,
kadinlarin  UESD’nin  saghk iizerindeki
etkilerine ve c¢evrede kaliciligina inanma
olasiliklarinin  daha  yiiksek  oldugu
belirtilmistir.11.14 Saglik calisanlari
arasindaki UESD inan¢ ve davramslarin
arastiran diger bir calismada, erkeklerin
UESD 'nin kadinlara gore zararhi olduguna
inanma olasiliklarinin daha diisiik oldugu
gosterilmistir. Ayrica ¢alismada, erkeklerin
sigara icme oraninin daha yiiksek oldugu ve
sigaray1 birakma konusunda kadinlara gore
daha isteksiz olduklar da
vurgulanmaktadir.!> Bu ¢alismada da
literatiirdeki calismalara benzer sekilde
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kadin katithmcilarin, UESD farkindaliginin
erkek katilimcilara gore daha yiiksek oldugu
sonucuna ulasildi.

Sagligin neredeyse her boyutunda,
daha fazla egitime sahip olanlar daha saglikli
davranislar benimser ve daha uzun yasar.22
Sigara, yliksek egitim alanlara kiyasla daha
az egitim alanlarda daha yaygin oldugu icin
sagliktaki esitsizlikler {izerinde biiyiik bir
etkiye sahiptir.23 Clinkii daha az egitim alan
kisilerin, sigara igme ve saglik iizerindeki
etkileri hakkinda bilgi edinme firsatina sahip
olma olasiligl, ytksek egitim alan kisilere
gore daha diisliktiir.22 Bu calismadan elde
edilen sonuclar da, 6ngoriilen sekilde lisans
ogrencilerinin 6n lisans 6grencilerine gore
UESD’nin saghiga zararh etkilerinin olduguna
dair  farkindaliklarinin  daha  yiiksek
oldugunu gosterdi. Yetiskin popiilasyonda
UESD farkindalik diizeyini inceleyen bircok
calisma yiiksek egitim diizeyinin UESD
farkindaligini artirdigini vurguladi.1.14

Yetiskinlerin ¢ogu, goriiniir pasif
iciciligin (ikinci el sigara dumani maruziyeti)
sagliga zararli oldugunun farkindadir ve bazi
sigara icenler, sigara igmeyenleri bu yaygin
olarak bilinen zarardan korumak igin
onlemler alir.2¢ Oldukc¢a degisken etkililige
sahip bu 6nlemler, pencereleri agmayi, diger
odalarda sigara i¢meyi, havalandirma
sistemlerini c¢alisirmay1 veya sigaranin
baskalar1 lzerindeki zararlh etkilerini
azaltmak icin dumanin  dagilmasini
beklemeyi icerir.2s Sigara icen kisiler, bu
onlemleri alsa bile UESD cok yeni bir
konudur, olumsuz etkileri gozle goriilemezs
ve sigara soOnduriildiikten birka¢ dakika
sonra agik olan kapi ve pencereye ragmen
sigara icen kisinin giysilerinden sigara
icmeyen kisiler icin bir maruziyet
olusturabilir.” Literatiirde sigara icenlerin
UESD farkindahgmin sigara i¢gmeyenlere
gore daha az oldugunu belirten ¢alismalar
mevcuttur.11.21 Ebeveynlerin UESD
farkindaligl ve evde sigara i¢me kurallarina
yonelik tutumlarim arastiran bir ¢alismada,
hi¢ sigara icmeyen ebeveynlerin sigara
icenlere gére UESD’nin zararlar yéniinde
daha 1srarl ve giiglii inanislart oldugunu ve
farkindalik  dilizeylerinin daha yiiksek
oldugunu gostermistir.1! Baska bir calismada
ginde 10 adetten fazla sigara igenlerin
icmeyenlere gore UESD farkindahginin daha
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az oldugunu vurgulanmistir.2! Bu ¢alismada
da benzer sekilde, sigara icenlerde UESD
farkindaligt daha diisiik bulundu. Ayrica
giinliik sigara icme miktar1 ve sigara igme
yilinin, UESD farkindalhigiyla negatif bir
iliskisi oldugu sonucuna ulasildi. Baska bir
calisma ise, sigara icme durumunun, UESD
farkindalik  diizeyini degistirmedigini
belirtmistir.14

Bu calismada, ebeveynlerin sigara
icme durumu, kalinan yer, birlikte kalinan
kisiler ve birlikte kalinan kisilerin sigara
icme durumuna goére UESD farkindalig:
degismedi. UESD farkindahig1 acisindan bu
faktorlerin degerlendirilmesi konusunda
literatiirde karsilastirma yapacak bilgiye
ulasmak oldukga kisitli ve zordu. Ancak 2020
yilinda {niversite 06grencileri {izerinde
yapilan bir calismada kalinan yerlerin sigara
dumani maruziyetini etkileyebilecegi
belirtildi.*

Toplumsal gruplarda goniillii olmak
veya onlara lye olmak, genglere olgunluk ve
sorumluluk duygusu kazandirmaktadir. Bu
nedenle toplumsal faaliyet gosteren dernek,
organizasyon ya da kurulusa iliye olmak,
saglikli olma davranislarini tesvik edebilir ve
sosyal kontrol ve katilim araciligiyla riskli
madde kullanimina kars1 dogrudan koruma
saglayabilir.26 Bu calismaya goére sigara
karsiti dernek vb. kuruluslara iiye olanlarin,
UESD farkindalik diizeyi en daha yiiksekti.
Yazarlara gore bunun iki farkli nedeni vardir:
Birincisi bireyin sigara karsiti bir dernege
liye olabilmesi icin zaten sigaranin saghk
tizerindeki olumsuz etkileri ile ilgili belirli bir
farkindalik diizeyinin olmasi gerekir. ikincisi
grup-birey etkilesimi bireyde var olan
farkindalik diizeyini gelistirmis olabilir.
Literatiirde konuyla ilgili baska herhangi bir
calismaya rastlanmamaistir.

Sonug¢

Bu calisma, tiniversite 6grencilerinin
UESD farkindalik diizeyi, iliskili oldugu
degiskenler ve bazi degiskenlere gore
farkindalik diizeyi degisimleri hakkinda yeni
bilgiler =~ sunmaktadir.  Sonu¢  olarak,
calismada cinsiyet, egitim diizeyi, sigaraicme
durumu, birlikte kalinan kisilerin sigara
icme durumu ve sigara karsiti dernek vb.
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tyeligine gore UESD farkindaligi
degismektedir. Ayrica UESD farkindaliginin
sigaraicilen y1l ve giinde icilen sigara miktari
ile iliskisi vardir. Universite d6grencilerinde
UESD farkindaligim artirmak icin yazarlarin
Onerisi, egitim diizeyi, sigara igme durumu,
dernek iiyelikleri gibi miidahale edilebilir
degiskenlere odaklanilmasidir.

Calismanin kisithhiklar:: Bu g¢alismanin
bazi sinirlamalar1 vardi. Rastgele olmayan,
kolayda orneklem yonteminin kullanilmasi
ve anketin ¢evrimici yontemle uygulanmasi
arastirmada katilimcilarin seciminde
yanliliga yol agmis olabilir. Diger yandan
UESD farkindahgi psikososyal faktérler ve
gelir diizeyi vb. pek c¢ok faktorden
etkilenebilir. Bu nedenle UESD farkindalig:
ile ilgili ileride yapilacak ¢alismalarda, olasi
bagimsiz degiskenlerin daha kapsamli bir
sekilde ele alinip degerlendirilmesi
gerekmektedir.

Yazar Kkatkisi: Tasarim/Planlama: ETH,
UE, SE, Verilerin Toplanmasi: ETH, AE, UE,
Verilerin Analizi: ETH, Makale Taslaginin
Olusturulmasi: ETH, AE, SE.

Cikar catismasi: Herhangi bir
catismasi bulunmamaktadir.

cikar

Mali destek: Calisma i¢in herhangi bir mali
destek alinmamuistir.
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Turkiye’deki preklinik dis hekimligi 6grencilerinin dental travma
konusundaki bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi

Musa Acartirkl, "= Ayse Giinay?

1 Cankir1 Karatekin Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif Dis Tedavisi ABD, Cankir,
Turkiye

2Dicle Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti ABD, Diyarbakir, Tiirkiye

0z

Amag: Literatiirde; ebeveynlerin, 6gretmenlerin, dis hekimligi ve tip fakiiltesi 6grencilerinin
dental travma ile ilgili farkindaliklarin1 degerlendiren calismalar bulunmaktadir. Ancak, farkl
tniversitelerdeki preklinik (birinci ve ikinci sinif) 6grencilerinin bu konudaki farkindaliklarini
degerlendiren kapsamli bir ¢alismaya heniiz rastlanmamistir. Bu calisma, dental travma
konusunda teorik ve pratik egitim almamis dis hekimligi fakiiltesi preklinik 6grencilerinin dental
travma ile ilgili bilgi diizeylerini degerlendirmeyi amac¢lamaktadir. Yontem: Tiirkiye'deki dis
hekimligi fakdltelerinin birinci ve ikinci sinif 6grencilerine y6nelik hazirlanan 15 soruluk anket
formu, daha 6nceden kullanilmis olan anketler modifiye edilerek olusturulmustur. Calisma i¢in
gerekli gozlem sayisinin belirlenmesi amaciyla gli¢ (power) analizi yapilmistir. Anket sorularinin
cevaplar yiizde olarak hesaplanmis ve verilerin analizinde ki-kare testi kullanilmistir. Anlamhilik
diizeyi a=0.05 olarak belirlenmistir. Bulgular: Calismaya, sekiz farkli dis hekimligi fakiiltesinden
toplam 586 6grenci katilmistir. Ogrencilerin cogunlugu (%90.4) dental travma konusunda yeterli
bilgiye sahip olmadigini belirtmistir. Kendisini yeterli bulan 6grencilerin %55.4'l ise dis hekimleri
tizerinden bilgilendiklerini ifade etmistir. Preklinik 6grencilerinin; %85.2’si travma sonrasi aviilse
olan dislerin steril serum fizyolojik ile yikanip tekrar yerine yerlestirilmesi gerektigini, %38.6’s1
ise aviilse dislerin soketine yerlestirilememesi durumunda steril serum fizyolojik i¢erisinde
muhafaza edilerek dis hekimine gotiiriilmesi gerektigini belirtmistir. Sonu¢: Anket sonuclar
degerlendirildiginde, preklinik dis hekimligi 6grencileri genel itibariyle dogru yaklasimlar
sergilemistir. Ancak, bazi sorular hakkinda eksik ve yanlis bilgilere sahip olduklar1 saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: Anket ¢calismasi, dental travma, dis hekimligi 6grencileri

Yazinin gelis tarihi: 05.10.2022 Yazinin kabul tarihi: 10.05.2023

Sorumlu yazar: Musa Acartiirk, Cankir1 Karatekin Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Restoratif
Dis Tedavisi ABD, Merkez/Cankiri. Tel: 0376 2189578, E-posta: m.acarturk@outlook.com

Not: 27-28 Agustos 2022 tarihlerinde diizenlenen 6. Uluslararast “Baskent” Fen, Sosyal ve Saglik
Bilimleri Kongresi'nde 6zet s6zlii bildiri (online) olarak sunulmustur.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2) 180


https://orcid.org/0000-0002-7386-805X
https://orcid.org/0000-0002-0918-7962

Dental Travma Bilgi Degerlendirmesi

Evaluation of the knowledge levels on dental trauma of preclinical
dentistry students in Tiirkiye

Abstract

Aim: In the literature, there are studies evaluating the awareness of parents, teachers and
dentistry and medical school students about dental trauma. However, there has not yet been a
comprehensive study evaluating the awareness of preclinical (first and second year) students in
different universities on this issue. This study aimed to evaluate the knowledge level of dental
trauma of preclinical students of the faculty of dentistry who had not received theoric and
practical training on dental trauma. Method: A 15-question survey prepared for first and second
year students of dentistry faculties in Tiirkiye was created by modifying the previously used
surveys. Power analysis was performed to determine the number of observations required for the
study. The answers to the survey questions were calculated as percentages. The chi-square test
was used in the analysis of the data. The significance level was determined as a=0.05. Results: A
total of 586 students from eight different faculties of dentistry participated in the study. Most of
the students (90.4%) stated that they did not have enough knowledge about dental trauma. 55.4%
of the students who found themselves sufficient steated that they were informed through dentists.
Preclinical students; 85.2% stated that the teeth that were avulsed after trauma should be washed
with sterile saline and repositioned, 38.6% stated that if the avulsed teeth could not be placed in
the socket, they should be kept in sterile saline and taken to the dentist. Conclusion: When the
results of the survey were evaluted, the preclinical dentistry students showed correct approaches
in general. However, it was determined that they had incomplete and incorrect information about
some questions.

Keywords: Dental trauma, dentistry students, survey study

Giris

Vicudun maruz kaldig1 fiziksel,
kimyasal, psikolojik ve mekanik etkiler
olarak ifade edilen travma kelimesi, eski

gerceklestirildigi iilkeye ve travma tipine
gore farkhiliklar gostermektedir.
Etiyolojisinde; giinlik aktiviteler (%38),

Yunanca’da yara anlamina gelmektedir.
Dental travma ise, ani ileti veya enerji
bosalmasi sonucu olusan dis kiriklar,
dislerin yer degistirmesi, alveol kemik
kiriklari, disetlerinde meydana gelen ezilme
ve yirtilma gibi durumlar icin
kullanilmaktadir.1.2

Dental travma, hem siit dislerinde
hem de daimi dislerde olusabilmektedir.
Genellikle st santral, tist lateral, alt santral
ve alt lateral disler bu durumdan daha ¢ok
etkilenmektedir.34 Ust c¢enede alt c¢eneye
gore daha sik gozlenen dental travmalar,
cogunlukla 8-11 yas grubundaki ¢ocuklarda
vuku bulmaktadir. Cinsiyetler arasinda
gorilme sikligl acisindan siit dentisyonda
anlamli bir farkliik bulunmazken, daimi
dentisyonda  erkeklerde  daha fazla
goriulmektedir.5-9

Dental travmalarin goriilme sikhigy;
yas  grubuna, cinsiyete, c¢alismanin
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spor (%31), siddet (%12), trafik kazalar
(%12), is kazalar1 (%5) ve diger sebeplerden
(%2) kaynakli faktorler bulunmaktadir.10
Dental travma sonucunda kron
yaralanmalari, kok yaralanmalari, kron-kok
yaralanmalari, alveol kemik kiriklari, diseti
hasarlari, liikksasyon, intriizyon, ekstriizyon
v.b. farkli durumlar ortaya ¢ikmaktadir.”

Tedavi prognozu; hastanin yasina,
dislerdeki mobiliteye, = kok  gelisim
durumuna, travmanin ne zaman, nerede ve
nasil gerceklestigine bagl olarak degisiklik
gostermektedir.” Erken miidahale edilebilen
olgularda tedavi prognozu daha basarili
olmaktadir.81? Dental travma hakkinda
gerekli bilgilere sahip olmak, ilk miidahale
acisindan 6nem arz etmektedir. Literatiirde;
tip  fakiiltesi  6grencilerinin®,  ilkokul
ogretmenlerinin? ve acil servis saghk
calisanlarinin® dental travmalar hakkindaki
bilgi diizeylerini degerlendirmeye yonelik
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yapilmis ¢alismalar mevcuttur. Bu galisma
ise, dental travma konusunda teorik ve
pratik egitim almamis dis hekimligi fakiiltesi
preklinik 6grencilerinin dental travma
hakkindaki bilgi diizeylerini
degerlendirmeyi amaglamaktadir.
Calismanin HO hipotezleri asagidaki gibidir;

HO0.1: Farklhh {niversitelerin dis
hekimligi fakiilteleri ile 6grencilerin dental
travma konusunda Kkendilerini yeterli
bulmalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik yoktur.

HO0.2: Ogrencilerin egitim diizeyleri
(1. ve 2. sinif) ile 6grencilerin dental travma
konusunda kendilerini yeterli bulmalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik yoktur.

HO0.3: Cinsiyetler ile 6grencilerin
dental travma konusunda kendilerini yeterli
bulmalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farklilik yoktur.

Gerec¢ ve Yontem

Calisma icin, Cankirnn1 Karatekin
Universitesi Etik Kurul Bagkanlhgr’'ndan
(28/06/2022, Toplant1 No:26) gerekli izin
alindi. Bu c¢alisma, Helsinki Deklerasyonu
Prensipleri'ne uygun olarak yapilmis olup
calismaya katilan bireylerden
“Bilgilendirilmis  olur” alinmistir. Bu
calismaya, Turkiye’'deki farkl dis hekimligi
fakiiltelerinin birinci ve ikinci simiflarinda
egitim goren preklinik dis hekimligi
Ogrencileri dahil edilmistir. Daha 6nceden
kullanilmis ve gecerliliZi mevcut olan
anketler812-14 modifiye edilerek 15 soruluk
anket formu olusturuldu (Tablo 1). Anket
formunun 4. sorusu, preklinik dis hekimligi
Ogrencilerinin dental yaralanmalar
konusundaki bilgi seviyeleri bakimindan
kendilerini yeterli bulup bulmadiklarini
sorgulamaktadir. Bu soruya evet cevabini
veren Ogrenciler, bilgi edindikleri kaynagi
belirtmek tizere 5. soruya, hayir cevabini
veren O0grenciler ise 6. soruya yonlendirildi.
Anket formlar1 online platform (Google
Forms) tlzerinden Ogrencilere gonderildi.
Herhangi bir zamanda dental travma
konusunda teorik ve/veya pratik egitim
almis olan ve 18 yasini doldurmamis
preklinik dis hekimligi 6grencileri ¢alismaya
dahil edilmemistir.
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Istatistiksel Analiz

Bu c¢alisma i¢in kac gozlem ile
calisilacagina karar  vermek  lizere
istatistiksel glic (power) analizi
uygulanmistir. Gii¢ analizi icin G-Power
yazilimi ile farkli 6rneklem sayilarina iliskin
giic degerleri hesaplanmistir. Gii¢c degerleri
hesaplanirken %5 hata pay1 (a=0.05)
alinmistir. Gergeklestirilecek olan
arastirmaya, referans calismadan? cinsiyet
degiskeni  icin  uygulanan  bagimsiz
orneklemler t-testi kapsaminda etki degeri
yaklasik d=0.427 olarak hesaplanmistir. Gii¢
degerlerine gore bu calismada toplam 186
(115 kadin ve 71 erkek) gozlem ile calisildig:
takdirde %80 diizeyinde bir test giicline
ulasilmaktadir. Sonug¢ olarak gii¢ analizine
gore, calismada 186 gozlem ile arastirma
yapilabilecegi belirlenmistir. Sorulardan
elde edilen cevaplar yiizdelik olarak
hesaplanmistir. Ayrica, sorulara verilen
cevaplar (5. soru hari¢c. Ciinkii bu soruyu
sadece 4. soruya evet cevabini veren
Ogrenciler doldurmustur. Bu sorunun
analizi, isaretlenen cevap seceneklerinin
yluzdelik olarak belirlenmesi seklinde
yapilmistir.)  farkli {niversitelerin  dis
hekimligi fakiilteleri, 6grencilerin egitim
diizeyleri ve cinsiyetler acisindan
istatistiksel ~analize tabi tutulmustur.
Verilerin analizi i¢cin SPSS 25.0 paket
programinda ki-kare testi kullanilmistir.
Anlamhlik diizeyi «=0.05 olarak kabul
edilmistir.

Bulgular

Calismaya, sekiz farkli dis hekimligi
fakiiltesinden 376 kadin (%64.2) ve 210
erkek (%35.8) olmak lizere 586 0Ogrenci
katilmistir. Anket formlarini birinci ve ikinci
siniftan 293’er oOgrenci doldurmus olup,
sorulara verilen cevaplar ve yiizdeleri Tablo
1'de ifade edilmistir. Calismaya katilan
Ogrencilerin cinsiyete ve egitim gordiikleri
Universiteye gore dagilimlar1 Tablo 2’'de
gosterilmistir.  Tabloda, iiniversitelerin
isimleri alfabetik sekilde siralanarak
numaralandirilmistir. Farkli tiniversitelerin
dis hekimligi fakiiltelerinden katilan
Ogrenciler arasinda cinsiyetler acisindan
istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik
bulunmamistir (p>0.05).
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Tablo 1. Preklinik dis hekimligi 68rencilerine yoneltilen anket sorulari ve cevap ytizdeliklerinin
dagilimi

Soru Degisken n(%)
1 Universite
Adiyaman Universitesi 6010.3)
Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi 63(10.6)
Bingol Universitesi 60(10.3)
Cankin Karatekin Universitesi 79(13.5)
Dicle Universitesi 43(7.3)
Firat Universitesi 86(14.7)
Harran Universitesi 87(14.9)
Gaziantep Universitesi 108(18.4)
2 Sif
1. siif 293(50)
2. sinif 293(50)
3 Cinsiyet
Kadin 376(64.2)
Erkek 210(35.8)
4 Dental yaralanmalar konusunda bilgi seviyesinin yeterli oldugunu diisiinme
Evet 56(9.6)
Hayir 530(90.4)
5 Dental yaralanmalar konusunda bilgi kaynagi
Internet/tv 10(17.9)
Egitim programi/brosiir 8(14.3)
Dis hekiminden 31(55.4)
Daha 6nce karsilastig1 dental yaralanmalardan 7(12.5)

6 Dental yaralanmalar sonucu, diste/dislerde agr1 ya da kirik olmasa da hastanin dis
hekimine gitmesine gerek oldugunu diisiinme

Evet 535(91.3)
Hayir 5(0.9)
Fikrim yok 46(7.8)
7 Dental yaralanmalar sonucu, dis hekimine bagvurmanin aciliyetine yonelik alg1 (stire)
Hemen 155(26.5)
Bir kag saat icinde 112(19.1)
Bir glin gegmeden 131(22.4)
Ertesi giin 18(3.1)
Fikrim yok 170(29.0)
8 Travma sonrasi dis kirildiginda, kirik parcanin bulunmasinin gerekliligine yonelik
diisiince
Evet 257(44.0)
Hayir 174(29.5)
Fikrim yok 155(26.5)
9 Dental yaralanmaya daimi dis mi yoksa siit disi mi maruz kalmis, ayirt edebilme
Evet 337(57.5)
Hayir 109(18.6)
Fikrim yok 140(23.9)
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Tablo 1 (devam). Preklinik dis hekimligi 68rencilerine yoneltilen anket sorulari1 ve cevap

ylzdeliklerinin dagilimi

Soru Degisken n(%)
10 Daha 6nce bir disin yerinden ¢ikmasina neden olan bir kaza ile karsilasma durumu
Evet 176(30.2)
Hayir 410(69.8)
11 Daimi disi yerinden tamamen ¢ikan bir hastada disi yerine yerlestirmeyi diisiinme
Evet 166(28.3)
Hayir 258(44.0)
Fikrim yok 162(27.6)
12 Siit disi yerinden tamamen ¢ikan bir hastada disi yerine yerlestirmeyi diistinme
Evet 48(8.2)
Hayir 426(72.7)
Fikrim yok 112(19.1)

13 Travma sonrasi yerinden ¢ikip yere diisen ve kirlenen disi yerine yerlestirmeye karar

verirse ne yapacagl

Disi firca ile temizleyip yerine yerlestiririm (0.1)
Disi musluk suyu altinda yikayip yerine yerlestiririm (0.7)
Steril serum fizyolojik ile yikayip yerine yerlestiririm (85.2)
Yikamadan yerine yerlestiririm (0.3)
Fikrim yok (13.7)

14 Travma sonucu yerinden ¢ikan bir disi eger sokete yerlestirmeyi diisiinmezse, dis
hekiminden yardim alincaya kadar nasil saklayacagi

Buz icerisinde (3.2)
Musluk suyu bulunan bir kap igerisinde (0.5)
Pamuk veya pecete icerisinde (4.1)
Steril serum fizyolojik icerisinde (38.6)
Cocugun agzi/tiikiriigl icerisinde (7.0)
Herhangi bir aseptik soliisyon icerisinde (11.6)
Siit icerisinde (11.8)
Fikrim yok (23.2)
15 Dental yaralanmalarda, tetanoz asisinin var olup olmadigina 6nem verme
Evet (58.9)
Hayir (2.9)
Fikrim yok (38.2)

Dental travma konusundaki bilgi
seviyelerinin yeterliligi acisindan,
Ogrencilerinin vermis olduklar1 cevaplar ile
ogrencilerin egitim diizeyleri ve cinsiyetleri
arasinda anlaml bir farkliik bulunmazken
(p>0.05), farkli iiniversitelerin dis hekimligi
fakiilteleri arasinda anlamli bir farklilik
bulunmustur (p<0.05). Busoruda 6 numarali
Uiniversitedeki 6grenciler, tablodaki diger

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

liniversitelerin 68rencilerine goére daha fazla
oranda (%98.8) “hayir” cevab1 vermistir.
Genel olarak, ogrencilerin %90.4’ii dental
travmalarda yeterli bilgiye sahip olmadigini
ve kendisini yeterli bulan 6g8rencilerin ise
%55.4’u dis hekimleri lizerinden
bilgilendiklerini belirtmistir. Bu durumda
HO.1 hipotezi reddedilirken, H0.2 ve HO0.3
hipotezleri kabul edilmistir.
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Tablo 2. Calismaya katilan 6grencilerin cinsiyet ve liniversite dagilimlari

Cinsiyet
*  Dis Hekimligi Fakiilteleri Kadin Erkek Toplam
T i i Fbhes 40 20 60
2 Sf};(ﬁlel;{airnil};;alzraiﬁltfsiBilimleri Universitesi 44 19 3
3 gig%—?;lgrr;:l‘ig ;i;i?jiltesi 40 20 60
* s hekimig Fakdltesr 53 26 79
S Di Hekimig Fakaes 21 2 43
© Diy Hekimig Fakaes 61 25 8
7 D ekimitg pacates 53 TR
B Dy Hekomiig Pkl 64 1 108
Toplam 376 210 586

Dental travma sonucu dislerde agri
ya da kirik olmasa bile hastanin dis hekimine
gitmesinin gerekliligi sorusuna verilen
cevaplar ile farkli {niversitelerin dis
hekimligi fakiilteleri, 6grencilerin egitim
diizeyleri ve cinsiyetler arasinda anlamli bir
farklilik bulunmamistir (p>0.05).
Ogrencilerin ~ %91.3'ic  dis  hekimine
gidilmesinin gerekli oldugunu savunmustur.

Dental travma sonrasinda dis
hekimine acilen basvurulmasi gereken siire
icin verilen cevaplar ile farkli iiniversitelerin
dis hekimligi fakilteleri, 68rencilerin egitim
diizeyleri ve cinsiyetler arasinda anlamli bir
farklilik bulunmamistir (p>0.05). Bu soruda
“fikrim yok” secenegi daha fazla (%?29)
isaretlenmistir.

Travma sonrasi disin kirilmasi
durumunda kirik parganin bulunmasinin
gerekliligi sorusuna verilen cevaplar ile
farkli  Universitelerin  dis  hekimligi
fakiilteleri, 6grencilerin egitim diizeyleri ve
cinsiyetler arasinda anlamh bir farklilik
bulunmanustir (p>0.05). Ogrencilerin %44
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kink  parcanin  bulunmasinin  gerekli
oldugunu ifade etmistir.

Dental travmaya maruz kalan disin,
stt disi mi yoksa daimi dis mi oldugunu ayirt
edebilme sorusuna verilen cevaplar ile farkh
tniversitelerin dis hekimligi faktlteleri ve
Ogrencilerin  egitim dlizeyleri arasinda
anlamli bir farklilik bulunmazken (p>0.05),
cinsiyetler arasinda anlamh bir farklilik
bulunmustur (p<0.05). Bu soruda erkek
ogrenciler (%65.2) kadin 06grencilere
(%53.2) gore daha fazla oranda “evet” cevabi
vermistir. Genel olarak, 6grencilerin %57.5’i
sut disleri ile daimi disler arasinda ayirim
yapabilecegini belirtmistir.

Ogrencilerin  %69.8'i daha 6nce
aviilsiyona (dislerin alveol kemiginden
tamamen ¢ikmasina) neden olan bir kaza ile
karsilasmadigini belirtmistir. Avtlse olan
daimi disin yerine yerlestirilmesi sorusuna
verilen cevaplar ile o6grencilerin egitim
diizeyleri arasinda anlamh bir farkhilhik
bulunmazken (p>0.05), farkl iiniversitelerin
dis hekimligi fakiilteleri ve cinsiyetler
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arasinda anlamh bir farklihik bulunmustur
(p<0.05). Bu soruda 3 numaral
tiniversitedeki Ogrenciler, tablodaki diger
Uiniversitelerin 6grencilerine gore daha fazla
oranda (%55) “hayir” cevabi vermistir.
Ayrica, bu soruda erkek 6grenciler (%52.4)
kadin 6grencilere (%39.4) gore daha fazla
oranda “hayir” cevabi1 vermistir. Genel
olarak, oOgrencilerin %44’ aviilse daimi
disleri yerine yerlestirmeyi diisiinmedigini
belirtmigtir.

Aviilse olan sit disinin yerine
yerlestirilmesi sorusuna verilen cevaplar ile
Ogrencilerin egitim diizeyleri ve cinsiyetler
arasinda anlaml bir farklilik bulunmazken
(p>0.05), farkli tiniversitelerin dis hekimligi
fakiilteleri arasinda anlamh bir farkhilik
bulunmustur (p<0.05). Bu soruda 3 numaral
Universitedeki Ogrenciler, tablodaki diger
Universitelerin 6grencilerine gére daha fazla
oranda (%81.7) “haywr” cevabi vermistir.
Genel olarak, 6grencilerin %72.7’si aviilse
stit dislerini yerine yerlestirmeyi
diistinmedigini belirtmistir.

Travma sonrasinda Kirlenmis olan
avillse disin, yerine yerlestirilmeden 6nce
yapilmasi gerekenler sorusuna verilen
cevaplar ile 6grencilerin egitim diizeyleri ve
cinsiyetler arasinda anlamh bir farklilik
bulunmazken (p>0.05), farkl iiniversitelerin
dis hekimligi fakiilteleri arasinda anlaml bir
farklilik bulunmustur (p<0.05). Bu soruda 4
numarali tiniversitedeki ogrenciler,
tablodaki diger tliniversitelerin 6grencilerine
gore daha fazla oranda (%92.4) “steril serum
fizyolojik ile yikayip yerine yerlestiririm”
cevabini vermistir. Genel olarak, 6grencilerin
%385.2’si aviilse olan dislerin steril serum
fizyolojik ile yikanip tekrar yerine
yerlestirilmesi gerektigini ifade etmistir.

Aviilse bir disin, dis hekimine
gotliriilme siirecindeki saklanma kosulu
sorusuna verilen cevaplar ile cinsiyetler
arasinda anlaml bir farkliik bulunmazken
(p>0.05), farkli iiniversitelerin dis hekimligi
fakiilteleri ve 6grencilerin egitim diizeyleri
arasinda anlamlh bir farklihik bulunmustur
(p<0.05). Bu soruda 7 numaral
Universitedeki Ogrenciler, tablodaki diger
Uiniversitelerin 6grencilerine gore daha fazla
oranda (%47.1) “steril serum fizyolojik
icerisinde” cevabini1 vermistir. Bu soruda 1.
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smif  ogrencileri  (%39.9) 2. smif
ogrencilerine (%37.2) gore daha fazla
oranda “steril serum fizyolojik icerisinde”
cevabini vermistir. Genel olarak, 6grencilerin
%38.6’s1 aviilse dislerin steril serum
fizyolojik icerisinde gotiliriilmesini
belirtmistir.

Dental travmalarda tetanoz asisinin
O6nemi sorusuna verilen cevaplar ile
cinsiyetler arasinda anlamli bir farklilik
bulunmazken (p>0.05), farkli tiniversitelerin
dis hekimligi fakiilteleri ve 6grencilerin
egitim diizeyleri arasinda anlamli bir
farklilik bulunmustur (p<0.05). Bu soruda 4
numarall universitedeki ogrenciler,
tablodaki diger {liniversitelerin 6grencilerine
gore daha fazla oranda (%72.2) “evet” cevabi
vermistir. Bu soruda 2. smnif 6grencileri
(%66.2) 1. sif 6grencilerine (%51.5) gore
daha fazla oranda “evet” cevabi vermistir.
Genel olarak, dgrencilerin %58.9'u tetanoz
asisinin 6nemli oldugunu belirtmistir.

Tartisma

Dental travmalar yasamin her aninda
meydana gelebilmektedir. Mesai saatleri
icerisinde  olusan durumlarda Kkisiler
dogrudan dis hekimine basvurabilmektedir.
Ancak, mesai dis1 saatlerde, tatil giinlerinde
yani dis hekimine ulasmanin zaman aldig1
durumlarda ilk miidahalenin olay yerinde
yapilabilmesi dis ve cevre dokularin tedavi
prognozu agisindan onem arz etmektedir.
Sporcularin, 6gretmenlerin, ebeveynlerin ve
tip fakiiltesi 6grencilerinin bu konudaki bilgi
seviyelerini 6l¢gmeye yonelik pek ¢ok ¢calisma
mevcuttur.8121315 Bu calisma ise,
Tiirkiye'deki dis hekimligi fakiiltelerinde
egitim gormekte olan ve dental travma
konusunda egitim almamis preklinik dis
hekimligi 6grencilerinin, dental travma ile
ilgili bilgi diizeylerini degerlendirmeyi
amaglamaktadir.

Dental travmalara erken miidahale
edilmesi, tedavi prognozunun basarisinda
onemli bir etkendirr Bu konuda
ebeveynlerin, ogretmenlerin ve saghk
calisanlarinin belirli bir farkindaliga sahip
olmalar1 ilk miidahale acgisindan yararh
olmaktadir.!?  Literatiir incelendiginde;
dental travma konusunda bilgi sahibi
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olmayan, ebeveynlerin!? oraninin %63.4
oldugu, ilkokul 6gretmenlerininé oraninin
ise %89.8 oldugu bildirilmistir. Baska bir
calismada, tip fakiiltesi son  sinif
Ogrencilerinin %69.7’sinin dental travma
hakkindaki bilgi seviyelerinden memnun
olmadiklar1 ifade edilmistir8 Calisma
sonucunda, dental travma konusundaki bilgi
seviyelerinin yeterliligi sorusuna
Ogrencilerin verdikleri cevaplar ile farkh
Universitelerin dis hekimligi fakiilteleri
arasinda anlamh farkhilik bulunmustur
(p<0.05). Dolayisiyla  HO0.1  hipotezi
reddedilmistir. Bu durumun, bazi
fakiiltelerde diger dis hekimligi alan dersleri
icerisinde  dental travma  konusuna
deginilmis olmasindan kaynaklandigin
disiinmekteyiz.

Dental travma vakalarinda, her
zaman gozle gorilebilen bir hasar meydana
gelmemektedir. Ancak, travma sonucunda
dis icerisindeki sinirler ve kan damarlari
zarar gorebilmektedir. Boyle bir durumda
muhakkak dis hekimine basvurulmalidir.1?
Disi kirillan bir hasta ic¢in; acil servis
doktorlarinin %33.3'4, acil servis
hemsirelerinin %35’i, dental hemsirelerin
ise %78.9'u dis hekimine basvurulmasi
gerektigini savunmustur.’® Bagska bir
calismada, son smif tp fakitesi
Ogrencilerinin  %43.4'ti dis kiriklarinda
hastanin dis hekimine gitmesinin gerekli
oldugunu ifade etmistir.5 Literatiirle benzer
sekilde, preklinik dis hekimligi
ogrencilerinin  %91.3'i dental travma
sonrasinda agri veya kirik olmasa bile
hastanin dis hekimi kontroliine gitmesini
savunmaktadir. Preklinik 6grencilerine ait
bu goris, dis hekimligindeki farkl
derslerden edinmis olduklar1 bilgilerden
kaynakli olabilir.

Dental travma sonrasinda en kisa
sirede dis hekimine basvurulmasi, tedavi
prognozu acisindan olduk¢a Onemlidir.18
Dental travma sonrasi dis hekimine
basvurulmasi gereken siire icin, tip fakiiltesi
ogrencilerinin %42.3’1 “1-2 saat”5, acil servis
doktorlarinin %33.3'1, acil servis
hemsirelerinin %401 ve dental hemsirelerin
%1000  “hemen” yanitim1  vermistir.1®
Calisma sonucunda, preklinik dis hekimligi
ogrencilerinin %29’u bu konuda fikirleri
olmadigim beyan etmistir. Ogrencilerin bu
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tutumunu, dental travma konusunda teorik
ders almamalar1 ve yeterli bilgiye sahip
olmamalari ile aciklamak miimkiindir.

Dental travma sonucunda farkl
yaralanma  tipleri  olusmaktadir. Bu
yaralanmalar arasinda en sik kron Kkiriklari
ile karsilasilmaktadir.320 Kron kiriklarinin
tedavisinde kirik parcanin tekrar
yapistirilmasi estetik, transliisensi ve renk
uyumu acisindan daha iyi sonuglar ortaya
cikarmaktadir. Dolayisiyla travma sonrasi
kirik dis parcasinin bulunmasi
gerekmektedir.2122 Dis hekimligi
Ogrencilerinin %58.8’i kirik dis parcasinin
bulunmasinin gerekli oldugunu belirtirkenz?,
tip fakiltesi o6grencilerinin %43.4’15, acil
servis doktorlarimin 33.3’4, acil servis
hemsirelerinin %35’i ve dental hemsirelerin
%78.9’'u kirik dis parcasi ile dis hekimine
basvuracagini ifade etmistir.!® Calisma
sonucunda, oOgrencilerin  %44’t  kirik
parcanin bulunmasinin gerekli oldugunu,
%29.5’i gerekli olmadigini ve %26.5’i ise bu
konuda fikri olmadigini ifade etmistir. Ayni
soruya farkli cevaplarin verilmesi, dental
travma egitimi almayan o6grencilerin bu
konuda tereddiitlerinin bulunmasi1 ile
aciklanmaktadir.

Spor aktiviteleri sirasinda dislerde
aviilsiyon meydana gelebilmektedir. Boyle
durumlarda dislerin bir an o©nce yerine
yerlestirilmesi gerekmektedir.23 Donaldson
ve ark.?4 aviilse dislerin kuru ortamda 15
dakikadan fazla kalmasi halinde, tekrar
yerine  yerlestirilmesini  takiben  kok
rezorpsiyonlarinin  olusabilecegini ifade
etmistir. Aviilsiyon sonrasinda disin tekrar
yerine yerlestirilmesi sorusuna ebeveynlerin
%96.1'if “hayir” cevabini vermistir.l3 Bu
konuda; acil servis doktorlarinin %79.2’si,
acil servis hemsirelerinin %80’i ve dental
hemsirelerin %69.7’si disi yerine
yerlestirmeden dis hekimine gonderecegini
belirtmistir.1® Tip fakiiltesi 6grencilerinin
%48.9’u aviilse disler ile karsilastiklarinda
kisileri acilen dis hekimine gondermeyi
tercih etmektedirs Calisma sonucunda,
ogrencilerin %69.8’i daha dnce herhangi bir
avilsiiyon ile karsilasmadigini ve bdyle bir
durumda %44t daimi disleri, %72.7’si de
siit dislerini tekrar yerine yerlestirmeyi
diisiinmedigini bildirmistir. Ogrencilerin bu
tutumlarinin, hem teorik olarak bilgi
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eksikliklerinin olmasindan hem de klinik
uygulama egitimi almamis olmalarindan
kaynakladigini diisiinmekteyiz.

Travma sonrasi yere diisiip kirlenmis
olan dislerin temizlenmesi ve tekrar yerine
yerlestirilmesi gerekmektedir.2
Temizlenmesi icin farkli yollar bulunmakla
birlikte, steril serum fizyolojik altinda
yitkanmasi daha uygundur. Bu konuda
ebeveynlerin %51.4'i disi su altinda
yikayacagini!3, acil servis doktorlarinin
%>54.2’si ve acil servis hemsirelerinin %55’i
bu konuda bilgilerinin bulunmadigini
bildirmistir.1 Dental hemsirelerin %69.7’si
ise disleri steril salin soliisyonu altinda
temizleyecegini  belirtmistir.l®  Calisma
sonucunda, o6grencilerin %85.2’si aviilse
dislerin steril serum fizyolojik ile yikanip
yerine yerlestirilmesini uygun bulmustur.

Aviilse  disler  tekrar  yerine
yerlestirilemediginde, dis hekimine
gotliriilmesi stirecinde farkli ortamlarda
saklanmaktadir. Bunlardan; siit, serum
fiyolojik ve kisinin kendi tikiirigi gibi
ortamlarin daha saglikl olacagi
belirtilmistir.25.26 Farkl calismalar
incelendiginde; ebeveynlerin %50.84’i sul3,
dis hekimligi 6grencilerinin %29.6’s1 siit?, tip
fakiiltesi o6grencilerinin %51’i buz5, acil
servis doktorlarinin %33.3’'i steril salin
soliisyonu??, acil servis hemsirelerinin %25’i
sut!? icerisinde saklamayi tercih etmistir.
Calisma sonucunda, 6grencilerin %38.6’s1
avillse disleri steril serum fizyolojik
icerisinde saklamayr uygun bulmustur.
Literatiirdeki c¢alismalar incelendiginde
farkli ortamlarin tercih edildigi saptanmistir.
Bu durum, bireylerin en kisa slirede temin
edebilecekleri materyalleri diisiinerek tercih
yapmalari ile agiklanabilmektedir.

Dental travmalar sonucu meydana
gelen kirli yara yerleri tedavi edilmedigi
takdirde, bu alanlarda bakteriler
cogalabilmekte ve irettikleri toksinler
tetanoz hastaligina sebebiyet
verebilmektedir. Aviilsiyon durumunun
meydana gelmesi halinde tetanoz asisinin
yapilmasi gerekmektedir.26 Dental
yaralanma vakalarinda tetanoz asisinin
yapilmasi hakkinda; dis hekimligi
ogrencilerinin %60.29'u bu konuda fikri
olmadigini belirtirken?, ebeveynlerin
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%95.33’li ise tetanoz asisinin Onemli
oldugunu vurgulamistir.2? Calisma
sonucunda, preklinik dis  hekimligi
Ogrencilerinin %58.9’u tetanoz asisinin
onemli oldugunu ifade etmistir. Preklinik
Ogrencilerinin, bu konudaki farkindaliginin
diger teorik derslerden kaynaklanmis
olabilecegini diistinmekteyiz.

Literatir calismalari incelendiginde;
ebeveynlerin, saglik ¢alisanlarinin, tip ve dis
hekimligi 6grencilerinin dental travmalar
konusunda detayl bilgilere sahip
olmadiklar1 saptanmistir. Ancak, dental
travmalarda ilk miidahalenin c¢cok onemli
oldugu ve tedavi basarisi iizerinde 6nemli bir
rol oynadigl goz Oniine alindiginda, dis
hekimlerinin bu konuda toplumu
bilgilendirmesi ve gerekli yonlendirmeleri
saglamasinin uygun olacagl kanaatindeyiz.
Bu uygulamalar dental travma sonucu
hasarlarin en aza indirilmesine ve tedavi
masraflarinin  da  azaltilmasmma  katki
saglayacaktir.

Sonug¢

Preklinik dis hekimligi 6grencileri,
dental travma konusunda belirli bir bilgi
seviyesine sahiptir. Ancak, o6grenciler bu
konudaki  bilgi  birikimlerini  yeterli
bulmadiklarini belirtmistir. Sorulara verilen
cevaplar ile farkli tniversitelerin dis
hekimligi fakiilteleri, 6grencilerin egitim
diizeyleri ve cinsiyetleri arasinda anlamh
farkliliklar bulunmustur. Bu durum asagida
Ozetlenmistir.

e Farkll iiniversitelerin dis hekimligi
fakiilteleriile soru4,11,12,13, 14 ve
15’e verilen cevaplar arasinda,

e Ogrencilerin egitim diizeyleri ile soru
14 ve 15’e verilen cevaplar arasinda,

e (insiyetler ile soru 9 ve 11’e verilen
cevaplar arasinda anlamh farkhlik
bulunmustur.

Calisma sonucunda; HO.1 hipotezi
reddedilmis ve HO0.2 ile HO.3 hipotezleri
kabul edilmistir.

Calismanin Kisithhiklar:: Bu calisma,
2022-2023 egitim o6gretim yii  Gliz
doneminde, Turkiye'deki sekiz farkh dis
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hekimligi fakiiltesinin (Tablo 2) birinci ve
ikinci sinifinda egitim goren, 586 preklinik
dis hekimligi Ogrencisinin (376’s1 kadin,
210’u erkek), dental travma konusundaki
bilgi diizeylerini degerlendirmeye yonelik
olan anket sorularina vermis olduklari
cevaplar ile sinirhdir.

Yazar Katkilari: Fikir/Tasarim: MA, AG;
Denetleme: MA, AG; Veri Toplama ve Isleme:
MA, AG; Analiz ve Yorum: MA, AG; Kaynak
Taramasi: MA, AG; Makalenin Yazimi: MA;
Elestirel inceleme: MA, AG.

Cikar Catismasi: Bu calisma ile ilgili
olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
cikar catismasi potansiyeli olabilecek
bilimsel ve tibbi komite tiyeligi veya liyeleri
ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada c¢alisma durumu, hissedarlik ve
benzer durumlar: yoktur.

Mali Destek: Bu c¢alisma sirasinda, yapilan
arastirma konusu ile ilgili dogrudan
baglantis1 bulunan herhangi bir ilag
firmasindan, tibbi alet, gere¢ ve malzeme
saglayan ve/veya lreten bir firma veya
herhangi bir ticari firmadan, c¢alismanin
yapilmasi, makalenin yazimi ve ¢alismanin
degerlendirme stirecinde, calisma ile ilgili
verilecek karar1 olumsuz etkileyebilecek
maddi ve/veya manevi herhangi bir destek
alinmamustir.
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Acinetobacter baumannii izolatlarinda biyosit diren¢ genlerinin
arastirilmasi
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Amag: Acinetobacter tiirleri siklikla yogun bakim {initesinde yatan hastalarda nozokomiyal
enfeksiyonlara neden olan firsatgi patojenlerdir. Hastane enfeksiyonlarinin énlenmesinde
antiseptikler ve dezenfektanlar 6nemli rol oynamaktadir. Ancak biyositlerin yaygin olarak
kullanilmas1 bakterilerin direngli hale gelmesine neden olmaktadir. Bu c¢alismada klinik
orneklerden izole edilen A. baumannii suslarinda biyosit direnci ile iliskili qacE, qacEA1 ve cepA
gen bolgeleri sikliginin arastirilmasi amaglanmistir. Yontem: Calismaya, klinik 6rneklerden izole
edilen, 51 A. baumannii izolat1 dahil edildi. Microscan otomatize sistemi ile identifikasyon ve
antibiyotik duyarlilik testleri yapildi. A. baumannii tiirleri blaoxa-s1-ike gen varhigi ile dogrulandu.
Biyosit diren¢ gen bolgeleri qacE, qacEA1 ve cepA PCR yontemi ile arastirildi. Bulgular:
Calismada, qacE ve qacEA1 genleri sirasiyla %51.0 (n=26) ve %47.1 (n=24) oraninda tespit
edilmistir. Ancak cepA geni izolatlarin tamaminda negatif bulunmustur. izolatlarin %84.3
(n=43)’iinde ¢oklu ilag direnci (CID) tespit edilmistir. CiD izolatlarda qacE %41.9(n=18), qacEA1
%44.2 (n=19) oraninda pozitif; duyarh izolatlarda ise qacE %100(n=8) ve qacEA1 %62.5(n=5)
oraninda pozitif bulunmustur. CID ve duyarh izolatlar arasinda qacEA1 pozitifliginde istatistiksel
bir fark saptanmazken (p=0.341); CiD izolatlarda qacE pozitifligi duyarh olanlara gore daha diisiik
oranda bulunmustur (p<0.05). Sonug: Sonu¢ olarak bu ¢alismada, CID ve duyarh A. baumannii
izolatlarinda qacE ve qacEA1 biyosit diren¢ genleri yiiksek oranda bulunmustur. Bu ylizden
hastanelerde nozokomiyal A. baumannii enfeksiyonlarinin énlenmesinde ve kontroltiinde duyarh
izolatlarin da biyositlere direngli olabileceginin dikkate alinmasi 6énemlidir.

Anahtar Kelimeler: A. baumannii, qacE, qacEA1, cepA, biyosit

Yazinin gelis tarihi: 01.11.2022 Yazinin kabul tarihi: 03.04.2023
Sorumlu Yazar: Harun Giilbudak, Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim

Dali, Ciftlikkoy Kampiisii 33343 Yenisehir/Mersin, Tiirkiye. Tel: +90 324 241 0000 / 22393, E-
posta: harungulbudak@gmail.com

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2) 191


https://orcid.org/0000-0003-3199-3132
https://orcid.org/0000-0002-5344-4516
https://orcid.org/0000-0002-0962-152X
https://orcid.org/0000-0002-0823-3680
https://orcid.org/0000-0001-8535-3291
https://orcid.org/0000-0002-1221-7907

Biyosit direng genlerinin arastirilmasi

Investigation of biocide resistance genes in Acinetobacter baumannii
isolates

Abstract

Objective: Acinetobacter species are opportunistic pathogens that often cause nosocomial
infections. Antiseptics and disinfectants play an important role in the prevention of healthcare-
associated infections. However, the widespread use of biocides in hospitals may cause emergence
of resistance in bacteria. In this study, it was aimed to investigate the frequency of qacE, qacEA1
and cepA genes associated with biocide resistance in A. baumannii strains. Method: In this study,
51 A. baumannii strains isolated from clinical specimens were included. Identification and
antibiotic susceptibility tests were performed with Microscan automated system. A. baumannii
strains were confirmed by presence of the blaoxa-s1-ike gene. Biocide resistance genes qackE, qacEA1
and cepA were investigated by PCR method. Results: In the study, gacE and qacEA1 genes were
detected in 51.0%(n=26) and 47.1% (n=24), respectively. However, cepA gene was found negative
in all isolates. Multi-drug resistance (MDR) was detected in 84.3% (n=43) of the isolates. gacE and
qacEA1 genes were found positive 41.9% (n=18), and 44.2% (n=19) in MDR isolates, while 100%
(n=8) and 62.5% (n=5) were found positive in susceptible isolates. While there was no statistical
difference in qacEA1 positivity between MDR and susceptible isolates (p=0.341); gacE positivity
was found at a lower rate in MDR isolates than in susceptible ones (p<0.05). Conclusion: As a
result, gacE and qacEA1 biocide resistance genes were found high in MDR and susceptible A.
baumannii isolates. Therefore, it is important to consider that susceptible isolates may also be
resistant to biocides in the prevention and control of nosocomial A. baumannii infections in
hospitals.

Keywords: A. baumannii, qacE, qacEA1, cepA, biocides

Giris bakterilerde duyarliligin azalmasina ya da
tolerans gelistirerek direncli hale gelmesine
neden olmaktadir.6? Bakterilerde biyofilm
olusumu ve hiicre duvarinda meydana gelen
degisikler disinda biyosit direnci ile iliskili
diger mekanizma kuaterner amonyum
bilesikleri (quaternary ammonium
compounds; qac) gen bolgesi ile kodlanan
disa atim pompa (efflux pump) sistemidir.8?
gac genleri bakteri gruplarina gore fakl
dagilim gosterir. qacA, qacB ve qacC/smr
genleri Gram pozitif bakterilerde sik
gorilirken; gacE ve fonksiyonel varyanti
qacEA1  Enterobacteriaceae, Pseudomonas
spp., Acinetobacter spp. ve diger Gram
negatif bakterilerde goriliir.910 Antiseptik
direnciyle iligkili disa atim pompasi kodlayan
bir diger gen cepA, Klebsiella pneumoniae ve
diger Gram negatif bakterilerde klorheksidin
direnciyle iligkilidir ve son doénemde A.
baumannii izolatlarinda da bildirilmistir.10-12
Bu calismada klinik érneklerden izole edilen
A. baumannii suslarinda biyosit direnci ile
iliskili qacE, qacEA1 ve cepA gen bolgeleri
sikliginin arastirilmasi amag¢lanmistir.

Acinetobacter tiirleri siklikla yogun
bakim  {nitesinde yatan  hastalarda
nozokomiyal enfeksiyonlara neden olan
firsatgi patojenlerdir.t Acinetobacter
baumannii kompleks grubu icerisinde yer
alan A. baumannii, A. pitti, A. nosocomialis ve
son yilarda tanimlanan A. seifertti ve A.
Dijkshoorniae tiirleri arasinda hastane
enfeksiyonlarina en sik neden olan tiir A
baumannii'dir.l2 Hastanelerde ¢ok ilaca
direncli (CID) A baumannii enfeksiyonlar
genellikle endemik ve epidemik yayilim
gosterir.l.3  Bakterinin kuru yilizeylerde
Enterobacteriaceae ve diger Acinetobacter
tirlerinden daha uzun siire canli kalabilmesi,
biyositlere diren¢ gostererek hastane
ortaminda varligini siirdiirmesi ve son
yillarda CID A. baumannii suslarindaki artis
bu organizmayr o6nemli bir nozokomiyal
patojen haline getirmektedir.35 Bu ylizden
hastanelerde nozokomiyal enfeksiyonlarin
onlenmesinde biyositler (antiseptikler ve
dezenfektanlar) onemli rol oynamaktadir.
Ancak biyositlerin yaygin olarak kullanilmasi
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Gerec¢ ve Yontem

Calismaya, bir liniversite
hastanesinde cesitli klinik 6rneklerden izole
edilen, 51 A. baumannii izolat1 dahil edildi.
Klinik 6rnekler; %5 kanl agar, cikolata agar
ve eozin metilen blue (EMB) agara (HiMedia,
Hindistan) ekilerek 37°C'de 24 saat inkiibe
edildi, iireyen Kkolonilerin identifikasyonu
konvansiyonel yontemler (koloni
morfolojisi, Gram boyama, oksidaz
aktivitesi) ve Microscan otomatize sistemi
(Beckman Coulter, ABD) ile yapild.
izolatlarin  antibiyotik duyarlilk testi
Microscan sistemi ile belirlendi. A. baumannii
kompleks olarak tanimlanan izolatlar
calisma icin %10 gliserollii buyyona alinarak
-30°C’de saklandi. Birden fazla 6rneginde
A.baumannii  kompleks izole edilen
hastalarin sadece bir 6rnegi calismaya alindi.

DNA izolasyonu ve Polimeraz zincir
reaksiyonu

DNA izolasyonu, %5 kanli agarda
ireyen bakteri kolonilerine hizli DNA

Biyosit direng genlerinin arastirilmasi

ekstraksiyon prosediirii uygulanarak
yapildi.13 Buna gore, bir 6ze dolusu bakteri 1
ml steril distile su ile siispanse edilerek,
80°C’de 20 dakika bakterilerin pargalanmasi
saglandi. Daha sonra 12.000xg’de 10 dakika
santrifiij edilerek siipernatant atildi. Pellet
tizerine 200 pl Kloroform, 200 pl steril distile
su ilave edildi ve karisim tekrar 12.000xg’de
10 dakika santrifiij edildi. Bu asamada elde
edilen siipernatant PCR reaksiyonunda kalip
DNA olarak kullanilmak tizere -20°C'de
saklamaya alindi.

Calismada PCR yontemi ile A
baumannii tir identifikasyonu icin blaoxg-s1-
like gen bolgesini hedefleyen primer; biyosit
diren¢c genlerini arastirmak icin qack,
qacEA1 ve cepA gen bolgelerini hedefleyen
primerler kullanildi. PCR reaksiyonlar1 i¢in
daha o6nce arastirmacilar tarafindan
tanimlanmis; Oxa-51-like, qacE, qacEA1 ve
cepA primer dizileri kullanildi. 11 14-16 (Tablo
1)

Tablo 1. Calismada kullanilan primer dizileri ve beklenen amplikon biiyiikliikleri

Gen bolgesi Primer dizisi

Amplikon (bp) Baglanma  Kaynak

Sicakligr (°C)

Oxa-51-like  F-5'-TAATGCTTTGATCGGCCTTG-3" 353 57 (14]
R-5'-TGGATTGCACTTCATCTTGG-3'

qacE F-5'-GCGAAGTAATCGCAACATCC-3" 228 57 [15]
R-5'-GCCCCATACCTACAAAGCC-3'

qacEAl F-5'-TAGCGAGGGCTTTACTAAGC-3" 300 57 (16]
R-5'-ATTCAGAATGCCGAACACCG-3'

cepA F-5'-CAACTCCTTCGCCTATCCCG-3" 1058 60 (1]

R-5'-TCAGGTCAGACCAAACGGCG-3’

Calismada gen bolgelerinin PCR
reaksiyon karisimi her bir 6rnek igin 25 pl
hacimde hazirlandi. PCR reaksiyon karisimi;
2.5 ul 10XPCR tamponu, 2.5 pl MgCl; (25 mM
stok), 0.5 pl dNTP miks (10 mM stok), 0.25 pl
her primerden (100 pM stok), 0.15 pl Taq
DNA polimeraz (5 U/ul stok), 2.5 pl kalip
DNA oOrnegi ve son hacmi 25 plye
tamamlayacak miktarda steril distile su
eklenerek hazirlandi. Orneklerin
amplifikasyon kosullari;; 94°C’de 5 dakika
baslangi¢ denatiirasyonu, 35 siklus 94°C’de
45 saniye denatiirasyon, 57°C’de 45 saniye
baglanma, 72°C’de 1 dakika uzama basamagi

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

ve arkasindan 72°C’de 8 dakika son uzama
basamag olacak sekilde uygulandi. Oxa-51-
like, qacE, qacEA1 ve cepA gen bolgesi PCR
reaksiyonlari icin primer baglanma sicakligi
hari¢ (Oxa-51-like i¢in 57°C, qacE igin 57°C,
qacEA1 icin 57°C ve cepA icin 60°C) ayni
termal dongii kosullar1 kullanild.
Amplifikasyon irtnleri, 0.5 pg/ml etidyum
bromiir iceren %1'lik agaroz jelde 120 voltta
40 dakika elektroforeze tabi tutulduktan
sonra ultraviyole 151k altinda goriintiilendi.
Elektroforez sonucu Oxa-51-like, qacE,
qacEA1 ve cepA PCR iirlinlerinden sirasiyla
353, 228, 300, 1058 baz ifti (bp)
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uzunlugunda bant elde edilen 6rnekler
pozitif olarak degerlendirildi.1114-16

Bu calisma i¢in, Mersin Universitesi,
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan
etik kurul onay1 alind1 (Tarih: 23/06/2021
ve Karar no: 457).

Istatistik Analiz

[statistiksel analizlerde; tanimlayici
istatistikler ve kategorik degiskenler icin
say1 ve ylizde frekanslar kullanildi. Kategorik
degiskenlerin analizinde Ki-kare testinden
yararlanildi. Analizler Statistica v.13.3.1
(TIBCO, ABD) programi ile yapild
Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak
kabul edildi.

Bulgular

Calismaya dahil edilen blaoxe-si-iike
pozitif 51 A. baumannii izolatinin %33.3
(n=17)"li trakeal aspirat, %17.6 (n=9)’s1 kan,
%15.7 (n=8)’si idrar, %11.8 (n=6)i

Biyosit direng genlerinin arastirilmasi

balgam,%7.8 (n=4)’i yara, %5.9 (n=3)'u
doku, ve %7.8 (n=4)i diger klinik
orneklerden (safra, abse, kateter) izole
edilmistir. Diren¢ genlerinin  klinik
orneklere gore dagilimina bakildiginda qacE
geni en sik trakeal aspirat (%26.9, n=7), kan
(%23.1, n=6) ve idrar (%23.1, n=6) kiiltiiri
izolatlarinda goriiliirken; gacEA1 geni en sik
trakeal aspirat (%33.3, n=8) ve kan (%33.3,
n=8) Kkiiltiirti izolatlarinda tespit edilmistir
(Tablo 2).

[zolatlarin %52.9 (n=27)’'u yogun
bakim {nitelerinden, %35.3 (n=18)"u
servislerden ve %11.8 (n=6)i
polikliniklerden gonderilen oOrneklerden
elde edilmistir. Diren¢ genlerinin kliniklere
gore dagilimina bakildiginda ise: gqacE
geninin %53.8 (n=14)’i yogun bakim iinitesi
(YBU), %30.8 (n=8)"i servis ve %15.4 (n=4)"ii
poliklinik; qacEA1 genin %58.4 (n=14)"l
YBU, %33.3 (n=8)"li servis ve %8.3 (n=2)"ii
poliklinik izolatlarinda tespit edilmistir
(Tablo 3).

Tablo 2. A. baumannii izolatlarinda gacE ve gqacEA1 genlerinin klinik érneklere gore dagilimi

Ornek sayisi qackE pozitif gacEA1 pozitif

Klinik 6rnekler n=51(%) n=26 (%) n=24 (%)
Trakeal aspirat 17 (33.3) 7 (26.9) 8 (33.3)

Kan 9(17.6) 6 (23.1) 8(33.3)

Idrar 8 (15.7) 6 (23.1) 3(12.5)
Balgam 6(11.8) 3(11.5) 3(12.5)

Yara 4 (7.8) 3(11.5) 0 (0.0)

Doku 3(5.9) 0 (0.0) 1(4.2)

Diger 4 (7.8) 1(3.9) 1(4.2)

Tablo 3. A. baumannii izolatlarinda qacE ve qacEA1 genlerinin kliniklere gore dagilimi

Klinikler Ornek Sayis1 qacE pozitif qacEA1 pozitif
n=51(%) n=26 (%) n=24(%)

YBU 27 (52.9) 14 (53.8) 14 (58.4)

Servis 18 (35.3) 8(30.8) 8(33.3)

Poliklinik 6(11.8) 4 (15.4) 2 (8.3)

YBU: Yogun bakim initesi

Calismadaki 51 A.  baumannii
izolatinin %51.0 (n=26)'inde qacE ve %47.1
(n=24)’inde qacEA1 geni pozitif bulunurken,
%27.5 (n=14)inde qacE + qacEA1 geni

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

birlikte pozitif bulunmustur. Orneklerin
tamaminda cepA geni negatif bulunmustur
(Sekil 1).
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Sekil 1. PCR jel elektroforez goriintiisii: a) Kolon M: Molekiiler agirlik standardi (DNA Ladder),
Kolon 1a-3a Oxa-51-like pozitif (353 bp) PCR iriinleri; b) Kolon 2b ve 3b gacEA1 pozitif (300 bp)
PCR tiriinleri, ¢) Kolon 2c ve 3¢ gacE (228 bp) PCR {iriinleri.

Izolatlarin %84.3 (n=43)’iinde CiD
profili tespit edilmistir. CID 43 izolatin
%41.9 (n=18)’unda qack, %44.2
(n=19)’sinde qacEA1 ve %20.9 (n=9)unda
qacE + qacEA1 geni birlikte pozitif; duyarl 8
izolatin ise %100 (n=8)’linde qacE, %62.5
(n=5)'inde qacEA1 ve %62.5 (n=5)'inde qacE

+ qacEA1 geni birlikte pozitif bulunmustur.
qacEA1 pozitifliginde CID ve duyarl izolatlar
arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark
saptanmazken(p=0.341); qacE pozitifligi CID
izolatlarda duyarh olanlara gore daha diisiik
oranda bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4).

Tablo 4. A. baumannii izolatlarinda gacE ve gacEA1 gen bolgeleri dagilimi

Gen bolgesi Toplam  CID A. baumannii Duyarh A. baumannii P degeri
n=51 (%) n=43 (%) n=8 (%)
qacE Pozitif 26 (51.0) 18(41.9) 8 (100) 0.003
Negatif 25(49.0) 25(58.1) 0 (0.0)
qacEA1 Pozitif 24 (47.1) 19 (44.2) 5(62.5) 0.341
Negatif 27(52.9) 24 (55.8) 3 (37.5)
Tartisma kaldiginda letal konsantrasyonlara Kkarsi
Direncli bakteriler hastane duyarliligin azaldigy; hastalara uygulanan

ortaminda tibbi ekipmanlarda ve hastalarin
cevresinde bulunan yatak, masa gibi
mobilyalarda ve cesitli ylizeylerde bulunur.1?
ciD A. baumannii enfeksiyonlari
kolonizasyonla ortaya ¢ikar, hastalarin
klinikler arasinda transferiyle birlikte
hastalar arasinda ve hastane ortamina
yayilarak salginlara neden olur.13 Bu ylizden
antiseptikler ve dezenfektanlar hastanelerde
nozokomiyal enfeksiyonlarin 6nlenmesinde
ve kontroliinde 6énemli rol oynar.t Ancak
antiseptik ve dezenfektanlarin yaygin
kullanilmasi sonucu, sub-letal dozlarda bu
biyositlere maruz kalan bakterilerde,
duyarhligin azalmasina ve tolerans/direng
gelismesine neden olabilir.7.1819
Acinetobacter baylyi'nin sub-letal
konsantrasyonlarda klorheksidine maruz
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oral bakim ve Kklorheksidin banyosu
sonucunda direncli A. baumannii
izolatlarinda klorheksidin MIK degerinin
yukseldigi bildirilmistir.1819 Bakterilerde
biyosit direnci genetik mutasyonlarla ya da
diren¢ genlerinin plazmid araciligiyla
aktarilmasi sonucu kazanilir. A. baumannii ve
diger Gram negatif bakterilerde biyosit
direnci ile iliskilendirilen qacE ve qacEA1
genleri genis spektrumlu disa atim
pompalarini kodlar.%20 Qac proteinleri, ana
substratlarindan birinin adin1 almasina
ragmen aktivite spektrumu ¢ok daha genistir
ve farkll kimyasal siniflara ait 30'dan fazla
lipofilik monovalan (benzalkonyum,
setrimid, vd.) ve divalan (Klorheksidin,
heksamidin, propamidin, vd.) katyonik
bilesige direng gelistirebilir.”.9 Bu calismada
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Klinik A. baumannii izolatlarinda qacE ve
qacEA1 direng genleri arastirilmistir ve 51
izolatin %51.0 (n=26)’'inde qacE ve %47.1
(n=24)’inde qacEA1 geni pozitif
bulunmustur. Farkli iilkelerden yapilan
calismalara baktigimizda A. baumannii
izolatlarinda qacE geni; Malezya’dan %28-
73, Cin'den 9%30.5-70, Misirdan %52,
Iran’dan %4-47.1 ve Rusya’dan %19
oraninda bildirilmistir.101521-26 gacEA1 geni
ise Misirdan %93.5, iran’dan %49.6-91,
Cin’den %68-76.8, Malezya’dan %63 ve

Rusya’dan %23.8 oraninda bildirilmistir.10.21-
26

Calismada PCR ile arastirdigimiz
diger antiseptik direnc¢ geni cepA, Klebsiella
pneumoniae ve diger Gram negatif
bakterilerde klorheksidin direnci ile iligkili
disa atim pompasi kodlayan gendir.l! Son
yillarda A. baumannii izolatlan ile yapilan
calismalarda Vijayakumar ve ark %54.2,
Kosyakova ve ark. %42.9 oraninda cepA geni
pozitifligi bildirmislerdir.1012 Ancak Gomaa
ve ark?’” A. baumannii izolatlarinda cepA
genini  Orneklerin tamaminda negatif
bulmuslardir.  Benzer sekilde  bizim
calismamizda da cepA geni tespit
edilmemistir.

Calismamizda qacE ve qacEA1 geni
diger calismalarda bildirilen oranlar
arasinda bulunmustur. Ancak ¢alismamizda
yaygin kullanilan biyositlerin minimum
inhibitér konsantrasyon (MiK) degerleri test
edilmedigi icin direng¢ genlerinin fenotipik
olarak biyosit direncine etkisi
gosterilmemistir. Farkl iilkelerde yapilan
calismalarda qac genlerinin dagilimi farkh
oranlarda bulunmus ve biyosit
duyarhligindaki roliine iliskin farkli sonuclar
bildirilmistir. Paulsen ve ark?0 gqacE ve
qacEA1 genlerinin kuaterner amonyum
bilesiklerine  fenotipik olarak direng
olusturdugunu, qacEA1 geninin qacE’nin
defektif bir versiyonu oldugunu ve bu
bilesiklere karsi diren¢ seviyesinin daha
diisiik oldugunu gostermislerdir. Kiicken ve
ark?8 Gram negatif bakterilerde, biyositlerin
MIK degeri ile qacEA1/qacE genlerinin
anlamli bir iliski gostermedigini
bildirmislerdir. Nor A'shimi ve ark?! A.
baumannii izolatlarinda qacE ve qacEA1
genleri ile biyosit yiiksek MIK degeri
arasinda iliski olmadigin1 bulmuslardir.
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Ancak bu sonuglardan farkli olarak son
donemde yapilan calismalarda Gou ve ark?22
A. baumannii izolatlarinda gqacE geni
varliginin  benzalkonyum  bromir ve
klorheksidin glukonat MiK’leri iizerine etkili
oldugunu; Gomaa ve ark?’ gac geni tasiyan
izolatlarda  klorheksidin  ve  setrimit
MIK’lerinin daha yiiksek oldugunu; Elkhatib
ve ark?* qacE ve qacEA1 direng genleri ile
benzalkonyum, benzetonyum ve
klorheksidin direnci arasinda iliski oldugunu
bildirmislerdir.

Gram negatif bakterilerde antibiyotik
direncindeki artisin antiseptik direnci ile
korelasyon gosterdigi; ayrica, sub-inhibitor
konsantrasyonda biyosit maruziyeti arttikca
bakterilerin antibiyotiklere duyarliliginin da
azaldignr  bildirilmistir.2930  Hastanelerde
ozellikle yogun bakim tinitesinde kullanilan
antiseptik cesidi ve kullanim stiresi bakteri
profilini etkilemektedir.83! Antibiyotiklerin
ve antiseptiklerin yaygin olarak kullanilmasi,
bakteri  profilini etkileyerek direngli
bakterilerin  secilmesine neden olur.
Calismamizda, A. baumannii izolatlarinda
pozitif bulunan gacE geninin %84.6’s1 ve
qacEA1 geninin %91.7’si servis ve yogun
bakim iinitesinde yatan hasta 6rneklerinden
tespit edilmistir. gqacEA1 pozitifliginde CID ve
duyarli A. baumannii izolatlar1 arasinda
istatistiksel ~ bir  fark  saptanmazken
(p=0.341); ilging olarak qacE pozitifligi CID
izolatlarda duyarh olanlara gore daha diisiik
oranda bulunmustur(p<0.05) (Tablo 1).
Bizim sonug¢larimiza benzer sekilde Betchen
ve ark32 antibiyotiklere duyarh A. baumannii
izolatlarinda CID olanlardan daha yiiksek
oranda qacE ve qacEA1 pozitifligi tespit
etmisler ve  bakterilerde antibiyotik
direncinin antiseptiklere karsi hayatta kalma
artist  saglamadigini  gozlemlemislerdir.
Baska bir calismada, antibiyotik direnci ile
biyosit duyarlilign arasinda net bir iligki
kurulamadig: bildirilmistir.23 Ancak
Pseudomonas aeruginosa izolatlarinda ¢oklu
antibiyotik direnci ile qacEAlgeninin iyi
korelasyon gosterdigi belirtilmistir.33
Calismalardaki farkli sonuglar, c¢alisma
popiilasyonu, test edilen bakteriler, 6rnek
genisligi, biyosit ve direnc genleri gibi farkh
degiskenlerden etkilenmis olabilir. Ancak,
elde ettigimiz bulgular ve calismalarin
sonuclart  bakterilerde  biyosit direng
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genlerinin tespit edilmesi her zaman
fenotipik olarak antiseptik ve dezenfektan
direnci oldugunu géstermez fakat potansiyel
olarak bu Dbiyositlere karst direng
olabilecegini diisiindiirtr.

Sonug

Sonu¢ olarak bu calismada, CID ve
duyarli A. baumannii izolatlarinda biyosit
direnciyle iliskili gacE ve qacEA1 gen siklhig1
yliksek bulunmustur. Diren¢ genlerinin
yliksek bulunmasi bu izolatlarda potansiyel
biyosit direnci olabilecegini gostermektedir.
Bu yilizden hastanelerde nozokomiyal A.
baumannii enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde
ve kontroliinde CID izolatlarin yaninda
antibiyotiklere = duyarli izolatlarin da
biyositlere direngli olabileceginin dikkate
alinmasi 6nemlidir.

Yazar katkisi: H.G.: Calismanin
tasarlanmasi, yontem belirlenmesi,
laboratuvar  ¢alismalarinin  yapilmasi,

sonuglarin analizi, makalenin yazilmasi; G.G.:
Orneklerin toplanmasi ve tanimlanmas;,
laboratuvar ¢alismalarinin yapilmasi, yazilan
makalenin diizenlenmesi; E.O.G.: Orneklerin
toplanmas1 ve tanimlanmasi, laboratuvar
calismalarinin yapilmasi, yazilan makalenin
diizenlenmesi; S.T.0.: Laboratuvar
calismalarinin yapilmasi, sonuglarin analizi,

makalenin yazilmasi;; N.D.: Calismanin
tasarlanmasi, Orneklerin toplanmasi ve
tanimlanmas, yazilan makalenin
diizenlenmesi; G.A. Calismanin
tasarlanmasi, yontem belirlenmesi,
sonuglarin  analizi, yazilan makalenin
diizenlenmesi.

Cikar catismasi: Yazarlar tarafindan
herhangi bir c¢kar catismasi beyan
edilmemektedir.

Mali destek: Herhangi bir mali destek
alinmamuistir.
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Guniubirlik cerrahi ile tedavi edilen el iyi huylu yumusak doku
Kkitleleri. 179 hastanin geriye doniik incelemesi

Zeynel Mert Asfuroglu?, "*'Suayip Akinci!

1Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim Dali, El Cerrahisi Bilim
Dali, Mersin, Tiirkiye

0z

Amag: Elin iyi huylu yumusak doku kitleleri, kot huylu kitlelere ve kemik kitlelerine kiyasla daha
sik gorulmektedir. Bu kitlelerin biiyiik cogunlugu giintbirlik cerrahi ile tedavi edilebilmektedir.
Bu calismada giiniibirlik cerrahi ile tedavi edilen iyi huylu yumusak doku kitlelerinin tam
dagiliminy, niiks oranini ve lokal anestezi yonteminin niiks oranina etkisini incelemeyi amagladik.
Yontem: 2015 ve 2020 yillar1 arasinda giintibirlik cerrahi ile tedavi edilen ve histopatolojik tanisi
iyi huylu yumusak doku kitlesi olan 179 hasta geriye dontlik olarak incelendi. Hastalarin
demografik 6zelliklerine ek olarak Kkitlelerin histopatolojik tanilari, anatomik yerlesim yerleri ve
yapilan lokal anestezi yontemine gore veriler incelendi. Bulgular: Hastalarin 96’s1 (%53) kadin
ve 83’ (%47) erkekidi. Yas ortalamasi 41.6 (10-75; SS:15.1) y1l ve ortalama takip siiresi 47.4 (24-
82; SS:11.1) ay idi. Kitlenin anatomik yerlesim yeri en sik ikinci ve liglincii parmak siralarinda
(sirasiyla, %21 ve %21) ve proksimal falanks seviyesinde (% 22) idi. En sik goriilen tanilar tendon
kilifi dev hiicreli tiiméri (%27) ve ganglion kisti (%16) idi. Niiks orani tiim hastalar arasinda %6
olarak bulundu. 89 (%49) hastanin cerrahisi bolgesel intravenéz anestezi (BIVA), 90 (%51)
hastanin ise infiltratif lokal anestezi (LA) yontemi ile yapildigi tespit edildi. Bu iki yontem arasinda
niiks acgisindan anlaml bir farklilik bulunmadi (p=0.546). Sonug: Elin iyi huylu yumusak doku
tiimorleri giintibirlik cerrahi ile basarili bir sekilde tedavi edilebilmektedir. Hasta serimizde niiks
oranlar diistiik goriilmiis ve secilen anestezi ydnteminin niiks oranina etki etmedigi sonucuna
varilmistir.

Anahtar Kelimeler: El, yumusak doku kitlesi, giiniibirlik cerrahi
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Outpatient surgery of benign soft tissue masses in the hand. A
retrospective review of 179 patients.

Abstract

Objective: Benign soft tissue masses of the hand are more common than malignant and bone
derived masses. Most of these can be treated with outpatient surgery. In the present study, we
aimed to assess the diagnosis, recurrence rate and the effect of local anesthesia method on the
recurrence rate of benign soft tissue masses treated with outpatient surgery. Method: 179
patients with histopathologically confirmed diagnosis of benign soft tissue mass who were treated
with outpatient surgery between 2015 and 2020 were retrospectively reviewed. In addition to
the demographic characteristics of the patients, the results were analyzed according to the exact
diagnosis of the masses, anatomical locations and the local anesthesia method. Results: 96 (53%)
patients were female and 83 (47%) were male. The mean age was 41.6 (10-75; SD: 15.1) years
and the mean follow-up time was 47.4 (24-82; SD: 11.1) months. The anatomical localization of
the mass was most common in the second and third finger rows (21% and 21%, respectively) and
at the level of the proximal phalanx (22%). The most common diagnoses were tendon sheath giant
cell tumor (27%) and ganglion cyst (16%). The recurrence rate was 6% among all patients. It was
observed that 89 (49%) patients were operated under regional intravenous anesthesia (RIVA),
and 90 (51%) patients were operated with infiltrative local anesthesia (LA). There was no
significant difference in terms of recurrence between these two methods (p=0.546). Conclusion:
Benign soft tissue masses of the hand can be successfully treated with outpatient surgery.
Recurrence rates were low in our patient series and it was concluded that different local
anesthesia methods did not affect the recurrence rate.

Keywords: Hand, soft tissue mass, outpatient surgery

Giris

El tiim viicudun yiizey alani olarak
%?2’sini, agirhk olarak ise %1.2’sini
olusturmasina ragmen tiim yumusak doku
kitlelerinin %15'i el bolgesinde
goriilmektedir.l2 Bu bolgede goriilen
yumusak doku Kkitleleri el cerrahisi giinliik
uygulamasinda siklikla karsimiza
cikmaktadir. Bu kitleler genellikle iyi huylu
olmasina ragmen uygun tedavi edilmedigi
takdirde  fonksiyonel  kayiplara  yol
acabilmektedir.3#4 Elin yumusak dokularinin
embriyolojik gelisimi mezenkimal hiicrelerin
kas, tendon, sinovyal doku, cilt, damar ve
sinir gibi dokulara farklilasmasi ile
gerceklesir. El yumusak doku kitleleri bu
dokularin herhangi birinden
kaynaklanabilirs Elin karmasik anatomik
yapist nedeniyle tan1 ve tedavi silirecinde
azami dikkat gerekmektedir. Hastalar ¢ogu
zaman etkilenen boélgede ele gelen sislik
sikayeti ile basvurmaktadir ancak bazi
hastalarda sislik tizerinde hassasiyet ve agri
olabilmektedir. On tani temel olarak éykii ve
fizik muayene ile konulmaktadir. Kesin tani
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ise cerrahi olarak c¢ikarilan Kkitlenin
histopatolojik olarak incelenmesi sonrasinda
belirlenmektedir. Hastay1 ilk karsilayan
hekimin el boélgesinde goriilen Kkitlelerin
sikligini, olas1 anatomik yerlesim boélgelerini
ve klinik ozelliklerini bilmesi ©6n tam
acisindan fayda saglamakta ve histopatolojik
tan1 asamasinda patoloji uzmaninin kesin
tan1 koymasinm1 kolaylastirmaktadir.6? Bu
calismanin birincil amaci el cerrahisi
konusunda referans merkez olarak kabul
edilen kurumumuz biinyesinde giiniibirlik
cerrahi ile tedavi edilen elde iyi huylu
yumusak doku kitlesi olan hastalarin yas
arahigi, kitle yerlesim  yerleri ve
histopatolojik tanilarinin incelenmesidir.
Ikincil amacimiz ise lokal anestezi ile yapilan
cerrahinin tiimor ntiksiine olan olasi etkisini
ortaya koymaktir.
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Gerec¢ ve Yontem
Arastirmanin Yeri

Arastirma Mersin Universitesi Tip
Fakiiltesi, Ortopedi ve Travmatoloji Anabilim
Dali, El Cerrahisi Bilim Dali biinyesinde
gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Bolgede el cerrahisi acisindan
referans merkez olarak kabul edilen
klinigimize 2015-2020 yillar1 arasinda elde
kitle tanisiyla basvuran hastalar dijital arsiv
sistemi vasitas1 ile geriye doniik olarak
tarandi. Toplamda 246 hasta tespit edildi. Bu
246 hasta arasindan histopatolojik tanisi
koti huylu olan ve/veya kemik kokenli
kitlesi olan hastalar dislandi Iyi huylu
yumusak doku kitlesi tanisi alan, dosya ve
anamnez bilgileri eksiksiz olan ve giiniibirlik
cerrahi ile tedavi edilen 179 hasta ¢alismaya
dahil edildi.

Verilerin Toplanmasi

Ik fizik muayene bulgular
sonrasinda iyi huylu oldugu diisiiniilen 3
cm’den kiicik yumusak doku kitlelerinde
kemik patolojisini dislamak icin direkt
radyografi tetkiki istendi ve sonrasinda
eksizyonel biyopsi planlandi. Koétii huylu
oldugu disilinilen ve 3 cm’den biyiik
kitlelerde ise nihai cerrahi 6ncesinde
insizyonel biyopsi planlandi. Calismaya dahil
edilen tiim hastalarda ayn1 tan algoritmasi
uygulandi. Anestezi yontemi olarak boélgesel
intravenéz (BIVA) ve infiltratif lokal anestezi
(LA) yoéntemleri uygulandi. BIVA yapilan
hastalarda c¢ift mansonlu BIVA turnikesi
kullanild. islemden 6nce Esmarch bandaji ile
ilgili ekstremitedeki kan yatagi bosaltilip
proksimal taraftaki turnike = sisirildi.
Ardindan lokal anestezik madde damar-igi
verildi. Lokal anestezik madde olarak 3
mg/kg dozundaki %2'lik lidokain kullanildi.
Lidokain yogunlugu %1’e inecek sekilde
serum fizyolojik ile seyreltildi. Kan
bosaltilmasi sirasinda yumusak doku kitlesi
tizerine ek baski uygulamamak icin kitle
lizerine bandaj sarilmadi. Cerrahinin
baslamasindan 15 dakika sonra turnike
agrisini  engellemek icin distal turnike
mansonu sisirilerek proksimal manson
basinc sifirlandi. Kisa siireli cerrahilerden
sonra lokal anestezik maddenin sistemik

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

Elin iyi huylu kitleleri

dolasima karismasini engellemek amaciyla
turnikenin sonlandirilmasi icin en az 30
dakika beklendi. Infiltratif lokal anestezi
uygulanan hastalarda parmak diizeyindeki
Kitleler icin parmak turnikesi, el diizeyindeki
Kkitleler icin ise 6n kol turnikesi veya kol
turnikesi kullanildi. Lokal anestezik madde
olarak 3 mg/kg dozundaki %?2’lik lidokain
insizyon yapilacak olan bolgenin etrafina
infiltratif sekilde verildi. Hastane dijital arsiv
sisteminde son kontrol muayenesine geldigi
tarih temel alinarak takip siireleri ve niiks
varligi incelendi.

Arastirmanin Etik Boyutu

Calisma oncesinde klinik
arastirmalar etik kurulu tarafindan onay
alindi. (Etik kurul no: 2224714, tarih:
27/12/2022).

Verilerin Degerlendirilmesi

Elde edilen tiim veriler istatistiksel
olarak analiz edildi. Arastirma verilerinin
analizinde SPSS (Statistical Packgace for
Social Sciences) programinin 22.0 versiyonu
kullanildi. Istatistiksel analizler
arastirmacilar tarafindan yapildi. Nicel
veriler icin sayi, ylizde, ortalama ve standart
sapma degerleri hesaplandu. Nitel
degiskenlerin gruplar arasi siklik farki i¢in
ki-kare testi kullanildi. “p” degerinin 0.05’ten
kiiclik olmasi istatistiksel olarak anlamli
kabul edildi.

Bulgular

Hastalarin 96’s1 (%53) kadin ve 83’1
(%47) erkek idi. Yas ortalamas1 41.6 (10-75;
SS:15.1) yil ve ortalama takip siiresi 47.4
(24-82; SS:11.1) ay idi. Tumoriin anatomik
yerlesim yerleri incelendiginde en sik ikinci
ve lcincii parmak siralarinin etkilendigi
saptandi (sirasiyla, 39/179; %21 ve 39/179;
%21). Proksimal falanks seviye olarak
tlimorin en sik gorildigi bolge idi (41/179;
% 22) (Sekil 1). Histopatolojik kesin tanilara
gore en sik tanilar 49 (%27) hastada tendon
kilift dev hiicreli timoéri ve 29 (%16)
hastada ganglion kisti idi (Tablo 1).
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Sekil 1. Calismaya dahil edilen hastalarda kitlenin anatomik yerlesim yerlerinin dagilimi

Tablo 1. Calismaya dahil olan hastalarin histopatolojik tani sikliklari

Histopatolojik Kesin Tani n (%)
Tendon kilifi dev hiicreli timori 49 (%27)
Ganglion Kisti 30 (%16)
Fibroz lezyon 18 (%10)
Hemanjiom 16 (%9)
Glomus tiimori 13 (%8)
Epidermal kist 10 (%6)
Lipom 8 (%4)
Noroma 6 (%3)
Arteriyoven6z malformasyon 6 (%3)
Schwannoma 3 (%2)
Diger (dermatofibrom, graniilasyon dokusu, pyojenik graniilom, anjiyomatoz 20 (%11)

tlimor, keratinize kitle, organize hematom)

Tiim hastalarin 11’inde (%6) kitlenin
niiks ettigi tespit edildi. Hemanjiom tiimor
niiksi olan hastalarda en sik saptanan kesin
tan1idi (4/11; %36) (Tablo 2).

Hastalar anestezi yontemlerine gore
degerlendirildiginde 89 (%49) hastada
yapilan cerrahiler BiVAile, 90 (%51) hastada
LA yontemi ile yapildig1 tespit edildi. LA
uygulanan 7 (7/90; %8) hastada niiks
goriilirken, BIVA yéntemi uygulanan 4
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(4/89; %4) hastada niiks tespit edildi

(p=0.546) (Tablo 3).

Timor yerlesimi ile anestezi
yontemi arasindaki iliskide ise distal
yerlesimli tiimoérlerde LA yonteminin daha
cok tercih edildigi, proksimal yerlesimli
tiimérlerde ise BIVA yénteminin daha ¢cok
tercih edildigi sonucuna varildi (p<0.05)

(Tablo 4).
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Tablo 2. Tiimor niiksii goriilen hastalarin histopatolojik tanilari ve tiimoériin anatomik yerlesim
yeri detaylari

Histopatolojik Kesin ~ Anestezi Yontemi Timor Lokalizasyonu
Tani
Hemanjiom Dijital blok Dordiincli parmak proksimal falanks dorsal
taraf diizeyinde
Hemanjiom Bolgesel intravenoz Basparmak voler taraf interfalengeal eklem
anestezi diizeyinde
Hemanjiom Dijital blok Dordiincili parmak dorsal taraf orta falanks
diizeyinde
Hemanjiom Bolgesel intravenoz Basparmak voler taraf proksimal falanks
anestezi diizeyinde
Ganglion kisti Bolgesel intravenoz El bilek voler taraf
anestezi
Ganglion kisti Dijital blok El bilek dorsal taraf
Ganglion kisti Dijital blok Besinci parmak voler taraf distal falanks
diizeyinde
Dev hiicreli timoér Bolgesel intravenoz Besinci parmak dorsal taraf distal falanks
anestezi (tirnak yatagi) diizeyinde
Dev hiicreli timor Dijital blok Basparmak voler taraf interfalengeal eklem
diizeyinde
Dev hiicreli timoér Dijital blok Basparmak dorsal taraf distal falanks
diizeyinde
Epidermal kist Dijital blok Ugiincii parmak dorsal taraf distal falanks
diizeyinde

Tablo 3. Uygulanan anestezi yontemine gore niiks oranlarindaki degisim

Niiks Toplam p degeri
Niiks Olmayan Niiks Olan
Anestezi Yontemi BIVA 85 4 89
LA 83 7 90 0.546
Toplam 168 11 179

BIVA: Bolgesel intravenoz anestezi, LA: Infiltratif lokal anestezi, istatistiksel analizde her iki grup arasindaki
ylizde karsilastirllmasindan 2*2 ki-kare testi kullanilmistir.

Tablo 4. Timodriin anatomik yerlesim yeri ve anestezi yonteminin istatistiksel olarak
karsilastiriimasi

Anatomik Yerlesim Yeri

] %]
— B0 & o E = x
53 3 £g¢ § 2 gz £ % B ;g &
= ©° g o X < 7= 25 % 8= <
85 = 5o I o 2 3 & [ Zs a.
5% £ £&£° & £ g = s &= &g 2
R T = S = a5 a
Anestezi  BIVA 25 4 2 2 9 18 12 8 6 3 89
Yontemi LA 11 2 0 1 5 23 8 12 7 21 90
Toplam 36 6 2 3 14 41 20 20 13 24 179

BIVA: Bolgesel intravendz anestezi, LA: infiltratif lokal anestezi, MKP:Metakarpofalengeal, PIF:Proksimal
interfalengeal, DIF:Distal interfalengeal. Pearson ki-kare testi sonucunda orta falanks ve distalindeki
yerlesim bolgesinde LA yontemi anlamli olarak daha sik olarak kullamilmistir (p<0.05).
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Tartisma

El cerrahisi ile ilgilenen bir hekim
glnliik pratiginde el bolgesindeki kitleler ile
siklikla karsilasmaktadir. Literatiirde el ve
st  ekstremitede  goriilen  timoral
olusumlarin c¢ogunlugunun iyi huylu ve
yumusak doku kaynakli oldugu belirtilse de
koti huylu ve kemik yapida gorilen
timorlere de rastlanabilmektedir.? El
bolgesinde goriilen kitlelerin yas ve cinsiyet
dagilimlari incelendiginde kitlelerin
genellikle 40 yas civarinda gorildigi ve
kadin-erkek oranlarinin yaklasik olarak esit
oldugu goriilmiistiir. Cavit ve ark.8 tarafindan
yapilan c¢alismada el bolgesindeki tiim
tiimorler incelenmis ve ¢alismaya dahil olan
402 hastanin yas ortalamasi 41.9 yil, cinsiyet
dagilhmi ise %54 kadin, %46 erkek olarak
bildirilmistir. Daha dar kapsamli bir baska
calismada ise 186 hastanin yas ortalamasi
39.8 yil, cinsiyet dagilimi ise %50-%50
olarak bildirilmistir.® Yapmis oldugumuz
calismada literatiir bilgilerine paralel olarak
hasta grubumuzun yas ortalamasi 41.6 yil,
cinsiyet dagilmi ise %53 kadin, %47 erkek
idi.

El kitlelerinin anatomik yerlesim yeri
dagilimlan incelendiginde yumusak doku
kitlelerinin daha sik olarak el bilegi
seviyesinde goruldigu belirtilmektedir.3
Tang ve ark.10 tarafindan yapilan ¢alismada
kemik ve yumusak doku kaynakli el timori
olan 116 hastanin 66’sinda tiimoriin
karpometakarpal ve radyokarpal eklem
arasindaki mesafede yerlesim gosterdigi
bildirilmistir. 2014 yilinda yapilan bir baska
c¢alismada ise elin sadece kemik kokenli
tlimoral olusumlart incelenmis ve kemik
kokenli el tiimorlerinin en sik proksimal
falanks seviyesinde  tespit  edildigi
belirtilmistir.l® El  timorlerinin  hangi
parmakta daha sik goriildiigiine dair net bir
bilgi yoktur. Cavit ve ark.8 tarafindan yapilan
calismada yumusak doku tiimorii olan
hastalarin el bileginden sonra en sik
anatomik tutulum bolgesi ikinci parmak
sirast  olarak  bildirilmistir. ~ Yapmis
oldugumuz calismada en sik tespit edilen
anatomik yerlesim yeri proksimal falanks
(41/179; %22) ve el bilek seviyesi (36/179;
%?20) idi. En sik etkilenen parmak sirasi ise
ikinci parmak idi (Sekil 1).
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El cevresinde goriilen yumusak doku
tiimorlerinin  tanisinda fizik muayene
sonrasit yararlanilabilecek ilk tani araci
direkt radyografidir. Boyutu 3 cm’den kiigiik,
kemik  tutulumu olmayan, biiylime
gostermeyen veya yavas biiylime gosteren,
agrisiz, hareketli, damar-sinir yapilara
komsulugu olmadigi diisiiniilen kitleler icin
rutin uygulamada ek bir tani aracina gerek
yoktur. Bu tarz Kkitlelerde dogrudan
eksizyonel biyopsi ile tam1 ve tedavi
tamamlanabilir. Ancak yukarida sayilan
sartlar1 karsilamayan ve kotii huylu olma
olasiligl olan kitlelerde mutlaka ikincil tani
araglarinin (manyetik rezonans
goriintilleme, insizyonel biyopsi gibi)
kullanilmas1  gereklidir.1213  Calismamiza
sadece glinlibirlik cerrahi ile tedavi edilen iyi
huylu yumusak doku Kkitleleri dahil
edildiginden tiim hastalarin  tedavisi
eksizyonel biyopsi seklinde planlanmistir.

Ganglion kisti el bolgesinde goriilen
yumusak doku Kkitleleri iginde en sik
saptanan tani olarak kabul
edilmektedir.289.10.14 Bu kistlerin siv1 icerigi
incelendiginde hyaliironik asit, glukozamin,
globulin ve albuminden zengin olduklar
gorilmiistir.’s Dolayisiyla ganglion kistleri
gercek bir “tiimor” olarak degil “yer
kaplayan” lezyon olarak tanimlanmalidir.
Literatir incelendiginde ikinci en sik
saptanan yumusak doku kitlesinin dev
hiicreli tiimor oldugu goriilmektedir. Cavit ve
arks tarafindan bildirilen hasta serisinde
ganglion kistinden sonra en sik tan1 dev %22
oran ile dev hiicreli tiimordir. Tang ve ark.10
tarafindan yapilan ¢alismada da dev hiicreli
tlimor ikinci siklikta gorilmiustiir ek olarak
bu calismada metakarpofalengeal eklem
distalinde dev hiicreli tiimérin ganglion
kistinden daha sik saptandig1 bildirilmistir.
Calismamizda dev hiicreli timér %27 oran
ile en sik tani alan kitle olarak saptanmistir.
Bizce bunun iki nedeni vardir. Birincisi
klinigimiz referans bir merkez oldugundan
ganglion kistlerinin 6nceki saglik sistemi
basamaklarinda daha kolay yonetilebilir
bulunarak tarafimiza daha seyrek refere
edilmis olmasidir. ikinci neden ise
klinigimizde ganglion kistleri igin cerrahi
tedaviden cok ameliyatsiz izlem yonteminin
benimsenmis olmasidir.
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Iyi huylu yumusak doku Kitleleri, iyi
huylu olmalarina ragmen niiks etme
egiliminde olabilirler. Ganglion Kkistlerinde
kistin tamami ¢ikarilamazsa %40’lara varan
oranlarda niiks bildirilmistir.71617 Williams
ve ark.!® tarafindan yapilan calismada el
bolgesindeki 213 dev hiicreli tlimoér hastasi
ileriye doniik olarak incelenmis ve niiks
orant %12 olarak bildirilmistir. Tang ve
ark.1? tarafindan bildirilen hasta serisinde ise
hemanjiomlarda niiks orani %19 olarak
tespit edilmistir. Bizim serimizde tiim
hastalar dahil edildiginde niiks oranimiz %6
(11 hasta) olarak tespit edilmistir. Niiks olan
hastalarin tanilari incelendiginde literatiirle
uyumlu olarak niikks etme egilimindeki
tanilar oldugu gorilmistir (Tablo 2).
Calismamizda niiks tespiti geriye doniik
olarak hasta notlar1 taranarak yapilmistir.
Dolayisiyla  niikks  olup  poliklinigine
basvurmayan hastalar tespit
edilemediginden gercek niiks oranimizin bu
sayldan biraz daha fazla olabilecegini
diisiinmekteyiz.

El cerrahisi ameliyatlarinda siklikla
kullanilan lokal anestezi tiirleri; klasik
infiltratif lokal anestezi (LA) ve bdlgesel
intravenoz lokal anestezi (BiVA)
yontemleridir.20 Bu yontemlerin avantaji
cerrah tarafindan da uygulanabilir olmasidir.
Ultrasonografi kullaniminin artmasi ile
birlikte bolgesel periferik sinir bloklarinin
lokal anestezi yontemlerinden biri olarak
kullanim sikligt artmaktadir.2? Bolgesel
periferik sinir bloklar1 bazi iilkelerde cerrah
tarafindan da uygulanabiliyor olmasina
ragmen iilkemizde anestezi ve reanimasyon
hekimleri tarafindan  uygulanmaktadir.
Infiltratif lokal anestezinin kendi i¢inde alt
basliklar1 mevcuttur. Lalonde ve Martin?2
tarafindan yapilan ¢alismada “tamamen
uyanik turnikesiz lokal anestezi” kavrami,
epinefrin ile belli dozajlarda karistirilmis
olan lidokain ile turnike kullanimina gerek
kalmayan infiltratif anestezi yontemi olarak
tarif edilmektedir. Bu teknik siklikla ameliyat
esnasinda aktif eklem hareket kontroliiniin
gerekli oldugu durumlarda (Or: tendon
transferi) kullanilmaktadir.23 El cerrahisi
klinigimizin klinik uygulama algoritmasinda
kisa siireli (1 saatten kisa) ameliyatlarda
infiltratif lokal anestezi veya bolgesel
intravenz anestezi yontemleri
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kullanilmaktadir, bu anestezi yontemlerinin
uygulamasi  cerrahi ekip tarafindan
yapilmaktadir. Uygulanacak yontem
belirlenirken cerrahi yapilacak anatomik
bolgenin ozellikleri, yapilacak olan cerrahi
islemin tipi ve hastanin istegi géz onilinde
bulundurulmaktadir. Yapmis oldugumuz
geriye doniik tarama sonucunda
calismamiza dahil edilen 89 (%49) hastanin
cerrahisinin BIVA ile, 90 (%51) hastanin ise
infiltratif lokal anestezi ile yapildigi
goriilmiistiir. Genel literatiir bilgisi olarak
BIVA yéntemi uygulanmadan 6nce ilgili
ekstremitenin kan dolasiminin tamamen
bosaltilmasi gerekmektedir.24 Bu nedenle
siki bir bandaj (Esmarch bandaji) ile
ekstremitenin distalden proksimale kadar
sarilmasi ve turnikenin sarma isleminden
sonra sisirilmesi uygundur. Ancak el
bolgesinde kitlesi olan hastalarda bu siki
bandajlamanin kitleye zarar verme ihtimali
ve hatta kitleyi etraf dokuya yayma ihtimali
bulunmaktadir. Biz  klinik  uygulama
rutinimizde bu ihtimali ortadan kaldirmak
icin bandajlama esnasinda kitle olan bélgeyi
atlamaktayiz. Calismamiz sonucunda BIVA
yontemi ile ameliyat edilen hastalar
infiltratif lokal anestezi yapilanlar ile
karsilastirildiginda niiks oranlarinda anlamli
bir farklihlk bulunmamistir (Tablo 3).
Dolayisiyla BIVA yaptigimiz hastalarda kan
bosaltilmasi  sirasinda  kitleye  zarar
verilmedigini ve etraf dokulara yayilma
olmadigin1 diisiinmekteyiz. Bu iki anestezi
teknigi kitlenin anatomik yerlesim yerleri ile
karsilastinlldiginda ise distal yerlesimli
tlimorlerde daha siklikla infiltratif lokal
anestezinin, proksimal yerlesimli
tiimorlerde ise BIVA yonteminin kullanildig
gorilmistir (Tablo 4).

Yapmis oldugumuz ¢alismanin geriye
dontik olarak planlanmis olmasi ¢alismanin
en onemli kisithhigidir. 1ki farkh lokal
anestezi yonteminin niks acisindan
karsilastirilmas1 literatiirde daha o6nce
yapilmamis olan ve calismay1 benzeri diger
calismalardan ayiran en 6nemli 6zelliktir.

Sonug¢

Calismamizin sonuglarina gore elde
en sik gorilen iyi huylu kitleler tendon kilifi
dev hiicreli tiimori ve ganglion kistidir. En
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sik anatomik yerlesim yeri proksimal falanks
ve el bilek seviyesidir. Bu kitleler giiniibirlik
cerrahi ile tedavi edilebilmekte ve niiks
oranlar yiiksek olmamaktadir.

Yazar Kkatkisn: ZM.A.: Calisma fikri,
yontemin belirlenmesi, veri analizi, yazilan
makalenin  diizenlenmesi, S.A.:  Veri
toplanmasi, veri analizi, makale yazimu.

Cikar catismasi: Yazarlar tarafindan
herhangi bir c¢kar catismasi beyan
edilmemektedir.

Mali destek: Calismanin yapilis asamasinda
ve sonrasinda her hangi bir kurum ya da
kurulustan finansal destek alinmamistir
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Universite 6grencilerinin sosyotelizme maruz kalma ve sosyotelist
olma durumlarinin incelenmesi

Ebru Sonmez Sar1l, "“'Zila Ozlem Kirbas?, "*'Hiiseyin Giines?,
Zahide Akeren?, "“'Vahide Semerci?,

1 Bayburt Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii, Bayburt, Tiirkiye

0z

Amag: Bu calisma tniversite 6grencilerinin sosyotelizme maruz kalma ve sosyotelist olma
durumlarinin belirlenmesi amaciyla yapildi. Yontem: Tanimlayici ve iligki arayici tipte yapilan
calismanin 6rneklemini Tlrkiye'nin Dogu Karadeniz bolgesinde yer alan bir tiniversitede 6grenim
goren 6grenciler olusturdu (n=1005). Veriler; arastirmacilar tarafindan Eyliil-Ekim 2022 tarihleri
arasinda cevrimici olarak Kisisel Bilgi Formu, Genel Sosyotelizme Maruz Kalma (GSMK) Ol¢egi ve
Genel Sosyotelist Olma (GSO) Olgegi ile toplandi. Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamasi
20.4142.02 (min=18, max=36)’dir. %71.4’linii kiz 6grenciler olusturmakta olup, %67.5'i fakiiltede
ve %56.6's1 birinci sinifta 6grenim gormektedir. Ogrencilerin GSMK puan ortalamasi1 77.86+26.28
ve GSO puan ortalamasi 48.48+18.52 olarak bulundu. Ogrencilerin sosyotelizme maruz kalma ve
sosyotelist olma arasindaki iliskiyi belirlemeye yonelik yapilan Pearson korelasyon testi
sonucuna gore, GSMK ile GSO arasinda orta diizeyde, pozitif yonde dogrusal iliski saptand:
(r=0.418, p=0.000). Sonug: Sonug olarak 6grencilerin GSMK ve GSO durumlarinin orta diizeyde
oldugu soylenebilir. Ayrica sosyotelizme maruz kalan 6grenciler daha ¢ok sosyotelist davranislar
sergileyebilmektedir. Toplum saghgini gelistirmede gorevi olan tiim saglik profesyonellerinin,
sosyotelizm agisindan 6nemli bir risk grubunu olusturan iiniversite 6grencilerine yonelik etkin
taramalar ve farkindalik ¢alismalar1 yapmalari onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Ogrenci, saglik profesyoneli, sosyotelist, sosyotelizm
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Sosyotelizme maruz kalma ve sosyotelist olma durumlari

Investigation of university students’ exposure to phubbing and being
phubbed

Abstract

Aim: This study was carried out as an investigation of university students' exposure to phubbing
and being phubbed. Method: The sample of the descriptive and relationship-seeking study
consisted of students studying at a university located in the Eastern Black Sea region of Turkey
(n=1005). The data were collected online by the researchers between September and October
2022 using the Personal Information Form, the General Exposure to Phubbing (GEP) Scale, and
the General Being Phubbed (GBP) Scale. Results: The average age of the students was 20.41+2.02
(min=18, max=36). 71.4% of them were female students, 67.5% of them were studying at the
faculty and 56.6% were in the first year. The mean GEP score of the students was 77.86+26.28
and the mean GBP score was 48.48+18.52. According to the results of the Pearson correlation test,
which was conducted to determine the relationship between students' exposure to phubbing and
being phubbed, a moderate, positive linear relationship was found between GEP and GBP
(r=0.418, p=0.000). Conclusion: As a result, it can be said that the GEP and GBP status of the
students are moderate. In addition, students who are exposed to phubbing may exhibit more
phubbed behaviors. It can be suggested that healthcare professionals, who have an important role
in improving public health, should conduct effective identification and awareness studies for
university students, who constitute an important risk group in terms of phubbing.

Keywords: Student, healthcare professional, phubbed, phubbing

Giris etkilesimlerde akilli telefonlara odaklanmay1
ifade eder.57 Birey farkli sebeplerle telefon
ile ilgilenirken yiiz yuze iletisim kurdugu
bireyi ihmal etmekte ve bunun sonucunda
sosyotelizm ortaya ¢ikmaktadir.¢ Birey ayni
ortamda bulanan kisiler ile sosyal iliski
kuramadiginda algisini telefonuna
yonlendirerek hem bu davranisi sergileyerek

Teknolojik  cihazlar, bir takim
akademik, sosyal ve kisisel firsat saglayan
alanlarda kullanilarak hayati
kolaylastirmakla beraber bir¢ok sorunun
ortaya c¢ikmasina da neden olmaktadir.!
Gilinlimiizde teknolojik cihazlardan olan

telefonun bireyler tarafindan sorunlu sekilde
kullanimi biiyiik bir endise yaratmaktadir.2
Yapilan ¢alismalarda bireylerin akilli telefon
kullaniminin, fiziksel ve zihinsel saghk
problemlerine ve sorunlu davranislara yol
actigr  bildirilmektedir.34 Akilli  telefon
kullanim1 bireylerin hayatinda sosyotelizm
olarak ifade edilen yeni bir soruna neden
olmaktadir.5

Sosyotelizm, akilli telefon
kullaniminin kisileraras iliskilerde iletisim
kurma lizerine olumsuz etkisi ile ortaya
¢ikan bir kavramdir.6 Literatiirde bireylerin
stirekli  telefonla ilgilenmesi, telefonu
kullanabilmek icin dis uyaranlar1 en aza
indirmeye c¢alismasi sosyotelizm olarak
tanimlanmaktadir.  "Telefon" (phone) ve
"yok saymak" (snubbing) kelimelerinin
birlesimi olan "sosyotelizm" (phubbing),
diger insanlar1 gormezden gelmeyi ve sosyal
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sosyotelist (phubbed) olabilmekte hem de
sosyotelizme maruz kalma durumunu
yasayabilmektedir.8

Akill1 telefon kullanimi 6zellikle
tiniversite 6grencileri arasinda yaygindir.?-11
Ginimiizde cep telefonlar: iletisim kurma
ihtiyaci disinda internete baglanma ile
bankacilik islemleri, sosyal medya, e-
alisveris  gibi pek ¢ok amaclarla
kullanilmaktadir.’? Interneti uzun siire
kullanan bireylerde bir siire sonra bu bir
bagimliliga dontisebilmektedir.l3 Yapilan
calismalarda internet bagimliliginin
sosyotelizmin en gii¢lii belirleyicilerinden
biri oldugu belirtilmektedir.13-17

Gliniimiiziin 6nemli bir problemi
olan sanal diinyanin kronolojik bagimlilig
olarak ifade edilen sosyotelizm 6zellikle geng
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yetiskinleri ciddi anlamda

etkilemektedir.17.18

Bu nedenle risk altinda olan
bireylerin belirlenmesi ¢ok 6nemlidir.5!1
Toplum saghgini gelistirmede Onemli
misyonu olan tiim saglik profesyonellerinin;
genclerin akilli telefon, internet ve teknoloji
kullaniminin yol actig1 riskli davranislarina
ve tehlikeli etkilesimlerine yonelik farkinda
olmalar1 6nem arz etmektedir. Saglk
profesyonellerinin  bu  konuda etkin
taramalar yapmalar1 ve risk altinda olan
poplilasyonu belirleyip gerekli tedbirler
almalar1 beklenmektedir. Bu baglamda bu
konuda risk altinda olanlarin belirlenmesi ve
gerekli tedbirlerin alinmasi ile saghigin
korunmasi ve gelistirilmesi
saglanabilecektir. Bu nedenle bu calismada
Tiirkiye’'nin Dogu Karadeniz bolgesinde yer
alan bir iniversitede o6grenim goren
Universite  6grencilerinin  sosyotelizme
maruz kalma ve sosyotelist olma
durumlarinin belirlenmesi amaglandi.

Ara,stlrma sorusu

1. Universite 6grencilerinin sosyotelizme
maruz kalma durumu nedir?

2. Universite 6grencilerinin sosyotelist
olma durumu nedir?

3. Universite 6grencilerinin sosyotelizme
maruz kalma ve sosyotelist olma
durumlarn arasinda dogrusal iligki var
midir?

Gere¢ ve Yontem
Arastirmanin Tipi

Bu arastirma tanimlayici ve iligki
arayicl tipte yapildi.

Yer ve zaman

Arastirma Tirkiye'nin Dogu
Karadeniz bolgesinde yar alan bir
liniversitede yurutilda. Veriler;
arastirmacilar tarafindan Eylil-Ekim 2022
tarihleri arasinda ¢evrimici topland.

Evren ve érneklem

Arastirmanin evrenini Tiirkiye'nin
Dogu Karadeniz boélgesinde yar alan bir
liniversitede 6grenim goren o6n lisans ve
lisans oOgrencileri olusturdu (n=13121).
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Arastirmada 6rneklem sec¢imine gidilmeyip
tim evrene ulasilmaya calisildi. Evrenin
%7.7’sine ulasildi (n=1005).

Arastirmaya katilmaya goniillii olmayan ve
herhangi  bir  sebeple ulasilamayan
Ogrenciler calismaya dahil edilmedi. Veri
toplama araglar1 6grencilere okul whatsapp
gruplart araciligt ile uygulandi. Anket
sorularina baslamadan Once, arastirmaya
katilmaya goniilli olup olmadiklarina iliskin
bir soru sorulmustur. Kabul edenler
arastirmaya dahil edildi.

Veri toplama araci ve 6zellikleri

Veriler; kisisel bilgi formu, Genel
Sosyotelizme Maruz Kalma (GSMK) Olcegi ve
Genel Sosyotelist Olma (GSO) Olgegi ile
toplandi. Veriler Google form araciligi ile
(https://docs.google.com/forms/d /1pxwTy
eNSNHHTeovKOrugifBu DnvSL3zzh-cYhg-
ZA/edit?hl=en) cevrim i¢ci onam alinan ve
calismaya katilmay1 kabul eden 6grenciler
tarafindan dolduruldu.

Kisisel bilgi formu: Kisisel bilgi formu,
arastirmacilar tarafindan ilgili literatiir
incelenerek olusturuldu.>1011 Form; yas,
cinsiyet, gelir durumu gibi sosyodemografik
ozellikleri ve telefon kullanma amaci, giinliik
internette gecirilen stire gibi akilli telefon
kullanim durumlarini sorgulayan 12 sorudan
olusmaktadir.

Genel Sosyotelizme Maruz Kalma
(GSMK) oOlgegi:  Chotpitayasunondh ve
Douglas (2018) tarafindan gelistirilmistir.1°
Olgegin Tiirkce’ ye uyarlanmasi Orhan-
Goksiin  (2019) tarafindan yapilmistir,
6lcegin Cronbach alfa degeri 0.96’dir.8 Bizim
calismamizda Cronbach alfa degeri 0.92'dir.

Olgek yedili likert tipte olup 22 maddeden ve
li¢c alt boyuttan olusmaktadir. Bu boyutlar;
algilanan normlar (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 ve 9.
Sorular), ihmal edilmislik hissi (10, 11, 12,
13, 14, 15, 16 ve 17. Sorular) ve kisilerarasi
catisma (18, 19, 20, 21 ve 22. Sorular) dan
olusmaktadir. Olgekte ters puanlanan bir
madde  bulunmamaktadir. Maddelerde
(1=Asla, 2=Nadiren, 3=Ara sira, 4=Bazen,
5=S1k sik, 6=Genellikle, 7=Daima)
yanitlanmaktadir. Toplam puan hesaplamasi
katilmcinin ~ verdigi  yamitinin  likert
degerinin toplanmasi ile elde edilmektedir.
Olgegin maddeleri incelendiginde
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tamaminin, sosyal normlar ve genel kabul
cercevesinde olumsuz maddeler oldugu,
buradan hareketle 6l¢cekten alinan puanin
yliksek olmasi olumsuz davranisa maruz
kalmaya isaret etmektedir. Bir baska deyisle
Olgekten alinan puanlar arttikca
sosyotelizme maruz kalma artmaktadir.

Genel Sosyotelist Olma (GSO) odlgegi:
Chotpitayasunondh ve Douglas (2018)
tarafindan gelistirilmistir.19 Olgegin
Tlrkge've  uyarlanmasi  Orhan-Goksiin
(2019) tarafindan yapilmistir, Olgegin
Cronbach alfa degeri 0.93’tiir8 Bizim
calismamizda Cronbach alfa degeri 0.91’dir.

Olcek yedili likert tipte olup 15
maddeden ve dort alt boyuttan
olusmaktadir. Bu boyutlar; nomofobi (1,2,3
ve 4. Sorular), kisilerarasi catisma (5, 6, 7 ve
8. sorular), kendini yalnizlastirma (9, 10, 11
ve 12. sorular) ve problem farkindahg (13,
14 ve 15. sorular) dan olugsmaktadir. Olgekte
ters puanlanan bir madde bulunmamaktadir.
Maddelerde (1=Asla, 2=Nadiren, 3=Ara sira,
4=Bazen, 5=Sik sik, 6=Genellikle, 7=Daima)
yanitlanmaktadir. Toplam puan hesaplamasi
katilmcinin ~ verdigi  yamitinin  likert
degerinin toplanmasi ile elde edilmektedir.
Bu 6lcekten alinabilecek en diisiik puan 15 ve
en yiiksek puan 105'tir. Olceklerden alinan
puanlarin ytliksek olmasi olumsuz davranisa
isaret etmektedir. Bir baska deyisle dl¢cekten
alinan puanlar arttik¢a sosyotelist davranis
ozellikleri de artmaktadir.

Aragtirmanin Etik Yonii

Calisma oncesi ilgili iiniversiteden
etik kurul onay1 (23.05.2022/Karar no:117-
06) ve kurum izni alindi. Katilimcilara
Helsinki Deklarasyonuna uygun olarak
calisma  hakkinda bilgi verildi ve
bilgilendirilmis olur formu icin onamlari
alindi. Calismaya goniilli katiimcilar dahil
edildi.

Istatiksel Analiz

Veriler IBM SPSS 25 (Armonk, NY:
IBM Corp.) paket programda analiz edildi.
Istatistiksel anlamhlik diizeyi p<0.05 olarak
kabul edildi. Verilerin normal dagilip
dagilmadigr Skewness ve Kurtosis ile
degerlendirildi. Verilerin normal dagihm
gosterdigi belirlendi. Skewness ve Kurtosis
degerleri -2 ile +2 arasinda kabul edilebilir
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diizeydedir. Tamimlayic1 istatistikler icin
ortalama, standart sapma, min-maks
degerler, say1 ve ylizde kullanildi. Verilerin
analizinde parametrik testlerden
Independent Samples Test, One-Way ANOVA
ve Pearson korelasyon analizi kullanildi.
Korelasyon katsayisi 0.00-0.10 aras1 6nemsiz
korelasyon, 0.10-0.39 aras1 zayif korelasyon,
0.40-0.69 arasi orta korelasyon, 0.70-0.89
arasi giiclii korelasyon ve 0.90-1.00 arasi ¢ok
giiclii korelasyon olarak kabul
edilmektedir.20

Bulgular

Tablo 1'de 6grencilerin tanitici
bilgileri yer almaktadir. Ogrencilerin yas
ortalamasi 20.41+2.02 (min=18,
max=36)'dir. %71.4'ini kiz Ogrenciler
olusturmakta olup, %67.5’i fakiiltede ve
%56.6’s1 birinci sinifta egitim gérmektedir.
%52.9'unun geliri giderinden az, %45.8'i il
merkezinde ikamet etmekte ve %60.1'inin
okul basar1 diizeyi ortadir. Ogrencilerin
%99.2’si akilli cep telefonuna sahip, %88.0’i
telefonu haberlesme amaciyla kullanmakta,
%43.7’sinin glinliik internet kullanimi 0-3
saat araliginda olup, %97.6’sinin sosyal
medya hesabi bulunmakta ve %47.6’s1 sosyal
iliskilerinin orta dlizeyde oldugunu ifade
etmektedir (Tablo 1). Tablo 2’de 6grencilerin
GSMK ve GSO 6lgek toplam ve alt boyut puan
ortalamalar1 yer almaktadir. Ogrencilerin
GSMK puan ortalamasi 77.86+26.28 ve GSO
puan ortalamasi 48.48+18.52 oldugu
belirlendi. Tablo 3'de 6grencilerin GSMK ve
GSO olgek puanlarinin tanitict bilgilerle
karsilastirilmasi yer almaktadir.
Ogrencilerin GSMK puan ortalamas: ile
yalnizca sinif ve giinliik internette gecirilen
stre arasinda anlamli bir farklilik saptandi
(p<0.05). Farkliligin  hangi  gruptan
kaynaklandigini belirlemek amaciyla yapilan
Tukey HSD analizi yapildi. Sinif agisindan
birinci sinifta 6grenim goren Ogrencilerin
puan ortalamalarinin  diger siiflarda
O6grenim gorenlere gore anlaml olarak daha
az oldugu bulundu (p<0.05). Giinlik
internette gecirilen siire acisindan 7 saat ve
tizerinde vakit gecirenlerin puan
ortalamalarinin digerlerine goére anlamh
olarak daha yiliksek oldugu bulundu
(p<0.05).
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Tablo 1. Ogrencilerin tanitici bilgilerinin dagilimi (n= 1005)

Tanitic1 Bilgiler X +SS Min-Max
Yas
20.41+2.02 18-36
n %

Cinsiyet

Kiz 718 71.4

Erkek 287 28.6
Okul

Fakiilte 678 67.5

MYO 327 32.5
Sinif

1. simif 569 56.6

2.smif 269 26.8

3.smif 79 7.9

4.smif 88 8.8
Gelir Durumu

Gelir giderden az 532 52.9

Gelir gidere esit 383 38.1

Gelir giderden fazla 90 9.0
Yerlesim Yeri

il 460 45.8

flce 341 33.9

Koy 204 20.3
Okul Basar1 Durumu

Diisiik 15 1.5

Orta 604 60.1

Iyi 386 38.4
Telefon Kullanim Amacr*

Haberlesme 884 88.0

Sohbet 711 70.7

Oyun oynama 241 24.0

Sosyal medya kullanimi 636 63.3
Giinliik internette gegirilen siire

0-3 saat 439 43.7

4-6 saat 384 38.2

7 saat ve uzeri 182 18.1
Sosyal ag hesabi (instagram, whatsapp gibi)

Evet 981 97.6

Hayir 24 2.4
Sosyal iliskileri degerlendirme durumu

Kot 58 5.8

Orta 478 47.6

lyi 469 46.7

* Birden fazla segenek isaretlenmistir.

Tablo 2. Ogrencilerin GSMK ve GSO 6lcek toplam ve alt boyut puan ortalamalarinin dagihmi (n=1005)

X +SS Min - Max
GSMK* 77.86£26.28 22-154
Algilanan Normlar 37.14x12.26 9-63
fhmal Edilmislik Hissi 25.16%12.60 8-56
Kisilerarasi Catisma 15.55+7.41 5-35
GSO** 48.48+18.52 15-105
Nomofobi 17.70+6.22 4-28
Kisilerarasi Catisma 9.69+5.77 4-28
Kendini Yalnizlastirma 11.06%6.47 4-28
Problem Farkindalig1 10.00+4.69 3-21

*Genel Sosyotelizme Maruz Kalma, ** Genel Sosyotelist Olma
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Tablo 3. Ogrencilerin GSMK ve GSO élcek puanlarinin tanitic bilgilerle karsilastirilmasi (n= 1005)

Tanitic1 Bilgiler GSMK x +SS GSO x £SS
Cinsiyet
Kiz 78.51+£26.00 49.16+18.82
Erkek 76.24+26.93 46.77+17.66
Test Istatistigi p* t=1.239 p=0.216 t=1.850 p=0.065
Okul
Fakiilte 77.92+25.89 48.72+18.48
MYO 77.74+27.11 47.98+18.61
Test Istatistigi p* t=0.104 p=0.917 t=0.593 p=0.553
Sinif
1.sinifa 74.77+26.02 46.68+18.03
2.s1mifd 81.28+28.26 50.83+20.14
3.sinife 83.15+23.61 51.74+17.34
4.smifd 82.63+21.04 49.96+16.26
Test Istatistigi p* F=6.263 p=0.000 F=4.286 p=0.005
Tukey HSD b,c,d>a b>a

Gelir durumu
Gelir giderden az 79.66+27.84 48.24+18.52
Gelir gidere denk 76.29+24 .48 49.03+18.41
Gelir giderden fazla 73.90 £23.42 47.55%£19.09

Test Istatistigi p™
Yerlesim Yeri
Il
flgeb
Koye
Test Istatistigi p*
Tukey HSD
Okul Basari Durumu
Diisiik
Orta
lyi
Test Istatistigi p*
Giinlik internette gecirilen siire
0-3 saata
4-6 saatb
7 saat ve uizeric
Test Istatistigi p™
Tukey HSD
Sosyal ag hesabi (instagram, whatsapp gibi)
Evet
Hayir
Test Istatistigi p*
Sosyal iliskileri degerlendirme durumu
Kot
Orta
Iyi
Test Istatistigi p*
Tukey HSD

F=2.972 p=0.052

79.59+26.77

76,37+24.47

76.46+27.92
F=1.839 p=0.160

72.00+£26.48

77.22+25.96

79.09+£26.77
F=0.974 p=0.378

76.93+28.03
76.71+24.59
82.53+24.96
F=3.539 p=0.029
c>ab

77.64+26,28
87.00+25.04
t=-1.725 p=0.085

84.00+31.43

78.29+25.73

76.66£26.08
F=2.133 p=0.119

F=0.326 p=0.722

50.13+19.38
47.51+16.80
46.38+19.00
F=3.621 p=0.027
a>c

40.66+22.08

48.82+18.34

48.24+18.62
F=1.473 p=0.230

44.07+14.42
49.03+17.29
57.91+19.93
F=38.931 p=0.000
a<b<c

48.41+18.52
51.29+18.48
t=-0.752 p=0.452

52.03%£20.76

49.09+18.68

47.41+18.01
F=2.120 p=0.121

*t: Independent Sample t testi, “F= One-Way Anova Testi, 2><dCoklu Karsilastirma Testleri i¢cin, Tukey-HSD

testi
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Ogrencilerin GSO puan ortalamasi ile
yalnizca sinif, yerlesim yeri ve giinliik
internette gecirilen siire arasinda anlamli bir
farklilik saptandi (p<0.05). Farkliligin hangi
gruptan kaynaklandigini belirlemek
amaciyla yapilan Tukey HSD analizi yapildi.
Sinif agisindan ikinci sinifta 6grenim géren
Ogrencilerin puan ortalamalarinin birinci
sinifta 6grenim gorenlere goére anlamh

olarak daha yiiksek oldugu bulundu
(p<0.05). Yerlesim yeri agisindan il
merkezinde yasayanlarin puan

ortalamalarinin kdyde yasayanlara gore
anlaml olarak daha yiiksek oldugu bulundu
(p<0.05). Gunliik internette gegirilen stire
arttikca puan ortalamalarinin anlaml olarak
daha yiiksek oldugu bulundu (p<0.05).

Tablo 4’de Ogrencilerin sosyotelizme maruz
kalma ve sosyotelist olma arasindaki iliskiyi
belirlemeye yoOnelik yapilan Pearson
korelasyon testi sonucuna gore, GSMK ile
GSO arasinda orta diizeyde, pozitif yonde
dogrusal iliski vardir (r=0.418, p=0.000).

Tablo 4. Ogrencilerin sosyotelizme maruz kalma ve sosyotelist olma arasindaki iliski

Degisken n r p
GSMK 1005 0.418 0.000*
GSO

Tartisma Calismamizda birinci sinifta 6grenim

Bu calisma iiniversite o6grencilerinin
sosyotelizme maruz kalma ve sosyotelist olma
(phubbed) durumlarinin belirlenmesi amaciyla
yapildi. Calisma sonuglarimiz 6grencilerin
sosyotelizme maruz kalma durumlarinin orta
diizeyde oldugunu gosterdi (Tablo 2). Calisma
bulgumuza benzer sekilde Ayka¢ ve Yildirim
(2021) ile 1ilic ve Tanyeri (2021)'nin
calismalarinda da iiniversite 6grencilerinin
sosyotelizme maruz kalma durumlarinin orta
diizeyde oldugu belirtilmektedir.17. 18 Bireyler
hem sosyotelizme maruz kalan hem de
sosyotelist olma durumunda
olabilmektedirler.8 Calismamizda 6grencilerin
sosyotelist olma durumlarinin da orta diizeyde
oldugu goruldi (Tablo 2). Yapilan ¢alismalarda
da genclerin sosyotelist olma durumlarinin
orta diizeyde oldugu belirtilmektedir.17.1821-24
Ayrica literatiirde 6grencilerin sosyotelist olma
egilimlerinin  yiliksek oldugunu bildiren
calismalar da mevcuttur.16.25.26

Ogrenciler sosyal medya, oyun ve
bir¢ok uygulama icin internete yonelerek akill
telefonlarini daha ¢ok kullanmaktadirlar.1222
Bununla beraber karsilikli iletisim sirasinda
konunun ilgilerini ¢ekmemesi nedeniyle
teknolojik araclara yonelebilmektedirler. Bu
gibi nedenlerden dolay1 o6zellikle iiniversite
ogrencileri hem sosyotelizme maruz kalip hem
de sosyotelist olabilirler.22
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goren Ogrencilerin GSMK durumlarinin diger
siniflarda 6grenim gorenlere gore anlamh
olarak daha az oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo
3). Calisma bulgumuzdan farkli olarak Aykag ve
Yildirim'in (2021) iiniversite 6grencileri ile
yaptigi calismasinda 6grencilerin GSMK
durumunda anlamh bir farklihlk olmadig:
goriildii.l? Ayrica g¢alismamizda siif duizeyi
arttikca genel olarak GSO artis gosterse de,
sadece ikinci simifta  6grenim  goren
ogrencilerin GSO durumlar1 birinci sinifta
O0grenim gorenlere gore anlamh olarak daha
ylksekti (Tablo 3). Alan yazin incelendiginde
sosyotelist davraniglarin  simif degiskeni
bakimindan degerlendirildigi ¢alismalarda
farkh sonuclar oldugu goérilmektedir. Calisma
sonucumuzun aksine Han et al. (2022)
calismalarinda birinci sinif 6grencilerinin diger
siniftaki 6grencilere gore daha yiiksek diizeyde
sosyotelist olma davranisi gosterdigi bulundu.
Lisans ogrencileri ile yapilan baska bir
calismada sosyotelist olma icin smif yih
acisindan anlamli bir fark bulunmad1.2? Calisma
sonuglarimiza gore sinif diizeyi arttikca hem
sosyotelizme maruz kalma hem de sosyotelist
olma durumunun arttig1 sodylenebilir. Bunun
sinif diizeyinin artmasiyla 6grencilerin 6dev,
arastirma yapma, sosyal iletisim gibi
nedenlerden dolay1 giinliik telefon ve internet
kullanim siiresinin artmasiyla iliskili oldugu
distiiniilmektedir.
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Calismamizda  giinlik  internette
gecirilen silire acisindan 7 saat ve lzerinde
vakit geciren 6grencilerin GSMK durumlarinin
digerlerine gore anlamli olarak daha ytliksek
oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 3). Ancak
Ayka¢ ve Yildirnm (2021)'in calismasinda
ogrencilerin giinlik mobil telefon kullanim
sliresi degiskeni ile GSMK durumlari arasinda
anlamli bir farklilik olmadigi belirtilmektedir.1?
Calismamizin giinlik internette gecirilen siire
arttikca 6grencilerin GSO durumlarinin anlamh
olarak daha ytiksek oldugu bulgusu (Tablo 3)
sasirtici degildi. Bireyler hem sosyotelizme
maruz kalan hem de sosyotelist olma
durumunda olabilmektedirler.8 Giiniimiizde
cep telefonlar iletisim kurma ihtiyac1 disinda
internete baglanma, bankacilik islemleri,
sosyal medya, e-alisveris gibi pek cok amaclarla
kullanilmaktadir.l2  Interneti uzun siire
kullanan bireylerde bir siire sonra bu bir
bagimlhiliga dontisebilmektedir.t3 Akill telefon
kullaniminin internet bagimhligini arttirdigy,
internet  bagimliliginin da  sosyotelist
davranislarin ortaya ¢ikma sikligim arttirdig
belirtilmektedir.28 Yapilan calismalarda
internet bagimlilif1 sosyotelist olmanin en
giiclii belirleyicilerinden biriydi.13-17 Yapilan
bircok ¢alisma sonuclari liniversite
ogrencilerinin glinlik internet kullanim siiresi
ve telefonda internet kullanim siiresi ile
sosyotelist davranislar arasinda pozitif yonde
iliski oldugunu ve giinliik akill telefon kullanim
suresi yiiksek olanlarin daha az olanlara gore

daha  yiiksek  sosyotelist davranislar
sergilediklerini go6sterdi.172930 Bu durum
ogrencilerin akilli telefon kullanimlarini

tetikleyen sosyal medyaya daha erken dahil
olmalart ile iliskili olabilir.30

Calismamizda il merkezinde yasayan
ogrencilerin GSO durumlar kdéyde yasayanlara
gore anlamli olarak daha yiiksek bulundu
(p<0.05) (Tablo 3). Calismamizin giinlik
internette gecirilen siire arttikca 6grencilerin
GSO durumlarinin da yiiksek oldugu bulgusunu
dikkate aldigimizda (Tablo 3), bu durum il
merkezinde yasayan ogrencilerin internete
daha kolay ulasabildiklerini ve interneti
ozellikle de cep telefonlarim daha sik
kullandiklarini diistindiirmektedir.

Son olarak ¢alismada o6grencilerin
GSMK ve GSO’lar1 arasinda orta dizeyde,
pozitif yonde dogrusal iliski saptandi (Tablo 4).
Yapilan ¢alismalarda sosyotelizme maruz
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kalma ile sosyetelist olma arasinda pozitif
yonde anlamli korelasyon oldugu bulundu.1823

Sonugclar, sosyotelizme maruz
kalmanin, bireylerin psikolojik sikintilar1 ve
problemli akilli telefon kullanimi yoluyla
sosyotelist  davranislarini  artirabilecegini
gosterdi. Aymi ortamdaki bireyler ile sosyal
baglant1i kuramayan bir bireyin algisim
telefona  yonlendirme olasiigi  oldukca
yliksektir. Bu anlamda bireyin hem sosyotelist
olma hem de sosyotelizme maruz kalma
durumunda olmasi oY/ konusu
olabilmektedir.8

Calismada o6grencilerin sosyotelizme
maruz kalmalar1 ve sosyotelist olmalar1 beyana
dayali olarak soruldu. Beyana dayali sorularda
cevaplarin ger¢cek durumu ne kadar
yansittiginin bilinemiyor olusu bu sorulara
dayali ¢alismalarin bir siirliligini
olusturmaktadir. Yapilan bu arastirmanin
sonuglari, yalnizca arastirmanin yapildig
liniversitede 6grenim goren ve arastirmaya
katilmay1 kabul eden 6grenciler ile sinirhdir.

Sonug¢ olarak, 6grencilerin GSMK ve
GSO durumlarinin orta diizeyde oldugu
soylenebilir. Ayrica GSMK ve GSO durumlari
arasinda pozitif dogrusal bir iliski vardir. Yani
sosyotelizme maruz kalan 6grenciler daha ¢ok
sosyotelist davranislar sergileyebilmektedir.

Toplum saghgini gelistirmede onemli
gorevi olan tim saghk profesyonellerinin,
sosyotelizm acisindan énemli bir risk grubunu
olusturan {tniversite Ogrencilerine yonelik
etkin taramalar ve farkindalik g¢alismalari
yapmalar1 6nem arz etmektedir. Konuyla ilgili
yapilacak niteliksel c¢alismalarin toplumun
onemli bir grubunu olusturan geng
popiilasyonda sosyotelizmi Onleme
calismalarina 151k tutacag diisiiniilmektedir.

Yazar katkisi: Ebru Sonmez Sari: Planlama,
literatliriin gozden gecirilmesi, denetim ve
gozden gecirme, veri analizi ve yorumlanmasi.
Zila Ozlem Kirbag: Katkida bulunma,
Literatiiriin gézden gecirilmesi, kaleme alma ve
diizeltme, kontrol etme ve gozden gecirme.
Hiiseyin Gilines: Katkida bulunma, veri toplama,
kontrol etme ve gozden gecirme. Zahide
Akeren: Katkida bulunma, veri analizi ve
yorumlanmasi, kontrol etme ve gbézden
gecirme. Vahide Semerci: Katkida bulunma,
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Literatiiriin gozden gegirilmesi, kaleme alma ve
diizeltme, kontrol etme ve gozden gecirme.

Mali destek: Bu calismada herhangi bir mali
destek alinmamistir.

Cikar catigsmasi: Yazarlar arasinda ¢ikar
catismasi bulunmamaktadir.
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Hemgsirelik 6grencilerinin ilk Klinik uygulamaya iliskin zihinsel
imgeleri: Metaforik bir ¢calisma

Aysel Ozsaban?, "“'Secil Giilhan Giiner2
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0z

Amag: Bu calismanin amaci hemsirelik 6grencilerinin ilk klinik uygulamaya iliskin zihinsel
imgelerini metaforlar araciligi ile ortaya c¢cikarmak ve aciklamaktir. Yontem: Metafor analiz
teknigine dayali betimleyici fenomenolojik tiirdeki bu ¢calisma Tiirkiye’ de, bir devlet {iniversitenin
hemsirelik boliimiinde egitimine devam eden, klinik uygulamay1 ilk kez deneyimleyen, 240
hemsirelik 6grencisi ile Mayis-Haziran 2022 tarihleri arasinda yiiriitildii. Calismanin verileri
“Ogrenci Bilgi Formu” ve “Ilk Klinik Deneyim ile iliskili Metafor Algis1 Formu” ile online olarak
toplandi. Bulgular: Bu calismada 6grencilerin ilk klinik uygulama deneyimlerine iliskin elde
edilen 117 metafor, 8 kategori altinda toplandi. Metafor kategorileri; canls, his, yeni deneyim, obje,
yer, yiyecek ve icecek, aktivite ve gercekiistii varliklar idi. En fazla sayida belirlenen metaforlar
“yiirlimeyi yeni 0grenen cocuk”, “okula yeni baslamak”, “sudan ¢ikmis balik” idi. Sonug:
Ogrencilerin ilk klinik deneyimlerine iliskin metaforlarinin hem pozitif hem de negatif duygu,
diistince ve yasantilarini agiga ¢ikardigi goriildii. Ayni zamanda ilk klinik uygulama siirecinde bu
duygu ve diisiincelerle bas etmeye calistiklar: sonucuna varildi.
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11k klinik uygulama metaforlar:

Mental images of nursing students regarding first clinical practice: a
metaphor study

Abstract

Objective: The study aimed to reveal and explain nursing students’ mental images about their
first clinical experience with metaphors. Method: The phenomenological study based on the
metaphor analysis technique was conducted with 240 nursing students experiencing first clinical
practice between May-June 2022. The data were collected with “Student Information Form” and
“Metaphor Perception for the First Clinical Experience Form” as online. Results: In this study, 117
metaphors related to students’ first clinical practice experiences were gathered under 8
categories, namely living, feeling, new experience, object, place, food and drink, activity, and
surreal being. The metaphors used by the highest number of students were “toddler”, “just
starting school”, “fish out of water”. Conclusion: Students’ metaphors about their first clinical
experience revealed both positive and negative emotions, thoughts and experiences.. The students

tried to cope with their feelings and thoughts during the first clinical practice process.

Keywords: Clinical practice, metaphor, nurse, nursing education, student

Giris

Hemsirelik  egitiminin  kuramsal
temeli ile deneyim temelli 68renme arasinda
giiclii bir iliski vardir. Bu dogrultuda, klinik
egitim her zaman hemsirelik egitiminin kalbi
olmustur ve profesyonel gelisimde hayati bir
rol oyanamaktadir.! Klinik egitim hemsirelik
ogrencilerinin givenli ve yiiksek kaliteli
bakim icin teorik bilgilerini uygulamaya
entegre etmelerini saglar.2 Diger yandan
klinik deneyim hemsirelik 6grencileri i¢in
onemli bir stresor ve yipranma kaynagidir.
Ozellikle profesyonel yasama uyum icin son
derece dnemli bir baslangi¢ olan ilk klinik
deneyim, yiiksek beklentiler ve kayginin
eslik ettigi bir siirectir. Onceki calismalarda
ogrencilerin klinik uygulama siirecinden
beklentileri ile gercek uygulama ortamindaki
bosluk algisinin deneyimlerini etkiledigi
bildirilmigtir34  ilk  klinik  uygulama
deneyiminde teori ve uygulama arasindaki
bosluk 6grencilerde gerceklik sokuna neden
olabilmektedir. Bu durum 6grencilerin
profesyonel gelisimini olumsuz yo6nde
etkileyebilir.3 Konuya iligskin yapilmis 6nceki
calismalar 6grencilerin ilk klinik uygulamada
gerginlik, stres, kafa karisiklig1 ve anksiyete
deneyimlediklerini gostermektedir.5.67.8
Buna karsin destekleyici bir klinik ¢evrenin
ogrencilerin  6grenme slrecine oOnemli
katkilar sundugu agiklanmaktadur. ilk klinik
deneyimde Ogrenciler, meslektaslari,
hastalar, hasta yakinlar ve diger saglik ekibi
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liyeleri ile saygin, gliven verici ve 6gretici bir
iletisim ortamina gereksinim duymaktadir.?

Kalitatif arastirma teknigi olarak
metaforlarin  kullanilmasi, katilhimcilarin
kendi vizyonundan sinirsiz bir diyalog
imkam sunmaktadir.1® Sharoff, metaforlan
“yeni anlamlar yaratir ve insan ruhuna dair
daha derin bir i¢ gorii saglar” seklinde
aciklamistir.1! Metaforlar, bireylerin
herhangi bir durum ve olaya iliskin
algilarinin isimlendirilmesi ve farkindalik
gelistirmeye yarayan bir arag olarak da ifade
edilmektedir.1213 Hemsirelik 6grencilerinin
ilk klinik deneyimlerine iliskin duygu ve
diisiincelerini metaforlarla yaratici bir yolla
tanimlamalari, onlar1 anlamak i¢in egsiz bir
firsat sunmaktadir.1? Son yillarda literatiirde
hemsirelik alaninda deneyimler ve durumlar
hakkinda bireylerin algilarini agiga ¢ikarmak
amaciyla metaforlarin siklikla kullanildigi
goriilmektedir.121415  Ancak  hemsirelik
ogrencilerinin  ilk  klinik  uygulama
deneyimlerinin = metaforlar  araciligiyla
tanimlandig1 ve acgiklandigi herhangi bir
calismaya rastlanmamistir. Bu dogrultuda,
hemsirelik 6grencilerinin ilk klinik uygulama
deneyimlerinin olumlu ve olumsuz yonleri
ile aciga c¢ikarilmasinda bir arastirma
yontemi olarak metaforlarin kullanilmasi
onemli  bulgular  ortaya  c¢ikarabilir.
Hemsirelik  6grencilerinin  ilk  klinik
uygulama deneyimlerine iliskin bu bulgular,
klinik uygulamalarin 6grenci deneyimlerini
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iyilestirmeye odaklanan bir anlayisla
planlanmasinda  egitimcilere  rehberlik
edebilir. Bununla birlikte 6grencilerin klinik
yasantilar1 hakkindaki veriler klinik egitimin
degerlendirilmesi ve kalitesinin
artirllmasina 6nemli katkilar sunabilir. Bu
dogrultuda bu calismanin amaci hemsirelik
ogrencilerinin ilk klinik uygulamaya iliskin
zihinsel imgelerini metaforlar araciligi ile
ortaya ¢cikarmak ve aciklamaktir.

Gerec¢ ve Yontem

Metafor analiz teknigine dayah
betimleyici fenomenolojik tiirdeki bu
arastirmanin evrenini, Tlirkiye'de bir devlet
liniversitenin hemsirelik boéliimiinde
egitimine devam eden, 2021-2022 egitim
o0gretim yilinda ilk kez klinik uygulama
egitimini alan 536 hemsirelik birinci, ikinci
ve Ucilinci smif o6grencisi olusturdu.
Arastirmanin  dahil edilme Kkriterleri;
hemsirelik 6grencisi olarak ilk kez klinik
uygulama egitimi alma ve arastirmaya
katilmay1 kabul etme olarak belirlendi.
Dislanma kriterleri; daha ©Once egitim
amaciyla klinik uygulama deneyiminin
olmasi ve arastirmaya katilmayr kabul
etmemesi olarak belirlendi. Hedef 6rneklem;
%S5 hata, %95 giiven arahiginda, evreni
bilinen 6rnekleme formiiliine gére minimum
225 olarak hesaplandi. Arastirmaya, 252
hemsirelik 6grencisi katildi. Ancak veri
analizi stirecinde agiklanamayan ve iligkisiz
metaforlar  ¢ikarilarak  ¢alisma 240
hemsirelik 6grencisi ile tamamlandi.

Veri Toplama Araclari
Ogrenci Bilgi Formu

Bu form arastirmacilar tarafindan
olusturulmustur. Bu kapsamda form; yas,
cinsiyet, sinif diizeyi, akademik ortalamasi,
meslegi isteyerek se¢me ve meslekten
memnuniyet durumu, klinik uygulama birimi
olmak  lzere Ogrencilerin  bireysel
ozelliklerine iliskin yedi soru icermektedir.

Ilk Klinik Deneyim Ile iliskili Metafor
Algis1 Formu

Formun ilk boélimi, arastirmanin
amact ve kapsamina iliskin bilgiler,
metaforun anlami ve metafor ornekleri
olmak tlizere 6n bilgilendirme icermekteydi.
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Formun ikinci bolimd, ilgili literatiir
dogrultusunda, arastirmanin amacina uygun
olarak, ilk klinik deneyiminizi bir imgeye
benzetecek olsaniz neye benzetirsiniz?
sorusunun altina a¢ik  uclu  olarak
“Hemsirelik 6grencisi olarak ilk klinik

uygulama
deneyimim...........ceeuee... benzer/gibidir.
CUnKi......oovveverveeennn icerigindeydi.1213.15

Verilen yanitlarin ilk bolimii 6grencilerin
klinik uygulama deneyimlerine iliskin
diislince ve algilarini, ikinci boliimii bu duygu
ve diisiincenin nedenlerini a¢iga ¢ikarmayi
amaglamaktaydi.

Verilerin Toplanmasi

Veriler, 2021-2022 egitim Ogretim
yii bahar doneminde planlanan klinik
uygulama egitimi siliresinin ilk yarisi
tamamladiktan sonra Mayis- Haziran 2022
tarihleri arasinda toplandi. Veri toplama
araglar1 ve dijital bilgilendirilmis onam
formu 6rnekleme dahil edilecek 6grencilerin
WhatsApp gruplar lizerinden paylasilarak
veriler online olarak toplandu.

Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen nicel veriler
aritmetik  ortalama, standart sapma,
minimum-maksimum degerler, frekans ve
yuzdelik olarak analiz edildi. Aragstirmadan
elde edilen nitel verilerin analizi igerik
analizi yontemi ile yapildi. icerik analizi: (a)
metaforlarin tanimlanmasi, (b)
aciklanamayan ve iliskisiz metaforlarin
cikarilmasi, (c) metaforlar1 alfabetik olarak
siralama, (d) siiflandirma (e) kategorileri
olusturma (f) gecerlik ve gilivenirlik
asamalarini igerdi.111516 Nitel veri analizinde
ilk asamada, yazarlar (A0, SGG) birbirinden
bagimsiz olarak veri analizini gerceklestirdi,
ikinci asamada ise analizler bir araya
getirilerek ortak bir goriise varildi. Son
asamada gecerlik giivenirlik icin
hemsirelikte klinik egitimde deneyimli ve
hemsirelik alaninda nitel arastirma deneyimi
olan bes uzmanin goriisiine sunularak son
hali verildi. Yapilan analiz sonucunda 117
metafor sekiz kategori altinda toplandu.

Aragtirmanin Etik Boyutu

Calismanin  yiritiilebilmesi  i¢in
kurum izni (tarih: 30/11/2021, sayi: E-
63582098-299-2041) ve bilimsel
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arastirmalar etik kurulundan onay alindi
(tarih:24/02/2022, sayr: 24237859-128).
Calismanin tiim asamalarinda etik ilkelere
uyuldu. Bu dogrultuda arastirmadan elde

edilen veriler arastirmacilar disindaki
kisilerin erisimini engelleyecek sekilde
sifreli ve antiviris programi olan

bilgisayarlara kaydedildi. Bulgularda yer
alan dogrudan alintilarda ilgili 6grenciyi

tanimlamada K1, K2... K240 seklinde
kodlama kullanild.
Bulgular

Hemgirelik Ogrencilerinin Bireysel Ozellikleri

Tablo 1. Ogrencilerin bireysel 6zellikleri (n=240)

[Ik klinik uygulama metaforlari

Bu calismanin 6érneklemini olusturan
Ogrencilerin yas ortalamast 20.24+1.28
yildir. Ogrencilerin %86.3'ti kadin, %44.2’si
ikinci sinifta ve genel akademik ortalamalari
3.11+0.45'dir. Hemsirelik bolimiini
isteyerek secen ve hemsirelik mesleginden
memnun olan 6grencilerin oran1 %50.8’dir.
Calisma kapsamindaki 6grencilerin %64.2’ si
dahili Kkliniklerde, %35.8'i ise cerrahi
kliniklerde ilk klinik uygulamalarini yaptigi
belirlenmistir (Tablo 1).

Yas
Akademik ortalama
Cinsiyet Kadin
Erkek
Sinif diizeyi 1
2
3
Hemsire olmay1 isteme Evet
Hayir
Kararsiz
Hemsirelikten memnuniyet Memnun
Memnun degil
Kararsiz
Klinik uygulama yaptig1 birim  Dahili birim

Cerrahi birim

X =SS Minimum-Maksimum
20.24+1.28 18-25
3.11+0.45 1.20- 4.00
n %
207 86.3
33 13.7
68 28.3
106 442
66 27.5
122 50.8
61 25.4
57 23.8
122 50.8
21 8.8
97 40.4
154 64.2
86 35.8

X= Ortalama, SS= Standart Sapma

[k Klinik Deneyime Yénelik Metaforlar

Bu ¢alismaya katilan 6grencilerin ilk
klinik deneyime iliskin 117 metafor, sekiz
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kategoride toplandi. Metafor kategorileri;
canly, his, yeni deneyim, obje, yer, yiyecek ve
icecek, aktivite, gercek tstii varliklar idi.
(Tablo 2).
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Tablo 2. Ogrencilerin ilk klinik uygulama metaforlar (n=240)
Kategori Metafor n %
Canhi
Insan  Yeni yiiriimeye baslayan cocuk (16), dogum yapan anne
(6),yenidogan bebek (3), 6lii (2)kalabalikta kaybolmus cocuk (1),
misafir cocugu (1),yeni sehri gormeye giden gezgin (1), savasin
ortasinda kalmis ¢ocuk (1), davetsiz misafir (1), doluya tutulmus
insan (1), mutfaga girmemis asc1 (1), otobiis bekleyen yolcu (1),
gbzetmen (1) 78 32.5
Hayvan Sudan ¢cikmis balik (10), kanat ¢irpmay1 yeni 6grenen kus (3),
trkek kedi (2), saskin 6rdek yavrusu (2), tavuk (1), tay (1), far
gormiis tavsan (1), ar1 (1), kelebek (1), heyecanl bir kuzu (1),
karga (1), yalniz birakilmis geng aslan (1)
Bitki Agac (6), fidan (5), cicek (3), karahindiba (1), tohum (1),
acilmayan gl (1)

His
Olumlu Heyecanl (7), muhtesem (4), hayal (4), tesvik edici (3), saskinlik
verici (2), ask (1), eglenceli (1), gurur verici(1) 42 175
Olumsuz Anksiyete (3), kafa karisiklig1 (2), kabus (2), mutsuz (2), yetersiz
(2), hayal kiriklig1 (1), stres (1), panik atak (1), ask acis1 (1),
iziicii (1), zor (1), bosluk hissi (1), yorgun (1)
Yeni deneyim  Okula baslamak(12), tamircide c¢irak olarak ise baslamak(3),
araba slirmeyi 6grenmek (3), yeni bir yere tatile gitmek (2), ilk
kez sahneye cikmak (2), yeni bir yere tasinmak (1), yeni alinan
oyuncakla oynamak (1), yeni bir film izlemek (1), yeni biriyle 33 13.8
tanismak (1), bina insaatina yeni baslamak (1), hasta olarak ilk
kez hastaneye yatmak (1), ilk defa ameliyat olmak (1), bir
¢ocugun ilk kez bayram ziyaretine gitmesi (1), bisiklet siirmeyi
yeni 6grenmek (1), ylizme bilmeden okyanusa atlamak (1), yeni
bir maratona baslamak (1)
Aktivite  Aksiyon filmi izlemek (4), uzun bir yolculuk yapmak (4), yapboz
yapmak (3), kitap okumak (3), yemek yapmak (3), misafirlige
gitmek (3), korku trenine binmek (2), jenga oynamak (2), 31 129
gondola binmek (2), donme dolaba binmek (1), hiz trenine
binmek (1), sessiz sinema oynamak (1), tiiple dalis yapmak (1),
spor antrenmani yapmak(1)
Obje Siirpriz Kutusu (5), kum saati (2), beyaz kagit (2), kumbara (1),
kukla (1), saat (1), hazine sandig1 (1), degerli bir miicevher (1), 19 7.9
balon(1), terazi (1), emniyet kemeri (1), eski bir plak (1),
bumerang (1)
Yer Giines (4), gokyiizii (2), karadelik (1), karadeniz (1), karinca
yuvasli (1), liman (1), giizel manzarali ugurum (1), miize (1), tiinel 17 7.1
(1), huzur evi (1), asansor (1), merdiven (1)lunapark (1)
Yiyecek/icecek Su (8), kafein (3), bayram sekeri (1), domates (1), greyfurt (1), 15 6.3
eksi yiiz sakizi (1)
Gergek tisti Melek (3), mavi peri (1), stiper kahraman (1) 5 2
varhk
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Kategori 1: Canli

Bu ¢alismada 78 (%32,5) 6grencinin
31 metaforu canli kategorisi altinda
toplanmistir. Bu kategoride “insan” (13
metafor), “hayvan” (12 metafor) ve “bitki”
(al1 metafor) alt kategorileri belirlenmistir.
Insan alt Kkategorisinde “yiiriimeyi yeni
o0grenen ¢ocuk” bu calismada en yiiksek
oranda (n=16) tanimlanan metafordu.

K238: “llk klinik deneyim yiiriimeyi yeni
ogrenen ¢ocuga benzer. (iinkii bir sonraki
adimda diigtip diismeyecegini bilmiyorsun.

Ogrenmeye  calistigim  her  hemsirelik
becerisinde diisebilmeyi géze alirrm. Sayisiz
denemenin ardindan ogrenebilmenin
sevincini yasadim”

Insan alt kategorisinde ikinci en yiiksek
oranda (n=6) tanimlanan metafor ise “yeni
dogum yapan anne” idi.

K48: “llk klinik deneyim yeni dogum yapan
anneye benzer. (linkii dogum stireci gibi
stkintili ama sonucunda annenin bebegine
kavusmasi gibi mutlu oldum.”

Hayvan alt kategorisi ise ¢ogunlukla “sudan
cikmis  balik” (n=10) metaforu ile
tanimlanmistir.

K192: “lik klinik deneyim sudan ¢ikmis balija
benzer. Ciinkii farkli bir ortama girince ne
yapacagimi sasirdim ve acaba dogru yerde
miyim diye kendimi sorguladim.”

Bitki alt kategorisinde “aga¢” (n=6) ve “fidan”
(n=6) metaforlar1 en c¢ok tanimlanan
metaforlardir.

K5: “Ilk klinik deneyim agaca benzer. Ciinkii
her yeni uygulama agacin bir dalinda yeni
bilgilerle karsilasmak gibiydi, bilgilerimi
artirdim.”

K64: “Ilk klinik deneyim fidana benzer. Ciinkii
yeserip biiytidii, bana ¢ok sey katti.”

Kategori 2: His

Bu ¢alismada 6grencilerin kullandig:
21 metafor duygu kategorisinde
toplanmustir. His kategorisi olumlu (n=25) ve
olumsuz (n=19) hisler olmak tizere iki alt
kategoriye ayrilmistir. Olumlu hisler alt
kategorisinde en fazla sayida “heyecan”
(n=8) metaforu tanimlanirken “muhtesem”
(n=4) ve “hayal” (n=4) 6grenciler tarafindan
en fazla kullanilan diger metaforlardir.
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K92: “lik klinik uygulamam heyecanli bir
deneyimdi. (iinkii meslegime attigim ilk
adimdi.”

K158: “Ilk klinik uygulamam muhtesem bir
deneyimdi. Ciinkii cok sey 6grendim.”

K25: “flk klinik uygulamam bir hayal gibiydi.
Ciinkii bu meslegi ¢ok isteyerek sectim ve ilk
klinik uygulama benim hayalimin
gerceklesmesiydi.”

Olumsuz hisler alt kategorisinde ise
en fazla “anksiyete” (n=3), “kabus” (n=2),
“kafa karisikligl” (n=2), “mutsuz” (n=2) ve
“yetersiz” (n=2) metaforlari tanimlanmistir.

K9: “llk klinik uygulamam anksiyeteli bir
deneyimdi. Clinkii hissettigim stres ve korku
bir tiirlti gecmek bilmedi.”

K125: “llk klinik deneyimim kabus gibiydi.
Ciinkii, klinik hakkinda ¢cok tecriibesizdim o
ylizden her seyi goziimde ¢ok biiytitiiyorum,
bu da beni karamsarliga stirtikliiyordu”.

Kategori 3: Yeni deneyim

Bu c¢alismada yeni deneyim
kategorisinde 16 metafor belirlenmistir. Bu
kategoride en fazla “okula yeni baslamak”
(n=12) metaforu kullanilmistir. Bununla
birlikte “tamircide ¢irak olarak ise baslamak”
(n=3) ve “araba kullanmay1 6grenmek” (n=3)
ikinci sirada en ¢ok bildirilen metaforlardi.

K116: “llk klinik deneyimim okula yeni
baslamak gibiydi. (iinkii ¢cok merakli, ¢cok
heyecanli, bir yandan da biraz endigeliydim.”

K13: “lik klinik deneyimim araba kullanmay:
6grenmeye  benzer. (iinkii ilk  basta
tecriibesizdim ve deneyimledikce kendini
gelistirdim.”

K3: “Illk klinik deneyimim tamircide cirak
olarak ise baslamak gibidir. Ciinki
deneyimsiz ve merakliydim.”

Kategori 4: Aktivite

Bu calismada 26 6grenci ilk klinik
deneyimlerini eglenceli bir aktiviteye veya
giinlik yasam aktivitelerinden birine 14
farkli metafor ile benzetmistir. Bu kategoride
en sik kullanilan metaforlar “aksiyon filmi
izlemek” (n=4), “yolculuk yapmak” (n=4),
“yapboz yapmak, kitap okumak, yemek
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yapmak, misafirlige gitmek” seklinde
siralandi.

K6: “Ilk klinik deneyimim aksiyon filmi
izlemek gibiydi. Ne olacagina dair bir heyecan
duyarsiniz lirperirsiniz ama bu duyguyu
hissetmeyi seversiniz”

K217: “Ilk klinik deneyimim yolculuk yapmak
gibidir. Ciinkii ¢ciktigim bu yol heyecan verici
olmanin yaninda birazda uzun soluklu,
macerall bir yolcuktu”.

K175: “Ilk klinik deneyimim yapboz yapmak
gibiydi. Parcalar1 yerine koydukca anlam
kazaniyordu.”

K140: “llk klinik deneyimim kitap okumak
gibiydi. Hem eglendim, hem égrendim hem de
cogu seyi kafamda tamamladim.”

Kategori 5: Obje

Bu calismaya katilan 19 6grenci ilk
klinik deneyimini 13 farkli objeye
benzetmistirr, Bu metaforlar arasinda
“stirpriz kutusu” (n=5), “kum saati” (n=2), ve
“beyaz kagit” (n=2) en ¢ok kullanilan
metaforlardir.

K201: Ik klinik deneyimim siirpriz kutusu
gibiydi. Ciinkti, nasil gececegi, beni neyin
bekledigi belirsizdi.”

K147: “llk klinik deneyimim kum saati gibiydi.
Ciinkii bir seyler yapmay! bekledikce kum
saatini izler gibi bitmiyordu. Ancak hastalarin
bakim ve tedavi siireglerine katildikga,
zamanin ne kadar hizl gectigini anlamadim.”

K50: “llk klinik deneyimim beyaz bir kagit
gibiydi. Clinkii deneyimsizdim.”

Kategori 6: Yer

Bu calismada 17 6grencinin 13
metaforu altinc1 kategori olarak belirlenen
yer Kkategorisi altinda toplanmistir. Bu
kapsamda “giines” (n=4)" ve “gokytlizi”
(n=4) en fazla kullanilan yer metaforlaridir.

K107: “llk klinik deneyimim giinese benzer.
Ciinkii her umutsuzluga kapildigimda yeniden
dogup, bana gii¢ verdi.”

K111: “Illk klinik deneyimim gékyiiziine
benzer. Ciinkii gokytizii bazen aydinlik, bazen
ise  kara bulutlarla  kapldir.  Klinik
deneyimimde zorlandigim anlari gékytiziiniin
karanhk oldugu zamanlara, zor gseyleri
basarip tecriibe kazandigim anlart da
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gokyiiziiniin - aydinlik  oldugu zamanlara
benzetirim.”

Kategori 7: Yiyecek ve icecek

Bu calismada 15 6grenci ilk klinik
deneyimini bir yiyecek veya icecege alti
farkli metafor ile benzetmistir. Bu
Ogrencilerin yarisindan fazlasi “su (n=8)" ve
ikinci sirada “kafein (n=3)" metaforunu
kullanmustir.

K187: “lik klinik deneyimim suya benzer.
Clinkii kendimi stirekli ihtiya¢ duyulan birisi
olarak hissettim.”

K128: “lik klinik deneyimim kafein gibidir.
Clinkii aliskanhk hissettim. Tekrar klinikte
olmak istiyorum.”

Kategori 8: Gergek iistii varliklar

Bu c¢alismanin son kategorisini en az
sayidaki (n=5) 6grenci tarafindan kullanilan
gercek  iistli  varliklar  kapsamindaki
metaforlar olusturdu. Ogrencilerin “melek
(n=3)” metaforu ile, mavi peri (n=1) ve siiper
kahraman (n=1) metaforlarin1 kullandigi
gorildi.

K34: “llk klinik deneyimimde melek gibi
hissettim. Ciinkii insanlarin en zor aninda
onlara yardim ettim.”

K199: “llk klinik deneyimimde siiper
kahraman gibi hissettim. (iinkii hayat
kurtarmaya calistyorduk.”

Tartisma

Farkli kiiltiirel 6zelliklere sahip
hemsirelik  6grencilerinin, farkli klinik
uygulama c¢evrelerinde klinik uygulama
deneyimlerinin nitel arastirma tasarimlari
ile incelenmesi oOnerilmektedir.! Nitel bir
arastirma teknigi olarak metaforlar, bir
deneyimi veya algilanan bir kavramin kisisel
ifade ile tanimlamanin bir yoludur.!! Bu
dogrultuda, bu ¢alismada hemsirelik
egitiminin kritik bir déoniim noktasi olan ilk
klinik  uygulama  egitimine  yonelik
Ogrencilerin duygu ve diisiincelerinin
metaforlar ile a¢iga ¢ikarilmasi amaglandi.
Ornekleme dahil edilen 240 6grencinin ilk
klinik deneyimi 117 farkli metafor ile
tanimlamasi olduk¢a dikkat cekicidir. Bu
veriler, ogrencilerin bireysel 0zellikleri,
klinik uygulamaya iliskin farkl beklentilere
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sahip olmalari, 6grenme stilleri ve farkh
O6grenme yasantilarinin olmasi ile
iliskilendirilmistir. Nitekim onceki
calismalarda da  oOgrencilerin  klinik
deneyimlerinin bireysel, klinik ortamdan ve
O0gretim elemanindan kaynaklanan pek cok
faktor ile iliskili oldugu gosterilmistir.1.217.18
Buna ilave olarak elde edilen bu veriler,
ogrencilerin ayni okulda egitim gordiigi ve
ayni hastanede uygulama yaptiklar1 halde
bireysellestirilmis 6grenme yaklasimlarina
gereksinim duyduklarini da géstermektedir.
Diger yandan Ogrencilerin ifade ettikleri
metaforlarin  sekiz ~ kategori  altinda
toplanmasi, klinik uygulamaya iliskin benzer
duygu ve deneyim paylasimi icinde
olduklarini da gosterdi. Bu sekiz kategori ve
alt kategorileri incelendiginde ise hem
pozitif, hem de negatif anlamlara gelen his,
obje, deneyim vb. metaforlar icerdigi
gorilmektedir. Bu metaforlar 6grencilerin
klinik uygulamalarda hem olumlu hem de
olumsuz deneyimler yasadiklarini gosteren
literatiir bulgularini destekler
nitelikteydi.817.19.20

Ogrencilerin metaforlar1 en fazla
canli kategorisi altinda toplanmistir. Bu
kategorinin insan alt kategorisindeki
metaforlar incelendiginde yiirimeyi yeni
O0grenen c¢ocuk, yeni dogum yapan anne,
yenidogan bebek, yeni bir sehri gérmeye
giden gezgin gibi metaforlarinin
deneyimsizlik ile birlikte heyecan ve
0grenme ¢abasinm tarif etmede kullanildigi
goriildi. Bununla birlikte, 6grencilerin
hayvan metaforlarini da (sudan ¢ikmis balik,
kanat c¢irpmayr  6grenen  kus vb.)
deneyimsizlik ve heyecan, ne yapacagini
bilememe ve planlama yapamamay1 tarif
etmede kullandig1 goriildi. Elde edilen bu
veriler, literatiirdeki calisma sonuglarina
paralel olmakla birlikte,67.17 hemsirelik
ogrencilerinin ilk klinik uygulamalarinda
ogrenmeye  istekli  olduklar1  ancak
deneyimsiz hissettikleri ve zaman zaman
caresiz hissettiklerini dustindiirdi. Diger
yandan o0li, kaybolmus cocuk, savasin
ortasinda kalmis c¢ocuk vb. metaforlari
caresizlik ve yalmizlik duygularina yonelik
betimlemeler olarak degerlendirildi.
Arastirmanin bu sonucu 6grencilerin klinik
uygulamada yalniz hissettikleri ve egitimci/
mentor destegi beklediklerini belirten farkl
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calisma bulgularin destekler
nitelikteydi.617.21 Elde edilen bu bulgu
ogrencilerin ilk klinik uygulamada 6gretim
elemanlari/ rehber hemsirelerden
bekledikleri ve ihtiya¢ duyduklar: rehberligi
yeterli diizeyde alamadiklar1 seklinde
yorumlanabilir. Ogretim elemani/ rehber
hemsire basina diisen 6grenci sayisinin fazla
olmasi bu durumun nedeni olabilir.
Mentorluk ve akran egitimi gibi klinik
rehberligi giiclendiren programlar
Ogrencilerin ilk klinik uygulama
anksiyetelerini  kontrol altina almada
Onerilebilir.22.23

Bu arastirmadaki diger canli
metaforlarinin  aga¢, fidan gibi bitki
metaforlari oldugu ve 6grencilerin ilk klinik
uygulamanin mesleki gelisimine olan
katkisini ifade etmede kullandig1 gorildii.
Arastirmanin bu bulgusu, literatiirin de
vurguladigr gibil1? hemsirelik egitimindeki
ilk klinik deneyimin bir fidanin yetismesi gibi
onemli bir baslangi¢c oldugu, 6grencilerin
destek ve bakima gereksinim duyduklar:
anlaminda yorumlandi. Pedagojik bir
atmosfer i¢in  destekleyici  tutumlar,
egitimciler ve klinik liderler arasindaki gii¢lii
baglar, Ogrencinin O0grenme
gereksinimlerine ve 06grenme stillerine
odaklanan bir yaklasim ile klinik egitimde
6grenmenin gerceklesmesi saglanmalidir.24

Bu ¢alismada 6grencilerin ilk klinik
uygulama deneyimlerini olumlu ve olumsuz
hislerle tanimladigi belirlenmistir.
Muhtesem, hayal, ask, gurur verici vb. olumlu
hisler karsisinda anksiyete, kargasa, hayal
kirikligi, panik atak vb. son derece olumsuz
hisler yasayan Ogrencilerin olmas1 ilk
deneyimin 6grenciler i¢cin ne kadar 6nemli
oldugunu vurgulamaktadir. Bu sonug,
literatiirde yapilan farkl calisma
sonuglarinda belirtilen, o6grencilerin ilk
klinik uygulama deneyiminde duygusal
dalgalanma yasadigr bilgisini destekler
nitelikteydi.62526 Benzer sekilde, onceki
calismalar 6grencilerin ilk klinik uygulamada
sinirlilik, gerginlik, kafa karisikligi, anksiyete
gibi olumsuz hisler yasadiklarini
gosterdi.16827 Lopez ve arkadaslarinin?! nitel
calismasinda da ilk klinik deneyimde
ogrencilerin kendilerini kaosun icine atilmis
gibi  hissettigini, stresli ve yetersiz
hissettigini  ifade  etmistir.  Ogrenme
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gerceklestiginde ise Ogrencilerin olumlu
duygular yasadiklari, tatmin ve memnun
olduklari bildirilmistir. Hemsirelik
ogrencilerinin ilk klinik uygulamaya iliskin
olumlu ve olumsuz deneyim algilari, klinik
uygulamadan beklentileri ile yasadiklari
deneyim arasindaki farklilik, gerceklik soku,
bilgi ve beceri diizeyleri gibi pek ¢cok seyden
etkilenmektedir.* Uzun siireli stres deneyimi
bu olumsuz duygularin kaynagi olabilir.2?
Ogrencilere klinik uygulamada giivenli bir
0grenme ortami saglamak icin anksiyetenin
azaltilmasi onemlidir.2 Hemsirelik
alanindaki 6gretim elemanlar1 teorik ve
klinik ortam arasinda koprii kurarak, var
olan bu boslugu kapatmali ve stresi azaltma
miidahalelerinde bulunulmalidir.t

Belirlenen bir diger bir kategori de
yeni deneyim olmustur. ik kez Kklinik
uygulama deneyimleyen O6grenciler klinigi
“yabanci bir ortam” olarak algilamakta,
hemsireligi tamimak, ilk kez hemsirelik
girisimlerini deneyimlemek {izerine duygu
ve disiincelerini ifade ettigi goriilmektedir.
Bu kategoride ilk klinik deneyimin gilinliik
yasamdaki farkli ilk deneyimler ile olan
benzerligi ortaya konulmustur. Okula
basladigim ilk giinkii gibi diyen 6grencilerin
daha ¢ok deneyimsizlik ve merak duygusu
icinde boyle hissettikleri, araba siirmeyi
o6grenmek metaforunu kullanan 6grencilerin
uygulama yaptik¢a kendilerinde hissettikleri
gelisime vurgu yaptigl, yeni bir yere gitmek
ve yeni biriyle tanmismak metaforlarin
kullanma nedenlerinin meslegin rol ve
sorumluluklarini fark etme ve deneyimleme,
klinik ortami kesfetme deneyimleri ile
iliskilendirildigi gorilmektedir. Nitekim,
hemsirelik 6grencileri profesyonel rollerini
klinik uygulamalar araciligiyla benimser ve
bu rolleri yerine getirmeyi 6grenirler.3 Klinik
egitim hemsirelik 6grencilerinin bilgi, tutum
ve psikomotor becerileri kazanmalarinda
hayatidir.! Diger yandan, ilk Kklinik
deneyimde ogrenciler ilk kez 0grenci
hemsire olarak bulunduklar: klinik ortamin
karmasikligi,  hastalarin = durumlarinin
degismesi, hizli miidahale ile kars1 karsiya
kalmaktadir. Bu durum 6&grenciler igin
Ogretici olsa da zaman zaman endise verici
ve korkutucu olabilmektedir.2!

Aktiviteler kategorisine giren
metaforlar incelendiginde ise aksiyon filmi
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izlemek metaforunu kullanan 6grencilerin
klinik uygulamada heyecan ve gerilim
hissettikleri, bununla birlikte, keyif aldiklari,
klinik ortamda hizli miidahale, karmasik
becerileri /uygulamalari
izleme/deneyimleme firsati yakaladiklarina
yonelik ifadelerini icermektedir. Bununla
birlikte yapboz yapmak, jenga oynamak,
gondol/ donme dolap gibi lunapark
araclarina binme deneyimlerine
benzetmeleri de  klinik uygulamada
hissettikleri heyecan, korku ile birlikte
keyifli bir aktivite olarak algiladiklarini
gostermistir. Bunun yani sira, kitap okumak,
uzun bir yolculuk yapmak metaforlarini
O0grenme siireclerine olan katkilari ifade
etmede kullandiklar1 goérilmistir. Egitim
stratejileri 6grencilerin klinik deneyimlerini
iyilestirmeye odaklanmalidir.2 Egitimciler
kisiler arasi iliskiler ve egitim becerilerini
kullanarak o6grencilerin klinik uygulama
ortamina adaptasyonunu saglayarak pozitif
deneyimler edinmelerini saglayabilir.3

Besinci kategori olarak 6grencilerin
klinik ilk uygulama deneyimlerini cesitli obje
metaforlarn ile ifade ettigi goriildi. Siirpriz
kutusuna benzeten Ogrencilerin klinik
uygulama slrecinde karsilasacaklari
durumlarin belirsizligine vurgu yaptiklari ve
bu nedenle heyecanli hissettiklerini ifade
etmislerdir. Yeni bir ortamda olma,
belirsizlik hissi ilk klinik uygulamada en
onemli  stresorler arasindadir.5?  Bu
belirsizlik  hissi nedeniyle hemsirelik
6grencilerinin stres dlzeyinin klinik 6ncesi
donemde klinik deneyim sonrasina gore
daha yiksek oldugu belirtilmektedir.!
Bununla birlikte, 06grencilerin  klinik
uygulamada daha aktif olduklarinda
zamanin nasil gectigini fark etmedikleri,
diger yandan verimli olmayan bir uygulama
sirecinde zamanin gecmedigi algisini
yasadiklar1 ve bu durumu kum saatine
benzettikleri goriilmistiir. Klinik uygulama
strecinin verimli ve Ogretici gegcmesi icin
klinik uygulama egitimi planlamasinin
ayrintili, o6grencilerin bireysel 6grenme
hedeflerine uygun olarak yapilmasi ve
degerlendirilmesi 6nerilmektedir.24

Ogrenciler ilk klinik uygulama
deneyimlerini klinik alan disinda farkli bir
yere benzettikleri, glines ve gokytizliniin en
fazla kullanilan yer metaforlar1 oldugu
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belirlenmistir. Ogrenciler bu metaforlar
klinik uygulamada zaman zaman karamsar
ve  yetersiz  hissettikleri,  uygulama
becerilerini gelistirdikce, basar1 gosterdikce
motive olduklar1 ve giliclenmis hissettikleri
seklinde aciklamistir. Bu  sonuglar
ogrencilerin  ilk  klinik  uygulamada
yasadiklar1 deneyimler ile c¢esitli duygu
gecisleri yasadiklari, diizenli izlem, bireysel
degerlendirme ve goriismeler ile aktif bir
klinik  siire¢  yonetimine  gereksinim
duyduklarin1 gésteren arastirma sonuglari
ile benzerlik gostermektedir.1.17.24

Bu c¢alismada o6grencilerin klinik
uygulama deneyimlerini bir yiyecek veya
icecege benzetmesi son derece ilgingtir. Bu
ogrencilerin cogunlugu klinik deneyimlerini
suya benzetmistir. Bu metaforu
kullanmalarinda su gibi stirekli ihtiyac
duyulan biri olarak hissetmeleri ve klinik
egitimi hemsirelik egitiminin vazgecilmez
bir parcast olarak algilamalarinin etkili
oldugu goriilmektedir. Ogrencilerin bu
algilarinda, hemsirenin  hasta  bakim
stirecinde mesleki rol ve sorumluluklarini
fark etmeleri, klinik uygulama ortaminda
hemsirelerin saglik ekibi tliyeleri arasindaki
pozisyonunu algilamalarti ile iligkilendirildi.

Belirlenen son kategori gercek iistii
varliklardir.  Ogrencilerin melek, siiper
kahraman, mavi peri metaforlarini
kullanmalarinda hemsirelik meslegine dair
yaygin kullanilan benzetmelerin etkisi
oldugu seklinde degerlendirilmistir. Bu
calisma sonucu literatiirde hemsirelik
meslegine iliskin algiy1 degerlendiren
calismalara benzer olup, bu ¢alismalarda da
melek ve kahraman en sik kullanilan
metaforlar olarak Dbelirtilmektedir.10.1214
Melek ve kahraman metaforlar1 hemsireligin
tarihsel siireci ve mevcut rollerinin bir
yansimasl olarak agiklanmaktadir.12

Sonug

Bu ¢alismada hemsirelik
ogrencilerinin ilk klinik deneyimlerinin
metaforlar ile tanimlanmasi, hemsirelik
egitimindeki bu kritik asamaya 6grencilerin
penceresinden bakma ve c¢ok yonli
degerlendirme firsati sunmustur. Elde edilen
veriler Ogrencilerin merak, heyecan ve
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O0grenme istegine, deneyimsizlik, belirsizlik
hissi, anksiyetenin eslik ettigini gosterdi. Bu
sonuglar dogrultusunda 6grencilerin klinige
oryantasyonunun saglanmasi, klinik
uygulama  ortamlarinin  egitim  icin
uygunlugunun degerlendirilmesi, biitiinciil
bir yaklasimla bireysellestirilmis 6grenme
slireclerinin 6grenciye 6zgii planlanmasi ve
izlenmesi, daha iyi Kklinik rehberlik, etkili
iletisim, etkili stresle bas etme yontemleri

kullanilarak ogrencilerin profesyonel
gelisimlerinin desteklenmesi
onerilmektedir.

Calismanin Kisithliklar:

Hemsirelik 6grencilerinin ilk klinik
deneyimine iliskin duygu, diisiince ve
algilarini metaforlarla agiga c¢ikaran bu
calismanin bazi sirhiliklar1 vardir. ilk
olarak, calismanin 6rneklemini bir okuldaki
ogrenciler olusturmaktadir. fkinci siirlik,

metaforlarin yorumlanmasinda
arastirmacilarin  6nceki deneyimleri ve
kiiltiirel ozelliklerinden etkilenmis

olabilecegidir. Bu siirliligi kontrol etmek
amaciyla bulgularin son halinin verilmesinde
uzman goriisi alinmistir.

Yazar katkisi: A.Q.: Fikir/ Kavram, tasarim,
veri isleme, analiz/yorum, literatiir
inceleme, makale yazimi, elestirel inceleme,
S.G.G.: Tasarim, veri isleme, analiz/yorum,
literatiir inceleme, makale yazimi, elestirel
inceleme.

Mali destek: Calisma biitcesi i¢in herhangi
bir kurumdan mali destek alinmamastir.

Cikar ¢catismasi: Yazarlar kendi aralarinda
cikar catismasi olmadigini taahhiit eder.

TesekKiir: Calismanin orneklemini
olusturan 6grencilere tesekkiir ederiz
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Askilanmis anterior U Flep teknigiyle yapilan eksternal
dakriyosistorinostomi sonug¢larinin degerlendirilmesi

Mustafa Vatansever!

1 Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Goz Hastaliklar1 Ana Bilim Dali, Mersin, Tiirkiye

Oz

Amag: Sunulan ¢alismanin amaci askilanmis anterior tabanh U flep teknigi ile opere edilen
hastalardaki cerrahi sonuglar ve komplikasyonlarin degerlendirilmesidir. Yontem: Eyliil 2019-
Ocak 2022 tarihleri arasinda epifora sikayeti ile klinigimize basvuran ve lakrimal irrigasyon testi
ile primer edinilmis nazolakrimal kanal tikaniklig1 tanis1 konulan, anterior askilanmis U flep
teknigi ile eksternal dakriyosistorinostomi yapilan 103 hastanin 121 gozii ¢alismaya dahil edildi.
Anatomik basari lakrimal irrigasyon testinde pasajin agik olmasi, fonksiyonel basari ise epifora
sikayetinin ortadan kalkmasi olarak kabul edildi. Bulgular: Calismaya dahil edilen hastalarin 27’si
(%26) erkek, 76’s1 (%74) kadindi. Hastalarin ortalama yas1 57.05 + 14.73 yil iken ortalama takip
stiresi 13.41+3.7 ay idi. Ortalama cerrahi stiresi ise 22+3.08 dakika idi. Cerrahi sirasinda ve
sonrasinda ciddi bir komplikasyon ile karsilasilmadi. 6. Ay sonuglar1 degerlendirildiginde
hastalarda %96 oraninda anatomik ve fonksiyonel basari saglandi. Sonug¢: Primer edinilmis
nazolakrimal kanal tikanikliginda anterior U flep teknigi fonksiyonel basariy1 diistirmeden,
cerrahi siireyi ve morbiditeyi azaltan etkili bir tedavi ydontemi olarak gériinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Primer edinilmis nazolakrimal kanal tikanikligi, eksternal
dakriyosistorinostomi, anterior U Flep teknigi
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Evaluation of external dacryocystorhinostomy results with the
suspended anterior-based U Flap technique

Abstract

Aim: The aim of the present study was to evaluate the surgical outcomes and complications in
patients operated with the suspended anterior-based U flap technique. Method: Between
September 2019 and January 2022, 121 eyes of 103 patients who presented to our clinic with
epiphora and were diagnosed as primary acquired nasolacrimal duct obstruction by lacrimal
irrigation test and underwent external dacryocystorhinostomy with an anterior suspended U flap
technique were included in the study. Anatomical success was considered as open passage in
lacrimal irrigation test and functional success was considered as disappearance of epiphora
complaint. Results: Of the patients included in the study, 27 (26%) were male and 76(74%) were
female. The mean age of the patients was 57.05+14.73 years and the mean follow-up period was
13.41+3.7 months. The mean duration of surgery was 22 + 3.08 minutes. No serious complications
were encountered during or after surgery. When the six-month results were evaluated, 96%
anatomical and functional successes were achieved. Conclusion: The anterior U flap technique
seems to be an effective treatment method for primary acquired nasolacrimal duct obstruction,
which reduces surgical time and morbidity without decreasing functional success.

Keywords: Primary acquired nasolacrimal duct obstruction, external dacryocystorhinostomy,
anterior U flap technique

Giris icerisinde  gelistirilen  farkli  cerrahi
modifikasyonlar ile glniimiize kadar
ulasmistir.2 Bu cerrahideki temel amag
gozyas1 kesesi ile nazal mukoza arasinda

Gozyasi, lakrimal bosaltici sistem
araciligiyla goz ylizeyini terk etmekte olup

bu sistem alt ve lst kapak medialinde
yerlesim gosteren punktumlar ile baslayip
burun icerisinde inferior = meatusta
sonlanmaktadir. Bu sistem igerisindeki
herhangi bir kisimda tikaniklik olmasi
durumunda gozyasinin uygun sekilde
bosaltimi gerceklesememekte ve epifora
ortaya c¢ikmaktadir.! Lakrimal bosaltici
sistem igerisinde tikanikliklarin en sik
izlendigi kisim ise nazolakrimal kemik kanal
parcasidir. Bu parca herhangi bir nedene
bagli olmaksizin tikanabilecegi gibi bazi
baska patolojilere baghh  olarak da
tikanabilmektedir. Herhangi bir nedene bagh
olmayan tikanikliklar primer edinilmis
nazolakrimal kanal tikanikliklar1 olarak
adlandirilmaktadir. Bu olgulardaki tek tedavi
secenegi cerrahi iken ikincil nedenlerle
ortaya ¢ikan durumlarda alttaki patolojilerin
ayrica degerlendirilmesi ve tedavinin buna
gore planlanmasi1 gerekmektedir. Bu tip
olgularin cerrahisinde 100 yildan fazla bir
sturedir kullanilan klasik yontem eksternal
dakriyosistorinostomidir (DSR). ilk defa Toti
tarafindan tanimlanan bu ydntem zaman
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yeni bir anastomoz olusturarak tikaniklik
gelisen  bolimiin  by-pass  edilmesini
saglamaktir. Cok eski bir yontem olmasina
karsin glinimizde DSR yiiksek basar
oranlar;, daha az cerrahi enstriiman
gerektirmesi ve Ogrenme egrisinin kolay
olmasi nedeniyle oftalmologlar tarafindan
yogun bir sekilde tercih edilmektedir.
Literatiirde kisith da olsa DSR cerrahisinde
kullanilan farkh flep teknikleri
tanimlanmistir.3 Sunulan ¢alismanin amaci
askilanmis anterior tabanli U flep teknigi ile
opere edilen hastalardaki cerrahi sonuclar ve
komplikasyonlarin degerlendirilmesidir.

Gerec¢ ve Yontem

Sunulan ¢alisma o6ncesinde gerekli
etik izinler Mersin Universitesi Klinik
Arastirmalar Etik  Kurul'undan alindi
Calisma  Oncesinde tiim  hastalardan
bilgilendirilmis onam formlar1 cerrahi
hakkinda bilgi verilerek alindi ve calisma
Helsinki  Bildirgesine baglhi  kalinarak
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yuritildia. Eylil 2019-Ocak 2022 tarihleri
arasinda epifora sikayeti ile Kklinigimize
basvuran ve lakrimal irrigasyon testi ile
primer edinilmis nazolakrimal kanal
tikaniklig tanisi konulan, anterior
askilanmis U flep teknigi ile eksternal DSR
yapilan 103 hastanin 121 go6zii ¢alismaya
dahil edildi. 18 yas lizerinde ve en az 6 ay
diizenli takipleri yapilan hastalar ¢alismaya
dahil edilirken, 18 yas alti ve diizenli
takipleri yapilmayan olgular calisma disinda
birakildi. Ayrica sekonder nazolakrimal
kanal tikanikligi olan, punktum stenozu
bulunan, maksillofasiyal travma geciren veya
daha 6nce lakrimal sistem cerrahisi geciren
hastalar ¢calismaya alinmadi. Calismaya dahil
edilen tiim olgularda cerrahi 6ncesinde
maksillofasiyal bilgisayarli tomografi ile
gorlintiileme yapildi. Anatomik basari
lakrimal irrigasyon testinde pasajin acik
olmasi, fonksiyonel basar1 ise epifora
sikayetinin ortadan kalkmasi olarak kabul
edildi.

Cerrahi Teknik

Tim ameliyatlar genel anestezi
altinda bu alanda deneyimli tek cerrah
tarafindan gerceklestirildi. Cerrahi
oncesinde kanama miktarini azaltmak icin
burun icine orta konka hizasina gelecek
sekilde lidokain-epinefrin emdirilmis gazh
bez ile tampon uygulamasi yapildi. Daha
sonra i¢ kantusun 8 mm nazali ve 2 mm
stperiorundan baslanarak asagi dogru
uzanan curvelineer isaretleme yapild.
I[saretleme alaninda cilt kesisi yapilarak
orbikiiler kas kiint diseksiyonla acildi.
Anterior lakrimal kristaya ulasilarak periost
elevatori  yardimiyla periost Kkaldirildi.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

Eksternal DSR Sonuglari

Lakrimal fossaya dogru kiint diseksiyon
yapild1 ve Kese lateralize edilerek hasardan
korundu. Lakrimal kemik kerrison forseps
ile uzaklastirilarak yaklasik 15x15 mm
biiyiikliigiinde bir kemik pencere
olusturuldu (Resim 1). Daha sonra lakrimal
kese lizerinde tabani anteriorda olacak
sekilde U flep olusturuldu (Resim 2). Benzer
teknikle nazal mukozada aym flep
olusturuldu ve silikon stentler ile lakrimal
sistem entiibe edildi. Ardindan nazal ve
lakrimal kese flepleri 2 adet 6/0 vikril ile
stitlire edildi (Resim 3). Ayni1 zamanda flepler
1 adet 6/0 vikril siitiir ile orbikiiler kasa
asildi (Resim 4). Daha sonra cilt 6/0 vikril ile
siitlire edilerek operasyona son verildi
(Resim 5). Cerrahi sonrasinda hastalara 1
hafta silireyle sistemik antibiyotik, anti-
inflamatuar ile birlikte topikal
antibiyotik/steroid kombinasyonu iceren
damla recete edildi. 7. giinde cilt siitiirleri
alind1 ve silikon stentler 3. ayda ¢ikarildi.
Tiim hastalar 6. ay kontroliinde fonksiyonel
ve anatomik basar1 yoniinden
degerlendirildi.

Bulgular

Calismaya dahil edilen hastalarin
27’si (%26) erkek, 76’s1 (%74) kadind.
Hastalarin ortalama yasi 57.05 = 14.73 yil
iken ortalama takip siiresi 13.41 + 3.7 ay idi.
Ortalama cerrahi siiresi ise 22 + 3.08 dakika
idi. Cerrahi sirasinda ve sonrasinda ciddi bir
komplikasyon ile karsilasilmadi. 6. Ay
sonuglar1 degerlendirildiginde hastalarda
%96 oraninda anatomik ve fonksiyonel
basar1 saglandi.
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Resim 2. Anterior tabanli olusturulan nazal mukoza ve lakrimal keseye ait U flepler
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Resim 3. Fleplerin siitlirasyonu

Resim 4. Fleplerin orbikiiler kasa askilanmasi

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2) 235



Eksternal DSR Sonuglari

Resim 5. Operasyon sonunda yara yerinin gériiniimii ve silikon stentlerin pozisyonu

Tartisma

Primer edinilmis nazolakrimal kanal
tikanikligi  tedavisinde farkli  cerrahi
yontemler olmasina karsin, eksternal DSR en
fazla bilgi birikimi ve deneyimin oldugu
tekniktir. Ogrenme egrisinin kolay olmasi
nedeniyle cok fazla tercih edilen bir yontem
olup diger tekniklere gore de maliyeti
diistiktiir. Ayn1 zamanda hem anatomik hem
de fonksiyonel basari oran yiiksektir.

Yapilan calismalarda klasik eksternal
DSR’deki basari oranlarinin %70 ila %96
arasinda oldugu bildirilmis olup Kklasik
vakalarda hem 6n flepler hem de arka flepler
karsilikli  olarak siitiire edilmektedir.4s
Ancak ozellikle arka flebin olusturulmasi ve
slitlirasyonu cerrahi yapilan alaninin dar
olmasi nedeniyle daha fazla manipiilasyon
gerektirmekte ve bu durum hem cerrahi
travmayi arttirmakta hem de cerrahi stireyi
uzatmaktadir. Cerrahi travmanin artmasi ise
beraberinde graniilasyon ve yapisiklik
meydana gelmesini tetiklemekte bu ise en
onemli cerrahi basarisizlik nedenleri olarak
one c¢ikmaktadir. Bu nedenle flep
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sttiirasyonunda farkli cerrahi arayislar
ortaya ¢ikmistir.

Ik olarak Baldeschi ve ark.lari
eksternal DSR’yi 6n ve arka tabanl iki flep
yerine yalnizca 6n tabanh biiyiik tek flep ile
modifiye etmislerdir.6 Ayni1 zamanda stitiire
ettikleri flebi cilt altina asarak anastomoz
alanindaki  yapisikhk ve graniilasyon
gelisimini  azaltmay1  hedeflemislerdir.
Calisma sonucunda tiim hastalarda anatomik
ve fonksiyonel basarinin saglandigini
bildirmislerdir. =~ Tetikoglu ve ark.lan
tarafindan yapilan bir baska ¢alismada ise 6n
tabanl tek flep ile yapilan cerrahideki basari
oranl %96, cerrahi siiresi ise ortalama 34
dakika olarak bildirilmistir.” Benzer sekilde
Kacaniku ve ark.lar ile Khan ve ark.larn
tarafindan yapilan iki farkli ¢alismada da ¢ift
flep siitiirasyonu ile yapilan DSR'nin tek flep
slittirasyonlu modifikasyona tistlin
olmadigin1  belirtmislerdir.8® Tim bu
calismalarin disinda Serin ve ark’lar
tarafindan yapilan bir ¢calismada her iki flep
teknigi kendi icerisinde karsilastirilmis ve
basari oranlari cift flepli teknik i¢in %96.67,
tek flepli teknik icinse %93.75 olarak
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bulunmus ancak aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamli olmadigi bildirilmistir.10
Sunulan  ¢alismada da literatiirdeki
calismalara benzer olarak %96’lik bir basari
elde edilmis olup bu sonug diger calismalari
destekler niteliktedir. Yalnmizca basari
oraninin ylksek olmasi degil ayn1 zamanda
cerrahi siirenin de olduk¢a kisaldigl
gorulmistir.

Eksternal DSR disinda primer
kazanilmis gozyasi kanal tikanikliklarinin
cerrahi tedavisinde alternatif yontemlerde
bulunmaktadir. Bu yontemlerden ilki
transkanalikiiler lazer DSR olup bu cerrahi
ile elde edilen basar1 oranlarinin %34 ila
%97 arasinda oldugu bildirilmistir.11
Ulkemizden yapilan iki farkh calismada
basar1 oranlar1 %53.3 ve %65.3 olarak
bildirilmistir.1213 Bu yéntem ile elde edilen
basari oranlarinin olduk¢a degisken oldugu
ve genel olarak klasik teknigin gerisinde
kaldig1 dikkati ¢ekmektedir. Bunun temel
nedeni ise termal hasarin, postoperatif
déonemde  yapisikhik ve  graniilasyon
olusumunu tetikleyebilmesi ve ayni
zamanda orta kanalikiill diizeyinde darlik
yapabilmesidir. Tim bunlarin yaninda
islemin cerrahi teknik olarak zor olmamasi
bir avantaj olarak gortilebilir ancak maliyetli
bir yontem olmast da oOnemli bir
dezavantajidir. Ozellikle basar1 oranlarinin
¢ok degisken olmasi ve yara iyilesmesi ile
ilgili kisisel faktorlerin ¢ok fazla 6n plana
¢ikmasi nedeniyle bu ydntem ¢ok fazla
taraftar bulamamustir.

Son yillarda eksternal DSR’ye
alternatif olabilecek o6nemli tekniklerden
birisi de endoskopik DSR olup o6zellikle
goriintileme  sistemleri  ve  cerrahi
ekipmanlardaki gelismelere paralel olarak
basar1 oranlarinda ciddi artis oldugu
goriilmiistir.’4 Endoskopik DSR’de cilt
skarinin olmamasi, lakrimal pompaya zarar
verilmemesi ve eksternal DSR ile benzer
basar1 oranlari 6énemli avantajlar1 olarak 6n
plana ¢ikmaktadir. Ancak 6grenme egrisinin
uzun olmasi, burun icerisindeki
manipiilasyonlar icin ciddi deneyim
gerektirmesi ve goriintiilemede kullanilacak
ekipman ihtiyacti endoskopik DSR’nin
dezavantajlaridir.* Bu nedenle eksternal
DSR halen yaygin sekilde tercih edilen bir
yontem olarak 6nemini korumaktadir.
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Eksternal DSR Sonuglari

Sonug¢

Sonu¢ olarak askilanmis anterior
tabanli U flep teknigi ile yapilan eksternal
DSR olgularindaki basari oraninin Kklasik
teknik ile  karsilastirildiginda  benzer
sonuclar verdigi, bununla birlikte cerrahi
sliresinde ciddi kisalma sagladigi
goriilmiistir. Elde edilen sonuclar bu flep
tekniginin  eksternal DSR  planlanan
olgularda gilivenle tercih edilebilecegini
gostermektedir.

Yazar Kkatkisi: MV: Tasarim/Planlama,
Verilerin Toplanmasi, Verilerin
Analizi/Degerlendirilmesi, Makale
Taslaginin Olusturulmasi.

Cikar catismasi: Herhangi bir ¢ikar
catismasi bulunmamaktadir.

Mali destek: Calisma igin herhangi bir mali
destek alinmamuistir.
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Neoadjuvan kemoterapi uygulanan opere lokal ileri evre mide kanseri
hastalarinda niiksii 6ngoren faktorler

Ertugrul Bayram?, "* Oguz Karal

1 Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Onkoloji Bilim Dali, Adana, Tiirkiye

0z

Amag: Neoadjuvan kemoterapi, timor rezeksiyon oranlarini arttirmak, metastazi dnlemek ve
sagkalimi1 uzatmak amaciyla kullanilmaktadir. Cerrahi sonrasi niikste hangi faktorlerin 6nemli
oldugu tam olarak anlasilamamistir. Calismamizda mide kanseri hastalarinda neoadjuvan
kemoterapi tedavi siiresi, timor histopatolojisi ve biyokimyasal degerlerin cerrahi sonrasi niiks
tizerindeki etkisi arastirilmigtir. Yontem: Calismamiza lokal ileri evre mide kanseri tanisi olan,
neoadjuvan kemoterapi sonrasi cerrahi uygulanan 61 hasta dahil edildi. Hastalarin neoadjuvan ile
tedavi siiresi, cerrahide c¢ikarilan patolojik lenf nodu sayisi, preoperatif alblimin seviyesi,
postoperatif karsiyoembriyonik antijen (CEA) degerleri karsilastirilip, niikks durumuna gore
degerlendirildi. Bulgular: Hastalarimizin yas ortalamasi 58.70+10.58'dir. Cerrahi sonrasi niiks
gelisen hastalarda cerrahide c¢ikarilan patolojik lenf nodu sayisinin ve postoperatif CEA degerinin
istatistiksel olarak 6nemli diizeyde daha fazla oldugu (sirasiyla p <0.001, p=0.005), preoperatif
albiimin seviyesinin ytlksekliginin niiksii azalttignt (HR=0.016) bulunmustur. Sonug:
Calismamizda neoadjuvan tedavi alan mide kanseri hastalarinda, preoperatif albiimin seviyesi ve
postoperatif CEA degerinin cerrahi sonrasi niiks gelisimi ile iliskili oldugu gosterilmistir.

Anahtar Kelimeler: Mide kanseri, neoadjuvan tedavi, cerrahi sonrasi niiks
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Kemoterapi tedavisi alan lokal ileri evre mide kanserli hastalarda cerrahi sonrasi niiks

Factors predicting recurrence 1n operated locally advanced gastric
cancer patients treated with neoadjuvant therapy

Abstract

Aim: Neoadjuvant chemotherapy is used to increase tumor resection rates, prevent metastasis
and prolong survival. It is not fully understood which factors are important in recurrence after
surgery. In our study, the effects of neoadjuvant chemotherapy treatment duration, tumor
histopathology, and biochemical values on postoperative recurrence in gastric cancer patients
were investigated. Method: Our study included 61 patients who were diagnosed with locally
advanced gastric cancer and underwent surgery after neoadjuvant chemotherapy. The duration
of treatment with neoadjuvant, the number of pathological lymph nodes removed during surgery,
preoperative albumin level, and postoperative carcinoembryonic antigen (CEA) values were
compared and evaluated according to the recurrence status. Results: The mean age of our
patients was 58.70+10.58 years. In patients who developed recurrence after surgery, the number
of pathological lymph nodes removed during surgery and the postoperative CEA value was found
to be statistically significantly higher (p <0.001, p=0.005, respectively), and high preoperative
albumin levels reduced recurrence (HR=0.016). Conclusion: In our study, it was shown that
preoperative albumin level and postoperative CEA value were associated with the development
of recurrence after surgery in gastric cancer patients receiving neoadjuvant therapy.

Keywords: Gastric cancer, neoadjuvant chemotherapy, postoperative recurrence

Giris

Mide kanseri, yi1lda yaklasik 1 milyon
vaka ile diinyada en sik goriilen besinci
kanser iken, kansere bagh éliimlerde ticiincii
sirada yer almakta ve erkeklerde daha fazla
rastlanmaktadir.%2 Son birka¢ yilda tani,
cerrahi ve tedavideki gelismeler sayesinde
mide kanserine bagl oliimlerde azalma
goriilmektedir. Beslenme aliskanliklari,
sigara kullanimi ve genetik yatkinhk gibi
bircok risk faktéri bulunmasina ragmen
yapilan arastirmalarda mide kanseri
vakalarinin biiyiik ¢ogunlugu Helicobacter
pylori bakterisi ile iliskilendirilmistir.34

Mide  kanserlerinin  %95'inden
fazlasi, oOzellikle anatomik bolgeye ve
histolojik  tipe  gore siniflandirilan
adenokarsinomlardir. Cesitli siniflandirma
yontemleri kullanilabilir, Lauren
siniflamasina gore mide kanserinin iki
histolojik alt tipi intestinal ve diffiiz olarak
adlandirilir ve farkli klinik ve molekiiler
ozellik sergilerler.56

Lokal ileri mide kanserinde kanser,
mide i¢ yiizeyinin Otesine kadar biliyiimiis ve
yakindaki dokulara yayilmis, ancak heniiz
diger organlara veya dokulara metastaz
yapmamistir. Lokal ileri evre mide
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kanserinin tam tanimi, kullanilan evreleme
sistemi tiiriine bagh olarak degisebilir, ancak
genellikle erken evre mide kanserinden daha
ileri  bir hastallk asamasim1 ifade
etmektedir.”8

Mide kanserinde tedavinin temelini
cerrahi olusturur, cerrahi islemin etkinligi,
kanserin yayginligina, biiytikligiine ve diger
faktorlere bagh olarak degisebilir. Erken tani
alan hastalarda basar1 orani ytiksektir ancak
semptomlar ge¢ ortaya c¢iktigi ve hastalarin
yaklasik %65’ine lokal ileri ya da metastatik
evrede tani konuldugu icin rezeksiyon
uygulanan hastalarin c¢ogunlugunda niiks
gelisirr  Bu nedenle, mevcut tedavi
seceneklerini ve cerrahi sonrasi sonugclari
iyilestirmek amaciyla kemoterapi,
radyoterapi veya kemoradyoterapi, hedefe
yonelik tedavi ve immiinoterapi dahil olmak
lizere ¢esitli adjuvan ve neoadjuvan tedavi
yaklasimlar1 gelistirilmistir.3® Neoadjuvan
kemoterapi, tiimor hacminin azalmasi ile
tiimor rezeksiyon oranlarim1 arttirmak,
metastazi 6nlemek ve sagkalimi uzatmak
amaciyla kullanilmaktadir, ayrica bazi
arastirmalar cerrahi islem sonrasi gereksiz
komplikasyonlarin azaltilmasina yardimci
olabilecegini gostermektedir.10.11
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Kanser hastalarinda yapilan bazi
arastirmalarda, alblimin seviyelerinin diisiik
olmasi, kotli prognoz ve tedaviye yanitin
daha diisiik olma olasilig ile
iliskilendirilmistir. Diisiik albiimin
seviyeleri, kanser hastalarinda yorgunluk,
kas  kaybi, kilo kayb1 ve diger
komplikasyonlarin gelismesiyle de baglantil
olabilmektedir.12

Mide kanserinde; yas, cinsiyet, timor tipi ve
lokalizasyonu, histolojik o6zellikleri, lenf
nodu tutulumu olup olmamasi, -cerrahi
oncesi hemoglobin ve alblimin seviyesi,
uygulanan cerrahi, alinan kemoterapi gibi
bircok prognostik faktér bulunmakta ve
arastirlmaya devam etmektedir. Koti
prognoz oOzellikle ge¢c tani ve niks ile
iliskilidir.3.13

Neoadjuvan kemoterapi kullanimi,
Ulusal Kapsamli Kanser Ag1 (NCCN)
tarafindan ileri evre mide Kkanseri
hastalarinda Onerilmis  ve giderek
artmaktadir.’* Bu calismada mide kanseri
hastalarinda neoadjuvan tedavi siiresi,
histopatoloji, albiimin ve postoperatif CEA
degerlerinin cerrahi sonrasi niiks tizerindeki
etkisi arastirilmistir.

Gerec¢ ve Yontem
Hasta Grubu

Calismamiz tek merkezli retrospektif
bir ¢alismadir. Calismaya  Cukurova
Universitesi Balcali Hastanesi  Saglk
Uygulama ve Arastirma Merkezi Onkoloji
polikliniginde  Ocak 2018-Ocak 2023
tarihleri arasinda mide kanseri tanisi olan
tim hastalar taranmis ve 150 hasta tespit
edilmigtir.

Calismamizin Dislanma kriterleri:

- Erken evre (evre 1) mide kanseri olan
hastalar

- Metastatik hastaligi olan ve daha 6nce
cerrahi uygulanmis hastalar

- Karaciger ve bobrek yetmezligi olan
hastalar

- Tedaviye uyum saglayamayacak durumda
olan hastalar (akil saghg sorunlar,
ilaclara kars1 asir1 duyarlilik vb.)

- ECOG performans skoru diisiik olan
hastalar ( ECOG skoru >2)

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

- Cerrahi oOncesi kemoterapi tedavisini
kabul etmeyen hastalar

Toplam 150 hastadan  89'u
calismamizin  dahil olma  kriterlerini
karsilamadig i¢in dislandi. Geriye kalan 61
hasta (cerrahi uygulanmamis ve lokal ileri
evre mide Kkanserli) c¢alismamiza dabhil
edilmistir.

Hasta bilgilerine hastanemiz
otomasyon sistemi ve hasta dosyalarindan
ulasilmistir. Sosyodemografik 6zellikler, yas,
cinsiyet, mide kanseri, tani tarihi, tan1 aninda
evresi, tiimor lokalizasyonlari, tetkik
sonuglary, uygulanan kemoterapiler ve

patolojik olarak yanit durumu
degerlendirilmistir.
Biyokimyasal ve hormonal

tetkiklerden, preoperatif ve postoperatif
CEA, preoperatif ve postoperatif serum
albiimin degerlerine bakilmistir. Neoadjuvan
kemoterapi tedavisinin patolojik yanit
degerlendirilmesi, kemoterapi sonrasi opere
olan hastalarin gastrektomi materyalinin
incelenmesiyle elde edilmistir.

Tedavi protokolii

Neoadjuvan kemoterapi olarak FLOT
veya FOLFOX rejimleri kullanilmistir. FLOT
tedavisinde 2 haftada bir, Oksaliplatin 85
mg/m?2 1. giin 2 saat, Dosetaksel 50 mg/m2 1.
gin 1 saat, Folinik asit (Lokovorin) 200
mg/m2 1. giin 2 saat , Fluorourasil 2600
mg/m2 1. giin 24 saat intravenodz olacak
sekilde verilmistir. FOLFOX tedavisinde 2
haftada bir, Lokovorin 200mg/m2 2 saat, es
zamanli  Oksaliplatin 85 mg/m?, 5-
Fluorourasil (5-FU) ilk 48 saat boyunca
stirekli infiizyon yoluyla 2400 mg/m?2 olacak
sekilde verilmistir.

Takip

Hastalarin neoadjuvan kemoterapi
ve cerrahi tedavi sonrasi muayenesi,
tedaviye patolojik yanit durumlari, cerrahi
yontem tipi ve tarihi, varsa cikarilan lenf
nodu sayisi, timoérin  histopatolojik
ozellikleri, serum albimin ve serum CEA
degerleri, niikks ve metastaz tarihleri
degerlendirilmistir. Gastrektomi
materyalinde tiimér dokusunun patolojik
olarak saptanmamasi tam yanit olarak kabul
edilmis, timor varhigl ise yanitsizlik olarak
degerlendirilmistir. Niiks hastalik ise cerrahi
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sonrast timor dokusunun lokal veya
sistemik olarak tekrar ortaya cikmasi olarak
kabul edilmistir.

Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analiz SPSS 22 programi
ile yapilmistir. Veriler sayi, yiizde, aritmetik
ortalama, standart sapma, medyan olarak
sunulmustur. Normal dagilim i¢in Shapiro
Wilk testi kullanilmistir. Normal dagilima
uymayan veriler icin non-parametrik testler
kullanilmistir. Analizlerde Mann Whitney U
testi, Cox regresyon yasam analizi (Forward
LR modeli) kullanilmistir, p<0.05 degeri
istatistiksel olarak 6nemli kabul edilmistir.

Etik Onay: Calismamiz Cukurova
Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu
tarafindan (karar no:35/4.02.2022
numarasiyla) onaylanmistir ve Helsinki
Deklarasyonu'nun ilkelerine uygun olarak

yalnizca goniilli katilimcilarla
gerceklestirilmistir. Katilimcilar ayrintih
olarak bilgilendirilmis ve yazili onam
formlarini imzalamislardir.

Bulgular

Calismamiza dahil edilen 61 hastanin
yas ortalamast 58.70+10.58'dir (min-
max=29-76). Hastalarin sosyodemografik
ozellikleri ve hastaliklarina iliskin bilgilerin
dagilimi tablo 1’de gosterilmistir.
Calismamizda 25 (%41) hastada tam, 13
(%21.3) hastada parsiyel yanit elde edilmis,
23 (%37.7) hasta tedaviye yanit
vermemistir. Lenf nodu tutulumuna goére 25
(%41) hastada tutulum gozlenirken, 36
(%59) hastada tutulum goriilmemistir.
Hastalarin %80.3’'unda cerrahi sonrasi ntiks
gelismistir.

Tablo 1. Lokal ileri evre mide kanserli hastalarin sosyodemografik 6zellikleri (n=61)

Cinsiyet

Erkek

Kadin

Tiimér Patolojik alt tipi
Adeno CA

Tashytiziik

Miisinoz

Tiimér lokalizasyonu
Kardia

Korpus

Antrum

Diffiiz

Ozefagogastrik junction
Ttimor tipi

Diffiiz

Intestinal
Neoadjuvan Kemoterapi tipi
FOLFOX

FLOT
Patolojik yanit durumu
Tam yanit

Parsiyel yanit

Yanitsiz

Lenf nodu tutulumu
Yok

Var

Niiks durumu

Yok

Var

n %
47 77
14 23
36 59
22 36.1
3 4.9
20 32.8
11 18
19 31.1
5 8.2
6 9.8
8 13.1
53 86.9
1 1.6
60 98.4
25 41
13 21.3
23 37.7
25 41
36 59
49 80.3
12 19.7
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Cerrahi tedavi sonra ortalama niiks
icin gecen stlire ortalama 932 glndir ve
cerrahide cikarilan ortalama patolojik lenf
nodu sayis1 5.21 olarak tespit edilmistir. Yine
niikks gelisen hastalarda cerrahi 6ncesi ve
sonrasi serum albiimin orani ortalama
1.1110.30 iken, cerrahi 6ncesi CEA medyan
degeri 3.40 ng/mL (0.39-74) ve sonras1 CEA
medyan degeri 3 ng/mL (0.08-70) olarak
bulunmustur. Cerrahi sonrasi niiks varligina
gore; neoadjuvan tedavi ile niiks arasi siire,

cerrahi sirasinda cikarilan patolojik lenf
nodu sayisl, preoperatif/postoperatif
albiimin orani, postoperatif CEA degeri
(ng/mL), preoperatif alblimin degerleri
karsilastirildi. Niiks gelisen hastalarda
cerrahide ¢ikarilan patolojik lenf nodu
sayisinin ve postoperatif CEA seviyelerinin
daha fazla oldugu, alblimin diizeylerinin ise
daha diistik oldugu saptanmistir (sirasiyla p
<0.001, p=0.005, p<0.001) (Tablo 2).

Tablo 2. Mide kanserli hastalarda niiks varligina gore karsilastirmalar

NUKS
Yok Var
X+SS Medyan X+SS Medyan p

Neoadjuvan kemoterapi- 3, 50,1533 300 38.8+22.06 3450 0.485
cerrahi arasi siire (giin)
Patolojik Lenfnodu 3.35+6.56 0.00 12.83+5.7 1500  <0.001
sayis1
Preoperatif Alblimin 3.750.35 3.80 3.20£0.38 320  <0.001
degeri (g/dL)
Preoperatif/Postoperatif. 4 4 ¢, 74 1.08 1.11£0.30 1.07 0.462
Albiimin orani
Postoperatif CEA degeri 2.74+2.46 198 18172179  11.00  0.005
(ng/mlL)
X+SS: Ortalama * Standart Sapma

Neoadjuvan tedavi sonrasi opere bagimsiz degiskenleri postoperatif CEA
olan mide kanserli hastalarda niiks gelismesi degeri, operasyon sekli, patolojik lenf nodu
stiresi lizerinde onemli olan faktorleri ve sayisl, preoperatif albiimin diizeyidir.
bunlarin tehlike oranlarim1 (Hazard ratio) Modele dahil edilen degiskenlerden

tespit etmek icin olusturulan Cox regresyon
modelinin 6nemli oldugu bulunmustur
(Overall (score) Omnibus Tests of Model

postoperatif CEA degeri ve preoperatif
albiimin diizeyinin modele o6nemli katki
yaptig1 postoperatif CEA diizeyindeki bir

Coefficients icin, -2 Log Likelihood=53,103, birimlik artisin niiks riskini 1.082 kat
Chi-square= 51,563, p<0.001 ). Modelin (HR=1.082), preoperatif albiimin
bagimli degiskeni neoadjuvan tedavi sonrasi diizeyindeki bir birimlik artisin niiks riskini
opere olan mide kanserli hastalarda ntiks 62.500 (HR=0.016) kat azalttigy
gelismesi (risk kategorisi: ntliks var), bulunmustur (Tablo 3).
Tablo 3. Niiks tahmini icin cox regresyon analizi
B SE p H.R. %95 G.A.
Altsimir ~ Ust simir
Postoperatif CEA 0.079 0.018 <0.001 1.082 1.045 1.120
degeri (ng/mL)
Preoperative Albumin -4.142 0.989 <0.001 0.016 0.002 0.110
(mg/dL)
Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2) 243
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Calismamizda, cerrahi sonrasi niiks
gelisen mide kanserli hastalarda niiks
goriilmeyen gruba gore, cerrahi sirasinda
cikarilan patolojik lenf nodu sayis1 ve
postoperatif CEA degerinin énemli diizeyde
daha fazla oldugu ve preoperatif albiimin
diizeyinin niiks agisindan o6nemli bir
prediktor oldugu bulunmustur.

Mide Kkanserinin epidemiyolojisi
zaman i¢inde 6nemli 6l¢lide azalmistir, tani
ve tedavi seceneklerindeki gelismeler bu
durumda oldukca etkilidir.3 Mide kanserinde
cerrahi tedavi, ana tedaviyi olustursa da cogu
hastada cerrahi sonrasi niiks gelismektedir.
Niiks mide kanserinde ise etkili bir tedavi
mevcut degildir. Bu nedenle, opere mide
kanserli hastalarda niiks riskinin tahmini
icin adjuvan ve neoadjuvan tedavilerin
uygulanmasi sonrasi takip programlarinin
planlanmas1 gerekmektedir. Bu programlar
farkli tedavilerin etkinligini belirlemek ve
prognoz agisindan 6nemlidir.1115

Literatlirde mide kanserli hastalarda
kiiratif cerrahi sonrasi invazyon derinligi ve
nodal tutulum en oOnemli prognostik
faktorler oldugu, lenf nodu metastazi olan
hastalarda  prognozun  koéti  oldugu
bildirilmistir.16 leri evre mide kanserli
hastalarda, kemoterapi sonrasi cerrahi
uygulanan hastalara benzer sekilde; lenf
nodu sayisininl718 ve postoperatif CEA
seviyesinin!® niiks riskini tahmin etmede
onemli oldugu belirlenmisgtir.

Serum alblimin degeri hastalarin
beslenme durumunu ve sistemik
inflamasyonu gdsteren prognostik bir
faktordiir.!2 Neoadjuvan tedavi uygulanan
hastalarda cerrahi sonrasi niikks ve
komplikasyon riskini tahmin etmek icin
albiimin seviyesi gibi ameliyat 0©ncesi
parametrelerin  degerlerinin  kullanimini
arastiran az sayida calisma vardir.2® Yu ve
ark.2l, neoadjuvan kemoterapi aldiktan
sonra kiratif gastrektomi uygulanan
hastalarda disiik preoperatif albiimin
degerinin cerrahi sonrasi komplikasyonlarin
olusmasinda bir risk faktérii (p = 0.033)
oldugunu, Migita ve ark.2?2 ise neoadjuvan
tedavi sonrasl serum albiimin
seviyelerindeki azalma ile sagkalim orani
arasindaki iliskiyi tespit etmislerdir.
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Calismamizda neoadjuvan tedavi ve
cerrahi sonrasi niiks riskini tahmin etmek
icin olusturulan Cox regresyon modelinde
preoperatif albiimin oranindaki artisin ise
nitks riskini yaklasik 62.5 kat azalttigi
bulunmustur. Calismamiz bu hasta
grubunda bu risk degerlendirmesinin
yapildigi nadir g¢alismalardan  biridir.
Albiimin  seviyesinin  mide  kanseri
hastalarinda niiks i¢in bir prognostik belirte¢
olarak onemi, Toiyama ve ark.z3, erken niiks
gelisiminin  yliksek CEA ve  diisiik
albiimin/globulin ile iliskili oldugunu (log-
rank testi; p = 0.0155 ve p <0.0001) tespit
ettigi calisma ile de gosterilmistir.

Calismamizda ikili analizde anlamli
bulunan preoperatif alblimin/postoperatif
albiimin oraninin anlamli bulunmamasinin
nedeni postoperatif donemde cerrahi
komplikasyonlara bagh sistemik veya lokal
enfeksiyonlar, malniitrisyon, cerrahi kagak
(fistiil) gibi albiimin seviyelerinde
degisiklige neden olan karistiric1 faktorlere
bagl olabilir.24

Neoadjuvan kemoterapi uygulanan
hastalarda niiks riskini belirlemek icin, mide
rezeksiyon materyallerinin 0zenle
degerlendirilmesi, hastalarin kan tetkik
sonuglarinin karsilastirilmasi ve yakin takibi
onemlidir. Serum albumin seviyesi, yaygin
olarak kullanilan, basit ve ucuz bir belirtectir,
bu c¢alismada neoadjuvan kemoterapi
tedavisi alan mide kanserli hastalarda serum
albiimin degerinin 6nemli bir risk faktori
oldugu bulunmustur.

Sonug¢

Calismamizda neoadjuvan
kemoterapi tedavisi alan lokal ileri mide
kanserli hastalarda niiksii 6ngormede
postoperatif CEA degeri ve preoperatif
albiimin seviyesinin prediktér oldugu
gosterilmigtir.

Albiimin degeri uygun beslenme ve
hasta yonetimi ile degistirilebilir bir
faktordiir. Cerrahi  Oncesi  albiimin
intravendz veya oral olarak takviye
edilebildigi gibi, cerrahi sonrasi da hastanin
beslenme durumunun degerlendirilmesi
onemlidir. Hasta optimal albiimin
seviyelerine ulasana kadar gerekli oral veya
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intravenoz beslenme tedavileri
uygulanabilir ve cerrahi islem ertelenebilir.
Diger risk faktorlerinin belirlenmesi,
tedaviye yanmit oranlarim1 iyilestirmek,

adjuvan ve neoadjuvan kemoterapi tedavi
seceneklerine uygun hastalar1 belirlemek
icin 6nemlidir ve daha fazla calismaya ihtiyac
vardir.

Calismanin Kisithhiklar:: Calismamiz
retrospektif, tek merkezli bir calismadir, bu
ylzden hasta sayimiz yetersizdir. Hastalarin
tedaviye yanitinin hastaya 6zgii faktorlere
bagh da degisebilecegi unutulmamalidir.

Yazar Katkilarn: Tasarim/Planlama: EB,
OK; Veri Toplanmasi: EB; Analiz/Yorum: EB;
Literatir Tarama: EB, OK; Makalenin Yazimai:
EB, OK.

Cikar Catismasi: Yazarlar ¢ikar catismasi
bildirmemislerdir.

Mali Destek: Bu arastirmada hicbir sahis
veya fon destegi alinmamistir.
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65 yas ve listii Covid-19 hastalarinda mortaliteye etki eden faktorlerin
analizi
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0z

Amag: Yaslh hastalarda Covid-19’a bagli 6liim oranlarinin geng hastalara gore daha yliksek oldugu
bildirilmistir. Bu ¢alisma 65 yas tistii hastalarda Covid-19’un klinik 6zelliklerini tanimlamay1 ve
mortaliteye etki eden faktdrlerin degerlendirilmesini amaglamaktadir. Yontem: Bu calismaya
Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Acil Servisi'ne 11.03.2020 ile 31.05.2021 tarihleri
arasinda basvuran 263 hasta dahil edildi. Covid-19 polimeraz zincir reaksiyon (PZR) testi pozitif
olan hastalarin yas, cinsiyet, basvuru sikayeti, kullandigi ilaclar, komorbid hastaliklari,
laboratuvar elektronik bilgi yonetim sistemi lizerinden retrospektif olarak incelendi. Bu verilere
gore dlen ve sag kalan hastalarin karsilastirmasi yapildi. Bulgular: Calismaya dahil edilen 263
hastada nefes darligi, oksiiriik, balgam, biling degisikligi, genel durum bozuklugu sikayeti
olanlarda 6liim oraninin daha fazla oldugu goriildii. Olen olgularin ortalama parmak ucu
satlirasyon (SpO;)degerlerinin yasayan olgulara gére daha dusiik oldugu tespit edildi (p<0.001).
Olen olgularin dakikada ortalama nabiz sayilarinin ve ortalama solunum sayilarinin yasayan
olgulara gore daha yiliksek oldugu tespit edildi (p<0.001). Sag kalanlarda non steroid anti-
inflamatuar ila¢ ve antiagregan kullanimi daha fazla gériildii (p=0.046, p=0.027). Olen olgularda
antikoagiilan kullaniminin daha fazla oldugu tespit edildi (p=0.021). Inotrop, entiibasyon, non
invazif mekanik entilasyon ve steroidin 6len olgularda daha ¢ok uygulandig1 tespit edildi
(p<0.001). Antiviral, antibiyotik, antikoagiilan, tedavinin sag kalan olgularda daha ¢ok uygulandigi
tespit edildi (p=0.026, p=0.002, p=0.009). Olen olgularda pnémoni, bébrek yetmezligi, sepsis ve
elektrolit bozuklugunun daha fazla oldugu goézlendi (p<0.001, p<0.001, p<0.001, p<0.001). SpO-
icin £%86, nabiz i¢in >99/dk ve solunum sayis1 >26/dk olan olgularda 6liim olabilecegi gozlendi.
SpO: ve solunum sayisinin mortaliteyi ayirici glicli yliksek iken (sirasiyla p<0.001, AUC=0.779;
p<0.001, AUC=0.723) nabiz i¢cin orta derecedeydi (p<0.001, AUC=0.659). Sonug: Yaslh hastalarda
daha yiiksek mortalite oranina sahip olan COVID-19’da 6zellikle vital bulgular, kan gazi bulgulari,
acil serviste uygulanan tedaviler ve ek tanilar1 tanimlamak 6nemlidir. Calismamiz bu agidan yol
gosterici olabilir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, mortalite, acil servis, yasl hasta
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Covid-19 hastalarinda mortaliteye etki eden faktorlerin analizi

Analysis of factors affecting mortality in 65 years and older Covid-19
patients

Abstract

Aim: [t has been reported that mortality rates due to Covid-19 in elderly patients are higher than
in younger patients. This study aimed to describe the clinical features of Covid-19 in patients over
65 years of age and to evaluate the factors affecting mortality. Method: 263 patients who applied
to Mersin University Faculty of Medicine Hospital Emergency Department between 11.03.2020
and 31.05.2021 were included in this study. Age, gender, admission complaint, medications,
comorbid diseases of patients with positive Covid-19 polymerase chain reaction (PCR) test were
analyzed retrospectively through the laboratory electronic information management system.
According to these data, the comparison of deceased and surviving patients was made. Results:
The mortality rate was higher in those with complaints of dyspnea, cough, sputum, altered
consciousness, and general condition disorder in 263 patients included in the study. It was
determined that the mean fingertip saturation (Sp02) values of the deceased cases were lower
than the surviving cases (p<0.001). It was determined that the mean heart rate per minute and
mean respiratory rate of the deceased cases were higher than the surviving cases (p<0.001). Non
steroidal anti-inflammatory drug and antiaggregant use was more common in survivors (p=0.046,
p=0.027). It was determined that the use of anticoagulants was higher in deceased cases
(p=0.021). It was determined that inotrope, intubation, non invasive mechanical ventilation and
steroid were applied more frequently in deceased cases (p<0.001). It was determined that
antiviral, antibiotic, anticoagulant treatment was applied more in survivors (p=0.026, p=0.002,
p=0.009, respectively). Pneumonia, renal failure, sepsis, and electrolyte disturbances were
observed to be more common in patients who died (p<0.001, p<0.001, p<0.001, p<0.001,
respectively). It was observed that death could occur in cases with Sp02 <86%, pulse rate
>99/min, and respiratory rate >26/min. While SpO2 and respiratory rate had a high
discriminatory power for mortality (p<0.001, AUC=0.779; p<0.001, AUC=0.723, respectively),
pulse rate had a moderate discriminatory power for mortality (p<0.001, AUC=0.659).
Conclusion: It is important to define especially vital signs, blood gas findings, treatments applied
in the emergency room and additional diagnoses in Covid-19, which has a higher mortality rate in
elderly patients. Our study can be a guide in this respect.

Keywords: Covid-19, mortality, emergency department, elderly patient

Giris bir calismada genel vaka 6lim orani %?2.3
Covid-19, akcigerlerde  yaygin saptanmasina ragmen; 70-80 yas

inflamasyon degisiklikleri ile karakterize bir grubundaki hastalarin vaka oliim orani %8
hastaliktir. Bununla birlikte, 6zellikle
karmasik durumlar, ¢oklu organ
komplikasyonlari, uzun hastalik seyri ve
yiksek mortalitesi olan durumu ciddi
hastalarda patogenezi, klinik o6zellikleri ve
patolojik degisiklikleri hala
arastirilmaktadir.! Covid-19’a bagh 6lim
oraninin, Ozellikle diyabet, hipertansiyon,
obezite ve Kkardiyovaskiiler hastalik gibi
komorbiditeleri olan hastalarda ve yash
hastalarda daha yliksek oldugu
bildirilmistir.2 Cin’de Covid-19 salgininin
incelendigi 44672 dogrulanmis vaka iceren
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ve 80 yas listii hastalarin vaka 6liim orani ise
%14.8 bildirilmistir.3 Bu, yash yetiskinlerin
Covid-19'a daha duyarli oldugunu ve genel
popiilasyona kiyasla 6nemli Ol¢lide artmis
morbidite ve mortalite riski altinda
oldugunu gostermektedir.# Yash niifus,
yliksek olim oranlarn ile kiiresel salgin
sirasinda en ¢ok etkilenen grup olmustur.2
Covid -19, her yastan insani etkilese de,
multimorbiditeleri olan yash yetiskinlerde
ylksek 6ltim oraniyla daha ¢ok bir geriatrik
saglik felaketi olarak kabul edilmistir.>

Acil servise basvuran ve Covid-19
tespit edilen yash hastalarin 6zelliklerini ve
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sonuglarini agiklayan sinirh bilgi vardir. Bu
calisma, 65 yas ve lstii Covid -19 hastalarinin
Klinik oOzelliklerini tanimlamayi, mortalite
oranini ve mortaliteye etki eden faktorlerin
degerlendirilmesini amaglamaktadir.

Yontem

Calisma Dizayni: Bu c¢alismaya
Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
Acil Servisi'me 11.03.2020 ile 31.05.2021
tarihleri arasinda basvuran hastalar dahil
edildi. Covid-19 polimeraz zincir reaksiyon
(PZR) testi pozitif olan hastalarin yas,
cinsiyet, basvuru sikayeti, kullandig ilaclar,
komorbid hastaliklari, laboratuvar tetkik
sonuglari, acil serviste uygulanan tedaviler,
son tanilari, hastane sonlanma durumunu
iceren veriler calisma formuna kaydedildi.
Tilim veriler hastane elektronik bilgi yonetim
sistemi  lizerinden retrospektif olarak
incelendi. Bu verilere gore 6len ve sag kalan
hastalarin kargilastirmas1 yapildi.  Oliim,
hastane icindeki 6liim olarak tanimlanmistir.

Dahil etme kriterleri: 11.03.2020-
31.05.2021 tarihleri arasinda 65 yas ve tlzeri
acil servise basvuran ve Covid-19 PZR testi
pozitif olan ve verileri tam olan hastalar
calismaya dahil edildi.

Dislama  kriterleri: ~ 11.03.2020-
31.05.2021 tarihleri arasinda acil servise
basvurusu olmayan, acil servis
basvurusunda Covid-19 PZR testi negatif
olan, 65 yasindan kiiciik ve verileri eksik
olan hastalar ¢alisma dis1 birakildi.

Calismamiz, Mersin Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu onay1
(11/08/2021 tarih ve 2021/556 sayili)
alindiktan sonra yapilmistir.

Istatistiksel Analiz

Stirekli  6lciimlere ait normallik
kontrolleri Shapiro Wilk testi ile test edildi.
Siirekli degiskenler icin hayatta olup
olmamasina gore karsilastirmalar Student t
testinden, siddetin derecesi bakimindan
karsilastirmalarinda ise varyans analizinden
yararlanilmistir. Varyanslarin homojenligi
icin Levene testi kullanildi. Homojenlik 6n
sart1 yerine geldiginde grup karsilastirmalari
icin One Way ANOVA, ikili karsilastirmalar
icin ise Bonferroni testi kullanilmistir.
Varyanslarin homojenligi kosulu yerine
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gelmediginde ise grup karsilastirmalarinda
Welch testi ikili karsilastirmalar icin ise
Games Howell testinden yararlanilmistir.
Tanimlayic istatistikler olarak ortalama ve
standart sapma degerleri verilmistir.
Kategorik degiskenler arasindaki farkliliklar
icin ise Pearson Kki-kare testinden
yararlanilmistir. Tamimlayic1 istatistikler
olarak say1 ve ylizde degerleri verilmistir.
Siirekli parametrelere ait kesim noktalari
ROC analizinden yararlanilarak elde
edilmistir. Tanimlayici istatistikler olarak
kesim noktalari, duyarhlik, secicilik, pozitif
ve negatif kestirim degerleri verilmistir.
[statistik anlamlilik olarak p<0.05 alinmustir.
Tek degiskenli lojistik regresyon analizi ile
anlamli bulunan parametreler modele dahil
edilerek Geriye Yonelik Adimsal Yontem
(Backward Wald) kullanilmistir. Modelin
veriye uyumu Hosmer-Lemeshow testi ile
yapimis (x2=2.688; p=0.952) ve uyumun iyi
oldugu tespit edilmistir. Ayrica, modelin
toplam dogru simiflandirma orami %86.5
olarak hesaplandi.

Bulgular

Calismamiza 157’si kadin olmak
lizere 263 hasta dahil edildi. Calismaya dahil
edilen olgularda o6lim oraninin %43.7
oldugu tespit edildi. Olim oranmn
erkeklerde daha fazla oldugu gozlendi
(p=0.222). Nefes darhgi, oksiiriik-balgam,
biling degisikligi, genel durum bozuklugu ve
karin agrisi sikayetlerinin varliginda 6liim
oranlarinin daha yiiksek oldugu tespit edildi
(p degerleri sirasiyla p<0.001, p=0.047,
p=0.023, p<0.001, p=0.026)(Tablo 1).

Kullandiklar1  ilaglar  ydniinden
bakildiginda sag kalan olgularda non steroid
anti-inflamatuar ilag (NSAII) ve antiagregan
kullanominin  (p=0.046, p=0.027), oOlen
olgularda da antikoagiilan kullaniminin daha
fazla (p=0.021) oldugu tespit edildi (Tablo
1).

Olgularin basvuru anindaki vital
bulgular1 yoniinden dagilimina bakildiginda
Olen olgularin ortalama parmak ucu oksijen
satlirasyon (Sp0O:) degerlerinin daha diisiik
(p<0.001), dakikada ortalama nabiz
sayilarinin ve ortalama solunum sayilarinin
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daha yiikksek oldugu tespit edildi
(p<0.001)(Tablo 2)
Tablo 1. Hastalarin temel 6zellikleri
Sagkalim (n=148) Oliim (n=115)  Toplam p
N(%) N(%) n=(263)
Cinsiyet Kadin 82 (55.4) 55 (47.8) 0.222
Erkek 66 (44.6) 60 (52.2)
Yas ortalamasi 75.7 +7.4 76.8+7.1 0.250
Bagsvuru Nefes darligi 83 (56.1) 92 (80) 175(66.5) <0,001
sikayetleri Halsizlik 78 (52.7) 74 (64.3) 152 (57.8) 0.058
Okstiriik- balgam 59 (39.9) 60 (52.2) 119(45.2) 0.047
Ates 51 (34.5) 50 (43.5) 101(38.4) 0.136
Genel durum bozuklugu 49 (33.1) 78 (67.8) 127(48.3) <0.001
istahsizlik,oral alim 27 (18.2) 26 (22.6) 53(20.2) 0.471
Bulanti-kusma 26 (17.6) 11 (9.6) 37 (14.1) 0.094
Karin agrisi 11 (7.4) 1(0.9) 12 (4.6) 0.026
Biling degisikligi 12 (8.1) 21 (18.3) 33 (12.5) 0.023
Travma 10 (6.8) 2(1.7) 12 (4.6) 0.102
Gogilis agrisi 12 (8.1) 9(7.8) 21(8) 1.000
Bayilma 11 (7.4) 4 (3.5) 15 (5.7) 0.270
Ishal 10 (6.8) 10 (8.7) 20 (7.6) 0.723
Kan sekeri yiiksekligi 4(2.7) 5(4.3) 9(3.4) 0.510
Bas donmesi 7 (4.7) 1 (0.9) 8(3) 0.143
Idrarda azalma 3(2) 5 (4.3) 8(3) 0.303
Ekstremite giigsiizliigii 6 (4.1) 1(0.9) 7 (2.7) 0.141
Nobet gecirme 3(2) 3(2.6) 6(2.3) 1.000
Konusma bozuklugu 4 (2.7) 2(1.7) 6(2.3) 0.699
Bas agris1 5(3.4) 1 (0.9) 6 (2.3) 0.236
Kullanilan Antiagregan 91 (61.5) 55 (47.8) 146(55.5) 0.027
ilaglar Antiiilser 60 (40.5) 48 (41.7) 108 (41.2)  0.845
Beta Blokor 58 (39.2) 49 (42.6) 107 (40.7) 0.575
Antidiyabetik 57 (38.5) 43 (37.4) 100 (38) 0.852
Ditiretik 51 (34.5) 35(30.4) 86 (32.7) 0.490
Kalsiyum kanal blokori 37 (25) 30 (26.1) 67 (25.5) 0.841
Anjiotensin res. blokorii 36 (24.3) 22 (19.1) 58 (22.1) 0.314
Antihiperlipidemik 28 (18.9) 18 (39.1) 46 (17.5) 0.597
ACE inhibitorleri 21 (14.2) 20(17.4) 41 (15.6) 0.590
Nitrat 22 (14.9) 11 (9.6) 33 (12.5) 0.272
Antikoagiilan 10 (6.8) 19 (16.5) 29 (11) 0.021
Demans-Parkinson ilag 16 (16.8) 12 (10.4) 28 (10.6) 1.000
Parasetamol 13 (8.8) 12 (10.4) 25(9.5) 0.810
Antidepresan 15 (10.1) 8(7) 23 (8.7) 0.493
NSAIi 16 (10.8) 4 (3.5) 20 (7.6) 0.046
Antiaritmik 8 (5.4) 10 (8.7) 18 (6.8) 0.422
Steroid 8 (5.4) 9(7.8) 17 (6.5) 0.590
Antipsikotik 11 (7.4) 5 (4.3) 16 (6.1) 0.437
Tiroid ilaglar1 7 (4.7) 7 (6.1) 14 (5.3) 0.834
Antiepileptik 5(3.4) 8(7) 13 (4.9) 0.298
Kemoterapi 7 (4.7) 3(2.6) 10 (3.8) 0.521
Benzodiazepin 2(1.4) 5(4.3) 7 (2.7) 0.246
Antineoplastik 4 (2.7) 1 (0.9) 5(1.9) 0.390
Antiviral 1(0.7) 4 (3.5) 5(1.9) 0.171
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Sag kalim (n=148)

Oliim (n=115)

Ort.t ss Ort.t ss p
Vital bulgular ~ Sp02 (%) parmak ucu 90.47 +7.72 77.23 +16.27 <0.001
Sistolik kan basinci 133.70 + 19.66 128.03 £ 26.61 0.057
Nabiz (/dk) 88.84+18.07 100.14+21.17 <0.001
Solunum sayis1 (/dk) 22.8+4.8 27.8+7.0 <0,001
Viicut sicakligi (°C) 36.77+0.62 36.87+0.73 0.266
Laboratuvar Hemoglobin (g/dL) 12.25+2.00 11.83+2.27 0.109
parametreleri yypc (x103/ul) 8.02+7.28 11.19+13.61 0.016
Lenfosit (x103/ul) 1.71+6.14 2.71+12.69 0.400
Platelet (x103/ul) 202.19+84.55 220.68+93.59 0.094
D-dimer (pg/mL) 2.48+4.36 2.69+3.63 0.742
Glukoz (mg/dL) 152.08+67.49 182.62+111.05 0.010
ALT (U/L) 24.03+15.73 49.63£107.93 0.013
AST (U/L) 40.93+£33.56 92.24+223.06 0.016
CRP (mg/L) 84.08+78.48 155.61+100.01 <0.001
Kreatinin (mg/dL) 1.23£1.22 1.59+1.41 0.025
Sodyum (mmol/L) 134.95+5.02 135.58+6.31 0.381
Troponin (ng/L) 0.04+0.14 0.31+1.88 0.133
pH 7.42+0.06 7.38+0.10 <0.001
pCOz (mmHg) 38.85+9.17 38.67+13.17 0.899
pOz (mmHg) 56.34+16.16 49.26+16.21 0.001
SatO2 86.73+11.15 79.61+14.10 <0.001
HCO3 (mmol/L) 24.81+3.68 22.33+4.69 <0.001
BE (mmol/L) 0.90+4.62 -2.45+5.57 <0.001

Tablo 2. Hastalarin vital bulgular ve laboratuvar parametrelerine gore dagilimi

Ort.: Ortalama, ss: Standart Sapma

Olgularin basvuru sirasindaki
laboratuvar parametrelerine goére dagilimina
bakildiginda; 6len olgulardaki WBC, glukoz,
AST, ALT, CRP ve kreatinin degerlerinin
yasayan olgulardan daha yiiksek oldugu
gozlendi (p degerleri sirasiyla (p=0.016,
p=0.010, p=0.013, p=0.016, p<0.001,
p=0.025). Olen olgularin kan gaz
analizindeki pH, pO; SatO; HCOs3; BE
degerlerinin daha diisiik oldugu tespit edildi
(p<0.001, p=0.001, p<0.001, p<0.001,
p<0.001)(Tablo 2).

Acil serviste uygulanan tedaviler
yoniinden dagilima bakildiginda entiibasyon,
non invaziv mekanik ventilasyon (NIMV)
uygulanan, inotrop, antiviral, antibiyotik,
antikoagiilan, steroid verilen olgularda iki
grup karsilastirmasinda ol¢iim degerleri
arasindaki farkliligin istatistiksel anlaml
oldugu  tespit edildi. = Calismamizda
entiibasyon, NIMV, inotrop ve steroidin 6len
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olgularda daha fazla uygulandig tespit edildi

(p degerleri p<0.001). Acil serviste antiviral,
antibiyotik, antikoagiilan tedavinin sag kalan
olgularda daha ¢cok uygulandig1 gozlendi (p
degerleri sirasiyla p=0.026, p=0.002,
p=0.009). Diger tedaviler hastanin takip
sliresinde diyaliz, kan ve kan {rtnleri
replasmani replasmani gibi az sayida
uyguladigimiz tedavileri icermektedir ve
olen olgulara daha fazla uygulandi (p<0.001)
(Tablo 3).

Olgularin son tanilar1 yoniinden
dagilimina bakildiginda siklik sirasina gore
olgularin 208’inde pnodmoni, 102’sinde
elektrolit bozuklugu ve 100’inde sepsis
tespit edildi. Olen olgularda pnémoni,
bobrek  yetmezligi, sepsis, elektrolit
bozuklugu ve akut koroner sendromun daha
fazla oldugu gozlendi (p degerleri sirasiyla
p<0.001, p<0.001, p<0.001, p<0.001,
p=0.001) (Tablo 3).
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Tablo 3. Hastalarin uygulanan tedaviler ve aldiklar1 son tanilara gore dagihimi

Oliim

Sagkalim Toplam p
(n=148) (n=115) (n=263)
N (%) N (%)

Uygulanan  Antiviral ilag 137 (92.6) 114 (99.1) 251 (95.4) 0.026
tedavi Antibiyotik 134 (90.5) 115 (100) 249 (94.7) 0.002
Antikoagiilan 130 (87.8) 112 (97.4) 242 (92) 0.009
Steroid 84 (56.8) 110 (95.7) 194 (73.8) <0.001
NIMV 17 (11.5) 51 (44.3) 68 (26.9) <0.001
Inotrop 2(1.4) 30 (26.1) 32 (12.2) <0.001
Entiibasyon 0 (0) 22 (19.1) 22 (8.4) <0.001
Diger tedavi 61 (41.2) 93 (80.9) 154 (58.6) <0.001
Son tanilar Pnémoni 99 (66.9) 109 (94.8) 208 (79.1) <0.001
Elektrolit bozuklugu 26 (17.6) 76 (66.1) 102 (38.8) <0.001
Sepsis 17 (11.5) 83 (72.2) 100 (38) <0.001
Bobrek yetmezligi 24 (16.2) 64 (55.7) 88 (33.5) <0.001

Akut koroner sendrom 6 (4.1) 20 (17.4) 26 (9.9) <0.001

Kalp yetmezligi 8(5.4) 14 (12.2) 22 (8.4) 0.081

Uriner enfeksiyon 5(3.4) 10 (8.7) 15 (5.7) 0.115

Pulmoner emboli 4(2.7) 4 (3.5) 8(3) 0.732

Astim-Koah 2(1.4) 5(4.3) 7 (2.7) 0.246

Epilepsi 3(2) 3(2.6) 6(2.3) 1.000

Enterit 4 (2.7) 1(0.9) 5(1.9) 0.390

Hemorajik svo 3(2) 1 (0.9) 4 (1.5) 0.634

GIS kanama 1(0.7) 3(2.6) 4 (1.5) 0.322

iskemik svo 1(0.7) 2 (1.7) 3(1.1) 0.583

Hipoglisemi 1(0.7) 2(1.7) 3(1.1) 0.583

Diyabetik ketoasidoz 0(0) 2(1.7) 2(0.8) 0.190

Travmatik 2(1.4) 0(0) 2(0.8) 0.506

Fraktiir 2(1.4) 0(0) 2 (0.8) 0.506

Olgular vital bulgulan agisindan

anlamli oldugu belirlendi (Sekil 1, Tablo 4).

degerlendirildiginde stirekli ol¢ciimlere ait
ROC analizi sonuclarina gore SpO;, nabiz
sayisl ve solunum sayisinin tahmin etme
yeteneginin istatistiksel olarak anlaml
oldugu belirlendi. Buna gore SpO: icin <86,
nabiz i¢in >99 ve solunum sayis1 >26 olan
olgularda 6lim olabilecegi gozlendi. SpO:
icin duyarhlik %63.48, secicilik %80.41
olarak tespit edildi. SpO2'nin 6len ve yasayan
olgular1 ayiric1 giiciintin yiiksek oldugu
gozlendi (p<0.001, AUC=0.779). Nabiz
acisindan hesaplanan kesim degerine gore
duyarlilik %46.96, segicilik %77.03, tespit
edildi (p<0.001, AUC=0.659). Dakikadaki
solunum sayisi acisindan hesaplanan kesim
degerine gore seciciligin %81.76, olduguy,
olen ve yasayan olgular ayirict giiciiniin
yiksek  oldugu  gdézlendi (p<0.001,
AUC=0.723) (Sekil 1, Tablo 4).

Olgular kan gaz1 parametreleri
acisindan  degerlendirildiginde  siirekli
Olctimlere ait ROC analizi sonuglarina gore
pH, p0, SatO,, HCO3 ve BE parametrelerinin
tahmin etme yeteneginin istatistiksel olarak
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Buna gore pH i¢in <7.36, pO2 i¢in <50.4, SatO;
icin <83, HCO03<22.8 ve BE<-2.3 olan
olgularda 6liim olabilecegi gozlendi.

Mortaliteyi tahmin etmede pH’ nin
6len ve yasayan olgulari ayirici giicliniin orta
derecede oldugu ve istatistiksel olarak
anlamli oldugu tespit edildi (p<0.001,
AUC=0.613). pOznin belirlenen kesim
degerine gore Olimi tahmin etmedeki
duyarliik ve seciciliginin diisiik oldugu
pO2’nin o6len ve yasayan olgular1 ayiric
giiclinlin orta derecede oldugu tespit edildi
(p<0.001, AUC=0.635). SatOz'nin Olen ve
yasayan olgular1 ayirict giiciiniin orta
derecede oldugu ve istatistiksel olarak
anlamli oldugu tespit edildi (p<0.001,
AUC=0.683). HCOz icin belirlenen kesim
degerine gore 6len ve yasayan olgulari ayirici
giiciinlin orta derecede oldugu ve
istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edildi (p<0.001, AUC=0.683). BE'nin 6len ve
yasayan olgular1 ayirici giiciiniin orta
derecede oldugu tespit edildi (p<0.001,
AUC=0.691) (Sekil 1, Tablo 4).
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Sekil 1. Hastalarin laboratuvar parametreleri ve vital bulgularinin ROC analizi

Tablo 4. Hastalarin laboratuvar parametreleri ve vital bulgularinin ROC analizi tablosu

Cut- © /%I;CCI) Duyarhlik Secicilik PPV NPV
off "o (% 95 CI) (% 95 CI) (%95C) (%95 Cl)
0.613
35.65 84.46 64.06 62.81
PH <7.36 (0'5(3268'16)73) (2694-45.12) (77.60-89.88) (51.10-75.68) (55.70-69.54)
0.635
57.39 66.22 56.90 66.67
po: =504 (0.574-0693) 47 83 (656) (57.99-73.78) (47.38-66.06) (58.43-74.22)
(<0.001)
0.683
53.04 80.41 67.78 68.79
Sat0: <83 (0623-0.739) 4351 6241) (73.09-8647) (57.10-77.25) (61.31-75.60)
(<0.001)
0.683
56.52 79.05 67.71 70.06
HCOs <228 (0623-0.739) 4095 6574) (71.61-8530) (57.39-76.89) (62.50-76.89)
(<0.001)
0.691
52.17 81.76 68.97 68.75
BE <23 (0.631-0746)  4) 66 _6157) (7458-87.62) (58.14-78.45) (61.34-75.51)
(<0.001)
0.779
63.48 80.41 7157 73.91
Sp0: <86 (0.724-0828) 5399 _7596) (73.09-8647) (61.78-80.06) (66.42-80.51)
(<0.001)
0.659
46.96 77.03 61.36 65.14
Nabiz 99 (0.598-0716) (3759 5649) (69.40-8353) (50.38-71.56) (57.59-72.18)
(<0.001)
Solunum o 6(6)57_33777) 53.91 81.76 69.66 69.54
Sayisi ooy, | (4437-6325) (7458-87.62) (59.01-78.96) (6212-76.28)

Tek degiskenli

lojistik regresyon

analizi ile anlamli bulunan parametreler

modele
Adimsal

dahil
Yontem

edilerek Geriye
(Backward

Yonelik
Wald)
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kullanilmistir
gosterilmigtir.

ve

Modelin

sonuglar
toplam dogru

Tablo 5te

siniflandirma orani %86.5 olarak hesaplandi.
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Lojistik regresyon analizine gore;
NSAIl kullanmayanlarin kullananlara goére
15983 kat (p=0.008), antikoagiilan
kullananlarin, kullanmayanlara gére 30,237
kat daha fazla 6lim riski tasidig1 saptandi
(p<0,001). Son tani olarak pnémoni tanisi
alanlarin, almayanlara gore 8.474 Kkat
(p=0.030), kalp yetmezligi tanisi
almayanlarin, alanlara gore 9.204 kat
(p=0.022), iiriner enfeksiyonu olanlarin,
olmayanlara gore 8.105 kat (p=0.032), sepsis
tanisi alanlarin, almayanlara gore 4.745 kat

Tablo 5. Lojistik regresyon analizi sonuclari

(p=0.002), elektrolit bozuklugu olanlarin
olmayanlara gore 13.964 kat daha fazla 6liim
riski tasidigi tespit edildi (p<0.001). Vital
bulgular yoniinden sPO; parametresindeki 1
birimlik artisin o6lim riskini 0.921 kat
azalttigr (p=0.011) tespit edildi. Hemoglobin
miktarindaki 1 birimlik artisin 6liim riskini
0.679 kat azalttigi (p=0.002), glukoz
miktarindaki 1 birimlik artis 6liim riskini
0.993 kat azalttigr (p=0.036) tespit edildi
(Tablo 5).

B Exp(B) p
Bulanti-Kusma 1.364 3.910 (0.785-19.470) 0.096
Genel Durum Bozuklugu 1.334 3.798 (1.343-10.735) 0.012
NSAIl 2.772 15.983 (2.065-123.728) 0.0108
Antikoagiilan 3.409 30.237 (4.794-190.693) <0.001
Hastanede inotrop 2.771 15.976 (1.006-253.813) 0.050
Hastanede antikoagiilan 2.982 19.722 (1.081-359.677) 0.044
Hastanede steroid uygulanmasi 2.320 10.172 (1.272-81.329) 0.029
Pnémoni 2.137 8.474 (1.236-58.089) 0.030
Kalp yetmezligi 2.220 9.204 (1.372-61.757) 0.022
Uriner enfeksiyon 2.093 8.105 (1.198-54.831) 0.032
Sepsis 1.557 4.745 (1.802-12.490) 0.002
Elektrolit bozuklugu 2.636 13.964 (4.563-42.733) <0.001
Yogun bakim yatisi 1.566 4.786 (1.505-15.216) 0.008
Sp0: (parmak ucu) -0.083 0.921 (0.864-0.982) 0.011
Hemoglobin -0.388 0.679 (0.528-0.872) 0.002
Glukoz -0.007 0.993 (0.987-1.000) 0.036
Kreatinin -0.405 0.667 (0.433-1.027) 0.066
Sat02 0.042 1.043 (0.992-1.097) 0.100

Tartisma

Yash yetiskinlerin Covid-19'a daha
duyarli oldugu ve genel popilasyonla
karsilastirildifinda 6nemli 6lgide artmis
morbidite ve mortalite riski altinda oldugu
diistiniilmektedir.# Bir arastirmada, 80
yasindan biiyiilk Covid-19 olgularinda
%53.7'lik bir O6liim orani gorilmis ve
erkekler icin Olim orant (%61.3)
kadinlardan (%47.5) daha  yiiksek
bulunmustur.¢ Bir baska yayinda 6liim orani
80 yas ustl olgularda %55 ve erkeklerde
daha  yiiksek  bulunmustur.”  Bizim
calismamizda Olim orani literatiirdeki
verilere oranla daha diisiik(%43.7) bulundu.
Yapilan ¢alismalarla  uyumlu olarak
erkeklerde oliim orami daha yiiksek tespit
edildi.
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Covid-19’ da en sik goriilen ilk klinik
semptomlar ates, oksiiriik, nefes darlig1 ve
yorgunluktur.8 Ileri yas olgularda yapilan bir
calismada en sik basvuru sebebi ates (%74),
dispne (%50.3), oksiirik (%43) olarak
siralanmistir. Ayn1 c¢alismada yasayan ve
olen olgularda karsilastirmali bakilan
semptomlarda dispne o6len olgularda, tat
kayb1 ise yasayan olgularda daha fazla
goriilmistir.? 70 yas lstii olgularda yapilan
baska bir calismada COViD-19 baslangicinda
en sik goriilen semptomlar gii¢gsiizliik (%63),
ates (%55), nefes darhgr (%45), kuru
okstrik (%45) ve deliryum (%25) idi. Ayni
calismada istatistiksel olarak anlamh
verilerde; Olen olgularda ates, gugsiizliik,
dispne daha ¢ok gorilmistiir, ilging bir
sekilde bulanti-kusma ve bas agrisi olan az
sayidaki olguda daha az 6liim goériilmiistir.10
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Calismamiza dahil edilen olgularda en sik
gorilen basvuru nedenleri nefes darligl
(%66.5), halsizlik (%57.8), genel durum
bozuklugu (%48.3), oksiirtik-balgam
(%45.2), ates (%38.4), istahsizlik-oral alim
bozuklugu (%20.2) seklinde siralanmistir.
Olen olgularda nefes darhgi, oksiiriik-
balgam, biling degisikligi, genel durum
bozuklugu ve karin agrisi daha sik gorildu.
Genel durum bozuklugu olan hastalarda
olmayanlara gore daha yiliksek 6lim riski
oldugu tespit edildi. Genel durum bozuklugu;
cogunlukla hasta yakinlar1 tarafindan
hastanin mevcut durumuna goére giinliik
aktiviteler yoniinden diiskiinlestigi,
halsizligin  belirgin oldugu, bilincinin
bozulmaya basladigl, cogu zaman oral alim
bozuklugunun da eslik ettigi birkag
semptomu iceren durumlar icin
kullanilmaktadir. Bu tanimlamaya bagh
olarak bu sikayetlerle basvuran hastalarda
bir ¢ok sistemin etkilenebilecegi ve buna
baglh olarak olim riskinin artmasinin
beklenen bir durum oldugunu
disiinmekteyiz.

NSAIl ile Covid-19 iliskisinin
arastirildigl bir meta analizde siddetli Covid-
19'da inflamasyon ve sitokin firtinasinin roli
ile tutarli olarak, NSAIl kullanan COVID-19
hastalarinda daha diisiik bir o6lim riski
oldugu gosterilmistir.!? Bizim ¢alismamizda
bu calismaya uygun olarak NSAII kullanan
hastalarda daha az o6lim orani goéruldu.
Yapilan bir metaanaliz sonucuna gore,
hastaneye yatis oOncesi oral antikoagiilan
kullanimi  oykiisitc  bulunan  Covid-19
hastalarinda yogun bakim ihtiyac1 ve
mortalite riskini acisindan bu ilaglarin
kullaniminin ~ etkisiz  oldugu  ortaya
konulmustur.12 Bizim calismamizda ise 6len
olgularda antikoagulan kullanimin daha fazla
oldugu tespit edildi. Bu bulgunun
antikoagiilan kullanan hastalarin daha yash,
Covid-19 komplikasyonlarina daha duyarh
ve daha fazla komorbiditesi oldugu
gercegiyle aciklanabilecegini
distinmekteyiz.

Bir c¢alismada viicut sicakhig,
dakikadaki solunum sayisi ve kalp hiz1 yogun
bakim yatisi yapilan ya da 6len olgularda
yiksek c¢ikarken, sPO; degeri disiik
cikmistir. Sistolik ve diyastolik kan basing¢lari
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icin olgular arasinda anlamli bir sonucg
bulunamamistir.13 Baska bir ¢alismada ise
hayatta kalanlarin sistolik kan basin¢larinin
daha yiikksek oldugu  bildirilmistir.14
Calismamizda sPO; degerinin 6len olgularda
belirgin olarak daha diistik oldugu, 6liimi
ongorebildigi, sPO, parametresindeki 1
birimlik artisin 6lim riskini 0.921 kat
azalttig1 tespit edildi. Oksijen duzeyindeki
diistiklik hipoksi olarak yorumlanmaktadir.
Hipoksisi olan hastalar altta yatan kronik
obstriktif akciger hastalig1 mevcut olmadigi
durumlarda; Covid-19 akciger tutulumu
veya kalp yetmezliginin dekompanzasyonu
gibi iligkili bir durumu yansitabilmektedir.
Oksijen diizeyindeki diisiiklik ne kadar ¢ok
olursa hastanin solunum sikintisinin, akciger
tutulumunun, klinik durumunun o kadar
ciddi oldugunu gostermektedir. Bu durum
sPO, parametresindeki diistkliigiin 6lim
riskini neden arttirdigini agiklamaktadir.

Covid-19 hastalarinda kan gazi
analizleri lizerinden yapilan bir g¢alismada
daha yiiksek bir arteriyel pH ve arter
kanindaki kismi oksijen basinci sagkalim ile
onemli olgiide iliskili bulunmustur. Ayni
zamanda hayatta kalanlarin ayrica daha
yuksek arteriyel HCOs; degerlerine sahip
olduklart bildirilmistiri4 Calismamizda kan
gaz1 degerlendirmesinde pH, p0; SatO.,
HCO; ve BE parametrelerinin belirlenen
kesim degerlerine gore Olimi  6n
gorebildikleri, pH, pO2 SatO,, HCOs; BE
degerlerinin 6liim gozlenen olgularda daha
diistik oldugu tespit edildi.

Covid-19° da lenfopeni, artmis
notrofil sayisi ile birlikte l6kositoz, artmis
notrofil  lenfosit oram1  (NLO) ve
trombositopeni gibi hematolojik parametre
degisiklikleri en sik goriilen bulgulardir ve
bu bulgular hastalik siddeti ile pozitif
korelasyon gosterir.1517 Geriatrik hasta
popiilasyonunda yapilan bir c¢alismada
notropeni Olenlerde daha fazla
goriilmistir.l0 Yapilan bir metaanalizde
hayatta kalanlara kiyasla olen olgularda
WBC sayisi, total bilirubin, kreatin kinaz,
serum ferritin ve interlokin 6'da (IL-6) daha
onemli artislara ve lenfosit sayisi ve
trombosit sayisinda daha 6nemli diisiislere
sahip oldugu, hemoglobin diizeyinde de iki
grup arasinda farklihik olmadigi
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bildirilmistir.20 Viral enfeksiyonlarin
temizlenmesi icin dogustan gelen konak
savunmasinin ilk habercilerinden olan CRP,
siddetli olgularda inflamatuar sitokinlerin
asir1 Uretimi ile baglantili olabilir ve Covid-
19 ile enfekte olgularda c¢esitli organ
sistemlerinde  islev  bozukluguna yol
acabilir.1819  CRP yilksekligi hastalikla
seyrinde inflamasyona, sekonder
enfeksiyona bagh olarak yiiksek olmasi
beklenen bir durumdur. Danwang ve ark.
yaptiklar1  ¢alismada bu  degerlerin
yuksekliginin hastaligin siddetli oldugu
durumda istatistiksel olarak anlamh
bulundugu g6z oOniinde tutulmalidir.
Calismamizda da benzer sekilde CRP ve WBC
degerlerinin mortalite igin istatistiksel
olarak anlaml oldugu tespit edildi. Platelet
sayisl onceki calismalarin aksine
calismamizda olen olgularda daha ytksek
bulundu ve anlamli bulunmadi.
Calismamizda lenfosit sayisi yasayan ve 6len
olgular arasinda anlamsiz bulundu. Yapilan
bir c¢alismanin aksine, bizim ¢alismamizda
kreatinin degerleri o6len olgularda daha
yuksektir ve istatistiksel olarak anlamlidir.20
Coklu komorbiti olan takiplerinde hastaliga
baghh oral alim bozuklugu, hastaligin ve
hastane yatisinin getirdigi stres, hastalarda
kreatinin yiiksekligine sebep olabilecegini
diistiniiyoruz. Yiiksek serum D-dimer
seviyelerinin, tiiketim koagiilopatisinden
ziyade hiper pihtilasma durumu gosterdigi
varsaylmistir. Hiperfibrinojeneminin fibrin
polimerizasyonuna, trombiis olusumuna ve
nihayetinde komplikasyonlara veya olumsuz
sonuglara yol actigl 6ne siiriilmiistiir.82! Bu
calismalarin aksine calismamizda D-dimer
degeri sagkalim durumu igin istatistiksel
olarak anlamsiz bulundu.

Covid-19 tespit edilen hastalarda
oksijen tedavisi, NIMV, ampirik
antibiyoterapi, duruma gore entiibasyon
Onerilen tedaviler arasindadir.22 Yapilan bir
calismada olgulara verilen spesifik tedaviler
ve semptomatik tedaviler de mortalite
durumlarina gore Kkarsilastinlmistir. Bu
calismada mortalite durumu icin antiviral
tedavi, hidroksiklorokin ve
immiinmodiilator ya da antisitokin tedaviler,
non-invazif ventilasyon ve kan transfiizyonu
tedavileri acisindan anlamli bir sonug
bulunamamistir.  Aksine  kortikosteroid

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

tedavi, 6 litreden ytiiksek oksijen, antibiyotik,
proton pompa inhibitori, profilaktik
antikoagiilan, ve midazolam tedavilerinin
yasayan olgularda 6len olgulara daha ytliksek
miktarda verildigi bildirilmistir. Ayni
calismada steroid kullanimindaki
anlamliligin dikkatli yorumlanmasi
konusuna da deginilmistir.1® Calismamizda
acil serviste uygulanan tedaviler entiibasyon,
NIMV, inotrop ilaglar, antiviral ilaglar,
antibiyotik, antikoagiilan tedavi, steroid
uygulamas1 ve diger tedaviler seklinde
ayirdik, 6len olgularda tiim tedavilerin daha
yuksek oranda oldugu tespit edildi. Ayrica
steroid, inotrop, NIMV ve entiibasyon
uygulanan hastalarin daha ¢ok 6ldiigii tespit
edildi. Bahsi gecen tedaviler basvuru
sirasinda  klinigi koti durumda olan
hastalara uygulanan tedaviler olup o6liim
oranlarinin yiiksek olmasi1 beklenen bir
durumdur.

Yapilan bir ¢alismada ayrica 70 yas
Uistii olgularin mortalite durumlarina gore
hastaneye  yatis esnasinda  gelisen
komplikasyonlara yonelik arastirmasinda
O0len olgularda yatista dispne, kalp
yetmezligi, akut bobrek hasari, inme, ates,
giicstizlik ve palyatif bakim ihtiyacinin
yiksek oldugunu saptanmistir, diyare ise
yasayan olgularda daha ¢ok goriilmiistiir.10
Bizim c¢alismamizda pnémoni, akut koroner
sendrom, bobrek yetmezligi, sepsis ve
elektrolit bozukluklar1 6len olgularda daha
yuksek olarak goriildii ve istatistiksel olarak
anlamliydi. Calismamizda anlamli bulunan
bu son tanilarin hepsinin viicut direncini
azaltan ve immun sistemin baskilanmasina
yol agabilen durumlar oldugu gbéz Oniine
alindiginda  Covid-19  enfeksiyonu ile
yatirilan hastalarda hastaligin klinik seyrini
olumsuz etkileyebilecegi ve mortalite
oranlarini arttirabilecegi soylenebilir.

Calismamiz, 65 yas ve ustli Covid-19
hastalarinin klinik 6zelliklerini tanimlamayz,
mortalite oranini ve mortaliteye etki eden
faktorlerin degerlendirilmesini
amaclamaktaydi. Ozellikle yash hastalarda
daha yiliksek mortalite oranina sahip olan
Covid-19’un  ozellikle vital, kan gaz
bulgulari, acil serviste uygulanan tedaviler
ve ek tanilart tanimlamak o©nemlidir.
Calismamiz bu agidan yol gosterici olabilir.
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Calismamiz yash hastalarda Covid-19’un
semptomlarla, komorbid hastaliklarla ve
daha onceden kullanilan ilaglarla iliskisini
tanimlama ag¢isindan 6nemli olabilir. Yash
hastalar {izerinde yapilan c¢alisma sayisi
sinirhdir ve bu konuda daha c¢ok bilgiye
ihtiyag vardir.

Arastirmanin sinirhiliklari

Calismamizin tek kurumda,
retrospektif olarak gerceklestirilmesi en
biiytik kisithliktir.

Yazar Kkatkisi: Calisma dizaym ve
yazilmasi: AY, CSB,; Veri toplama : 0U, Analiz:
SE; Cizim ve ¢calismanin kontrolii/revizyonu:
SBB, AK.

Cikar catismasi: Yazarlar kendi aralarinda
cikar catismasi olmadigini taahhtit eder.
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Hemsirelik 6grencilerinin pandemi siirecinde Covid-19 korkusu,
oliim kaygisi ve psikolojik saglamlik durumlar1 arasindaki iliski
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0z

Amag: Bu arastirma, Covid-19 pandemi siirecinde hemsirelik boliimii 6grencilerinde Covid-19
korkusu, 6lim kaygis1 ve psikolojik saglamlik durumlar arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla
yapildl. Yontem: 322 hemsirelik 6grencisi ile kesitsel tiirde yapilan arastirmanin verileri Kisisel
Bilgi Formu, Covid-19 Korkusu Olcegi, Oliim Kaygis1 Olgegi ve Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi
kullanilarak mobil internet araciifiyla cevrimici platformda toplandi. Bulgular: Oliim Kaygisi
Olgegi ile Covid-19 Korkusu Olgegi toplam puanlar arasinda orta diizeyde pozitif korelasyon, Kisa
Dayaniklilik Olgegi ile Covid-19 Korkusu Olgegi toplam puanlari arasinda ise zayif ve negatif
korelasyon saptandi (p<0.001). Buna gore olim kaygisi, Covid-19 korkusunu %38.8 oraninda
etkiledi. Psikolojik saglamligin, 6grencilerde Covid-19 korkusunu %10.1 oraninda etkiledigi
belirlendi. Sonug: Sonuc¢ olarak bireylerin psikolojik saglamliklarinin psikolojik danisma,
terapiler, grupla psikolojik danisma ve psiko-sosyal miidahale yoluyla giiclendirilmesi
oOnerilebilir.
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Covid, oliim anksiyetesi ve psikolojik saglamlik

The relationship between the fear of Covid-19, death anxiety and
psychological resilience of nursing students during the pandemic
process

Abstract

Aim: This study was conducted in order to determine the relationship between the fear of COVID-
19, death anxiety and psychological resilience of nursing school students during the COVID-19
pandemic process. Methods: The data of the cross-sectional study, which was conducted with
322 nursing students, were collected on the online platform via the mobile internet using the
Personal Information Form, The Fear of Covid-19 Scale, the Death Anxiety Scale and the Brief
Psychological Resilience Scale. Results: A moderate positive correlation was detected between
the total scores of the Death Anxiety Scale and The Fear of Covid-19 Scale, and a weak negative
correlation was detected between the total scores of the Psychological Resilience Scale and The
Fear of Covid-19 Scale (p<0.001). Accordingly, death anxiety affected the fear of Covid-19 by
38.8%. Resilience affected the participants’ fear of Covid-19 by 10.1%. Conclusion: In conclusion,
strengthening the resilience of individuals through counseling, therapies, group counseling, and

psycho-social intervention could be recommended.

Keywords: Fear of Covid-19, death anxiety, psychological resilience

Giris

2019 yilindan bu yana bireysel ve
toplumsal diizeyde yasamin pek ¢ok farkl
alanini etkileyen Covid-19 pandemisinin
sadece bir saglik sorunu degil, politik,
ekonomik ve psikolojik boyutlarinin da
oldugu vurgulanmaktadir.!-3 Nitekim
pandeminin ilaniyla birlikte evrensel bir
kayginin baslamasi insanlarin bireysel
boyutta  hastalanma, o6liim  korkusu,
caresizlik  duygularmt ve damgalanma
yasamasina, saglik calisanlarinin ise hasta
olma, ailelerini ve arkadaslarini enfekte etme
gibi korkular1 yasamalarina yol agmistir.2-4
Diinyanin her yerinde oldugu gibi iilkemizde
de Covid-19 salgini nedeniyle hayatin durma
noktasina geldigi ve insanlarin O6liim
kaygisini yogun bir sekilde deneyimledigi
diisiiniilmektedir. Insan icin giincelligini
hi¢cbir zaman yitirmeyen 6liim korkusunun
insan yasamina etkisi kacinmilmazdir. Bu
korku 6liimden ziyade insanlarda maddi ve
manevi kaybin neden oldugu belirsizlik
duygusundan kaynaklanan bir korkudur.5
Ancak oOlglisiiz ve asir1 patolojik sekilde
ortaya c¢ikan oOlim diisiincesi insan
psikolojisinde olumsuz etkiler
yaratabilmektedir. Oliim kaygis1 karsisinda
sergilenen tutum ve davranislardaki denge
ve uyum bozulduk¢a bireyin kaygi diizeyi
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artmakta ve cevreye uyum saglama yetenegi
giiclesmektedir.6

Yapilan c¢alismalarda  genclerin
pandemi ile iliskili psikolojik sorunlar
yasamasl, oOzellikle 6grencilerin Covid-19
pandemisinden psikolojik olarak etkilenen
gruplar arasinda o6nemli bir yer tutmasi
dikkat cekmektedir.#78 Gelecegin saghk
profesyonelleri olan bazi  hemsirelik
ogrencileri de Covid-19 pandemi déneminin
baslangicinda saglk kurumlarinda
uygulamali  derslerini  yiiriittiklerinden
dolayi1 bu stirecten 6nemli 6l¢tlide etkilenerek
korku ve o6lim kaygisi yasamislardir.
Literatlrde yer alan ¢calismalar da hemsirelik
Ogrencilerinin pandemi doneminde maruz
kaldiklar1 stres, belirsizlik ve hastalik riski
gibi  faktorlerin  psikolojik  saglamlik
diizeylerini etkileyebilecegini
gostermektedir.”9.10 Psikolojik saglamlik, bir
bireyin stresle basa ¢ikma, adaptasyon ve
kriz donemlerinde duygusal dayaniklilik
gosterme yetenegini ifade eder. Yapilan
arastirmalar, daha ylksek psikolojik
saglamlik diizeyine sahip olan hemsirelik
Ogrencilerinin kaygi ve o6lim korkusunu
daha etkili bir sekilde yonetebildiklerini
gostermektedir. Pandemi ve dogal afetler
gibi olagan dis1 durumlarda, en ¢ok etkilenen
gruplardan biri olan hemsirelik
Ogrencilerine verilen psikososyal destek bu
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durumun fiziksel, ruhsal, sosyal ve spiritiiel
boyuttaki olumsuz etkilerini azaltabilir.
Boylece hemsirelik 6grencilerinin saglk
hizmetlerindeki rolii ve katkisi daha etkili bir
sekilde siirdiirtlebilir. 7.9.10

Gerec¢ ve Yontem

Calismanin Amacit ve Tiirti: Kesitsel
tipte yapilan bu calismanin amacy;
hemsirelik 6grencilerinin pandemi
slirecinde deneyimledigi Covid-19 korkusu,
o6lim kaygis1 ile psikolojik saglamlik
durumlari arasindaki iliskiyi ve 6grencilerin
pandemi ve dogal afet gibi durumlarla basa
cikabilmelerini saglayacak, destek
sistemlerini gliclendirebilecek girisimleri
belirleyebilmektir.

Calismanin Yapilacagi Yer ve Zaman: Calisma,
Dogu Akdeniz Bolgesi'ndeki bir
tiniversitenin saghk bilimleri fakiiltesinde
Kasim-Aralhlk 2021 tarihleri arasinda
yurutildi.

Calismanin Evreni ve Orneklemi: Evreni,
calismanin yapildig1 Universitenin saghk
bilimleri fakiiltesi hemsirelik boélimiinde
O0grenim goren lisans 6grencileri; 6rneklemi
ise bu oOgrenciler arasindan g¢alismaya
katilmay1 kabul eden 6grenciler olusturdu.
Arastirmanin yapildigi tarihlerde
Universitenin saglk bilimleri fakiiltesinde
egitim alan 6g8renci sayis1 470 idi. Calismada
orneklem secimine gidilmeyerek calismaya
katilmay1 kabul eden goniillii 322 6grenci
dahil edildi. Evrenin tamamina ulasmanin
hedeflendigi calismada, evrenin %68.5'ine
ulasildi.

Verilerin Toplanmasi: Calismanin yapildigi
tarihlerde Covid-19' un hizh yayilimi
nedeniyle geleneksel yiiz yiize anketlerin
uygulanmasi miimkiin olmadigindan, veriler
Kasim-Aralik 2021 tarihleri arasinda mobil
internet aracihigiyla c¢evrimici anketler
uygulanarak topland. Oncelikle
arastirmacilar ~ tarafindan ogrencilere
cevrimici toplanti diizenlenip arastirmanin
amaci ve yontemi hakkinda bilgi verilerek
calismaya katilmay1 kabul eden 6grenciler
belirlendi. Ardindan arastirmacilar
tarafindan  Google-Forms aracihigr ile
hazirlanan anket formu gonilli olan
Ogrencilere mail yolu ile goénderilerek
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sorulart cevaplamalar1 istendi. 2 hafta
stiresince araliklarla anket formunu
doldurmalar1 hususunda hatirlatma yapildi.

Veri Toplama Araglart: Verilerin
toplanmasinda, “Kisisel Bilgi Formu”, “Covid-
19 Korkusu Olgegi”, “Oliim Kaygis1 Olgegi” ve
“Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi” kullanildi.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan
ilgili literatiir incelenerek olusturulan®15 bu
form oOgrencilerin sosyodemografik ve
tanimlayici 6zellikleri ile Covid-19’a yonelik
deneyimledikleri durumlar1 (yas, sinif,
cinsiyet, ekonomik durum, evde yasayan
birey sayisi, ikamet edilen yer, Kkronik
hastalik  varligi, sigara-alkol kullanim
durumu, Covid-19  pandemisi  risk
faktorlerini azaltmak icin uygulanan 14 kural
hakkinda bilgi varligi, 14 kurali uygulama
durumu, ginlik pandemi haberlerine
aywrilan  siire,  pandemi  hakkindaki
diisiincesi, pandemi nedeniyle uyku ve
beslenme diizenindeki degisiklik yasama
durumu) sorgulayan 17 sorudan
olusmaktadir.

Covid-19 Korkusu Olcegi: 2020 yilinda
Ahorsu ve arkadaslari!é tarafindan Covid-19
kaynakli korku diizeyinin Ol¢iilmesi igin
gelistirilen O6lgegin Tiirkce’ye uyarlanmasi
Ladikli ve  arkadaslaril” tarafindan
yapilmistir. Olgege ait 6geler olusturulurken
korku tlzerine yapilan mevcut olgekler
kapsamli bir sekilde gozden gecirilmis,
uzmanlar tarafindan degerlendirilmis ve
katilimcr goriismeleri temel alinmistir. Tek
faktorlit yapida ve begli likert tipinde
(1=Kesinlikle katilmiyorum; 5=Kesinlikle
katiliyorum) olan o6lgek yedi maddeden
olusmakta ve ters yonli  madde
bulunmamaktadir. Olgegin i¢ tutarhihgi 0.82
ve test tekrar test glivenirligi 0.72 olarak
bulunmustur. Olgekten alinan yiiksek puan,
Covid-19 korkusunun yiiksek oldugunu
gostermektedir. Bu calismada Cronbach
Alpha degeri 0.61’ dir.

Oliim Kaygist Olgegi (OKO): 2016 yilinda
Sarikaya ve Baloglu!8 tarafindan
gelistirilmistir. 20 maddeden olusan 6lgekte,
6limin belirsizligini “1, 2, 5, 6, 7, 9, 10, 11,
17, 20” numarali maddeler, 6liimi diistinme
ve taniklhig1 “4, 8,12, 13, 14, 16, 19” numarall
maddeler ve aci ¢ekmeyi ise “3, 15 ve 18”
numarali maddeler ifade etmektedir. 0-12
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puan aralifn ¢ok diisiik seviyede o6lim
kaygisini, 13-29 puan araligi diisiik seviyede
o6lim kaygisini, 30-47 puan araligl orta
seviyede o6lim kaygisini, 48-64 puan araligi
ylksek seviyede 6liim kaygisini, 65-80 puan
araliglt ise cok yiiksek seviyede o6liim
kaygisim gostermektedir. Maddeleri 5’li
likert formda hazirlanan o6lgekte her bir
maddeye verilen cevaplarin puanlanmasi
“hicbir zaman=0 puan”, “nadiren=1 puan”,
“ara sira=2 puan”, “sik=3 puan” ve “her
zaman=4 puan” seklindedir. Olgegin
givenirligini ortaya koymak icin ise
Cronbach Alpha i¢ tutarlik katsayis1 .95, iki
hafta stireli test —tekrar test glivenirligi ise
.82 bulunmustur.

Kisa Psikolojik Saglamhik Olgegi (KPSO):
2008 yilinda Smith ve arkadaslar!?
tarafindan bireylerin psikolojik saglamlik
diizeylerini 6lgmek icin gelistirilen 6lcegin
Tirkge'ye uyarlanmasi 2015 yilinda Dogan?20
tarafindan yapilmistir. 5°li likert tipinde olan
6lcek, 6 maddelik, 6z bildirim tarzi bir 6lgme
aracidir. "Hi¢ uygun degil" (1), "Uygun Degil"
(2), "Biraz Uygun" (3), "Uygun" (4),
"Tamamen Uygun" (5) seklinde bir
cevaplama anahtarina sahiptir. Olgegin 2, 4,
ve 6. maddeleri tersten kodlanmaktadir.
Tersten kodlanan maddeler c¢evrildikten
sonra alinan yiiksek puanlar psikolojik
saglamhigin yliksek diizeyde oldugunu
gostermektedir.

Verilerin Analizi: Calismadan elde edilen
verilerin degerlendirilmesinde SPSS 25
istatistik paket programi (demo versiyon)
kullanild. Degiskenler normallik,
varyanslarin homojenligi 6n sartlarinin
kontroli yapildiktan sonra (Shapiro Wilk
Testi)  degerlendirildi. = Normallik ve
varyanslarin homojenligi 6n sartlarini
saglayan verilerin analizi parametrik,
saglamayan veriler de ise nonparametrik
testler kullamilarak yapildi. Olgeklerin
birbirleri arasindaki iliskiyi belirlemek igin,
Korelasyon ve Basit Lineer Regresyon testi
uygulandi. Testlerin anlamhilik diizeyi i¢in
p<0.05 kabul edildi.

Calismanin Etik Yonii: Calismaya baslamadan
Oonce arastirmanin yapildigl tniversitenin
girisimsel olmayan klinik arastirmalar etik
kurulundan 31.08.2021 Tarih ve 08 nolu
karar ile etik kurul onayi, saglik bilimleri
fakiiltesinden de kurum izni alind.
Calismanin goniilliliik esasina dayandigi ve
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verilerin sadece bu calismada kullanilacagi
konusunda  bilgilendirmeler  yapilarak
katilimcilarin goniillii onami alindi.

Bulgular

Sosyo-demografik o6zelliklerin yer
aldig1 Tablo 1’de katilhmcilarin %31.1’inin 3.
Simif, %75.8’inin kadin, %76.4’tintin
ekonomik durumunun orta oldugu ve
%76.4’linlin sehirde ikamet ettigi tespit
edildi. %94.7’sinin kronik hastaliginin
olmadigl, %89.1'inin sigara ve %97.5’inin
alkol kullanmadig1 ayrica %93.2’sinin Saghk
Bakanligi tarafindan Covid-19 bulasma
riskine karsi belirlenen 14 kurali bildigi
ancak %>56.2’sinin bu kurallart bazen
uyguladigr saptandi. Katilmcilarin yas
ortalamasinin 20.93+1.96 (18-29) tespit
edilirken ayni ortamda beraber yasanan
birey sayisinin 5.04+1.61 (1-13) oldugu
saptandi.

Katilimcilarin  Covid-19 haberlerini
takip etme nedenleri ve pandeminin
bireylerin yasamina etkisinin yer aldigi
Tablo 2’de katilimcilarin % 51.9’ unun Covid-
19 bulasma korkusu yasadigi, %68.6’sinin
ekonomik durumunun etkilendigi, %77’sinin
akademik gecikme yasadigl, %84.5’inin
ginlik yasamin etkiledigi ve %52.8’inin
Covid-19 haberlerini hayatim1 kaybetme
korkusu nedeniyle takip ettigi saptandi.
Ayrica katilimclarin %60.9° unun uyku
diizeninde ve % 55.3° Unln ise yeme
diizeninde pandemiye bagh olarak bir
degisiklik olmadig tespit edildi.

Olgeklerin toplam ve alt boyut puan
ortalamalari arasindaki korelasyon
analizinin sunuldugu Tablo 3’te Covid-19
Korkusu Olgegi ile Olim Kaygis1 Olgegi
toplam puan ortalamalar1 arasinda pozitif
yonde orta siddette iliski saptandi (p<0.001).
Buna gore katilimcilarin Covid-19 korkusu
arttikca o6lim kaygis1 artmaktadir. Ayrica
Covid-19 Korkusu Olgegi ile Psikolojik
Saglamlik Olgegi toplam puan ortalamalar
arasinda negatif yonde zayif iliski saptandi
(p<0.001). Katihmcilarin Covid-19 korkusu
azaldik¢ca psikolojik saglamlik durumlarn
artmaktadir. Olim Kaygis1 Olgegi alt
boyutlarinin kendi aralarinda ¢ok giicli
korelasyona sahip oldugu tespit edildi
(p<0.001).
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Tablo 1: Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi (N:322)

n %

Simif 72 22.4
1. 59 18.3
2. 100 31.1
3. 91 28.3
4.
Cinsiyet 244 75.8
Kadin 78 24.2
Erkek
Ekonomik Durum 36 11.2
lyi 246 76.4
Orta 40 12.4
Kot
ikamet Edilen Yer 27 8.4
Koy 43 13.4
ilce 252 78.3
Sehir
Kronik Hastalik 17 5.3
Evet 305 94.7
Hayir
Sigara 35 10.9
Evet 287 89.1
Hayir
Alkol 8 2.5
Evet 314 97.5
Hayir
14 Kural? Hakkindaki Bilgi Durumu 300 93.2
Evet 22 6.8
Hayir
14 Kurali2 Uygulama Durumu 16 5
Uygulamiyor 183 56.8
Bazen uyguluyor 123 38.2
Uygulamaya ¢ok dikkat ediyor 72 22.4

Min Max X +SS
Yas 18 29 20.93£1.96
Beraber yasanan birey sayisi 1 13 5.04+1.61

X: Ortalama, SS: Standart sapma
a14 kural: Covid-19 riskine kars: T.C. Saghk Bakanlig1 tarafindan belirlenen kurallar
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Tablo 2: Covid-19 haberlerini takip etme nedenleri ve pandeminin bireyin yasamina etkisi

N %

Bulasma Kokusu

Evet 167 51.9

Hayir 155 48.1
Ekonomik Etki

Evet 221 68.6

Hayir 101 314
Akademik Gecikme

Evet 248 77.0

Hayir 74 23.0
Giinliik Yasami Etkilemesi

Evet 272 84.5

Hayir 50 15.5
Hayatini Kaybetme Korkusu

Evet 170 52.8

Hayir 152 47.2
Sosyal Destege Etkisi

Evet 220 68.3

Hayir 102 31.7
Pandemi Nedeniyle Uyku Diizenindeki Degisiklik

Artti 56 17.4

Azaldi 70 21.7

Degismedi 196 60.9
Pandemi Nedeniyle Yeme Diizenindeki Degisiklik

Artt1 94 29.2

Azaldi 50 155

Degismedi 178 55.3

Tablo 3. Olceklerin toplam ve alt boyut puan ortalamalar1 arasindaki korelasyonu

Degiskenler X SS 1 2 3 4 5 6
1. Covid-19 Kokusu 16.86 7.27 1
2. Olim Belirsizlik  14.48 10.17 .587** 1
Olimii Diigiinme x o
3. ve Tamklik Etme 9.77 805 .618 .850 1
4. Ac Cekme 519 3.42 .560** .884** .806** 1
5. Oliim Kaygis 31.10 21.75 .623** .973** .940** 919** 1
Psikolojik - - - - -
6 Saglamlik 1761 414 31gs  33gm 3360 3210 35aer L
**p<0.001, X: Ortalama, SS: Standart sapma
Tablo 4’te Oliim kaygisi ve psikolojik Covid-19 korkusunu %38.8 oraninda
saglamlik ile Covid-19 korkusu arasindaki etkilemektedir. Katilimcilarin  Covid-19

iliskiyi aciklamaya yonelik basit dogrusal
regresyon analizi gosterildi. Katilimcilarin
Covid-19 korkusu ile 6liim kaygisi arasinda
anlaml bir iliski oldugu belirlendi (R=0.623,
R2 =0.388 p<0.01). Buna gore dliim kaygisi
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korkusu ile psikolojik saglamliklar1 arasinda
negatif yonde anlamli bir iliski oldugu
belirlendi (R=0.318, R2 =0.101, p<0.01).
Psikolojik saglamlik katilimcilarin Covid-19
korkusunu %10.1 oraninda etkilemektedir.
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Tablo 4. Oliim Kaygisi ve Psikolojik Saglamlik Durumlarinin Covid-19 Korkusu Uzerine Etkisine

Iliskin Basit Dogrusal Regresyon Analizi

Degiskenler B Standart B t p
sapma
Sabit Deger 10.389 0.554 18.739 p<0.001
Oliim Kaygisi 0.208 0.015 0.623 14.257 p<0.001
Sabit Deger 26.694 1.682 15.871 p<0.001
Psikolojik Saglamlik -0.558 0.093 -0.318 -6.000 p<0.001
Tartisma Ogrencilerine saglanacak olan psikolojik

2019’dan giiniimiize kadar biitiin
diinyada biiyiik etki yaratan Covid-19, basta
saglik sistemi olmak iizere ekonomik, politik,
sosyal sorunlarin yani sira egitim sisteminde
de pek c¢ok olumsuz durumlara yol
acmistir.2t22 Bu durum slresiz olarak
kapanmaya maruz Kkalan iniversitelerin
cevrimici egitime gecmesini zorunlu kilmis
ve uygulamali egitim alanlarini da olumsuz
etkilemistir. Uygulamanin 6nemli oldugu
alanlardan biri olan hemsirelik egitimi de
olumsuz etkilenmis, uzaktan egitim ve
cevrimici 6grenmeye ani gecis nedeniyle
0grenci hemsirelerde zihinsel ve psikolojik
sorunlarin meydana geldigi bildirilmistir.23
Ayrica, o0Ogrenci hemsirelerin pandemi
sirasinda duygusal ve sosyal yalmzlik,
duygusal tiikkenme, yorgunluk, depresyon ve
travma sonrasi stres bozuklugu gibi diger
psikolojik sorunlardan da muzdarip oldugu
vurgulanmaktadir.2¢+ Bu slireg 0grencilerin
klinik uygulamada yetersiz bilgi ve
becerilerle mezun olacaklar1 konusunda
mezuniyet 6ncesi yliksek kaygilara da neden
olmustur.21.24

Saglik profesyonellerinin Covid-19
hastalig1 bulasma riski yiiksek olan grupta
oldugu bilinmektedir.  Kisisel koruyucu
donanimlarin, saglk c¢alisanlarini viris
bulasmasindan korusa da onlari pandeminin
psikolojik etkilerinden koruyamadigi
gorulmektedir.2> Covid-19'un hemsirelik
Ogrencileri Uzerindeki etkisine iliskin
arastirmalarda  6grencilerin  ekonomik
belirsizlik, ailelerinin saghgi i¢in yasadiklari
korku, enfeksiyon korkusu konularinda ciddi
kaygi ve korku yasadiklari da
gozlemlenmistir.2é Ciddi psikolojik sorunlara
yol acan pandeminin olumsuz etkilerini
azaltmak icin gelecegin saghk
profesyonelleri olacak hemsirelik
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destek ve giiclii aile destegi ile birlikte klinik
uygulamalarda daha iyi kisisel koruyucu

ekipmanlarin saglanmasi, 6n saflardaki
saghk hizmetlerinin dayanikliligini
artiracaktir.22.25

Covid-19 sadece insanlarin

saghgini ve esenligini etkilemekle kalmaz,
ayni zamanda stres, kaygi ve korkuya da
neden olur. Korku, potansiyel bir tehditle
basa ¢cikmak icin enerjiyi harekete geciren
uyarlanabilir bir duygudur.2” Calismamizda
ogrencilerin Covid-19 haberlerini takip etme
nedenleri arasinda %51.9 oraninda bulasma
korkusu ve %52.8 oraninda hayatini
kaybetme korkusunun yer aldig
bildirilmistir. Kaplan Serin ve Dogan’nin?0
hemsirelik 68rencileri ile yaptig1 ¢alismada
da benzer sekilde 6grencilerin %45.1'inin
Covid-19'dan korktugu ve %44.2'sinin
Covid-19 nedeniyle hayatim1 kaybetmekten
korktugu, %91.6'sinin ise yakinlarini
kaybetmekten korktugu bildirilmistir. Boran
ve arkadaslarinin?> hekim ve hemsirelerden
olusan 418 katilimc ile yaptig1 calismada
hemsirelerin Covid-19 bulasma korkusu
%95.7 bulunmus ve neredeyse tamaminin

(%99.3) Covid-19'u ailelerine
bulastirmaktan korktugu raporlanmistir.
Ayrica calismamizda hemsirelik

ogrencilerinin 16.86+7.27 Covid-19 Korkusu
Olgegi puan ortalamasi ile korkularinin orta
diizeyde oldugu belirlenmistir. Benzer
sekilde Erkan ve arkadaslari?é da hemsirelik
Ogrencileri ile yaptigi calismada 6l¢cek puan
ortalamasinin 17.11£5.85 oldugunu, Muyor-

Rodriguez ve arkadaslari’* da kolej
Ogrencileri ile yaptig1 calismada 18.5+5.88
oldugunu bildirerek 6g8rencilerin orta

diizeyde Covid-19 korkusu yasadiklarini
belirtmislerdir. Bu dogrultuda literatiirde
yer alan arastirmalarinl52227 Covid-19
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korkusu puan ortalamalari sonucumuzu
desteklemektedir.

Covid-19 salgininda Dbireylerde
korku, kaygi, stres, uyku veya yeme
aliskanliklarinda  degisiklik, yorgunluk,
hafiza veya konsantrasyon sorunlari,
sinirlilik, kronik  saglik  sorunlarinin
kotiilesmesi, umutsuzluk, sigara ve alkol
tiikketimi gibi sorunlar yasanabilmektedir.10
Calismamizda pandeminin 6grencilerin
yasamina etkisine bakildiginda ise %68.6's1
ekonomik agidan etkilendigini, %77’si
akademik gecikme yasadigini, %84.5’i
glinlik yasamini etkiledigini bildirmistir.
Ancak %60.9'u pandemi nedeniyle uyku
diizeninde bir degisiklik olmadigini, %55.3’i
de yeme diizeninde bir degisiklik
yasamadigini ifade edilmistir. Mulyadi’ nin
yaptifi meta analizde de hemsirelik
Ogrencilerinin korku, anksiyete, stres, uyku
sorunlarin1 deneyimledigi bildirilmistir.13
Benzer sekilde Kaplan Serin ve Dogan’in10
calismasinda da Ogrencilerin %77.3'linlin
ekonomik acidan etkilendigi, %80.5'inin
akademik gecikme yasadigi, %87.8'inin
pandeminin giinliik yasamlarin etkiledigi ve
%?73.5'inin de pandeminin sosyal destege
olan etkilerinden endise duydugu
saptanmistir.10

Calismamizda 31.10£21.75 puan
ortalamasi ile 6grencilerin 6liim kaygisinin
orta diizeyde oldugu belirlendi. Benzer
sekilde Cheng ve arkadaslarinin® yaptigi
calismada da 6liim kaygisinin orta seviyede
oldugu bildirilmistir. Miranda-Chavez'in!!
tip 6grencilerinde pandemi sirasindaki 6lim
korkusunu inceledigi c¢alismada da
ogrencilerin  %93.66'sinin  orta diizeyde
6lim korkusuna sahip oldugu saptanmistir.
Arastirmamizdan farkl olarak Mohammedi
ve arkadaslarinin!z calismasinda ise oliim
kaygisinin  yiiksek  seviyede  oldugu
bildirilmistir.

Calismamizda Covid-19 Korkusu
Olcegi ve Olim Kaygisi Olgegi arasinda
pozitif yonlii ve orta siddette iliski belirlendi.
Buna gore katihmcilarin Covid-19 korkusu
arttikca 6lim kaygisi da artmakta ve 6lim
kaygis1 Covid-19 korkusunu %38.8 oraninda
etkilemektedir. Giindogan?2 yaptigl
calismada Covid-19 korkusu ile yasam
doyumu arasinda negatif bir iliski bulmustur.
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Covid-19 hastalarinin  bakimiyla
ilgili kosullarin karmasik ve stresli olmasi,
daha o6nce hi¢ pandemi Krizi yasamamis ve
bununla basa ¢ikmada yeterli diizeyde
mesleki bilgi, deneyim, beceri ve psikolojik
kapasiteye sahip olmayan hemsirelik
Ogrencilerinde 6lim kaygisimi artirabilecegi
dislinilmiistiir. Bakim verenlerin 6lim
kaygisi, hastalara kaliteli bakim saglama
konusundaki dayanikliliklarini da giigli bir
sekilde etkilemistir. Diinyada Covid-19
krizinin devam etmesi ve her yil farkl viriis
tirlerinin artmasi ile pandemi riskinin
giincelligini korumasi gz 6niine alindiginda,
hemsirelik 68rencilerinin fiziksel, zihinsel ve
ruhsal sagliklarin1 korumak ve iyilestirmek,
ahlaki cesaretlerini ve dayanikliliklarini
artirmak ve 6lim kaygilarini azaltmak igin
acil 6nlemlere ihtiyag vardir.12

Saglik  personelinin  Covid-19
pandemisine uyum saglamasinda ve onunla
etkin bir sekilde bas etmede 6nemli rol
oynadigi bilinen psikolojik dayaniklilik, stres
ve depresyona karsi koruyucu bir kalkan
gorevi gormektedir.28 Calismamizda
psikolojik saglamlilik 6lgegi puan ortalamasi
14.4+2.85 (orta) olarak bulunmustur.
Dayaniklilik, yasami tehdit eden durumlara
basarili  bir sekilde uyum saglama
yetenegidir.l2  Calismamizda  psikolojik
saglamlilik ile 6liim kaygis1 arasinda negatif
iliski bulunmus, benzer sekilde Glindogan ve
arkadaslarinin?? 6grenciler lzerine yaptigi
calismada da psikolojik saglamligin Covid-19
korkusunu olumsuz etkiledigi yani psikolojik
saglamhigi  ylksek  bireylerin,  6lim
korkusundan daha az etkilendigi One
stirilmustir. Mohammadi ve
arkadaslarinin’?2  yaptigt ¢alismada da
dayaniklilik ile 6liim kaygis1 arasinda negatif
bir iliski  belirlenmistir.  Cheng ve
arkadaslar1® hemsirelik 68rencilerinin ruhsal
sagliklarim1 ve dayamklilik da dahil olmak
lizere psikolojik kapasitelerini
iyilestirmenin, Covid-19 salgini sirasinda
oliim kaygilarini azalttigini bildirmektedir.

Calismamizda psikolojik saglamhilik
Olcegi ve Covid-19 korkusu toplam puan
ortalamalar1 arasinda negatif yonde zayif
iliski saptandi. Katihmcilarin Covid-19
korkusu azaldik¢a psikolojik saglamlik
durumlar1 artmaktadir. Ayrica psikolojik
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saglamlilk Covid-19 Kkorkusunu %10.1
oraninda etkilemektedir. Yapilan
calismalarda Covid-19 korkusu veya iliskili
stresin  psikolojik dayanikliligi  negatif
etkiledigi belirlenmis olup ¢alismamizin
sonucunu desteklemektedir.222427.29 Ayrica
literatiirde psikolojik dayanikliligin
bireylerin yasadigi olumsuz psikolojik
durumlara karsi koruyucu bir role sahip
oldugu ve bireyin dayanikliligini arttirdigi
vurgulanmaktadir.?!

Sonug

Sonu¢ olarak, Covid-19 pandemi
stirecinde hemsirelik 6grencilerinin Covid-
19 korkusu, olim kaygisi ve psikolojik
saglamlik durumlar arasindaki iliski tespit
edilmis olup, psikolojik saglamligin Covid-19
korkusu iizerinde negatif, 6lim kaygisinin
ise pozitif etkisi oldugu bulunmustur. Bireyin
cesitli stresorlerle etkin bir sekilde basa
c¢ikmast  ve bunlar1  yOnetmesi icin
dayanikliligin Onemi vurgulanmistir.
Bulgular g6z oOnline alindiginda, 6grenci
hemsirelerde dayanikliligi artirma ihtiyaci
aciktir. Ogrencilere saglanacak terapiler,
psikolojik danisma, grup psikolojik danisma
ve psiko-sosyal miidahale faaliyetleri yoluyla
bireylerin  psikolojik  dayanikliliklarinin
giiclendirilmesinin Covid-19° un neden
oldugu korku, kaygi ve stresin olumsuz
psikolojik etkilerinin ortadan
kaldirilmasinda 6nemli bir rol oynayacagi
soylenebilir. Covid-19 korkusunu daha az
yasayan bireylerin psikolojik
dayanikliliklarinin daha yiiksek olacagi ve
daha az olim kaygist  yasayacagl
disiiniildigiinde  yapilacak  psikolojik
miidahale ¢alismalarinin ve mevcut sosyal
mesafe ve karantina onlemleri nedeniyle
cevrimici atolye c¢alismalar1 ve web
seminerleri  gibi  yenilikci  yontemler
gereklidir.

Yazar Kkatkisi: Fikir ve kavram EKS, AO.
Tasarim EYK, EKS. Denetleme ve
danmismanlhik EYK, EKS. Veri toplama ve
isleme AO. Analiz ve yorum EYK, EKS, AOQ.
Kaynak taramasi AO. Makalenin yazimi ve
elestirel degerlendirme EYK, AO, EKS.
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Cikar catismasi: Bu calismada herhangi bir
cikar catismasi bulunmamaktadir.

Mali destek: Calismanin yapilmasi ve
makalenin yazimi siiresince mali ve maddi
destek saglayan kisi ve kurum yoktur.
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Covid-19 tanili cocuk olgularin degerlendirilmesi: Tek merkez
deneyimi

Edanur Yesilt
1 Mersin U. Tip Fakiiltesi, Cocuk Saghg ve Hastaliklar AD, Cocuk Enfeksiyon Bilim Dali Mersin, Tiirkiye

0z

Amag: Bu calismada Covid-19 tanisi alan ¢ocuk olgularin klinik ve laboratuvar verileri
incelenerek, pnomoni ile olasi iliskili risk faktorlerinin degerlendirilmesi amaclandi. Yontem:
Hastanemize 11 Mart 2020-11 Aralik 2020 tarihi arasinda basvuran SARS-COV-2 PCR pozitif
cocuk olgular calismaya dahil edildi. Hastalarin epidemiyolojik, laboratuvar ve radyolojik
gorintiileri retrospektif olarak incelendi. Bulgular: Calismaya alinan 400 cocuk olgunun yasi
ortalama 137+67.95 (medyan 164, 1-215) ay olup, %51'i (n=204) kiz cinsiyetteydi. Olgularin
%75.5’inin (n=302) ev i¢i yakin temas1 vardi. Yalnmiz alti ¢cocukta (%1.5) okul temasi sonrasi
enfeksiyon goriildi. En sik klinik bulgular sirayla %24.8 (n=99) 6ksiiriik, %24.5 (n=98) ates,
%21.3 (n=85) halsizlik ve kas agris;, %9,3 (n=37) tat/koku kaybi idi. Klinik durumlarina
bakildiginda %52’si (n=209) enfeksiyonu asemptomatik, %22’si (n=88) enfeksiyonu ayaktan
hafif klinikle, %24’ (n=97) hastaneye yatis gerektirecek orta siddette, %2’si (n=6) yogun bakim
Uinitesi gerektirecek agir siddette klinikle gecirdi. Olgularin %13.5’i (n=54) Covid-19 pnémonisi
nedeniyle yatirilarak izlendi. Astim, nérolojik komorbidite, obezite, diyabetes mellitus, metabolik
hastalik ve immiin yetmezlikli olgularda komorbid hastaligi olmayanlara gére daha yiliksek
oranda pnoémoni goériuldi (p=0.0001). Olgularin klinik bulgulart pnémoni durumuna gore
degerlendirildiginde ates, oksiiriik, nefes darligi, karin agrisi, myalji, tat/koku kaybi ve dokiintii
pnomoni grubunda daha sik goriildi (p<0.05). Laboratuvar degerleri pnémoni durumuna gore
degerlendirildiginde pnémoni grubunda monosit daha diisiik, CRP ve prokalsitonin daha ytiksek
saptandi (p<0.05). Olgularin %3’linde (n=12) reinfeksiyon gozlendi. Olgularin %89.6’s1 (n=359)
spesifik tedavi almadan izlendi. Covid-19 ’a bagli hasta kaybi olmadi. Sonug: Covid-19 ¢ocuklarda
adolesan yas grubunda dahi hafif seyreden ve ¢ogunlukla tedavi gerektirmeyen bir enfeksiyon
hastaligidir. Virlsiin bulas 6nlemlerinin alinarak engellenmesi ve bagisiklama, hastaliktan
korunmada en etkili yoldur.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, pediatri, SARS-COV-2
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Evaluation of children diagnosed with Covid-19: A single center
experience

Abstract

Aim: In this study, it was aimed to evaluate the risk factors associated with pneumonia by
examining the clinical and laboratory data of pediatric cases diagnosed with Covid-19. Method:
SARS-COV-2 PCR positive pediatric cases were included, who admitted to our hospital between
11 March 2020 and 11 December 2020. Epidemiological, laboratory data and radiological images
of the patients were analyzed retrospectively. Results: The mean age of 400 children included in
the study was 137+67.95 (median 164, 1-215) months, and 51% (n=204) were female. Indoor
close contact history was observed in 75.5% (n=302) of the patients. After school contact,
infection was observed in only six children (1.5%). The most common clinical findings were cough
in 24.8% (n=99), fever in 24.5% (n=98), fatigue and muscle pain in 21.3% (n=85) and loss of
taste/smell in 9.3% (n=37) respectively. Considering their clinical status, 52% (n=209) had an
asymptomatic infection, 22% (n=88) had mild outpatient disease, 24% (n=97) had a moderate
infection requiring hospitalization, and 2% (n=6) had severe clinical condition required intensive
care unit hospiralization. 13.5% (n=54) of the patients were hospitalized due to Covid-19
pneumonia. Patients with asthma, neurological comorbidity, obesity, diabetes mellitus, metabolic
disease, and immunodeficiency had a higher rate of pneumonia than those without comorbid
disease (p=0.0001). When the clinical findings of the cases were evaluated according to the
pneumonia status; fever, cough, shortness of breath, abdominal pain, myalgia, taste/smell loss and
rash were more common in the pneumonia group (p<0.05). When the laboratory values were
evaluated according to the pneumonia status, monocytes were lower, CRP and procalcitonin were
higher in the pneumonia group (p<0.05). Reinfection was observed in 3% (n=12) of the patients.
89.6% (n=359) of the patients were followed up without any specific treatment. No patients died
due to Covid-19. Conclusion: Covid-19 is an infectious disease that has a mild course in children
and often does not require treatment, even in the adolescent and infant age group. Preventing the
transmission of the virus by taking precautions and immunization is the most effective way to
prevent the disease.

Keywords: Covid-19, pediatrics, SARS-COV-2

Giris komplo teorileri de mevcuttur.2 Bulas,
1
Aralik 2019'da Wuhan'da baslayip damlacik ve temas yoluyla olmaktadir.

Mart 2020 itibariyle Avrupa merkezinde tiim II}kubasyon donemi ortal?ma bevs. sun (1_1.4
N . . giin) olup varyantlara gore degismektedir.
diinyaya yayillan Covid-19 pandemisi

neredeyse 700 milyon kisinin enfekte Enfekte kisilerin semptom baslangicindan

olmasina ve 6.8 milyon kisinin o6limine
neden olmustur. Etkenin adi SARS-CoV-2
olup tek zincirli bir RNA viriisiidiir. Neden
oldugu hastalik Covid-19 olarak adlandirilir.
Covid-19  solunum  yetersizligi, akut
respiratuvar distres sendrom ve hatta 61im
ile sonuglanabilen bir solunum yolu
enfeksiyonudur.! Filogenetik analizlerde
viriisiin orijinal konakgisinin yarasa oldugu
distiniilmekle birlikte pangolin cinsi bir tiir
karinca yiyenin de ara konak olabilecegi
varsaylmistir. Bununla beraber hata sonucu
laboratuvar kacisi olabilecegi ile ilgili farkh
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onceki 2.3 glinde ve semptom baslamasi
sonrasl 0.7 giinde bulastiriciligin en ytiksek
diizeyde oldugu ve yedi glinden sonra
belirgin olarak azaldig1 belirtilmektedir.134

Covid-19  ¢ocuklarda  genellikle
asemptomatik ya da st solunum yolu
enfeksiyonu ve gastrointestinal belirtiler gibi
hafif semptomlar ile kendini gostermektedir.
Cocuklarda Covid-19’ un klinik bulgular
genellikle hastane yatis1 gerektirmeyecek
kadar hafif bulgular olup, yaklasik %1 olguda
enfeksiyondan ortalama 3-4 hafta sonra
Covid-19 ile olas1 iliskili c¢oklu sistemik
inflamatuar sendrom klinigi ortaya ¢ikmakta
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ve 6nemli bir morbidite ve mortalite nedeni
olabilmektedir.5-8 Ozelllikle klinik deneyimi
fazla olan merkezlerin, yaklasik ii¢ senedir
olan bu enfeksiyonun bilinen ve bilinmeyen,
tedavide yol gosterebilecek ozelliklerinin
literatiir olarak sunulmasi, literatiire katki
saglamasi 6nem tasimaktadir.

Bu ¢alismada Covid-19 tanisi alan
cocuk  olgularin  Klinik, laboratuvar,
radyolojik verileri, reenfeksiyon durumu
incelendi, pnémoni ile olas1 iligkili risk
faktorleri degerlendirildi. Ozellikle siddetli
klinikteki olgularin refere edildigi ve ilimiz
pediatrik Covid-19 hastalarinin 6nemli
kisminin degerlendirilmis oldugu goze
alindiginda bu konudaki deneyimlerin
paylasilmasi gerektigi diisiiniilmektedir.

Yontem

Calismaya 11 Mart 2020-11 Aralk
2020 tarihleri arasinda hastanemiz c¢ocuk
Covid-19 poliklinigi ve Covid-19 ¢ocuk
izolasyon servisine basvuran 0-18 yas arasi
Covid-19 PCR testi pozitif olan, verilerine
ulagilabilen 400 c¢ocuk olgu dahil edildi.
Calismaya dahil edilen olgularin hastane
bilgi yonetim sistemi elektronik verilerinden
geriye doniik olarak yas ve cinsiyet gibi
demografik verileri, basvuru yakinmalari,
temas Oykiisii, basvurusunda bakilmis olan
laboratuvar bulgular1 (tam kan sayimindan
Hgb, total 16kosit, notrofil, lenfosit degerleri,
biyokimyadan tre, kreatinin, ALT, AST, LDH,
CK, koagiilasyon degerleri, CRP, ferritin, D-
dimer ve troponin, CK-MB, miyoglobin gibi
kardiyak degerleri) ve radyolojik bulgulari
tarandi. Hastalarin kliniklerine gore hastalik
siddeti simniflamasi belirlendi. Semptom
verilerine bilgisayar sisteminden
ulasilamayan hastalardan telefon araciligiyla
sorgulama yapildi. Semptom ve bulgularina
ulasilamayan olgular ¢alisma dis1 birakildi.
Hastalarin laboratuvar verileri ile pnémoni
risk faktorii iliskisi ve hastalik siddetini
predikte edebilecek laboratuvar/klinik risk
faktorleri degerlendirildi. Hastalik siddeti ile
laboratuvar verilerinin korelasyonu ve
prognoz belirleyici klinik ve laboratuvar
bulgular degerlendirildi.

Calisma icin
https://bilimselarastirma.saglik.gov.tr
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internet  adresi  lzerinden  “Tirkiye
Cumhuriyeti Saghk Bakanlhigl Covid-19
konusunda bilimsel arastirma calismalar1”
izni alinmistir. Bakanlik izni sonrasi
20/01/2021 tarih ve 2021/54 sayili kurul
karar1 ile Mersin  Universitesi  Tip
Fakiiltesi’'nden etik kurul onay1 ve hastane
kurum onay1 alinmistir.

Hastalarin nazofarenks
stirlintiilerinde Bio-speedy SARS-Cov-2 RT-
gPCR detection kit (Bioeksen, [stanbul,
Turkiye)  kullanilarak  testin  pozitif
saptanmasi ile Covid-19 tanis1 konuldu.

Obezite terimi, viicut kitle indeksi yas
ve cinsiyete gore 295 persentil lizerinde olan
vakalar icin kullanildi. Lenfopeni sekiz ay alt
cocuklar icin <4500/mm3, daha biiyiik
¢ocuklarda <1500/mm3 olarak tanimlandi.?

Hastalik klinik siddet siniflamasi
olarak  hastalar = asemptomatik, hafif

semptomatik ayaktan izlem, orta
semptomatik (dehidratasyon, oksijen
ihtiyaci, beslenememe vb. olup
hospitalizasyon  gerektiren) ve  agir

semptomatik (yogun bakim iinitesi ihtiyaci,
yluksek akim nazal kanil oksijen dahil
mekanik ventilasyon ihtiyaci vb.) olarak dort
gruba ayrildi.

Reenfeksiyon  kanith  Covid-19
enfeksiyonundan, immiinsiiprese olmadigi
bilinen olgularda, semptomatik en az 45 giin,
asemptomatik/semptomatik en az ii¢ ay
sonra gecirilen SARS-CoV-2 enfeksiyonu
olarak tanimlandi.10

Olgularin tedavileri “Tirkiye
Cumhuriyeti Saghk Bakanligi Covid-19
Cocuk Hasta Yonetimi ve Tedavi Rehberi” ve
gincel veriler 1s18inda  diizenlenerek
verildi.11

Veriler  elektronik  dosyalardan
toplandiktan  sonra  SPSS  araciigiyla
kaydedildi. Tanimlayici istatistikler
ortalama, standart deviasyon, medyan,
minimum ve maksimum olarak verildi.
Verilerin  karsilastirllmasinda, = bagimh
gruplarda normal dagilim  gosteren
degiskenlerde “Paired Samples T Test”,
normal dagilim géstermeyen degiskenlerde
“Non-parametrik Wilcoxon testi” kullanild.
Bagimsiz gruplarda benzer degiskenler icin
karsilastirmalar normal dagilim gosteren
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verilerde “Independent Samples T Test” ile
normal dagilim gdstermeyen verilerde ise
“Mann-Whitney U” testi kullanilarak yapild.
Birden fazla degiskenin oldugu normal
dagilmayan verilerin analizinde “Kruskal
Wallis  Analizi” kullamldi. Istatistiksel
karsilastirmalarda anlamlilik diizeyi p<0.05
olarak belirlendi.

Bulgular

Calismaya 18 yas alti toplam 400
cocuk olgu alindi. Olgular ortalama
137+£67.95 (medyan 164, 1-215) ay olup,
%51'i (n=204) kiz cinsiyetteydi. Olgularin
%99u  (n=396) Tirkiye, %1'i (n=4)
Suriyeliydi. Olgularin %88’inin (n=352)
komorbid hastaligi yoktu. Komorbid
hastalig1 olanlarda en sik obesite (%6; n=24),
ardindan noromotor retardasyon, serebral
palsi gibi tedavi edilemeyen norolojik
hastalik (%2.6; n=11), astim (%1.2; n=5),
diyabetes mellitus (%0.5; n=2), metabolik
hastalik (%0.5; n=2), kronik bobrek hastaligi
(%0.3; n=1), Crohn hastalig1 (%0.3; n=1),
immiin yetmezlik (%0.3; n=1) ve idiopatik
trombositopenik purpura (%0.3; n=1)
saptandi. Olgularin ikisi (%0.6) akut
apandisit nedeniyle postoperatif servise
kabul edildi. Ug (%0.8) olgu ise ¢ocuk gebe
idi.

Olgularin %75.5’ inin (n=302) ev ici
temasi vardi. Olgularin %8'i (n=32) okullar
acildiktan sonra enfekte olmus olup, yalniz
alti cocukta (%1.5) okul temas: sonucu
enfeksiyon gorildi. Olgularin %92’sinde
(n=368) Covid-19 temasi vardi.

Hastaneye bagsvuran toplam 400
olgunun %52’si  (n=209) enfeksiyonu
asemptomatik gecirmis olup bunlarin %48’i
(n=100) izolasyon amagli hastaneye yatirildi.
Olgularin (n=400) %22'si (n=88)
enfeksiyonu ayaktan hafif klinikle, %24’
(n=97) hastaneye yatis gerektirecek orta
siddette klinikle, %2’si (n=6) yogun bakim
Unitesi gerektirecek agir siddette klinikle
gecirdi. Olgularin  %13.5’'inde  (n=54)
pnomoni gelisti. Olgular irk ve cinsiyetlerine
gore degerlendirildiginde pnémoni durumu
ya da hastalik siddeti ile anlamh iligki
saptanmadi. Olgular yas gruplarinin (<1 yas,
1-4 yas, 5-9 yas ve 210 yas olarak) klinik
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siddetlerine  gore  degerlendirildiginde
hastalik klinik siddeti >10 yas grubunda 1-4
yas ve 5-9 yas grubuna gore anlamh diistik
bulundu (sirayla p=0.0001; p=0.012). ilk 1
yas grubu ve >10 yas grubu klinik siddet
bakimindan benzerdi (p=0.088).

Semptomatik hastalarda sirasiyla
%24.8 (n=99) oksiiriik, %24.5 (n=98) ates,
%21.3 (n=85) halsizlik ve kas agrisi, %9.3
(n=37) tat ve koku kaybi, %7.5 bogaz agrisi,
%6.3 (n=25) ishal, %5 (n=20) nefes darligy,
%3 (n=12) karin agrisi, %3 (n=12) kusma,
%1 (n=4) burun akintisi, %1 (n=4) dokiinti
ve %0,3 (n=1) konjonktivit gorildi.

Olgularin %37’sine (n=148) antero-
posterior akciger filmi, %6’sina (n=24)
kontrastsiz toraks bilgisayarli tomografisi
(BT), %27’sine (n=109) akciger filmi ve
bilgisayarli tomografi ¢ekilmis  olup,
%30’'una (n=119) goriintileme yapilmadi.
Hastaneye basvuran olgularin %13.5’ unda
(n=54) pnoémoni bulgusu izlenmis olup
%?2’sinde (n=8) toraks goriintiilemede
pnémoni dis1 radyolojik bulgu izlendi.
Pnémonisi olan olgularin %2.3’ tinde (n=9)
oksijen ihtiyact mevcuttu. Olgular pnémoni
kliniklerine gore gruplandirildiklarinda
karsilastirmali  demografik, klinik ve
laboratuvar verileri Tablo 1 ve 2’de belirtildi.

Olgularin  %89.6° s1  (n=359)
tedavisiz izlendi. Asemptomatik ve hafif
semptomatik olgulara spesifik tedavi
verilmedi. Olgularin %4.7’ sinde (n=19) tek
basina favipiravir, %3.3 (n=13) favipiravir
ve DMAH, %0.8 (n=3) sadece
hidroksiklorokin, %0.8 (n=3) favipiravir,
DMAH ve steroid, %0.5 (n=2)
hidroksiklorokin ve favipiravir, %0.3 (n=1)
remdesivir, favipiravir, DMAH ve
kortikosteroid tedavileri verildi.
Kortikosteroid olarak deksametazon 0.15
mg/kg/doz ya da 2x0.5-1 mg/kg/doz
metilprednizolon (maksimum 2x30 mg)
tedavileri  kullanildi.  Metilprednizolon
tedavisinin baslangig ve tiglincii gint akciger
grafileri c¢ekilen ve dramatik yanit alinan
olgunun goriintiilemeleri Sekil 1’de belirtildi.
Gebe olgulara profilaktik diisiik molekiiler
agirlikl heparin (DMAH) verildi.

Olgularin  %99° unda ilag
kullanimina bagh yan etki gozlenmedi. Yan
etki gozlenen toplam ¢ olgunun birinde sa¢
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dokilmesi, bir olguda yanakta herpetik
dokiintli, bir olguda da favipiravir
kullanimina bagh iriste gecici mavi renk
degisimi gozlendi. Bruton
agamaglobulinemisi olarak izlenen agir
Covid pnomonisi olan 11 yasinda bir erkek
olguda izlemde ¢ocuklarda Covid-19 ile olasi
iliskili coklu sistemik inflamatuar sendrom
(MIS-C) gelisti.

Covid-19 tanili ¢cocuklarin degerlendirilmesi

Yogun bakim iinitesinde solunum yetersizligi
ile izlenen bu olguda remdesivir, favipiravir
(10  glin), metilprednizolon, = DMAH,
intravendz immiinglobulin (IVIG), furosemid
genis spektrumlu antimikrobiyaller
(linezolid, meropenem, moksifloksasin,
liposomal amfoterisin B) ile izlenen bu
olguda iyilesme doneminde sa¢ dokiilmesi
gorildi.

Tablo 1: Olgularin Covid-19 pnémoni durumuna gore karsilastirmali demografik verileri

Pnémonisi olan (N=54) Pnémoni Olmayan (N=346) p
Yas [medyan(min-maks)] 168(5-215) 160(1-215) 0.165
% (n) % (n)
Cinsiyet (K) 54 (29) 51 (175) 0.670
Uyruk (Suriye) 66 (2) 34 (1) 0,0491
Komorbidite 20 (37) 8 (28) 0.0001
Astim 3.7 (2) 0.2 (3)
Norolojik* 9.3 (5) 1.7 (6)
Obezite 18.5 (10) 4 (14)
DM 1.9 (1) 0.3 (1)
Crohn H. - 0.3 (1)
Metabolik H. 1.9 (1) 0.3 (1)
Immiin yet.** 1.9 (1) -
KBH - 0.3 (1)
ITP - 0.3 (1)
Klinik Bulgu
Ates 54 (29) 20 (69) 0.0001
Oksiiriik 76 (41) 17 (58) 0.0001
Nefes darhigi 28 (15) 1.4 (5) 0.0001
Bogaz agrisi 13 (7) 6.6 (23) 0.102
Burun akintisi - 0.3 (1) 0.693
Karin agrisi 7.4 (4) 2.3(8) 0.041
Kusma - 3.5(12) 0.165
Ishal 7.4 (4) 6.4 (21) 0.706
Myalji 41 (22) 18.2 (63) 0.0001
Tat/koku kaybi 16.7 (9) 8.1(28) 0.043
Konjonktivit - 0.3 (1) 0.693
Dokiinti 3.7 (2) 0.6 (2) 0.032
Klinik Siddet 0.001
Asemptomatik 13 (7) 59 (202)
Hafif 19 (10) 22 (78)
Orta 59 (32) 18.7 (65)
Agir (+YBU) 9 (5) 0.3 (1)
Reenfeksiyon 1.0
Prognoz 0.0001
Ayaktan izlem 20 (11) 53 (184)
<14 giin taburcu 72 (39) 46.7 (161)
>14 giin taburcu 4 (2) 0.3 (1)
Sekel ile taburcu 2(D)
Exitus 2 (1)

*Tedavi edilemeyen nérolojik durum (Mental motor retardasyon, serebral palsi gibi), **immiin yetmezligi olan olgu

Bruton agamaglobulinemisi.

DM: Diyabetes mellitus, H.: Hastalik, KBH: Kronik bébrek hastaligi, ITP: Immun trombositopenik purpura
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Tablo 2: Olgularin pnémoni durumuna gore karsilastirmali laboratuvar verileri

Covid-19 pnémonisi olan Pnémoni Olmayan p
N=54 (%13.5) N=346 (%86.5)
OrtalamazSD Medyan(min-maks) OrtalamaxSD Medyan(min-maks)
Hemogram
Total 16kosit 5980 (2560-25000) 6600 (2490-26000) 0.394
ANC 3080 (690-21500) 3080 (430-22000) 0.484
ALC 1860 (510-5820) 2100 (470-11670) 0.175
EOS 80 (0-470) 70 (0-1020) 0.633
MON 4504215 400 (70-1110) 536+279 470 (180-2310) 0.036
Hgb 12.9+1.4 12.6x1.5 0.264
Trombosit 239 (73-631) 262 (36-827) 0.079
(x103/mma3)
Biyokimya
Ure 23.2 (8.6-83) 19 (8.6-84) 0.063
Kre 0.5 (0.1-0.9) 0.34 (0.13-14) 0.060
ALT 21 (9-62) 18 (1-190) 0.057
AST 26.5 (16-87) 30 (13-129) 0.35
CK 72.5(25-1154) 104 (14-2470) 0.344
LDH 247 (165-1001) 262 (138-1548) 0.482
Ferritin 43 (5-725) 30 (3-1026) 0.231
CRP (mg/dl) 2.27+5.3 0.3 (0.3-31) 1.1+2.9 0.3 (0.3-25) 0.015
Prokalsitonin 0.67+0.8 0.1 (0.1-11) 0.2+0.8 0.1 (0.1-12) 0.024
Koagiilasyon
PT 12 (9.5-15) 12 (9.7-15.3) 0.166
INR 1.07 (0.8-1.3) 1.05 (0.9-1.5) 0.691
aPTT 24+2.95 25+2.82 0.149
D-dimer 0.4 (0.15-12) 0.4 (0.13-25) 0.572
Kardiyak enzim
Troponin [ 2.5 (2.5-66) 2.5 (1-370) 0.995
PCR
negatiflesme 6 (4-117) 6 (2-31) 0.634

suresi

Goranta # 1/1

Sekil 1: Addlesan erkek Covid-19 pnomonisi akciger grafileri 1. ve 3.glinleri
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Kronik oksijen ihtiyac1 olan eve
oksijen konsantratorii ile taburcu edilen
olgunun poliklinik izleminde oksijen ihtiyaci
kalmadi, solunum fonksiyon testi ve kontrol
toraks goriintiilemesi normal saptandi.
Izlemde sa¢ dokiilmesi gerileyip saglar1 eski
haline dondii. Diger olgu Covid-19
pnémonisi nedeniyle favipiravir, DMAH ve
2x1 mg/kg/doz metilprednizolon tedavisi
almakta iken yanakta herpetik lezyonu
gelisip asiklovir ile tedavi edildi. Favipiravir
kullanan bir olguda ise tedavinin tciincii
giiniinde iriste mavi renk degisimi goriildii.
Olguda gorme bozuklugu gelismedi, gérme
alan1 normaldi, gbéz dibi muayenesinde
ozellik goriilmedi. G6z haricinde cilt, tirnak,
agiz mukozasinda mavi renk degisimi
tariflemedi. Olgunun tedavisinin kesilmesi
onerildi ve kesim sonrasi renk degisimi
kayboldu. Izleminde bir yakinma gelismeyip
g6z muayeneleri olagan izlendi. Covid-19
nedeniyle serviste izlenen alt1 (%1.5) olguda
izlem sirasinda MIS-C gelisti. Olgulara IVIG
ve metilprednizolon tedavileri verildi.

Toplam 400 olgunun %49’u (n=195)
ayaktan izlendi. Yiizde 50’si hastanede
izolasyon amagh ya da yatis endikasyonu
olmasi nedeniyle hastanede yatirilp ilk 14
giin icerisinde sifa ile taburcu edildi. Ug
(%0.8) olgu 14 giin iizerinde hastane yatisi
sonrasi sifa ile taburcu edildi. Bir (%0.2) olgu
sekel ile taburcu edildi, kaybedilen hasta
olmad:.

Olgularin hepsinin SARS-CoV-2 PCR
testi pozitif saptanmis olup %29 (n=116)
hastaya kontrol PCR bakildi. Kontrol PCR
bakilan olgularda ortalama 9.3+6 (medyan
11.5; 2-117) giinde PCR negatiflestigi
goruldi. PCR en ge¢ yaklasik dort ayda
negatiflesen olguda altta yatan Bruton
agamaglobulinemisi immiin  yetmezligi
mevcuttu. Olgularin  2020-2022 Covid
pandemi donemi siiresince %3’tinde (n=12)
Covid-19 reinfeksiyonu goézlendi. Pnémoni
ile reinfeksiyon durumu arasinda
istatistiksel anlaml fark bulunmadi (p=1.0).

Tartisma

Calismamiz Tiirkiye’de Covid-19 'un
erken donemlerinde yapilmis bir calisma
olup boélgemizin ilk Covid-19 dalgasini
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icermektedir. Bu doénemde {initemizde
Covid-19 hastalar icin ayrilmis bir serviste
mesai  saatlerinde ¢ocuk enfeksiyon
hastaliklar1 uzmani, mesai dis1 gerekli
durumda noébetgi cocuk uzmani, nébet usulii
dort hemsire ve U¢ temizlik personeli ile
izlem saglanmistir. Aktif calisan saglik
personeline haftalik Covid-19 PCR taramasi
yapilmis, damlacik ve temas izolasyon
onlemlerine uyum saglansa da ii¢c saglk
personeli nozokomiyal bulas sonucu SARS-
CoV-2 ile enfekte olmustur. Ugii de hastahigl
asemptomatik gecirmistir.

Klinik siddet durumuna gore
degerlendirildiginde, olgularimizin ¢ogu
(%52, n=209) asemptomatik, %22 (n=88)
hafif, %24 (n=97) hastaneye yatis
gerektirecek orta siddet klinikte, %2’si (n=6)
ise yogun bakim iinitesi gerektirecek agir
siddet klinikte idi. Yayla ve arkadaslarinin
benzer c¢alismasinda klinik siddet sirasiyla
%25, %45, %27, %3 gosterilmis olup
calismamiza gore asemptomatik olgu sayisi
daha az bulunmustur. Yas gruplarn klinik
siddetine gore degerlendirildiginde en hafif
grup olarak >10 yas grup izlenmis olup
Ceylan ve arkadaslarinin yapmis oldugu
calismada da benzer sekilde >15 yas
grubunda kritik hastalik goriilme sikligi
diisiik bulunmustur.3

Olgular semptomlarina gore
degerlendirildiginde sirasiyla %24.8 (n=99)
oksurik, %24.5 (n=98) ates, %21.3 (n=85)
halsizlik ve kas agrisi, %9.3 (n=37) tat
ve/veya koku kaybi, %7.5 bogaz agrisi, %6.3
(n=25) ishal, %5 (n=20) nefes darligi, %3
(n=12) karin agrisi, %3 (n=12) kusma, %1
(n=4) burun akintisi, %1 (n=4) doékiintii ve
%0.3 (n=1) konjonktivit gozlendi. Benzer
calismalar degerlendirildiginde Yayla ve
arkadaslari en sik semptom olarak %40 ates,
ardindan %5.9 okstrik olarak tespit
etmislerdir.3 Sik ve arkadaslar1 da pediatrik
semptomatik Covid-19 olgularinda en sik
ates yiiksekligi (%34.1), ardindan Oksiiriik
(%27.3) yakinmalarini tespit etmislerdir?.
Bir derlemede c¢alismamiza benzer sekilde
ates, oksirik yakinmalar1 6n planda
goriilmekle beraber nazal konjesyon, bogaz
agrisi, kusma, basagrisi, halsizlik, dokiintii
yakinmalarinin nadir gozlendigi
bildirilmistir.12 Cok merkezli bir calismada
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10-18 yas arasi Covid-19 olgularda koku
kaybi vakalarin %12.5’inde gozlenmis olup
calismamizda tat ve/veya koku kaybi %9.3
olarak gozlenmistir.13

Olgularin komorbidite durumlari
incelendiginde pandeminin erken
donemlerinde gebelik ve Covid-19 ile ilgili
rehberler heniliz yayinlanmamis olmasina
ragmen  gebelik ve Covid-19 ’un
hiperkoagulabilite ve tromboza yatkinlig
bilindiginden olgulara DMAH profilaksisi
baslanmistir, ardindan saglik bakanligl
tarafindan da c¢ikarilan rehberde yatan
hastalara 7-14 giin DMAH profilaksisi
onerilmistir.14

Okullarin agilmasi sonrasi enfekte
olan olgular degerlendirildiginde, literatiir
ile uyumlu sekilde yakin ev ici temashlari
olmasi nedeniyle bulas gozlenmistir, okul
temas olgularin sadece %1.5’'inde (n=6)
gorilmiistir.1s

Olgular pnémoni durumuna goére
karsilastirildiginda yas ve cinsiyet acisindan
anlamli farklilik tespit edilmemistir (Tablo-
1). Calismada toplam ii¢ gocmen Suriyeli
olgu yer almakta olup ikisinde Covid-19
pnomonisi gozlenmistir. Uyruk pnoémoni
acisindan risk faktéri olarak goriulmekle
beraber (p=0.0491), asemptomatik hicbir
Suriyeli olgunun basvurusunun olmamasina
da dikkat etmek gerekir. Ulkemizde Kilis
bolgesinde yapilan bir calismada Suriyeli
gocmenlere Covid-19 hakkinda yapilan bir
anket calismasinda, pandeminin ciddiyetinin
farkinda olmayan, yeterli bilgiye ve kisisel
koruyucu ekipmana sahip olmayan bir grup
miiltecinin oldugu fakat genel anlamda da
duyarsizlik diizeylerinin diisiik oldugundan
bahsedilmistir.l6 Asemptomatik olgularin
basvurusunun olmamasi imkan kisithhig: ve
genel biling diizeyinin disiik olmasi ile
aciklanabilir. Ayrica calismamiza benzer
baska bir calismada da gé¢men ve Tirk
cocuklar arasinda hastalik siddeti ile iliskili
bir fark saptanmamistir.3

Calismamizda  astim, noérolojik
komorbidite, obezite, DM, metabolik hastalik
ve immiin yetmezlikli olgularda komorbid
hastaligi olmayanlara gore daha yliksek
oranda pnomoni gorilmistir (p=0.0001).
Yapilan bazi meta-analiz ve derlemelerle de
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COVID-19 tanili cocuklarin degerlendirilmesi

obezite, DM, norolojik hastaliklar veya
immiin yetmezlik komorbiditeleri varliginin;
yogun bakim yatisi, mekanik ventilasyon
ihtiyac1 gibi “siddetli Covid-19” igin risk
faktorii oldugu gosterilmistir. 16 Covid-19
risk faktorlerini inceleyen baska bir
calismada gastrointestinal hastalik, immiin
yetmezlik, astim ve DM’'nin hastane yatisi
icin, astimin ise mekanik ventilasyon icin risk
faktorii oldugu tespit edilmistir.l? KBH, ITP
ve Crohn hastalign olan iki olgumuzda
pnémoni gelismemistir.

Calismamizda pnémoni durumuna
gore semptomlar degerlendirildiginde ates,
oksiirtik, nefes darhigi, karin agrisi, myalji,
tat/koku kaybi, dokiinti  bulgularinin
pnémoni olmayan gruba gore istatistiksel
anlamh olarak daha ytliksek oldugu tespit
edildi. Beklenildigi tizere, pndémoni olan
grupta orta ve agir klinik siddet durumu
daha fazlaydi. Pnoémoni grubunda uzamis
hastane yatisi (>14 giin), sekel ile taburculuk
ve Olim daha fazlaydi. Covid-19 risk
faktorleri ile ilgili yapilan bir calismada da
ishal, karin agrisy, halsizlik ve ates, 6ksiiriik,
nefes darlig1 gibi solunum yolu enfeksiyonu
bulgularinin hastane yatis1 icin prediktor
oldugu gosterilmistir.18

Calismamizda pnémoni durumuna
gore tetkikler incelendiginde, pndmoni
grubunda monosit daha diisiik (p=0.036),
CRP ve prokalsitonin daha yiiksek (sirasiyla
p=0.015; p=0.024) saptandi.. Benzer
calismada da 6zellikle yogun bakim yatisinda
CRP ytiksekligi prediktor olarak
gosterilmigtir.18

Calismamizda favipiravir kullanimi
sirasinda ailesinin gozlerde iriste mavi renk
degisimi farketmesi lizerine bagsvuran
olgunun basvuruda fundoskopi dahil g6z
muayenesi ve gorme alani olagan izlendi.
Literatiirde favipiravir kullanimina bagh
gorme bulaniklig1 ile basvuran baska bir
olguda g6z muayenesi normal olup karanhk
alanda goze ultraviyole 151k tutulup
incelendiginde gozde floresan 151k reflesi
gorildiigi belirtilmistir. 19

Calismamizda pnémoni ile
reinfeksiyon arasinda istatistiksel anlaml
fark  bulunmamis olup  Erbas ve
arkadaslarinin yapmis oldugu calismada
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reinfekte olan Covid-19 pediatrik olgularinin
ilk epizodlarinda benzer siddette hastalik
gecirdikleri belirtilmistir. 20

Sonuc olarak; Covid-19 c¢ocuklarda
adolesan yas grubunda dahi hafif seyreden
ve cogunlukla tedavi gerektirmeyen bir
enfeksiyon hastaligidir. Pndmoni gelisen
olgularda ates, oksiirtik, nefes darhg gibi
beklenen bulgularin yam sira dokiinti,
tat/koku kaybi ve karin agrisi da daha sik
ayrica  laboratuvar  parametrelerinden
monosit daha diisiik, CRP ve prokalsitonin
yluksek bulunmustur. Agir durumlarda
antiviral tedaviler yerine inflamasyonu
baskilayan ajanlar anlaml yanit
saglayabilmektedir. Viriistin damlacik yolu
Oonlemlerinin alinarak ve bagisiklama
bulasinin engellenmesi hastaliktan
korunmada en etkili yoldur.
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Kraniyoservikal bileskenin travmatik yaralanmalar:: 51 olgunun
retrospektif analizi
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Amag: Kraniyoservikal bileske gerek embriyolojik gerek anatomik gerekse biyomekanik acidan
karmasik bir yapiya sahiptir. Alt servikal omurgalarin yer aldigi diger bolgelerden 6nemli
farkliliklar gosterir. Bu kompleks yapi bu bélgedeki yaralanmalarin gerek siniflamasi gerekse
yapilacak cerrahi yaklasimlar i¢in oldukca biiyiik énem tasimaktadir. Kraniyoservikal bileske
yaralanmalarinin degerlendirilmesi ve tedavi seceneklerinin ortaya konulmasi amag¢lanmistir.
Yontem: Ocak 2021-Ocak 2023 tarihleri arasinda kraniyoservikal bileske yaralanmasi tespit
edilmis ve retrospektif olarak degerlendirilmis olan 51 adet hasta ¢alismaya dahil edilmistir.
Hastalarin 30’u erkek, 21'i kadin, yas ortalamasi 52.7 (18-94) ve ortalama takip siiresi 12.5 ay
olarak tespit edildi. Hastalarimizda 3 oksipital kondil 2 oksipital kondil/atlas kombine, 14 atlas, 9
C1/C2 kombine, 13 odontoid, 6 asilmis adam ve 4C2’nin diger siniflandirilamayan kirig1 tespit
edilmistir. Bulgular: Oksipital kondil, oksipital kondil/atlas kombine, atlas ve C1/C2 kombine
kiriklarinin tamami konservatif olarak tedavi edilmistir. Odontoid kirigi olan hastalardan Tip 1 ve
3 kirig1 olanlar konservatif tedavi edilmistir. Tip 2 kirig1 olan 3 hastaya cerrahi endikasyon
belirlenmis ve bu hastalarin ikisi cerrahi olarak tedavi edilmistir. Takipte atlas kirig1 olan bir
hastada baziler invaginasyon gelismis ve cerrahi tedaviyi kabul etmeyen bu hastada kaynamama
tespit edilmistir. Sonug¢: Karmasik anatomik ve biyomekanik bir yapiya sahip olan kraniyoservikal
bileske yaralanmalarinda mevcut siniflama sistemleri hala hastalarin yonetimi agisindan yetersiz
kalabilmektedir. Hastalarin takip ve tedavisine karar verirken detayli radyolojik inceleme ile
ligamantdz ve kemik yapinin, ayrica kisisel fiizyon ile ilgili klinik durumlarin ayrintili olarak
degerlendirilmesinin 6nemi akilda tutulmalhdir.

Anahtar kelimeler: Kraniyoservikal bileske yaralanmalari, oksipital kondil kiriklari, atlas
kiriklari, aksis kiriklari, odontoid kiriklar
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Kraniyoservikal bileske travmalart

Traumatic injuries of the craniocervical junction: Retrospective
analysis of 51 patients

Abstract

Aim: The craniocervical junction have a complex construction from the anatomical and
biomechanical perspective. It is significantly different from other regions involving lower cervical
spine. This complex structure is of great importance for both the classification of injuries in this
region and the surgical approaches to be made. The aim is to evaluate the craniocervical junction
injuries and to discuss treatment options. Method: Between January 2021 and January 2023 51
patients with traumatic craniocervical injury were identified and evaluated retrospectively. Of
these patients, 30 were male and 21 were female, with a mean age of 52.7 (18-94) and average
follow-up time was 12.5 months. In our patients, three occipital condyles, 2 condyles/atlas
combined, 14 atlas, 9 C1/C2 combined (5 odontoids, 4 hangman’s fractures), 13 odontoids, 6
hangman’s fractures, and 4 unclassified C2 fractures were identified. Results: All occipital
condyle, occipital condyle/atlas combined, atlas and C1/C2 combined fractures were treated
conservatively. Among the patients with odontoid fractures, those with Type 1 and 3 fractures
were treated conservatively. Surgery was indicated in 3 patients with type 2 fractures and two
patients with Type 2 odontoid fractures were operate. One patient with atlas fracture had basillar
invagination during the follow-up. This patient along with the patient who rejected operation did
not have fusion during follow-up. Conclusion: Current classification systems based on the injuries
of craniocervical junction which have a complex anatomical and biomechanical structure, may still
be insufficient for the management of patients. When deciding on the follow-up and treatment of
patients, the importance of detailed radiological examination and evaluation of ligamentous and
bone structure, as well as clinical conditions related to personal fusion should be kept in mind.

Keywords: Craniocervical junction injury, occipital condyle fractures, atlas fractures, axis
fractures, odontoid fractures

Giris

Kraniyoservikal  bilegke (KSB) eklemlerden biri olan atlantodental eklemi

oksipital kemikten C2-C3 disk mesafesine
kadar olan anatomik yapilar1 kapsayan,
kraniyumdan spinal boélgeye kompleks bir
gecis bolgesidir. Bu bolgenin anatomik,
embriyolojik ve biyomekanik 6zellikleri
diger servikal bolgelerden farkhidir.1+ KSB
oksipital somitler ve ilk li¢ servikal somitin
irintdir. Gestasyonun dordiincii haftasinda
4 oksipital, 8 servikal, 12 torakal, 5 lomber, 5
sakral ve 8-10 koksigeal somit bulunur.
Ozellikle bu embriyolojik dénemdeki gelisim
sirasinda o6nemli vital yapilarda birgok
varyasyon ortaya c¢ikabilmektedir. Diger
servikal bolgelerden farkli olarak atipik
vertebralar olarak bilinen C1 (atlas) ve C2
(aksis) vertebralar1 burada yer almaktadir.
Vital norovaskiiler yapilarin da yer aldigi
KSB’de bir¢cok 6nemli eklem ve ligaman bu
bolgenin  stabilitesine  6nemli  katki
saglamaktadir. Burada en Onemli
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posteriordan sabitleyen, odontoidi yerinde
tutan en 6nemli ligaman, olduk¢a gii¢lii ve
kalin bir yapiya sahip olan transvers
ligamandir (TL) (Resim 1a-d).

KSB yaralanmalarinda en sik etiyolojik
neden genellikle motorsiklet kazalar1 gibi
yluksek enerjili travmalardir. Ayrica kemik
kalitesinin ~ bozuldugu  ileri  yastaki
osteoporotik hastalarda diisiik enerjili
travmalara bagli olarak da meydana
gelebilmektedir.5 Bu bdlgenin yaralanmalari
(1) ligamentoz, (2) osseoz ve (3)
osseoligament6z olarak siniflanmaktadir. Bu
siniflamanin énemi kemik yaralanmalarinda
spontan fiizyon oranin yiiksek, ligaman
yaralanmalarinda ise instabil olma oraninin
yiksek olmasidir. Kemik ve ligaman
hasarinin derecesinin belirlenmesi, cerrahi
veya konservatif tedavinin yonetiminde ve
tedavi sonuglarinin 6ngoriilebilmesinde kilit
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role sahiptir6? Bu c¢alisma ile KSB
yaralanmalarinda travmatik hasarin
karakteristik 6zelliklerini, tedavi yonetimini

Hemgsirelerde agi karsitliginin belirlenmesi

ve KSB yaralanmasi olan hastalarin klinik
sonuglarinin degerlendirilmesi
hedeflenmistir.

Ust eklem
L, yiizeyi

Ust eklem
yiizeyi

P S

R

e

Alt eklem 3 o Alt eklem
ylzeyi N yuzeyi

d

Resim 1. Kraniyoservikal bileskenin posterior kadavra diseksiyonunda C1, C2, kondil eklem iligkisi, C2
vertebraya tutunan kaslar ve vertebral arterler gosterilmistir (a). Bu boélgenin posterior yiizeyinden
yapilan diseksiyonda C1 posterior arkusu, C2 laminasi, omurilik ve alar ligamanlar ¢ikartilmistir (b).
Odontoidin (0) posterior yiizeyini orten, C1 lateral kitlelerine tutunan transvers ligaman (TL) ortaya
konulmugtur. Vertebral arterin V3 ve V2 segmentlerinin seyri gosterilmistir. U¢ boyutlu reformatlanmis
tomografide kondil, C1 ve C2 vertebralarin anterior ylizeyden goriiniimii (c). Burada kondil-C1 lateral
kitleleri, odontoid-C1 anterior arki ve C1-C2 lateral kitle eklem iliskisi goriilmektedir. C2 kemiginin anterior

ylizeyden goriiniimi (d).

Yontem

Calismamiza 1 Ocak 2021 ve Ocak
2023 tarihleri arasinda travmatik KSB
yaralanmasi tespit edilmis olan ve tedavisi
klinigimizde yapilan 51 hasta dahil
edilmistir. Yas ortalamasi 52.7 (18-94) olan
hastalarin 30'u (%59) erkek, 21'i (%41)
kadindir. Hastalar retrospektif olarak
degerlendirilmis olup ortalama takip siiresi
12,5 ay olarak tespit edilmistir. Hastalarin
ticiinde oksipital kondil, 2’sinde oksipital
kondil/atlas kombine, 14’linde atlas, 9'unda
C1/C2 kombine (bes hastada odontoid, dort
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hastada asilmis adam kirig1), 13’iinde izole
odontoid, 6’sinda asilmis adam ve 4’iinde
sinifflanmamis C2 kirig tespit edilmistir
(Tablo 1). Tim hastalarin takiplerinde
norolojik muayenenin yani sira dinamik
radyografi, Ui¢ boyutlu ince kesit bilgisayarh
tomografi (BT) ve manyetik rezonans
goriintiileme (MRG) yontemleri
uygulanmistir. Bu incelemeler posttravmatik
birinci, tigclincii ve altinci aylarda yapilmigtir.
Hastalar en az alt1 ay siire ile takip edilmistir.
Hastalarin travmayi takiben iiciincii ve
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altinci ay yapilan kontrollerinde 6ncelikle
direk servikal grafi uygulanmistir. Hastalarin
lclinci ayda yapilan muayenelerinde
servikal direk grafiye ek olarak fleksiyon-
ekstansiyon grafileri ve BT de uygulanmstir.

Hemgsirelerde agi karsitliginin belirlenmesi

Fonksiyonel grafilerde instabilite olmamasi
ve kirik hattinin komsulugunda sklerotik
sinir goriilmemesi durumunda kemik fiizyon
olduguna karar verilmistir.

Tablo 1. Calismamizda yer alan hastalarin kirik tipleri ve ligaman kompleksinin durumu

Kirik Tipleri

Hasta Sayis1

Oksipital kondil kiriklari
Oksipital kondil-atlas kombine kirtklari
Atlas kiriklart

Posterior ligaman kompleks hasari eslik eden
Posterior ligaman kompleks hasari eslik etmeyen

Atlas/aksis kombine kiriklari
Odontoid
Asilmis adam
Aksis kirtklar
Odontoid kiriklari
Tip 1
Tip 2
Tip 3
Asilmis adam kiriklari
Baska sekilde siiflanmamis kiriklar
Toplam

Ul

B O 0 -

Ul
Uiy

Bulgular
Oksipital kondil kiriklart

Oksipital kondil kirigi olan g
hastada Anderson-Mantesano siniflamasina
gore Tip 1 kondil kirgr tespit edilmistir. Bu
hastalarin  ikisi herhangi bir ortez
kullanilmadan takip edilirken, bir hasta
Philadelphia boyunluk ile takip edilmistir.
Hastalarda herhangi bir komplikasyon
gelismemistir.

Oksipital kondil/Atlas kombine kiriklar

Oksipital kondil/Atlas kombine kirigi
olan iki hastada Gehweiler Tip 4 ve Tip 1
atlas kirig1 ile kondil kombine kirig1 tespit
edilmistir. Yiksek enerjili travmaya maruz
kalan bir hasta genel durum bozuklugu
nedeniyle yogun bakim takipleri sirasinda
kaybedilmistir. Diger hastaya konservatif
tedavi onerilerek takip edilmis, iiciincii ayda
flizyon  baslamis ve  herhangi  bir
komplikasyon gelismemistir.
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Atlas kiriklart

Atlas kirig1 nedeniyle takip edilen 14
hastadan tigiinde Gehweiler Tip 1, birinde
Tip 2, tglinde Tip 3, dordiinde Tip 4 ve
uciinde ise Tip 5 kirik tespit edilmistir.
Norolojik defisiti olan iki hastanin birinde
tist ekstremitede 3/5 kas giicii mevcuttu.
Konservatif olarak tedavi edilen hastanin
norolojik takiplerinde degisiklik
saptanmamistir. Kas giicii defisiti olan diger
hastaya ise C5 korpus fraktiirii nedeniyle
anterior flizyon cerrahisi uygulanmistir.
Gehweiler Tip 1 kirig1 olan ve TL hasari
goriilmeyen yash bir hasta ise iiciincii ay
yapilan  norolojik  takibinde = boyun
agrilarinda artma ve yutma giicliigii sikayeti
ile basvurmustur. Bu hastanin yapilan BT
tetkikinde  baziller invajinasyon ve
atlantoaksiyel  subluksasyon  goriilmesi
lizerine hastaya operasyon onerilmis ancak
hasta operasyonu reddetmistir (Resim 2a-d).
Geriye kalan 11 hasta konservatif olarak
tedavi edilmis ve komplikasyon
goriilmemistir. Konservatif olarak tedavi
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edilen  hastalarin  {g¢ilinde  posterior
ligament6z kompleks (PLK) hasari olmasi
nedeniyle sternal-oksipital-mandibular
immobilizasyon (SOMI) uygulanmistir. Sekiz
hastaya ise  Philadelphia  boyunluk
uygulanmistir.

C1/C2 Kombine kiriklari

C1/C2 kombine kirig1 tespit edilen
dokuz hastanin tedavi karar1 TL’nin durumu,
odontoid kiriginin tipi ve C2-C3 acilanma
derecesine gore belirlenmistir. Bu kriterlerle
iliskili olarak tiim hastalar servikal ortez ile
konservatif = olarak  takip  edilmistir.

Resim 2. 49 yasinda kadin hasta a) Sagittal plan bilgisayarli tomografide (BT) odontoid proges normal

Kraniyoservikal bileske travmalari

Literatiirde odontoid kiriginin eslik ettigi
olgularda 6zellikle yasli hastalarda eksternal
immobilizasyon ile flizyon oranlarinin
%30’dan az oldugu gosterilmistir.8 Bizim
calismamizda yer alan yash ve osteoporozu
olan bir hastada flizyon ger¢eklesmemistir.
Bir hastanin ise GKS'si geri oldugundan
norolojik  olarak  degerlendirilememis,

konservatif olarak takip edilmis ve sifa ile
taburcu edilmistir. Bu hastalardan biri
sistemik travmasina bagl olarak birinci ayda
kaybedilmistir. Konservatif olarak takip
edilen diger altt hastada komplikasyon
gelismemistir.

konumunda goriinmekte. b) Atlas sol 6n arkini iceren Gehweiler Tip 1 kirik aksiyel BT'de goriinmekte. c)
Hastanin aksiyel T2 sekans manyetik rezonans goriintiillemesinde (MRG) trasnvers ligaman hasari olmadigi
gorilmekte. d) Hastanin 3. ay kontroliinde sagittal BT'de baziller invajinasyon goriilmekte.

Odontoid kiriklari

Calismamizda odontoid kirig: tespit
edilen 13 hastadan Anderson D‘Alonzo
siniflandirmasina gore bir hastada Tip 1,
sekiz hastada Tip 2 ve dort hastada Tip 3
kirik mevcuttu. Calismamizdaki Tip 1 ve Tip
3 kiriga sahip tiim hastalar SOMI veya
Philadelphia boyunluk ile konservatif olarak
tedavi edilmistir. Bu hastalardan biri ytliksek
enerjili travmaya bagh multipl komorbiditesi
olmasi nedeniyle kaybedilmistir. Takip
edilen tiim hastalarda odontoid kirigina bagh
herhangi bir komplikasyon gelismemistir.

Tip 2 kirig olan sekiz hastadan altisi
TL hasar1 gozlenmediginden SOMI veya
Philadelphia boyunluk ile takip edilmis ve
bes hastada herhangi bir komplikasyon
gelismemistir. Tip 2 kirig1 olan bir hastanin
birinci ay kontrol grafisinde kirik hattinda
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ayrisma ve dislokasyon olmasi nedeniyle
operasyon Onerilmis ancak hasta
operasyonu kabul etmemistir. Hastanin
Uclincii ay takibinde ¢ekilen servikal
BT’sinde deformite gelismesine ragmen
flizyon olustugu goriilmiis ve bu haliyle takip
edilmistir (Resim 3a-e). Tip 2 kirig1 olan iki
hasta ise posttravmatik erken doénemde
opere edilmistir (Resim 4a-g). Bu iki hastaya
da  posterior atlantoaksiyel flizyon
gerceklestirilmistir. Opere edilen hastalarin
takiplerinde komplikasyon gelismemistir.

Asilmis adam kiriklar1 (Hangman kiriklari)

Asilmis adam kinigl tespit edilen alti
hasta Levine ve Edwards siniflandirmasina
gore Tip 1 ve Tip 2 kiriklara sahipti. Kirik
hattinda acilanma gézlenmeyen bu hastalar
konservatif olarak Philadelphia boyunluk ile
takip edilmistir. Hastalarin takiplerinde
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komplikasyon gelismemis {g¢lincii ayda Siniflandiriimamaig kiriklar
flizyon ortaya konulmustur.

Bu grupta yer alan dort hastanin
hicbirinde PLK hasari tespit edilmemis olup,
stabil kiriklar olarak degerlendirilmislerdir.
Konservatif olarak takip edilen bu hastalarda
herhangi bir komplikasyon gézlenmemistir.

Resim 3. 27 yasinda erkek hastanin a) sagittal tomografisinde deplase olmayan odontoid Tip 2C kirik
gorilmektedir. b) Hastanin ¢ekilen manyetik rezonans goriintiillemesinde aksiyel T2 kesitte spinal kanala
basi olmadig1 ve transvers ligamanin saglam oldugu goriilmektedir. c) Hastanin birinci ay takibinde
sternal-oksipital-mandibular immobilizasyonu kullanmamasi1 ilizerine kirigin kétiilestigi, acilanmanin
arttig1 gorilmektedir. d) Hastanin ii¢lincii ay kontroliinde kirigin disloke pozisyonda iken flizyona gittigi
gorilmektedir. e) Lateral direk grafide posttravmatik tgiincii ay kirigin bu sekilde stabil hale geldigi
gorilmektedir.

Resim 4. 65 yas erkek hastanin sagittal tomografisinde (a) posteriora disloke goriinlimde odontoid Tip 2
kirigr gorilmektedir. Hastanin sagittal (b) ve aksiyel (d) T2 sekans manyetik rezonanas goriintiillemesinde
spinal korda 6nden hafif basis1 ve transvers ligamanin saglam oldugu gériilmektedir. Koronal tomografide
odontoid ve korpus arasindaki kirik hattu goriilmektedir (c). Hastanin postoperatif aksiyel
tomografilerinde (e, f) atlas lateral kitle ve C2 pedikiil vidalar1 goriilmektedir. Postoperatif lateral direk
grafide vidalarin yerlesimi goriilmektedir (g).
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Tartisma

Travmatik KSB yaralanmalarinin
klinikk ve radyolojik degerlendirmeleri
sonucunda uygun tedavi kararinin verilmesi
bu bolgenin kompleks anatomisi ve
biyomekanik o6zellikleri nedeniyle oldukca
zor olabilmektedir. Bu nedenle son yillarda
pek cok siniflandirma sistemleri ve tedavi
secenekleri O6ne  siiriilerek  mevcut
modalitelerin eksiklikleri giderilerek klinik
verilerle birlikte giincellenmeye
calisiimaktadir.6.7.9-12 Instabilite
belirlenirken kullanilan mevcut
siniflandirmalarda direk grafiler halen
Onemini korumaktadir. Baz1
degerlendirmeler dinamik goriintiileme
gerektirmekte olup ikincil hasarlanma
olusmamasi i¢in bu tetkikler mutlaka
deneyimli  bir cerrahin gozetiminde
dikkatlice yapilmaldir.” Ancak ¢ogu zaman
olgularda eslik eden kafa travmalarn
nedeniyle yapilan BT’lerde kesitler asagi
uzatilarak KSB direk grafiden once BT ile
degerlendirilmektedir. Ayrica ligaman hasari
ve noral yapilarin degerlendirimesi icin MRG
gerekmektedir.

Travmatik KSB yaralanmalarinda
TL'nin degerlendirilmesi biiytik énem arz
etmekte ve lateral periosteal bdlgede veya
orta noktasinda olusan yirtiklar cerrahi
tedavi gerekliligini ortaya koymaktadir.6
Eriskinlerde anterior atlantodental
intervalin lic mm’nin iizerinde olmasj, ii¢ ile
bes mm arasindaki mesafelerde TL’'de
intensite artisi olmasi, posterior
atlantodental intervalin 13 mm’nin altinda
olmasi ve C1-C2 lateral kitlelerinin birbiri
lizerinde yedi mm’den fazla kaymasi1 TL
hasarini gostermektedir.4 Bizim
calismamizda hi¢bir hastada asikar ve tam
bir TL hasari1 saptanmamustir.

Oksipital kondil kiriklar1 nonspesifik
semptomlara sebep olmasi nedeniyle gézden
kacabilmektedir ve genellikle yliksek enerjili
travma hastalarina ~ uygulanan BT
tetkiklerinde saptanmaktadirlar. Yalnizca
Tip 3 kondil kiriklar instabil olarak kabul
edilmekte ve cerrahi tedavi
gerektirmektedirler.3  Giincel literatiir
incelendiginde Mueller tarafindan yapilan
siniflama  atlantooksipital dislokasyonu
icermesi ve sonu¢ olarak cerrahi kararin
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verilmesine daha ¢ok katki saglamasi
nedeniyle Anderson-Montesano
siniflandirmasina istiin gorilmektedir. Bu
siniflamada dislokasyon olmayan olgularda
cerrahi tedavi Onerilmemektedir.+14
Calismamizda goriilen ii¢c oksipital kondil
kirikli hasta dislokasyon icermediginden
konservatif olarak tedavi edilmistir.

Akut travmatik atlas kiriklar1 tiim
servikal kiriklarin %10’unu
olusturmaktadir.ls> Atlas kiriklarinda ilk
olarak Jefferson tarafindan yapilan siniflama
daha sonra Spence tarafindan gelistirilmis ve
instabilite biiyiikk oranda TL hasan ile
iliskilendirilmistir.” Atlas kiriklar1 belirgin
ayrisma ve  dislokasyon  olmamasi
durumunda servikal ortez ile konservatif
olarak tedavi edilebilmektedir. Buradaki
artmis acilanma ve dislokasyon miktar1 TL
hasarini ve  dolayisiyla instabiliteyi
disiindiirmelidir. Atlas kiriklarinda yaygin
olarak kullanilan Gehweiler siniflama
sisteminde TL hasarimin gorildigi Tip 3B
kiriklarda baslangi¢ tedavi olarak cerrahi
onerilmektedir. Literatiirde lateral
kitlelerde 7 mm fazla dislokasyon veya MRG
ile TL hasarinmin ortaya konulmasi
durumunda cerrahi tedavi gerektigi
belirtilmistir.” Literatiirde yedi mm’den fazla
kayma olan hastalara cerrahi tedavi
Onerilmesine ragmen, bizim calismamizda
TL hasar1 olmamasi durumunda konservatif
tedavi ile de flzyon saglanabildigi klinik
deneyimlerimiz =~ dogrultusunda  ortaya
konulmustur. Izole anterior veya posterior
arkus kirig1r olan hastalarimiz Philadelphia
boyunluk ile takip edilirken kombine
anterior ve posterior ark kirig1 olan
hastalarimiz ise SOMI korse ile takip
edilmistir. Hastalarimizda komplikasyon
veya fiizyon sorunu goriilmemistir.

Calismamizda aksis kiriklary;
odontoid, asilmis adam ve baska sekilde
siiflanmamis kiriklar olarak ele alinmistir.
Bunlar arasinda en sik izole odontoid
kiriklar: gorilmektedir.16 Odontoid
kiriklarinin degerlendirilmesinde uzun yillar
Anderson ve D’Alonzo smiflandirmasi
kullanilmistir.l? Ancak bu siniflandirma
instabilite kriterlerini icermediginden bazi
eksiklikler barindirmaktadir.” Grauer ve ark.
bu smiflamayr modifiye ederek Tip 2
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odontoid kiriklarini kirik hattinin uzanimina
gore Tip 2A, 2B ve 2C olarak
genisletmislerdir.18  Gilincel literatiirde
Grauer siniflamasinin, hastalarin takip ve
tedavi planlamasinda daha tstiin oldugunu
ortaya koymustur. Tip 2 kiriklarinda, kirik
hattinda 6 mm’den fazla dislokasyon olmasi,
11°den fazla agilanmasi veya kirik tabaninda
parcali kiritk olmasi instabiliteyi isaret
etmekte ve cerrahi tedavi
gerektirmektedir.+7.19

Calismamizda literatiire  benzer
sekilde en sik goriilen odontoid kiriklar: Tip
2 iken en nadir goriilen Tip 1'dir.1” Bununla
birlikte ¢alismamizda en sik goriilen kirik
tipi izole ya da kombine olarak goriilebilen
odontoid kiriklardir. Tip 1, belirgin
dislokasyon ve acilanmasi olmayan Tip 2 ve
Tip 3 kirik saptanmis hastalarin tamaminda
basarili bir sekilde konservatif tedavi
uygulanmistir. Instabil Tip 2 kirig1 olan iig
hastaya operasyon 6nerilmis bunlardan biri
operasyonu kabul etmemis diger ikisi opere
edilmistir. Literatiirde, Tip 2 ve 3 kiriklarda
dogru sekilde fiizyonun saglanabilmesi icin
immobilizasyon tedavisinin gerekli
oldugunu savunmuslardir. Bununla birlikte
Tip 2 kirklarda konservatif tedavi ile flizyon
oraninin %43, Tip 3 kiriklarda neredeyse
%87 oldugunu gostermislerdir.2® Bizim
calismamizda fiizyon oraninin ylksek
olmasindaki en 6nemli etki hasta seciminde
hastalarin altta yatan hastaliklari
(osteoporoz, romatoid artrit, servikal
deformiteler vs.) ve Karnofsky performans
skorlarinin da goz ontlinde
bulundurulmasidir.

Cerrahi endikasyonu olan odontoid Tip 2
kiriklarin ~ tedavisinde  oksipitoservikal
fiksasyon, C1-C2 telle fiksasyon, C1-C2
transartikiiler vida ile fiksasyon tarihsel
oneme sahip olup giiniimiizde daha nadir
kullanilmaktadirlar. Glinlimiizde en sik
kullanilan cerrahi ydntem C1 lateral kitle ile
C2 transpedikiiler fiksasyondur. ilk olarak
Goel ve Laheri tarafindan tanimlanan bu
teknik Harms ve Melcher tarafindan
modifiye edilmistir.21.22 Biyomekanik olarak
daha yiliksek fiizyon oranlar1 olmasi,
vertebral arter hasar riskinin az olmasi ve
posterior arkin intakt olmasina gerek
duyulmamasi bu teknigin avantajlariyken
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uzun ve zor bir 6grenme egrisine sahip
olmasi dezavantajlarindandir.2!
Calismamizda yer alan hastalarda bu yontem
basariyla uygulanmistir. Literatiirde Tip 2
odontoid kiriklarda posterior segmental
flizyon ile %87 oraninda basar1 saglandigi
gosterilmigstir.8

Aksisin her iki pars interartikiilaris
kirigina bagh olarak travmatik
spondilolistezis ile ortaya ¢ikan asilmis adam
kiriklarinda gliniimiizde en sik kullanilan
siniflandirma Levine ve Edwards
siiflandirmasidir.232¢  Bu smiflandirmada
Tip 2A hari¢ tiim asilmis adam Kkiriklarinin
konservatif olarak tedavi edilebilecegi
belirtilmistir.* Tedavinin kararinda omurga
diziliminin ve diskoligamentéz kompleksin
onemli  etkisi  vardir.”  Klinigimizde
hastalarimizin tamami servikal ortez ile
tedavi edilmis, hastalarimizda fiizyon sorunu
yasanmamistir. Levine-Edwards Tip 2, 2A ve
3 kiriklan instabil kiriklar olarak kabul
edilmelerine ragmen ilk tedavi olarak sert
immobilizasyon o6nerilmektedir. Ancak bu
tedavi ciddi C2-C3 deformitesine sebep
olabildiginden son zamanlarda erken cerrahi
on plana ¢ikmaktadir.1® Calismamizda kirik
hatlarinda belirgin ayrisma (< 3 mm) ve
acilanmasi olmayan izole kemik kiriklarinda
eslik eden herhangi bir ligaman hasari
goriilmemis ve bu hastalar konservatif
yontemlerle tedavi edilebilmistir. Tam
ligaman hasar1 olan hastalara ise cerrahi
tedavi Onerilmistir. Calismamizda tedavi
edilen hastalarin neredeyse tamaminda
herhangi bir komplikasyon goriilmemesi, bu
siniflandirmalarda oncelikli olarak
hastalarin ligaman hasarinin derecesinin
klinik iyilesme icin en énemli faktor oldugu
goriisiinii  desteklemektedir. Buna karsin
ginimuz smiflandirma sistemlerine gore
cerrahi endikasyonu ve ligaman hasari
olmadigr halde eksternal orteze ragmen
flizyon gelismeyen hastalarda ge¢ donemde
cerrahi ihtiyaci ortaya ¢ikabilmektedir.

Kombine C1-C2 kiriklarda cerrahi
tedavi karar1 verilirken TL hasan ve
odontoid kiriginin  tipi g6z Ontlinde
bulundurulmahdir.2> Bu tip kombine
kiriklarin biyiik bir kisminda konservatif
tedavi ile fiizyon saglanabilmektedir, ancak
Cl-asiimis adam kombine Kkiriklarinda
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odontoid agillanma = 11° ve C1-Tip 2
odontoid kombine kiriklarda anterior
atlantodental mesafe = 5 mm olmasi
durumunda cerrahi tedavi 6nerilmektedir.4
Kombine C1-C2 kiriklar1 st servikal
kiriklarin =~ yaklasik  olarak  %12’sini
olusturmaktadir.25  Bizim ¢alismamizda
konservatif olarak servikal ortez ile takip
edilen dokuz hastada fiizyon ve uygun
dizilim saglanmis, herhangi bir
komplikasyon gorilmemistir. Bu
hastalardan iicii 65 yasin iizerinde olup
takiplerinde fiizyon ve dizilim Kkusuru
gorilmemistir. Oysa literatiirde yash
hastalarda eksternal immobilizasyon ile
fiizyon orani %30’dan az oldugundan, bu
hastalara ilk basvuruda cerrahi
Onerilmesinin uygun oldugu belirtilmistir.8
Bizim  ¢alismamizda, secili hastalara
eksternal immobilizasyon uygulanabilecegi,
bu grupta flizyon gelismeyen hastalarda gec
cerrahi planlamanin herhangi bir
komplikasyona neden olmayacagi
goriilmektedir.

Diger sekilde siniflandirilamayan C2
kiriklar, 1985 yilinda ilk defa Hadley
tarafindan asilmis adam ve odontoid
kiriklarin disinda kalan, bu gruplar altinda
siniflandirilamayan kiriklari
gruplandirilabilmesi amaciyla
tanimlanmistir. Bu gruptaki kiriklar tiim C2
kiriklarinin yaklasik olarak dortte birini
olusturmaktadir.l6 Bizim c¢alismamizda da
dort hastada goriilmiis olup tamami
konservatif olarak takip edilmistir.

Sonug

Sonu¢  olarak gerek  KSB’nin
kompleks anatomik ve biyomekanik yapisi
gerekse bu bolgede gorilen kiriklarin
siniflamasindaki cesitlilik ve zorluklar bu
hastalarin yonetimi ve tedavisi konusunda
zorluklar ortaya cikarmaktadir. Halen bazi
hastalar mevcut siniflama sistemleri ile
stabil ve instabil kirik ayrimi agisindan gri
zonda kalmaktadir. Bu hastalarda 6zellikle
ligamentéz yapilarin da degerlendirmeye
dahil edilerek yonetimin yapilmasinin uygun
olacagi akilda tutulmalidir. Ayrica, radyolojik
incelemelerin yani sira hastanin klinik
sikayetlerinin durumu, tedavi ile
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uyumlulugu, flizyonu etkileyen etmenler
acisindan ise altta yatan hastaliklar1 ve
Karnofsky skalasi bir biitiin halinde her
hasta i¢in 6zel olarak degerlendirilmelidir.

Yazar Kkatkisi: Makalenin son halinin
verilmesi, revizyonlar1 ve c¢alismanin
yonetimi: AD, DK; Makalenin yazilmasi,
sonuglarin degerlendirilmesi: DK,SU,0RK;
Verilerin toplanmasi: ED, FB, ITB

Cikar catismasi: Calismanin yapilmasi ve
makalenin yazimi siliresince bir mali ve
maddi olarak hicbir kisi veya kurumdan
destek saglanmamistir.
Yazarlar arasinda ¢ikar catismasi yoktur.
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Covid-19 mRNA BNT162b2 asis1 sonrasi Anti-SARS-Cov-2 S-RBD

IgG antikorlarinin degerlendirilmesi
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2Tarsus Devlet Hastanesi Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji, Mersin, Tiirkiye

0Z

Amag: SARS-CoV-2'ye karsi1 dogal olarak gelistirilen antikorlarin arastirilmasi, epidemiyolojik agidan
biiylik 6nem tasimaktadir. Bu ¢alismada, iki doz BNT162b2 asisindan sonra spike proteinine (S-RBD
IgG) (S-RDB protein IgG) karst olusan IgG antikor diizeyleri belirlenmesi ve COVID-19u
asemptomatik geciren kisilerde bir doz asidan sonra ve daha 6nce COVID-19 gecirmeyen kisilerde iki
doz asidan sonra antikor yaniti karsilastirilmasi amag¢lanmistir. Yontem: Tarsus Devlet Hastanesinde
BNT162b2 asis1 olan toplam 153 kisiden, 1. doz as1 uygulamasindan hemen 6nce goniillii olur formu
ile kan alinmistir. Calismaya devamlilik saglayan 118 kisiden 1. doz as1 uygulamasindan 28 giin sonra
(2.doz as1 olmadan hemen 6nce) ve 2. doz as1 uygulamasindan 28 giin sonra olmak iizere 2 adet kan
ornegi daha alinmistir. Serum ornekleri, SARS-CoV-2 antikorlarini test etmek icin rekombinant S1
antijeni ile kaplanmis bir anti-SARS-CoV-2 Quanti-Vac ELISA IgG kiti ile test edilmistir. Bulgular: As1
oncesi antikor diizeyleri incelendiginde; 100 hastada (%65,4) antikor negatif, 4 hastada (%2,6)
borderline pozitif ve 49 hastada (%32,0) antikor pozitif oldugu belirlenmistir. Asilama sonrasi yan
etkilerin gogunlugunun kadinlarda ve 50-59 yas arasi katilimcilarda oldugu belirlenmistir. Hastalarin
yas siiflarina, cinsiyetlerine, VKI diizeylerine, mesleklerine, sigara icme durumlarina ve eslik eden
hastaliklarina goére 2. doz antikor duizeyleri acgisindan istatistiksel olarak anlaml bir fark olmadig:
tespit edilmistir (p>0.05). Sonu¢: SARS-CoV-2'nin yeniden enfeksiyonunu 6nleyebilecek serum
antikorlarinin esik seviyelerini belirlemek icin daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir.
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Covid-19 asi sonrasi antikor yaniti

Evaluation of Anti-SARS-Cov-2 S-RBD IgG Antibodies after Covid-19
mRNA BNT162b2 vaccine

Abstract

Aim: Investigation of naturally developed antibodies against SARS-CoV-2 is of great epidemiological
importance. In this study, it was aimed to determine the IgG antibody levels against spike protein (S
RBD IgG) (S-RDB protein IgG) after two doses of the BNT162b2 vaccine and to compare the antibody
response after one dose of vaccine in people who have asymptomatic COVID-19 and after two doses
of vaccine in people who have not had COVID-19 before. Method: Blood was drawn from a total of
153 people who were vaccinated with BNT162b2 at Tarsus State Hospital, with a voluntary consent
form, just before the first dose of the vaccine. Two blood samples were taken from 118 individuals
who continued the study, 28 days after the first dose of vaccine (just before the second dose of
vaccine) and 28 days after the second dose of vaccine. Serum samples were tested with an anti-SARS-
CoV-2 Quanti-Vac ELISA IgG kit coated with recombinant S1 antigen to test for SARS-CoV-2
antibodies. Results: When the antibody levels before vaccination are examined; It was determined
that 100 patients (65.4%) had negative antibodies, 4 patients (2.6%) had borderline positive and 49
patients (32.0%) had positive antibodies. It was determined that the majority of the side effects after
vaccination were in women and participants aged 50-59 years. It was determined that there was no
statistically significant difference in terms of 2nd dose antibody levels according to the age classes,
gender, BMI levels, occupation, smoking status and concomitant diseases of the patients (p>0.05). In
conclusion; more research is needed to determine threshold levels of serum antibodies that could
prevent reinfection of SARS-CoV-2. Conclusion: more studies are needed to determine whether the
antibody titers after vaccination reflect the true protective effect against the virus.

Keyword: Covid-19, Anti-SARS-Cov-2 S-RBD IgG, BNT162b2 vaccine, post-vaccine side effects

Giris

Siddetli akut solunum sendromu
koronaviriis 2 (SARS-CoV-2) enfeksiyonunun
neden oldugu Koronaviriis hastaligt 2019
(COVID-19), ilk olarak Aralik 2019'da Cin'in
Wuhan kentinde tespit edildi ve o zamandan
beri kiiresel bir salgin haline geldi.! COVID-19
pandemisi, diinya ekonomisinin yani sira
kiiresel niifusun saghgini da etkilemeye uzun
stre devam etmis olup WHO raporlarina gore
Subat 2023'e kadar yaklasik 7 milyon o6lim
rapor edilmistir.2 Tiirkiye'de, Ocak 2020
itibariyle 15 milyondan fazla vaka ve 98,976
6lim bildirilmistir.2 Salginla miicadelede en
onemli yontem asidir.3 COVID-19 mRNA
BNT162b2 (Pfizer-BioNTech, Almanya) asisi
SARS-CoV-2'nin spike proteinini kodlayan
genetik kodun kullanilmasi temeline dayal
SARS-CoV-2 asilarindan biridir ve Klinik
deneylerde ve gercek diinyada ¢arpici etkinlik
gostermistir.# Tiirkiye’de 12 Nisan 2021'de
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BNT162b2 asisinin kullanimina baslanmistir.
Bugiine kadar toplam 147.501.398 doz
BNT162b2 asist uygulanmistir.2 BNT162b2
mRNA asisinin umut verici etkinligi daha
onceki arastirmalarda bildirilmistir.5 Israil'de
tilke capinda toplu asilama yiirttiilen bir klinik
calismada, tam asilamadan sonra BNT162b2
asisinin ~ tahmini  etkinligi, belgelenmis
enfeksiyon igin %92 ve hastaneye yatis
oranlar1 icin %87 olarak bulunmustur.6
Ayrica, Amerika Birlesik Devletleri Hastalik
Onleme Merkezi tarafindan aciklanan veriler,
kiiresel olarak onaylanmis mRNA asilarinin
(Pfizer-BioNTech ve Moderna), ikinci asi
dozundan sonra saglik calisanlar1 arasinda
semptomatik hastalik riskini %94 oraninda
azalttigini gostermistir.” Bununla birlikte,
antikor titrelerinin asilamadan sonra zaman
icinde kademeli olarak azaldig
bildirilmektedir.8 Asilamadan sonra
antikorlarin ne kadar siire serumda pozitif
diizeyde kaldigi ve COVID-19'a karsi koruyucu
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bagisiklik
bilinmiyor.

Bu c¢alismada, iki doz BNT162b2
asisindan sonra spike proteininin reseptor
baglayic1 bolgesine karsi olusan IgG antikor
(anti-SARS-CoV-2 S-RBD IgG) diizeylerinin
belirlenmesi amag¢lanmistir.

saglaylp  saglamadigit  hala

Gerec¢ ve Yontem

Arastirmanin Etik Yoniti

Bu ¢alisma, TC Saglik Bakanligi COVID-
19 Bilimsel Arastirma Degerlendirme
Komisyonu onayi (Tarih: 04.03.2021 ve Karar
No: 2021-03-02T16_08_22) ve Toros
Universitesi Bilimsel Arastirmalar ve Yayin
Etigi Kurulu onay1 (Tarih: 26.03.2021 ve Karar
No: 2021/33) alinarak gergeklestirilmistir.

Calisma Grubu ve Ornekler

Prospektif kesitsel bir calisma olarak
tasarlanmistir. G*Power 3.1.9.2 programi
kullanilarak yapilan gii¢ analizi sonucunda;
0,20 etki biiytkliigi, %90 giic ve %5 hata pay1
ile toplamda en az 100 6rnek sayis1 yeterli
bulunmustur  (N=100). Tarsus Devlet
Hastanesinde BNT162b2 asis1 olan toplam
153 kisiden, 1. doz as1 uygulamasindan hemen
once goniilli olur formu ile kan alinmistir.
Calismaya devamlilik saglayan 118 kisiden 1.
doz as1 uygulamasindan 28 giin sonra (2.doz
asi olmadan hemen oOnce) ve 2. doz asi
uygulamasindan 28 giin sonra olmak lizere 2
adet kan 6rnegi daha alinmistir.

SARS-CoV-2 antikor yanitini
etkileyebilecek  faktorlerin  belirlenmesi
amaciyla yas, cinsiyet, boy, kilo, sigara
kullanimi ve COVID-19 enfeksiyonu gegirme
durumu kayit altina alinmistir. Calismaya
dahil edilen kisilerden 4-5 ml kan ornegi,
etilendiamin tetraasetik asit (EDTA)Y’li tiiplere
alinmistir ve 3500 rpm'de 10 dakika santrifiij
edilerek serum oOrnekleri ayrilmistir. Elde
edilen serum oOrnekleri, ¢alismaya alinana
kadar -80°C’de muhafaza edilmistir.

Enzime Bagh Immiinosorbent Deneyi (ELISA)
Testi

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)
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SARS-CoV-2 IgG smifi antikorlarin
kantitatif olarak belirlenmesi i¢in, SARS-CoV-2
S proteininin RBD’yi de iceren rekombinant S1
antijeni ile kapli, Anti-SARS-CoV-2 QuantiVac
ELISA IgG (Euroimmun, Lubeck, Almanya) kiti
kullanilmistir. Serum o6rnekleri, numune
tamponu ile 1:101 oraninda seyreltildi ve
iretici firmanin talimatlar1 dogrultusunda test
edilmistir. Calisma sonunda her bir kuyucugun
absorbanst 450 nm’de spektrofotometrik
olarak belirlenmistir. Sonuclar,
konsantrasyonlar1 1-120 relatif tinite (RU/ml)
arasinda degisen alti adet Kkalibrator icin
Olciilen optik dansite degerlerine karsilik
gelen birimlere noktasal kalibrasyon egrisi
cizilmesiyle hesaplandi. Dogrusal regresyon
ile  antikor = konsantrasyonlar1 = RU/ml
cinsinden belirlendi. RU/ml cinsinden elde
edilen kantitatif sonugclar, DSO’niin
spesifikasyonlarina uygun olarak 3.2 ile
carpilarak BAU/ml'ye c¢evrilmistir. Antikor
konsantrasyonu < 25.6 BAU/ml olan 6rnekler
negatif, = 25.6 BAU/ml < 35.2 BAU/ml olan
ornekler sinirda pozitif ve = 35.2 BAU/ml
olanlar ise pozitif olarak degerlendirilmistir.
Numunelerin optik dansitesi kalibrator 1 (120
RU/ml)’in zerindeyse, serum Ornekleri
1/400 oraninda seyreltilerek tekrar calismaya
alindi ve elde edilen sonuglar dort ile
carpilmistir.

Istatiksel Analiz

Istatistiksel analizler SPSS (IBM SPSS
Statistics 24) adli paket program kullanilarak
yapilmistir. Bulgularin  yorumlanmasinda
frekans tablolar1 ve tanimlayia istatistikler
kullanilmistir. Normal dagilima uygun 6l¢iim
degerleri  icin  parametrik  yOntemler
kullanilmigtir. Parametrik yontemlere uygun
sekilde, iki bagimsiz grubun Olglim
degerleriyle karsilastirilmasinda
“Independent Sample-t” test (t-tablo degeri)
yontemi kullanilmistir.  Normal dagilima
uygun olmayan olcim degerleri icin
parametrik olmayan yontemler kullanilmistir.
Parametrik olmayan ydntemlere uygun
sekilde, iki bagimsiz grubun Olglim
degerleriyle karsilastirlmasinda  “Mann-
Whitney U” test (Z-tablo degeri), bagimsiz ii¢
veya daha fazla grubun o6l¢iim degerleriyle
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karsilastirilmasinda “Kruskal-Wallis H” test
(x?-tablo degeri) yéntemi kullamilmistir. Ug
veya daha fazla grup icin anlamlh fark ¢ikan
degiskenlerin ikili karsilastirmalar1 igin
Bonferroni diizeltmesi uygulanmstir.

Bulgular

Hastalarin yas ortalamasinin
47.24+10.04 (y1l) oldugu tespit edilmis ve
79’unun (%51.5) 50-59 yas grubunda oldugu
belirlenmistir. 90 hastanin (%58.8) kadin

Tablo 1. Sosyodemografik dzellikler

Covid-19 asi sonrasi antikor yaniti

oldugu, 61’inin (%39.9) fazla kilolu oldugu ve
62’sinin (%40.6) memur oldugu
belirlenmistir. 92 hastanin (%60.1) sigara
kullanmadigr ve 90’'min (%58.8) eslik eden
hastaliginin  olmadigi  belirlenmistir. Bu
bilgilere ek olarak, as1 6ncesi antikor diizeyleri
incelendiginde; 100 hastanin (%65.4) negatif,
4 hastanin (%2.6) smnirda pozitif ve 49
hastanin (%32.0) pozitif antikorunun oldugu
belirlenmistir. 1 ve 2.doz as1 antikor diizeyleri
incelendiginde; 118 hastanin (%100.0)
tamaminin 1 ve 2.doz antikorunun pozitif
oldugu belirlenmistir (Tablo 1).

Degisken (N=153) n %

Yas siniflar1 [ X + S.5.-47,24+10,04 (y1l) ]

<40 46 30.1
40-49 14 9.2

50-59 79 515
260 14 9.2

Cinsiyet

Kadin 90 58.8
Erkek 63 41.2
BKI[X + S.5.-26,814+4,71 (kg/m?) |

Zayif (<18,5) 4 2.6
Normal (18,5-24,9) 54 35.3
Fazla kilolu (25,0-29,9) 61 39.9
Obez (230) 34 22.2
Meslek

Memur 62 40.6
Isci 21 13.6
Ev hanimi 48 314
Emekli 22 14.4
Sigara kullanma

Evet 61 39.9
Hayir 92 60.1
Eslik eden hastalik varligi

Var 63 41.2
Yok 90 58.8

Hastalarin siireglere gore antikor
diizeyleri acisindan istatistiksel olarak anlaml
farklihlk  tespit edilmistir  (x2=198,153;
p=0.000). Anlamh farkin hangi gruptan
kaynaklandigin1 tespit etmek icin yapilan
Bonferroni diizeltmeli ikili karsilastirmalar
sonucunda; as1 oncesi antikor diizeyleri ile 1
ve 2.doz sonrasi arasinda anlamli farklilik

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

tespit edilmistir. 1 ve 2.doz sonras1 antikor
diizeyleri, as1 dncesi antikor diizeylerine gore
anlamli diizeyde daha ytiiksektir. Ayni sekilde,
1.doz antikor diizeyleri ile 2.doz sonrasi
arasinda anlamlh farklhilik tespit edilmistir.
2.doz sonrasi antikor diizeyleri, 1.doz sonrasi
antikor diizeylerine gore anlaml diizeyde
daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Tablo 2).
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Tablo 2. As1 6ncesi, 1. ve 2. doz as1 sonrasi olusan antikor diizeylerine gore farkliliklarinin incelenmesi

Degisken Antikor diizeyi istatistiksel analiz*
XtS.S. Medyan [IQR] Olasilik

As1 dncesi(® 219.85+437.22 12.0 [144.6] x2=198.153

1.doz as1 sonrasi()) 1066.95+521.75 1276.4[906.8] p=0.000

2.doz as1 sonrasi(? 1436.99+278.21 1536.0 [0.0] [0-1.2] [1-2]

*Normal dagilima sahip olmayan ii¢ veya daha fazla bagiml grubun 6l¢iim degerleriyle karsilastirilmasinda "Friedman” test (y2-tablo

degeri) istatistikleri kullanilmistir.

As1 sonrast olusan yan etkilerin
¢ogunlugu kadinlarda ve 50-59 yas arasi
katilimcilarda oldugu belirlenmistir.
Katilimcilarin %70’inde 1. Doz as1 sonrasi yan
etki olusmustur. 1.doz as1 sonrasi olusan yan
etkilerden as1 bolgesinde agr1/sislik/kizariklik
ile 2.doz semptom asi  bdlgesinde
agri/sislik/kizariklik arasinda istatistiksel
olarak anlaml iliski tespit edilmistir (p<0.05).

1.doz semptomda asl bolgesinde
agri/sislik/kizariklik olan 40 kisinin (%54.1)
2.dozda bu semptomlarinin  olmadigl

belirlenmistir. 1.doz semptom yorgunluk, hafif
ates/titreme, bas agrisi, kas ve eklem agrisi,
kusma ve ishal, diger semptomlar ile 2.doz

ayni semptomlar arasinda istatistiksel olarak
anlamh iliski yoktur (p>0.05) (Tablo 3).
Hastalarin 1.doz yan etki durumlarina gore
1.doz antikor diizeyleri ac¢isindan istatistiksel
olarak anlaml farklilik yoktur (p>0.05) (Tablo
4). Hastalarin yas siniflarina, cinsiyetlerine,
BKI diizeylerine, mesleklerine, sigara
kullanma durumlarina ve eslik eden hastalik
durumlarina gore 2. doz antikor diizeyleri
acisindan istatistiksel olarak anlamh farklilik
yoktur (p>0.05). Hastalarin 2.doz yan etki
durumlarina gore 2. doz antikor diizeyleri
acisindan istatistiksel olarak anlamh farklilik
yoktur (p>0.05) (Tablo 5).

Tablo 3. Birinci ve ikinci doz as1 sonrasi olusan yan etkiler arasindaki iligkilerin incelenmesi

1.doz semptom

2.doz semptom Yok Var p*
n % n %

As1 bolgesinde agri/sislik/kizariklik

Yok 36 81.8 40 54.1 0.000

Var 8 18.2 34 459

Yorgunluk

Yok 83 85.6 14 66.7 1.000

Var 14 14.4 7 333

Hafif ateg/titreme

Yok 108 96.4 4 66.7 1.000

Var 4 3.6 2 333

Bas agris1

Yok 100 95.2 11 94.6 0.210

Var 5 4.8 2 15.4

Kas ve eklem agrisi

Yok 95 92.2 11 73.3 0.648

Var 8 7.8 4 26.7

Kusma ve ishal

Yok 113 99.1 3 75.0 0.625

Var 1 0.9 1 25.0

Diger semptomlar

Yok 106 95.5 6 85.7 1.000

Var 5 4.5 1 14.3

*[ki bagiml nitel degiskenin birbiriyle iliskilerinin incelenmesinde “McNemar” test istatistikleri kullanilmigtir.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)
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Tablo 4. Birinci doz sonrasi olusan yan etkilere gore 1.doz antikor diizeylerinin karsilastirilmasi

Degisken 1.doz antikor diizeyi istatistiksel analiz*
X+8S.S. Medyan [IQR] Olasilik

As1 agri/sislik/kizariklik

Yok 44 1111.45+516.19 1466.4 [911.3] 7=-0.645

Var 74  1040.13+526.80 1130.0 [918.4] p=0.519

Yorgunluk

Yok 97 1058.16+527.71 1230.8 [934.0] 7=-0.248

Var 21 1107.14+518.87 1374.8 [758.4] p=0.804

Hafif ates/titreme

Yok 112 1048.70+£527.55 1180.4 [938.8] 7Z=-1.514

Var 6  1404.53+220.79 1536.0 [327.0] p=0.130

Bas agris1

Yok 105 1076.03+511.09 1325.6 [892.1] 7=-0.403

Var 13 994.37+618.96 1100.0 [1348.6] p=0.687

Kas ve eklem agris1

Yok 103 1083.55+500.21 1230.8 [886.4] 7=-0.844

Var 15  954.05+659.47 1374.8 [1416.4] p=0.399

Diger semptomlar

Yok 111 1065.01+523.59 1230.8 [900.4] 7=-0.024

Var 7 1097.34+530.64 1374.8 [1136.6] p=0.981

*Normal dagilima sahip olmayan iki bagimsiz grubun 6l¢iim degerleriyle karsilastirilmasinda "Mann-Whitney U” test (Z-tablo degeri)

istatistikleri kullanilmistir.

Tablo 5. ikinci doz as1 sonrasi olusan yan etkilere gére 2.doz antikor diizeylerinin karsilastiriimasi

Degisken

2.doz antikor diizeyi

Istatistiksel analiz*

X+S.S. Medyan [IQR] Olasilik
As1 agri/sislik/kizariklik
Yok 76  1431.38+294.22 1536.0 [0.0] 7=-0.253
Var 42 1447.03+250.19 1536.0 [0.0] p=0.800
Yorgunluk
Yok 97 1428.65+294.71 1536.0 [0.0] 7Z=-0.238
Var 21  1475.18+185.80 1536.0 [0.0] p=0.812
Hafif ateg/titreme
Yok 112 1433.15+284.82 1536.0 [0.0] 7=-0.039
Var 6 1508.20+68.09 1536.0 [41.7] p=0.969
Bas agris1
Yok 111 1430.69+285.84 1536.0 [0.0] 7Z=-1.153
Var 7 1536.00+£0.00 1536.0 [0.0] p=0.249
Kas ve eklem agrisi
Yok 106 1433.34+287.73 1536.0 [0.0] Z=-0.673
Var 12 1469.00+£232.09 1536.0 [0.0] p=0.501
Diger semptomlar
Yok 112  1431.63+284.74 1536.0 [0.0] 7=-1.063
Var 6 1536.00+£0.00 1536.0 [0.0] p=0.288

*Normal dagilima sahip olmayan iki bagimsiz grubun 6l¢iim degerleriyle karsilastirilmasinda "Mann-Whitney U” test (Z-tablo degeri)

istatistikleri kullanilmistir.

Tartisma

mRNA agsisy, diger geleneksel inaktive

as1 formlarina kiyasla yiiksek bir asilama
yaniti sergileyen SARS-CoV-2 asilamasinda ilk
olarak pratik kullanima sunulan asilardan
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biridir.%11 BNT162b2 asisina giicli yanit

calismamizda da  gozlenmistir.  Tim
katilimcilar iki doz asillamadan sonra
seropozitif hale gelmistir.
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COVID-19 vakalarinin cogu
asemptomatik veya minimal diizeyde
semptomatiktir ve yalnizca evde tedavi
gerektirir.l2 Bu yiizden calismamizda asi
oncesi katilimcilardan kan 6rnegi aldigimizda,
katilimcilarin %34,6'sinin anti-SARS-CoV-2 S-
RBD IgG antikorlarinin pozitif oldugu
saptanmistir. Yapilan son ¢alismalarda elde
etiigimiz verilerle uyumlu olarak;
yetiskinlerde, o6ncesinde COVID-19 olan
bireylerde, olmayanlara gore tek bir asidan
sonra daha yiiksek anti-SARS-CoV-2 S-RBD
IgG seviyeleri goriilmustiir.1-15  ABD’de
yapilan bir ¢alismada COVID-19 enfeksiyonu
gecirmemis kisilerde ilk doza karsi hafif ve
heterojen tepkiler olustugu ve ikinci dozu
takiben klinik deney verileriyle tutarli olarak
daha saglam tepkiler olustugu bildirilmistir.10
Elde edilen bulgularla uyumlu olarak, Gobbi ve
arkadagslarinin yaptig1 bir calismada 6nceden
COVID-19 enfeksiyonu olan kisilerde 2 doz as1
sonras;,  anti-SARS-CoV-2  S-RBD  IgG
titrelerinde daha fazla artis oldugu
raporlanmistir.16

Bu calismada, 2 doz BNT162b2 mRNA
COVID-19 asist alan tim katiimcilarin
saptanabilir diizeyde serum anti-SARS-CoV-2
S-RBD antikoruna sahip oldugu belirlenmistir
ve katilmcilarin timii seropozitif hale
gelmistir. Ayrica, asillamadan oOnce zaten
seropozitif olan 53 katilmcinin tamami 2.
dozdan sonra onemli antikor yanitina sahip
oldugu gosterilmistir. Bu sonuglar 6nceki daha
kiiciik 6lgekli calismalarlatl? 18 tutarhdir.

Antikor titresinin SARS-CoV-2
enfeksiyonlarina karst koruyucu etkilerle
dogrudan iliskili olup olmadig1 acik olmasa da
genc ve kadin popiilasyonlarda SARS-CoV-2
spike proteinine maruz kaldiktan sonra daha
yluksek bir humoral yanit ortaya c¢iktig
bildirilmistir.!® Bu, yaslanmanin COVID-19
hastalarn arasinda antikor yanitini azalttigini
gosteren onceki bir ¢calismanin bulgular1 ve
yaslh insanlarin COVID-19 as1 denemelerinde
daha zayif imminolojik yanitlar gosterdigi
gercegiyle uyumludur.20

Calismamizda serum anti-SARS-CoV-2
S-RBD  antikorlarinin  seviyeleri tespit
edilebilir diizeydeydi ve tiim katiimcilarda
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pozitif olarak tanmimlandi. Hastalarin yas
siniflarina, cinsiyetlerine, VKIi diizeylerine,
mesleklerine, sigara kullanma durumlarina ve
eslik eden hastalik durumlarina gore ikinci as1
dozundan 4 hafta sonra olusan antikor
diizeyleri acisindan istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanamamistir (p>0,05).
Bulgularimizin aksine, mevcut c¢alismalar,
cinsiyet ve yasin antikor yanitlariyla iliskili
oldugunu gostermistir.21-24

As1 yanitina gore cinsiyet farkliliklar
hakkindaki raporlar smirli olmakla birlikte,
Takahashi ve arkadaslar1 SARS-CoV-2'ye
maruz kaldiktan sonra kadinlarda daha giiclii
bir bagisiklik yanitinin olusabilecegi anlamina
gelen, kadinlarda erkeklerden daha glicli T
hiicre aktivasyonunun gozlendigini
gostermistir.2> Ayrica, Fink ve arkadaslari
influenza asisindan sonra disi farelerde daha
fazla TLR7 aktivasyonu ve antikor iiretimini
gostermistirzs, bu da asilamadan sonra disi
farelerde daha yiiksek antikor yanitlarinin
anlasilmasina yol a¢mistir. Kageyama ve
arkadaslari, daha 6nce bildirilen ¢alismalarla
uyumlu olarak kadinlarda erkeklere gore daha
ylksek antikor titrelerini gostermistir.23

BNT162b2 asis1 dahil olmak flizere
SARS-CoV-2 asilamasindan sonra yan etki
oraninin yliksek oldugu bir¢ok c¢alismada
bildirilmistir.2? Bununla birlikte, asilamaya
kars1 bagisiklik tepkileri ile yan etkiler
arasindaki iliski a¢ikliga kavusturulmamistur.
Oyebanji ve arkadaslari, asilama sonrasi yan
etkiler ile ylksek antikor titreleri arasindaki
iliskiyi bildirirken28 Hwang ve arkadaslari
calismamizla uyumla olarak higbir iliski
bildirmemistir.2? Held ve arkadagslar ise,
iliskinin zayif oldugunu gdstermistir.30 Bu
nedenle, asilamay1 takiben bagisiklik yanitlari
ile asilarin olumsuz etkileri arasindaki iliskiyi
netlestirmek icin daha biyiikk kohort
calismalarina ihtiya¢ vardir. Calismada
asilamanin  etkinligini ve yan etkileri
saptamanin ilk adimi olarak, asilamadan
sonraki erken asamada antikor yanitlarina
odaklandik. Asillama etkinligi, as1 ile elde
edilen humoral bagisikliktan kaynaklanan
COVID-19'u o6nleme oram ile temsil edilir.
Ayrica asiya bagh immun reaksiyonlarin da
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bazi yan etkilere neden olmasi olasidir. Erken
fazdaki antikor yanitlarinin, etkinlik ve yan
etkiler ile ilgili anlaml bilgiler saglamasi
beklenir. Japon popiilasyonu iizerine yapilan
bir calismada BNT162b2 asisina karsi antikor
yanitlarinin yas, cinsiyet ve yan etkiler ile
iliskili ~ olabilecegi  bildirilmistir.1 Elde
ettigimiz verilerin aksine Bauernfeind ve
arkadaslar1 antikor yanitlarinin erkeklerde,
ozellikle ciddi yan etkileri olanlarda daha
yliksek oldugunu bildirmistir.3! Calismamizda
katilmcilarin yaklasik %70'inde as1 sonrasi
yan etkiler gozlenirken, analizden g¢ikarilan
anafilaksili sadece bir katiimcida siddetli
alerjik reaksiyonlar gozlendi. Gen¢ ve kadin
katilimcilarin, onceki calismalarin0.32
bulgulariyla uyumlu olarak daha fazla asi
sonrast yan etkilere sahip oldugu
diisiiniilmektedir.  Onceki  c¢alismalara33
benzer sekilde, ikinci dozdan sonra, anafilaksi
hari¢, daha ytlksek bir yan etki sikligi, ilk
dozdan sonra yan etkilerin kismen kazanilmis
bagisiklik ile iliskili oldugu hipotezini
desteklemektedir. Ates ve genel yorgunluk
gibi sistemik reaksiyonlarin ilk dozdan sonra
ikinci dozdan sonra daha yaygin olmasi
hipotezimizi  desteklerken,  hipotezimizi
dogrulamak icin ikinci dozdan hemen 6nce
antikor titresi hakkinda bilgi gereklidir.
Japonya’da yapilan bir c¢alismada, elde
ettigimiz verilerin aksine as1 sonrasi olusan
yan etkiler ile antikor diizeyi yuksekligi
arasinda istatiksel olarak anlamh iliski
saptamislardir (p<0,05). Bu calismaya gore,
ikinci dozdan sonraki yan etkiler asiya daha iyi
yanit  verildiginin  bir isareti olarak
diisinmuslerdir.1?

Bu c¢alismanin avantaji, c¢alisma
grubunun Mersin’'in Tarsus ilcesinin genel
niifusundan segilen ¢esitli bir katilima
orneginden olusmasidir. Ancak onemli bir
sinirlamas), alinan numunenin  Aralik
2020'den itibaren asilamaya oncelikli erisimi
olan ve dolayisiyla daha biiytlik bir kohortu
temsil etmeyen bireylerden alinmasidir.
Ayrica, bu gozlemsel bir ¢alisma oldugundan,
asilama protokolii ve kan numunesi alma
zamanlamasi Ulzerinde kesin bir kontrole
sahip degildik. Ek bir sinirlama, az sayida
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katilimcinin asilama dncesi ve asilama sonrasi
ornek alinma arasindaki silire icinde
asemptomatik COVID-19'a sahip
olabilecegidir. COVID-19 vakalarinin ¢ogu
asemptomatik veya minimal dilzeyde
semptomatiktir ve yalnizca evde tedavi
gerektirir.12

Sonug¢

BNT16b2 asilamasi 6nce serum Ornegi alarak
antikor dilizeyi test edildiginde c¢alisma
popiilasyonun %34,6’sinda SARS-CoV-2'ye
karst IgG antikor yanitina sahip oldugu
saptandi. Calismanin sonuglari, 1. ve 2. doz
asilama sonrasi olusan antikor diizeyine gore;
asilama Oncesi seronegatif olan Kkisilerin,
seropozitif olanlara benzer bir antikor yaniti
diizeyine ulasmas1 icin iki doz as1 olmasi
gerektigini gdstermektedir. Ancak antikor
diizeylerinin serumda pozitif kalma siiresiyle
ve COVID-19 enfeksiyonundan korunmaya
etkisi ilgili ileriye doniik klinik ¢alismalara
gereksinim oldugunu diisiinmekteyiz.

Yazar katkisi: Ana fikir/Planlama: E.O.G.,
0.G,, Veri: E.O.G., Analiz/Yorum: E.O.G., O.G.,
Yazim: E.O.G., G6zden Gecirme: E.O.G., 0.G,,

Cikar Catismasi: Yazarlar bu makale ile ilgili
herhangi bir cikar catismasi
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Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji kullanimi: Bir sistematik
derleme
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0z

Amag: Bu calisma, cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji kullaniminin sonuglarini degerlendiren
calismalari sistematik olarak incelemek amaciyla planlanmistir. Yontem: “wearable technology”,
“technology” and “surgical nursing” anahtar kelimeleriyle “Pubmed, Web of Science, Scholar
Google, Wiley Cochrane, Scopus” veri tabanlar taranarak 1424 makaleye ulasildi. 2014- 2020
yillarinda yayinlanmis, yayin dili Ingilizce olan, tam metni bulunan ve PRISMA Karar kriterlerini
karsilayan 15 arastirma c¢alismaya dahil edildi. Bulgular: Incelemeye alinan calismalarin
orneklemini 620 kisi olusturdu. Calismalarda 6rneklemin en fazla 139 en az 2 kisiden olustugu
gorildi. Arastirmalarin yuriitiildigi yerler; 5'i Amerika, 2‘si Almanya ve Kanada olmak iizere
Ingiltere, Kore, Portekiz, Cin, Kuveyt, Belcika'yd1. Calismalarda akill gozliik (%40), akilli bileklik
(%26.66) ve her biri %6.66’'lik oranlarda akilli telefon, tisért, WCD, kafa bandi1 ve aksiyon
kameras1 gibi giyilebilir cihazlar kullanildi. Giyilebilir teknoloji kullanimi ile ilgili yapilan
arastirmalarin ¢ogunlugunu hasta (%59.83) ve cerrahlar (%36.12) {lizerinde yapilan calismalar
olustururken; verilerin 8’1 ameliyat sirasi ve 7’si ameliyat sonrasinda toplanildigi goriildii. Sonug:
Cerrahi alanlarda teknolojinin yaygin kullanimi géz 6niine alindiginda cerrahi hemsireliginde bu
durumun daha kisith oldugu goriilmektedir. Bu nedenle hemsirelik alaninda giyilebilir
teknolojilerin kullanilmasi, dijital medikal sistemlerin gelistirilmesi ve elektronik saglik
kayitlarinin kullanilmasina yonelik egilimler desteklenmelidir.

Anahtar Kelimeler: Giyilebilir teknoloji, mobil saglik uygulamasi, cerrahi hemsireligi
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Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji
The use of wearable technology in surgical fields: A systematic review

Abstract

Aim: This study was planned to review the studies evaluating the results of using wearable
technology in surgical fields, systematically. Methods: The databases of “Pubmed, Web of Science,
Scholar Google, Wiley Cochrane, Scopus” were searched with the keywords “wearable
technology”, “technology” and “surgical nursing” to reach 1424 articles. 15 studies, published in
2014-2019, in English, with full text and meeting the PRISMA decision criteria, were included in
the study. Results: The sample of the studies included in the review was composed of 620 people.
It was seen that the sample in the studies consisted of maximum 139 people and minimum 2
people. Among the locations of the studies, 5 of them were the United States, 2 were Germany and
Canada as well as England, Korea, Portugal, China, Kuwait, and Belgium. In the studies, wearable
devices such as smart glasses (40%), smart wristbands (26.66%) and smartphone, T-shirts,
W(CDs, headbands, and action cameras (6.66% for each) were used and the application forms were
filled in to evaluate the effectiveness of these devices. While the majority of the studies conducted
on wearable technology usage were the studies conducted on patients (59.83%) and surgeons
(36.12%), 8 of the data were collected during operation and 7 were collected after the operation.
Conclusion: Considering the widespread use of technology in surgical fields, it is seen that this
situation is more limited in surgical nursing. For this reason, the trends towards the use of
wearable technologies in the field of nursing, the development of digital medical systems and the
use of electronic health records should be supported.

Keywords: Wearable technology, mobile health application, surgical nursing

Giris Dehghania, Kim ve Dangelico “akill
Hemsirelik ve  hasta  bakimi gly.llemh.mk ,Ye.. giyilebilir t.el.mol.ou
birbirlerivle baslantili olarak h < terimlerini viicuda yerlestirilebilen
irbirierlyle baglantili olarak her gecen gun tasinabilir bilgisayarlar” olarak

degismekte ve gelismektedir. Hemsirelerin
karsilastigl en biiylik degisikliklerden biri
teknolojinin hemsirelik uygulamalari
tizerindeki etkisidir.!

tanimlamistir.2

Giyilebilir teknoloji veya giyilebilir
cihazlar viicuda yapisan ve hesaplama
kabiliyetine sahip esyalara gomiili kiigiik
elektronik cihazlardir. Cihazlar giysilere,
kisisel aksesuarlara (6rn. Goézlik, kontakt
lensler, saatler) veya ek cihazlara (6rn.
Adimlar1  saymak icin cep telefonu
uygulamasi) entegre edilebilir.2 Esnek
elektronik parcalarin kumaslara dokunarak
iretilen (yoga kolaylastiric taytlar, oyuncu
performansi takip eden tisortler, kalp atisi
izleyebilen sporcu siityenleri) giyilebilir
kumaslar, sporcular i¢in kalp atis hizi, enerji
harcamasi, uyku diizenleri gibi pek c¢ok
kisisel veriyi takip edebilen akilli saatler bu

Cep telefonlari, bilgisayarlar ve tablet
gibi cihazlar, insanlarin daha saglikli bir
yasam siirmelerine yardimci olmak ve
bedenin karmasik yapisini anlayabilmek icin
teknolojinin gelismesiyle beraber saglk
alanlarinda da kullanilmaya baslanmistir. Bu
cihazlarin kullanilabilirlik avantajlari,
giyilebilir olmas1 ve saglik c¢alisanlariyla
verilerin paylasilabilir olmasidir. Hasta
verilerini giyilebilir cihazlarla toplamak,
saglik calisanlarinin tedavi kararlarini birgok
diizeyde bilgilendirme 6zelligi tasimaktadir.!

Giyilebilir teknolojiye kisa bir bakis

Rhodes(1997), giyilebilir
teknolojileri “tasinabilir, kullanimi rahat ve
giyilebilen, sensorleri olan, aktif

kullanilmadiginda bile bilgi aktarimi
saglayan araglar” olarak tanimlamistir.
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cihazlardan sadece bir kacidir.3 Giyilebilir
cihazlardan olan akilli saatlerin kullanimi da
yakin tarihe dayanmaktadir. Kullaniminin
kolayligiyla gbze carpan bu cihazlar, pek ¢cok
yasam bicimiyle uyumlu ve akilli telefonlara
kiyasla c¢ok daha fazla verinin takip
edilebilmesine olanak saglamaktadir.
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Kronik hastaliklar, depresyon, parkinson ve
kalp hastaligi gibi hasta gruplarinda akill
saat kullaniminin  etkilerini  arastiran
calismalar yapilmistir. Ayrica akill saatlerin
hekim kullanimini azaltacagi, maliyetleri
diistirecegi ve bakim kalitesini arttiracagi
yonilinde gorisler de yayginlasmaktadir.3

Ik olarak oyun konsolu amaciyla
tasarlanmis akilli gozliikler, kullanicilara
sanal gerceklik deneyimi sunan, bas kismina
monte edilmis bir ekrana ve kulakliga sahip
giyilebilir cihazlardir. Cerrahi
operasyonlarda kullanimi yayginlasan akilli
gozliiklerin hasta {izerinde en iyi nasil
kullanilabileceginin belirlenmesi amaciyla
daha fazla arastirmaya ihtiyac
duyulmaktadir.3

Google’m 2015 yilinda gelistirmis
oldugu Google X isimli cihaz, kalp atisi, viicut
sicakligl gibi biyolojik verileri ve ayrica
guriiltii seviyesi ile 1s18a maruz kalma gibi
cevresel faktorleri oOlcen bir cihaz
gelistirmistir. Ayrica Apple'in ResearchKit'i
de otizm ve Parkinson gibi hastaliklarin
takibini yapabilen bir yeniliktir> Diger
giyilebilir bir cihaz ise, hasta odalarinda
bulunan el dezenfektanlarinda bulunan
sensOr ve giyilebilir monitér araciligiyla
hemsirelerin el hijyenini gelistiren bir izleme
sistemi gelistirilmistir.1

Gelismekte olan diger akilli giyilebilir
cihazlar arasinda kalp atim hizim izleyen
kolyeler, glikoz seviyesi ya da géz basincini
Olgmek icin kontak lensler,
elektroensefalogramlar1 okumak i¢in kafa
bantlari, fizik muayenesi icin kameralar,
zihinsel saglik durumunun belirlenmesi ve
kalp parametrelerini 6lgmek i¢cin gomleklere
yerlestirilen teknolojik cihazlar sayilabilir.
Bu cihazlarin c¢ogu hala arastirma ve
gelistirme asamasinda olmasina ragmen
kullanimi biiyiik bir hizla ilerlemektedir.3

Giyilebilir ~ teknolojiler  egzersiz
fizyolojisi,  rehabilitasyon  ve  diger
disiplinlerde uygulanmasinin yani sira
hemsireler ve diger saglik hizmetleri i¢in de
uygun bir ara¢ haline gelmistir. Bu cihazlar,
hasta ile ilgili GPS (Global Positioning
System), (Kiiresel Konumlama Sistemi)
lizerinden konum, kalp ve solunum hiz gibi
onemli  parametreler hakkinda  bilgi
verebilmekte ve ayni zamanda klinik karar
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vermede yardimcl olan teshis
uygulamalarina da sahiptir.1

Glinlimiizde pek ¢ok insan veri takibi
icin Fitbit™, Apple Watch™ ve Garmin
Connect ™ gibi giyilebilir teknoloji cihazlarini
kullanmaktadir. Bir kol saati gibi kolay
tasinabilen bu cihazlar; akilli telefon, tablet
ve bilgisayarlarla da senkronize olabilme
yetenegine sahiptir. Ayn1 zamanda “bulut”
denilen internet ag1 depolama birimleri
sayesinde bilgilerin saklanmasi ve birden
cok kullanici tarafindan giivenilir bir veri
paylasimina olanak tanimaktadir. Boylece
hemsire ve diger saglik c¢alisanlarina,
hastanin  durumunu izleyebilme ve
gerektiginde hastaya geri bildirim imkani
sunmakta ve hastanin motivasyonun
artmasina katki saglamaktadir.*

Giyilebilir cihazlarin klinik uygulamalarina
faydalari

= Ev ortaminda hasta takibi yapabilme
olanagi tanir.

= Hasta verilerinin es zamanli ve dogru
Ol¢timlerini yapar.

= Yakindan takip olanag saglar ve
anlik veri iletme 6zelligine sahiptir.

= Hastanin uyumunu ve tedaviye
katilimini saglar.

= Klinik ihtiyac1 ve komplikasyonlari
azaltarak maliyetleri diisiiriir.

Bu sistematik derlemede cerrahi
alanlarda giyilebilir teknoloji kullaniminin
sonuglarini  degerlendiren  ¢alismalarin
gozden gecirilmesi ve bu ¢calismalardan elde
edilen  verilerin  sistematik  bicimde
incelenmesi amaclanmistir. Arastirmada
yanitlanmasi hedeflenen sorular sunlardir;
cerrahi alanlarda kullanilan giyilebilir
teknoloji cihazlar1 nelerdir? Giyilebilir
teknoloji cihazlarinin uygulama alanlar
nerede ve kimler tizerinde uygulanmistir?

Gerec¢ ve Yontem

Bu sistematik derleme protokoliiniin
olusturulmasinda ve makalenin yaziminda
PRISMA bildirimi (PRISMA Statement:
Checklist of items to include when reporting
a systematic review or meta-analysis)
kontrol listesinden yararlanildi.6?
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Tarama stratejisi

Calismada, 21 Ekim- 24 Aralik 2020
tarihleri arasinda “Google Scholar, Pubmed,
Scopus, Web of Science ve Wiley Cochrane”
arama motorlarindan tarama yapildi.
Taramada “wearable technology,
technology, surgical, nursing” anahtar
kelimeleri kullanildi. Sistematik derlemeye
2015-2019 yayimlanmis, cerrahi alanlarda

Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji

giyilebilir teknoloji cihazlarinin kullanimini
iceren 15 makale alind.

Makalelerin belirlenmesi ve secim

Bu calismaya Ingilizce olarak
yayinlanan ve yurtdisinda yapilan, cerrahi
alanlarda giyilebilir teknoloji cihazlarinin
kullanimini  bildiren nitel, randomize
kontrollii, prospektif, retrospektif ve kohort
desenindeki arastirma makaleleri alind.
Makale secim siireci Sekil 1’de verildi.

"Google Scholar, Pubmed,
Scopus, Web of Science,
Wiley Cochrane"

"wearable technology,
technology, surgical,
nursing”

o

[ 1424 arastirma ]

J

[ orjinal aragtirma makalesinin olmamasi ]

tam metine ulagilamamasi

O

[ 15 arastirma ]

Sekil 1. PRISMA akis semasi

Bu sistematik derleme kapsamina
alinacak olan c¢alismalarin belirlenmesi ve
secimi birbirinden bagimsiz sekilde iki
arastirmaci tarafindan yapildi. Baslik, 6zet ve
tam metine gore yapilan secimler sonrasi 15
makale degerlendirmeye alindi.

Makalelerin
degerlendirilmesi

STROBE (“The Strengthening the
Reporting of Observational Studies in
Epidemiology”) bildirimi, gozlemsel
arastirmalarin kalitelerinin degerlendirmesi
icin  gelistirilmis ve 22 maddeden
olusmustur.8 STROBE Bildirimi'nin Tirkce
versiyonu bulunmaktadir.®  CONSORT
(Consolidated Standards of Reporting Trials)

metodolojik olarak
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Bildirimi, yazarlarin randomize kontrolli
calismalari rapor etmelerine yardimci olmak
icin  gelistirilmis ve 25 maddeden
olusmustur. CONSORT Bildirimi’nin Tiirkge
versiyonu bulunmaktadir.10

Verilerin analizi

Arastirma verilerini elde etmek icin
arastirmacilar tarafindan sistematik
derlemeye alinan arastirmalarin ydntemi,
tarama metodu, orneklem sayisl,
arastirmanin yapildigi yer ve yil, giyilebilir
teknolojiler, giyilebilir teknolojilerin
kullanildigr alanlar ve hangi gruplara
uygulandigy, uygulanan giyilebilir
teknolojilere iliskin  girisimlerin  etkisi
hakkindaki verilerin toplanmasi saglandi.
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Verilerin  analizi  birinci  arastirmaci
tarafindan bagimsiz olarak yapild1 ve ikinci
arastirmaci tarafindan kontrol edildi.

Sistematik derlemeye alinan
calismalarda ortak bildirilen bazi sonuclarile
ilgili birlestirilmis ylizde hesab1 yapildi. Elde
edilen veriler homojen 6zellikte olmadiklari
icin  meta  analiz = yapillamadi ve
tablolastirilarak sunuldu.
Etik Konular

Bu ¢alismada, 6rneklem kapsamina
alinan arastirma makaleleri erisime acik olan
arama motoru ve elektronik  veri
tabanlarindan alindig1t  icin etik izin
gerektirmedi.

Bulgular

Bu ¢alismada 15 arastirma makalesi
incelenmistir. Calismalardan elde edilen
bulgular  “Yazarlar ve ilke, amag,
arastirmanin tipi, Orneklem o6zellikleri,
kullanilan giyilebilir teknolojiler, uygulama
ozellikleri, elde edilen sonuglar” basliklar
altinda gruplandirilarak sunuldu (Tablo1).

Tarama bulgulari

Baslangicta 1424 makaleye erisim
saglandi. Sirasi ile baslik, 6zet ve tam metine
gore yapilan inceleme sonucunda 46
makaleye ulasildi. Alinma o6lgiitlerine gore
inceleme, tekrar eden kayitlarin cikarilmasi
ve ilave calismalarin eklenmesinden sonra
15 makale c¢alisma kapsamina alindi
Makalelerin secimi ile ilgili agiklamalar Sekil
1’de gosterildi.

Metodolojik kalite degerlendirme bulgulari

Gozlemsel ¢alismalarin kaliteleri 22
maddelik STROBE ile 22 puan lizerinden
degerlendirildiginde ortalama skorun 16,63
(aralik: 13-22) oldugu saptandi. Randomize
calismalarin  raporlanma kaliteleri 25
maddelik CONSORT ile 25 puan tizerinden
yapilan degerlendirmede ortalama skorun
22,75 (aralik:21-24) oldugu saptandu.

Calismalarin ozellikleri

Bu sistematik derlemeye yurtdisi ve
ingilizce olarak yayimlanan cerrahi alanlarda
giyilebilir teknoloji kullanimina iliskin 2015-
2020 wyillarinda yapilmis ve yayimlanmis
toplam 15 c¢alisma alindi. Calismalarda
verilerin toplandigi yil ile yayinlandigi
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zaman arasindaki siire ortalamasi 1.8 yil idi.
Ancak arastirmalarin yedi tanesinde
verilerin toplandigr yil bildirilmemisti.
Calismalarin  8’'i  nitel, 2’si randomize
kontrollii, 3'i kohort, 1 retrospektif ve 1
prospektif oldugu goriildi. Calismalarda
toplam 620 kisi (371 hasta, 224 hekim, 21
6grenci, 1 hemsire, 3 personel) yer almisti
(Tablo 2).

Calismalar Diinya'nmin 9 farkh
tilkesinde olmak tlizere; cogu Amerika (bes
calisma), Almanya (iki calisma), Kanada (iki
calisma) ve birer calisma ile Ingiltere, Kore,
Portekiz, Cin, Kuveyt, Belgika’ da yapilmisti.
Calismalarin 6rneklem hacminin 2-139 ve
verilerin toplanma zamaninin sekizinin
ameliyat siras1 ve yedisinin ameliyat sonrasi
donemlerde toplanildig1 belirlendi. Yapilan
birlestirilmis yiizde hesaplamasi sonucunda,
akilli gozlik (%40), akill bileklik (%26.66)
ve her biri %6.66’liik oranlarda akilli telefon,
tisort, WCD  (Wearable cardioverter
defibrillator, giyilebilir ~ kardiyoverter
defibrilatorii), kafa band1 ve aksiyon
kamerasi kullanildigi goriildi (Tablo 3 ve 4).
Gozlemsel arastirmalarin verileri cerrahi
alanlarda giyilebilir teknoloji kullanimini
ortaya koydu.

Tartisma

Giyilebilir teknoloji kavrami
hayatimiza sonradan dahil olan bir terim
degildir. Uzun bir zamandir birgok amaca
hizmet eden giyilebilir cihaz tasarlanmis ve
gelistirilmistir. Daha ¢ok spor sektoriine
yonelik  dretilen giyilebilir teknolojik
cihazlar, uygulama kolaylig1 ve hasta takibi
yapabilmesi acisindan saglik alanlarinda da
kullanimi yayginlasmaya baslamistir.11

Bu sistematik derlemede
calismalarin  6nemli  bir  boliminde
giyilebilir teknoloji olarak kullanilan cihazin
(%40) akilli gozlik oldugu ve c¢ogunlukla
ameliyat sirasinda kullanildigi gorilmiistiir.
Yine bu arastirmada akilli bilekliklerin
(%20), ameliyat sonrasi déonemde giinliik
aktivite izlemleri ile hasta bakiminin
basarisini gelistirmede etkili oldugu sonucu
aciga cikmistir.
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Tablo 1. Cerrahi alanlarda giyilebilir cihazlar ile ilgili yapilmis olan calismalar

Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji

Yazarlar ve Arastirmanin Kullanilan Uygulama Uygulama o6zellikleri Elde edilen sonuglar
Ulke tipi giyilebilir alam
Orneklem teknolojiler
ozellikleri
Landry ve ark.12 -Randomize LED daylite -KBB cerrahi ~ Kontrol grubu 6nce Kontrol grubu (n=11)
Kanada kontrollii NanoCam -Ameliyat dogrudan ameliyat Genel 6grenme deneyimi %82
-12 Tip HD™ siraslt gozlemi Cerrahi alan gértiniimii %78
Ogrencisi ve Deney grubu énce akilli Anatomik yapilari tanimlayabilme %76
11KBB gozliik deneyimi Cerrahi adimlari izleme kolaylig1 %76
asistani Video gozliiklerin gelecekteki rolii %82
Deney grubu (n=12
Genel 6grenme deneyimi %84
Cerrahi alan goérinimii %87
Anatomik yapilar1 tanimlayabilme %83
Cerrahi adimlar izleme kolaylig1 %86
Video gozliiklerin gelecekteki rolii %92
Pimentel ve ark.13  -Nitel VitalJacket® -Beyin Cerrah L ve XL'nin ana Cerrah XL
Portekiz -2 Beyin (%)) cerrahisi cerrah ve asistan iken Stres seviyesi ana cerrah iken %59.5’den %74,7’ye ulasirken;
cerrahi -Ameliyat stres ve yorgunluk asistan iken %65,8’den %43’e gerilemistir.
siraslt diizeyleri incelenmistir. Cerrah L
Yorgunluk seviyesi asistan iken %42 ana cerrah iken %15
Tofte ve ark.1* -Nitel GPro cihazi -Ortopedi Cerrahi operasyonun - 7'si endoskopik ve 5'i acik olmak iizere 12 video kaydi
Amerika -3 Ortopedi cerrahisi etkinligi, becerisi, - Endoskopik ameliyatlarin 3’iinde pil arizasi, 1’inde uygun
asistani -Ameliyat yetkinligi olmayan goriis acis1 nedeniyle kismi kayit
sirasl degerlendirilmistir. - Toplam video boyutu 2.81 * 0.9 GB. Endoskopik ameliyatin
toplam siiresi 609.50 + 111.07 saniye
- Acik ameliyatin toplam siiresi 547.75 * 82.06 saniye
Al Janabi ve ark.15  -Prospektif Microsoft ® -Urolojik Geleneksel monitor ve Ameliyat siireleri
Ingiltere -28 acemi, 24  HoloLens cerrahi HoloLens arasindaki - HoloLens 258 saniye geleneksel monitér 331 saniye
orta seviye ve -Ameliyat islem stiresi farkliliklarint - Acemi hekimlerin islem stiresi 50.5 saniye,
20 uzmandan sirasl belirlemislerdir. - Orta seviye hekimlerin islem siiresi 32.3 saniye

olusan 72
iiroloji cerrahi

- Uzman hekimlerin islem siiresi 22.0 saniye

- HoloLens kullanirken hafif siddette goz yorgunlugu (%16)
ve boyun agris1 (% 15), bas agrisi (% 5) ve bas
dénmesi/bulant1 (%3) sikayetleri
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Tablo 1.)in devami. Cerrahi alanlarda giyilebilir cihazlar ile ilgili yapilmis olan calismalar

Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji

Hashimoto ve
ark.16
Amerika

Panda ve ark.l”
Amerika

Kim ve ark.18
Kore

Millstine ve ark.1?
Amerika

-Nitel
-107 genel
cerrah

-Kohort
-139 hasta

-Nitel
7 uzman KBB
cerrahi

-Randomize
kontrolli
-28 hasta

Google Glass
Google
Hangout
Apple
Facetime

iPhone ve
android
isletim
sistemine
sahip akill
telefon
Beiwe
uygulamasi
3D cerrahi
mikroskop

Muse
Headband

- Genel
cerrahi

- Ameliyat
sirasi

- Onkolojik
cerrahi

- Ameliyat
sonrasl

-Kulak Burun
Bogaz cerrahi
-Ameliyat
sirasl

-Onkolojik
cerrahi
-Ameliyat
sonrasl

Bir cerrah ve asistani
tarafindan Google Glass
esliginde acik
kolesistektomi ameliyati
sirasinda Google Hangout
ve Facetime araciligiyla
ameliyat izletilmistir.
Ameliyat 6ncesi ve
ameliyat sonrasi 6 ay
boyunca hastalarin
fiziksel aktiviteleri
izlenmistir.

Ameliyat esnasinda
cerrahi mikroskop ve goz
merceginin etkinligi
karsilastirilmistir.

Miidahale grubu Muse
Headband aracigiyla

meditasyon Kontrol
grubu

CD tabanli stres azaltma
egitimi

- Ankete yanit verenler %32

- Ankete katilanlardan Apple iPhone videosunu iyi olarak
degerlendirenler % 52.9

- Google Glass video kalitesinin Apple iPhone'lara kiyasla
uzaktan izleme icin yetersiz

Komplikasyon yasamayan 45 hasta (% 73),

1 veya daha fazla komplikasyon yasayan 17 hasta (% 27)
1.hafta ve 3. hafta fiziksel aktiviteleri

Postoperatif komplikasyon yasamayan hastalarin 99.3
dakikadan 119.2 dakikaya yiikselmistir.

Postoperatif komplikasyon yasayan hastalarin 104.7
dakikadan 64.7 dakikaya gerilemistir.

Go6z yorgunlugu skoru
GOz mercegi: 15.1

3D cerrahi mikroskop: 14.5

Durus bozuklugu skoru

G6z mercegi: 18.5

3D mikroskop 12.8

Ameliyat stireleri

G6z mercegi: 22 dakika 42 saniye

3D cerrrahi mikroskop: 21 dakika 41 saniye

Ameliyat dncesi 4. giin/ Ameliyat sonrasi 14. giin/ Ameliyat
sonrasl 3. ay

Yorgunluk 6l¢cegi puanlari
Muse grubu: 13.2/5.4/ 3.6
Kontrol grubu: 18.9/12.8/12.1
Stres dlcegi puanlari

Muse grubu: 13.0/9.6/ 10.1
Kontrol grubu: 14.9/13.9/ 11.1
Yasam Kkalitesi 6lcegi puanlari
Muse grubu: 86.3/ 84.4/ 88.7
Kontrol grubu: 81.9/77.0/84.3
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Tablo 1.)in devami. Cerrahi alanlarda giyilebilir cihazlar ile ilgili yapilmis olan calismalar

Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji

Thijs ve ark.20
Belgika

Borgmann ve
ark.21
Almanya

Daskivich ve ark.22
Amerika

Nikouline ve ark.23
Kanada

Wu ve ark.24

Cin

-Kohort
-22 hasta

-Nitel
-7 Uroloji
cerrahi

-Kohort
-8 hasta

-Nitel

-9 Tip
6grencisi, 15
genel cerrahi
asistani, 1
ameliyathane
hemsiresi ve 3
personelden
olusan 28 kisi

-Nitel
-43 hasta

Fitbit Charge

Google glass

Fitbit Charge

Google glass
Skype
Pristine

Apple Watch
Samsung Gear
S2
SurgeryDiary

- Kalp
cerrahisi

- Ameliyat
sonrasi

- Urolojik
cerrahi

- Ameliyat
sirast

- Genel
cerrahi

- Ameliyat
sonrasl

- Genel
cerrahi

- Ameliyat
sirasi

- Genel
cerrahi
- Ameliyat
sonrasl

Hastalarin postoperatif
fiziksel aktivite dlizeyi
degerlendirilmistir.

GG kullanarak tirolojik
cerrahi
gerceklestirilmistir.

Ameliyat sonrasi giinliik
adim sayisi 6l¢iilmiistiir.

Laporoskopik cerrahi
sirasinda GG ve Sykpe
karsilastiriimistir.

Postoperatif 28. giine
kadar hastalarin adim
sayisl izlenmistir.

Postoperatif donem 1. Hafta adim sayilari Minimal invaziv
koroner bypass cerrahisi yapilan hastalarda 3175,

Off-pump koroner bypass cerrahisi yapilan hastalarda 1110
Postoperatif donem 5. hafta adim sayilari

Minimal invaziv koroner bypass cerrahisi yapilan hastalarda
6012

Off-pump koroner bypass cerrahisi yapilan hastalarda 5719
GG'1n iirolojik cerrahideki yarari

%43 cok yiiksek

%29 yliksek

- Postoperatif 0. giinde 0'dan, 1. giinde 497, 2. giinde 565, 3.
giinde 566, 4. glinde 676, 5. giinde 1136 adim

- Akciger lobektomi ve gastrik bypass disindaki tim
hastalarin adim sayisinda postoperatif erken giinlerde daha
ylksek oranlar

- Atilan her 100 adim i¢in, operasyona 6zgl hastanede kalis
stiresi olasiliginda% 3.7'lik bir azalis

Peg transfer skorlari

Skype 212.5 +34.4

Google Glass 207.5 + 34.4

Intrakorporeal diigiim skorlari

Skype 388.4 +139.8

Google Glass 397.8+131.7

- Skype ™ ve GG karsilastirildiginda FLS skorlarinda
istatistiksel olarak anlamli bulunmamuistir.

-1 katihmc1 GG'yi Skype ™ (% 53.6) tistiin bulunmustur.

Postoperatif 5. hafta adim sayilari
Erken taburcu olan hastalar 5823

Gec taburcu olanlarin adim sayilar1 4311
-Erken taburculuk mobilizasyon ve iyilesmeyle iliskili
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Tablo 1.)in devami. Cerrahi alanlarda giyilebilir cihazlar ile ilgili yapilmis olan calismalar

Cerrahi alanlarda giyilebilir teknoloji

Heimeshoff ve -Retrospektif  Giyilebilir - Kalp
ark.zs -100 hasta kardiyoverter  cerrahisi
Almanya defibrilatori - Ameliyat
sonrasl
Symer ve ark.26 -Nitel Fitbit ™ - Genel
Amerika -31 hasta cerrahi
- Ameliyat
sonrasl

Kalp ameliyat1 sonrasi
ventrikiiler aritmi takibi
yapimistir.

Postoperatif agri ve
insizyon bolgesi takipleri
yapimistir.

-Hastalarin %13'tinde ventrikiiler aritmiler meydana
gelmistir.

- Sol ventrikiil ejeksiyon fraksiyonu (LVEF), ameliyattan sonra
% 28.9 + 8 iken ve takipte ortalama LVEF% 36.7 + 11 olarak
ylukselme gostermistir.

-3 ay sonra LVEF olan hastalar 6nemli 6l¢iide iyilesme
gostermis ve bu nedenle birka¢ vakada kalic1 pacemaker
implantasyonundan kaginilmistir.

Hastalarin % 83.9'u uygulama ile ilgili bir gorevi en az% 70
oraninda tamamlamis ve % 89'u uygulamayi kullanmanin
kolay oldugunu belirtmislerdir.

Agr1 postoperatif 5. glin en yliksek ve postoperatif 10. giinden
sonra 8 hasta (% 26.7) hasta basina ortalama 1.1 uyari
gondermistir.

1 hastanin gastroenterit nedeniyle tekrar yatisi yapildi ve geri
kabulden 6nce 7 uyar1 gondermistir.
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Tablo 2. Derleme kapsamina alinan ¢calismalarda yer alan katilimci sayilari

Katilimcilar n %
Hasta 371 59.83
Cerrah 224 36.12
Tip Ogrencisi 21 3.38
Hemsire 1 0.16
Personel 3 0.48

Tablo 3. Derleme kapsamina alinan calismalarda kullanilan giyilebilir cihazlar
Kullanilan giyilebilir

Yapilan calismalar Kullanilan teknolojinin tipi

teknolojiler
Landry ve ark.12 LED daylite NanoCam HD Akill gozliik
Pimentel ve ark.13 VitalJacket Mikroelektronik gémiilii tisort
Tofte ve ark.14 GPro Aksiyon kamerasi
Al Janabi ve ark.15 HoloLens Akill gozliik
Hashimoto ve ark.16 Google Glass Akill gozliik
Panda ve ark.1” Beiwe Akilli telefon uygulamasi
Kim ve ark.18 3D cerrahi mikroskop Akilli gozlik
Millstine ve ark.1® Muse Headband Elektronik kafa bandi
Thijs ve ark.20 Fitbit Charge Akill bileklik
Borgmann ve ark.?! Google glass Akill gozliik
Daskivich ve ark.22 Fitbit Charge Akillr bileklik
Nikouline ve ark.23 Google glass Akill gozlik
Wu ve ark.24 Apple Watch/ Samsung Gear Akill1 bileklik
Heimeshoff ve ark.25 WCD Giyilel()iielgbl;zillra(iié};(;iverter
Symer ve ark.26 Fitbit Charge Akill bileklik

Tablo 4. Derleme kapsamina alinan ¢alismalarda kullanilan giyilebilir cihazlarin yiizdelik
oranlari

Giyilebilir teknoloji n %

Akilli gozlik 6 40

Akill bileklik 4 26.66
Akilli telefon 1 6.66
Tisort 1 6.66
WCD 1 6.66
Kafa bandi 1 6.66
Aksiyon kamerasi 1 6.66
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Ayrica akill telefon, tisort, WCD, kafa
bandi, aksiyon kamerasi gibi bazi 06zgiin
teknolojik cihazlarin kullanimi, ameliyat
sirasi verimliligin 6lciilebilmesi ve ameliyat
sonrast  hasta  taburculuk izleminin
yapilabilmesi agisindan  etkili oldugu
sonucuna varilmistir. Bu sonuglar, tilkemizi
temsil etmese de diinya capinda o6nemli
bilgileri ortaya koymasi bakimindan ¢ok
kiymetlidir.

Bu sistematik derleme kapsaminda
alinan alti arastirmanin tli¢linde ameliyat
sirasi  islem  siirelerine  bakilmistir.
Geleneksel monitorler ile yapilan
ameliyatlarin  islem siiresi, giyilebilir
teknoloji destegi ile yapilan ameliyatlarin
islem  siliresine oranla daha uzun
bulunmustur. Bu sonuglar, giyilebilir
teknolojilerin ameliyat siirelerini kisaltmada
etkili oldugunu  gostermektedir. Diz
artroplastisi  operasyonunda  kullanilan
giyilebilir teknolojinin goriintii kalitesi ve
fizibilitesinin arastirildigi bir ¢alismada,
ameliyat tekniginin izletilebilme olanaginin
yaninda ameliyat slresini de kisalttig
belirtilmistir.2” Calismalarin birinde ameliyat
sirast akilli gozlik kullaniminin  goz
yorgunlugu, bas ve boyun agrisi,
bulanti/kusma gibi sikayetlere neden
oldugu, diger bir calismada ise ameliyat
sirast kullanilan geleneksel yodntemlere
kiyasla g6z  yorgunlugu ve  durus
bozuklugunun daha az oldugu gorilmiistiir.
KBB cerrahlariyla yapilan bir c¢alismada,
ameliyat sirasi sirt, boyun agrisi veya her
ikisini yasadigini, semptomlarin uzun siireli
calisma ve oturma ile iliskili oldugunu
bildirmistir.28 Ameliyat sirasinda giyilebilir
teknoloji  kullaniminin  egitim-6gretime
yarari, cerrahi alan ve anatomik yapilarin
belirlenmesinin kolayligt ve gelecekteki
roliine iliskin bulgulara da yer verilmistir.
Igbal ve ark.2?larinin yaptigi bir ¢alismada
kullanilan akilli gozliikler sayesinde ameliyat
sirasi izlemin kolaylastig1 ve kaydedilen bu
goriintiilerin egitim amaciyla
kullanilabilecegi sonucuna varilmistir.2?
Baska bir calismada giyilebilir teknolojilerin,
intraoperatif kullaniminin uygulanabilir,
glvenli ve egitim- o6gretim olanaklarini
gelistirme kabiliyeti oldugu bulunmustur.30
Bu sonuglar, giyilebilir teknolojilerin cerrahi
islemleri kolaylastirdigt ve katilimcilar
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tarafindan cerrahi islemin gorsel olarak
izlenebilecegini kanitlar niteliktedir.

Bu sistematik derlemede iki
arastirmada giyilebilir teknolojiler
vasitasiyla stres ve yorgunluk seviyelerinin
Olciilebildigi gorilmiistir. Bir calismada,
ameliyat sirasi artmis sempatik akvitenin
zihinsel yorgunlugu ve stresi arttirdigl
bulunmustur.3!  Giyilebilir ~ teknolojiler
sayesinde, ameliyat sirasinda hekimlerin
stres ve yogunluk seviyelerinin
belirlenebilmesinin  ameliyat basarisina
etkisini; hastalarin ameliyat sonrasi stres,
yorgunluk ve yasam Kkalitelerinin takip
edilebilmesi ameliyat sonrasi iyilesmeye
katkisin1  ortaya koymasi bakimindan
degerlidir.

Bu sistematik derlemedeki dort
calismada akilli bileklik ve akilli telefon
uygulamalar1 aracigiyla ameliyat sonrasi
fiziksel aktivite diizeyleri
degerlendirilmistir. Ameliyat sonrasi erken
taburcu olan ve postoperatif komplikasyon
yasamayan hasta gruplari ile minér cerrahi
uygulanan ve minimal invaziv cerrahi
yapilan hastalarin giinliik adim sayilar1 daha
fazla bulunmustur. Bir c¢alismada da
postoperatif agr1 ve insizyon bolge izlemi
yapilmistir. Mobil saghk teknolojisinin
kullanimi postoperatif donem Kkalis siiresini
azaltmak, glisemik kontrolii gelistirmek ve
ilac uyumunu arttirmak icin kullanilmistir.32
Bu sonug, giyilebilir teknolojiler ile ameliyat
sonrasl hastalarin, iyilesme takibinin
yapilabilmesi a¢isindan 6nemlidir.

Bu sistematik derlemede saglik
alanlarinda kullanilan giyilebilir
teknolojilere en ¢ok gelismis {ilkelerde
rastlanmaktadir. Ozellikle ulasilan
makalelerde yiliksek oranda Amerika’ da
yapilan calismalar géze carpmaktadir. Bu
durum, gelismis tlkelerin saglik sektdriine
yaptig1 yatirnmlara blyiikk pay verdigi ile
aciklanabilir.  Genel olarak giyilebilir
teknoloji ile ilgili yapilan ¢alismalarda
hemsirelikten ¢ok tip alanindaki gelismelere
ve uygulamalara rastlanilmistir. Bu nedenle
hemsirelerin, saghgin gelistirilmesi ve
sturdiiriilmesinde, profesyonel hemsirelik
bakim uygulamalarinda teknolojik araclarin
gelistirme ve uygulama siirecine katilmasi
gerekmektedir.
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Calismada cerrahi alanlarda giyilebilir
teknolojilerin yaygin bir sekilde kullanildigi,
ancak calismalarin, cerrahi hemsireligi
alaninda sinirl oldugu sonucuna ulasilmistir.
Bu sonuca dayali olarak;

o Hemsirelik bakiminda kullanilabilecek
teknolojik yeniliklerin tartisilmasi, saglk
yoneticilerinin ~ hemsirelik  bakimini
destekleyecek bicimde kurumsal politika
olusturmalart ve hizmet kapsamini
genisletmeleri,

e Orgiin ve yaygin saghk egitiminde gorev
yapan hemsirelerin gelisen teknolojiye
ayak uydurarak egitimlerinde giyilebilir
teknolojilere yer vermeleri,

e Cerrahi hemsireligi alanlarinda giyilebilir
teknolojiler konusunda daha kapsamli
verilerin elde edilmesini saglayacak
kalitatif ve gozlemsel c¢alismalarin
yapilmasi onerilebilir.

Yazar Kkatkisi: Plan, tasarim: TA, SDO;
Gereg, yontem ve veri toplama: TA, SDO;
Analiz ve yorum: TA, SDO; Yazim ve elestirel
degerlendirme: TA, SDO.

Cikar catismasi: Yazarlar, bu makalenin
arastirilmasi, yazarligi ve /veya yayinlanmasi
ile ilgili olarak herhangi bir ¢ikar ¢atismasi
beyan etmemistir.

Mali destek: Yazarlar bu calisma icin
herhangi bir finansal destek almadiklarini
beyan etmislerdir.
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Polikistik over sendromunda uterus degisiklikleri
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Polikistik over sendromu, reprodiiktif ¢agdaki kadinlarin yaklasik %20’sini etkileyen metabolik
endokrin bir hastalik olup bu hastalifin etiyopatogenezi hentiz tam olarak bilinmemektedir. Bu
hastalarda hipotalamus-hipofiz-over aksindaki degisikliklerin subfertilite, infertilite ve erken
gebelik kayiplarina yol actig1 raporlanmistir. Literatiirde, bu kompleks sendromda saptanan
klinik bulgularin overde gozlenen yapisal, fonksiyonel ve metabolik degisikliklerle iliskisi lizerine
¢ok fazla ¢alisma bulunmasina ragmen, hastaligin olasi uterus disfonksiyonu tizerindeki
mekanizmalari heniiz net olarak a¢iklanamamistir. Bunun yani sira, polikistik over sendromunda
spontan, ovilasyon indiiksiyon tedavileri ve yardimc iireme teknikleri ile olusan gebeliklerde
spontan abortus ve erken gebelik komplikasyonlarinin normal popiilasyona gore fazla oldugu da
bildirilmektedir. Bu nedenle polikistik over sendromunda meydana gelen uterin degisikliklerin
tanimlanmasi ve buna yonelik farkli tedavi yaklasimlarinin gelistirilmesi, bu hastalarda yasam
kalitesinin iyilestirilmesi, reprodiiktif cagdaki kadinlarda gebelik ve saglikh yeni dogan
oranlarinin arttirilmas1 acgisindan literatiire 6nemli katkilar saglayacaktir. Bu derlemede,
polikistik over sendromunda uterus dokusunda meydana gelen molekiiler, fonksiyonel ve yapisal
degisiklikler 6zetlenmeye calisilmistir. Ayrica bu hastalarda subfertilite, infertilite ve erken
gebelik komplikasyonlarinin azaltilmasinda uterin disfonksiyonun géz 6niine alinmasi gereken,
onemli bir konu oldugu vurgulanmaya ¢alisilmigtir.
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Polikistik over sendromu ve uterus

Uterine changes in polycystic ovary syndrome

Abstract

Polycystic ovary syndrome is a metabolic endocrine disease which affects approximately 20% of
women who are at reproductive age. However, the etiopathogenesis of this disease is still unclear.
It has been reported that changes in the hypothalamus-pituitary-ovarian axis in the polycystic
ovary syndrome patients lead to subfertility, infertility and early pregnancy loss. Although there
are many studies in the literature about the connection between the clinical findings in this
complex syndrome and the structural, functional and metabolic changes observed in the ovary,
the mechanisms of the disease on possible uterine dysfunction is poorly understood. Besides, it
has been reported that spontaneous abortion and early pregnancy complications are higher in
spontaneous pregnancies and pregnancies with ovulation induction treatments and assisted
reproductive techniques in polycystic ovary syndrome compared to the normal population.
Therefore, the definition of uterine changes in polycystic ovary syndrome and the development
of different treatment approaches for polycystic ovary syndrome will shed light to understand the
etiopathogenesis of the disease. Particularly such contributions will help to understand how to
improve the quality of life in these patients, increasing the pregnancy rates and healthy newborn
rates in women of reproductive age. In this review, we summarized the molecular, functional and
structural changes that occur in the uterine tissue in polycystic ovary syndrome. Moreover, it is
emphasized that uterine dysfunction is an important matter which should be considered in
reducing subfertility, infertility and early pregnancy complications in these patients.

Keywords: Polycystic ovary syndrome, uterus, endometrium, myometrium

Giris rezistanst ve endometriyal degisikliklerle
iliskili oldugu raporlanmistir.>~’ Ozellikle
hipotalamus-hipofiz-over aksindaki
degisikliklerin, bu hastalarda subfertilite,

Polikistik over sendromu (PKOS),
dogurganlik cagindaki kadinlarin %8,7-

%17,8'ini etkileyen, hiperandrojenizm ve
menstriel anormallikler (anovulasyon veya
oligoovulasyon) ile karakterize kompleks
metabolik, endokrin bir hastaliktir.}?
Polikistik over sendromunun kadinlarda
subfertilite-infertilite riskini arttirdigr 6ne
suriiliirken, hastaligin etiyopatogenezi tam
olarak bilinemediginden mevcut tedavi
secenekleri de genellikle semptomatik
olarak yapimaktadir.>* Polikistik over
sendromlu kadinlarda yaklasik olarak %40
oraninda goriilen infertilite, siklikla oligo-
anovulasyon ile iliskilendirilmektedir.>™* Bu
hastalarin %67’sinde spontan gebelikler
meydana gelirken, subfertil ve infertil
hastalarda, hastalarin yasina ve hormonal
diizeylerine  bagli  olarak  oviilasyon
indiiksiyon tedavileri ve yardimci ilireme
teknikleri ile gebelikler olusturulmaktadir.
Ancak tiim bu gebeliklerde spontan abortus,
ektopik gebelik olgularinin ve preterm
dogum oranlarinin yiiksek oldugu ve bu
gebelik komplikasyonlarinin
hiperandrojenizm, hiperinsiilinemi, instilin
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infertilite ve erken gebelik kayiplarina yol
actign  bilinmektedir, fakat bu klinik
tablolarda, uterus endometriyumu ve
miyometriyumundaki degisikliklerin
mekanizmalari heniiz tam olarak
aciklanamamistir. Bu nedenle bu derlemede
PKOS’ta uterus dokusunda meydana gelen
molekiiler, fonksiyonel ve yapisal
degisiklikler 6zetlenmeye calisiimistir.

Polikistik over sendromu

Polikistik over sendromu (PKOS),
kadinlarda lireme, endokrin ve metabolik
belirtileri olan karmasik bir sendrom olup
klinik veya biyokimyasal hiperandrojenizm,
oligo/anovulasyon  ve  yumurtaliklarin
polikistik paterni ile karakterizedir. Bu
sendrom, subfertilite, infertilite, bozulmus
glukoz toleransi, hiperinsiilinemi, obezite
erken baslangich tip 2 diyabet, artmis
kardiyovaskiiler hastalik riski, metabolik
sendrom ve alkolsiiz yagh karaciger hastalig1
dahil olmak iizere insiilin direnci ile ilgili
bircok metabolik degisiklikle iliskilidir.28°

315



Polikistik over sendromunda tani, esas
olarak ultrasonda oligo veya anovulasyon,
hiperandrojenizm (klinik veya
biyokimyasal) ve polikistik over morfolojisi
ile konulmakla birlikte insiilin direnci,
hiperinsiilinemi ve obezite gibi diger ortak
ozelliklerin de sendromu karakterize ettigi
ve hastaligin siddetini artirdigy
bildirilmistir.7-1° Yapilan calismalarda, zayif
oosit kalitesinin ve bozulmus endometriyal
aliciliga bagh olarak uterin disfonksiyonun
PKOS'ta olumsuz iireme sonuclarina da
katkida bulunabilecegi ileri siiriilmiistiirs?
Polikistik over sendromlu hastalarda ayrica
endometriyal hiperplazi ve kanser gelistirme
riski arttigi ve bunun da endometriyal
aliciligs ve/veya gelecekteki gebelik sansini
degistirebildigi raporlanmistir.8-10 Polikistik
over sendromunda normal popiilasyona
gore oOzellikle spontan abortus ve infertilite
oranlarinin yiiksek olmasi, hipotalamus-
hipofiz-over aksindaki degisikliklere bagh
olarak uterus endometriyumunun
fonksiyonel ve yapisal patofizyolojisi ile
aciklanmaya calisilsa da bu klinik tablolarla
uterus miyometriyumunun olasi molekiiler
ve fonksiyonel degisikligi arasindaki iliskiyi
aciklayan bilgilerin de yetersiz oldugu
goriilmektedir.

Uterus histolojisi

Uterus, kadin genital sisteminde
menstruasyon, implantasyon, gebelik ve
dogum gibi reprodiiktif fonksiyonlarin
gerceklesmesinde rol alan miiskiiler bir
organdir. Anatomik olarak superiyordan
inferiyora dogru fundus, korpus, isthmus ve
serviks olarak dort segmente ayrilan
uterusun duvar kalinlig1 ortalama 2,5 cm’dir.
Histolojik olarak uterus duvari internalden
eksternale dogru endometriyum,
miyometriyum ve perimetriyum olarak ii¢
tabakaya ayrilir.11.12

Endometriyum tabakasi, silyumlu
hiicreleri ve salgi hiicrelerini iceren tek kath
prizmatik epitel ile ddselidir. Epitel altinda
endometriyal stroma olarak da adlandirilan,
hiicrelerden zengin ve bol miktarda
ekstraselliiler ara madde ve ¢ok sayida basit
tiibliler yapida endometriyal bez iceren
lamina propria tabakasi bulunur.
Endometriyum yapisal ve fonksiyonel olarak
iki tabakaya ayriir. Endometriyumun
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2/3’'lik internal kismini olusturan tabaka
endometriyum fonksiyonalis (fonksiyonel
tabaka) tabakasidir. Bu tabaka dstrojen ve
progesteron diizeylerindeki degisiklige bagh
olarak menstruasyon sirasinda dokiiliir.
Endometriyumun 1/3’liik eksternal kismini
olusturan endometriyum bazalis (bazal
tabaka) tabakasi ise menstruasyon sirasinda
dokiilmez ve menstruasyon ile dokiilen
fonksiyonel tabakanin yenilenmesini saglar.
Miyometriyum tabakasi uterusun en kalin
tabakasi olup diiz kas demetleri ve bag
dokusundan  olusur. Miyometriyumda,
internalden eksternale dogru birbirinden
ayirt edilemeyen ¢ diiz kas tabakasi
bulunur. Internal ve eksternal tabaka
longitudinal yerlesimli diiz kas
demetlerinden olusur. Median tabaka ise kan
damarlari ve lenfatikleri icerdigi icin stratum
vaskiilare olarak da isimlendirilir. Bu tabaka
sirkiller ve oblik yerlesimli diz kas
demetlerini icerir ve miyometriyumun en
kalin tabakasidir. Perimetriyum tabakasi
uterusu kaplayan dis serdz tabakadir. Bu
tabaka, ince bir gevsek bag dokusu ve onu
orten tek katli yassi epitel hiicrelerinden
(mezotel) olusmaktadir.12

Polikistik over sendromunda endometriyal
degisiklikler

Uterus, treme fizyolojisinde her
birinin 6nemli role sahip oldugu, hormon
bagimli cesitli doku tiplerini (epitel, bag ve
kas dokulari) iceren kompleks bir organdir.
Menstriiel siklusun degisen hormon profiline
gore bu dokular1 olusturan hiicrelerde
fizyolojik dilizeyde metabolik ve yapisal
degisiklikler meydana gelmektedir. Normal
fizyolojik siirecte endometriyum fonksiyonu,
uterus biiylimesini modiile eden steroid
hormonlar ile diizenlenmektedir.
Endometriyal siklusun folikiiler fazinda
Ostrojen artisi, hiicrelerde DNA
replikasyonunu uyarirken hiicresel
proliferasyon, endometriyum biiyiimesi ve
yeniden sekillenmeyi saglar. Sekretuvar
fazda ise progesteron artisi hiicrelerde DNA
sentezini, mitotik aktivasyonu ve
farklanmay1 inbibe ederek endometriyumda
konseptus implantasyonu i¢in  gerekli
sartlarin olusmasini saglar.811
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Polikistik over sendromunun
fizyopatolojik  siirecinde  hipotalamus-
hipofiz-over aksinda bozulmaya baglh olarak
ortaya cikan hormonal dengesizlik normal
endometriyal fonksiyonu etkileyen en
onemli parametrelerden biridir.13.14
Polikistik over sendromu ve uterin
disfonksiyon iliskisi olarak arastirildiginda,
literatiirde endometriyumun yapisal ve
fonksiyonel degisikligini ortaya koyan
calismalarin her gecen yil artis gosterdigi
asikardir. Bu calismalarda PKOS’ta hiicre
zarl, hiicre iskeleti ve ekstraseliiller matriks
dinamigi, hiicre adezyonu ve proliferasyonu,
hiicre dongiisli, apoptoz, inflamasyon ve
oksidatif stres gibi hiicresel diizeyde bircok
biyolojik siirecte o6nemli degisikliklerin
oldugu bildirilmigtir.%%3 Farkli
calismalarda ise endometriyal luminal,
glandular epitel kalinliginda, stromal
kalinlikta ve glandular yogunlukta artis
oldugu, stromal kollajen organizayonu ve
yeniden sekillenmesinde degisiklik oldugu
morfolojik olarak tanimlanmistir.*>-*’

Polikistik over sendromunda primer
hormonal bozukluk, artmis androjen ve
Ostrojen, azalmis progesteron diizeyleri ile
karakterizedir.14 Yapilan calismalar,
PKOS’un endometriyal epitelyal ve stromal
hiicrelerde  6strojen, progesteron ve
androjen reseptorlerinin ekspresyonunda
degisiklige yol actigin
gostermektedir.811.1819  Polikistik  over
sendromlu hastalarda endometriyal steroid
reseptorii ve koaktivatorlerinin
ekspresyonundaki degisiklikler, 6strojen
etkisinin  artmast  ve endometriyal
reseptivitenin azalmasi ile
iliskilendirilmistir.®* Quezada ve ark.min18
yaptig1 bir c¢alismada PKOS’lu hastalarin
endometriyal epitelyal hiicrelerinde 6strojen
reseptori o (ERa) ve progesteron reseptorii
(PR) protein ekspresyonunun arttigy,
endometriyal stromal hiicrelerde ise sadece
PR protein ekspresyonunun arttif1 dahasi,
epitelyal PR ekspresyonunun stromal
kompartmandakinden fazla oldugu
gosterilmistir. Bu ¢alismaya benzer olarak
Min Hu ve ark.’nin!? siganlarda yaptig1 bir
calismada ERa ve Ostrojen reseptori 3 (ER()
gen ve protein ekspresyonunun arttigl
bildirilmistir. = Arastirmacilarin  yapmis
oldugu baska bir calismada ise PKOS'lu
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hastalarda endometriyal total PR ve
progesteron reseptorii B (PRB) mRNA
ekspresyonunun arttigt buna karsin PRB
protein ekspresyonunun azaldigy,
progesteron reseptoriic A'nin (PRA) protein
diizeyinin ise arttign raporlanmistir.’’
Polikistik over sendromlu hastalarin
endometriyumunun stromal
kompartmaninda artmis androjen tiretimi ve
serbest androjenin olusturdugu bozulmus
steroid hormon mikrocevresi oldugu ileri
siriilmektedir.>?® Bununla iligkili olarak
PKOS’ta artmis 0Ostrodiol ve androjen
diizeylerinin endometriyal androjen
reseptor (AR) ekspresyonunda artisa neden
oldugu gosterilmistir.>* Gisela ve ark.1s da
PKOS'lu sigan endometriyumunda AR mRNA
ekspresyonunda ve stromal hiicrelerde AR
protein ekspresyonunda artis oldugunu
bildirmislerdir.

Yapilan calismalarda PKOS'ta
endometriyal reseptivite degisikligi ile
iliskili implantasyon yetersizligine neden
olabilecek olasi molekiiler mekanizma
degisiklikleri raporlanmistir.7-9  Ozellikle

hiperandrojenizmin endometriyal
hiicrelerde, cesitli proteinlerin
ekspresyonunu degistirmesinin
endometriyal gelisim bozukluguy,

endometriyal reseptivite azalmasi ve
implantasyon yetersizliginde en Onemli
faktor oldugu bildirilmistir."® Polikistik over
sendromlu  hastalardan elde edilen
endometriyal biyopsi drnekleri ile yapilan
bir calismada, homeobox gen A (HOXA)
ailesinin bir tiyesi olan HOXA-10'un mRNA
ekspresyonunda azalma ve bununla iliskili
olarak pinopod yogunlugunda ve pinopod
membraninda eksprese olarak implantasyon
mekanizmasini diizenleyen, avf33-integrin
diizeylerinde azalma oldugu gosterilmistir.™
Apparao ve ark.’> av33-integrinin pinopodlar
disinda glandular epitelyal hiicrelerde de
ekspresyonunun azaldifin1 raporlamistir.
Ayrica embriyo implantasyonunda etkili
olan NOTCH sinyal yolaginda da degisiklik
oldugu ileri siiriilmiis, bu yolakta PKOS ile
iligkili olarak endometriyumda NOTCH1
mRNA ekspresyonunda azalma, NOTCH3
mRNA ekspresyonunda artisa bagh olarak
endometriyal reseptivitede degisiklik, Wilms
timor baskilayict gen (WT1) ve ldsemi
inhibitor faktér (LIF) gen ekspresyonunda
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azalma ile implantasyon yetersizligi
olabilecegi ileri strtlmustir.”* Bunlara ek
olarak, Lopes ve ark.22 endometriyal epitel
hiicrelerinde, implantasyon mekanizmasin
onemli rol alan hiicre adhezyon
molekiillerinden E-cadherin protein
ekspresyonunun  arttifini,  interseliiler
adhezyon molekiilii-1'in (ICAM-1) protein
ekspresyonunun ise azaldigin
bildirmislerdir. Baska bir calismada ise
Margarit ve ark.23 ise L-selektin ligandi olan
Musin 1 (MUC1) protein ekspresyonunun
ovulatuar PKOS’lu hastalarin endometriyal
epitelinde arttigini, anovulatuvar PKOS’lu
hastalarin endometriyal epitelinde ise
azaldigini raporlamistir.

Polikistik over sendromunda 6nemli
degisikliklerden biri de hiicreler arasi bag
doku komponentindeki anjiyogenez
regiilasyonundaki bozukluklardir. Onceki
calismalarda PKOS'lu hastalarda,
anjiyogenez disregiilasyonununun
dolasimda anormal vaskiiler endotelyal
biiylime faktori (VEGF), ¢ozlnir vaskiiler
endotelyal biliyiime faktorii reseptori 1
(sVEGFR-1), angiopoietin, platelet kokenli
biiytime faktori (PDGF), plasental biiylime
faktori (PIGF), B-fibroblast biiytime faktori
ve donistiiricii bliyiime faktori-f (TGF-[3)
ile iliskili oldugu ve bu hastalarda VEGF
polimorfizmlerinin meydana geldigi ortaya
konulmustur.>?*#?* Bacallao ve ark.26 ise
PKOS’ta endometriyal epitelyal ve stromal
hiicrelerde, VEGF protein ekspresyonunun
kontrol gruplarina gore arttigini
gostermistir.®2° Ayrica, PKOS
endometriyumunda sekretuvar fazda uterin
dogal oldirtcii (uNK) hiicre sayisinda
saptanan azalmanin PKOS’lu hastalarda
implantasyon ve plasentasyon siiresince
bozulmus anjiyogenez ile iliskili olabilecegi
one strilmistir.>%

Arastirmacilar PKOS’lu hastalarda
hiperandrojenizmin diisiik dereceli kronik
inflamasyona yol a¢tigini ve inflamasyonun
bu hastaligin patagonezinde O6nemli bir
roliinlin oldugunu raporlamislardir. Yapilan
calismalar bu hastalarin serumlarina C
reaktif protein (CRP), bazi interlokinler (IL-
6, IL-8, IL-16 ve IL-18), makrofaj kemotaktik
protein-1 (MCP-1), Tiimo6r Nekrozis Faktor-a
(TNF-a), Niikleer Faktor Kappa 3 (NF-xB)
gibi inflamatuvar belirteglerin arttigini
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gostermektedir.®?®*® MCP-1 ve CC motif
kemokin ligand-5 (CCL-5/RANTES)
seviyelerinin PKOS'lu  endometriyumda
artmis olmasinin CD14+ monositlerin ve
CD4+ T hiicrelerin artmis migrasyonu ve
endometriyumdaki immiin hiicre
popiilasyonunun dagilimindaki degisiklikle
iligkili olabilecegi gosterilmistir.®*° Yapilan
son c¢alismalar mikroRNAlarin (miRNA)
PKOS iliskili inflamasyon olusumunda ve
gelisimindeki etkisini ortaya ¢cikarmistir.3132
Wang ve ark.32 miR-4651'in hedef genleri
etkileyerek l6kosit transendotelyal
migrasyonu Uzerinden inflamatuvar yaniti
degistirebilecegini raporlamislardir. Kog ve
ark.22 PKOS’lu hastalarin, endometriyal
glandular ve luminal epitel sitoplazmasinda
NF-kB protein ekspresyonunun kontrol
grubuna gore anlamh sekilde daha yiiksek
oldugunu gostermistir. Piltonen ve ark.30 ise
PKOS'lu  hastalardan  izole  ettikleri
endometriyal stromal fibroblastlarda, in-
vitro olarak graniilosit-makrofaj koloni
stimile edici faktéor (GM-CSF) ve CCL-5
proteinlerinin ekspresyonunda artis
oldugunu raporlamislardir.

Polikistik over sendromunda TNF-a,
IL-6, CCL-2 gibi pro-inflamatuvar faktorlerin
artmasina bagh olarak T helper 1 (Thl)
yanitinin olusmasi1 ve T helper 2 (Th2)
yanitinin baskilandigr ileri siirtilmustiir.814
Arastirmacilar Th1/Th2  yolaklarindaki
bozulmanin, sitokin, kemokin ve blyiime
faktorlerinin salgilanma diizensizligine ve
buna bagli olarak endometriyal reseptivite
yetersizligine neden olabilecegini
savunmaktadir.8.1433 Ayrica Th1/Th2
yolaklar1  arasindaki  kritik  dengenin
bozulmasinin PKOS endometriyumunda
anormal makrofaj dlizeylerine neden oldugu,
ozellikle CD8+ T hiicre gibi immiin
hiicrelerde, CD68+, CD163+, CD1a+ immatir
dendritik  hiicrelerde, CD83+  matiir
dendritik hiicrelerde fonksiyonel degisiklige
neden olabilecegi de ileri stirilmektedir.®**

Polikistik over sendromunda reaktif
oksijen radikalleri (ROS) ve antioksidan
kapasite arasindaki dengenin bozuldugu,
ROS’'un endometriyumda sitotoksik veya
zararlh  bir etkiye sahip olabilecegi
bildirilmigtir.*°
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Yapilan calismalarda PKOS’lu
hastalarin serumlarinda malondialdehit
(MDA), total antioksidan kapasite (TAC),
ksantin oksidaz (X0), superoksit dismutaz
(SOD), ve nitrik oksit (NO) diizeylerinin
artigl, glutatyon peroksidaz (GPx) diizeyinin
ise azaldig1 gosterilmis ve arastirmacilar
PKOS’ta artmis oksidatif stresin
steroidogenezdeki bozulma, infertilite ve
erken gebelik kayiplariyla iliskili
olabilecegini raporlamislardir.*-3¢

Polikistik over sendromlu hastalarda
sistemik hiperinsiilinemi ve insiilin direnci
yaygin bulgulardan biri olup bu hastalarda,
instlin  sinyali  ile ilgili  genlerin
endometriyumda degistigi
gosterilmistir.93738 Insiilinin tek basina giiglii
bir blyime faktori gorevi gordigi ve
androjen yapimini artirarak
hiperandrojenizmi uyardigi ileri
sliriilmiistiir. Polikistik over sendromunun
endometriyal glukoz tasiyici tip 4 (GLUT4)
protein ekspresyonunu azaltarak,
endometriyumda  glukoz  ve enerji
metabolizmasini etkiledigi ve endometriyal
reseptiviteyi ~ bozdugu  gosterilmistir.*’
Benzer olarak Kohan ve ark.38 hiicrelerde
glukoz homeastazisinde rol alan, FOX-1
(forkhead box) protein diizeyinin, PKOS'lu
hastalarin endometriyal glandiler epitel
hiicrelerinde arttigini ve buna bagh olarak
endometriyal hiicre proliferasyonda artis,
GLUT4 gen ekspresyonunda ise baskilanma
oldugunu bildirmislerdir. Polikistik over
sendromlu hastalarda, endometriyal GLUT4
ekspresyonu degisimlerinin, AR ekspresyon
degisimi ve insiilin reseptor/fosfoinositid 3
kinaz (PI3K)/alfa serin-treonin Kkinaz
(Akt)/rapamisinin memeli hedefi (mTOR)
sinyal agindaki degisimleri de
etkileyebilecegi gosterilmistir.’>?* Buna ek
olarak PKOS’lu hastalardan elde edilen
endometriyal stromal hiicrelerde
hiperandrojenizmin glukozla diizenlenen
protein 78 (GRP 78) ekspresyonunu
degistirdigi ve buna bagh olarak bu
hiicrelerde  glukoz  alimimin  azaldig
raporlanmistir.’
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Polikistik over sendromunda miyometriyal
degisiklikler

Kadinlarin reprodiiktif
fonksiyonlarinda, uterus miyometriyum
tabakasinin o6nemli rollere sahip oldugu
bilinmektedir. Miyometriyum gebe olmayan
kadinlarda normal menstriiel siklusun
gerceklesmesinde, gebe kadinlarda ise
gebelik siiresince ve dogum eyleminde
normal fizyolojik stireclerin
tamamlanmasini  saglamaktadir.l2  Buna
karsin  miyometriyumun  yapisal ve
fonksiyonel degisiklikleri pelvik agn,
dismenore, sperm ve embriyo transportu
yetersizligi, spontan gebelik kayiplarinin
artmas1 gibi o6nemli klinik semptom ve

bulgularin ortaya ¢ikmasina yol
acabilmektedir.!!

Polikistik over sendromunda
endometriyum patofizyolojisinin

anlasilmasina odaklanilmis bir¢ok calisma
bulunmasina  karsin  miyometriyumun
fonksiyonel 6nemine iliskin olduk¢a sinirh
sayilda arastirma  bulunmaktadir. Bu
hastalarda, o0zellikle hipotalamus-hipofiz-
over aksindaki degisikliklere bagl olarak
subfertilite, infertilite ve erken gebelik
kayiplarinin ~ gozlendigi  bildirilmesine
ragmen PKOS'ta ortaya c¢ikabilen bu klinik
tablolarla, miyometriyumun olas1 molekiiler
ve fonksiyonel degisikligi arasindaki iliskiyi
aciklayan mekanizmalar heniiz aciklhiga
kavusmamistir. Polikistik over sendromu
modeli olusturulmus kemirgenler iizerinde
yapilan ¢alismalarda, miyometriyumda ERa
ve PR protein ekspresyonunun degismedigi
ancak AR protein ekspresyonun arttigi
gosterilmistir.®>*°  (Sekil 1). Morfolojik
degerlendirmeler sonucunda, miyometriyal
ekstraselliler matriksteki kollajen liflerin
organizasyonundaki degisiklige bagh olarak
miyometriyum kalinliginin ve hacminin
arttify, hiicre yogunlugunun ise azalmis
oldugu gosterilmistir. Ayrica bu ¢alismalarda
arastirmacilar, su aliminda gorevli olan
akuaporin 8 (AQP 8) protein
ekspresyonundaki artisa bagh olarak dokuda
su emiliminin arttigini ve doku kalinlig
artisinin da bununla iligkili olabilecegini 6ne
sirmislerdir.'>3%4041
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Bu calismalarla uyumlu olarak, Aktas
ve ark4? tarafindan PKOS’lu sicanlarda
yapilan baska bir calismada, miyometriyum
duvar kalinhiginin arttiglr gosterilmis ve bu
artisin androjenlerin miyometriyal diiz kas
hiicre proliferasyonunu uyarici etkisi ile
iliskili olabilecegi raporlanmistir.  Buna
karsin Leonhardt ve ark’nin¥ PKOS'lu
hastalarda manyetik rezonans goriintiileme
(MRG) ve ultrasonografi teknigi kullanarak
yapmis oldugu bir c¢alismada ise
miyometriyum kalinliginda bir degisikligin
olmadigi ortaya konmustur.

Polikistik over sendromu modeli
olusturulmus sicanlarin uterus dokulari

lizerinde yapilan organ banyosu
deneylerinde, miyometriyal spontan
kasilmalarda frekans ve amplitid

degisiklikleri oldugu raporlanmis ve bu

/ Endometriyum \

E-cadherin

ICAM

Polikistik over sendromu ve uterus

degisikligin diiz kas hiicrelerindeki kasilma
mekanizmalarindaki farklilik ve
miyometriyumun  kalinhigindaki artisla
iligkili olabilecegi ileri siirilmistir.*>** Bu
calismalarla benzer olarak, Leonhardt ve
ark.#3 PKOS’lu hastalarda uterus peristaltik
aktivitesinin degistigini bildirmislerdir. Bu
hastalarda miyometriyal kasilma paterni
degisiklikleri ile ilgili ortaya konmus net bir
mekanizma bilinmemektedir. Wang ve ark.45,
PKOS’lu sicanlarin miyometriyal diz Kkas
hiicrelerinde otofagozom-apoptozis
yolaginda gorev alan molekiillerden
rapamisin protein kompleksinin memeli
hedefi 1 ve 2’nin (mTORC1 ve mTORC2)
protein ekspresyonunun arttigini,

mikrotiibiil-iligkili protein 1A/1B-hafif zincir
3B-II'nin (LC3-1I) ise azaldigim gostermistir
(Sekil 1).

/ Miyometriyum \

- —
— S —
pre— —
AR ER a LC3-11
AQPS PR
mTORC1

Sekil 1. PKOS’ta uterusun endometriyum ve miyometriyum tabakalarinda ekspresyon degisikligi
gosteren bazi molekiller (artma kirmizi, azalma mavi, degisiklik olmamas1 siyah olarak

renklendirilmistir).
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Son yillarda yapilan diger
calismalarda ise miyometriyal diiz Kkas
hiicrelerindeki apoptozis artisinin ve
kasilma mekanizmalarindan olan Rho/Rho-
kinaz sinyal yolagindaki olasi degisikliklerin,
miyometriyal kasilma farkliliklarina yol
acabilecegi ileri striilmesine karsin bu
konuda yapilacak yeni calismalara ihtiyag
duyulmaktadir.’>#2

Bu derleme kapsaminda, uterus
endometriyumu ve miyometriyumu ile
iliskili PKOS'lu hastalar, in-vivo ve in-vitro
PKOS deney modelleri iizerinde son 20 yilda
yapilan c¢alismalar, morfolojik, fizyolojik,
histokimyasal ve  molekiiller agidan
incelenmistir. Calismalarda PKOS'ta,
endometriyum ve miyometriyumda, steroid
hormon miktari, steroid hormon-reseptor
etkilesimleri, anjiyogenez, kronik
inflamasyon, inflamatuvar sitokinler ve
immiin hiicreler zemininde patolojik olarak
bircok  degisimin  meydana  geldigi
goriilmektedir. Kadinlarda subfertilite ve
infertilite ile iligkili olabilen bu hastaligin
tedavisinde, kullanilan terapétik ajanlarin,
etki ettigi mekanizmalar1 ve molekiilleri
tanimlamak tedavi siirecinin basarisini ciddi
sekilde etkilemektedir. Polikistik over
sendromu ile iliskili infertilitede,
endometriyum ve miyometriyum
degisiklikleri ile iliskili c¢esitli klinik
fenotipteki PKOS'lu hastalan iyilestirmeye
yonelik bir¢ok stratejinin potansiyel etkinligi
bulunmaktadir. Bu baglamda metabolik ve
reprodiiktif iyilesmenin saglanmasi ve
histopatolojik strecglerin iyi anlasilmasi
birbirinden ayrilamaz iki onemli
yaklasimdir. Ozellikle PKOS'ta meydana
gelen biyolojik degisiklikleri iyi
tanimlayabilmek ve calismalardan elde
edilen bilgilerle, yeni tedavi algoritmalarinin
gelistirilmesi, bu  hastalarda  yasam
kalitesinin iyilestirmesi, reprodiiktif cagdaki
kadinlarda gebelik oranlar1 ve saglikh yeni
dogan oranlarim1 artirmasi noktasinda
stphesiz biiyiik bir gelisme olacaktir. Bu
sebeplerden dolayi, gelecekte, PKOS ile
iliskili metabolik ve patolojik olaylarin
uterus mimarisi lizerindeki etkilerinin daha
iyi arastirilmasi icin daha fazla sayida
calismaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

Polikistik over sendromu ve uterus

Yazar Katkisi: Tim yazarlar literatiir
taramasi, metnin yazilmasi ve diizenlenmesi,
seklin olusturulmasi ve dilizenlenmesine
katki saglamistir.

Cikar Catismasi: Yazarlar arasinda
herhangi bir cikar catismasi
bulunmamaktadir.

Mali Destek: Calismada herhangi bir mali
destek alinmamistir.
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Oldukc¢a nadir goriilen mesanenin intramural yerlesimli leiomyomu:

iki olgu ve literatiir taramasi
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Mesane leiomyomlari, tiim mesane neoplazmlarinin %0.43" Gini olusturan, benign karaktere
sahip tiimorlerdir. Patofizyolojisi tam olarak bilinmese de anormal endokrin degisikliklerle iliskili
oldugu distinilmektedir. Genellikle orta yash kadinlarda goriilir ve semptomlar: tiimériin
boyutu ve yerlesim yeri ile iliskili olarak farkliliklar gosterebilir. Taniya yardimci olmasi igin
radyolojik teknikler kullanilabilir ancak kesin tani histopatolojik inceleme ile konulur.
Calismamizda oldukg¢a nadir goriilen, intramural yerlesimli mesane leiomyomu bulunan iki
olguyu Kklinik, radyolojik ve histopatolojik olarak inceledik. Her iki olguda alt iiriner sistem
semptomlar1 nedeniyle klinigimize basvurdu. Yapilan fizik muayene, laboratuvar ve radyolojik
tetkikler sonucunda her iki olgununda mesanelerinde kitle tespit edildi. Hastalara tanisal amagh
yapilan sistoskopik incelemede, intravezikal yerlesimli tiiméral olusum saptanmadi ve hastalara
es zamanl pelvik eksplorasyon yapildi. Eksplorasyonda mesanedeki kitlelerin intramural
yerlesimli oldugu belirlendi ve parsiyel sistektomi uygulandi. Histopatolojik inceleme sonucunda
iki olguya da mesane leiomyomu tanisi kondu. Olgularimizin, mesane leiomyomu bulunan
hastalarin ilerideki tam1 ve tedavilerinin yonetiminde faydali olacagimi ve literatiire katki
saglayacagin diisiiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Mesane, leiomyom, alt iiriner sistem semptomlari, parsiyel sistektomi
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Mesanenin intramural leimyomu

A rare intramurally located leiomyoma of the bladder:

Presentation of two cases

Abstract

Bladder leiomyomas are benign tumors that constitute 0,43% of all bladder neoplasms. Although
their pathophysiology is not fully understood, they are thought to be associated with abnormal
endocrine changes. They are usually seen in middle-aged women, and their symptoms may vary
depending on the size and location of the tumor. Radiological techniques can be used to assist in
the diagnosis, but the definitive diagnosis is made through histopathological examination. In our
study, we examined two cases with intramural bladder leiomyoma, which is quite rare in the
literature, clinically, radiologically, and histopathologically. Both patients presented to our clinic
due to lower urinary tract symptoms. Upon physical examination, laboratory and radiological
examinations, masses were detected in their bladders. Diagnostic cystoscopic examination did not
reveal any intravesical tumor formation, and simultaneous pelvic exploration was performed.
During the exploration, it was determined that the masses in the bladder were intramural, and
partial cystectomy was performed. Histopathological examination confirmed the diagnosis of
bladder leiomyoma for both cases. We believe that our cases will be useful in the management of
the diagnosis and treatment of patients with bladder leiomyoma in the future and contribute to
the literature.

Keywords: Bladder, leiomyoma, lower urinary tract symptoms, partial cystectomy

Giris calismadaki amacimiz, literatiirde ¢ok nadir
gorillen intramural yerlesimli mesane
leiomyomu olan iki olguyu klinik, radyolojik
ve histopatolojik  olarak inceleyerek
literatiire katkida bulunmaktir.

Mesanenin mezenkimal tiimdrleri
son derece nadirdir ve siklikla malign
karaktere sahiptir. Mesanenin iyi huylu
mezenkimal timorleri ise, tiim mesane
tlimorlerinin %1-5" ini olusturmaktadir ve
bunlar arasinda leiomyom en sik
gorilenidir.!  Patofizyolojisi net olarak
tanimlanmamis olsa da anormal endokrin
degisikliklerle iliskilendirilmistir. Hastanin

Vaka sunumu:

Vaka-1: 58 yasinda kadin hasta acil
idrara c¢ikma istegi ve sik idrara ¢ikma

ayrintil anamnezinde, fizik muayenesinde
ve radyolojik goriintiilemelerinde Kkitle
saptandiktan sonra, kitleden alinan biyopsi
orneklerinin histopatolojik olarak
incelenmesi ile tam konulur.2 Klinik
semptomlar tlimoriin boyutuna ve yerlesim
yerine gore degisiklik gosterebilir. Mesane
leiomyomlar siklikla intravezikal yerlesimli
olarak ortaya cikarken, intramural ve
ekstravezikal yerlesimli de olabilirler.
Radyolojik goriintiileme teknikleri olarak;
ultrasonografi (USG), bilgisayarli tomografi
(BT), manyetik rezonans gorlntileme
(MRG) Kklinisyenlerin tant  koymasina
yardimcit olur. Mesane leiomyomlarinin
tedavisi, kitlenin yeri ve biiylikliigiine gore
degismekle birlikte agik veya endoskopik
cerrahi girisimlerden olusmaktadir.3 Bu
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sikayetleri ile klinigimize basvurdu. Fizik
muayenede herhangi bir patolojik bulgu
saptanmadi. Tam idrar tetkikinde her sahada
15 eritrosit saptanmis olup, diger bakilan
tim laboratuvar parametrelerinin
(hemogram, bobrek fonksiyon testleri,
karaciger fonksiyon testleri) normal referans
araliklarinda oldugu gortldii. Bunun tizerine
hastaya abdominopelvik USG yapild1 ve
mesanesinde kitle gorildi. Ardindan
kontrastli abdominopelvik BT ¢ekildi. BT de;
mesane orta hattinin solunda, diizgiin sinirl,
hafif hiperdens, 5x5 cm boyutlarinda lezyon
izlendi. Ust iiriner sistem goriintiilerinde ise
herhangi bir patolojik bulgu izlenmedi (Sekil
1). Bu gelismelerden sonra hastaya tanisal
amacgh sistoskopi yapilmasina karar verildi.
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Yapilan sistoskopide herhangi bir
patolojik bulgu saptanmamasi nedeniyle es
zamanl olarak hastaya pelvik eksplorasyon
yapildi. Eksplorasyon sirasinda mesanenin
sol posterolateralinde palpe edilen kitlenin
intramural yerlesimli oldugu gorildii.
Ardindan hastaya parsiyel sistektomi
yapilmasina karar verildi. Kitle cerrahi
simirlar korunarak, total olarak eksize edildi.
Makroskopik olarak kapsiillii, diizgiin sinirly,
5x6 cm boyutlarinda beyaz sert kitle izlendi
(Resim 1). Hematoksilen ve eozin boyamaile
yapilan histopatolojik incelemede; kesisen

Mesanenin intramural leimyomu

igsi hiicrelerden olusan ve belirgin sitolojik
atipi olmayan diiz kas tiimori izlendi ve
Desmin, H caldesmon ve SMA antikorlar ile
yapilan immiinohistokimyasal
degerlendirmeler sonucunda leiomyom
tanist konuldu (Sekil 2). Postoperatif 10.
ginde hasta herhangi bir komplikasyon
gelismeksizin, tlretral foley Kkatateri ve
insizyon hattindaki suttirleri alinarak sifa ile
taburcu edildi. Hastanin postoperatif 12
aylik takip siirecinde klinik ve radyolojik
niiks izlenmedi.

Sekil 1. Mesanenin transvers (a), koronal (b) ve sagittal (c) eksenlerinde; intravendz kontrast
verilerek elde edilen BT goriintiilerinde; inferiorda, orta hattin solunda, yaklasik 50 mm capinda,
iyi sinirl, hiperdens yumusak doku kitlesi, mesane duvari ile iliski halinde olan kismi (diiz ok)
gorilmektedir. Kitlenin ayni kesitte goriilen ¢izgili kaslarla (egri ok) esit yogunlukta oldugu

dikkati cekmektedir.
BT: Bilgisayarli Tomografi

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)
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W

Sekil 2. a. Sitolojik atipi olmadan birlesen igsi hiicreler, H&E x100,b. Desmin x100, c. Kaldesmon

x200, d. SMAx100.

Vaka-2: 41 yasinda kadin hasta
idrara c¢ikmada giiclik ve idrarim1 tam
bosaltamama sikayetleri ile Kklinigimize
basvurdu. Yapilan fizik muayene ve
laboratuvar tetkiklerinde herhangi bir
patolojik  bulgu saptanmadi. Hastaya
abdominopelvik USG yapildi ve mesanesinde
kitle goriildii. Daha sonra hastadan kontrasth
abdominopelvik BT istendi. Hastanin BT'
sinde; mesane tabaninda orta hatta yerlesim
gosteren, diizgiin sinirly, yaklasik 45 mm

Sekil 3. Mesanenin transvers (a) ve koronal (b) eksendeki intravenéz kontrastli BT griintﬁleri;

capinda, hiperdens kitle saptandi. Ust {iriner
sistemde ise herhangi bir patolojik bulgu
izlenmedi (Sekil 3). Ayrica hastadan
kontrasth pelvik MR istendi. Hastanin pelvik
MR' 1nda; mesane tabaninda orta hatta
yerlesim gosteren, 40x43x38 mm
boyutlarinda, diizgiin siirh solid lezyon
izlendi. Bu lezyonun T1A serilerinde kas
yapilariyla izointens, T2A serilerinde ise
mesane duvarina gore hafif hiperintens
ozellikte oldugu gorildii (Sekil 4).

Mesane tabaninda orta hatta yerlesimli, yaklasik 45 mm c¢apinda, iyi sinirli hiperdens yumusak
doku kitlesi (diiz ok) goriilmektedir. Kitlenin ayni kesitte izlenen ¢izgili kaslarla (egri ok) esit

yogunlukta olmasi dikkati cekmektedir.
BT: Bilgisayarli Tomografi

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)
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Sekil 4. Olgu 2 MRG bulgular:: Transvers (a), sagittal (b) ve koronal (c) eksenlerdeki T2 agirlikli
MRG' de kitlenin mesane tabaninda, trigon hizasinda yerlestigi izlenmektedir. Kitle orta hatta
trigona cok yakin yerlesimlidir ve hipointenstir, birka¢ noktasal hiperintens alan icermektedir
(siyah duz ok). Kitlenin ayni kesitte izlenen ¢izgili kaslara (a, beyaz ok) gore hafif hiperintens
olmasi dikkat cekmektedir. Intravenoz kontrasth T1 agirhikli koronal MRG' de (d); kitlede yogun
ve homojen kontrastlanma goriilmektedir. Mesane duvarlarinda diffiiz ve hafif diizensiz sekilde

kalinlasma izlenmektedir.

MRG: Manyetik rezonans goriintiileri

Sonug olarak hastaya tanisal amach
sistoskopi yapilmasina karar verildi. Yapilan
sistoskopide herhangi bir patolojik bulgu
saptanmamasi nedeniyle es zamanh olarak
hastaya pelvik eksplorasyon yapildi.
Eksplorasyon sirasinda mesane tabaninda
palpe edilen kitlenin intramural
lokalizasyonda oldugu anlasildi. Ardindan
hastaya parsiyel sistektomi yapilmasina
karar verildi. Kitle cerrahi sinirlar korunarak
total olarak eksize edildi. Histopatolojik
inceleme sonucundaki histomorfolojik ve
immunohistokimyasal  bulgular, birinci
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olgudakine benzerdi ve patoloji sonucu
leiomyom olarak raporlandi (Sekil 5).
Postoperatif 8. giinde hasta herhangi bir
komplikasyon gelismeksizin, iiretral foley
katateri ve insizyon hattindaki sutiirleri
alinarak sifa ile taburcu edildi. Hastanin
postoperatif 18 aylik takip stirecinde klinik
ve radyolojik niiks izlenmedi. Her iki
hastadan da c¢alisma icin bilgilendirilmis
onam formlari alindi.
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Sekil 5. Sitoloji

>

Tartisma

Mesanenin iyi huylu mezenkimal
tlimorleri rabdomyomlar, leiomyomlar,
fibromyomlar, fibromlar ve osteomlardan
olusmaktadir. Leiomyomlar bu tipler
arasinda, mesanenin en sik goriilen benign
mezenkimal tiimorleridir ve genellikle orta
yashh kadinlarda ortaya g¢ikmaktadir. Bu
tlimoriin etiyolojisi ve neden kadinlarda
daha sik goriildiigii hakkinda bircok teori
vardir. Bu teorilerden bazilari; kromozomal
anormallikler, kronik inflamatuar uyaranlar,
embriyonik kalintilarin disontogenezi ve
endokrin bozukluklardir.* Cogu durumda bu
lezyonlar intravezikal yerlesimlidir (%63),
ancak ekstravezikal (%30) veya nadiren de
olsa intramural (%7) lokalizasyonda
gorilebilirler.5 Semptomlar tlimoriin
biiyiikliigiine,  yerlesim  yerine  gore
degismekle birlikte, genellikle obstriiktif alt
liriner sistem semptomlari (%49), irritatif alt
liriner sistem semptomlari (%38), yan agrisi
(%13) veya hematiiri (%11) ile kendini
gostermektedir.246 Mesane boynuna veya
lireter orifislerine yakin yerlesimli tiimérler
obstriiktif semptomlara neden olurken, daha
biiytlik tiimorler irritatif sesmptomlara neden
olma egilimindedirler.26  Goluboff ve
arkadaglari, ilgili tiim literatiiri goézden

Mersin Univ Saglik Bilim Derg 2023;16(2)

TN
k atipi olmadan birlesen igsi hiicreler, H&E x200

Mesanenin intramural leimyomu

gecirmis olup, iriner leiomyomlarda en
yaygin semptomlarin obstriiktif iseme
semptomlart  oldugunu belirtmislerdir.6
Ancak, Knoll ve arkadaglar ise ilgili tim
literatiiri gbzden gecirmis olup, TUriner
leiomyomlarda en yaygin semptomlarin
irritatif iseme semptomlar1 oldugunu
belirtmislerdir.”  Olgularimizin  ilkinde;
timor mesane posterolateral duvarina
yerlesmis olup, hastanin baslica basvuru
sikayetleri pollakiiri ve urgency gibi irritatif
semptomlarken, ikinci olgumuzda ise timor
mesane tabaninda, boyun bélgesine yakin
yerlesimli olup hastanin baslica bagvuru
sikayetleri, idrar yapamama ve idrarini tam
bosaltamama  gibi  obstriiktif  iseme
semptomlariydi.

Mesane leiomyomlarinin teshisinde
kullanilan radyolojik goriintiileme teknikleri
arasinda USG, BT ve MRG yer almaktadir.
Pelvik USG ile homojen bir Kkitle
saptanabilmektedir. Abdominopelvik BT
leiomyomun mesane liimenindeki yerini tam
olarak gosterirken, MRG timor orijinini
saptama ve tlimor simirlarini ayirt etmede
BT' den daha tstiindiir3 Histopatolojik
inceleme kesin tani icin altin standarttir.
Tlimoriin boyutu ve anatomik yerlesim yeri,
hastaligin tedavisi ve prognozunu belirleyen
en onemli faktorlerdendir.
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Cerrahi eksizyon iyi bir prognoz
saglar ve her zaman tavsiye edilmektedir.
Ayrica kii¢iik ve kolay ulasilabilen tiimorler
ise transiiretral rezeksiyon ile etkin bir
sekilde tedavi edilebilmektedir.2 Bizim
olgularimizda oldugu gibi tiimoriin yerlesimi
nedeniyle taninmasi zor olan (intramural
yerlesimli) tlimorlerde, boyut olarak biiytlik
tiimorlerde ve ekstravezikal yerlesimli
tiimorlerin tedavisinde, en cok segmental
rezeksiyon veya parsiyel sistektomi tercih
edilmektedir.”

Mesanenin intramural yerlesimli
leiomyomu olan hastalar, bizim
deneyimlerimiz ve literattir
arastirmalarimiza gore gunlik pratikte
karsimiza obstriiktif ve irritatif iseme
semptomlar1 ile ¢ikmaktadir. Bu nedenle
etiyolojisi bilinmeyen alt iriner sistem
semptomlart bulunan ve o6zellikle kadin
cinsiyete sahip hastalarda, bu sikayetlerin
nadir de olsa mesane leiomyomlarindan
kaynaklanabilecegi akla getirilmeli,
intramural yerlesimli ve bliyiik boyutlardaki
mesane leiomyomlarinin tedavisinde ise
parsiyel sistektominin tercih edilen tedavi
yontemi oldugu unutulmamalidir.
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