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Danzig, Prusya, (Giiniimiizde Gdansk, Polonya)
Oliim Tarihi ve Yeri 15 Eyliil 1860

Berlin, Prusya (Giiniimiizde Almanya)
Alma mater Gottingen Universitesi
Egitim Aldig1 Universite Berlin Universitesi
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Mesleki Uygulamalar ~ 1829-1835: Fizyolog ve Genel Patolog olarak Dorpat Uni. Estonya
1835: Konigsberg Uni (Giiniimiizde Kaliningrad) Anatomi ve
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Kiyaslamali Anatomi Profesorii
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Editérden / Editorial

Yeni Yizyil Journal of

Medical Sciences

Prof. Dr. Ersi ABACI KALFOGLU

istanbul Yeni YUzyll__Universitesi Tip Fakdltesi Adli Tip Ana
Bilim Dali Ogretim Uyesi

Istanbul Yeni YUzyil University Faculty of Medicine,
Department of Forensic Medicine

Degerli meslektaslarimiz,

7. sayimizi sizlerle paylasirken bir miijde vermek istiyoruz.
Dergimiz EuroPub ve ResearchBib olmak tizere iki Ulusla-
rarasi dizinde taranmaya baslamistir. Bu kisa siirede geli-
nen nokta, sizlerin kaliteli yayin katkilariniz sayesinde ger-
ceklesmistir. Artik dergimizde yayinlanan yazilar bilimsel
degerlerinin yani sira akademik yiikselme kriterleri icin de
deger kazanmistir. Bu sayimiz da dolu dolu! Hekimligin ta-
rihsel gelisimini Universitemiz Tip Fakiiltesi Dekani Prof.
Dr. Demir Budak, kendine has {islubu ile kaleme ald1. Tip
tarihindeki bu yolculuga ¢ikmak ¢ok giizel. Covid-19 etkisi
farkli disiplinler tarafindan farkli bakis acilari ile degerlen-
diriliyor. Bunlarla beraber serebral palsi ve dogum, ¢ocuk
istismari, maternal baglanma, cinsel mitler temelinde tu-
tumlar gibi ¢ok ilging ve degerli ¢alismalar: sizler i¢in bir
araya getirdik.

Bilime katkis1 olmas: dilegi ile...

Doc. Dr. A. Sefik KOPRULU

istanbul Yeni Yiizyil Universite__si Anesteziyoloji ve
Reanimasyon Ana Bilim Dali Ogretim Uyesi

Istanbul Yeni YUzyil University Department of
Anesthesiology and Reanimation

Dear colleagues,

As we share our 7 issue with you, we want to give good news.
Our journal has been accepted to be indexed in EuroPub and
ResearchBib. The point reached in this short time has been
achieved thanks to your quality publication contributions.
Now, the articles published in our journal have gained value for
academic promotion criteria as well as their scientific values.
This issue of “ jms” is includes chapters that we hope you will
find interesting. The Dean of the Faculty of Medicine of our
University Prof. Dr. Demir Budak accepted to write a review
as a invited author. It is very nice to take a journey in the his-
tory of medicine with his writings. Covid-19 effect is evaluated
by two different disciplines from different perspectives in two
articles. In addition, we have brought together very interesting
and valuable studies with key words such as cerebral palsy and
childbirth, child abuse, maternal attachment, attitudes based
on sexual myths.

Hoping to contribute to science ...
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lIkgaglardan Giiniimiize Hekimligin

https:/doi.org/10.46629/JMS.2021.36

Geligimi

The Development of Medicine from Antiquity to the Present

Demir BUDAK
DB: 0000-0002-0569-3016

istanbul Yeni Yiizyll Universitesi Tip Fakiiltesi Dekani

Insanlik tarihi kadar eskiye uzanan tip tarihi ile ilgili
ilk bilgilerimizi, yazinin icat edildigi dénemlerden ¢ok
daha gerilerde, arkeolojik kalintilar ve magara ¢izim-
lerinden &greniyoruz. {lkel insan topluluklarindan bir
bélimiine ait bu bilgiler bize Paleolitik Cag’in sonla-
r1 ile Neolitik Cag’in baslarinda yasamis olduklarin
gosteriyor. Bu topluluklardan bir kismi gocebe ve avci
ozelliklerini siirdiiriirken digerleri yerlesik diizene
gecmis ve tarim toplumunu olusturmaya baglamiglar-
dir. Atesi, tekerlegi ve giicii kullanarak gesitli tahillar
yetistirmisler, ekmek yapimini 6grenmisler, tedavi i¢in
kullanacaklar1 yararli otlar1 tanimayi ve kullanmayi ba-
sarmiglardir. Bu otlar1 en iyi taniyan ve toplayanlarin
kadinlar olmasi belki de “koca kari ilaglar1” séziiniin
buradan kaynaklandigina isarettir.

flkel insan topluluklari, bilmedikleri ve kendileri igin
yabanci olan her seyden korkma i¢giidiisii ve tirkiitiicii
doga olaylarindan korunmak amaciyla gesitli sembol-
lere ve totemlere sarilmis ya da diizenledikleri toplu
ayinlere siginmaya calismiglardir. Bu térenlerde o6ne
¢ikan bazi kisiler (¢ogunlukla biiyiiciiler grubu olarak
tanimlamiglardir) daha saygin kabul edilmisler, gii¢ ka-
zanmuiglar, yaptiklar: karigimlar (otlar, tiitsiiler, hayvan
kemikleri), danslar ve figiirlerle hastalar1 ve yaralilar
iyilestirmeye ¢abalamislardir. Kotii ruhlar1 bedenden
kovmak amaciyla kafatasinda delik agma iglemini (Tre-
panasyon) uygulayanlar olmugtur. Ilgingtir, On Asya
ve Orta Asyada bu islemleri sik¢a yapan $aman adli bu
buyiicii-hekimler uygulamali tip mesleginin onciileri
olarak kabul edilmektedirler. Ogretilerini agizdan-ag1-
za sonrakilere naklederek ¢iraklarini yetistiren saman
egitimi, ayrica hekimlikte usta-cirak iligkisinin de ilk
orneklerini olusturmaktadir.

Insanlarin avcl ve gocebe yasamdan yerlesik yasama

gecmeleri (kentlesme) bir anda olmadig1 gibi diin-
yanin her tarafinda eszamanli da degildir. Neolitik
Cag’in sonlar1 (M.O. 5000-3500) insanlarin giderek
tarim toplumuna gegisin, dolayisiyla yerlesik yasama
basladig1 yillardir. Bu donemde Mezopotamya, Mistr,
Hindistan ve Cin, ilk kent ve nehir boyu yerlesim kiil-
tiirlerinin 6ne ¢iktig1 bélgeler olmuslardir.

Mezopotamya-Misir-Hint ve Cin

Mezopotamyada (M.O. 5000-4000) yillar1 arasinda
kurulan en eski devlet Siimerlerdir. Bu donemde kil
tabletler tizerine yazilmis ¢ivi yazilarindan, tip ile ilgili
en eski belgenin M.O. 3000 yilinda Siimerli bir hekim
tarafindan yazilmis oldugunu goriiyoruz. Meslektas-
lar1 ve 6grencileri icin en degerli regeteleri bir araya
toplamis olan ve insanlik tarihinin en eski tip el ki-
tabi sayilabilecek bu belgede, ozellikle epilepsi olmak
tizere bir¢ok hastaligin tanimi yapilmaktadir. Mezo-
potamya tibbinda, dinin etkisi ve biiyliniin yeri agir-
likli olarak 6n plandadir. Tip, tapinaklarda gelismeye
baslamis ve tedaviler tapinaklarda uygulanmigtir. Bu-
ralarda rahipler ve biiyticiiler ayinsel islevlerini siirdii-
riirken, hekimler de hazirladiklar: cesitli iksir, eriyik,
lapa gibi ilaglar ve sargilarla hastalarini tedavi etme-
ye calismuslardir. Biytictiler ayricalikli konumlar: ile
itibar siralamasinda hekimlerden 6nde gelmektedir.
Ikinci siradaki hekimler de elit bir statiiye sahip olup
aldiklari @icret bir prensin alacag diizeydedir. Ancak,
hekimligin mesleki riskleri de yiiksektir. Hammurabi
kanunlarinda meslek hatalar1 i¢in uygulanacak ceza-
lar, 6zellikle cerrahi islemlere yonelik olanlar trki-
tiictiidiir. Ornegin, eger hekim yarali bir adamun {ize-
rinde bronz nesterle calisirken adam 6liirse, hekimin
bileklerinin kesilmesi s6z konusudur.

6 Sorumlu Yazar / Corresponding Author: Demir BUDAK
E-posta: demir.budak@yeniyuzyil.edu.tr
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Mezopotamya uygarligi ¢ok tanrili inanci (politeist)
icermektedir. Hayatin 6z “su”dur. Hekimlere “suyu ta-
niyan kisi” anlamina gelen, Azu, ismi verilmis, bu isim
Asurlularda Asu’ya dontsmiistiir. Bu bolgede hekim-
lerin ¢ok detayli anamnez aldiklarini, klinik bulgulari
dikkatle gozlemlediklerini, sarilik hastaliginin karaci-
ger kokenli oldugunu saptadiklarini, hemoroidleri bal
ile ovarak ve kanatarak iyilestirdiklerini, burun kana-
malarini tamponla durdurduklarini kil tabletlerden
Ogreniyoruz.

Tarihgi Herodota gore Babilde hastalikli insanlar sehir
merkezine birakilir, hasta ya da yakinlar1 gelip gecen-
lerin bilgi ya da 6giitlerine bagvururlardi. Yoldan gegen
herkes hastaya bir sey soylemek zorundaydi. Ginii-
miizde yaygin sekilde kullandigimiz ve Ortadogudan
geldigi diisiiniilen “ge¢mis olsun” s6ziiniin muhteme-
len bu gelenekten kaynaklandigin: diisiinebiliriz.

M.O. 4.000de Anadolu topraklarinda, Catalhéyiik ci-
varinda yasamis olan Hititlilerin de komsu uygarlik-
larla benzer sekilde, ¢ivi yazili kil tabletler kullandik-
lary, bitkilerle tedaviye agirlik verdikleri, ¢esitli biiyti-
lere basvurduklari ve hijyeni 6nemsediklerini goriiyo-
ruz.

Eski Misir uygarlig tip gelisimi acisindan 6nem tagir.
Ulkenin adi Khemadir. “Kara iilke” anlamina gelir.
Boyle adlandirilmasinin nedeni, bélge topraginin zen-
gin ve alitvyonlu olmasi nedeniyle koyu renkli goriinii-
miindendir. {ddiaya gére kimya veya chemistry sdzcii-
gl bu isimden tiiretilmistir. Hekimlik yemin metninin
Hipokrat'tan ¢ok énce Misir'in biiyiik hekimi Imhotep
tarafindan kaleme alindig1 da iddialar arasindadir. He-
kimlik alaninda en gelismis kentleri olan Teb’in (The-
bes) totemi yilandir. Aslinda kékeni Arapga olan Tip
sozcligiiniin, Misir kenti Tebden geldigi ve hekimlik
simgesindeki yilanin da bu kentin totemiyle baglantili
oldugu sanilmaktadir. Bu donemde bilgiler papiriisler-
de toplanmis, Misir hekimligi zengin uygulamalari ile
belgelenerek giiniimiize kadar ulagmistir. M.O. 2750
yillarina ait bir papiriise gore, Misirda bilinen ilk cerra-
hi girisim biiyiik¢e bir apsenin bosaltilmasidir. Ayrica
pek cok papiriiste; yaralar ve tedavileri, insan anato-
misine ait bilgiler, 6zellikle kadinlarin yakinmalar1 ve
gebe kalmalar ile ilgili ilging kayitlara rastlanmigtir.
Erkekler i¢in 14 yas civarinda zorunlu olan siinnet isle-
mi hekimler tarafindan uygulanmakta, kiriklar ateller
ile tedavi edilmekte, travmatik yaralara ilk giin taze et
sarilmakta, bitkisel ilaglar yaygin olarak kullanilmakta-

dir. Mumyalama teknigi sayesinde ¢ok sayida cerrahi
alet gelistirmisler, goz doktoru, cerrah, dis doktoru,
kadin hastaliklar1 doktoru gibi branslar1 tanimlamis-
lardir. Cevre imparatorluklar ve kralliklarin kendileri
ve yakinlari i¢in Antik Misir tibbindan hekim destegi
aldiklar1 yine bilinen bir tarihi gerc¢ektir.

Hint topraklarinda ise tip, din, sanat ve felsefe birbi-
rine karisarak gelismistir. Brahmanizm, Budizm ve
Hinduizm gibi yasama yon veren felsefeler, Ayurve-
da ve Yoga gibi yontemler ruhu arindirma ve tedavi
amach kullanilmislardir.

Yukarida 6nemli ozelliklerini ozetlemeye caligtigi-
miz diger nehir uygarliklar1 gibi Cin tibb1 da bitkisel
beslenmeye dayali 6zelligini 4000 y1ili agkin bir siire-
dir koruyarak agirligini glinimiize kadar stirdiirebil-
mistir. Cin uygarliginin erken dénemlerinde rahip-
ler hekimlik de yapmaya ¢aligmiglar, ancak zamanla
kendilerine ve biiyiilere duyulan giiven azalinca doga
felsefesinden kaynaklanan akimlar deger kazanmaya
baglamistir. Insan saghg Yin (kadinsi, yumusak, so-
guk ve su) ve Yang (erkeksi, sert, sicak ve ates) ara-
sindaki dengeye baglanmistir. Taoizm geleneksel Cin
tibbinin altinda yatan felsefedir ve akupunkturun te-
melini olusturmaktadir.

Antik Yunan-Roma

Mezopotamya, Misir ve Hint medeniyetlerinin bilim-
sel birikimlerini basit ve akilc1 hale getirerek kulla-
nanlar Antik Yunanllardir. Yunanl: bilgeler bu biri-
kimlere felsefeyi ve kendi pratiklerini ekleyerek gele-
cek yiizyillara iletmis, boylece Bati tibbinin temelini
olusturmuglardir. Thales, Pythagoras, Empodokles,
Sokrates, Platon, Aristoteles, M.O. 5. ve 4. yuzyillarda
Bat1 Anadoluda yasamig, donemlerinin en 6nemli dii-
stintirleridir. Bu giiclii diisiiniirlerin etkisiyle Hipok-
rat’a gelinceye kadar hekimlik felsefe ve dinsel inang-
lar bir arada yiirtimiis, baslangigta Yunan Mitolojisi
ile de i¢ ice gegmistir. Olimpos Tanr1 ve Tanrigalari
arasinda 30 kadarinin saglik ve hastalikla ilgili oldu-
guna inanilmigstir. Asklepios, mitolojide hekim olarak
ad1 gegen ilk Yunan Tanrisidir. Saglik Tanris1 olarak
tanimlanmuis, yilanin sarildig1 bir asa ile betimlenmis-
tir. Mitolojiye gore, Zeus 6liimii yok edeceginden kor-
karak Asklepios'u simseklerle yok eder ve Asklepios
gokytiziine ¢ikarak yildiz olur.

Her Yunan gehrinde Asklepion olarak adlandirilan ta-
pinaklar bulunurdu. Burada hastalar bir gece odalar-
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da tutulur, gordiikleri riiyalarin yorumlanmasiyla tani ve
tedavileri diizenlenirdi. Bergamada bulunan Asklepion
Tapinagrndaki yeralt1 odalar1 ve dogal su kaplicalarinda-
ki sifali sularin iyilesmeye yarar saglayacagina inanilir-
di. Yunan hekimleri felsefi bir yaklasimla, hastaliklarin
tanrilarin memnuniyetsizliginden ve seytanin bedeni ele
gecirmesinden olustugunu kabullenmislerdi. Hekimin
gorevi, tanrilarla iliskiye girmek, dua etmek ve hastalik
ile tanrilar1 uzlastirmak ya da bedene giren seytan: dua
ve ilahilerle bedenden ¢ikartmakti.

Hastalirklarin dogatistii giiglere bagli olmayip bir sebebe
dayali oldugunu iddia eden ilk hekim Istankoyde (Kos
Adas1) yagamig olan Hipokrat'tir (M.O. 460-370). Hi-
pokrat, hekimligi hurafelerden ve felsefi yaklagimlardan
ayirarak profesyonel beceri i¢inde gozleme ve deneye da-
yali kullanmaya ¢alisan ilk hekimdir. Tibb: biiyii, keha-
net ve dinsel inanglardan kurtarmaya ¢alismis ve “6nce
zarar verme” kuramini da ortaya koyarak ilk tip okulunu
kurmustur. Hekimlik uygulamalarinda etik degerlerin
6n planda yer aldig1 “Hipokrat Yemini” biitiin diinyada
kabul gérmiis ve meslek yemini olarak kullanilmigtir.
Hipokrat tibbindaki inaniga gore insan kati ve sivilar-
dan olugsmustur. Yasam olaylarinin kaynag olarak kabul
edilen bu sivilar kan, balgam, sar1 ve kara safralardir. Bu
sivilarin birbiri ile denge halinde olmalar1 sagligin iyi
olmasini saglarken, dengesizligi hastaliklara yol agmak-
tadur. lyilestirici olan dogadir ve hekim sadece doganin
terciimani durumundadir. Dolayisiyla Hipokrat'in pasif,
tutucu, ¢ekingen ve biraz da teslimiyetgi bir hekimlik an-
layis1 vardir. Ote yandan bu biiyiik hekimin 6grencileriy-
le birlikte kirik ¢ikiklarin ve savas yaralarinin tedavisin-
de pek ¢ok basarili ¢alismalar1 da oldugu bilinmektedir.

Hipokrat'tan yaklagik 500 yil sonra Bergamada yagamis
ve Tibbin gelisimine katki saglamis olan diger bir inl
hekim Galenos'tur (M.O. 130-200). Gladyatér okulunda
hekimlik yapmis olan bu {inlii hekim, kirik ve ¢ikiklarin
tedavileri, yaraya dikis atma ve koterizasyon gibi konu-
larda uzmanlagmus, bitki ve minerallerden pek ¢ok ilag
tilretmis ve recete yazan ilk kisi olmustur. Gladyatorlerin
hekimi olarak taninan Galenos ayn1 zamanda eczacilarin
atasi olarak kabul edilir. Kendisi zamanin diger hekimle-
ri gibi Hipokrat’ izlemis ve ayni sekilde hastaligin viicut
icindeki sivilarin dengesizliginden olustugunu kabullen-
mistir. Ogretileri diinya tibbinda 1000 yila yakin siireyle
etkili olmugtur.

Antik Yunan Tibbindan en ¢ok etkilenen Antik Roma
Tibbidir. Romalilar savas¢t bir millet olduklar: ve genis

bir imparatorluga yayildiklar1 i¢in birgok tibbi aleti gelis-
tirmisler, kesfetmislerdir. Cerrahi igneler, makas, pens,
koter ve ayrica dogum i¢in kullanilan forsepsler de bun-
lara déhildir.

Orta Cag

Orta ¢ag (5. ylizyil-15. yiizyil) bilimsel gelismeler yoniin-
den en karanlik dénemdir. Bu dénemde feodal yonetim-
lerin baskic1 uygulamalar1 ve bagnaz, dindar goriisler
bilimsel gelismeleri engellemis, Ronesans’a kadar biitiin
bilim dallarinda oldugu gibi tip da bir duraklamanin ici-
ne girmigtir. Onceki kusaklardan aktarilan bilgilerin bir
kismi bu ¢agda kaybolmustur. Bunun en carpici 6rnegi
{inlii Iskenderiye Kiitiiphanesi'nin yakilmasidir. M.O. 3.
yiizyillda kurulan bu inlii kiitiiphane, ¢ikan bir isyanda
icindeki yliz binlerce el yazmasiyla beraber yanmustir.
Uzun siiren savagslar, evler ve sokaklarin kirliligi, sanitas-
yon kosullarinin zayiflig1 ve gayrimesru iliskilerin faz-
lalig, veba, sifilis, kolera, tifo, ciizzam gibi hastaliklarin
Ortagag Avrupa’sinda yayilmasina neden olmustur.

Bu donemde kutsal diisiincenin baskisi ve etkisiyle kilise
hekimligi 6ne ¢ikmis, manastirlarda hasta bakan rahipler
biiyiik kazanglar elde etmislerdir. Bagnaz anlayistan laik
tip anlayisina bir tiirlii gegilememis, rahip kokenli ol-
mayan hekimler kilise tarafindan dinsizlikle su¢lanmis,
acimasizca cezalandirilmislardir. Ancak ¢agin sonlarina
dogru berberler arasindan ¢ikmaya baslayan berber-he-
kim ya da berber-cerrahlar bir yandan tiras yaparken di-
ger yandan apseleri agmaya, dis gekmeye, bedene yakilar
uygulamaya ¢alismislardir.

Ronesans’a yakin donemde 6zellikle matbaanin da kulla-
nima girmesiyle saglik alaninda bir biri ardi sira olumlu
gelismeler bas gosterir, 13. ylizyil ortalarinda, birkag yil
arayla Italyanin giineyindeki Salerno Tip Okulu, Bolog-
na Universitesi, Paris Universitesi, Oxford Universitesi
ve Padova Universiteleri gibi 6ncii merkezler agilir. Boy-
lece tip biliminde liderlik yavas yavas tiniversitelere ve
Tip okullarina gegmeye baslar.

Orta Cagda Avrupada tibbin zayif ve emekleyerek ilerle-
mesine karsin Islam diinyasinda Emeviler ve Abbasiler,
bu alanda aydinlik bir dénemin onciileri olmuglardir.
Islam diinyasinin tibba en biiyiik katkisi, Antik Yunan
eserlerinin 6nce Arapgaya sonrasinda da Latinceye ¢ev-
rilerek Avrupaya aktarilmasidir. Buhara dogumlu biiyiik
Tip bilgini ve filozof olan Ibn-i Sina’nin (M.S. 980-1037)
El-Kanun fi’t-tibb adl1 eseri 12. ylizyilda Latinceye ¢evril-
mis ve Bati diinyasinda 16. yiizyila kadar temel kaynak
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olarak okutulmustur. Bu kitap ¢ok uzun siire tip ala-
ninda tek bagvuru kaynag: sayilmig ve Ibn-i Sina tiim
Avrupada, Hipokrat diizeyinde bir sayginlik kazanmis-
tir.

Islam diinyasinin diger bir iinlii isim Horasan»in Rey
kentinde dogan ve Galen iizerinde ¢aligmalari ile ken-
disine “Islam’in Galen’i” ad1 takilan Zekeriya Razidir.
Et-Tibbii’l-Mansgiri ve ¢ok sayida tibbi eseri (50den
fazla) Latinceye ¢evrilmistir. Siilfiirik asidi kesfetmis ve
farmakolojiye bir¢ok yeni ila¢ kazandirmustir.

Ispanya, Kordobada dogan Ebiil Kasim Zehravi, islam
diinyasinin yetistirdigi en biiyiik cerrah ve anatomist-
tir. El tasrif fi't-tibb adin1 tagiyan tinli eserinde ilk kez
bir¢ok cerrahi aletin ¢izimlerini yapmis, daglama, am-
piitasyon tekniklerini ve islevsel olmayan uzuvlarin
kesilme yontemlerini agiklamistir. 13. yiizyilda $am ve
Kahirede yagamig olan tinlii diigiiniir [bni Nefis ise kii-
¢itk kan dolagimini ilk kez dogru bir sekilde tarif etmis
olan Islam hekimidir.

Orta Cag Islam diinyasinda énemli geligmelerden biri
de Dartissifa olarak adlandirilan hastanelerin kurul-
masidir. Bu kurumlarda kadin ve erkek koguslar: ay-
rilmis, ruhsal hastaliklar, bulasici hastaliklar, i¢ has-
taliklari, cerrahi hastaliklar, g6z hastaliklar1 i¢in ayr1
koguslar olusturulmustur. Bu kurumlar sadece tedavi
amach degil, tip 6grencilerinin egitimi amaciyla da
kullanilmistir.

Berber hekimligini bitirmek amaciyla, hekimlerin dip-
lomal1 olmasi zorunlulugunu getiren Abbasiler done-
minde, hekim adaylar1 ve hatta hekimler ilk kez sinav-
lardan gegirilmeye baglanmistir. Oftalmolojiyi ve optik
tibb1 diinyada baglatan da Islam tibb1 olmus, hekimler
trahom ve katarakt tedavisinde ¢aba gostermislerdir.
Cerrahi islemler gelistirilmis, kanamanin durdurulma-
s1 ve koterizasyon i¢in yeni teknikler tanimlanmigtir.
Bu ¢agda agriya karsi en ¢ok bilinen ve kullanilan ilag
afyondur. Orta Cagda Islam diinyasinda bilim ve tipta
yaganan bu 6nemli ve 6ncii gelismeler, Mogol istilalari,
hagli seferleri ve bagnaz din adamlar1 yiiziinden sonra-
ki dénemlerde gerilemis ve iiziilerek séylemek gerekir-
se bir daha ayni canlilig1 yakalayamamustir.

Ronesans ve sonrasi

Ronesans’la birlikte birgok alanda oldugu gibi tip
alaninda da baglayan uyanma sonucu, yeni kurulan
tniversitelerde tip egitimi giderek agirlhk kazanmuis,
gelismis, oliler otopsiye alinarak 6liim nedenleri ir-

delenmeye calisilmistir. Her seye ragmen tibbin din
dogmalarindan kurtulmasi, Hristiyanlikta kutsal say1-
lan insan bedenine dokunmanin dogru ve ahlaki bir
davranis olmadig diisiincesi, uzunca bir siire etkisi-
ni stirdirmistiir. Kadavra ¢alismalarinin 6nciiligi-
nii yapan isim Padova Universitesinden Vesalius'tur
(1514-1564). Vesalius, anatomi ve disseksiyon tizerine
yogun caligmalar yapmis (Leonardo Da Vinci gibi),
insan bedeninin yapisini incelemis ve uzun yillar
kullanilacak ilk anatomi atlasini yazmistir. Modern
cerrahinin temellerinin atilmasi da bu yiizyila rast-
lar. Fransada 6nceden bir berber cerrah olarak yasa-
yan Ambroise Paré modern cerrahinin babasi olarak
kabul edilir. “Ben tedavi ettim, Tanr1 iyilestirdi” sozii
Pare’ye aittir. Denilebilir ki Ronesans dénemi, baglan-
gicta Islam tibbindan etkilenmis olmakla birlikte son-
radan kendi 6zgiin bilimsel anlayisini yaratabilmistir.
Ancak edinilen bilgilerin tedaviye yansimasi i¢in son-
raki yiizyillar1 beklemek gerekecektir.

17. yiizyila gelindiginde Orta Cagin skolastik hava-
s1 artik iyice dagilmaya baglamis, mikroskopun kesfi
bir ¢igir agmus, Italyan aragtirmaci Marcello Malpighi
mikroskop yardimiyla kilcal damarlari, alyuvarlari ve
viicuttaki bir¢ok salgi bezini incelemeyi bagarmustir.
Bu yiizy1l anatomiden fizyolojiye ge¢isin bagladig: do-
nemdir. Béylece 18. yiizyilda tibbin iki temel bilimi
olan fizyoloji ve anatomi birlikte gelisecektir.

19. yiizyll baglarinda Fransiz René Laennec stetosko-
bu bulmustur. Bu yiizyilda Sanayi Devrimine gegis
ve buhar giiciiniin kullanilmas: bilimsel ilerlemelere
ivme kazandirmis, hizli gemiler ve trenler diinyay:
kii¢tiltmiis, bilgi ve bilimsel gelismeler uzak iilkelere
ulagmaya baglamustir. Hastaneler ¢agdaslagsmis, he-
kimler birbirleriyle daha rahat iletisim kurabilmisler-
dir. Bu yiizyilin ortalarindan itibaren 6nem kazanan
modern hemsgirelik anlayisinin 6nciilerinden birisi de
tinlii Florence Nightingaledir (1823-1910).

Kaliteli mikroskoplarin gelismesiyle mikroorganiz-
malar ile ilgili calismalar da artmis, 1885 yilinda Louis
Pasteur, kuduz agisin1 bulmustur. Patoloji ve farmako-
loji arasindaki etkilesimler deneysel tibba kapi arala-
mus, deneysel tibbin babasi sayilan Claude Bernard ve
Rudolf Virchow da bu alanda ¢agin tinlii bilim adam-
lar1 olmuglardir. Robert Koch'un kolera ve tiiberkiiloz
mikrobunu kesfetmesi, salgin hastaliklarin kontrol
altina alinmaya baslamasinda 6nemli rol oynamuistir.
Avusturyali hekim Semmelweiss ve Joseph Lister’in
calismalar1 sonucu asepsi ve antisepsinin gelismesi,
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tentiirdiyot ve diger antiseptiklerin bulunusu, anestezi-
nin cerrahiye girisi (eter ve kloroformun kesfi) bu yiiz-
yildaki diger 6nemli kazanimlardir.

20. yiizyila geldigimizde artan teknolojik yenilikler, tipta
bag dondiiriicii gelismelere neden olmustur. Antibiyotik-
lerin ve agr1 kesicilerin kesfi, X 1sinlarinin hastalik teshi-
sinde ve timor tedavisinde kullanimi, kan transfiizyon-
lary, diyaliz ve organ transplantasyonun yayginlagmasi ve
robotik cerrahi, bu yiizyila damga vuran gelismelerdir.

Cagimizda tip, artik sadece yerytiziindeki insanlarla de-
il uzaya gonderilecek insanlarla da ilgilenmektedir. Bi-
limsel ve teknolojik gelismeler sayesinde hastaliklardan
olimler azalmis, ortalama yasam siiresi artmigtir.
Dileyelim;

Tiim bu olumlu gelismeler sadece insanligin yararina
kullanilir, aglik ve iklim degisiklikleri ile etkin miicadele
edilir ve sonugta hem toplum sagligi hem de kisisel mut-
lulugumuz artar.
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Oz

Serebral palsi (SP), hareket ve postiir bozukluklar: basta olmak
tizere, siklikla kas-iskelet ve/veya norolojik bozukluklarm da
eslik ettigi bir semptom kompleksidir. Zamaninda dogmus
bebeklerde SP insidansi her 1000 canli dogumda 1.0 ile 1.7
arasinda degismektedir.

Tiirkiyede agilmus olan tibbi malpraktis davalarmin ¢ogu
(%16,82) kadin hastaliklar1 ve dogum alanindadir. Bu orann
diger tip dallarma kiyasla ¢ok daha fazla olmasiun yan sira
davalarin neredeyse timii (%96) dogum ve doguma bagh
komplikasyonlar1 kapsamaktadir. Kadin hastaliklar1 ve dogum
alaninda gortilen yiiksek tibbi malpraktis dava oram sadece
Tiirkiye icin degil, diger tilkeler icin de gegerlidir.

Bu nedenle son yillarda bu davalara konu olan ve Serebral Palsi
(SP) ile sonuglanmus vakalarda cocugun merkezissinir sisteminde
olusan hasarin dogumdan 6nce mi, dogum esnasinda m1 ya da
dogum sonrasinda mi gergeklestigini saptama amacini giiden
aragtirma ve tartismalarin sayist ¢ogalmisti. Bu aragtirmalar
sonunda SPye yol acan néronal hasarmn ozellikle dogum
sirasinda gergeklesenleri konusunda edinilmis olan bilgiler,
halen yiirtirliikte olan birgok klasik dogum yaptirma yonteminin
gbzden gecirilmesi zamanmin geldigini diisiindtirmektedir. Biz
bu konudaki literatiirii tarayarak dogum yaptirma stratejilerinde
izlenmesi gereken yeni paradigmalari belirlemek istedik.

Anahtar sézcuikler: Serebral palsi, intrapartum risk fak-
torleri, miadinda dogum, enstriimental dogum, makrozomi,
sefalopelvik orant1 bozuklugu

Abstract

Cerebral palsy (CP) is a symptom complex, particularly of
movement and posture disorders, which are often accompanied
by musculoskeletal and neurological problems. The incidence
of CP in term babies varies between 1.0 and 1.7 per 1000 live
births.

There are more medical malpractice lawsuits in Turkey in the
field of obstetrics and gynecology (16.82%) than in any other
field of medicine. Almost all of these obstetrical and gynecolog-
ical cases (96%) are complications that occur during deliveries.
In fact, most other countries in the world have similarly high
rates of medical malpractice lawsuits in obstetrics and gynecol-
ogy. This is the main reason why in recent years the number of
studies and discussions aiming to determine whether the dam-
age to the childs central nervous system has occurred before,
during, or after the delivery have increased in number. There
is a noticeable tendency in research into factors leading to CP
to overemphasize the importance of prenatal factors, which, if
valid, would diminish the responsibility of the obstetrician.
With all these factors in mind, we reviewed recent literature on
obstetrical management’s contribution to CP, and have reached
the conclusion that current intrapartum management guide-
lines must be reviewed and new paradigms sought.

Keywords: Cerebral palsy, intrapartum risk factors, term
birth, instrumental delivery, macrosomia, cephalopelvic dispro-
portion
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Giris

Serebral palsi (SP), hareket ve postiir bozukluklar:
basta olmak tizere, siklikla kas-iskelet ve/veya noro-
lojik bozukluklarin da eslik ettigi bir semptom komp-
leksidir. Gelismekte olan beyin dokusunun yagamin
erken doneminde hasar1 sonucu ortaya ¢ikan SP ¢o-
cukluk ¢aginin en sik goriilen motor bozuklugudur.

SPde gegerli olan risk faktorleri genel olarak prenatal,
perinatal ve postnatal olarak gruplandirilmaktadir.

SP insidans: toplumlara gore degisiklik gostermekte,
giiniimiizde her 1000 canli dogumda yaklagik 1.5 ile
3 arasinda degismektedir (1). Bu insidans, zamaninda
dogmus bebekler icin her 1000 canli dogumda 1.0 ile
1.7 arasinda degismektedir (2). Zamaninda dogmus
bebekler, SP popiilasyonun yarisindan fazlasini olus-
turmaktadir (2).

1990-2000 yillar1 arasinda Tiirkiyede agilmig olan tib-
bi malpraktis davalarinin %16,82’si kadin hastaliklar1
ve dogum alanindadir. Bu oranin diger tip dallarina
kiyasla ¢ok daha fazla olmasinin yani sira davala-
rin neredeyse timil (%96) dogum ve doguma baglh
komplikasyonlar: kapsamaktadir (3). Kadin hastalik-
lar1 ve dogum alaninda goriilen yiiksek tibbi malprak-
tis dava orani sadece Tiirkiye i¢in degil, diger tilkeler
i¢in de gegerlidir.

Bu nedenle son yillarda SP vakalarinda cocugun mer-
kezi sinir sisteminde gerceklesen hasarin dogumdan
6nce mi, dogum esnasinda m1 ya da dogum sonrasin-
da m1 olustugunu saptama amacini giiden aragtirma
ve tartigmalarin sayisi ¢ogalmistir. Dogum konusun-
da yazilmis olan bazi makalelerde SP’ye yol agan fak-
torlerin arasinda dogum baglamadan evvel yer alanla-
rin 6zellikle 6nemsenmesi yolunda bir egilim dikkati
¢ekmektedir.

Gebelikten dnce gecerli olan risk faktorleri arasinda
anne yagl, parite, epilepsi, diyabet, tiroid bozukluklar:
gibi hastaliklar bulundugu bildirilmistir. Bunlara ek
olarak son zamanlarda genetik bir faktoriin de bahis
konusu olabilecegi ileri siriilmistiir ve bu durumda
bir polimorfizmin SP ile iligkili oldugu diigiiniilmek-
tedir. Gebeligin erken ya da ge¢ evrelerinde ortaya ¢1-
kan risk faktorleri olarak in-vitro fertilizasyon, erkek
bebek, konjenital malformasyonlar, multipl gebelikler
ve rahim i¢i bityiime geriligi siralanmaktadir (4).

Eger dogumdan Once yer alan SP nedenleri gercekten
¢ok onemli bir yer tutuyorsa SP malpraktis davalarin-

da dogum yaptiranlarin sorumluluklar: biiyiik ¢apta
azalmis olacaktir.

SP’ye yol agan ve miadinda dogum sirasinda gergek-
lesen olaylar konusundaki 6zellikle son yillarda edi-
nilen bilgileri gézden gecirdigimizde bu evrede kar-
silagilan olumsuzluklarin bityiik bir yekun tuttuguna
ve halen yiriirlitkte olan birgok klasik dogum yap-
tirma yonteminin degistirilmesi yoluyla bu olumsuz
sonucu biiyiik capta engelleyecek yeni bir paradig-
manin gelistirilebilecegine inanmaktay1z.

Miadindaki Dogumda
SP’ye Yol A¢an Risk Faktorleri

Klasik dogum bilgisi kitaplarinin giincel baskilarin-
da ve bircok ¢agdas yayinda miadindaki dogumda
SP’ye yol agan faktorler su sekilde siralanmaktadir:

1. Dogumda forseps ya da vakum ekstraktor kulla-
nilmasi

Makat dogumlari
Dogum suresinin uzamasi

4. Dogumun uterusu kasan maddelerle baslatil-
mast ya da hizlandirilmasi

5. Omuz distosisi ile beraber veya tek basina
makrozomi

6. Oksiput posterior bagta olmak tizere cesitli
malpozisyonlar

7. Sefalopelvik orant1 bozukluguna ragmen vagi-
nal dogumda 1srar edilmesi

8. Dogumun ikinci evresinde annenin itmek i¢in
asir1 caba gostermeye tesvik edilmesi

Klasik dogum bilgisi kitaplarinin bir grubunu ve il-
gili literatiirli taradigimizda SP’ye yol acan risk fak-
torlerinin asagida belirttigimiz sekillerde irdelendi-
gini gordik:

1. Dogumda forseps ya da
vakum ekstraktor kullanilmasi

A. “Vaginal dogumlarda forseps ya da vakum eks-
traktoriin, anne adaymnin bitkinligi nedeniyle
dogumun sonuglandirilmas: gerektigi ya da tra-
vayin ikinci evresinin uzadig1 durumlarda kul-
lanilmasi uygundur. Ikinci evrenin uzamasi, an-
nenin itme giictiniin yetersizligi ya da fetopelvik
orantisizligindan kaynaklanabilir” (5).
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Burada forseps ya da vakum ekstraktor kullanmak
icin endikasyon olarak sayilan anne adayinin bit-
kinligi ve travayin ikinci evresinin uzamasi bityiik
bir olasilikla nisbi ya da mutlak bir sefalopelvik
orant1 bozuklugunun bahis konusu olmasindan-
dir. Bu durumlarla kargilagildiginda dogumu ger-
ceklestirmek i¢in forseps ya da vakum ekstraktor
uygulanmasimin SP goriilme riskini arttirdigini
yansitan yayinlar vardir (2, 6, 7).

“Enstriimental dogum yetersiz uterus faaliyeti,
malpozisyona bagl hafif orant1 bozuklugu, anne-
nin yetersiz gayreti ve fetal sikint1 siklarinin varli-
ginda endikedir” (8).

Yetersiz uterus faaliyeti olarak tanimlanan durum
aslinda uterusun aniden yorulmas: degil, oranti
bozuklugu nedeniyle travayin uzamasinin bir so-
nucudur. Bu sekilde bir orant1 bozuklugu varligin-
da forseps ya da vakum ekstraktor kullanmanin
SP’ye yol a¢tigini yansitan yayinlar vardir (2, 6, 7).
“Dogumun enstriimental olarak gerceklestirilme-
si, fetal kalp atiminin diizensiz olmasi ve plasenta-
nin zamanindan evvel yerinden ayrilmas: kogulla-
rinda uygundur” (9).

Fetal kalp atiminin ciddi diizensizligi ve plasentanin
zamanindan evvel yerinden ayrilmasi bebegin acilen
dogurtulmasini gerektirir. Bu durumlarda sonug alinip
alinamayacagi, ne kadar zaman igerisinde sonug alina-
cagl bilinmeyen bir vaginal dogurtma girisimi yerine
daha cabuk netice veren sezaryen ameliyatina basvu-
rulmas: daha uygundur.

Dogumda forseps ve vakum ekstraktor kullanilmasinin
SP olusma sansini arttirdigini yansitan yayinlar:

S. Mcintyre ve ark. taradiklari literatiirde zama-
ninda dogmus ve 2500 grdan daha biiyiik bebek-
lerin forseps, vakum ya da her ikisinin pesi sira
uygulanmasinin SP i¢in bir risk faktorii oldugunu
bildirmistir (2).

Demissie ve ark. forseps dogumlarinin vakumla
gerceklestirilmis dogumlardan anlamli derecede
daha fazla incinmelere yol a¢tigini ve bebeklerde
ventilasyon yardimi gerektigini saptamislardir (6).

Dogum sonrasi SP ve agir norolojik beyin hasa-
r1 gelismis olan, zamaninda dogmus 31 bebegin,
26’sinda (%83.9) dogum yoénteminden bagimsiz
olarak, s6vasman ve zedelenme seklinde kayda
deger kafa travmalarina rastlanmigtir. Sefalohe-

matom (11, %35.5) ve SGH (Subgaleal Hematom)
(4, %12.9) vakalarinin hepsi forseps ve vakum do-
gumlari ile iligkili bulunmustur (7).

Fetiis beyinlerinin incinmis oldugu vakalarin do-
gumlarinin %80’inden fazlasinda operatif dogum
gerceklestirilmis oldugu saptanmistir. Operatif va-
ginal dogumlarda mekanik/travmatik/iskemik ha-
sar, artmis intrakraniyal basing, bunu takip eden
iskemik ve SGH gibi hemorajik hasarlarin goriilme
sans1 artmaktadir (7).

K.Thorngren-Jerneck ve ark. zamaninda dogmus
bebeklerde, SP riskinin enstriimental dogum ile
arttigini bildirmistir (10).

2. Makat Dogumlarr:

A.

“Royal College of Obstetricians and Gyneco-
logists’in tanimina gore klinik agisindan elverigsiz
pelvisin ve 3800 gridan biiyiik olarak tanimlanmis
iri bir bebegin var olmasi, yeterince egitimli kli-
nisyenlerin bulunmamas1 durumlarinda vaginal
makat dogumlar1 yaptirmak uygun degildir” (5).

Pelvisin klinik a¢isindan elverigsiz olmasini kesin
bir sekilde saptamak olasi degildir. Fetiisiin dog-
madan ve tartilmadan 6nce 3800 gridan biiyiik
oldugunu kestirmek de olduk¢a imkénsizdir. Bu
durumda kesin olmayan kriterlerden bahsetmek
ve bunlarin kriter olarak kullanilmasini 6nermek
bizi SP olasiligindan uzaklastirmamaktadir.

Makat dogumunun SP olusma sansini arttirdigini yan-
sitan yayinlar:

S. Mcintyre ve ark. (2), M. Stoknes ve ark. (4), A.
Oztiirk ve ark. (11), W. Kulak ve ark. (12), N. Ba-
dawi ve ark. (13) ve ]. Hasegawa ve ark. (14) yayin-
larinda makat dogumlarinin SP olasiligini arttirdi-
gin1 bildirmislerdir.

Yenidogan, sezaryen sirasinda da travma yasaya-
bilir. Ancak 39 haftalik bir bebegin acil olmayan
kosullar altinda yapilan elektif sezaryen sirasinda
travma yasama olasili1, malprezentasyon, zama-
nindan 6nce dogum veya acil dogum durumlarina
kiyasla ¢ok daha diistiktiir. Sezaryen esnasinda he-
kimin sebep oldugu fetal travma oraninin % 0.1 ile
1.9 arasinda oldugu bildirilmistir (6).

Miadinda makatla dogan bebeklerde verteks ge-
lislerine gore 2.98 misli bir SP artist bildirilmis-
tir (13).
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o K.Thorngren-Jerneck ve A.Herbste gore makat
dogumlarinda SP gelisme riski bas gelisi ile ger-
ceklesen vaginal doguma goére daha yiksektir
(10).

3. Dogum siiresinin uzamasi:

A. “Dogumun ikinci evresinin uzadig1 durumlarda
eger uterus kontraksiyonlar: yetersizse oksitosin
kullanimina baglanabilir ya da zaten verilmeye
baslanmis olan oksitosinin miktar: ¢cogaltilabilir.
Anne adayinin uterus kontraksiyonlari sirasinda
bebegi itmesi, dogumun gerceklesmesini saglar.
Dorsal litotomi pozisyonu disindaki pozisyon-
lar (diz - gogiis, oturma, ¢émelme ya da bir do-
gum iskemlesine oturma) fetiis baginin prezen-
tasyonunda ufak degisiklikler saglayip vaginal
dogumu kolaylastirabilir. Epidural anestezinin
etkisinin ge¢mesini beklemek de pelvis taban
kaslarinin tonuslarini arttirarak anne adayinda
itme dirtistiniin ¢ogalmasina yardimei olabilir.
Fetiisiin baz1 malprezentasyon durumlarinda fe-
tiis baginin elle diizeltilmesi dogumu kolaylagti-
rabilir. Fetiis oksiput posterior pozisyonundaysa
ve bas kendiliginden normal pozisyona donemi-
yorsa rotasyon yapilabilir” (15).

Normal seyretmis olan uterus kontraksiyonlarinin bir
slire sonra yavaglamasi, malpozisyon ya da bir oranda
bas-pelvis oranti bozuklugunun varligindan kaynak-
lanir. Bu durumda oksitosin miktarini ¢ogaltmak ve
annenin uterus kontraksiyonlari sirasinda ikinmasini
istemek, fetiis beynine iletilen basinci arttirarak SP
riskine yol agmaktadir (14, 16, 17). Kisisel tecriibe-
mize gore anneye normal dis1 pozisyonlar verdire-
rek dogum olasiligini arttirmanin vaginal dogumun
gerceklesmesine katkisi pek azdir. Epidural anestezi
azaltilarak ya da durdurularak, kontraksiyon gercek-
lestiginde anne adayinin daha fazla ikinmasina yol
agmak fetiisiin basina fazla baski uygulanmasina ve
bu sekilde SP olasiliginin artmasina yol agar. Malpo-
zisyonlarda enstriitmanla rotasyon yaptirmak da ayni
sekilde SP olasiligini arttirir. Bu durumlarda ikinci
evreye ulagildiginda hala bir¢cok dogumda ikinma
sirasinda bir yardimcinin uterusun fundusuna diga-
ridan baski yaparak dogumu gerceklestirmeye ¢aligti-
gina sahit olunmaktadir. Kristeller Manevrasi olarak
anilan bu yontemin intrauterin basinci arttirdigini
yansitan yayinlar vardir. (18) Bu manevranin artmis

intrauterin basing sonucunda fontaneller araciligiyla
fetiisiin basina iletilen baskinin ¢ogalmasina ve SP’ye
yol acabilecegini unutmamak gerekir. (17)

Dogum siiresinin uzamasinda vaginal dogumu ger-
ceklestirmek icin yapilan girisimlerin SP olusma
sansini arttirdigini yansitan yayinlar:

o S. Mcintyre ve ark. (2), B. S. Schifrin ve ark. (7),
A. Oztiirk ve ark. (11) ve D. S. Reddihough ve
ark. (19) dogum siiresinin birinci ve ikinci ev-
relerinin uzamasinin SP olasiligini arttirdigini
yansittigini yayinlarinda belirtmislerdir.

o S. Mcintyre ve ark/in literatiir taramasinda ens-
trimental dogumlarin ¢ogunun uzamus ikinci
evre nedeniyle gergeklestigi sonucuna varilmis-
tir. Gozden gegirilen literatiirde acil sezaryene
ozellikle bebegin ilerlememesi nedeniyle bas-
vuruldugu anlagilmistir. Mielliflere gore elektif
sezaryen uzun travaydan kacinmak icin secilen
bir yoldur (2).

o B. S. Schifrin ve ark. dogumun SP veya beynin
bagka sekillerde incinmesi ile sonuglandig1 31
vakay1 incelemislerdir. Fetiisler travaya normal
bir fetal kalp hiz1 bulgusu ile, 6nceden herhangi
bir incinme ya da hipoksi s6z konusu olmadan
baslamigtir. Fakat tiim fetiisler i¢in gii¢ doguma
yol agan biyiik fetiis, uzun travay, prostaglan-
din ya da oksitosin gibi uterotonik maddelerin
ayr1 ayr1 ya da beraber kullanimy, ikinci evrede
annenin agir1 itmesi ve iki saatten uzun siiren
uterus aktivitesi gibi gesitli risk faktorlerinin
varlig1 s6z konusudur. Bu bebeklerde baz1 belirli
fetiis kalp ritmi bozukluklar: ve kranioserebral
sikisma (ileri derecede sévagman, malpozisyon,
sefalohematom ve hafif intrakraniyal kanama),
hipoksik/iskemik incinmeler goriilmiistiir (7).

4. Dogumun uterusu kasan maddelerle
baglatilmasi ya da hizlandirilmasi:

Dogumun uterusu kasan maddelerle baslatilmasi ya
da hizlandirilmasinin SP olusma olasiligini arttirdi-
gin1 yansitan yayinlar:

o S. Mcintyre ve ark. (2) ve B. S. Schifrin ve ark.
(7) arasgtirmalarinda dogumun uterusu kasan
maddelerle baglatilmasinin SP olasiligini arttir-
digin1 bildirmektedirler.

o J. Hasegawa ve ark. (14) ve S. C. Gabaeff ve
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arkin (16) dogumun hizlandirilmas: amaci ile
uterusu kasan maddelerin kullanilmasinin SP ola-
siigin1 arttirdigini yansitan yayinlari vardir.

o Dogumun hizlandirilmas: (oksitosin kullanimi),
herhangi bir kemik distosisi (¢ok kiigiik pelvis) ile
beraber kuvvetli ikinma ya da fetiisiin malpozisyo-
nu, kasilmalar sirasinda fetiis bagina iletilen basin-
c1 arttirir. Bu faktorlerin hepsi perinatal subdural
hematom (PSDH) riskinin ve kanama miktarinin
artmasina sebep olabilir. (16)

o Rooks, sezaryen ile dogurtulan bebeklerin
%18inde PSDH goériildiigiinii, PSDH vakalarinin
%75’inin dogum sirasinda gerceklestigini ve sezar-
yen Oncesi oksitosin verilmis oldugu bildirmigtir
(20).

5. Omuz distosisi ile beraber veya tek basina
makrozomi

A. Omuz distosisi varliginda yapilmasi gesitli manev-
ralar (McRoberts ve Zavanelli Manevralari) ve fe-
tal klavikulanin kirilmas: gibi islemlerin uygulan-
masi 6nerilmektedir. (15).

Bize gore omuz distosisi ile karsilasildiginda kesin ola-
rak sonug verip vermeyecegi bilinmeyen ve biiyiik capta
obstetrik deneyimi gerektiren manevralara girisilerek
kiymetli zamanin yitirilmesi yerine dogrudan dogruya
sezaryene girismek SP’nin 6nlenmesi agisindan daha
dogru bir karar olacaktir.

Omuz distosisi ile beraber veya tek basina makrozomi
goriilen fetiislerde SP olusma olasiliginin arttigini yan-
sitan yayinlar:

«  G. D. Hankins ve ark. (6) ve D. S. Reddihough ve
ark. (19) yayinlarinda makrozominin SP olasilig1-
ni1 arttirdigini belirtmislerdir.

o Omuz distosisi i¢in en ¢ok dikkat ¢eken risk fak-
torleri arasinda fetal makrozomi, maternal diya-
bet, maternal obezite ve operatif vaginal dogum
saglamak icin vakum veya forseps kullanimi yer
aldig: bildirilmektedir (6).

6. Oksiput posterior basta olmak iizere ¢esitli
malpozisyonlar

A. “Dogumun birinci evresinde fetal malpozisyo-
nun varliginin travayr uzatabilir ve bu durumda

bolgesel anestezi uygulanmasi yaninda dogumun
oksitosin ile hizlandirilmasi gerekli olabilir. Tkinci
evrede fetal malpozisyon varlig1 sadece beklemek-
le ve oksitosin uygulamasi yaninda anne adayinin
uzun siireli itmesi ile diizelebilir” (21).

Malpozisyon nedeniyle uzamis bir dogumu oksi-
tosin ya da uterus kasilmalarini giiglendirici ajan-
larla siiratlendirmeye ¢alismak SP olasiligini artti-
rir. (14, 16) Ayni sey ikinci evrede, 6zellikle anne
adayinin bebegi uzun siireli itmesi durumunda da
gecerlidir. (16,17)

B. 7Bagsin oksiput posteriordan anterior’a ¢evrilmesi
amaciyla forseps uygulanmasi uygundur” (15).

Basin oksiput posteriordan anteriora cevrilmesi
icin girisilecek forseps uygulamasi bu enstriima-
nin kullanilmasi konusunda anlaml bir deneyimi
gerektirir. Bugiin bir¢ok egitim kurumunda for-
seps uygulanmasi konusunda yeterli egitim veril-
memektedir. Bu durumun gegerli oldugu kosullar-
da oksiput’'u normal duruma ¢evirmek i¢in forseps
kullanilmasini énermek SP olasiligini arttirmak-
tan bagka bir sonuca yol agmaz. (2, 7, 10)

Oksiput posterior basta olmak tizere gesitli malpozis-
yonlarin SP olusma olasiligini arttirdigini yansitan ya-
yinlar:

o Ogzellikle oksiput posterior basta olmak tizere ¢e-
sitli malpozisyonlarin SP olasiligini arttirdig: B. S.
Schifrin ve ark. (7) ve S. McDonell ve ark. (22) ta-
rafindan bildirilmistir.

o B.S. Schifrin ve ark. miadinda dogmus, SP ve agir
norolojik beyin hasari gecirmis olan 31 bebegin
dogumunda oksiput posterior olaganliginin %32
oldugunu bildirmislerdir. Arastiricilara gore ok-
siput posterior prezentasyonu; uzamis travay, faz-
la sovagman, fetal kalp atimlarinda deselerasyon,
operatif dogum olasiligini cogaltmakta ve SP riski-
ni arttirmaktadir (7).

7. Sefalopelvik orant1 bozuklugu

A. “Daha 6nce hi¢ dogum yapmamis kadinlarda se-
falopelvik oranti bozuklugu siiphesi ve yetersiz
uterus kasilmalar1 varliginda oksitosin infiizyonu
endike olabilir” (21).

Sefalopelvik oranti bozuklugu hangi oranda olursa
olsun oksitosin infiizyonu ile uterus kasintilarini
gliclendirmek fetiis kafasindaki fontanellere baski-
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y1 ¢ogaltarak SP olasiligini arttirir (14, 16)

Sefalopelvik oranti bozuklugunun SP olusma
sansin1 arttirdigini yansitan yayinlar:

o D.S. Reddihough ve ark. (19) sefalopelvik oranti
bozuklugunun SP olasiligini arttirdiginmi bildir-
mektedir.

8. Dogumun ikinci evresinde annenin itmek i¢in
asir1 ¢caba gostermeye tesvik edilmesi

Ikinci evrede annenin asir1 ¢aba gostermeye tesvik
edilmesinin SP olusma sansini arttirdigini belirten
kaynaklar vardir:

o Uzamuis travayda ikinma B. S. Schifrin tarafindan
intrapartum dénemde fetiis bagina iletilen meka-
nik basinc etkileyen faktorler arasinda siralan-
maktadir (17).

Sonug

Bugiin diinyanin her yerinde hekimlere acilan malp-
raktis davalar1 arasinda birinci sirada kadin dogum
uzmanlarinin dogum sirasinda yapmis olduklar
hatalar yer almaktadir. Bu nedenle bazi kadin has-
taliklar1 ve dogum meslek kuruluslarinda hatanin
¢ogunun dogumda degil, dogumdan once gergek-
lesen faktorlere bagli oldugu fikri savunulmaktadir.
Buna ragmen, dogum sirasinda sik¢a bagvurulan ve
dogumu gergeklestirmek ya da hizlandirmak amaci-
n1 giiden bir¢ok metod ve manevranin SP olasiligini
arttirdigini yansitan cok sayida ¢alisma bulunmakta-
dir. Bu faktorlerin bir kismi fetiistin fontanellerinin
araligindan uygulanan baskilarin, dogmakta olan be-
begin beynine kolayca ulagmasi, bir kismi da tip egiti-
mindeki yetersizlikler sonucunda uzmanlarin dogum
esnasinda girisilebilecek bazi manevralar konusunda
yeterli tecriibe sahibi olmamalaridir. Bu gerceklerin
15181 altinda miadinda dogumda bu risk faktorlerinin
giderilmesi ya da en aza indirilmesi i¢in neler yapil-
mas1 gerektigini diisinmeliyiz.

Biitiin bu durumlarda, 6zellikle anlamli bir deneyim
gerektiren manevralarin ve manipiilasyonlarin giinii-
miiziin egitim kurumlarinin énemli bir bélimiinde
kadin dogum uzmani olacaklara yeterince aktarila-
mamaktadir. Egitimin bu eksiklikleri giderilinceye
kadar sezaryen ile dogum yaptirma SP 6nlenmesi
acisindan izlenmesi gereken bir yol olarak goériilmek-
tedir. Ciinkii 100 cocuktan 1 tanesinde bile SP olasi-

ligina yol agtig1 saptanmis olan herhangi bir islem-
den kaginmanin makul olacag: tartisilmaz. Su halde
kadin dogum uzmanlarinin egitiminde yeterli diizey
saglanincaya kadar,

A. Forseps ya da vakum ekstraktoriin uygulanma-
mast,

B. Duraklamis travayda oksitosin ya da benzeri bir
uyaranin kullanilmamasi,

C. Oksiput posterior pozisyonunda gelen bebekte
forseps veya vakum ekstraktorle bagin gevril-
mesine ¢alisilmamasi,

D. Makat dogumlarinin vaginal yoldan yaptiril-
mamasl,

E. Makrozomi varligindan siiphelenilmesi duru-
munda vaginal dogumda 1srar edilmemesi,

F. Dogumun hizlandirilmasi i¢in annenin var gii-
ciliyle ¢cocugu itmesinin istenilmemesi ve Kris-
teller Manevrasinin uygulanmamasi,

G. Cesitli endikasyonlarla baslatilmak istenen tra-
vayda oksitosin kullanildiginda netice almakta
gecikilirse indiiksiyona devam edilmemesi ma-
kuldur.
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Coronavirus hastalig1 2019 (COVID-19), SARS-CoV-2 olarak
isimlendirilen yeni koronaviriisin etken oldugu, Cinden
yayilan ve tiim diinyada dikkatleri tizerine geken bir enfeksiyon
hastaligidi. COVID-19 tiim diinya genelinde neredeyse 219
tilkeye hizla yayilarak pandemi 6zelligi edinmistir. Yarasalar
rezervuar olarak tammlanmaktadir ve olasi ara konaklar hala
aragtirlmaktadur. Virus asemptomatik enfeksiyonlardan, siddetli
pnomoni, akut solunum yetmezligi sendromu, sitokin firtinast
ve Oliimle sonuglanan letal tablo ile iligkilidir. Hastahgm 6liimciil
seklinin yaghlik, immiin yetersizlik ve kronik hastaliklarin varlig:
ileiligkili oldugu rapor edilmistir. Su ana degin COVID-19 karst
Klinik olarak onaylanmus 6zel bir ilag yoktur ve onayl agilara
ulasim da smrh diizeydedir. Bu derlemede SARS-CoV-2nin
genel ozellikleri, smiflandirlmasi, epidemiyolojisi, patogenezi,
tani1 ve tedavi yontemleri ile virusa karst korunma stratejilerine
iliskin bilgiler verilmistir.

Anahtar sézciikler: COVID-19, pandemi, koronaviriisler,
epidemiyoloji, SARS-CoV-2

1. Giris

Gegmisten giiniimiize degin insanlik birgok salgin
hastaliga karsi miicadele etmis, ¢ok yiiksek sayila-
ra ulagan can kayiplari vermistir. Veba, ¢igek kolera,
Ispanyol gribi, sarthumma, SARS, kus gribi, MERS,
Ebola gibi salgin hastaliklar bazen belirli cografyalar-
la sinirh kalarak epidemiler seklinde goriilmiis bazen
de kitalararasinda yayilarak pandemilere dontismiis-
tiir. Aslinda bizler giinliik hayatlarimiz: stirdiiriirken

Abstract

The coronavirus disease 2019 (COVID-19), caused by a novel
coronavirus which is named SARS-CoV-2, is an infection dis-
ease, got spread throughout China and has great attention from
all worldwide. COVID-19 gained a pandemic characteristic by
spreading rapidly all over the world, nearly 219 countries. Bats
are known as reservoir hosts and the probable intermediate
host(s) is still investigating. The symptoms range from asymp-
tomatic infections to lethal manifestation of the virus which is
associated with severe pneumonia, acute respiratory distress
syndrome, cytokine storm, and fatality. The fatal form of the
disease is reported to be associated with populations who are
elderly, having immune-comprised conditions, and pre-existing
chronic diseases. To date, there is no clinically approved spesific
drug against COVID-19 and vaccinated populations are lim-
ited. In this review;, information about general characteristics,
classification, transmission routes, epidemiology, pathogenesis,
diagnosis, and treatment of SARS-CoV-2, and control-preven-
tion strategies against to virus are provided.

Keywords: COVID-19, pandemic, coronaviruses, epidemi-
ology, SARS-CoV-2

diinyanin belirli yerlerinde HIV/AIDS, verem, sitma
gibi enfeksiyon hastaliklar1 ¢ok sayida insani etkile-
meye devam etmektedir.

Bugiin yasadigimiz pandeminin baglangicina bakil-
diginda, Cin saglik otoriterlerinin 31 Aralik 2019'da
Diinya saglik Orgiitii'nii (DSO) bir viriis hakkinda
uyardig1 ve ardindan tiim diinyayi etkisi altina alan;
saglik, is, 6grenim ve sosyal hayat dinamiklerini
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kokten etkileyen bir salginin ortaya ¢iktigr bilinmek-
tedir. Viriisiin ortaya c¢ikisinda Wuhan kentinde bu-
lunan deniz triinleri ve canli yaban hayvanlarinin
satildig1 bir pazarin kaynak oldugu bildirilmistir (1,
2). Baslangigta insanlarda pnémoni benzeri bir klinik
tabloya yol agtig1 bildirilen viriis, 12 Ocak 2020de
DSO tarafindan “2019-yeni koronaviriis (2019- novel
coronavirus:2019-nCoV)” olarak isimlendirilmistir.
Cinde vaka sayilarinda goriilen artisla beraber 30
Ocak 2020'de DSO hastaligi “uluslararas: halk sagli-
gina yonelik endise verici acil durum” olarak duyur-
mustur (3, 4). Ardindan, viriisiin genomik analizleri-
nin yapilmasinin sonucunda Uluslararas: Viris Sinif-
landirma Komitesi SARS koronaviriisiine ¢ok yiiksek
oranda benzerlikler géstermesinden dolay: taksono-
mik olarak isminin “severe acute respiratory syndro-
me coronavirus-2 (SARS-CoV-2)” olmasini 6nermis;
olusturdugu hastalik da DSO tarafindan “koronaviriis
hastalig1 2019 (COVID-19)” olarak ilan edilmistir (3,
5). Bu derlemede SARS-CoV-2’nin genel 6zellikleri,
siniflandirilmasi, bulagsma yollari, diinyadaki dagili-
m1, patogenezi, tani, tedavi ve korunma yontemlerine
deginilmistir.

2. Koronaviriislerin siniflandirilmasi, yapisal
ozellikleri, genomu, replikasyonu

Koronavirisler, zarfly, tek zincirli, pozitif polariteli en
biiyiik RNA viriisleridir. Yaklagik 30 kb’lik genomla-
rinda toplam 27 protein kodlanir (6-8). Morfolojik
olarak pleomorfik ya da yuvarlak partikiiller seklinde,
yaklasik 150-160 nm boyutundadirlar. Yiizeylerinde
tasidiklar1 dikenimsi ¢ikintilar: (spike) ile tag yapisina
benzetildiginden latince ta¢ anlamina gelen “Corona”
olarak adlandirilmiglardir (9-11). Viris, in-vitro ko-
sullarda kuru ortamlarda 48 saat canl kalabilirken,
20 °C’nin altinda %50 nem igeren ortamlarda bes
giin kadar canli kalabilir. Sicaklik 56 °C’ye ¢iktiginda
ancak 30 dakika canli kalabilirken, lipid ¢oziicii de-
zenfektanlara (eter, %75 etanol, kloroform, perasetik
asit vb.) ve %0,1 sodyum hipoklorite duyarli oldugu
bildirilmistir (7, 12).

Coronaviridae ailesi Torovirinae ve Coronavirinae ol-
mak iizere iki alt aileye ayrilmaktadir. Coronavirinae
grubunda yer alan etkenler Alfacoronavirus, Betaco-
ronavirus, Gammacoronavirus ve Deltacoronavirus
olmak iizere dort cinse ayrilmaktadir. Bunlar arasin-
da Alfa ve Beta cinslerinde yer alan etkenler insan-

lar1 ve diger memelileri enfekte ederken; Gamako-
ronaviriisler balina ve kuslari, Deltakoronaviriisler
ise domuz ve kuslar1 enfekte etmektedir (1, 6, 7, 13).
Giiniimiize kadar insanlar1 enfekte eden yedi fark-
It koronaviriis tiirii belirlenmistir. Bunlarin dérdi
(HCoV 229E, NL63, HCoV-OC43 ve HCoV-HKU1)
tim diinyada endemik olarak bulunmakta ve ist
solunum yolu enfeksiyonlarina yol agmaktadir. An-
cak Betakoronaviriis cinsinde yer alan SARS-CoV,
MERS-CoV ve SARS-CoV-2 (COVID-19) tiirleri
olimle sonuglanabilen siddetli alt solunum yolu en-
feksiyonlarina ve akut solunum yetmezIligi sendro-
muna (ARDS) yol agmaktadir (1, 6, 13).

SARS-CoV-2 tiirliniin tiim genom sekans analizi in-
celendiginde, yarasa koronaviriisu BatCoVRaTG13
susu ile %96,2 oraninda benzer oldugu gorilmiis (7,
14); 2018de Cin’in dogusunda saptanan iki yarasa
kokenli SARS-benzeri koronaviriis susu ile de yak-
lagik %88 oraninda benzerlik tagidig1 saptanmustir.
Bunlarin yani sira SARS-CoV ile %80, MERS-CoV
ile %50 oraninda benzer yapida oldugu da bilinmek-
tedir (15). Yarasalarin SARS-CoV ve MERS-CoV'da
oldugu gibi, SARS-CoV-2 i¢in de dogal rezervuar
olduklar1 ve yarasadan insana gecis sirasinda misk
kedileri ve develerin sirasiyla SARS-CoV ve MERS-
CoV igin ara konak olarak rol oynadiklar: bilinmek-
tedir. SARS-CoV-2’nin de yarasalardan insana direkt
bulagmadig, bulagsmada bir ara konagin rol oynadig:
distintilmektedir (1, 7, 14). Bu gegiste ozellikle y1-
lan, kaplumbaga ve pangolin gibi canlilarin etkili
ara konaklar olabilecekleri diisiiniilmektedir (14, 16,
17). Bu goriisii destekleyen ¢alismalarin ¢ikis nok-
tast salginin bagladig1 markette yarasa satisinin ya-
pilmamasi ve yarasa koronaviriisleri olan akrabalar:
ile SARS-CoV-2’nin genomu arasindaki benzerligin
%90’1n altinda olmasidir (1). Tang ve ark, 103 SARS-
CoV-2 susu ile yaptiklar1 popiilasyon genetigi analizi
sonucunda L tipi (%70) ve S tipi (%30) olmak tizere
iki baskin sus oldugunu belirlemislerdir. L tipinde
yer alan suglarin daha agresif ve bulagiciliginin daha
yiiksek oldugu ifade edilmistir (18).

SARS-CoV-2 genomunun 5 (cap yapisi) ve 3’ (po-
liA kuyrugu) uglarinda iki translasyona ugramayan
bolge bulunmaktadir. Bu iki bolge arasinda 8-10
actk okuma bolgesi (ORFs) bulunmaktadir. Viriis
genomunun tgte ikisini olusturan ORFla ve ORF1b
poliprotein seklindeki ppla ve pplab proteinlerini
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kodlar. Translasyon sonrasinda viriis proteaz enzimi
ile kesilerek 16 yapisal olmayan proteine doniistiiriiliir
ki bunlarin arasinda RNA’ya bagimli RNA polimeraz
(RdRP) enzimi de vardir. Geri kalan kismi ise, aksesuar
proteinler ve yapisal proteinleri kodlamaktadir. (6, 14,
19).

Konak hiicreye penetrasyonun ardindan translasyon
sonucunda iki poliprotein (ppla ve pplab) sentezlenir.
RdRP ile negatif iplik kalip olarak kullanilarak pozitif
polariteli RNA genomunun sentezi gerceklesir. Yeni
sentezlenen viriis RNAs1 niikleokapsit proteinleri ve
zarf glikoproteinleri ile birlegerek viryon yapisini olug-
turur. Replikasyonun tamamlanmasinin ardindan yeni
sentezlenen viriis partikiilleri tomurcuklanarak konak
hiicreyi terk eder (14, 19, 20).

Viriisiin yapisal proteinlerini kodlayan genler:
o  Diken (spike-S)

e Zarf(E)

e  Membran (M)

o Nukleokapsit (N) seklinde genomda organize ol-
maktadir (Sekil 1).

8, S Spiikie glycOproten
3]
(]
Envelope small membrane protein
13}

( , "
e e O - : __— Membrane protein
O=8 : b = M
& 3 J/
'Q" — Hemagglutinin-esterase
(HE)
. B

Nucleoprotein
N

) ™ Genomic ANA

Sekil 1. SARSCoV-2'nin sematik gériiniimii (20).

Aksesuar proteinleri (ORF3a, ORF7, ORF8) kodlayan
genler de, yapisal proteinleri kodlayan genlerin ara-
sinda konumlanmuistir (6, 9, 20). S glikoproteini konak
hiicre reseptorii ile baglanma ve membran fiizyonun-
dan sorumludur. Dolayisi ile viriisiin konak tropizmini
ve bulagiciligini belirler; SARS-CoV ile %75 oraninda
benzerlik gostermektedir; diger yapisal proteinler daha
yiiksek oranda benzerlik gostermektedir ki bunlar RNA
soyulmasi, zarf olusumu, tomurcuklanma ve patoge-
nezden sorumludurlar (6, 8, 14).

SARS-CoV-2 konak hiicrelerdeki anjiyotensin doniis-
tiiriicii enzim 2 (ACE2) reseptorii ile baglanti kurarak
enfeksiyonu baslatir. Insanlarda hemen hemen tim
organlarda (arteriyel ve venoz endotel hiicreleri, mide,
bagirsak, kolon, deri, lenf bezleri, karaciger, bobrek
hiicreleri, akciger alveolar epitel hiicreleri ve enterosit-
ler) ACE2 mRNAsinin bulundugu yapilan ¢aligmalarla
gosterilmistir (6-9). S proteini iki alt birimden olusur
(S1 ve S2). Konak hiicre membranindaki serin proteaz
2 ve katepsin ile par¢alanmasinin ardindan S1 ACE2’ye
baglanmay1 saglarken, S2 hiicre membrani ile fizyon-
dan sorumludur. S1’in reseptér baglayan bélgesi (RBD)
SARS-CoV-2nin farkli suglarinda yiiksek oranda ko-
runmugstur (6, 21, 22). Her ne kadar ¢esitli ¢aligmalar
SARS-CoV’un ACE2’ye afinitesinin daha yiiksek oldu-
gunu bildirse de (7) bunun aksi yoniinde goriis bildi-
ren ¢esitli calismalar da bulunmaktadir. Wrapp ve ark.
kriyo elektron mikroskobu ¢aligmalarinda SARS-CoV-
2’nin ACE2 reseptoriine 10-20 kat daha iyi tutundugu-
nu gostermislerdir (23).

Viriis N proteini SARS-CoV antikorlari ile ¢apraz reak-
siyon verse de bu antikorlarin enfeksiyondan korunma-
y1 saglamadigi anlasilmistir (9). Infeksiyon patogene-
zinde ¢ok 6nemli rolii oldugu bilinen ve bir RNA bagla-
yan protein olan N proteini, replikasyon sirasinda RNA
genomunun paketlenmesi igin helikal riboniikleopro-
teinlerin olusumundan sorumludur. In-vivo ve in-vitro
caligmalarla konak hiicrede aktin reorganizasyonu ve
apoptoz gibi mekanizmalar1 da diizenlemektedir. Bun-
larin yani sira yeni tedavi protokollerinin belirlenmesi
i¢in uygun bir hedef olabilecegi de diisiintilmektedir
(24, 25). Ayrica SARS-CoV-2 tiiriinde diger koronavi-
riislerden farkli olarak asetil esteraz ve hemagliitinin
glikoproteinleri de bulunmaktadir (9, 20).

3. Bulagma yollar:

Tiim diinyanin Ocak ve Subat aylarinda goziinii Cine
diktigi, vaka ve 6liim sayilarinin giin be giin artisini iz-
ledigi koronaviriis salgininin en 6nemli sorusu nasil or-
taya ¢iktig1 ve viriisiin hangi yollarla bulastigi olmugtur.
Nedeni bilinmeyen akut solunum yolu enfeksiyonlar1
olarak ortaya ¢ikan salginin 12 Aralik 2019'da Cin'in
Wuhan sehrinde deniz iiriinleri, kiimes hayvanlar: ve
cesitli yaban hayvanlarinin satiginin yapildig bir pazar-
dan kaynaklandig: ileri stirilmistiir. Bircok ¢aligma,
SARS-CoV-2'nin potansiyel rezervuarinin yabanil hay-
vanlar ve ozellik de yarasalar oldugunu bildirmistir (6,
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11, 26, 27). Daha 6nce de bahsedildigi tizere yarasalar,
30'dan fazla koronaviriis tipi i¢in rezervuardir; SARS
ve MERS koronaviriislerinda da yarasalar en énemli
rezervuar iken, insana bulasmada misk kedileri ve de-
veler rol oynamigtir. DSO’ye gore soz konusu pazar-
dan alinan gevresel drnekler SARS-CoV- 2 agisindan
pozitif bulunmustur (28). Protein sekans dizilemeleri
ve filogenetik analizler kaplumbagalarin, pangolinle-
rin ve yilanlarin da muhtemel ara konaklar olabile-
ceklerini gostermistir (14, 29).

Cindeki vakalar arasinda Huanan deniz triinleri pa-
zarinda bulunma orani1 %8,7-66 olarak bildirilmistir
(6, 26, 27, 30). Bazi hastalarin ve saglik calisanlari-
nin s6z konusu marketle temas 6ykiisiiniin olmayisi,
okslirme ve hapsirma sonucunda ortaya ¢ikan dam-
laciklarin veya direkt temasin insandan insana bulag-
mada etkili oldugunu gostermistir (1, 27, 28, 31, 32).
Ozellikle damlaciklarin yerlestigi kontamine yiizeyle-
re ellerle temas, yiize, gozlere veya buruna dokunmak
bulagsmanin gergeklesmesinde en etkili yollardandir.
Insandan insana SARS-CoV-2 bulagmasinin temel
olarak hasta veya tastyici bireylerin aile bireyleri veya
yakin gevreleri ile temasi sonucunda gergeklestigi bi-
linmektedir. Bununla iligkili olarak ilk bildirilen bul-
gularda hastalarin %31,3'{intin Wuhan'a seyahat etti-
gi ve Wuhan yerlisi olmayan hastalar arasinda Wu-
han'dan insanlarla temas edenlerin oraninin % 72,3
oldugu ifade edilmistir (14, 33). Ara konak olan hay-
vanlarla temas ya da yabanil hayvanlarin tiiketiminin
de bulagmanin diger bir 6nemli yolunu olusturdugu
digtnilmektedir (14).

Tiim bunlara ilave olarak bazi ¢aligmalarda disk: ile
SARS-CoV-2'nin ¢ikarilabildigi ve hasta idrarindan
viriis izolasyonunun saglandigi da bildirilmistir (6,
13,27, 34). Su ana kadar yapilan ¢alismalarda hamile-
lerde vertikal yolla bulasma sonucunda meydana gel-
mis bir intrauterin enfeksiyondan bahsedilmemigtir
(1, 13, 27).

Bir konagin enfekte edebilecegi kisi sayisini tanimla-
yan “R;” veya “R naught” degeri matematiksel olarak
viriistin bulagiciligini belirlemektedir. Eger viriisiin
R, degeri <I ise, hastalik popiilasyondan silinecek;
ancak RO degeri >1 ise insanlar arasinda yayilacak an-
lamina gelmektedir. DSO’ne gére SARS-CoV-2'nin R,
degeri niifusa bagli olarak 1,4-2,5 arasinda iken, diger
calismalarda 2,2-3,5 arasinda bildirilmistir (35, 36).
Bu say1 mevsimsel gripten daha yiiksek (R = 1,1-2,3)

olarak tanimlanmaktadir ki bu da halk saghigi 6n-
lemleri uygulanmadig: ve siirdiiriilmedigi siirece bir
popiilasyonda insandan insana bulagsma potansiyeli-
nin yitksek oldugunun 6nemli bir gostergesi olarak
ifade edilmektedir.

Mevcut bilgilerle koronaviriisiin bulagmasinda etkili
faktorlerin bir 6zetini yapacak olursak viriis disinda
iki temel degiskenin rolii 6ne ¢ikmaktadir: cevresel
parametreler ve insan davranislari (35). Ozellikle or-
tama ait sicaklik, nem, giines 15181 / D vitamini var-
1181, hava sirkiilasyonu gibi kosullar ile aerolizasyon,
damlacik ve dogrudan temas kogullarinin saglanma-
s1 ile konaga ait bagisiklik sistemine iliskin faktorler
enfeksiyonun ortaya ¢ikisinda 6nemlidir (35, 37, 38).

4. Epidemiyoloji

SARS-CoV-2nin oldukga enfeksiy6z bir viriis oldu-
gu ve havada iki saat canli kalabildigi bildirilmistir.
Her yas grubundan insan enfeksiyona duyarli olma-
sina ragmen altta yatan hastaliklar: olan yagl birey-
lerin daha yiiksek risk altinda olduklar: ifade edil-
mistir. Asemptomatik bireylerin ve inkiibasyon pe-
riyodundaki vakalarin tastyici olarak rol oynadiklar:
rapor edilmistir (39).

SARS-CoV-2 enfeksiyon insidansinin en yaygin
ortalama 34-59 yaslar1 arasinda olan eriskin erkek
hastalarda gortildiagii bildirilmistir. $iddetli vakala-
rin bityiik bolimiiniin 260 yas yetiskinlerde, kardi-
yovaskiiler ve serebrovaskiiler hastaliklar ile diyabet
gibi altta yatan bazi kronik hastaliklar1 olanlarda
goriilldiigii belirtilmistir. Bununla iliskili olarak, alt-
ta yatan bir veya daha fazla hastalig1 olan kisilerde
(hipertansiyon, diyabet, kronik obstriiktif akciger
hastalig1, kardiyovaskiiler hastalik ve malignensiler)
SARS-CoV-2 goriilme oraninin ortalama %25,2-50
oldugu ifade edilmistir. Siddetli tablolarin 6zellikle
bakteri ve mantarlarin ko-enfeksiyonlariyla iligki-
li olabilecegi de gosterilmistir. 15 yagindan kiigitk
¢ocuklarda daha az COVID-19 vakasi bildirildi-
gi dikkati ceken 6nemli bir bilgidir. Wuhan'dan 29
Ocak tarihli 425 COVID-19 hastas: tizerinde yapi-
lan analize gore, 15 yasin altindaki ¢ocuklarda vaka
bildirilmemistir. Bununla birlikte, daha sonra Ocak
2020'ye kadar 28 ¢ocuk hasta bildirimi yapilmistir.
Enfekte pediatrik hastalarin klinik ozelliklerinin
degisken oldugu; cogunda ates veya zatiirree olma-
dan hafif semptomlar goriildigi ve iyi bir prognoza
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sahip olduklar: belirtilmistir. Bir baska calismada, bir
¢ocugun radyolojik bulgularinda buzlu cam opasiteleri
olmasina ragmen, hastanin asemptomatik oldugu ifa-
de edilmistir. Ozetle, gocuklarin enfekte olma olasilig
daha disiik olarak rapor edilmis; enfekte olurlarsa da
yetiskinlerden daha hafif belirtiler gosterdikleri belir-
tilmistir. Hastaligin inkiibasyon siiresine iliskin bilgile-
re bakildiginda bu siirenin ortalama 2-14 giin arasinda
oldugu 6ngérillmistiir. Wuhanda yapilan 425 vakalik
ilk bildirime gore ortalama inkiibasyon siiresi 5,2 giin
olarak bildirilmistir (40).

[k vakalarin tanimlandig1 giinden bu yana yani bir yili
askin siirede Ocak 2021 itibari ile DSO’niin bildirdigi
verilere gore, 219 tilkede toplam 93.956.883 kisi enfekte
olarak dogrulanmais, 2.029.084 kisi ise hayatini kaybet-
mistir. Vakalarin cografik dagilimi incelendiginde, si-
rasiyla vaka yiikiiniin en yiiksek oldugu bolgeler Ame-
rika, Avrupa, Giiney Dogu Asya, Dogu Akdeniz, Afrika
ve Bat1 Pasifik olarak bildirilmektedir. Vaka sayilarinin
en yiiksek oldugu iilkeler sirasiyla Amerika Birlesik
Devletleri, Hindistan, Brezilya, Rusya ve Birlesik Kral-
lik olarak siralanmaktadir (23.556.676-3.395.963). Av-
rupadaki vaka yiikleri sirayla, Ingiltere, Fransa, Italya,
Ispanya ve Almanyada yogunlagmistir. Ulkemizdeki
dogrulanmig vaka say1 ise 1.572.763 olarak DSO ka-
yitlarinda yer almaktadir. Orta Dogu cografyasindan
COVID-19 hastaligindan en ¢ok etkilenen komsumuz
Iran vaka sayisin1 1.336.217 olarak bildirmistir (vaka
sayilar1 19 Ocak 2021 tarihli bildirimler temel alinarak
sunulmustur).

Tablo1. Avrupada dogrulanmis vaka sayilari

Ulkeler Vaka Sayilar1
Ingiltere 3.395.963
Fransa 2.863.613
Italya 2.381.277
Ispanya 2.211.967
Almanya 2.040.659

5. Patogenez ve immiinite

Koronaviriis ailesinin diger tyeleri gibi beta-korana-
viriisler de tiire 6zgii Ozellikler tagimakla birlikle bazi
ufak genetik degisimlerle doku tropizmilerini, konak

gesitliliklerini ve patojenitelerini 6nemli 6l¢iide degis-
tirebilirler. Bu degisimin carpici bir 6rnegi SARS-CoV
ve MERS-CoV’larin etken oldugu zoonotik hastalikla-
rin insanlarda ortaya ¢ikisidir. Daha 6nce de deginildi-
gi gibi her iki virtisiin dogal rezervuar: yarasalardir ve
insan son konak olarak etkilenirken; sirasiyla palmiye
misk kedisi ve tek horgiiclii deve ara konaklar olmus-
lardir. Ara konaklarin tiirler arasindaki bulasmada yeni
bir konak ile viriis arasinda temasin artmasini kolay-
lagtirabildigi ve yeni konakta etkili bir replikasyon i¢in
daha fazla adaptasyonu miimkiin kilabildikleri i¢in kri-
tik rol oynadiklar1 diisiiniilmektedir.

Virtisiin enfekte edebildigi konak cesitliligi reseptor
etkilesimlerinin de dahil oldugu bir¢ok molekiiler di-
zeydeki etkilesimle belirlenmektedir. SARS-CoV-2’nin
dikenimsi zarf yiizey (S) proteininin reseptér baglanma
bolgesinin bazi rezidiilerindeki aminoasit varyasyonla-
rina ragmen yapisal olarak SARS-CoV’a benzedigi bi-
linmektedir. Replikasyon béliimiinde bahsedildigi tize-
re yapilan ileri analizler SARS-CoV-2nin tipki SARS-
CoV gibi hiicre igine girmek i¢in “anjiotensin-doniis-
tiriicti enzim-2 (ACE2)”yi konak reseptorii olarak kul-
lanabildigini ortaya koymustur. Zhou ve ark. (2020) bir
COVID-19 hastasimnin bronkoalveoler lavaj sivisindan
yaptiklari incelemede, SARS-CoV-2'nin SARS-CoV ile
ayni hiicresel giris reseptorii olarak ACE2'yi kullandig-
n1 dogrulamistir (14). SARS-CoV ayni reseptére bagla-
narak solunum yolu epitel hiicreleri, alveoler tip 2 (AT2)
pnomositleri ve pulmoner siirfaktan: sentezleyen akci-
ger hiicrelerine (alveolar tip II hiicreleri) tutunurken,
SARS-CoV-2'nin bu reseptore baglanmada daha etkili
oldugu ileri strilmistiir (14, 32). Yapilan ¢aligmalar-
da, ACE2’nin solunum yolu epitelinde ve alveoler tip II
hiicrelerinde bol miktarda bulunmasinin COVID-19da
goriilen akut solunum yetmezligi sendromu ve siddetli
akciger hasarindan sorumlu olabilecegini diisiindiir-
mektedir. Virtsiin hiicreye girisi ile ilgili mekanizmalar
lizerine yapilan arastirmalar, koronaviriis yiizeyinde
bulunan § glikoproteinin, insan hiicrelerinin yiizeyinde
bulunan ACE2 reseptoriine baglanmasinin ardindan
akcigerlerde bir enflamasyon kaskadinin tetiklendigini
bildirmektedir.

Ayrica bir 6n ¢aligmada hiicre girisinin sadece S pro-
teini aracilt ACE2’ye bagli olmadig1, ayni zamanda ko-
nak hiicredeki serin proteaz TMPRSS2 ile de mimkiin
oldugu bildirilmistir (32). Bununla iliskili olarak bir
TMPRSS2 inhibitorii olan camostat mesilatin SARS-
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CoV-2 ile enfekte edilen akciger hiicre kiiltiiriinde
enfeksiyonu 6nemli 6l¢tide azalttigi ve COVID-19 te-
davisi i¢in kullanilabilecegi de ileri siiriilmiistiir. Bun-
lara ilave olarak, SARS-CoV-2‘deki heptad tekrar1 1
(HR1) ve heptad tekrar1 2 (HR2) viriis ve hiicre zar1
fiizyonunda rol oynamaktadir (32). Xia ve ark (2019)
HR2'den tiiretilmis peptitlerin (HR2P) ve modifiye
edilmis bir OC43-HR2P peptidinin (EK1) SARS-
CoV-2'ye kars1 fiizyon inhibe edici 6zellik gosterdik-
lerini ve SARS-CoV-2 enfeksiyonunun tedavisinde
fiizyon / giris inhibitorleri olarak rol oynayabilecegini
ileri siirmuslerdir (32,41).

Kuskusuz SARS-CoV-2 konak dogal bagisiklik sis-
teminden kurtulabilmeli veya etkisini ortadan kal-
dirabilmelidir. Ancak, bunu nasil bagardigi, immiin
yanittan nasil kagtig1 ve patogenezini nasil yonettigi
heniiz tam olarak bilinmemektedir. COVID-19 SARS
ile benzer klinik 6zelliklere sahip oldugundan SARS-
CoV-2'nin SARS-CoV’a benzer bir patogeneze sahip
olabilecegi ileri striilmiistiir. Buna goére de, SARS-
CoV enfeksiyonlarindaki siirecin incelenmesinin
SARS-CoV-2 patogenezinin anlasilmasinda yararli
olacag: ileri stirilmiistiir. SARS-CoV replikasyonu-
nu inhibe etmek i¢in tip I interferon (IFN) sistemi ile
uyarilan genlerin (ISG'ler) ekspresyonu indiiklenir.
Olusan bu anti-viral aktivitenin {istesinden gelmek
i¢in, SARS-CoV en az 8 viriis antagonisti kodlar; bun-
lar IFN ve sitokinlerin indiiklenmesini ve ISG efektor
fonksiyonundan kurtulmay: diizenleyici 6zelliktedir.
Ancak virtisin kontrolsiiz replikasyonu sonucunda
antiviral etkinlikteki IFN yanitinin da baskilanabile-
cegi ileri sirtilmustiir (42).

Viriisiin konak hiicre membrani ile fiizyonunun ar-
dindan antijen sunumu baglar. Antijen sunumunun
iki fonksiyonu vardir: Bunlar, yabanci antijenleri
CD4+ T yardimar (Th1) lenfositlerine sunmak ve in-
terlokin (IL-12) salinimi ile Th1 hiicrelerini daha iyi
uyarmaktir. Th1 hiicreleri ise CD8+ sitotoksik T hiic-
relerini uyarir. Dolayisi ile viriisiin replikasyonunu ve
yayilmasini 6nlemek i¢in konak immiin sistemi enfla-
masyon ve hiicresel immiin yanit1 tetikler (42).

Daha o6nce belirtildigi tizere SARS ve COVID-19
hastalarinda benzer enflamatuar hasar olusmakta-
dir. Hem hiicresel hem de hiimoral bagisikligin mo-
lekiiler diizeyde bu patogeneze katkida bulunacag:
ileri stirtilmiigtiir. Dolayis: ile SARS-CoV-2’ye karsi
T lenfositlerinin yani sira B lenfositleri de uyarilir. B

hiicreleri/plazma hiicreleri SARS-CoV-2’ye spesifik
antikorlar tireterek bu sekilde virtislerin noétralize
edilmesine yardim edebilir. Ancak COVID-19 hasta-
larinda immunglobulin diizeylerinde olusan azalma-
nin B lenfositlerinin etkinliginin bir gostergesi oldu-
gu diisiniilmektedir. SARS-CoV-2"nin antijenlerine
kars1 konakta antikor {iretimi uyarilsa da hastalar-
da olugan lenfopeniye bagli olarak immiinglobulin
sentezinde de yetersizlik olusabilmektedir. Bununla
beraber anti-spike proteinlerin ve SARS-CoV-2’ye
kars1 olusan antikorlarin immiin sistem hiicrelerinin
enfeksiyonundan sorumlu olabilecegi de ileri siiriil-
miistiir. Ciddi SARS-CoV-2 vakalarinda ortaya ¢ikan
antikora bagli tetiklenmenin (Antibody-dependent
enhancement-ADE) siirekli enflamasyon, lenfopeni
ve sitokin firtinasi ile sonuglanan 6nemli bir patoge-
nez mekanizmasi oldugu varsayilmaktadir (42).

SARS-CoV-2'nin insan solunum yolu epitel hiicre-
lerinin yiizeyinde sitopatik etki yaptig1 ve hiicre sil
yapisinda hasara yol acabilecegi mikroskobik olarak
gosterilmistir. Bu da sitokinlerin, makrofajlarin, len-
fositlerin ve pnémositlerin dahil oldugu immiinolo-
jik kaskadlarin tetiklenmesine katkida bulunmakta-
dir. SARS hastalarinin serumlarinda proinflamatu-
var sitokinlerin (IL-1, IL-6, IL-12, interferon gama
(IFN-gama), IFN-indiiklenmis protein-10 (IP10),
makrofaj inflamatuvar proteinleri 1A ve monosit ¢e-
kici protein-1(MCP1))’lerin yiikseldigi bildirilmistir
ki bu sitokinler pulmoner enflamasyon ve siddetli
akciger hasar ile iliskilidir. SARS-CoV-2 enfeksi-
yonlarinda da nétrofil ve monosit/makrofajlarin
yogun goc¢ii proinflmatuvar sitokinlerin asir1 iiretimi
ile sonuglanir. Ortaya ¢ikan bu sitokin firtinas: ak-
cigerlerdeki immiinopatolojinin sebebi olarak goste-
rilmektedir. Bu siirecte aktive olan Th1/Th17 hiicre-
leri de olusan immiin yanitin siddetine katki saglar.
Ayrica yogun bakim {initesindeki hastalarin GCSE,
IP10, MCP1 ve TNF-alfa diizeylerinin, yogun bakim
Uinitesinde olmayan hastalardan anlamli dizeyde
yitksek bulundugu bildirilmis; bu bulgunun sitokin
firtinasinin hastaligin siddetinin altinda yatan neden
oldugu fikrini destekledigi ileri siirtilmiistiir. Sonug
olarak SARS-CoV ve MERS-CoV enfeksiyonlarinda
oldugu gibi olusan sitokin firtinasinin immiin siste-
mi agir1 uyararak konak hiicrelerinde yogun hasara
yol acarak ARDS, ¢oklu organ yetmezligi ve 6lime
yol acabilecegi bildirilmektedir (32).

Yapilan bir ¢alismada ise hiimoral ve hiicresel bagi-
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siklikta, SARS-CoV-2 ile enfekte hastalarin periferik
kanindaki CD4+ ve CD8+ T hiicrelerinin sayisinin
onemli o6l¢lide azaldigi, buna karsin aktivasyonlarinin
arttig1 belirtilmistir (1, 32). Bu verileri destekler nite-
likte COVID-19 vakalarinda lokosit ve nétrofil-lenfosit
oraninin yiiksek; eozinofil, lenfosit, monosit ve bazofil
sayilarinin diisitk oldugu bildirilmistir. Ayrica belirli
vakalarda tiim lenfosit alt gruplarinin (T hiicreleri, B
hiicreleri ve NK hiicreleri) 6nemli 6l¢iide azaldig1 rapor
edilmistir. Daha az siddetli vakalarda ise yardimci T
hiicreleri ve baskilayici T hiicrelerinin sayisinin azaldig1
bildirilmistir. SARS-CoV’un direkt olarak makrofaj ve
T hiicreleri enfekte ettigi bildirilmekle birlikte SARS-
CoV-2’nin hangi immiin sistem hiicrelerini enfekte et-
tigi net olarak bilinmemektedir. SARS-CoV-2"nin solu-
num mukoza epitel hiicreleri ve diger hiicrelere yayila-
rak periferal beyaz kan hiicrelerini ve diger immiin sis-
tem hiicrelerini 6zellikle T hiicreleri enfekte etmesi de
patogenez agisindan son derece 6nemlidir. Bahsi gecen
bu tablo, COVID-19 hastalarinda goriilen lenfopeniyi
ve hiicresel immiin yetmezligi de kismen agiklamak-
tadir. Koronaviriisiin neden oldugu bu lenfosit hasar1
sekonder bakteri enfeksiyonlarina ve proinflamatuvar
sitokinlerin diizeyinde artisa yol agmaktadir ki sonugta
siddetli pndmoniye neden olan sitokin firtinasi ortaya
¢ikmaktadir. Lenfopeni ve giddetli enflamasyon agir ve
olimle sonuglanan vakalarin karakteristik bulgular:
olarak bildirilmistir (32, 42).

Ozetle, viriis partikiilleri 6ncelikle solunum mukozasi-
ni istila etmekte ve bir seri immiin yanit1 tetikleyerek
ve konakta sitokin firtinasina yol agarak diger konak
hiicrelerini enfekte etmektedir. Tiim bu siirecler CO-
VID-19 hastalarinin kritik durumlari ile iligkili siirecin
biitiiniini olusturmaktadir (14).

6. SARS-CoV-2 i¢in kullanilan tani yontemleri

Hastaligin klinik semptomlar: etkene 6zgii degildir ve
hafif seyirli bir enfeksiyondan pnémoni ve agir organ
yetmezligine kadar varabilen farkli tablolar ile karsimi-
za ¢ikabilir (6). Klinik semptomlar ile ilgili bildirimlere
bakildiginda genel olarak, ates, oksiiriik, halsizlik be-
lirtilerinin 6ne ¢iktig1 ifade edilmistir. Bununla iliskili
olarak, Guan ve ark. Cinde 1099 COVID-19 hastasini
semptomlar1 agisindan degerlendirdikleri arastirma-
larinda %44’tinde ates oldugu, %89’unda hastane giris
yaptiktan sonra atesinin yiikseldigi, %68 ninde oksii-
riik, %38’inde halsizlik, %34’tinde balgam ¢ikarma ve

%19’unda nefes darlig1 oldugunu belirlemislerdir (33).
Bu sonuglar semptomlarin bir¢ok solunum yolu enfek-
siyonu ile benzer oldugunu da gostermistir (1, 8, 15,
43). Ayrica yapilan bir aragtirmada COVID-19 vakala-
rinin %39,6’1inda gastrointestinal sistem belirtileri de
(kusma, ishal) gelistigi gosterilmistir. Bu oranin SARS-
CoV ve MERS-CoV i¢in daha yiiksek olabildigi bilin-
mektedir (31, 44).

Hastaligin tanisinda:
o Mikrobiyolojik analizler,
o Radyolojik analizler,

o  Biyokimyasal analizler olmak tizere cesitli yontem-
lere bagvurulmaktadir (1, 8, 43, 45).

6.1. Mikrobiyolojik analizler

Etkeni belirlemeye yonelik uygulanan yontemlerin 6z-
gilliigii radyolojik ve biyokimyasal bulgulara gore daha
yiksektir. Bu alanda yapilan aragtirmalarin ¢ogu du-
yarli ve 6zgiil yontemler olan molekiiler teknikler tize-
rine yogunlagmaktadir. zole edilen viriis suslarindan
elde edilen sekans analizi verileri 10 Ocak 2020 tarihin-
den itibaren 6zel bir gen bankasinda (Global Iniative
on Sharing All Influenza Data-GISAID) toplanmaya
baslanmig ve arastirmacilarin bilgisine agilmistir (46).

6.1.1. Niikleik asit saptamaya yonelik yontemler (NAT):
« Revers transkriptaz -PCR (RT-PCR) yontemi:

SARS CoV-2 tanisi i¢in en sik kullanilan yontemlerden
biridir. Bu yontemde viriisiin RNA genomu O6ncelikle
komplementer DNAya (cDNA) dontstiralir. Kulla-
nilan spesifik primerler ile amplifiye edilen cDNAnin
belirli bolgeleri agaroz jel elektoforezi ile goriintiilene-
rek tani konur (8, 43, 49). Cormon ve ark’nin ¢ farkh
primer dizisi ile yaptiklar: arastirmalarinda RARP (OR-
Flab), E geni ve N geni hedef alinarak sonuglar kar-
silastirilmis ve sonugta N geni hedef alinarak yapilan
RT-PCR yénteminin duyarlilig1 daha diisiik bulunmusg-
tur. Bu deneyler tek veya iki asamali olarak yapilabil-
mektedir. Tki agamali yapilan teknikte ikinci bir spesifik
primer dizisi kullanilarak ayr1 bir deney tiipiinde viriis
genomu ¢ogaltildigindan duyarliligi ve 6zgulligii daha
yuksektir (8, 43).

Cinde yapilan cesitli aragtirmalarda 11 farkli NAT ve
sekiz farkli antikor saptama kiti karsilastirildiginda
ozellikle iist solunum yolu drneklerinde RT-PCR y6n-
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teminin basarili bulundugu bildirilmistir (8). Alt so-
lunum yollarindan alinan bronkoalveolar lavaj, trake-
al aspirat ornekleri de arastirmak iizere uygun olarak
degerlendirilse de aerosol olusturma riski a¢isindan
nazofarinks ve orofarinksten alinan siiriintii 6rnekleri
bu yontemde daha uygun olarak degerlendirilmekte-
dir. Testin giivenirligi viriis yiikii ve 6rnek alma tekni-
ginin uygunlugu ile yakin iliskilidir; 6zellikle hastalik
belirtileri basladiktan sekiz giin sonra {ist solunum
yollarindan alinan siirtintii 6rneklerinin dogru sonug
vermeyebilecegi bilinmektedir. Dolayis: ile RT-PCR
ile alinan negatif sonuglar hastalig1 ekarte etmemek-
tedir (8, 43, 45).

« Izotermal niikleik asit amplifikasyon yontemi:

Bir¢ok laboratuvarda termal cycler gibi cihazlar ge-
rektirmeden daha kolay bir sekilde uygulanabilen ve
maliyeti daha diisiik bir yontem olarak SARS-CoV-2
tanisinda kullanilmaktadir. Bu yontemden yola ¢ika-
rak gelistirilen RT-LAMP (loop mediated isotermal
amplification) yontemi alt1 farkli primer dizisi kul-
lanilarak gelistirilmis 6zgilligi ¢ok yiiksek bir yon-
temdir. Bu yontemde amplifiye edilen cDNA pargala-
r1 ortaya ¢ikan bulaniklik, pH’ya duyarli bir boya ile
olusan renk degisimi ya da floresan 1s1ma yapan bir
boya ile agia ¢ikan floresan 1s1ma ile saptanmis ol-
maktadir (8, 43).

o Real Time PCR (ger¢cek zamanli PCR-qPCR)
yontemi:

Bu yontemde RT-PCRda oldugu gibi viriis genomu
oncelikle cDNAya dontstiiriliir. Ardindan ¢ogalan
cDNA miktar1 olusan floresan 151ma yoluyla bilgisayar
destekli bir sekilde takip edilip, goriintiilenir. Bu es-
nada floresan 151ma yapan boya cift zincirli DNA mo-
lekiiliine baglanarak, cogalan gen tiriiniiniin kantitatif
olarak takip edilmesine olanak saglar. Duyarlilig1 ve
ozgiilligi ¢ok yiiksek bir yontem olarak bircok RNA
viriisli tanisinda oldugu gibi SARS-CoV-2 tanisinda
da kullanilmaktadir. RT-qPCR yonteminin hastaligin
ozellikle baglangic evresinde etkenin saptanmasini
olanakli kilmasinin yani sira hem solunum sistemi
orneklerinde hem de rektal siiriintii 6rneklerinde iyi
sonug verdigi belirtilmistir. Salgindan hemen sonra
Cin Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi ORFlab
ve N genlerini hedef alan RT-qPCR yonteminin tani
amactyla kullanimini 6nermistir. Yontemin duyarlili-
g1 yine uygun 6rnek alimina ve viriis ytikiine baghdir
(32, 43, 45).

Abbott firmas: tarafindan gelistirilen IDNOW CO-
VID-19 kiti RT-qPCR teknigini LAMP ydntemi ile
birlestirerek gelistirilmis bir teknoloji sayesinde has-
ta basinda uygulanabilirligi saglamigtir. Bu kit yakla-
sik 13 dakikada sonug vermekte ve iist solunum yolu
orneklerinden viriis RNA’sinin saptanmasini sagla-
maktadir (43).

o NAT temelli diger yontemler:

Bahsi gecen bu yontemlerin yani sira daha ileri tek-
nolojiler ile gelistirilmis cesitli yontemler ile de vi-
riis genomu saptanabilmektedir. Bunlar arasinda
CRISPR temelli gelistirilen (Sherlock BioSciences
tarafindan gelistirilen SHERLOCK kiti ve Mammoth
firmasi tarafindan gelistirilen DETECTR kiti) hasta
basinda uygulanabilen kitler, spesifik DNA problari-
nin kullanildig1 ve ozellikle SARS-CoV-2"nin spike
geninde olugsan nokta mutasyonlarini da saptayabi-
len hibridizasyon temelli mikroarray ve yeni nesil se-
kanslama (NGS) yontemleri sayilabilir (7, 8, 43, 45,
47). Bu teknikler tarama amaci ile kullanimi sinirh
olmakla birlikte 6zel aragtirmalarda ve RNA viriis-
lerinde ortaya ¢ikan mutasyonlarin belirlenmesinde
kullanilmaktadir. Ayrica SHERLOCK gibi kitlerin
kullanimu ile 6zellikle viriis ytikii diisiik (10-100 kop-
ya/mL) olan hastalardan alinan 6rneklerden viriisiin
saptanmast saglanabilmektedir.

6.1.2. Serolojik yontemler:

Bu yontemlerde viriise karsi konak bagigiklik siste-
mi tarafindan gelistirilen IgM ve IgG tipi antikorla-
rin belirlenmesi hedeflenmektedir. SARS-CoV-2"nin
spike ve nukleokapsit proteinlerine kars: tiretilen IgG
ve IgM’leri saptamak miimkiindiir. Bu amagla ticari
olarak gelistirilen ELISA veya immunkromatografik
temelli kitler ile notralizasyon deneylerinden yarar-
lanilir. Ozellikle immiinkromatografik testler hasta
basinda uygulanabilmekte ve hizli sonu¢ vermekte-
dir. Bu yontemlerin olumsuz 6zelligi ise SARS-CoV
ile SARS-CoV-2 S proteinine kars: gelisen antikorla-
rin ¢apraz reaksiyon vermesidir. Dolayis1 ile SARS-
CoV-2 tanisinda bu kitlerin duyarlilig1 agisindan ek
arastirmalara gereksinim vardir (32). Nétralizasyon
yonteminde ise hasta serumu viriis ile enfekte hiicre
kiltiirtine uygulanir ve sitopatik etki olusup olusma-
dig1 kontrol edilir. Ancak bu deneyde hiicre kiiltii-
riinde tretilmis canli virtis partikiilleri kullanildig:
icin biyogiivenlik 3 seviyesindeki laboratuvarlarda
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uygulanabilmektedir (8, 43, 48, 49).

6.2. Radyolojik analizler:

Ozellikle NAT’in yanlis negatif sonug vermesi sebebiyle
bilgisayarli tomografi (CT) sonuglarina bagvurulmak-
tadir. SARS-CoV-2 ile enfekte kisilerde genellikle bila-
teral ve periferal yerlesmis dumanli opak goériinimli
odaklarin (buzlu cam opasitesi) varlig1 tan1 i¢in 6nem-
lidir. Gégiis CT sonuglar1 %86-98 oraninda duyarlidir
ve yalanci negatif RT-PCR sonuglarini ekarte edebilir-
ler. Ancak yontemin pahali olusu ve teknik alt yap: ge-
rektirmesi ayrica spesifik olarak COVID-19’u saptami-
yor olusu da unutulmamalidir (1, 6, 8).

6.3. Biyokimyasal analizler:

Genellikle COVID-19 hastalarinda aspartat aminot-
ransferaz, kreatin kinaz, kreatinin ve C-reaktif protein
(CRP) degerlerinde yiikselme goriilmektedir (1).

7. SARS-CoV-2’den Korunma ve As1 Calismalar:

Bilindigi tizere enfeksiyon hastaliklarini 6nlemeye yo-
nelik en etkili, en ucuz ve uzun siireli korunma yonte-
mi asilamadir. Her ne kadar gectigimiz 20 yilda koro-
naviriisler kiiresel diizeyde tehdit olusturan ii¢ 6nemli
salgin (SARS-CoV, MERS-CoV, SARS-CoV-2) yapmis
olsa da halen sinirli sayida ag1 adaylar: farkli tilkeler-
den onay almustir (11, 19, 50, 51). Ozellikle viriis yiizey
proteinleri ve konak reseptorleri arasindaki etkilesimin
aydinlatilmas tiirler arasi gelisen capraz bulasma, ko-
nak tropizmi ve ag1 ¢aligmalarinda kullanilan hayvan
modellemeleri acisindan 6nem tagimaktadir (52).

S glikoproteini ag1 ¢alismalarinda 6nemli bir hedeftir
(32, 35, 52, 53). Ozellikle S1 alt biriminin reseptér bag-
layan bolgesi (RBD) olarak tanimlanan epitopu, hem
hiitmoral hem de hiicresel bagisiklig1 indiiklemek i¢in
esas hedef bolgeyi olusturmaktadir. Yapilan hayvan
deneyleri sonuglar1 ve iyilesen hasta serumlarindan
yiiksek titrede anti-RBD IgG antikorlarinin saptanmis
olmasi bu proteinin agilamada 6nemli bir hedef oldu-
gunu desteklemistir. Bunun haricinde N, M proteinleri
ve yapisal olmayan aksesuar proteinlerin (nsp3, nsp4,
OREF8) de ag1 hedefi olabilecegini belirten ¢aligmalar
bulunmaktadir (50, 51).

Yasadigimiz pandemi siirecinin ortaya c¢ikarttigr acil
durum dolayzst ile birgok farkl: ag1 tipi gelistirilmis ve

gelistirilme asamasindadir. Bunlar arasinda inaktif as1-
lar, niikleik asit agilari, adenoviriis temelli vektor agilari
ve rekombinant subunit asilar1 sayllmaktadir.

Tum virus inaktif ag: Canh atende 3y

Rekombinant subunit ap

Sekil 2. SARS-CoV-2’ye karsi gelistirilen agi1 tipleri (51).

7.1. Umut vaat eden as1 calismalari:
« Rekombinant Subunit Asilar:

Genel olarak subunit asilar enfeksiyon riski agisindan
glivenilir olmalar1 ve daha az yan etkilerinin olmasi
agisindan avantaj saglamaktadir. Bu asilarin igeriginde
virlis proteinleri saflagtirilmig olarak bulunur. Ancak
elde edilen bagisiklik sadece belirli viriis antijenlerine
yonelik koruyuculuk sagladigindan yiiksek bir immi-
nojenite elde edilemez. Sitotoksik T lenfositlerin uya-
rimi agisinda da etkinligi diisiik diizeyde kalmaktadir
(50). Baculovirus tarafindan eksprese edilen RBD pro-
tein icerigi ile hazirlanmig subunit aginin preklinik ca-
ligmalarinin sonuglar: toksisitesinin diigiik oldugunu ve
koruyuculugunun yiiksek oldugunu géstermistir. Clo-
ver Biopharmaceuticals tarafindan gelistirilen timerik S
proteini iceren rekombinant subunit bir aginin faz I ve
faz II caligmalar1 devam etmektedir (50, 54).

« Niikleik asit asilarz:

Antijen kodlayan plazmitlerin injeksiyonu ile uygu-
lanan DNA agilar1 bagisiklik sistemini bir¢ok koldan
uyarmakta ve ag1 immiinojenitesini arttirmak i¢in adju-
van eklenmektedir. Inovio Pharmaceuticals ve Beijing
Advaccine Biotechnology isbirligi ile gelistirilen bir
DNA asisinin faz I ve faz II ¢aligmalar1 yiiriitiilmekte-

26 Joumnal of Medical Sciences | http://jms.yeniyuzyil.edu.tr| Volume 2 Issue 2


http://jms.yeniyuzyil.edu.tr

2020 Yilina Damgasini Vuran Pandemi: COVID-19'a (SARSCoV-2) Genel Bir Bakis

dir. S proteini kodlayan DNA plazmitlerin aktarimi
sonucunda T lenfositlerin indiiklendigi bildirilmek-
tedir (7, 50). Ayrica yine faz I ve faz II calismalar1 yii-
riitiilmekte olan Osaka Universitesi, AnGes ve Takara
Bio igbirligi ile hazirlanan DNA plazmit agilar1 da ha-
zirlik asamasindadir (50).

Diger bir yeni teknoloji ile hazirlanan niikleik asit
temelli as1 ise viriise ait S proteini kodlayan mRNA
agilaridir. Bu agilarin igeriginde bulunan viriis anti-
jenlerini kodlayan mRNA'lar konak hiicrede translas-
yona ugramaktadir. mRNA agilarinin hizh gelistiril-
mesi, genoma integre olmamasi gibi avantajlar1 var-
dir. Fazla miktarda iiretilebilmesi ve maliyet etkinligi
de diger avantajlari olarak belirtilmektedir. Ayrica
diger asilardan farkli olarak bu agilar hiicre kiltiiriin-
de degil in-siliko olarak iiretilmektedir. Moderna Inc
tarafindan, SARS-CoV-2 spike proteini kodlayan bir
mRNA agisinin faz III ¢aligmalar: yiratiilmektedir
(7, 19, 50). Pfizer ve BioNTech tarafindan gelistirilen
bir diger mRNA asinin faz IIT ¢aligmalarinin sonug-
lar1 da ortaya ¢ikan yan etkilerin hafif diizeyde olma-
s1 ve deneklerde yiiksek diizeyde nétralizan antikor
salgilandiginin belirlenmesi ile sevindirici olmustur.
Hem Pfizer/BioNTech asis1 hem de Moderna agis1 ya-
kin donemde 18 yas iistii kisilerde uygulanmak {ize-
re FDA onay1 almistir. Ayrica Pfizer/BioNTech asisi
Kanada, Ingiltere ve Isvigre gibi iilkeler tarafindan da
onaylanmisgtir.

« Inaktif tiim viriis asilar::

Cesitli kimyasal veya fiziksel yontemlerle enfeksiyoz
ozelligi giderilmis tam viriis partikiilis kullanilarak
hazirlanan agilarin ¢ok sayida viriis proteinine karst
bagisiklik yanit1 saglamasi en 6nemli avantajidir. Bu
teknik ile gelistirilen bircok as1 aday1 deney hayvan-
lar1 ile yapilan ¢alismalar ile giivenilir sonuglar ver-
mistir. Faz III ¢aligmalar1 yapilan Sinovac ve Sinop-
harm firmalari tarafindan gelistirilen iki farkls inaktif
aginin saglikls yetiskinlerde tolere edilebilir ve yiiksek
diizeyde bagisikligi uyarma 6zelliginde oldugu bildi-
rilmistir (50).

o Viriis vektor asilari:

Genellikle adenoviriis veya pox viriis gibi tasiyici bir
viriis SARS-CoV-2’ye ait S genini tasiyacak sekilde
genetik bir degisime ugratilarak as1 icerigi olustu-

rulmaktadir. Bu agilarin kullanimi ile konakta hem
dogal hem de kazanilmig bagisiklik yaniti indiiklen-
mektedir ancak vektor olarak kullanilan viriis ile ko-
nagin daha 6nceden enfekte olup, antikor gelistirmis
olma ihtimali SARS-CoV-2ye kars: etkili bir bagi-
stklik yanitinin olusmasini engelleyebilmektedir.
CanSino Biological Inc ve Beijing Biyoteknoloji Ens-
titlisii ortakligy ile gelistirilen adenoviriis tip 5 vektor
agist ile yapilan caligmalarin sonuglar1 bu 6ngoriyii
desteklemistir. Gamaleya Arastirma Enstitiisii ta-
rafindan gelistirilen, rekombinant adenoviriis tip 5
ve rekombinant adenoviriis tip 26 suslarinin vektor
olarak kullanildig: asinin (Sputnik V) faz I ve faz II
sonuglar1 ise bu viriisler ile konagin 6nceden kar-
silagmis olmasinin SARS-CoV-2 S proteinine karsi
gelisen antikor yanitini etkilemedigini gostermistir.
Bu aginin da faz III caligmalar: siirmektedir (50, 51).
Oxford Universitesi ve AstraZeneca isbirligi ile ge-
listirilen bir diger viral vektor asisinin igeriginde ise
sempanze adenoviriisii (ChAd) kullanilmaktadir ve
faz II caligma sonuglar1 da aginin giivenilir, iyi tolere
edilebilir ve immiinojenitesinin gii¢lii oldugunu gos-
termistir (50, 51). Kasim ay1 sonunda gergeklesen bir
isbirligi anlagmasi uyarinca Gamaleya ve AstraZene-
ca arasinda ortak calisma karar1 alinmigtir.

7.2. Korunmada uyulmasi gereken 6nemli
kurallar:

Tiim ugraslara ragmen DSO etkili bir ag1 kampanyast
yuritilmesinin ve koruyucu antikor sentezinin etki-
li bir diizeyde gerceklesebilmesi i¢in uzun bir siireg
gerekecegini 6ngormektedir (7, 11). Dolayzsi ile kisi-
sel dnlemler (ellerin diizenli yikanmast, kisisel koru-
yu ekipmanlarin kullanimi ve bagigiklik sisteminin
desteklenmesi) salginin ilerlemesinin énlenmesinde
cok énemlidir. Ozellikle salgin doneminde kigilerin
bagisiklik sistemlerini desteklemek i¢in kaliteli uyu-
masl, saglikli beslenmesi ve diizenli egzersiz yapmasi
onerilmektedir (55). Ayrica viriisiin bulasmasinda
esas kaynagin enfekte bireyler oldugu bilindiginden:

o  Semptomu olan kisilerle temastan kaginmak,

o  Hapsirma ve 6ksiirme sirasinda mendil kullanip
mendili hemen sonra atmak,

«  Seyahatlerden kaginmak,

o Sik dokunulan vyiizeyleri dezenfektanlar ve
%60-70’lik etanol ile silmek gibi uygulamalara
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da dikkat edilmesi onerilmektedir (45, 55).

Yapilan arastirmalarda viriisiin aerosoller seklinde iki-
i¢ saat kadar havada asili kalabildigi gosterildiginden
ozellikle saglik caliganlari tarafindan kisisel koruyucu
ekipmanlarin (maske, siperlik ve onliik gibi koruyucu
kiyafetler) mutlaka kullanilmas: gerekmektedir (7, 55).
Cerrahi maskeler viriisiin gegisini engellememekle bir-
likte, semptomu olan kisilerden sagilan sivi materyalle-
rin ylizeylere yapismasini engellemektedir (7). Ancak
N95, N100, FFP2 ve FFP3 gibi maskeler 0,3 mikrondan
daha kigik partikilleri siizebilme kapasitesinde oldu-
gundan 6zellikle saglik ¢caliganlarinin mutlaka kullanma-
s1 6nerilmektedir (1, 7, 15, 55). Ayrica viriisiin 6nemli bir
giris kapist da gozler oldugundan seffaf yiiz siperlikleri-
nin de temast 6nlemede olduk¢a 6nemli rolleri oldugu
bilinmektedir. Hastaneye yatan hastalarin takip edildigi
odalarin negatif basinglit HEPA filtrelerle alt1 saatte bir
havalandirilmasi da yine 6neriler arasindadir (1, 7).

8. SARS-CoV-2 Tedavisinde Oneriler

Yeni koronaviriis salgini ile tanigtigimiz 2019 Aralik
ayinda bilim insanlarinin bu viriis ve olusturdugu has-
talik hakkinda c¢ok fazla deneyimi olmadigindan daha
once deneyimli olunan SARS-CoV ve MERS-CoV i¢in
kullanilan tedavi stratejileri deneysel olarak uygulan-
mis ve optimize edilmeye calisilmistir. Hastalarin teda-
visinde siklikla kullanilan ve fayda saglayan stratejiler

o Semptomlari iyilestirmeye yonelik destek tedavisi
o Antiviral ilaglar
o  Steroidler

o  Hastalig: atlatan kisilerden edinilen bagisik plaz-
ma olarak belirlenmistir (1, 7, 15, 19).

8.1. Destek tedavisi:

SARS-CoV-2 ACE-2 reseptoriine baglanarak enfek-
siyon olusturdugu icin ozellikle akcigerler, gastroin-
testinal sistem ve bobreklere saldirmaktadir. Tedavide
oncelikle bu hayati organlar1 korumak iizere gesitli uy-
gulamalar yapilmaktadir. Genel oksijen terapisi, yiiksek
akim oksijen uygulamasi, non invazif ventilasyon, in-
vazif mekanik ventilasyon ve siirekli renal replasman
tedavisi gibi uygulamalar 6zellikle ciddi durumlarda
hastalar1 hayatta tutabilmek icin ¢ok 6nemlidir (6, 7,
11, 14, 15).

8.2. Antiviraller:

Farkli etki mekanizmalarina sahip antiviraller SARS-
CoV-2 replikasyonunu baskilamak tizere kullanilmak-
tadir. Her ne kadar koronavirislere etkili spesifik bir
antiviral olmasa da deneysel olarak uygulanan gesitli
antiviraller fayda saglamaktadir (11). Bunlar: su sekilde
gruplandirmak miimkiindiir:

« Niikleozid Analoglar::

Bu ilaglar 6zellikle RARP enzimini hedef alirlar ve niik-
leotid sentezi yolaginda inhibisyona yol agarlar. Rep-
likasyon sirasinda niikleotidlerin genoma katilmasini
engellerler. Birgok RNA viriisiiniin replikasyonunu in-
hibe ettikleri bilinmektedir (7, 19).

Favipiravir Influenza tedavisinde kullanilan bir guanin
analogudur. Ayrica Sarthumma, Ebola, Chikungunya
gibi etkenlerin tedavisinde de etkili olarak kullanilmak-
tadir (19). Vero E6 hiicre kiiltiiriinde yapilan deneyler
sonucunda SARS-CoV-2 suslar1 tizerinde inhibitor etki
yaptig1 gosterilmistir. Genellikle interferon-a veya ba-
loxavir ile kombine sekilde kullanilir (35).

Ribavirin HCV ve RSV tedavisinde kullanilan bir guanin
analogudur. Pegile interferon ile kombine sekilde CO-
VID-19 tedavisinde 6nerilmektedir (7, 13, 14, 19, 24).

Remdesivir HIV RT inhibitorii tenofovir ile kimyasal
olarak benzer 6zellikte bir adenin analogudur. Ebola vi-
riis tedavisinde kullanilan bu ilag MERS-CoV ve SARS-
CoV fzerinde inhibitor etki gostermektedir. SARS-
CoV-2 tedavisi i¢in umut vaat ettigi bildirilmektedir (1,
13, 14, 19, 24, 32, 37).

« Klorokin:

Sitma tedavisinde kullanilan konak hiicrede lizozom igine
proton pompalanmasini saglayarak hiicre i¢i pH'y1 arttira-
rak viriis-hiicre fiizyonunu inhibe etmektedir. Vero hiicre
kiiltiiriinde yapilan caligmalar sonucunda SARS-CoV-2
tizerinde etkili oldugu gosterilmistir (13, 14, 19, 37). Kloro-
kin ve remdesivir kombinasyonunun viriis replikasyonunu
etkili gekilde baskiladig1 gosterilmistir (14, 15). Bu olumlu
etkilere kargin yapilan ¢ok merkezli bir klinik aragtirmada
hidroksiklorokinin plasebo ile kiyaslandiginda 14 giinlitk
slirecte hastaneye yatan eriskin hastalarda iyilesmede ista-
tistiki olarak anlaml bir etkinliginin goriilmedigini bildir-
mistir (56).
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« Proteaz inhibitorleri:

Viriis genomu daha 6nce bahsedildigi tizere polipro-
tein olusturmak tiizere translasyona ugramaktadir.
Poliprotein virlise ait proteaz enzimi ile kesilerek
fonksiyonel hale getirilmektedir. Proteaz inhibitorle-
ri proteolitik yikimi 6nleyerek viriis replikasyonunu
baskilamaktadir (7, 19).

Lopinavir/ritonavir HIV tedavisinde kullanilan pro-
teaz inhibitérleridir ve SARS-CoV iizerinde etkili
oldugu bilinmekle birlikte SARS-CoV-2 tedavisinde
kullanimu ile ilgili klinik arastirmalar stirmektedir (1,
7,14, 19, 35).

« Noraminidaz inhibitorleri:

Influenza viriis tedavisinde kullanilan oseltamivir, pe-
ramivir, zanamivir gibi néraminidaz inhibitérleri de
SARS-CoV-2 tedavisinde kullanilmaktadir (14).

8.3. Kortikosteroid tedavisi:

Daha 6nce de belirtildigi tizere SARS-CoV ve MERS-
CoV hastalarinda olusan sistemik enflamasyona baglh
olarak yogun bir sitokin salinimi (sitokin firtinasi)
olusur. Konakta olusan sitokin firtinasina bagli ola-
rak olusan serbest oksijen radikalleri artis1 da organ
yetmezligi ve ARDS’ye yol agmaktadir. Bunu 6nlemek
i¢in kortikosterodler kullanilmaktadir (6, 7).

8.4. Plazma tedavisi:

Hastalig1 atlatip antikor gelistiren kisilerden alinan
plazma 6rnekleri COVID-19 tedavisi i¢in ya da saghikli
kisilerin korunmasi amaciyla kullanilmaktadir. Ancak
bu tedavi ydonteminin bazi riskleri ortaya ¢ikabilmekte-
dir. Risklerden biri kisilerden alinan plazma 6rneginde
bulunan antikor konsantrasyonun diisitk olmasi, digeri
de hastalarda sitokin firtinasina yol agma ihtimalidir
(7, 24). Ayrica Li ve ark’nin 103 hasta ile yaptiklar
arastirmalarinin sonuglarina gore plazma tedavisinin
kontrol grubu ile kiyaslandiginda 28 giinliik siiregte
iyilesme tizerine istatistiki olarak anlamli bir olumlu
etki yapmadig1 da gosterilmistir (57).

Sonug

Koronaviriisler her ne kadar akut iist solunum yolu
enfeksiyonu (AUSYE) etkeni olarak bilinseler de, son
yirmi yillik siirecte ortaya ¢ikan ti¢ 6zellikli tiir diin-

ya genelinde tehlikeli ve korkutucu salginlara, hatta
pandemilere yol agarak 6nem kazanmis ve giindeme
oturmuslardir. Ozellikle 2019 yilinin son ayinda pat-
lak veren SARS-CoV-2 salgini ¢ok kisa bir siire i¢in-
de tiim diinyay: etkisi altina alarak pek ¢ok insanin
karantina altinda yagamasina yol agmistir. Karantina
kurallarinin yol agtig1 sosyal ve ekonomik sorunlar
da elbette tiim diinyada her tirlii is kolunu etkisi
altina almis ve insanlari yagam sekillerini ¢ok kisa
stirede degistirmek zorunda birakmuistir.

Uygulanan fiziksel temas dnlemleri ve iist diizeye ¢1-
kartilan hijyen uygulamalar: ayni zamanda insanlar1
psikolojik olarak da etkilemistir ve etkisinin ne ka-
dar siirecegi de vaka artisinin devam ettigi bu siirecte
net olarak bilinmemektedir. Ayrica yeni CoV’un her
ne kadar mortalitesi, SARS-CoV ve MERS-CoV'dan
diisiik de olsa ve spesifik tedavisinin bulunmayisi in-
sanlardaki kayg: ve endisenin siirmesine neden ol-
maktadir. Bu karamsar tablonun yani sira, elbette ki
yeni gelistirilen agilarin tiim diinya genelinde yaygin
ve adil sekilde dagitimi saglanabilirse insanlik a¢1-
sindan bir @imit kaynag1 dogacaktr.

Tiim bu endiseler ile birlikte viriisle ve salginla iligki-
li olarak bir¢ok bilinmeyen karanlik nokta da varligi-
n1 sirdiirmektedir. Bunlardan bazilar::

o  Viriisin kokeni tam olarak nedir ve insana
adaptasyonda hangi ara konak rol oynamistir?

o  Salgin siirecinde viriis bu denli hizli yayilirken
nasil bir doniisiim gecirmektedir?

o Yakin dénemde SARS-CoV gibi tamamen yok
olacak midir yoksa Influenza viriis gibi hep ha-
yatimizda olmaya devam edecek midir?

Bu sorularin cevaplarini heniiz bilmiyor olsak da
COVID-19 salgininin insanlarin yagam aligkanlikla-
r1 iizerinde kalic1 izler birakacag: ve uluslararas: dii-
zeyde bir halk saglig1 sorunu olmaya devam edecegi
gercegi ile yiiz ylize oldugumuzu rahatlikla séyleye-
biliriz.
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Oz

Baglanma, yasamn ilk dakikalarinda baglayan ve sonrasinda
bireyin hayat1 boyunca stirdiirecegi sosyal iligkiler tizerinde bii-
yiik etkisi olan bir kavramdir ve bireyin ¢evresinde kendisi igin
onemli gordiigii kisilere kars: hissettigi giiglii, duygusal bir bag
olarak tammlanmaktadir. Anne-bebek arasinda kurulan ve her
iki taraficin de yliksek haz alinmasini saglayan baglanma, litera-
tiirde maternal baglanma olarak kavramlagtirilmistir. Maternal
baglanmanin giiglenmesi, hem annenin hem bebegin yasami-
nin devaminda 6nemli bir role sahiptir ve baglanmay gelistirip
giiclendirmek, anne ve bebek arasindaki bagmn veriminin arttir-
mak oldukga gereklidir. Anne ve bebek arasinda giivenli baglan-
ma kurulamadig takdirde ¢ocuk istismari ve ihmali yasanmast,
gocugun ozgiiveni diisiik, sosyal gelisimi zayif bir gocuk olmast
gibi olumsuz durumlar ortaya ¢ikmaktadir. Anne ve bebek
arasindaki bagin giiclii olmast ile kendine ve ailesine giivenen,
olumlu iligkiler kurabilen, bagarili, saglikl nesiller yetistirmek
miimkiindiir. Bu derlemede maternal baglanma ve iligkili fak-
torlerden bahsedilmektedir.

Anahtar Kelime: Maternal baglanma, emzirme, dogum.

Giris

Aile, anne, baba ve ¢ocuklardan olusan toplumu mey-
dana getiren kurumlarin temelidir. Insan neslinin
stirdiirillmesi ve topluma yararli bireyler yetistirilme-
sinde dnemli bir paya sahiptir. Insan neslinin devam-
lilig1 ve toplumun temeli olan aile kavraminin devam
etmesinde en etkili kisiler, siiphesiz anneler ve baba-
lardir. Bir bebek diinyaya geldigi anda ebeveynleri ya
da bakim vericileri tarafindan korunmaya ve bakil-
maya muhtactir. Ozellikle anne ve bebek arasindaki
iligki; bebegin fiziksel, biyolojik, psikolojik ve sosyal
anlamda gelismesine katk: saglamaktadir (1,2). An-

Abstract

Attachment is a concept that starts in the first minutes of life and has a
great impact on the social relationships that the individual will maintain
throughout her/his life, and is defined as a strong emotional bond that
an individual feels for the individuals around her/him whom she/he sees
important. The attachment that is established between the mother and
the baby and ensures high pleasure for both sides is conceptualized as a
maternal attachment. Since the strengthening of maternal attachment
between mother and baby plays an important role in the survival of both
mother and baby, it is very important to improve and strengthen mater-
nal attachment and increase the efficiency of the bond between mother
and baby. As a result of the mother's insecure attachment to her baby,
negative situations occur such as child abuse, negative health behavior,
low self-confidence, and poor social development arise. With the strong
bond between mother and baby, people can succeed in raising successful,
healthy generations that trust themselves and their family; establish posi-
tive relationships. In this review; maternal attachment and related factors

are mentioned.

Keywords: Maternal attachment, breastfeeding, birthts

neler bebeklerinin diinyaya gelmesiyle birlikte yasa-
diklar1 mutlulugun yani sira birtakim endise, korku
ve telasa kapilmaktadir, ¢iinkii artik hayatlarinda
sorumluluklar artmis, hayatlarina yeni roller girmis,
yasam stilleri ve oncelikleri degismistir. Dogum son-
ras1 annenin bebegine olan baglilig1 gelecekte anne
ile bebek arasindaki iligkinin sekillenmesinde biiyiik
bir rol oynamaktadir. Postpartum donemde anne ve
bebek arasinda kurulan ilk temas, emzirme gibi du-
yusal baglanmay1 saglayan durumlar bebegin gelisi-
minde biiyiik 6neme sahiptir (3,4).

Bebeklikte baglanma kavrami; bir kisiye giiven duy-
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ma, tiim vaktini onunla gegirme istegi, korku, yalnizlik
gibi duygularla ilk kez karsilastiginda bag kurdugu kisi-
yi aranmasi ve onu goriince rahatlanmasi gibi davranis
oruntistinii kapsamaktadir. Anne ve bebek arasindaki
bu iligki olabildigince erken kurulmalidir, 6zellikle do-
gumdan sonraki ilk ii¢ giin maternal bagin kurulmasin-
da onemli bir fonksiyona sahiptir. Annenin bebegine
ilgiyle bakmasi, beslenmesinden sorumlu oldugunun
bilincinde olmasi, bebegini diizenli araliklarla ve dogru
sekilde beslemesi gibi durumlar maternal baglanmay1
saglamaktadir. Eger bebeklik doneminin ilk iki yilinda
glivenli baglanma saglanamazsa bebekte zihinsel, sosyal,
tiziksel, emosyonel alanlarda ve dil gelisiminde problem-
ler goriilmektedir (2,5).

Annenin postpartum depresyon yasamasi, bebegin baki-
mina, beslenmesine gerekli ilgiyi gostermemesi gibi bazi
davranislar sergilenmesi maternal baglanmay: olumsuz
yonde etkilemektedir. Bu s6z konusu davranislar erken
donemde fark edilirse erken terapotik girisimlerin sag-
lanmasi ile ¢ocuk istismarlari, mental hastaliklar, kisilik
bozukluklar1 ve birgok psikosomatik hastaliklarin 6niine
gecilebilir (1).

Dogum ve Dogum Sekilleri

Ureme tiim canlilarda var olan ¢ogalma diirtiisiiniin
sonucudur. En gelismis canli olan insanin iiremek i¢in
bir¢ok sebebi bulunmaktadir. Bunlar; ¢ogalmak, aile ve
toplum kurmak, neslinin devamini saglamak gibi ihti-
yaglardir ve neslin devami dogum ile miimkiin olmak-
tadir (6). Dogum, 40 haftanin tamamlanmasiyla dis or-
tamda yagayabilme olgunluguna erismis fetiisiin ve ek-
lerinin uterus digina ¢ikmast olarak tanimlanmaktadir.
Normal sartlar altindaki bir dogumda 40 haftalik siirecin
sonunda fizyolojik olarak gelen sanci ile ters giden olay-
larin olmadig1 durumlarda dogumun kendiliginden ger-
ceklesmesi beklenir. Tip bilimlerinin gelismesiyle farkli
dogum sekilleri secenekler arasina eklenmistir ve bunun
sonucunda dogum, sezaryen ve vajinal olmak {izere ikiye
ayrilmstir (7).

- Sezaryen Dogum

Sezaryen dogum olgunlasan fetiis ve eklerinin tibbi miida-
hale ile anne rahminden alinmasidir. Genellikle dogumun
normal yollarla gerceklesmesine engel durumlar (anne ve
bebegin oliim riski veya olusabilecek ¢esitli endikasyonlar)
oldugunda tercih edilen bir dogum seklidir (6).

- Vajinal Dogum

Fizyolojik dogum siireci 40 haftasin1 tamamlamis fetiis
ve eklerinin, kendiliginden gelen uterus kasilmalariyla
vajinal yoldan diinyaya gelmesidir. Uterus kasilmalari-
nin periyodunun siklasmasi ve siddetinin artmasiyla fe-
tits forseps gibi yontemlere gerek kalmadan dogum ger-
geklesir ve saglikli bir normal dogumda anne ve bebegin
hayati bulgular1 normaldir (7).

Normal dogum %95 gebenin kendi bedeninin fizyolo-
jik smurlari i¢inde gergeklesir. Fizyolojik sinirlar iceri-
sinde gerceklesen dogumlarda kanama gozlenmemekte
ve vajinal yapidaki her kasin ve uterusun siddetli agrili,
sik periyotlarla kasilmalari sayesinde gerceklesmektedir.
Bu agrilar gittikce siklasip, agri1 esigi artmakta ve dogum
yaklastik¢a agrinin periyotlarinin siiresi de uzamakta-
dir. Kasilmalarin dogum sancisina ek olarak viicudun
cesitli organ ve uzuvlarinda da agrilar olabilmektedir.
Dogum sonrasinda dogum yapan kadinlarin bir¢ogun-
da yasanan sirt agrisi buna 6rnek olarak verilebilir. Bu
agrilar literatiirde yalanci kontraksiyon olarak karsimiza
ctkmaktadir. Agrilarin siiresi ve esigi onceden tahmin
edilemeyebilir. Gergeklesen yalanci eylemin tek olumsuz
tarafi anneyi erkenden hastaneye dogum basvurusunda
bulundurmasiyla dogum i¢in hastanede kalma siiresinin
artmis olmasi disinda 6nemli bir sikintis1 bulunmamak-
tadir (8).

Emzirme ve Emzirme Sekilleri

Emmek dogustan gelen bir reflekstir. Annesi ile ten te-
mast sonucunda bebegin yardimsiz olarak memeyi ara-
masi ve emmesi miimkiindiir. Bunun i¢in anne ve be-
begin dogru pozisyonu kullaniyor olmasi yeterlidir ve
annenin farkli pozisyonlar denemesi hem kendi fiziksel
saglig1 ve hem de siit akigini olumlu etkilemektedir. Li-
teratiirde emzirme pozisyonlar1 bebek tutusu, capraz
bebek tutusu, futbol tutusu ve yatarak emzirme olarak
bagliklandirilmistir (9,10).

- Besik Tutusu: En sik kullanilan yontemdir. Dik otu-
ran anne dirsegini biikerek bebegin bag1 dirsek ¢ukuru-
na gelecek sekilde yatirir. Bebegin agzi, meme hizasinda
olmalidir (11).

- Capraz Besik Tutusu:Bebegin kafasini kolay kontrol
etmeyi saglayan bir yontemdir.Bebegin kafasi emecegi
memeye gelecek sekilde annenin kolunda meme hizasin-
da yatar ve anne diger eliyle bebegin kafasini avuglayarak
onu kontrol altina alip emmesini saglar (12).
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- Futbol Tutusu: Ozellikle bityiik gogiislii anneler, se-
zaryen dogum yapmus kadinlar tarafindan kullanilmas:
onerilen ve ikiz bebekleri beslemek icin tercih edilen
bir yontemdir. Bebek annenin kolunun altina omuzla-
rindan desteklenerek yerlestirilir. Calismalarda ilk kez
anne olan kadinlarin rahatca bebeklerini emzirdigi tu-
tus olarak bildirilmistir (10,13).

- Yatarak Emzirme: Siit akis1 normalden fazla olan an-
nelere 6nerilen bir yéntemdir. Anne yan ya da sirtiistii
yatar bir pozisyonda bebegini besler. Bu yontemde pro-
laktin salinimi artabilir ve bu durum annenin uykusu-
nu getirebilir, bu nedenle bebegin nefes alip vermesi
tehlikeye girecegi icin bu yontemi geceleri kullanmak
risklidir (13).

Baglanma ve Baglanma Sekilleri

Baglanma kavrami Goulet ve arkadaslarinin (1998) ak-
tardig1 bilgiye gore ilk olarak 13. yiizyilda ortaya atilmig
olup, bireyin kendisi i¢in 6nemli oldugunu diisindiigti
kisilere kars1 olusturduklar: giiglii ve i¢giidiisel duygu-
sal bagdir (14). Duygusal bag kurma gereksinimi, yeni-
dogan bebeklerin yasamini siirdiirebilmesi i¢in gerekli
ve gelisimsel agidan islevsellik gosteren baglanma sis-
temini ifade etmektedir. Baglanma egilimi dogar dog-
maz bireyin annesiyle temasi ile baslamaktadir (14).
Birgok arastirma bebeklik dénemindeki baglanmanin
ileri yaslarda kurulan sosyal iliskileri olumlu etkiledi-
gini ve bu bireylerin evlilik hayatlarinin devamlilig
da baglanma ile dogru orantili oldugunu gostermistir
(15).

Baglanma Kurami

Baglanma kurami, Ingiliz psikanalist John Bowlby
tarafindan 1950’li yillarda, kiiciik ¢ocuklarla yaptig:
¢aligmalarin sonucunda, anne sevgisi ve bakimi eksik
olan ¢ocuklarin ileriki yagamlarinda diger insanlarla
olumsuz iligkiler kurduklarini fark etmesiyle ortaya
atilmistir. Ilerleyen yillarda Mary Ainsworth, Mary
Main, Cindy Hazan, Philip Shaver gibi kuramcilar ta-
rafindan gelistirilen baglanma kurami, yagamuin ilk da-
kikalarinda baglayip bebeklikten yetiskinlige kadar ki-
sinin sahip oldugu yakin iliskileri, baglanma oriintiileri
ve bunlarla iligkili durumlar1 agiklamay1 amaglayan bir
kuram olup; insanin gelisimini ve davraniglarini agik-
lamakla ilgili farkli bakis acilar1 sunmaktadir (16,17).

Baglanma sekilleri

Cocugun bakim veren kisiye baglanma seklini ta-
yin etmenin yaptig1 resimleri analiz etmek, oynadig1
oyunlarda biiriindigii rollerin niteligini gozlemle-
mek gibi bir¢cok yolu vardir. Bu yollardan biri Mary
Ainsworth’'un gelistirdigi “Garip/Yabanci Durum
Deneyi” bir diger adiyla “Yabanci Oda Deneyi'dir.
Bu deneyle ¢ocugun sergiledigi davranislara gore
anneye baglanma sekli kolayca belirlenebilmektedir
(18,19). Bu deneyde ¢ocugun anneden dnce ayriligi-
na ve daha sonra anneye yeniden kavugmasina ver-
digi tepkiler gozlenir. Sekiz béliimden olusan ve her
bolimi 3 dakika siiren bu deneyin ilk bolimde ¢o-
cuk ve annesi (bakim veren kisi) cocugun dikkatini
¢ekecek oyuncaklarla dolu bir odaya girerler, bir da-
kika sonra odaya ¢ocugun daha 6nce hi¢ karsilagma-
dig1 biri girer ve odadakilerle iletisim kurmaya cali-
sir. Sonra anne/bakim veren kisi disar1 ¢ikar, ¢ocuk
odada bas basa kaldig1 yabanciyla ti¢ dakika gegirir
ve li¢ dakika sonra annesi/bakim veren kisi tekrar
odaya gelir ¢ocuga goriiniip tekrar ¢ikar ve cocuk ye-
niden yabanciyla ii¢ dakika daha yalniz kalir. Anne-
nin (bakim veren kisinin) ¢ocugu tekrar yabanciyla
yalniz birakmasi ¢ocuktaki stres seviyesinin yiiksel-
mesine neden olur. Bu siire zarfinda odadaki yaban-
c1, ¢ocugun annesinin/bakim veren kisinin odadaki
varliginda ve yoklugundaki ¢ocugun gosterdigi tep-
kileri gozlemler ve ¢ocugun baglanma sekline karar
verilir. Baglanma sekilleri giivenli baglanma, kaygili
baglanma ve kaginmaci baglanma olmak tizere iig
kategoriden olugsmaktadir (20-22).

- Giivenli Baglanma

Glivenli baglanmada c¢ocuklar bakim veren kisinin
her kosulda kendisini koruyacagini bilirler. Bu saye-
de bag kurduklar1 kisi yanlarindayken gevreleriyle
daha ilgili olup kendilerini gelistirmeye meyillidirler
ve herhangi bir yabanciyla yalniz kaldiklarinda ken-
dilerini rahat ifade edip iletisim kurabilirler. Giivenli
baglanmada bakim veren kisi, gocugu agladig1 zaman
aglama nedenini bilir, ¢ocuguna diizenli ve tutarl bir
sekilde ilgi ve bakim gosterir. Cocuklar baglandiklar:
kisiden ayrilmalari sonucu gozle goriiliir sekilde iizii-
lar, kavustuklarinda ise olduk¢a sevinirler. Giivenli
baglanma, psikolojik rahatsizlik ve igsellestirme-dis-
sallastirma gibi sorunlarin en az goriildiigi baglanma
seklidir (23,24).
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- Kaygili Baglanma

Kaygili baglanma tiriinde bakim vericinin genellikle
bebegin ihtiyaglarini yarim biraktigi, aglamalarinda her
zaman yaninda olmadig1 gozlemlenmistir. Bu tiir bebek-
ler bakicisindan ayrildiginda daha fazla endige belirtileri
sergiler ve yabanci kisilerle iletisim kurmakta basarisiz
olurlar. Annelerine kavustuklarinda ise cevreyi kesfet-
mek yerine annelerine sarilip aglamay: siirdiiriirler. Bu
bebekler annelerinden ayrilig1 zihinlerinden atamadik-
lar1 i¢in ¢evreyi arastirma davranmiginda bulunmazlar ve
duygusal ¢evreye kapali kigilerdir (25).

- Giivensiz (Kaginmaci) Baglanma

Giivensiz (kaginmaci) baglanma tiiriine sahip olan be-
bekler deney boyunca anneleriyle bagimsiz bir tutum
sergilemislerdir. Odaya girer girmez oyuncaklarla ilgi-
lenmis, bunu yaparken annelerini gormezden gelmis-
ler, giivenine ihtiya¢ duymamiglardir. Anne oday: terk
ettiginde mutsuz olmuslardir fakat buna ragmen kavus-
tuklarinda annelerine yakinlik sergilememislerdir. Aras-
tirma sonucunda bu bebeklerin annelerinin genellikle
duyarsiz ve miidahaleci olduklar: ve kaginmaci baglanan
bebeklerin davranislarini sagliksiz ve giivensiz bulun-
mustur (19).

Baglanmada Sorun ve Coziimler

Bowlby’nin baglanmaya iligkin arastirmalarinin temeli
anne yoksunluguna dayanmaktadir. Bowlby uzun do-
nemler bakicilarindan bazen kismen bazen tiimiiyle
ayrilip bakim evlerine yerlestirilmis bebek ve ¢ocuk-
lar1 gozlemlemis ve izlemlerinin ardindan gocuklarin
tepkilerinin iki yoniiniin ¢arpici nitelikte oldugunu be-
lirtmistir. ik olarak gdzlemleri sonucu ¢ocuklarin ay-
riliklara verdikleri tepkilerin genellikle benzer olmasi
Bowlby’nin dikkatini gekmistir. Ikinci olarak ¢ocuklarin
onlari sakinlestirmeye yonelik yapilan girisimlere direng
gosterdigi ve devaminda c¢ocuklarda pasiflik (edilgen-
lik) ve acik tiztintii 6zelliklerini tanimlayan umutsuzluk
gozlenmistir. Uglincii ve son evre ise duygusal kopmadr.
Cocuklarin tepkilerini kisa siiren ayriliklarda bile uzun
stire devam etmislerdir (aylar siirebilir). Heniiz protesto
evresindeyken bakicisiyla kavusan ¢ocuklar terk edilme-
ye karst daha fazla kayg diizeyi, fiziksel temas ve terk
edilmemeyi garantilemeye yatkin davraniglar sergile-
mislerdir. Bowlbye gére gocuklarin anksiyete, protesto,
kopma gibi davranislar sergilemesinin nedeni temel ko-
ruyucusundan ayrilmaya kars: yitksek diizeyde uyumsal

davranislaridir. Cocuk sikintisini ifade eder ¢iinkii bu
davranis1 bakiciyr ¢cocuga getirir (16,26).

Bebekte Baglanma

Hamilelik siirecinde bebegini tanimaya calisan anne
dogumdan sonra farkli sekilde bebegini tanimaya de-
vam eder. Bebeginin elini, yiiziindi, fiziki 6zelliklerini
takip eder ve goz temasi kurarak onunla iletisime ge-
cer. Bebegin hal ve hareketlerini gozlemleyerek bunlar-
dan anlamlar ¢ikarir ve bebegin annenin hareketlerine
verdigi tepkiler baglanma siirecini baglangic1 olmakla
beraber aralarindaki etkilesiminde ilk adimina katkida
bulunur (27).

Ainsworth, 0-3 aylik bebeklerde giivenli baglanma i¢in
annesi ya da bakim vericisi ile yakinlik kurmak ve bu
yakinlhig1 stirdiirmek amacli memeyi kavrama, emme,
gilme, bakma, kucaklama ve gozle takip etme davra-
nisin1 kullandigini; 3-6 aylik bebeklerin yabancilardan
¢ok aile tiyelerine tepki verdiklerini; 7 ay ve 2 yas ara-
s1 bebeklerin yakinlasmak amaciyla baglanma objesine
dogru hareketlenmeye basladigini; yiiriimeye baslayan
ve daha ileri dénem c¢ocuklarin ise yakinliktan haz duy-
mak icin baglanma objesini etkileyen bazi davraniglarda
bulundugunu bildirmistir (1). Bir¢ok arastirmaci bebek
ile ebeveyn arasindaki bagin annenin bebegine hissettigi
hisler gibi duygusal bir alanla kisitlandigini ve incelene-
bilir davranislardan olusmadigini belirtmistir (28-30).
Bunun yaninda bu kavrami sadece bakis, dokunus gibi
davranigsal bilesenler ile agiklamakla birlikte anne ile be-
bek bagini duygusal ve davranigsal alanlar1 kapsayacak
sekilde tarif eden yaklasimlarda s6z konusudur. Anne ile
bebek baglanmas: dogum gerceklestikten sonraki on iki
aylik bir dénem olarak incelenmenin yaninda genel ola-
rak bir stire¢ oldugu kabul edilmistir (28,29).

Maternal Baglanma

Baglanma bebek ile bebege bakim veren kisi arasinda ku-
rulan ve bireyin yasaminin sonraki evrelerine de temas
edebilen duyusal bir bagdir. Heniiz anne karnindayken
baslar ve 6lene kadar devam eder. Baglanma bir¢ok kar-
magik dis faktorden etkilenen ve yasam boyu siireklilik
gosteren giiven ve sevgi iligkisidir (1,5,31). Maternal bag-
lanma annenin bebegine sevgiyle baglanmasi ve bebegin
fiziksel-duygusal ihtiyaclarini sorumluluk edinmeyi ig-
sellestirmesidir. Maternal baglanma genellikle gebeligin
planlanmasinda baglar hamilelikte devam ederek, do-
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gumdan sonra da siireklilik gosterir. Gebenin viicudu
degistikce, uterus genisledikce ve fetal hareketlenme-
leri hissettik¢e artis gosterir. Anne bebeginin saghkli
olmasini ister ve bunun i¢in kendi aligkanliklarinda
dahi degisimlere gider. Anne-bebek baglanmasinin
dogumdan 6nce baslamis ve giiglenmis olusu dogum
esnasinda bebegini kaybeden annelerin yas siirecinin
gozlenmesi ile ortaya konulmustur (31). Bu durum tip
ve psikoloji alaninda 6nemli bir konu olmus ve aras-
tirlip tartistlmustir. Bu aragtirmalar sonucunda kadin-
larin annelik roliinii kabullenmesi ve dogum sonunda
anne-bebek baglanmasinin hemen baglamasinda ge-
belik siirecinin énemli rol oynadig1 saptanmustir (32).
Bu arastirmalar kapsaminda saglikli gebelik ve dogum
eylemini gerceklestirmek icin gebe kadinlarin o6zel
gorevleri oldugu belirlenmistir. Bunlar; bebeginin ve
kendinin saglikli dogumu, bakimu i¢in giivenilir yerleri
arama,bebegini diger bireylere kabul ettirme dnemlili-
gini bildirme, bebegin bakim tistlenme, bebek i¢in ha-
zirhiklar yapma (kiyafet, bebek yatagi/odas: hazirlama
vb.) (32). Maternal baglanma siirecinin saglikli gecti-
gini gosteren agamalar vardir bunlar; hazirlik, tanigma,
sahiplenme ve baglanma evresidir (5,33).

a) Hazirlik Evresi

Fetiis heniiz dogum 6ncesinde annenin duygulanim-
larina yanit verir. Fetiis 26. haftasinda isittigi bilgileri
yakalama, algilama, tepki gosterebilme yeteneklerine
sahip oldugu bildirilmektedir. Boylelikle hamilelik do-
neminde annenin bedeninde olusacak degisiklikleri
benimsemesi, olumlu yéndeki hislerini heniiz diinyaya
gelmemis bebegine aktarabilmesi baglanmanin dogum
oncesini olugturmaktadir. Bu zamanda annenin doga-
cak olan ¢ocugu ve dogumla alakali konularda bilgi-
lendirilmesi dogum aninda olusabilecek stresin azaltil-
masi ve annenin dogum sirasinda ve sonrasiyla alakali
hazirliklarinin yapilmas: gerekir (34).

b) Tanigsma Evresi

Tanigma evresi aslinda bitin insan iligkilerinde ilk
evredir ve baglanma siirecinin temelidir. Tanisma ev-
resi dogumdan sonraki gelen ilk 48 saati kapsar. Bu
evredeki siire genel olarak karsilikli bakisma ile geger.
Ebeveynler bebekleriyle bebekleri de ebeveynleri ile
goz temasi kurmaya calisir. Ebeveynler dokunarak be-
beklerini kesfetmeye ¢alisir. Bu siirecte ebeveynlerde

bebekleriyle ilgili genel duygu ve diisiinceler olusur
(5,35).

c) Sahiplenme Evresi

Bu evre dogumdan sonraki 72. saatte baslayan ve 6
haftaya kadar uzanan bir zaman dilimini kapsar. Anne
ve babalik roliiniin kabul gérildiigi bu donemde, be-
bege konulmus olan ismiyle veya cinsiyetiyle sesleni-
lir. Ebeveynler bebekleri ile yakinlik kurarak pozitif
duygularini karsilikli olarak birbirlerine gegirirler.
Anne-babalar bu dénemde bebegin temel gereksi-
nimleri i¢in verdigi tepkileri gozlemler ve 6grenirler
zaman icinde dogru yorumlamaya baslarlar. liski ve
uyumun karsilikli saglanmasi dayanikl aile baglari-
nin kurulmasina olanak saglar (5).

d) Baglanma Evresi

Baglanma evresi, dogumun ardindan gelen 2-4 haftay1
kapsar. Bu donemde anne-baba ve bebekleri arasin-
daki duygusal uyum daha belirgin olarak goriiliir. Ar-
tik ebeveynler bebeklerinin bakimi konusunda daha
yeterli hale gelirler ve aralarindaki sevgi ile baglanma
tam anlamiyla olusmustur. Maternal baglanma anne
ile bebegi arasindaki haz verici ve doygun etkilesimin
sonucunda annenin bebegine kars1 gelistirmis oldugu
sevgi baginin olusma siirecidir. Maternal baglanma
dogum gerceklesmeden hemen 6nce baglayarak daha
sonrasinda onu seyreden dénemlerde de devam eden
bir siiregtir. Anne ve bebek arasindaki baglanma bu
stirecte sekillenir. Sekillenen bu baglanmanin giig-
lenmesinde dokunma en kolay etkili yontemi bebege
yapilacak masaj ve beraberinde goz temas: kurmak
yani g6z temasi kurarak yapilacak olan masaj bebek-
teki giiven duygusunun olusmasinda en etkili yontem
olmakla beraber annenin emzirmedeki basarisini des-
tekler (36).

Anne-bebek baglanmasinda dogum sonras: ilk ya-
rim saat igerisinde kanguru bakiminin verilmesi ve
emzirmenin baglatilmasi, annenin bebek bakiminda
egitim almis olmas1 maternal baglanmayi giiglendirici
faktorlerdendir. Ailenin/annenin bebek bakimina ye-
terli sosyo-ekonomik diizeye sahip olmasi, karsilastig
sorunlarla bas edebilmesinde esi ve sosyal ¢evrenin
destegi annenin bebegine baglanmasini olumlu y6n-
de etkilemektedir. Annenin esiyle olan iligkisi ve ev-
liliginden aldig1 doyum maternal baglanmay 6nemli
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diizeyde etkilemektedir. Evlilik doyumu yiiksek iftler
ebeveyn baglanmasina daha yatkindirlar ¢ocuklariyla
olumlu iletisim kurma konusunda daha az sorun yasar-
lar (37). Dakin ve Wamplere gore, ebeveynler arasinda
yaganan olumsuz durumlar ¢ocuklara hissettirildiginde
¢ocuklarin duygusal gelisimlerini olumsuz etkilemek-
tedir (38). Dolayisiyla gebelik sirasinda ve sonrasinda
evlilik hayatinda sorun yasayan ve yasamayan bir anne-
nin bebegi ile kurdugu baglanmasi birbirinden farklilik
gosterir. Yapilan caligmalarda evliliginde problemler ya-
sayan annelerin bebeklerine baglanmakta zorluk ¢ektigi,
saglikli bir anne bebek iligkisi i¢in saglikli ve giivenli ev-
lilik iligkisinin olmasi gerekir (37).

Istenmeyen gebelik, dogum travmasi gebelige bagli so-
runlarla bas etmekte zorluk ¢ekmesi, dogumdan hemen
sonra yeni dogan ile temas kuramamis olmasi gebenin
bebegiyle giiclii bir bag kurmasini giiclestiren durumlar-
dandir (31). Zayif ve giivensiz anne bebek baglanmasi-
nin fetiisten rahatsiz olma, fetal istismar,depresyon,duy-
gu durum bozukluklar: ve ilerleyen zamanlarda ¢ocuk
istismarina neden olabilme ihtimali oldugu belirtilmek-
tedir (16). Yetersiz maternal baglanma bebekte uykusuz-
luk, biiylime-gelisme problemleri, duygusal gelisimde
yetersizlik ve yasitlarindan geri kalma problemlerini do-
gurmaktadir. Giivenli anne-bebek baglanmasini bagar-
mis kadinlarin gebelik sirasinda tiitiin-alkol-uyusturucu
madde tiirevlerinden uzak durdugu, saglikli beslendigi,
egzersiz yaptigy, stresten uzak durdugu, hamileligin ola-
gan sorunlar1 hakkinda bilgi edindigi, diizenli uyudugu
gozlemlenen olgulardandir (31). Maternal baglanma-
y1 giiglendiren diger unsurlar dogumdan hemen sonra
anne ile bebegin ten tene temasinin ve emzirmenin bas-
latilmasi, kanguru bakimi, bebek masaji, yoga, psikolojik
destek alma gibi uygulamalardir (4,31).

Maternal Baglanma ile iligkili Faktorler

Giiglii maternal baglanmanin olusmasinda kadinin an-
nelik roliine uyum saglamasi, sorunlarla karsilastiginda
dogru kararlar vererek ¢oziimler getirebilmesinde gevre-
den aldig: destek ve esi ile arasindaki olumlu iletisim ve
duygusal birligin saglanmis olmast 6nemli bir rol oyna-
dogum gergeklesene kadar bebekleri ile ilgili hayaller
kurar, beklentiler olusturur ve hazirlik yapmaya baslar-
lar. Dogumla beraber diinyaya gelen bebek artik ailenin
gercek bebegi olur. Ailelerin hayallerinde canlandirdik-

lar1 bebegin diinyaya gelen bebek ile ¢cok benzer olmasi
maternal baglanmaya etki eden faktorler arasinda yer
alir (33).

Anne olmak, kadina bebeginin bakimini en kaliteli se-
kilde yapma, onu saglikli biiylitme gibi amaglar edindi-
rir. Bu diisiince annenin bebegine kars1 koruyucu, bagh
olmasini ve ona ilgi gostermesini saglar. Anne gebeligi-
nin haberini almasindan itibaren dogumu igin gerek-
li hazirliklar1 yapmaya baslar, bu siiregte dogru doktor
secimi, gebelige en uygun sartlardaki dogum sekli anne
ve doktor is birligi ile secilmis olmasi olduk¢a 6nemlidir
(2,39,40).

Dogum siireci anne-bebegine ilk baglanmasini etkileyen
faktorlerden bir digeridir. Dogumun ger¢eklesmesiyle
olusan maternal baglanma anne ve bebegin gelecekte-
ki iletisiminin kalitesini belirleyici etkenlerdendir (1).
Dogum seklinin anne-bebek baglanmas: arasindaki ilis-
kiyi inceleyen ¢alismalarda sezaryen dogumun baglan-
ma Orintiisiind olumsuz etkiledigi belirtilmistir. Gebe
kadinlara 6zellikle son trimestere geldiklerinde vajinal
dogum ve sezaryen dogumla ilgili egitimler verilmeli,
artilar1 eksileri, riskleri belirtilmeli, merak ettiklerini
sormalari i¢in cesaretlendirilmeli ve destek olunmalidir.
Dogum bebek i¢in travma niteligindedir ¢iinki olustugu
ortamdan bambagka bir ortama gelmistir (2).

Gebelikte maternal baglanmaya etki eden faktérleri in-
celeyen caligmalarda, ailenin gelir diizeyi, gebeligin plan-
I1 olmasi, ultrason ile bebegin anne karninda goriintii-
lenmesi ve fetal hareketlerini annenin hissetmesi faktor-
lerinin baglanma izerine etkili oldugu, annenin yas1 ve
gebeligin fiziksel semptomlarinin etkisinin belirleneme-
digi belirtilmistir. Gebelik donemindeki kadinlarla yapi-
lan goriismeler ile ilk kez cocuk sahibi olacak bireylerin
bebeklerine kars1 tutumlarinin belirlenmeye ¢alisildig:
bir ¢aliymada, geciken baglanmanin annenin yasadig
bulanti, kusma gibi rahatsiz edici gebelik semptomlari ve
eslerin ilgisi veya desteginin eksikligi ile iligkili oldugu
sonucuna ulagilmistir. Bunun yaninda gebelik donemin-
de depresyon arttik¢a baglanmanin azalma gosterdigi ve
olumlu saglik davraniglar: arttik¢a baglanmada artis ol-
dugu saptanmistir (32).

Gebelik siirecinde anne adayinin major depresif bozuk-
luga sahip olmasi ile anne-bebek arasindaki baglanmanin
azaldig1 gozlemlenmistir; fakat antidepresan kullanimi
ile anne-bebek baglanmasinin iliskili olmadig: kanitlan-
mugtir (32). Postpartum donemde depresif semptomlara
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rastlanmas1 bakimindan kisisel elestiri diizeyinin risk
faktorii olmast durumunu inceleyen gebeligin tigiincii
trimesterinde ve dogumdan sonraki sekizinci haftasin-
da ilk gebeligi olan 73 kadin ile yapilan bir ¢aligmada,
gebelik sirasinda 6z elestiri seviyesi yliksek kadinlarda
dogum sonrasi depresyonun ortaya ¢ikma durumunun
yiksek oldugu; fetiis ile aralarinda giiglii bir bag olusan
kadinlarin depresyon diizeylerinin diisiik seyrettigi;
bu dénemde giiglii bir anne-bebek baglanmasi ile ge-
belikte bagimlilik yapici madde kullanmama, dogum
oncesi nitelikli bakim alma, saglikli beslenme ve uyku
aligkanligy, egzersizler, gebelik, dogum ve bebek baki-
mi1 hakkinda bilgi almaya istekli olma arasinda anlamli
bir iligki oldugu saptanmuigtir (32,41).

Emzirme ve Dogum Seklinin
Maternal Baglanmaya Etkisi

Bebeklerin bitylimeleri yaslarina gére degisim goster-
mektedir. Bebek ve ¢ocuklar diinyaya gelmeleriyle bir-
likte ilk yirmi dort ay daha hizl gelisirler. Bu nedenle
ilk alt1 ay tek bagina anne siitii verilmesi ve alt1 aylik
stirenin devaminda iki yasina kadar annesiitii ek besin-
lerle devam ettirilmelidir (42). Farkli ¢caligmalarda be-
beklerin erken dénemde anne siitiinden ayrilmalarinin
nedenleri arasinda; annenin is hayatina geri doniisi,
annelerinsiitlerinin bebeklerine yetersiz geldigini dii-
stinmeleri, annenin yeni bir fetiise gebe kalmasi, saglik
personellerinden yeterli egitim alamamis olmasi, bebe-
gin emmeyi reddetmesi olarak belirlenmistir (43-45).

Bebegin anne siitiiyle beslenmesi en saglikli olan bes-
lenme seklidir. Dogduktan sonra ilk alt1 ay sadece anne
stitli verilmesinin, bebeklerin yagamlarinin on iki ay
stiresince gerekli olan fiziksel gelisimin saglanmasin-
da faydali ve yeterli olacagi vurgulanmistir (6). Bircok
aragtirma emzirmeye zamaninda baglanmasinin, anne
ile bebegin ayni odada kalmasinin, kanguru bakimi,
bebek masaji, meditasyongibi gevsetici girisimlerinin
anne-bebek baglanmasinda etkili oldugunu goster-
mektedir (31). Yildirim ve arkadaslarimin (2015) ¢a-
lismasinda, anne siiti ile beslenen bebekler ve karigik
ya da hazir mamayla beslenen bebeklerin boy, viicut
agirlig ve bag gevresi gibi fiziksel biiytime dl¢timlerin-
de anne siitii ile beslenen grubun kilo bakimindan, 1-3
aylar aras1 tek basina yapay ve karisik sekilde beslenmis
olan gruba gore daha fazla agirlik artigi oldugu ve daha
sonraki zamanlardaysa 2 grup arasi kilo almada anlam-

siz farklilik oldugu, yine bebeklerin boy uzamasina
bakildiginda sadece anne siitii ile beslenen bebeklerde
2. aydaki boylanmanin, yapay beslenen bebeklere gore
anlamli sekilde fazla oldugunu, ancak diger aylarda
gruplarin arasindaki boy uzamasi bakimindan bir fark
olmadigy, bas cevresi bilyiimesinin ise tek bagina anne
stitil ile beslenen bebeklerin diger grup bebeklerine
kiyasla dogumdan sonraki {i¢ ay i¢inde gok daha fazla
oldugu kanitlanmustir (46). Bu bilgilerin yaninda em-
zirme egitimi ve danismanhiinin ebeveynlere birlikte
verilmesi, ilk anne siitiine baglama, dogum sonrasi alt1
ay boyunca sadece anne siitii ile besleme oranlarinin,
emzirme dz-yeterlilik, maternal ve paternal baglanma
6lgek puan ortalamalarinin arttigr bildirilmistir (47).
Dogum sonu ilk yarim saatlik dénemde annenin be-
begini emzirmesine tesvik edilmesi, dogumdan sonra
ilk alt1 ay sadece anne siitiiniin verilmesi saglanarak
emzirme bagarisinin arttirilmasinda ¢ok 6nemlidir
(46).

Dogum siireci gebeyi gerek gebelik donemi gerekse
dogum ve dogum sonu dénemdepek ¢ok riskle kar-
s1 karsiya kalmasina sebep olabilir. Bu siirecte karar
verilmesi gereken en mithim konulardan biri kadinin
dogum seklidir. Gebe kadinlar gebeligin 6zellikle son
trimesterda vajinal dogum ve sezaryen dogum ile ilgi-
li olarak dogru ve yeterli bilgilendirilmelidir. Dogum
sekline, gebelik boyunca anne ve bebek yakindan de-
gerlendirilerek ikisi icin de en dogru karar verilmeli-
dir. Karar verme asamasinda ebeveynler cesitli faktor-
den etkilenebilmektedir. Anne-bebek arasindaki bag-
lanma, dogumdan hemen 6nce baslayarak bebegin
diinyaya geldigi anda ve dogumdan sonraki siiregte
geliserek devam eder (48).

Sezaryen dogumlarda annenin anesteziye maruz kal-
mas1, anestezi komplikasyonlarinin ortaya ¢ikmasi,
hastanede yatis siiresinin uzamasi, sezaryen sonrast
annede birkag hafta siiren agrilar olmasi gibi durum-
lar sezaryenla dogumun maternal baglanmay1 gecik-
tirmesine neden olmaktadir (27). Normal dogum ile
bebegini diinyaya getiren anne birkag saat icinde rutin
giinliik yagsamina doner ve annenin bebegini en kisa
slirede emzirmeye baslamasi maternal baglanma sii-
recini hizlandirmaktadir (27).

Sonug
Maternal baglanma ile ilgili yapilan ¢alismalara bakil-
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diginda; annelerin genel olarak kendi anne ve babalar1
ile iyi iligkiler iginde olanlarin, dogum sonrasi bagim-
sizliklarinin kisitlandigini hissetmeyenlerin, bebeklerini
sakin bebek olarak tanimlayanlarin, bebek bakimi konu-
sunda bilgi sahibi olanlarin, ¢evresinden sosyal destek
alanlarin, bebek bakiminda eginden destek alanlarin,
isteyerek bebek sahibi olanlarin, bebekleriyle erken iliski
kuranlarin maternal baglanma diizeyi yiiksek bulundu-
gu goriilmektedir. Ancak maternal baglanma diizeyleri
ile annelerin demografik ozellikleri (yasi, egitim diize-
yi, esinin yas1 ve egitim diizeyi, yasadiklar yer, caligma
durumlari, geliri, evlilik siiresi, cocuk say1si, son bebek-
ten dnceki cocugun dénemi, gocuklugunu gecirdigi kisi
ve anne-baba iliski durumlari) ile arasinda anlamli bir
farkliik bulunmadigy; bununla birlikte bebeklerin do-
gum ayinin, cinsiyetinin, dogum seklinin, dogum agir-
liklarinin, saglik durumlarinin, yenidogan {initesinde
kalma stiresinin, beslenme durumlarinin, bebeklerin ilk
emzirilme zamaninin maternal baglanma diizeyini et-
kilemedigi goriilmektedir. Anne ve bebek arasinda ma-
ternal baglanmanin olusmasi i¢in diinyaya bebek getirip
getirmemenin anne-babalarin kendi tercihi olmasi, giig-
1t bir maternal baglanmanin saglanabilmesi i¢in bebek
heniiz anne karnindayken anne onunla iletisim kurmaya
baslamasi, dogum sekline, gebelik siirecini takip eden
hekimin 6nerileri 151g1nda annenin kendi karar verme-
si, saglik ¢alisanlarinin dogum Oncesi anne ve babaya
bebek bakimi hakkinda egitimler vermesi, dogum sonu
donemde de aileyi bir biitiin olarak degerlendirerek ba-
banin siirece katilmasini saglamasi, gebelikte ve dogum
sonu donemde anne ve bebek agisindan baglanmay et-
kileyen faktorlerin saptanmasi gerekmektedir.
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Oz

Amag: Diamond Princess, Mart 2004 te faaliyete gecmis Prin-
cess Cruises tarafindan isletilen Ingitere bayrakli bir yolcu ge-
misidir. Tim diinyay etkisi altina alan Covid-19 salgim 3.711
kisinin yolculuk yaptig1 bu gemide 2020 yilinda ortaya gikmustr.
17 giiverteli gemi farkh tilkelerden 2.666 yolcu ve 1.045 miirette-
bat tasimaktadir. Tamamen sosyallesme ve eglence amagcl tasar-
lanan Diamond Princessden 25 Ocak 2020de giinii ayrilan bir
yolcunun semptomlar gostermesi tizerine yapilan Covid-19 tes-
tinin pozitif ¢tkmastyla 4 Subat'ta ilk vaka dogrulanmis ve gemi
Japonya kiyilarinda 14 giin karantinaya alinnus ve bu siiregte
ise yolcularm kabinlerinde kalmalar1 istenmigtir. {lk vakanin
gemiden ayrilmasindan 21 giin sonra, 16 $ubat 2020de gemi-
deki 355 kisinin Covid-19 enfeksiyonu gegirdigi kaydedilmistir.
Bulag sayis1 1 Mart 2020 tarihinde ise 712 kisi olarak kayitlara
geemistir. Bu calismanin amaci, Subat 2020 tarihinde Diamond
Princessde ortaya ¢ikan Covid-19 salgininda bulagin azaltilmast
ve Oliim say1siun en aza indirgenmesidir.

Gere¢ ve Yontem: Karantina siirecinde uygulanacak
cesitli senaryolarin matematiksel benzetim yontemi olus-
turularak ilgili deniz turizmi segmentinde salgin yonetimi
i¢in Oneriler gelistirmektir. Calisma kapsaminda (1) Co-
vid-19 salginina hi¢ miidahale edilmedigi, (2) gemide ka-
rantina uygulandig1 ve (3) yolcularin karada karantinaya
alinmas olarak ti¢ farkl: senaryo olusturulmustur.

Abstract

Aim: Diamond Princess is a British flagged cruise ship operated
by Princess Cruises, which started operations in March 2004. The
Covid-19 epidemic, which has affected the whole world, occurred
in 2020 on the Diamond Princess ship with 3,711 people. This 17-
deck ship has a capacity of 2,666 passengers and 1,045 crew from
different countries. The first case was confirmed on February 4,
when a passenger who left the ship on January 25 showed positive
symptoms in the Covid-19 test at the Diamond Princess cruise,
which was designed purely for socialization and entertainment,
and the ship was quarantined on the coast of Japan for 14 days and
passengers were asked to stay in their cabins. It was noted that, 21
days after the first case detected, on February 16, 2020, 355 peo-
ple had Covid-19 infection on board. The number of infections
was recorded as 712 people on March 1, 2020. The purpose of this
study is to propose a simulation with various scenarios to be ap-
plied in the quarantine process in order to reduce the transmission
and minimize the number of deaths in the Covid-19 global epi-
demic that occurred on the Diamond Princess ship in February
2020, and to determine the most appropriate way to minimize
effects of the pandemic.

Material and Methods: Within the scope of the study; dif-
ferent scenarios were studied by using mathematical simulation
models such as (1) no action in the Covid-19 outbreak, (2) quar-
antine on board and (3) quarantine on land, and the results were
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Bulgular: Salgina miidahale edilmedigi ilk senaryoda %70’ten
fazla yolcunun enfekte oldugu ve 130 kisinin 6ldiigii goriilmek-
tedir. Ikinci senaryo sonucunda ise gemide uygulanan karanti-
na kosullarinda bulas oramnin (RO) 5,02den 2,01¢ diistiigii ve
6liim oranimin %85 azaldig: belirlenmistir. Geminin tahliye edi-
lip karada karantinanin saglandig: tigtincii senaryo sonucunda
bulas orani 1,30 dilsmiistiir ve pozitif vaka sayisiyla vefat sayi-
smin %90nin iizerinde azaldig1 gozlemlenmistir ki bu durum
dogru segenegin son senaryo olduguna isaret etmektedir
Tartisma ve Sonug: 3.711 kisinin bulundugu Diamond Prin-
cessde herkesin karada karantinaya almmasi organizasyon ve
operasyon olarak oldukga zor olsa da gerekli 6nlemler almarak
tahliye islemlerinin yiiriitiilmesi ve siirecin takibi ile en basarili
sonucun elde edilecegi kanaatine varilmistir. Ayrica, Covid-19
kiiresel salgmim 6nlemek amaciyla yolculara gemiye binmeden
once test yapilmasi, havalandirma sistemine HEPA (High Effi-
ciency Particulate Arresting) filtrelerinin eklenmesi, sosyal alan-
larm yeniden diizenlenmesi yazarlar tarafindan onerilmektedir.
Yeni normalde kruvaziyer gemilerinin tasarim kriterlerinin
gozden gecirilmesi, gemi boyutlariin ve yolcu kapasitesinin
degismesi kaginilmazdir. Benzer pandemi siireglerinde eylem
planlarinin olusturulmasinda galismada onerilen matematiksel
modeller kullanilarak giivenli bir yéntemin segilmesi siirecin
kontrollii sekilde yonetilmesinde yarar saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Salgin Yayilimi Simiilasyonu,
Diamond Princess, Kruvaziyer Turizmi

Giris

Diinya Saglik Orgiitii (DSO), saghk kavraminy, yalnizca
hastalik veya sakatligin olmayis1 degil, fiziksel, ruhsal ve
sosyal yonden tam bir iyilik hali olarak tanimlamaktadir
(1). DSO'niin yaptig1 agiklamada, 31 Aralik 2019 tarihin-
de, Cin'in Hubei eyaletinin Vuhan kentinde ilk kez ne-
deni tespit edilemeyen zatiirre vakalar1 goriilmiistiir ve
5 Ocak 2020 tarihinde ise insanlarda tespiti heniiz yapil-
mamis yeni bir Covid-19 tanis1 konulmustur. Baslangig-
ta2019-nCoV olarak ifade edilen bu hastalik, daha sonra
Covid-19 olarak adlandirilmis ve Cinde ortaya ¢iktiktan
sonra, {i¢ ay gibi kisa bir siire igerisinde tiim diinyay: et-
kisi altina almigtir (2).

Ortaya ¢iktig1 andan itibaren kiiresel giindemde bulunan
Covid-19 viriis ile ilgili bilimsel ¢aligmalar basta saglik
alaninda olmak iizere yogun bir gekilde yapilmaktadir.
Columbus vd. (3), 11 Subat 2020 tarihine kadar olan sii-
regte, yeni viriisiin diinya tizerindeki yayilma alanlari ve

compared.

Results: In the first scenario, under conditions where the epi-
demic is not intervened, more than 70% of passengers will be pos-
itive for Covid-19, while 130 people die. When the second scenar-
io is examined, it has been determined that the transmission rate
(RO) decreases from 5.02 to 2.01 in quarantine conditions applied
on the ship and the mortality rate has decreased by 85%. As for the
third scenario, in which the ship is evacuated and quarantine on
land, is examined, the transmission rate drops to 1.30. In this way,
it was observed that the number of positive cases and the number
of deaths decreased by more than 90% and it was found to be the
most positive approach.

Discussion and Conclusion: Although quarantining every-
one in the Diamond Princess, where 3,711 people are located, is
quite difficult as an organization and operation, it has been con-
cluded that the most successful result will be achieved by taking
the necessary precautions and following the process. In addition,
in order to prevent the Covid-19 global epidemic, the authors
strongly recommend that passengers should be tested before
boarding, installing HEPA filters to the ventilation system, and
re-arranging social areas. It is inevitable that the design criteria
of the new cruise ships will be elaborated, and the ship sizes and
passenger capacity will change. Choosing the safest method by us-
ing the mathematical models suggested in our study in in similar
pandemic processes will be a useful for controlling these types of
emergency.

Keywords: Covid-19, Simulation of Pandemic Transmission,
Diamond Princess, Cruise Tourism

kiiresel diizeyde olusturdugu tehditlerden bahsederken,
Bogoch vd. ise viriisiin etki alaninin genislemesi ve olu-
sabilecek muhtemel sorunlari ayrintilariyla degerlendir-
mektedir (4). Cin'in Vuhan kentinden diinyanin farkli
yerlerine yapilan seyahatlerin viriisiin yayilmasina olan
etkileri Wilson ve Chen’in arastirmasinda ele alinmigtir
(5). Covid-19 kiiresel salgininin zoonotik kékenli oldu-
gu kanisina varilsa da (6) insandan insana bulagmasi
dogrulandig: i¢in (7) bu ¢aligmanin odaginda yer alan
Diamond Princess yolcu gemisinde oldugu gibi, kisith
alanlarda ve kalabalik ortamlarda Covid-19’un bulagma
olasiligini degerlendirmenin ¢ok 6nemli oldugunu yay-
gin bir kanaat olarak yerlesmistir.

Bu ¢aligmada, ayrintilar1 sunulacak bir simiilasyonla, de-
niz turizminin kiiresel bir segmenti olan, yolcusuyla ve
miirettebatiyla oldukea kalabalik bir insan toplulugunun
sinirlar1 gorece olarak dar bir alanda uzun zaman gegir-
melerini gerektiren Kruvaziyer turizminin gemilerinde
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yasanan salgin drneginden yola ¢ikarak, salgin yone-
timi anlaminda en zor kosullardan birinin 6rneginin
daha iyi yonetilmesi i¢in 6neriler gelistirilmistir. Subat
2020 tarihinde Diamond Princess gemisinde ortaya
¢ikan Covid-19 salgininin drnek segildigi ¢aligmada,
farkli karantina senaryolarinin matematiksel benzetim
yontemleri ile canlandirilip bulas oranlarinin hesap-
lanmasi, bulag ve 6liim sayisinin en aza indirgenmesini
saglayacak stratejileri tartigilmigtur.

2. Dimand Princess Yolcu Gemisi’nde
Salginin Gelisimi

Diamond Princess, Mart 2004 te faaliyete ge¢mis Prin-
cess Cruises tarafindan isletilen Ingiliz bayrakli bir
Kruvaziyer gemidir. Asyada kuzey yarimkiire yazinda,
Avustralyada ise gliney yarimkiire yazinda yolculuk
yapmaktadir. Pandemi sebebiyle geminin rotas1 $ekil
I'de gorildigii tizere Yokohama (Tokyo) limanindan
baslayip salginin basladig1 Vuhan kentine ¢ok yakin bir
yol izleyip, tekrar baglangi¢ noktasina geri donme sek-
linde olusmustur.

Beijing
O
OSeoul
Tokyo
Kagoshima
Wugan N g A
Shanghai 1
Cai Lan R h:
2811 [Yokohama
Hong Kong Naha 20/1
2711 12 42
Hanoj :
Taipei
31/

Chan May H
271

Maynila

Sekil 1 Geminin rotasi

Basta Cin olmak tizere tiim diinyay: etkisi altina alan
Covid-19 salgim1 3.711 kisinin bulundugu Diamond
Princess adli gemisini 2020 yilinda etkilemistir. Dia-
mond Princess, 290,2 metre tam boyu ve 37,49 metre
genisligi ile ylizen otel olarak da adlandirilmaktadir. 17
giiverteli bu gemi farkl: tilkelerden 2.666 yolcu ve 1.045
miirettebat tasimaktadir. Tamamen sosyallesme ve eg-

lence amagli tasarlanan Diamond Princessde yiizme
havuzlari, tiyatro salonu, barlar ve gazinolar, genis
kapasiteli yemek salonlari, spor tesisleri (basketbol,
pinpon, golf), ¢ocuklar i¢in oyun alanlar1 gibi farkli
beklentilere hizmet veren mekanlar bulunmaktadir.

Turunu tamamlayarak 25 Ocak tarihinde gemiden ay-
rilan bir yolcunun Covid-19 semptomlar1 gostermesi
tizerine kendisine yapilan testin pozitif ¢tkmasi 4 Su-
bat’ta dogrulanmus ilk vaka olarak kayitlara gecmistir.
Bunun {izerine gemi Yokohamaya ulastiktan kisa bir
slire sonra, 14 giin karantinaya alinmigtir ve bu siireg-
te yolcularin kabinlerinde kalmalar1 istenmistir. flk
tespit edilen vakanin gemiden ayrilmasindan 21 giin
sonra, yani 16 Subat 2020'de gemideki 355 kisinin Co-
vid-19 enfeksiyonu gecirdigi kaydedilmistir (8). Bulas
say1s1 1 Mart 2020 tarihinde ise 712 kisi olarak kayit-
lara ge¢mistir. Tablo 1'de pandeminin gemi i¢indeki
yayilimi kronolojik olarak sunulmaktadir.

Genel kullanimin yogun oldugu mekanlar genis ve
biiyiik olsa da odalarin bulundugu giivertelerde kori-
dorlar ve gecis alanlarinin oldukea dar olmasi, temel
ihtiyaglarin karsilanmasi sirasinda bu mekanlarin or-
tak kullanimi bulas agisindan 6nemli bir risk faktora
olarak goriilmektedir. Bu konu ile ilgili yapilan bir ¢a-
lismada gemideki bulas oraninin ortalama olarak 2,28
oldugu belirlenmistir (9). Bu oranin karadaki bulas
oranindan oldukga yiiksek oldugu bir gercektir (10).
Yapilan bagka bir ¢alismada ise gemiden Taipei seh-
rinde inen temash asemptomatik enfekte yolcularin,
indikleri bolgede genis bir alana viriisiin yayilmasina
sebep olduklari saptanmuigtir (11).

Sekil 2 Gemideki ortak alanlar

Yasanan karantina stirecinde Oncelikli olarak Dia-
mond Princessin miirettebatina kisisel koruyucu
ekipmani kullanmalar: i¢in talimatlar verilmigtir. 7
Subat’ta, viicut 1silarinin takibini saglamak amaciyla
termometreler temin edilip 37,5 °C’nin tizerinde atesi
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Tablo 1. Diamond Princess'de Pandeminin Geligimi

Tarih Toplam test Pozitif vakalar Notlar
-Bir yolcunun testinin pozitif ¢gikmasi,
4 Subat 1 1 -Geminin Yokohama (Tokyo) limanina
demirlemesi
5 Subat 31 10 - Geminin 14 giin karantinaya alinmasi
6 Subat 102 20
7 Subat 273 61
g 2322: g;z sg - Vakalarda yiiksek oranda bir artisin
10 Subat 439 135 HARERIIEEE
12 Subat 492 174
13 Subat 713 218
15 Subat 930 285 - 73 asemptomatik vakanin gérilmesi
- 111 asemptomatik vakaya yukselis,
16 Subat 1219 355 - Amerika Birlesik Devletleri vatandaslarinin
tahliye edilmesi
17 Subat 1723 454 - 189 asemptomatik vakaya yukselis
18 Subat 2404 542 - 254 asemptomatik vakaya yukselis
- 322 asemptomatik vakaya yuikselis,
19 Subat 3011 621 - Kanada ve Hong Kong vatandaglarinin tahliye
edilmesi
20 Subat 3063 634 -328 asemptor’r?atik v.akaya yikselis
- Yolcularin tahliye edilmeye baslanmasi
26 Subat 4061 705 - 392 asemptomatik vakaya ylikselis
- 410 asemptomatik vakaya ytikselis
1 Mart 4061 712 -Mirettebatin tahliye edilisi
* 14 Nisan itibariyle 13 kisi vefat etmistir.

olan kisilerin Acil Cagr1 Merkezi'ni aramalari bilgisi ile-
tilmistir. Yiiksek ates tespit edilen yolcular, saglik ekiple-
rine yonlendirilerek Covid-19 testine tabi tutulmuglardir.
Covid-19 pozitif ¢ikan yolcular ile bunlarin temaslilari
karaya cikarilarak izole edilmislerdir. Negatif test sonucu
olan yolcular ise gemide kalip 14 giinliik karantina sii-
reclerini tamamlamiglardir. Diamond Princess’teki tiim
miirettebat ve saglik calisanlari enfeksiyonu 6nlemek
adina uluslararasi yonergeleri takip etme konusunda ta-
limatlar alsa da aragtirmacilar viriisiin yolcular tarafin-
dan zaman iceresinde miirettebata bulastirildigini ve po-
zitif olan 20 ¢alisanin mutfak ve servis alaninda hizmet
vermeye devam ettiklerini tespit etmislerdir. Dolayisiyla
izole edilmek yerine kapali ortak alanlarda temel ope-
rasyonlar1 siirdiirmek amaciyla ¢aligmaya devam eden
miirettebatin salginin boyutunu biiytittiigii belirlenmis-
tir (12). 18 Subata kadar gemide enfekte olan hasta sayi-

sinin yaklagik %12’sini miirettebat olugtururken 700den
fazla kisiye Covid-19 viriistiniin bulasmis oldugu tespit
edilmistir (8). Gemideki bulag mekanizmasi biiyiik oran-
da aerosol bulas oldugu da tespitler arasindadur.

Gemi doktoru Dr. Iwata, yesil ve kirmizi bélge ayrimla-
rinin yapilmadigin, viriisiin her yerde olabilecegi saviy-
la kimsenin karantina kurallarina uygun davranmadigi-
n1 belirtmistir (8). DSO direktorii Dr. Michael Ryan ise
Diamond Princess'te beklenilen sayidan ¢ok daha fazla
bulas oldugunu kabul etmistir.

Kruvaziyer turizmi tercih eden kisiler genellikle 65 yas
ve lzeri olarak bilinmektedir. Gemide bulunan miiret-
tebatin yas medyani 36 iken, konaklayan misafirlerin
yas medyani 69°'dur. Covid-19 salgini 6zelinde de 65 yas
ve iizeri kronik rahatsizlig1 olan kisilerin riskli grupta
olduklar: bilinmektedir. Geng yas gruplarinda ise Co-
vid-19’un belirtilerinin az, fakat bulasin yiiksek oldugu
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Table 2. Vakalarin yas ve semptomlara gore dagihmi (8)

250
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52 _I_Ilﬂmlﬂmll_lﬁl’_@l

mshl

00-09 10-19 20-29 30-39 40-49

50-59

60-69 70-79 80-89 90-99

@ Semptomlu Vaka

Asemptomatik Vaka

® Toplam Vaka

gorilmiistiir. Bu kapsamda, vakalarin yaslara gore dagili-
munin verildigi grafikte toplam vaka ve asemptomatik vaka
sayisinin biyiik bir kismini 60-79 arasi yag gruplarinin
olusturdugu 20 Subat verileriyle belgelenmistir (13). Ge-
mideki 104 pozitif vaka ile ilgili yapilan, klinik caligmada
ise sigara icen ve ileri yasta olan pozitif vakalarin, hastalig
daha agir gecirdigi belirlenmistir (14).

Olaydan sonra gemilerde salgin yonetimi ile ilgili bircok
elestiri dogmustur. Gemi popiilasyonu ¢ok gesitli iilkeler-
den olustugu icin gemi Japonyaya ait bir limanda karanti-
naya alinsa da problem uluslararas: bir boyut kazanmustir
ve kamuoyunun giindeminde uzun siire kalmistir (15).
Gemideki bulag orani ve gercek hasta sayusi ile ilgili bircok
matematiksel model tiretilmis, bunlarla gercek bulagin tan:
konulandan ¢ok daha yiiksek olabilecegi belirtilmistir (16).
Temel elestiriler, geminin i¢ tasariminin karantina kosulla-
rina uygun olmadigy, kisilerin standart karantina kuralla-
rina aykiri davrandigi ve ayrica saglik merkezinin yetersiz
kaldi81, Yokohomadaki hastanenin de vakalarla bag etmek-
te zorlandig1 ve boyle bir pandemi olasiligina uygun her-
hangi bir 6n ¢aligma yapilmadigy, yani hazirhiksiz yakala-
nildig1 yolundadir (17). Ote yandan gemi sefere ¢ikmadan
6nce Vuhanda salginin basladig1 uluslararasi kanallar yolu
ile duyurulmus, fakat gemi yonetimi herhangi bir 6nlem
almamustir. Matematik modellelere gore (18) yolcularin
gemide karantinaya alinmasi, miirettebatin servise devam
etmesi, karantinanin 4 giin ge¢ baslamasi, bulas miktarin-

da dramatik bir artisa sebep olmugtur. Geminin hava-
landirma sisteminde viriisii tutma kapasitesine sahip
HEPA filtrelerinin bulunmamasi, koridorlarin dar
olmast ve sosyal mesafenin korunmadigi mekénlarin
kullanimina devam edilmesi gibi nedenlerden gemide
saglikli bir karantina uygulanmasi miimkiin olmamis-
tir (19).

3- Yontem ve Gereg

Caligmada, Covid-19 salginini simiile etmek, izlemek
ve tahmin etmek i¢in gelistirilmis acik kaynakli bir bil-
gisayar simiilasyon yazilimindan yararlanilmistir (20).
Yazilim Simulink ve Matlab temelli olmak tizere iki ayr1
boliimden olusmaktadir. Simulinkde yerlesik bir dizi
program ve bir blok diyagram ekrani kurulmus olup,
Matlab yaziliminda ise komut dosyalar ¢aligtirilmis ve
sonuglar grafik olarak olusturulmustur. Enfekte vaka
sayisin1 belirlemek igin, literatiirdeki vaka kayitlarin-
dan yararlanilarak, ii¢ oranl bir sigmoid fonksiyonu
kullanilmistir. Bu fonksiyonda t zamani tanimlamakta,
a, p ve q degerleri ise yazilim tarafindan, gercek vaka
kayitlarindan yararlanilarak tahminler tretmektedir.
Bu baglamda, vaka sayisina dair veri sayis1 ve zaman
araligl arttikca, parametrelerin dogruluk degeri art-
maktadir. Mevcut veri miktari, saglikli bir simiilasyon
kurmak icin yeterlidir, fakat mevcut veriler ile fonksi-
yonun (dagilimin) dogrulamas: yapilmaktadir.
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Sekil 3 Sigmoid fonksiyonu

o o

Oran Fonksiyonu

4 5
Zaman (giin)

Sekil 4 Simiilasyon semasi

1
St id Fonksi; =—
igmoid Fonksiyonu = 1———5— Denklem 1

n "
Oran Fonksiyonu = ZL Denklem 2
1 + e-alt=c(®)
=1

Oran Fonksiyonu(3) = Z((n +@+@) e g Denklem 3

N=S+E+I+R+D
ds/dt = —BSI/N

dE/dt = SI/N = AE

Denklem 4

Denklem 5

Denklem 6

Simiilasyon sistem semas1 Sekil 4’te gosterildigi gibidir
Temel olarak mevcut popiilasyon yukaridaki denklem
4’te bes alt kiimeye ayrilmigtir. "S" bulag riski olan kigiler
(susceptible), "E" temasli olan kisiler (exposed), “I" en-
fekte yani pozitif vakalar (infectious), "R" iyilesen kisiler
(recovery), "D" vefat (dead) veya kapanan vakalar ola-
rak tamimlanmustir. Kisilerin 6zelliklerine iliskin hizlarin
(zamana gore tiirevler) Denklem 5,6,7,8,9da sunulmak-
tadir. Her zaman aralig1 icin bir 6nceki dongiiden gelen
sayilarla sistem yenilenmekte, yeni ¢iktilar gelecek don-
gliye aktarilmaktadir. Her dongii veya zaman aralig1 bir
giin olarak kabul edilmigstir. Katsayilar y, A, ve {3 seklinde
mevcut veriler kullanilarak program tarafindan Simplex
algoritmasindan yararlanilarak yansitilmistir. Sigmoid
fonksiyonunda belirtildigi gibi gergek veri miktar1 art-
tik¢a simiilasyonun giivenirligi artmaktadir.

Kurulan sistem ile salgin yonetimine dair farkli senaryo-
lar1 uygulamak miimkiindiir. Temel olarak, (1) gemide
onlem alinmamasi (karantinadan 6nce gemideki bulasg
katsayilar1 kullanilarak), (2) gemide karantina uygulan-
mast (mevcut durum) ve (3) yolcularin karaya alinarak
hastane veya yurt gibi bir ortamda karantina uygulan-
mast olmak tizere ti¢ farkli senaryo tizerinde durulmus-
tur. Karada karantina ve miidahale etmeme durumlari
i¢in simiilasyon karantinanin bagladig1 5 Subat tarihi
ile 26 Subat tarihini kapsayacak sekilde 20 dongii olarak
calistirlmigtir. Gemide karantina senaryosu igin ise, 5
Subat’tan baglamak {izere model 30 giin i¢in diizenlen-
mistir.

dljdt = 2E —yl - 81
dR/dt =yl

dD/dt = 81

Denklem 7

Denklem 8

Denklem 9

Tablo 4. Simiilasyon senaryolarinin sonuglari

Enfekte Ortalama guinltik Bulasma o
Karar Vefat Uygulanabilirlik
Olan vaka orani (R0O)
Mudahale etmemek
2850 190 130 5,02
(Senaryo 1) Kolay
Gemide karantina
901 35 22 2,01 ]
(Senaryo 2) Nispeten zor
Karada Karantina
218 6 5 1,30
(Senaryo 3) Oldukga zor
Gergeklesen 713 33 13 1,95 -
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Bulgular

Yapilan ¢aligma sonucunda Tablo 3’te gériilen sonuglara
ulasilmistir. Gemide baslayan salgina miidahale edilmedi-
ginde siirii bagisikliginin olusmasi igin kisilerin %70’inin
hasta olmasi kosuluyla salgin bir ay siirmektedir. Bu du-
rumda tibbi yardim alnabildigi varsayilsa da 130 kisinin
vefat etmesi beklenmektedir ki bulag orani 5,02’nin {izerin-
dedir. Bu strateji yerel otorite ve gemiyi isleten sirket i¢in
uygulanmasi en kolay senaryodur.

Gemide karantina uygulamasinda ise simiilasyona goére
yaklagik olarak 900 kisi hasta olmakta, 22 kisi vefat etmek-
tedir. Bulas orani ise 5,02den 2,01’ye diismektedir. Gemide
karantina uygulanmasi nispeten zorluklar igermektedir.
Popiilasyonun biiytikliigii operasyonu zorlagtirmaktadir.

Karada karantina uygulamast ise yerel otorite icin yer te-
sis edilmesi, insanlarin tahliyesi gibi cesitli zorluklar icerse
de en iyi senaryodur. Vaka sayis1 218 kisiye ve vefat sayist
5 kisiye kadar diisiiriilebilmektedir. Ortaya ¢ikan bu sonug
oldukea carpicidir. Glinliik vaka ve toplam vaka sayilarini
iceren simiilasyon sonuglary, farkli senaryolar i¢in Sekil 5te
gosterilmistir.

1000

Giinliik vaka (kisi)

10

Zaman (giin)

Senaryo 2

1000

——Simule edilmis enfeksiyonlar

- = ~Pozitf vakalar

800

600

400

Gunlitk vaka (kisi)

200

Toplam enfeksiyon (kisi)

0 10 20 30
Zaman (giin)

0 5 10 15 20 25 3
Zaman (giin)

—— Simule edilmis enfeksiyonlar
= =Pozitif vakalar

Giinliik vaka (kisi)

0 5 10 15 20 5 10 15 20
Zaman (giin) Zaman (gun)

Sekil 5 Farkli senaryolara gore gunlik ve toplum vaka sayisi

Sekil 5 Farkli senaryolara gore giinlitk ve toplum vaka
sayis1

Degerlendirme

Diamond Princess gemisine uyarlanarak, Covid-19
salginini simiile etmek, izlemek ve tahmin etmek
amaciyla gelistirilmis agik kaynakli bilgisayar simii-
lasyon programi kullanildiginda gemide karantina
uygulamasi senaryosunun sonuglari, gercek verilerle
biiyitkk oranda uyumluluk igindedir. Giinliik vaka sa-
yilarinda, gercek verilerde sert inis cikislar goriilmesi-
nin temel sebebi giinliik olarak yapilan test sayilarinin
sabit olmamasi olarak degerlendirilmistir. Toplam
vaka say1s1 gergekte 712 iken, simiilasyon sonuglarin-
da 900 olarak bulunmugtur. iki say1 arasindaki fark,
calismada belirtildigi gibi yiiksek oranda asemptoma-
tik vakalar bulunmasina ve 15. giinde tahliye sonrasi
muhtemel vakalarin bir kisminda bulagin engellen-
mesi olarak yorumlanmustir (13). Benzer bir calis-
mada gemide karantina uygulandiginda bulas oranin
ortalama 2,28 oldugu belirtilmistir. Bu ¢aliymada ise
ayni deger 2,01 olarak bulunmustur (9). Sonuglar ya-
kin olarak yorumlanabilse de temel farklilik diger ¢a-
lismada asemptomatik vaka sayilarinin daha yiiksek
olarak ele alinmasidir.

Pandemi olgularinda karantina siirecine ge¢ baslan-
masinin bulas oranlarinin hizla yiikselmesine sebep
oldugu aciktir. Bu ¢alisgmada da geminin karantinaya
alinmasindaki dort giinlitk gecikmenin vakalarin hizl
yayllmasinin temel sebebi oldugu sonucuna varilmis-
tir (10).

Kruvaziyer turizmi sosyallesme fizerine kuruldugu
ve sosyal mesafe ¢ogu alanda olmadig: i¢in gemiler-
de bulas orani yiiksektir, bu sebeple salgina miidahale
edilmediginde ise salginin etkisinin ¢ok biiyiik olabi-
lecegi pek ¢ok caligmada gosterilmigtir. Stirti bagigik-
1g1 olusmast igin ise geminin %70’inin hasta olmasi
gerekmektedir. Bu oran bulag oraninin ancak ¢ok yiik-
sek oldugu kosullarda kabul edilebilir (15). Uzerinde
calisilan gemideki 3.711 kisi toplumda ortak kapali
alanda yagamak zorunda kalan bir 6rneklem grubu
olarak ele alinabilir. Salgina miidahale edilmediginde
sonuglarinin olduk¢a vahim olabilecedi ortaya c¢ikan
130 vefat sayistyla goriilmektedir. Bu say1, hastalarin
tibbi hizmet aldig1 varsayilarak hesaplanmistir. An-
cak, geminin saglik personelinin andemi kosullarina
uygun olarak belirlenmedigi, donatilmadig1 da goz
ardi edilmemelidir. Gemideki saglik sisteminin ye-
tersizliginin yani sira temel ihtiya¢ tedarik sisteminin
¢okmesi de durumu ¢ok daha vahim hale getirmistir.
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Giivenli alanlar yaratilarak, 3.711 kisinin gemiden tah-
liyesi en uygun yontem olarak goziikse de bu siireg ol-
dukg¢a uzun ve zordur. Diamond Princess gemisinde de
yolcularin giivenli olarak tahliyesi bes giin siirmiistiir.
Bu siiregte yolcularin gida ihtiyacinin kargilanmasi ve
gidalarin dagitilmasinin iyi planlamadigi ve aksadi-
g1 belirlenmistir. Hasta yolcularin gemiden hastaneye
tahliye siireleri de gecikmistir. Baz1 pozitif vakalarin
bekleme periyodunda genel durumlar1 kétiileserek
6liim oranlar yiikselmistir.

Pandemi siirecinde eylem plani olarak irdelenen her
ti¢ olasilik degerlendirildiginde, karada karantina uy-
gulanmas1 salgina karsi alinabilecek en iyi miicadele
yontemi olarak belirlenmistir. Bu yaklagim bulag ora-
nin1 dramatik derecede diisiiriilebilir, vefatlar biiyiik
bir oranda engellenebilir. Ancak, 3.711 kisinin tahliye
edilmesi, giivenli alanlara yerlestirilmesi, stipheli ki-
silere diizenli olarak test yapilmasi, bu kisilerin temel
ihtiyaglarinin karsilanmasi sorumlulugunun dogru bir
sekilde yerine getirilmesi gerekmektedir.

Ayrica gemi popiilasyonu toplumun kiigtik bir minya-
tiirdl gibidir. 3.711 kisiyi karantina altina almak birgok
probleme sebep olmusken bunu biiyiik popiilasyonlar-
da uygulamak sosyal, ekonomik ve tedarik zinciri bag-
laminda olduk¢a zordur. Yeni normalden sonra Kruva-
ziyer turizminde derin degisikler olmasi kaginilmazdir.
Sosyal alanlarin yeniden diizenlenmesi, havalandirma
sistemine HEPA filtrelerinin eklenmesi, gemi boyut-
lar1 ve kapasitenin ve popiilasyonun kii¢iilmesi, yerel
otoritelerin seyahat kurallarinin degismesi gibi temel
degisiklikler beklenebilir.

Benzer pandemi siireclerinde eylem planlarimin olus-
turulmasinda yukarida 6nerilen modeller kullanilarak
en giivenli yontemin secilmesi siirecin kontrollii bir
sekilde yonetilmesinde biiyiik oranda yol gosterici ola-
caktir.
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Abstract

Aim: The aim of this study is to investigate the awareness of
healthcare providers about child abuse and to propose solutions
by identifying possible problems.

Material and Methods: In this study was administered to 256
healthcare providers who were in charge in three private hos-
pitals in Istanbul and who accepted to study between January
and July 2017.

Results: When examining the status of education for child
abuse and neglect during the education of healthcare providers
participating in the study; 60% of midwives, 49% of nurses, 70%
of doctors and 18% of health professionals specified that they
had an education. Nevertheless, 38% of midwives, 58% of nurs-
es, 71% of doctors and 87% of healthcare professionals stated
that they did not have enough education. They have stated that
about 30% of midwives and nurses have not reported in the past
five years, despite the fact that child abuse and neglect confronts
the suspected event. It was also found that approximately 80% of
midwives, nurses and healthcare professionals who participated
in the study were not sufficiently knowledgeable about Shaken
baby and Munchausen syndrome by proxy.

Discussion and Conclusion: The results show that the educa-
tion was not enough on this issue. In this respect, it is suggested
that education programs for the healthcare providers and ad-
ministrators on child abuse and forensic nursing issues should
be arranged to overcome the shortcomings in this issue.

Keywords: Child abuse, health institutions, forensic sciences

Oz

Amag: Bu galismanin amaci, saglik ¢alisanlarmin gocuk istismari konu-
sundaki farkindahklarini aragtirmak ve olasi sorunlar tespit ederek ¢6-
ziim Onerileri sunmaktir.

Gereg ve Yontem: Bu galismada Ocak - Temmuz 2017 tarihleri arasinda
Istanbulda {i¢ 6zel hastanede gorevli ve galismayi kabul eden 256 saglik
calisanina 20 sorudan olusan anket uygulannmustir. Elde edilen veriler
SPSS 22.0 programunda degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan saglik ¢alisanlarnin 6grenimleri sirasida
gocuk istismar1 ve ihmaline yonelik egitim alma durumu incelendiginde;
ebelerin %6071, hemsirelerin %49u, doktorlarin %707%, saglik uzmanla-
rinim ise %18’ egitim aldigim belirtmistir. Buna ragmen ebelerin %38,
hemsirelerin %58, doktorlarn %71, saglik uzmanlarnn ise %87’
aldiklar1 egitimi yeterli gérmediklerini belirtmistir. Ebe ve hemsirelerin
yaklagik %30'unun son bes yil igerisinde gocuk istismar ve ihmal siiphesi
olan olayla kargilasmasina ragmen, bildirimde bulunmadiklarin: ifade
etmislerdir. Ayrica calismaya katilan ebe, hemsire ve saglik uzmanlarimn
yaklagik %80’inin Sarsilmus bebek ve Munchausen by proxy sendromlar
konusunda yeterince bilgili olmadiklar: tespit edilmistir.

Tartisma ve Sonug: Elde edilen sonuglar bu konuda yeterince bilgilendir-
me yapilmadigimi gostermektedir. fstismar olgularinin taninmas, erken
donemde tespit edilmesi ile faillerin ortaya gikarilmasi, magduriyetlerin
giderilebilmesi toplum saghg;, hukuk ve adli bilimler agisidan oldukga
6nemlidir. Bu agidan saglik ¢alisanlarina ve saghk yoneticilerine yonelik
gocuk istismar1 ve adli hemsirelik konularinda egitim programlar: diizen-
lenerek bu konudaki eksikliklerin giderilmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk istismari, saglik kurumlari, adli bilimler

* Bu ¢aligma, “Saglik Calisanlarinin GCocuk Istismar1 Konusundaki Farkindaliklari: Tespitler ve Oneriler" bas-
likli proje kapsaminda birinci yazarin hazirladig: yiiksek lisans tezinden iiretilmistir.

** This article was presented at the 2° International & 12" National Congress on Health and Hospital Adminis-
tration, Mugla, October 11-13, 2018.
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INTRODUCTION

All kinds of child abuse can be defined as violence aga-
inst children is seen very often in every country in the
world as well as in Turkey. Child abuse and neglect are
considered to be more frequent than those determined
by the survey because the nature of the case is a diffi-
cult subject to examine (1-3). Exploitation of children
is often exposed at home, at school, or in any environ-

very important that the family, educators, healthcare
professionals and everyone communicating with the
child have knowledge of child abuse (4). It is known
that healthcare institutions are especially vulnerable to
physical and sexual abuse. However, child abuse is not
considered in the differential diagnosis of approaching
children with head trauma frequently by healthcare
providers. In terms of forensic sciences, it is necessary

ment where they may be vulnerable. In this case it is  to be able to define abuse, to take the anamnesis cor-

Table 1. Demographic information of healthcare providers

The The The Healthcare
midwife nurse doctor professional
n (%) n (%) n (%) n (%)
Gender Female 10 (100) 122 (67.4) 5 (50) 21 (38.2)
Male 0(0) 59 (32.6) 5 (50) 34 (61.8)
Age 20-24 2 (20) 49 (27.1) 0 (0) 20 (36.4)
25-29 0(0) 50 (27.6) 4 (40) 10 (18.2)
30-39 3 (30) 55 (30.4) 2 (20) 18 (32.7)
40 and 5 (50) 27 (14.9) 4 (40) 7(12.7)
over
Marital status The 8 (80) 82 (45.3) 7 (70) 23 (41.8)
married
Single 2 (20) 99 (54.7) 3 (30) 32 (58.2)
Education High 2 (20) 43 (23.8 0(0) 3(5.50)
Status school
Associate 5 (50) 56 (30.9) 0(0) 31 (56.4)
Degree
Bachelor’'s 3 (30) 71 (39.2) 3 (30) 18 (32.7)
degree
Graduate 0(0) 11 (6.1) 7 (70) 3(5.5)
Child Status  Yes 8 (80) 70 (38.7) 5 (50) 18 (32.7)
No 2 (20) 111 (61.3) 5 (50) 37 (67.3)
0-2 year 0(0) 38 (21) 2 (20) 16 (29.1)
- 2(2 49 (271 13 (23.
Occupational 3-6 year (20) 9 ( ) 3 (30) 3(23.6)
Working 7-10 year 2 (20) 41 (22.7) 1(10) 12 (21.8)
Time 11-15 year 2 (20) 27 (14.9) 2 (20) 8 (14.5)
16 and 4 (40) 26 (14.4) 2 (20) 6 (10.9)
over
No 0(0) 0(0) 0(0) 0(0)
0-2 year 2 (20) 19 (10.5) 3 (30) 9(16.4)
Study Time . 101 7
at Mother 3-6 year (10) (3.9) 0(0) 0(0)
and Child 7-10 year 3(30) 9(5) 0(0) 1(1.8)
Healthcare 11-15 year 0(0) 1(0.6) 0(0) 1(1.8)
Centers 16 and  3(30) 1(0.6) 0 (0) 0 (0)
over
No 1(10) 144 (79.6) 7 (70) 44 (8)
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Table 2. The situation of healthcare providers encountering child abuse case

The The The Healthcare
midwife nurse doctor professional x p
In the last 5 years, Yes 30,0% 33,5% 50,0% 33,3% 1,240 0,743
have you suspected
child abuse | No 70,0% 66,5% 50,0% 66,7%
neglect?
If yes, what do you Taking anamnesis 0,0% 21,2% 50,0% 4,5% 39,332 0,000
think you are . o o o o
having difficulties Physpal _ 33,3% 12,1% 0,0% 18,2%
with? examination _
Record keeping 66,7% 6,1% 0,0% 0,0%
Legal process 0,0% 33,3% 50,0% 18,2%
Other 0,0% 27,3% 0,0% 59,1%

rectly, to collect the evidence properly, to keep it, and to
make notifications in accordance with the procedures
(5,6). Nevertheless, the child's treatment and abuse pre-
vention process will be affected. The purpose of this study
is to identify the awareness of healthcare professionals
about child abuse and to emphasize the deficiencies and
recommendations in this regard.

MATERIAL AND METHOD

The research universe consists of 256 healthcare provi-
ders (doctors, nurses, midwives and healthcare professi-
onals) working in three private hospitals in Istanbul. This
study was approved by the Istanbul Yeni Yuzyil University
Ethics Committee (2017/2). In the survey, the "Level of
Knowledge on Child Abuse and Neglect" questionnaire
was used as data collection tool. While the first 8 items
in the questionnaire included questions about the de-
mographic characteristics of the participants, 20 items
included questions about measuring the level of knowle-
dge of health workers regarding child abuse and neglect.
The obtained data were analyzed with SPSS 22.0 package
program and chi-square analysis was performed.

RESULTS

Demographic information of health workers is shown in
Table 1. When examining the status of education for child
abuse and neglect during the education of healthcare pro-
viders participating in the study; 60% of midwives, 49%
of nurses, 70% of doctors and 18% of healthcare professi-
onals specified that they had an education. Nevertheless,
38% of midwives, 58% of nurses, 71% of doctors and 87%

of healthcare professionals stated that they did not have
enough education.

There is a significant difference between those who are
trained and educational attainment levels in terms of
child neglect and abuse during vocational training (x2=
11.245; p = 0.01). When healthcare providers read at least
one article on child abuse and neglect, 73% of the nurses,
80% of the doctors and 71% of the healthcare professio-
nals read the article in order to be informed about this
issue. The situation of healthcare providers encountering
child abuse cases is shown in Table 2, and the responses
given in this regard are given in Table 3.

When the relationship between the subject and the occu-
pation is examined by those who suspect the child abuse
/ neglect within the last 5 years; 33.3% of midwives are
having a hard time on physical examination and 66.7%
of them are having difficulty in keeping records. While
21.2% of the nurses stated that they are having a hard time
on taking anamnesis, 12.1% said physical examination,
6.1% said keeping records, 33.3% said legal process and
27.3% said the other issues. 50% of the doctors stated that
they are having difficulties while taking anamnesis and
50% of them are having hard time in the legal process.
While 4.5% of the healthcare professionals stated that
they are having a hard time on taking anamnesis, 18.2%
said physical examination, 18.2% said keeping records,
59.1% said the other issues. There is a significant differen-
ce between the profession and the subjects of doubt about
child abuse / neglect within the last 5 years (x2 = 39,332;
p = 0,000).

When healthcare providers’ reports of child abuse / neg-
lect within the last 5 years is investigated, 3% of the nur-
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Table 3. Knowledge levels of healthcare providers on child abuse

The The The Healthcare
midwife nurse doctor professional x? p

Child abuse is generally Yes 40,0% 29,9% 30,0% 32,7% 4,236 0,645
f:gg;g';"‘:'l tothelow 60,0% 407%  40,0%  40,0%

| do not 0,0% 29,4% 30,0% 27,3%

know
If the family is late in Yes 70,0% 52,5% 90,0% 45,5% 10,479 0,106
applying for medical
assistance for the child's No 30,0% 21,5% 0.0% 23,6%
injury, child abuse | do not 0,0% 26,0% 10,0% 30,9%
should be suspected. know
In cases of sexual abuse, Yes 0,0% 22,0% 10,0% 14,5% 11,659 0,07
abusers are mostly o o o o
foreigners who are No 100,0% 50,8% 70,0% 54,5%
mostly out of the family. | do not 0,0% 27,1% 20,0% 30,9%

know
Which syndrome Klinefelter 0,0% 7% 0,0% 0,0% 14,411 0,108
indicator could be the syndrome
child’s being trafficked /o6 11,1% 39,0%  88,9%  30,2%
in hospitals to expose

syndrome by
many unnecessary
intakes? proxy

Turner 11,1% 6,8% 0,0% 9,3%

syndrome

Shaken 77,8% 53,4% 11,1% 60,5%

Baby

Syndrome
In shaken baby Yes 40,0% 29,1% 20,0% 16,7% 23,601 0,001
Syndrome, Intracranial  No 50,0% 206%  70,0%  22,2%

9 | do not 10,0% 50,3% 10,0% 61,1%

accompanied by a head K
bone fracture and now
another traumatic lesion.
What is your opinion on Yes 100,0% 93,4% 100,0% 94,5% 1,539 0,957
children and youth o o o o
centers where children No 0.0% 1.7% 0.0% 1.8%
with child abuse and | do not 0,0% 5,0% 0,0% 3,6%
neglect could receive know

services?

ses were reported, and none of the midwives and the
healthcare providers were reported. When the distribu-
tion of the reported cases according to the abuse type
is examined; 14% of the nurses reported physical, 21%
reported sexual abuse, and 64% reported neglect. A do-
ctor who participated in the study reported that he was
reported because of sexual abuse.

DISCUSSION

Child abuse is a difficult issue as it also identified in the
whole world as in Turkey. It is known that healthcare
institutions are especially vulnerable to physical and
sexual abuse. In terms of forensic sciences, it is neces-
sary to be able to define abuse, to take the anamnesis

correctly, to collect the evidence properly, to keep it,
and to make notifications in accordance with the pro-
cedures. Otherwise, the child's treatment and abuse
prevention process will be affected (7).

When healthcare providers are trained in child abu-
se and neglect during their education; it is seen that
doctors, midwives and nurses respectively receive edu-
cation on this subject and 82% of the healthcare pro-
fessionals do not receive education on this issue. While
nurses and midwives receiving education in this area
are partially satisfied, it is thought that doctors and he-
althcare professionals should be informed about this
issue and education programs should include courses
for child abuse and neglect. When healthcare providers
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read articles on child abuse and neglect, it is seen that
all of midwives read at least one article on this subject,
but in other occupational groups there is a significant
number of health professionals who have not read any
articles in this area. Hence, midwives have been found
to be voluntarily informed in this regard, according to
other health professionals. According to previous stu-
dies that the importance of training in health workers’
correct classification of abuse cases (8-10).

In our study, when we look at the fact that healthca-
re providers are reporting on suspicion of child abuse
and neglect, it is seen that midwives and healthcare
professionals have not reported any declaration in the
last 5 years. This indicates a major problem. Because,
as shown in Table 2, 30% of the midwives and 33% of
the healthcare professionals are not reported in the past
tive years despite the fact that they encounter child abu-
se and negligence. This result may be due to the fact
that healthcare providers do not know how and whe-
re to make the notification, or they do not want to get
involved. When the issue of reporting of child abuse /
neglect is examined, complete midwives and doctors,
98% of the nurses and 98% of the healthcare professio-
nals determined that they will report. When examining
the reasons for those who did not make a notification,
14.3% of the nurses stated that they would not make a
notification because they did not have enough informa-
tion on the subject, 21.4% said they consider the child
would be suffer afterwards, 7.1% said they do not want
to interfere with the family affair and 57.1% stated that
they would not be notified due to other reasons. The-
re is a controversy when the answers to the question of
notifying, healthcare providers when they encounter
child abuse in the future are examined. Midwives and
all the doctors, 98% of the nurses and healthcare pro-
fessionals stated that they would report. According to
these answers, it is possible to expect almost all of the
employees to report on future suspicious events. Howe-
ver, over the last five years more than 30% of midwives
and healthcare professionals have been exposed to child
abuse and neglect, but have reported nothing. Only
2.8% of the nurses and 10% of the doctors are reported.
On the contrary, they stated that they will report when
they are confronted with a situation they suspect in the
future. In the study of Borres et al, 21% of the doctors
stated that they never reported (11). The fact that the
healthcare providers who do not report on the study we
have done are in great position reveals that more infor-

mation should be given in this regard.

In a survey conducted with 270 pediatricians in 2006,
10% of the participants did not report suspected cases
of child abuse and neglect, which indicated that they
found the court experience to be harmful and regret-
ful for the children (12). Al-Moosa et al reported that
more than 80% of pediatricians did not know what to
do in the legal process related to probable abuse and
neglect cases. In our study, many of our healthcare
providers also expressed difficulty in the legal process
(13).

Although MSBP is relatively rare compared to other
types of child abuse, It was 0.4 / 100,000 for children
under 16 years old and 2 - 2.8 / 100,000 for 21 children
under 1 year old. However, actual figures are thought
to be more than this estimate. It is estimated that the-
re may be a greater number of cases when including
the cases that are not diagnosed or followed up at the
outpatient clinics. In a study conducted, 77.0% of the
cases were reported to be under 5 years of age and the
mean age of diagnosis was 20 months (14). According
to the professions, when the answers given to the ques-
tion "Which syndrome is indicative of the child being
hospitalized and unnecessarily exposed to many un-
necessary interventions," 11,1% of midwives, 6,8% of
nurses and 9,3% of healthcare professionals answered
this question correctly. 88.9% of doctors responded
correctly by giving Munchausen syndrome by proxy
(MSBP). Especially the nurses, midwives and health-
care professionals seem to have lack of information in
this regard.

In a study conducted in 2002 in the USA, it is repor-
ted that 1,300 children are exposed to Shaken Baby
Syndrome (SBS) every year and 300 children die for
this reason (15). "Shaken baby syndrome is accom-
panied by intracranial hemorrhage, which definitely
results in skull fracture and another traumatic lesion"
expression was evaluated within the profession groups;
nurses, midwives and healthcare professionals are not
sufficiently informed about more than 50% of them.
The fact that 30% of the doctors stated that lack of in-
formation on this issue indicates that the shaken baby
syndrome in the differential diagnosis of head trauma
is not considered. In the study of Jenny et al. (1999),
33% of abuse cases by doctors and physicians for head
trauma were not reported (16). Latest studies showed
that the large amount of undiagnosed cases, showing
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an important aspect to guide the prevention invest-
ments (17-19).

CONCLUSION

The results show that the education was not enough on
this issue. Identification of the cases of abuse, evalua-
tion of the facts in the early stages and the removal of
the victims are very important in terms of community
health, law and forensic science. In this respect, it is
suggested that education programs for the healthcare
providers and administrators on child abuse and foren-
sic nursing issues should be arranged to overcome the
shortcomings in this issue.
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Hemsirelik Ogrencilerinin Anne Baba
Tutumlarinin Cinsel Mitlerle lligkisi

The Relation of Parent Attitudes with Sexual Myths in Nursing Students
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Oz

Amag: Bu arastirma, hemsirelik boliimii 6grencilerinin anne
baba tutumlarmnin cinsel mitleri onaylama durumlariyla iliski-

sini belirlemek amaciyla planlanmistir.

Gereg ve Yontem: Arastirma, Istanbul'daki bir vakif iiniversi-
tesinin Hemsirelik Boliimirnde 6grenim gormekte olan 201
hemsirelik 6grencisiyle gerceklestirilmistir. Veriler Kisisel Bilgi
Formu, Cinsel Mitler Ol(;egi, Anne Baba Tutumlar1 Olgegi ile

toplanmustir.

Bulgular: Calisma sonucuna gore dgrencilerin anne egitim dii-
zeyinin diisiik olmast, otoriter aile tutumu ve kisilerin cinsellikle
ilgili bilgilerini yetersiz oldugu durumlarda cinsel mitleri onay-
lama oranlar yiiksek bulunmustur. Ayrica 6grencilerden ebe-
veynlerinin tutumlarinim kati, olumsuz oldugunu ifade edenle-
rin cinsel mitleri onaylama oranin yiiksek oldugu belirlenmistir.
Tartisma ve Sonug: Hemsirelik 6grencilerinin cinsel mitlere sa-
hip olmasi, hastalara verecekleri bakimun kalitesinde endiselere
neden olacagindan tiniversite miifredat programlarinda cinsel
egitimin yer almast ve cinsel saglik konusunda diizenlenen pa-
nel, konferans, seminer etkinliklerine katihmin artirlmasi ge-

rekmektedir.

Keywords: Cinsel mitler; anne baba tutumu; hemsirelik 6gren-

cisi

Abstract

Aim: This study was planned to determine the relationship be-
tween the parents’ attitudes of nursing students and their affirma-
tion of sexual myths.

Material and Methods: The research was carried out with 201
nursing students studying at the Nursing Department of a foun-
dation university in Istanbul. Data were collected by Personal
Information Form, Sexual Myths Scale, Parents Attitudes Scale.
Results: According to the results of the study; the rates of approval
of sexual myths were found to be high in cases of students’ low
level maternal education, authoritarian family attitude and insuf-
ficient knowledge of people about sexuality. Besides it was found
that students who stated that their parent’s attitudes were rigid
and negative, have a high rate of approving sexual myths.
Discussion and Conclusion: Nursing students should have
sexual myths, sexual education should be included in university
curricula and participation in panels, conferences and seminars
on sexual health should be increased, as this will cause concerns
about the quality of care they will provide to patients.

Anahtar Kelimeler: Sexual myths; parent attitude; nursing stu-
dent
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Hemsirelik Ogrencilerinin Anne Baba Tutumlannin Cinsel Mitlerle iliskisi

Giris

Cinsellik, cinsel hazz1 ve doyumu, iki insanin uyum igeri-
sinde birlikteliklerini igeren sosyal kurallar, tercihler, ka-
din-erkeklik rolleri, deger yargilari ve tabularla belirlen-
mis; biyolojik, psikolojik, sosyal yonleri olan bir yasanti
deneyimi olarak tanimlanmaktadir (1,2). Insan hayatin-
da 6nemli bir yere sahip olan cinsellik, temelde haz al-
maya yonelik davraniglarin tiimiinii icermese de fiziksel
biitiinlesmeden 6tede bir anlam tagimaktadir (3). Bireyin
davranislarindan, biyolojik, kiiltiirel, psikolojik 6gelerin-
den etkilenen cinsellik, yalnizca biyolojik diirtiiler so-
nucunda meydana gelen bir eylem degil ayn1 zamanda
sosyolojik bir siirectir (4). Bu nedenledir ki cinsel tutum
ve davraniglarin gelismesinde bireylerin aile yapisinin,
egitim seviyesinin, yakin ¢evresinin ve kiiltliriiniin etkisi
oldukga biiyiiktiir (3).

Birgok bilgi gibi cinsellikle ilgili bilgiler de aile i¢inde
Ogrenilmeye baslamakta ve hayat boyu devam etmekte-
dir. Anne baba tutumlari cinsellikle ilgili temel bilgilerin
olusmasina ve bireylerin cinsel iglevlerini 6nemli 6l¢iide
etkilemektedir (5). Cinsellik tiim insanlar i¢in temel ge-
reksinim iken gizliligi kutsanan, gok merak edilmesine
karsin az konusulan, utanilan fakat ayni zamanda 6vii-
niilen bir konu olmasi nedeni ile olduk¢a karmagiktir
(3). Aile igerisinde baglayan bu karmasa cinsellikle ilgili
yanlis bilgilerin, beklentilerin ve cinsel mitlerin olusma-
sina neden olmaktadir (6). Cinsel mitler, cinsellikle ilgili
olarak bilimsel verilerle baglantis1 olmayan, bireylerin
kulaktan dolma bilgilerle birbirine aktarmasiyla kolayca
yayilan, toplumun hayal giiciiyle sekillenen abartili ve
yanlis inaniglarin tiimiidiir (7). Cinsellikle ilgili bilgilerin
temeli aile icerisinde atilmakta, zaman icerisinde sosyal
gevre ve kitle iletisim araglari, akran gruplari, 6gretmen-
ler ve saglik calisanlar1 vasitasiyla 6grenilmeye devam
etmektedir ve daha 6nce de ifade edildigi gibi her bilgi
dogru bilgi olmamaktadur (8,9).

Cinsellik gelismis toplumlarda insanlarin birbiriyle daha
rahat paylagabildikleri bir konu iken gelismekte olan top-
lumlarda halen bir tabu olmaya devam etmektedir. Cin-
sellige bakis yalnizca kiiltiirden kiiltiire degil, ayn1 kiiltiir
i¢inde de bireysel farkliliklar gosterebilmekte, ayni tilke
ierisinde bile kirsal bolgelerde ve kentlerde yasayan in-
sanlarin cinsel yasam tarzlari arasinda ciddi farklhiliklar
gorillmektedir (10,11). Ulkemiz cinsel davranis agisin-
dan kompleks bir yapi sergileyen iilkelerden birisidir. Er-
keklerin birgok alanda oldugu gibi cinsel acidan kadin-
lara kiyasla daha fazla hakka sahip oldugu tilkemiz ge-
nelinde kabul gérmiis bir diistincedir (12). Evlilik dncesi

cinsel iliski, aktif bir cinsel hayat, tek gecelik iliski, cinsel
iliskide aktif rol oynama ve istedigiyle beraber olabilme
gibi kavramlar erkekler i¢in olagan karsilanirken, ka-
dinlar i¢in ayn1 durum soz konusu degildir (13). Ulke-
mizde cinsel egitim programlarinin bulunmamasi ya da
az sayida olmasi, cinsel bilgi kaynaklarinin etkin sekilde
kullanilamamas: gibi sebepler nedeniyle biiyiik oranda
bilgi eksikligi bulunmaktadir (14,15,16). Bu bilgi eksik-
liginin bir sonucu olarak, gercek olmayan beklentiler ve
bu beklentiler nedeniyle hissedilen yetersizlik duygusu,
kaygi hali hatta cinsel islev bozukluklar1 ortaya ¢ikmak-
ta (4,13,17) hatta tedavi siireci olumsuz etkilenebilmek-
tedir (3,7,14,18,19).

Cinsel mitlerin egitim diizeyi yiiksek kisilerde hatta sag-
lik profesyonelleri arasinda bile yaygin oldugunu goste-
ren ¢alismalar mevcuttur (14,20,21). Profesyonel saglik
ekibi icerisinde 6nemli bir yere sahip olan ve saglik
sistemi icerisinde yer alan hemsirelerin cinsellige bakis
agilar1 ve tutumlari hastalara cinsellikle ilgili dogru bilgi
ve kaliteli bakim verme agisindan olduke¢a 6nemlidir. Bu
nedenle bu ¢alisma hemsirelik 6grencilerinin anne baba
tutumlarinin cinsel mitlerle iligkisini belirlemek ama-
cryla planlanmustir.

Yontem

Kesitsel ve tanimlayici tipte olan bu aragtirmanin evre-
nini, Istanbul'daki bir vakif (iniversitesinin Hemygirelik
Boliimiinde 2018-2019 akademik donemi bahar yar1 y1-
linda lisans egitimine kayitli ve tamami 18 yas iistii olan
248 ogrenci olusturmustur. Aragtirmada 6rneklem segi-
mine gidilmemis evrenin tamamina ulagilmaya ¢aliil-
mustir. Arastirmaya katilmaya goniillii ve derslere aktif
olarak devam eden 201 6grenci ile ¢aligma tamamlan-
mistir. Aragtirma éncesinde, Istanbul Okan Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulun-
dan (11 Nisan 2019 tarihli toplantisi, Karar No: 9) onay
alinmugtir. Veri toplama siirecinde 6grencilere arastirma
hakkinda bilgi verilerek, yazili onamlari alimmugtir. Siif
ortaminda yiiz yiize goriisme yontemi kullanilarak uy-
gulanan anket formlari, ders aralarinda, ortalama 15-20
dakika icinde doldurulmus ve toplanmugstir.

Veri Toplama Araglar1

Kisisel Bilgi Formu

Kisisel Bilgi Formu, 6grencilerin sosyodemografik 6zel-
liklerini (cinsiyet, sinif, anne-baba egitim diizeyi, gelir
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Tablo 1. Ogrencilerin Sosyo-demografik Verilerinin Dagilimi (N=201)

Sosyo-Demografik

Ozellikler n %
Cinsiyet Kadin 154 76.6
Erkek 47 234
Sinif 1. Sinif 42 20.9
2. Sinif 75 37.3
3. Sinif 41 20.4
4. Sinif 43 214
Anne Egitim ilkogretim 94 46.8
Lise 74 36.8
Universite 31 15.4
Lisansustu 2 1
Baba Egitim iIkogretim 64 31.8
Lise 79 39.3
Universite 54 26.9
Lisansustu 3 1.5
Yasanilan Yer Koy 3 1.5
lige 53 26.4
il 44 21.9
Buyuksehir 101 50.2
Cinsel Konulari Konus. Evet 41 204
Hayir 159 791
*] kisi cevaplamamustir
Cinsel Veri Alinan Yer Aile 49 244
Okul 75 37.3
Arkadas 51 254
internet,gazete 26 12.9
Cinsel Bilgi Cok Yetersiz 5 25
Yetersiz 46 229
Yeterli 130 64.7
Cok Yeterli 20 10
Toplam 201 100
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durumu, en uzun siire yasanilan yer gibi) ve 6grencinin
bazi dzelliklerini (cinsellikle ilgili konular1 konusmaktan
¢ekinme, ilk olarak cinsel bilgilerin alindig: yer, cinsel bil-
gilerin yeterlilik durumu gibi) igeren 9 sorudan olusmak-
tadur.

Cinsel Mitler Olgegi (CMO)

Cinsel Mit Degerlendirme Formu, Zilbergeld (1993) ta-
rafindan gelistirilen ve tilkemizde yaygin goriilen cinsel
mitlerin arastirilmasinda daha 6nce de kullanilmis olan 30
cinsel mitten (“Tiim fiziksel temaslar cinsel birlesmeye git-
melidir” Erkekler bazi duygularini belli etmemelidir (agla-
mak gibi)” “Seks dogaldir, 6grenilemez” vb.) olusmaktadir.
Cinsel mit degerlendirme formunda her bir 6nerme igin
arastirmaya katilanlardan, “katiliyorum’, “katilmryorum”
veya “fikrim yok” seceneklerinden birini isaretlemeleri
istenmistir (4). Olgegin giivenilirlik analizinde Cronbach
Alfa degeri 0,79 olarak hesaplanmistir. Envanter Tiirk¢e'ye
Torun ve arkadaslar1 (2011) tarafindan cevrilmistir (22).
Maddelerin her biri, bir cinsel yanlis inanca ait olup mad-
delere “katiliyorum” ya da “katilmiyorum” olarak cevap
verilmektedir. "Katilmryorum" yanit1 dlcek i¢in 1 puan,
"Katiliyorum" yanit1 ise 2 puan olarak degerlendirilmekte-
dir. Envanterden alinabilecek toplam puan 60, en az puan
ise 30dur. Alinan puanin artmas, cinsel yanlis inanglarin
arttigina yonelik yorumlanmaktadir.

Anne-Baba Tutumlar1 Ol¢egi (ABTO)

Kuzgun ve Eldeleklioglu tarafindan gelistirilen Ana Baba
Tutumlar1 Olgegi, algilanan anne baba tutumlarini De-
mokratik (15 madde), Koruyucu/istek¢i (15 madde) ve
Otoriter (10 madde) olmak {izere 40 madde yoluyla belir-
lemektedir. ABTO likert tipinde bir élgektir ve her madde
1 ile 5 arasinda puan almaktadir. Demokratik, Koruyucu/
Istek¢i ve Otoriter tutumlarin her birinin puanlari ayr1 he-
saplanmaktadir. (23).

Istatistiksel Analiz

Elde edilen veriler SPSS istatistik paket programi 25.0da
degerlendirilmistir ve istatistiksel analiz olarak siklik, or-
talama, yiizde, student-t test, Mann-Whitney U, Kruskal
Wallis, Pearson Korelasyon Analizi kullanilmis olup, tip 1
hata diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Arastirmaya katilan 6grencilerin %76.6’1 (n=154) kadin,
%23.4’1 (n=47) erkektir. %20.9’u (n=42) 1. siifa, %37.3’ii
(n=75) 2. sinifa, %20.4’i (n=41) 3. sinifa, %21.41 (n=43) 4.
sinifa devam etmektedir. Katilimcilarin %46.8’inin (n=94)
annesinin egitim diizeyi ilkogretim, %36.8’1 (n=74) lise,
%15.4’ti (n=31) iiniversite, %11 (n=2) lisansiistii oldugu be-
lirlenmistir. Ogrencilerin %31.8’inin (n=64) babasinin egi-

Tablo 2. Ogrencilerin Anne-Baba Egitim Diizeylerine Gére Cinsel Mitler Olgeginden
Elde Edilen Puan Toplaminin Karsilastirimasi (N=201)

. N X2 P
Olgek Anne Egitim Diizeyi Sira Ortalamasi
llkégretim 94 115.8
Lise 74 91.55
Cinsel Mitler R 10.06 .004*
Universite 31 77.37
Lisansustu 2 121
Baba Egitim Diizeyi
lIkégretim 64 110.79
Cinsel Mitler Lise 79 101 4.53 19
Universite 54 87.53
Lisansustu 4 101.33
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Tablo 3. Katilimcilarin Cinsellikle ilgili Bilgilerine Gére- Cinsel Konulari Gekinmeden Konusabilmelerine Gére
Cinsel Mitler Olgeginden Elde Edilen Puan Toplaminin Karsilagtirimasi (N=201)

N X2 P
Olgek Cinsel Bilgi Sira Ortalamasi
Cok Yetersiz 5 94.7
Yetersiz 46 124.28
Cinsel Mitler 6.91 .02*
Yeterli 130 93.48
Cok Yeterli 20 97.88
Cinsel Mitler Olgegi Cinsel konulari
cekinmeden konusma N Sira Ortalamasi z p
Evet 41 95.27 -2.517 01
Hayir 159 120.77

tim diizeyi ilkogretim, %39.3’t (n=79) lise, %26.9unun
(n=54) tiniversite, %1.5’inin (n=3) lisansiistii oldugu sap-
tanmuistir. Katihma 6grencilerin %1.5% (n=3) yasamlari
boyunca en uzun siire yasadiklar1 yerin kéy oldugunu,
%26.4’si(n=53)il¢e, %21.9°i (n=44)1l,%50.2’si (n=101) bii-
yiiksehir oldugunu ifade etmistir. Katilimcilarin, %20.4't
(n=41) cinsel konular1 hakkinda rahatca konusamadi-
g1, %79.1'1 (n=159) cinsel konular1 konugmaktan ce-
kinmedigini ifade etmistir. Ogrencilerin %24.4’ii (n=49)
cinsellikle ilgili ilk verileri aldiklar1 yerin aile oldugunu,
%37.3’t (n=75) okul oldugunu, %25.4’tt (n=51) arkadas
oldugunu, %12.9unu (n=26) internet, gazete oldugunu
ifade etmistir. Ogrenci katilimeilarin %2.5'i (n=5) cinsel
bilgilerinin ¢ok yetersiz oldugunu, %22.9u (n=46) yeter-
siz oldugunu, %64.7’1 (n=130) yeterli oldugunu, %10u
(n=20) ¢ok yeterli oldugunu belirtmistir (Tablo 1).

Anne egitim diizeyi ile cinsel mitler dlgegi puan ortala-
masi arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark
varken (X?=10.06; p<0.05), baba egitim diizeyiyle cinsel
mitler dlgek toplami arasinda (X*=4.53; p<0.05) ise ista-
tistiksel bir fark bulunmadi (Tablo 2). Katilimc 6gren-
cilerin annelerinin egitim diizeyi ilkogretim diizeyinde
olanlarin cinsel mitler 6l¢eginden aldiklar: toplam puan
daha yiiksek bulundu.

Cinsellikle ilgili bilgilerinin yetersiz oldugunu ifade
eden (X*=6.91; p<0.05) ve cinsellikle ilgili konulari ra-
hatca konugsamadigini ifade eden (Z=-2.517; p<0.05)6g-
rencilerin cinsel mitler 6l¢egi toplam puanlar arasinda
anlamli fark bulundu (Tablo 3).

Katilimcilarin cinsel mitler él¢egi toplam puaniyla oto-
riter tutum gosteren aileye sahip oldugunu séyleyenler
arasinda pozitif yonde bir iliski bulundu (r=.18; p<0,05)
(Tablo 4).

TARTISMA

Calisma sonuglarinda 6grencilerin cinsiyet, 6grenim
gordiikleri sinif ve yasadiklar1 yer ile cinsel mitler 6lge-
ginden aldiklar1 puan ortalamasi arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir fark bulunamamistir. Erkek katilim-
c1 sayisinin az olmasi ve katilimcilarin biiyiik kismi-
nin biiyiiksehirde yasadigini ifade etmesinin anlamli
sonu¢ ¢itkmamasinda etkili oldugu distiniilmektedir.
Ulkemizde yapilan farkli ¢alisma ve raporlarda erkek-
lerin kadinlara oranla cinsel mitlere inanma oraninin
daha yiiksek oldugunu ve yasanilan yerin cinsel mitlere
inanmada 6nemli bir etken oldugunu gostermektedir
(24,25,26,27). Literatiirde 1. sinif 6grencilerinin 4. sinifa
gore daha diisiik cinsel mit puani aldig (27,28,29) ya da
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tam tersi 4. stnif 6grencilerinin 1. sinif 6grencilerine gore
daha distik cinsel mit puani aldig1 bazi galigmalar (30,31)
mevcuttur.

Galismamizda anne egitim diizeyi ile 6grencilerin cinsel
mitler 6lgeginden aldiklari puan ortalamasi arasinda is-
tatistiksel olarak anlamli fark varken (X*=10.06; p<0.05),
baba egitim diizeyi ile cinsel mitler 6l¢ek puan: arasinda
istatistiksel fark olmadig1 goriilmektedir. Anne egitim dii-
zeyi arttik¢a cinsel mitler 6lgek puaninin azaldigini goste-
ren farkli caligmalar bulunmaktadir (27,32,33). Yapilan bir
calismada cinsellikle ilgili bilgi kaynaginin anne ve baba
Ogrenim diizeyine gore degerlendirildiginde aile dig1 kay-
naklardan bilgi aldigini belirtenlerin biiyiik bir kisminin
annesinin lise oncesi egitimi aldig1 belirlenmistir (34).
Anne egitim diizeyinin yiiksek olmasi ¢ocuklariyla etki-
li iletisim kurmalarini saglayan, cinsel konularda rahatca
konusma olasiliklarini artiran, cinsellikle ilgili konularda
pozitif tutum ve davranis gelistirmelerine yardimci olan
bir etmen oldugu kabul edilmektedir (35,36,37,38). Baba
egitim diizeyi ile cinsel mitler 6l¢ek puani arasinda anlamli
bir istatistiksel fark bulunmamasi, ¢aligmamiza katilan 6g-
rencilerin biiyiik bir kismini kiz 6grencilerin olusturuyor
olmasi ile agiklanabilir. Kiz 6grencilerin cinsellikle ilgili
konular1 babalar ile rahatca konusma ihtimalinin diigiik
olmast nedeniyle anlamli istatistiksel fark bulunmadig:
diigtiniilmektedir. Orneklem grubunda yeterli sayida er-
kek bulunan gruplarla yapilan farkli ¢aligmalarda baba
egitim durumunun ve aile yapisinin cinsel mitler {izerinde
etkili oldugunu gosteren farkli ¢aligmalar bulunmaktadir
(2,34,39). Sadece erkek katilimcilarla yapilan farkl bir ¢a-
lismada ise katilimcilarin biiyiik bir kismu ilk cinsel bilgi
kaynaginin arkadaslar1 oldugunu ifade ederken, baba ol-
dugunu ifade eden katilimar sayisi oldukea diisiiktiir (14).
Bireylerin yasamlar1 boyunca yeterli cinsel egitimi alabil-
meleri i¢in sorumlulugu olan en énemli kurumlardan bi-
risi ailedir (27). Calismamizda da katilimcilarin bityiik bir
kisminin cinsellikle ilgili bilgi kaynaginin ailesi olmadig:
goriilmektedir. Yapilan farkli ¢aligmalar da ¢alismamuizla
benzer sonuglar elde edilmistir (14,34,40). Erkek egemen
toplumlarda aile icerisinde cinsel konularin konugulmasi
¢ok miimkiin olmamakla birlikte, ailelerin de cinsellik-
le ilgili bilgi ve destege ihtiya¢ duyduklar1 goriilmektedir
(14,32,33). Ayrica c¢aligmamizdaki katihmcilarin cinsel
mitler 6l¢eginden aldiklari puan toplamiyla otoriter tutum
gosteren aileye sahip oldugunu soyleyenler arasinda pozi-
tif yonde bir iliski bulunmugstur. Ebeveynlerinden utanma,
korkma gibi nedenlerle cinsellikle ilgili konular1 konus-
makta isteksiz olmalar1 genglerin cinsellik konusunda bil-

gilenmek igin aile dis1 kaynaklara bagvurmalarina neden
olabilecegi gibi, cinsellikle ilgili ailelerin diisiinceleri yan-
lis dahi olsa benimseyecek, sorgulamayaca ve eksik-yanlis
bilgiler edinecektir (14). Otoriter tutum gosteren aileler
¢ocuklarindan sorgusuz itaat beklemeye devam edecegi ve
otoriter ailelerde yetisen gocuklarin cinsel mit diizeyinde
artisin kaginilmaz olacag diistiniilmektedir.

Caligmaya katilan 6grencilerinden cinsellikle ilgili konula-
r1 rahatlikla konusamadigini ifade edenlerin cinsel mitle-
re inanma puanlar1 daha yiiksek bulunmustur (Z=-2.517;
p<0.05). Cinsellik tilkemizde konusulmamasi ve utanilma-
s1 gereken bir konu olarak goriilmeye devam etmektedir.
Cinselligin konusulmamasi gerektigini 6grenerek biiyiiyen
bireyler, bu konular1 konusmakta ve dolayistyla dogru bil-
gi alma kaynaklarma ulagmakta sikint1 yasamaktadirlar
(27,41). O nedenledir ki Tiirkiye'de cinsellik, tizerinde en
az konusulan ancak en ¢ok merak edilen ve ilgilenilen
bir konu olarak kalmaya devam etmektedir (14). CETAD
aragtirmasinda Tiirk toplumunun cinsellik hakkindaki bil-
gi diizeyi degerlendirilirken gériisiilen kisilerin yarisindan
fazlas1 toplumun cinsellik konusunda bilgili olmadigini
belirtmistir. Toplumsal cinsiyetle alakali arasgtirmaya isti-
naden bu kez de kisilere cinsellik konusunda kendi bilgi
diizeylerinin yeterli olup olmadig1 sorulmus, goriisiilen
kisiler kendilerini cinsellik konusunda bilgisiz olarak de-
gerlendirmislerdir (25). Cinsellige olan merak, ¢ocukluk
yaslarinda baglamakta ve cinsel konularda bilgilenme ih-
tiyac1 ergenlik dénemine dogru artmaktadir. Cocukluk ve
ergenlik donemindeki eksik ya da yanhs ogrenilmis her
bilgi cinsellikle ilgili yanlis ve abartili beklentilere neden
olmaktadir (14). Caliyjmamiza katilan &grencilerin cin-
sellikle ilgili bilgilerinin yetersiz oldugunu ifade edenlerle
cinsel mitlere inanma puanlar1 daha yiiksek bulunmustur
(X?=6.91; p<0.05). Hemsirelik 6grencileri ile yapilan farkl
caligmalar, 6grencilerin klinikte cinsel saglig1 degerlendir-
meme nedenlerinin cinsellik hakkinda yeterli diizeyde bil-
gileri olmamast ile paralel oldugunu (27) ve bilgi diizeyini
artirmanin tek bagina yeterli olmayacagini, cinsellik hak-
kindaki inanglarm da diizeltilmesi gerekliligini vurgula-
maktadir (42,43). Bu calismalar, hasta-hemsire iliskisinde
olmas gereken seffafligin olmadigini ve teorik ile uygula-
madaki bu boslugun hasta bakimini olumsuz yonde etkile-
yecegini gostermektedir (43).

SONUC

Hemsirelik 6grencilerinin cinsel mitlerle ilgili goriislerini
etkileyen faktérlerin baginda anne egitim diizeyi, otoriter
aile tutumlar1 ve cinsellikle ilgili yetersiz bilgi diizeyinin
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geldigi tespit edilmistir. Kati, olumsuz ebeveyn tutum-
lar1 cinsel mit diizeyini etkiledigi goriilmektedir. Saghk
hizmetlerinin 6nemli bir parcasi olan hemsirelik 6gren-
cilerinin cinsel mitlere sahip olmasi, hastalara verecekleri
bakimin kalitesinde endiselere neden olmaktadir. Cinsel-
likle ilgili bilimsel olmayan, eksik bilgilerin aksine; ailede
ebeveynler ile baglayan, okullarda, profesyoneller rehber
esliginde, bilimsel temelli, kolay anlagilir cinsel egitim
programlari gelisme donemleri ile uyumlu olacak sekil-
de verilmesi bir zorunluluktur. Kalic1 davranis degisikligi
olusturabilmesi adimna, {iniversite miifredat programla-
rinda cinsel egitimin yer almasi ve cinsel saglik konusun-
da diizenlenen panel, konferans, seminer etkinliklerine
katilimin artirilmasi gerekmektedir.
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