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Editörden / EditorialJournal of Medical Sciences 

Dear readers,

We are pleased to announce that we have published our 
first issue in the 6th year of our journal. In this issue, we 
present to you studies in different disciplines, including 1 
review and 3 research articles.

We extend our sincere thanks to our authors who have 
shared their interesting works with us. 

With the hope of contributing to science.

Değerli okurlarımız,

Bu sayı ile dergimizin 6. Yılına başladığımızı duyurmaktan 
mutluluk duyarız.  Bu sayımızda sizlere farklı disiplinlerde 
hazırlanmış 1 derleme ve 3 araştırma makalesini sunuyo-
ruz. İlgi çekici çalışmalarını paylaşan yazarlarımıza içten 
teşekkürlerimizi sunarız.

Bilime katkısı olması dileği ile...
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Çocukluk Çağı Alerjik Hastalıklarında Arı Ürünlerinin 
Etkinliği

Büşra ÜSTÜNDAĞ ŞAHİN1, Berkin ÖZYILMAZ KIRCALİ1
Efficacy of Bee Products in Childhood Allergic Diseases

1 İstanbul Aydın Üniversitesi, Beslenme ve Diyetetik Fakültesi, Beslenme ve Diyetetik Anabilim Dalı, İstanbul, Türkiye

1. Giriş
Alerji, zararsız yabancı maddelere karşı immün yanıt ve-
ren bağışıklık sisteminin fonksiyon bozukluğudur (1,2). 
Dünya genelinde yüksek prevelansa sahip, kronik ve bula-
şıcı olmayan alerjik hastalıklar, en çok düşük ve orta gelirli 
ülkelerde hızlı bir artış göstermekte ve bu ülkelere sağlık 
yükü oluşturmaktadır (3,4). Alerjik hastalıklardan astım, 
alerjik rinit ve atopik dermatit dünya nüfusunun %20 sini 
etkilemekte ve prevelansı özellikle genç yetişkinler ve ço-
cuklar arasında artış göstermektedir (5,3). Dünya Sağlık 
Örgütünün verilerine göre alerji 21. yy da kontrol atına 
alınması gereken ilk üç hastalıktan biridir (2). 
Karmaşık patogenezi tam olarak anlaşılmasa da alerjik 
hastalıklar; genetik, çevresel ve epigenetik faktörlerin tek 
başına ya da birbirleri ile etkileşimleri sonucu ortaya çık-
maktadır (2,6). Genetik faktörler değerlendirildiğinde; 
alerjik hastalıkların bebeklerde görülme oranı ebeveyn 

veya kardeşin alerji öyküsü ile yakından ilişkilidir. Ebe-
veyn veya kardeşte alerji mevcut değilse bebekte alerji 
görülme oranı %10 iken ebeveyn veya kardeşte aler-
ji mevcutsa bu oran %20-30 ‘a kadar çıkmaktadır (7). 
Araştırmalar artan batılı yaşam tarzı ile karakterize olan 
kentleşme, antibiyotik kullanımı, trafik ve hava kirliliği, 
mantarlar, sigara dumanı, enfeksiyözlerin atopik hasta-
lıkların gelişimi ve bu hastalıkların alevlenmesi ile oran-
tılı olduğunu göstermektedir (8).
Alerjik hastalıklarda maruz kalınan alerjene vücut tara-
fından immün cevap oluşturularak alerjen için gerekli 
antikor olan immünoglobülin E (IgE) geliştirilmektedir 
(9). Alerjenler nedeniyle IgE’ nin hücredeki reseptörü-
ne yaptığı çapraz bağlanma vücutta alerjik reaksiyona 
neden olan bir dizi olayı başlatmaktadır. Bazofiller ve 
mast hücrelerin yüzeylerindeki IgE ‘ye, alerjenlerin bağ-
lanması sonucu oluşan hücresel degranülasyon ve hista-

BÜŞ: 0009-0001-0497-3374  BÖK: 0000-0002-5371-2445

Öz
Tüm dünyada bulaşıcı olmayan ve kronikleşen alerjik 
hastalıkların prevalansı hızla artmaktadır. Çocuklar ise 
gelişmemiş bağışıklık sistemi ile bu hastalıktan en çok 
etkilenen gruptur. Alerjik rinit, atopik dermatit, astım ve 
gıda alerjileri en çok karşılaşılan alerji türleri arasındadır. 
Alerjik hastalıkları önlemek ya da hastalık alevlendiğinde 
baskılamak için kullanılan ilaçların oluşturduğu yan etki-
leri ebeveynleri alternatif tedavi yöntemlerini kullanmaya 
yöneltmektedir. Uygulanan alternatif tedavi yöntemleri 
arasında arı ürünleri önemli yer kaplamaktadır. Bal, arı 
poleni, arı zehri propolis ve arı sütü eski çağlardan beri 
terapötik olarak kullanılan başlıca arı ürünlerindedir. Bu 
derlemenin amacı arı ürünlerinin alerjik hastalıklarda 
kullanımı ve hastalık üzerindeki etkilerinin değerlendi-
rilmesidir.

Anahtar Kelimeler: Pediatrik alerji, arı ürünleri, apiterapi

Abstract

The prevalence of non-contagious and chronic allergic 
diseases is steadily rising worldwide, with children being 
the most affected group due to their underdeveloped im-
mune systems. Among the most common types of aller-
gies are allergic rhinitis, atopic dermatitis, asthma, and 
food allergies. The side effects associated with convention-
al medications used to prevent or manage allergic diseases 
often lead parents to seek alternative treatment methods. 
Bee products have gained significant attention as alter-
native therapies. Honey, propolis, royal jelly, bee venom, 
and bee pollen have been utilized therapeutically since an-
cient times. This review synthesizes current literature and 
research regarding the use of bee products in managing 
allergic diseases and evaluates the effectiveness of apither-
apy in treating these conditions.
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mininin de bulunduğu inflamasyon arttırıcıların salınımı 
ile vücut ani tepki vererek alerjenlerle yüklü IgE antijeni 
içeren hücreleri aktifleştirmekte ve T hücre immünomo-
dülasyonunu gerçekleştirmektedir (10).
Alerjik hastalıklarda tedavi yöntemleri arasında; antihista-
minikler, lökotrien reseptör antigonistleri, kortikosteroitler, 
kısa etkili beta-agonistler, janus kinaz (JAK) inhibitörleri, 
biyolojik ajanlar ve alerjene özgü immünoterapi bulun-
maktadır (11,12). Geleneksel tıp uygulamasında kullanılan 
bu yöntemlerin birçok yan etkisi bulunmaktadır. Bu yan 
etkiler arasında atrofi, akne, yara iyileşmesinde gecikme, 
hiperglisemi, adrenal yetmezlik, glukom, uykusuzluk, ço-
cuklarda sinirlilik, nazofaranjit gibi durumlar yer almakta-
dır (13,14). Tedavi sırasında uygulanan geleneksel ilaçların 
yan etkilerine uzun vadede maruz kalmak istemeyen hasta/
hasta yakınları ilaç kullanımı yerine başka tedavi yöntem/
yöntemleri arayışına girmektedir (15,16). 
Özellikle ebeveynlerin girdiği bu arayış, dünya çapında 
son zamanlarda öne çıkan ve geleneksel tıp içerisine dahil 
olmayan her türlü uygulama, sağlık ve tıp sistemleri ürün-
leri olarak tanımlanan tamamlayıcı ve alternatif tedavileri 
(TAT) tercih etmeleri ile sonlanmaktadır (17,18). Araştır-
malar hastaların ilaç tedavisinden yarar görmemeleri ve 
TAT’ ın herhangi bir yan etkisinin olmadığını düşünmele-
ri sebebiyle kronik hastalık tedavilerinde de yaygın bir şe-
kilde TAT’ ı tercih ettiğini göstermiştir (19,20). Ülkemizde 
TAT kullanımı üzerine yapılan bir çalışmada; çalışmaya 
katılan ebeveynlerin tamamının TAT uygulamalarından 
en az birini çocuğu için kullandığı ve büyük çoğunluğu-
nun uygulamaları zararlı olarak düşünmediği bildirilmiş-
tir (21). Astımlı çocuklara sahip ebeveynler arasında ya-
pılan bir araştırma, ebeveynlerin astım tedavisinde TAT 
uygulamalarını kullandıklarını göstermiştir (22). 
Hastalıkları önleme ve tedavi etme amaçlı uygulanan TAT 
yöntemleri arasında ön sıralarda arı ürünleri yer almak-
tadır (23).  Arı ürünlerinden propolis, bal, arı sütü, polen, 
arı zehri içerdikleri bileşikler sayesinde antimikrobiyal, 
antioksidan, immünomodülatör, antidiyabetik, antiviral, 
antikanser ve anti-inflamatuar etki göstermektedirler (24). 
Tüm bu etkiler göz önünde bulundurulduğunda arı ürün-
lerinin alerjik hastalıklara etkisi yönünden ele alınması 
oldukça önemlidir. Bu nedenle bu çalışma; pediatrik aler-
jilerin tedavisinde kullanılmak için laboratuvar ortamın-
da üretilen tedavi edicilerin alternatifi olarak, doğal yolla 
elde edilen arı ürünlerini ve arı ürünlerinin içeriğindeki 
biyoaktif bileşenlerin etkilerini kapsamlı bir şekilde ele 
almayı amaçlamaktadır.

2. Apiterapi Ürünlerinin Pediatrik Alerjilerde 
Kullanımı
Yüz yıllar öncesinde de Yunanistan, Çin ve Mısır gibi 
medeniyetlerde bal başta olmak üzere arı ürünlerinin 
tıbbi amaçlı kullanıldığı bilinmektedir (25). 1919 yılın-
da İspanya'nın Cazunta Nehri kenarındaki bir mağarada 
bulunan yabani arıdan bal alan insan resmi, arı ürünleri 
tarihinin M.Ö. 8000-5000 yıllarına dayandığını göster-
mektedir (26). Apiterapi kelime olarak Latincede ‘arı’ 
anlamına karşılık gelen ‘apis’ ve tedavi anlamına karşılık 
gelen ‘therapia’ kelimelerinin birleşiminden meydana 
gelmektedir ve ‘arı tedavisi’ anlamını ifade etmektedir. 
Arı ürünleri; tıbbi etkileri olan propolis, arı zehri, ham 
bal, arı poleni, balmumu, arı ekmeği, arı sütü ve propolis 
ürünlerini kapsamaktadır (27). 
Arılardan elde edilen ürünlerin yararları üzerinde ya-
pılan araştırmalar bu yararın içeriklerindeki fitokimya-
sallardan kaynaklı olduğunu ve bu bileşiklerin oksidatif 
stresi azalttığını, bağışıklığı desteklediğini, adenozin 
trifosfat (ATP) seviyesini arttırdığını, protein metabo-
lizmasına katıldığını, nükleik asit sentezinde rol aldı-
ğını ve dolaşım sisteminin doğru çalışması için gerekli 
olduğunu göstermektedir (28,29,30,31). Widjanarko ve 
arkadaşlarının arı ürünlerini incelediği toplam 12 çalış-
mada apiterapi ürünlerinin hücre bazında inflamasyonu 
önlemeye etkisi değerlendirilmiştir. Çalışmalar, apiterapi 
ürünlerinin aktive olan T hücre nükleer faktörü (NFAT), 
nükleer faktör-κB (NF-κB) ve IgE antikorlarının oluşu-
munu önleyebilecek kapasitede olduğunu ve bu duru-
mun da tümör nekroz faktörü-α (TNF-α), interlökin-2 
(IL-2), interlökin-8 (IL-8), interlökin-6 (IL-6) da azal-
maya ve interlökin-10 (IL-10) da artmaya neden olabile-
ceğini göstermiştir. Bu durumun klinik tabloya etkisinin 
ise akciğer fonksiyon değerlerinde düzelme olarak yansı-
dığı belirtilmiştir (32).
Pediatrik pulmonoloji hastalarında arı ürünü kulla-
nımına ilişkin tutumların ve kullanım yaygınlığının 
incelendiği bir çalışmada; ebeveynlerin %79' unun 
çocuklarında görülen solunum yolu hastalıklarını 
hafifletmek için arı ürünü kullanırken, %21'inin ise 
ürünlerin faydasız olduğunu belirtmiştir. Katılımcılar 
en çok balı, en az toz propolisi kullandıklarını belirt-
miştir. Arı ekmeği birkaç katılımcı tarafından kulla-
nılırken arı zehrini kullanan bulunmamaktadır (33). 
Fazıl Orhan ve arkadaşları tarafından yapılan 304 as-
tım tanılı çocuğun dahil edildiği bir araştırmada ise 
hastalığın tedavisinde çocukların %38’ ine TAT uygu-
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landığı, bu tedavilerin ise %26’sında Türk yabani balı ve 
%5’inde arı sütü kullanıldığı bildirilmiştir (34).
 
2.1. Propolisin Alerji Üzerine Etkisi
Propolis, arıların kovanlarını yabancılardan korumak ve 
oluşabilecek herhangi bir enfeksiyonla savaşmak için doğal 
olarak ürettikleri reçineli bir arı ürünüdür. Arı tutkalı ola-
rak da adlandırılan propolis yapısında 500’ ün üzerinde or-
ganik bileşik içermektedir ve bunların içerisinde önemli fe-
nolik, terpenoid ve flavoidler bulunmaktadır (35). Bunların 
başında kersetin, kafeik asit fenetil ester (CAPE), indome-
tasin, nordihidroguaiaretik asit, N, N'-disikloheksil-O-(3,4 
dihidroksisinnamoil), naringenin gibi çeşitli inflamasyon 
önleyiciler gelmektedir (36). CAPE'nin akciğer hücrelerine 
etkisi üzerine yapılan birkaç çalışmada; CAPE nin aktive 
NFκB ve NFAT yapımını durdurması sonucu T lenfosit ve 
interlökin-2 reseptörü (IL-2R) aktivasyonun azaldığı sonu-
cuna ulaşılmıştır (37).
Mirsadraee ve arkadaşlarının yaptığı bir çalışmada; bir ay 
süresince günde üç kez tüketilen 75 mg propolisin dispne, 
öksürük ve gece semptomlarını azaltarak hava yollarını 
desteklediği, Astım Kontrol Testi (AKT) puanı üzerinden 
belirlenen astım semptomlarını da kontrol altına aldığı bil-
dirilmiştir (38). Çocuklarda solunum yolu enfeksiyonları 
üzerine çok merkezli, çift-kör, plasebo kontrollü, rando-
mize bir çalışmada; 1 ila 5 yaş arasındaki 430 çocuğa pro-
polis, C vitamini ve ekinezya içeren bir ekstrakt 12 hafta 
boyunca verilerek etkileri gözlemlenmiştir. Ekstraktı alan 
çocuklarda solunum yolu hastalıkları atak sıklığı ve süresi 
anlamlı olarak düşük saptanmıştır (39). Waleed K El-Aidy 
ve arkadaşlarının yaptığı bal, arı sütü ve propolis özütünün, 
farelerde konalbumin kaynaklı astım modelinde periferik 
kan lökositleri ve akciğer inflamasyonu üzerindeki modü-
latör etkisini inceleyen çalışmada; propolis verilen grupta 
anlamlı iyileşme gözlemlenirken, arı sütü ve bal verilen 
grupta inflamasyonun artmasıyla astım hastalığında ilerle-
me gözlemlenmiştir. İlk grupta propolisin içerisinde bulu-
nan ve antioksidan özellikler içeren flavonoidler ve fenolik 
bileşikler sayesinde hastalığın seyri düzelirken, diğer grupta 
ise bal ve arı sütünün vazodilatör ve immünite uyarıcı ol-
masından kaynaklı inflamasyonun arttığı düşünülmektedir 
(40). Adenoid hipertrofisi olan çocuklarda N-asetilsistein 
ve propolis oral süspansiyonu ile nazal sprey kombinasyo-
nunun etkinliğini ve güvenliğini inceleyen bir çalışmada; 
N-asetilsistein ve propolis içeren burun spreyi çocuklarda 
görülen öksürük, burun akıntı yoğunluğu, tıkanıklığı, geniz 

akıntısı ve hapşırmada anlamlı bir iyileşmeye yol açtığı 
gösterilmiştir (41). Propolisin aktive bazofillerde sito-
kin üretimini ve farelerde bazofil aracılı cilt ve intestinal 
alerjik inflamasyon üzerine etkisi araştıran bir çalışmada 
ise propolisin IgE' ye bağımlı bazofil aktivasyonunu ve 
bazofil bağımlı alerjik inflamasyonunu baskıladığı göste-
rilmiştir (42). Romanya’nın Târgu-Mureş şehrinde okul 
öncesi çocuklarda arı ürünlerinin bağışıklık üzerine et-
kisini incelemek için yapılan bir çalışmada 6 ay boyunca 
18 çocuğa propolis, bal, arı sütü, apilarnil karışımı her 
gün günde iki defa bir çay kaşığı kadar kahvaltı ve öğle 
yemeğinden önce verilmiştir. Çalışmanın başında, 3 ay 
sonunda ve 6 ay sonunda ailelere anket uygulandığın-
da karışımı alan çocukların ebeveynlerinden %66,66’sı 
bağışıklık sistemleri üzerinde iyi bir etkisinin olduğu-
nu, %11,11'i hiçbir etkisinin olmadığını bildirmektedir. 
Karışım alan çocuklarda kış mevsimde en sık görülen 
hastalıkların görülme sıklığının azaldığı rapor edilmiş-
tir. Solunum yolu viral hastalıklarında ortalama %5,55, 
larenjitte %2,22 ve gripte %3,41 azalma saptandığı belir-
tilmiştir (43).
Propolis sahip olduğu anti-inflamatuar ve antioksidan özel-
likler sebebiyle antialerjik ve anti-inflamatuar etki göster-
mektedir (44).

2.2. Balın Alerji Üzerine Etkisi
Bal; arının çiçeklerden aldığı özün sindirim sistemi sayesin-
de oluşturduğu ve peteklerine biriktirdiği en önemli ürünle-
rinden olup hem beslenme hem de halk arasında ilaç olarak 
kullanılan ilaca yardımcı üründür (45). Balın içeriği arının 
gezdiği bitki örtüsü, iklim gibi koşullardan etkilenmektir ve 
yapısında 500’den fazla uçucu bileşik ve fitokimyasal bu-
lundurmaktadır (46,47). Yapılan bir çalışmada birden çok 
çiçek balından oluşturulan bir özütün lipopolisakkaritle 
uyarılmış N13 mikroglia hücresinden inflamasyon yapıcı 
interlökin-1β (IL-1β) ve TNF- α salınmasını durdurduğu 
bildirilmiştir. Bu durum balın içerisinde bulunan temel bi-
leşenlerden flavonoidler, kuersetin, kaempferol, apigenin, 
daidzein, genistin, luteolinin terapötik etkisi ile açıklanmış-
tır (48). Ayazi ve arkadaşları tarafından yapılan bir çalışma-
da; İki türlü İran balı ile difenhidramin (antihistaminik) 
alımının gece başlayan çocuk öksürmeleri ve ailelerinin 
uyku kalitesi üzerine etkisi incelenmiştir. 87 çocuk katılımı 
ile gerçekleşen çalışmada çocuklar 3 grup oluşturularak iki 
türlü bal ve antihistaminik art arda iki gece çift doz veril-
miştir. İki bal türü arasında iyileştirmede fark olmazken iki 
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tip balın da öksürük rahatlatma ve uyku kalitesi arttırma 
açısından antihistaminikten daha etkili olduğu sonucuna 
ulaşılmıştır (49). Balın gece öksürüğü üzerine etkisinin 
incelendiği başka bir çalışmada ise okaliptüs balı, labi-
atae balı ve narenciye balından oluşan karışımın tek bir 
dozunun, çocukluk dönemindeki üst solunum yolu en-
feksiyonu sebepli gece öksürüğü ve uyku kalitesine etkisi 
incelenmiştir ve plasebo (silan hurması ekstresi) grubu ile 
karşılaştırılması yapılmıştır. Hastalık süresi 7 gün ve daha 
altı olan yaşları 1-5 arası olan 300 çocuğa uyumadan 30 
dakika önce 10 gram okaliptüs balı, labiatae balı, naren-
ciye balı ve silan hurma ekstresi verilmiştir. Çocukların 
gece öksürüğü ve üst solunum yolu enfeksiyonları kay-
naklı uyku kalitesinde artış olduğu tespit edilmiştir. Bal 
karışımının iyileşmeye katkısı silan hurma ekstresinden 
yüksek olarak saptanmıştır (50).
Çocuklarda üst solunum yolu enfeksiyonlarında (ÜSYE) 
arı ürünlerinin (propolis, bal ve arı sütü) etkinliğini in-
celeyen bir çalışmada; hastalar, iki bakteri grubu (anti-
biyotik veya antibiyotik + arı ürünleri alan) ve iki viral 
grup (plasebo veya arı ürünleri ile tedavi edilen) olmak 
üzere dört gruba ayrılmıştır. Hastalık şiddeti ve iyileşme 
süresi, Kanada Akut Solunum Hastalığı ve Gribi Ölçeği 
(CARIFS) Puanı ile değerlendirilmiştir. Viral enfeksiyonu 
olan ve bir karışım ürünü alan hastalar, plasebo grubuna 
kıyasla daha erken iyileşme göstermiştir. CARIFS puanla-
rı, antibiyotik + karışım grubunda, antibiyotik tek başına 
grubuna göre 2. ve 4. günde anlamlı derecede daha düşük 
olduğu gözlenmiştir (51).
Yapılan birçok çalışma, balın hastalık durumlarında terapö-
tik etkisinin olduğunu ve alerjik hastalıklarda hayvan ve 
hücre modellerinde anti-inflamatuar olarak görev yapması 
sebebiyle alerji semptomlarını azalttığını göstermiştir (52).

2.3. Polenin Alerji Üzerine Etkisi
Polen, tohumlu çiçeklerin erkek üreme hücresinde olu-
şan, arının arka bacaklarına yapışarak kovana giren pe-
teklere taşınan balın yanında arının tükürük bezindeki 
enzimler ve doğal asitlerle birleşmesi sonucu oluşan kali-
teli bir besindir (53,54,55). Dünyadaki en iyi ürün olarak 
kabul edilen polen içeriğindeki esansiyel amino asitler, vi-
tamin, pigmentler ve fenolik bileşiklerden zengin olması 
yavru arıların büyümesi yani kolonilerin çoğalması için 
çok önemlidir (56,57). 
Arı poleni içeriğindeki flavonoid bileşenlerinin anti-inf-
lamatuar, anti-oksidan ve anti-alerjik özellikleri sebebiyle 

alerjik bozukluklar, moleküler farmakoloji ve fitotera-
pide umut vadeden bir apiterapi ürünüdür (58). Alerjik 
etkisinin yüksek olduğu bilinen polenin, vücutta alerjik 
tepkiye sebep olan histamin üretimini baskılayarak as-
tım ve alerji belirtilerini azalttığı bildirilmektedir (59).  
Medeiros ve arkadaşları tarafından yapılan bir çalışmada 
farelerde ovalbumin kaynaklı oluşturulan alerjide, oral 
olarak günlük 200mg/kg verilen arı polenin farelerde 
IgE değerlerini azalttığı bildirilmiştir. Çalışmada polen 
içerisindeki flavonoidlerin antialerjik özelliği ile ilişkili 
olduğu sonucuna varılmıştır (59).
Başka bir çalışmada ise farelere oral yolla uygulanan arı 
poleninin IgE aracılı mast hücresinin aktivitesini inhibe 
ederek histamin üretimini %62 oranında azalttığı sonucu-
na ulaşılmıştır. Yapılan bu araştırmalar polenin antialerjik 
olarak polenin kullanılabileceğini göstermektedir (60).

2.4. Arı Ekmeğinin Alerji Üzerine Etkisi
Arı ekmeği, petekler içerisinde muhafaza edilen polen, 
bakım ile ilgilenen arıların tükürük enzimleriyle birleş-
mesinden sonra laktik asit fermentesi ile oluşan, larvalar 
ve yetişkin olmayan arılar için yağ, protein ve mineral 
kaynağı olan temel besin kaynağıdır (61,62). Polene kı-
yasla arı ekmeği daha kaliteli bileşik, daha iyi besin değe-
ri içermektedir ve daha kolay sindirilebilmektedir (63). 
Arı ekmeği içerisinde vitaminler, flavanoidler, fenolik 
asitler ve karotenoidler gibi birçok kaliteli fitokimyasal 
bulundurur (64).
Yapılan bir çalışmada Scaptotrigona affinis postica ve 
Melipona fasciculata etanollü arı ekmeği özütünün in-
düklenmiş farelere uygulandığı rapor edilmiştir. Arı ek-
meğinin 5 saatin sonunda alerjik ödemi antihistaminik 
ve anti-inflamatuar ilaçla tedaviyle aynı düzeyde azalttığı 
belirtilmiştir. Fenolik bileşikler daha kapsamlı analizler-
de ise prostaglandin sentezini baskılama ve histamini in-
hibe etme mekanizmaları tanımlanmıştır (65).
Yapılan bir çalışmada polenden sonra gelen en etkin an-
tienflamatuvar etki gösteren apiterapi ürünü arı ekmeği 
olarak tespit edilmiştir (66).

2.5. Arı Sütünün Alerji Üzerine Etkisi
Arı sütü, bal arısının sarı-beyaz renkli, krem benzeri 
yapıda asidik salgısıdır (67). Arı sütü içerdiği peptitler, 
lipitler, flavonidler ve fenolik bileşikler nedeniyle tedavi 
edici potansiyeli yüksek bir apiterapi ürünüdür. İçeri-
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ğindeki aktif bileşikler bulunduğu yerdeki bitki türleri ve 
çeşitliliğine bağlı olarak değişmektedir (68). İnflamasyon 
süreci inflamasyon arttırıcı enzimler, eikozanoidler, sito-
kinler, enzimler tarafından dokuların parçalanmasının da 
yer aldığı kimyasal ve biyolojik olaylar tarafından uyarıl-
maktadır (69). Yapılan in vitro çalışmalarda, makrofajlara 
uygulanan arı sütünün sitotoksik bir etki görülmeden in-
terlökin-1(IL-1), IL-6 ve TNF-α gibi inflamasyona sebep 
olan sitokinlerin üretimini dozla orantılı olarak baskıladı-
ğı sonucuna ulaşılmıştır (70). Arı sütünün oral olarak 1 g/
kg verildiği bir çalışmada, spesifik Ig E değerlerinde ciddi 
azalmalar olduğu, histamin ve prostaglandin E2 makrofaj 
oluşumunu baskıladığı rapor edilmiştir (71).
Propolis, arı sütü, polen ve arı ekmeğin gibi arı ürünlerinin 
anti-inflamatuar aktiviteleri araştıran deneysel bir çalışma-
da sıçanlarda pamuk pelet yardımıyla kronik inflamasyon 
oluşturulmuştur. Rastgele seçilen sıçanlara yedi gün süre-
since 100 mg/kg/gün propolis, 1 g/kg/gün bal, 300 mg/kg/
gün polen, 100 mg/kg/gün arı sütü ve 500 mg/kg/gün arı 
ekmeği verildikten sonra sıçanların kan örneklerinde sito-
kin düzeyleri ölçülmüştür. Arı sütü de dahil olmak üzere 
ürünlerinin hepsinin yüksek antienflamatuvar etkiye sahip 
olduğu bildirilmiştir (66). İmmünomodülatör etkisi yüksek 
olan arı sütü, alerji oluşmasını önlemek veya oluşan alerji-
nin etkilerini azaltmak için önemli bir besin olabilir (71).

2.6. Arı Zehrinin Alerji Üzerine Etkisi
Arıların kendini diğer hayvanların saldırılarına karşı ko-
rumak için Apis mellifera L. karın boşluğundaki bezinden 
salgıladığı apitoksin olarak da adlandırılan arı zehri, koku 
olmayan, asidik ve renksiz bir sıvıdır (72,73). Arı zehri içer-
diği aktif yapıdaki peptit, enzim, amin ve proteinler sayesin-
de antienflamatuvar, antikanser, antibakteriyel, antiartirit, 
antiviral özellikleri taşımaktadır (73,74).
Karimi ve arkadaşları tarafından yapılan bir çalışmada, 
deneysel alerjik ensefalomiyelit sıçanlarda arı zehrinin im-
münolojik etkileri incelenmiştir. Çalışmada; arı zehrinin 
içeriğinde bulunan ve güçlü bir inflamasyon önleyici mad-
de olan adolapinin, siklooksijenaz enzimini inhibe ederek 
T-helper 2 hücrelerince IL-10 üretimini başlatarak T hüc-
resinin artışını engellediği bildirilmiştir (75). Uzak doğu 
tıbbında bağışıklığı destekleyici ajan olarak kullanılan arı 
zehrinin çeşitli enterotoksinlerin uygulanması sonucu aler-
jik rinosinüzit oluşturulan fareler üzerindeki etkisi incele-
diği bir çalışmada farelerde Th1 sitokininin, interferon-γ 
(INF-γ) üretiminin ve burunda mukus üretiminin baskıla-

dığının görülmesi arı zehrinin inflamasyonu azaltacak te-
davi edici bir bileşik olduğunu göstermiştir (76,77).

3. Sonuç 
Gelişmiş ülkelerde çocukluk çağında görülen hastalıkların 
başında alerjik hastalıklar gelmektedir. Başta anne-babadan 
aktarılan genetik faktörler, anne karnından itibaren çocu-
ğun maruz kaldığı çevresel faktörler, gelişmemiş bağışık-
lık sistemleri gibi birçok etken çocuklarda alerji artışının 
önemli sebeplerindendir. Alerji sebebiyle vücutta ani artış 
gösteren histamin veya IgE değerlerini baskılamak için an-
tialerjik ilaçların sık kullanımı söz konusudur. Kronik has-
talıkların başında gelen alerjiler uzun bir tedavi protokolü, 
kullanılan ilaçların çeşitli yan etkileri ve hastalıkların ilaç-
lara dirençlerinin artması sebebiyle yetişkin ve çocuklarda 
doğal ilaç ve tamamlayıcı alternatif tıp uygulamalarına yö-
nelim artmıştır. Ebeveynler artan alerji durumunu önlemek 
amaçlı ilk etapta evde kolay uygulayabilecekleri ürünleri 
tercih etmektedirler. 
Arı ürünleri kapsamında bulunan propolis, arı sütü, polen, 
bal, arı ekmeği ve arı zehrinin yapısında bulunan fitokim-
yasalların oksidatif stresi azaltması, serbest radikalleri yok 
etmesi, bağışıklık sistemini destekleyerek alerjik yanıtı iyi-
leştirme gibi birçok terapötik etkisi bulunmaktadır.  Apite-
rapi ürünleri bu yönüyle tıp literatüründe etkinlik kazanmış 
ve faydaları hayvan deneyi, klinik çalışma ve laboratuvar 
çalışmalarında yer almıştır. Arı ürünlerinin antikanser, an-
tioksidan, antimikrobiyal, antienflamatuvar, immünomo-
dülatör etkilerinin yapılan çalışmalarda yüksek bulunması 
bu ürünlerin kullanımının artmasına ve araştırmacıların da 
ürünleri geliştirmelerine yol açmaktadır. Bu ürünler arasın-
da yapılan araştırmalarda özellikle propolisin solunum yolu 
ataklarını ve besin alerjilerini iyileştirmede olumlu etkile-
ri kanıtlanmıştır. Balın çocuklarda görülen solunum yolu 
enfeksiyonlarında ailelerin ilk tercihleri arasında olması 
ve özellikle uyumadan önce öksürüğü yatıştırma ve uyku 
kalitesini arttırma gibi etkileri olduğu çalışmalarla gösteril-
miştir. Arının kendini koruma mekanizması olarak ürettiği 
arı zehrinin ise alerjik rinosinüzitte inflamasyonu azaltarak 
tedavi edici olduğu bulunmuştur.
Sonuç olarak; tüm bu çalışmalar kapsamında tamamlayıcı 
tıp olarak doğal ürünlere yönelim ilaçların uzun vadede et-
kileri sebebiyle artmıştır. Arı ürünlerinin gerek hayvan ge-
rekse insan deneylerinde alerjik hastalıklar üzerinde olum-
lu etkileri bulunmaktadır. Özellikle çocukların tüm yaşamı 
boyunca hayat kalitesini etkileyecek olan alerjik hastalıklar-
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la mücadele açısından tedavi edici olabilecek arı ürünle-
rinin güvenle kullanımı için daha fazla çalışmaya ihtiyaç 
vardır.
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Acil Serviste Adli Olarak Değerlendirilen 
Hastaların Analizi ile Darp ve Cebir 
Muayenelerinin Acil Servis Üzerindeki Yükü
Analysis of Patients Evaluated Forensically in the Emergency Department and the 
Burden of Assault and Force Examinations on the Emergency Department

Öz

Amaç: Acil servislerde muayene edilen hastalar arasında adli va-
kaların önemli bir payı vardır. Bu çalışmada acil servise başvuran 
adli vakaların demografik özellikleri ile rutin darp cebir muaye-
nelerinin belirlenmesi amaçlanmıştır.

Gereç ve Yöntem: 01.01.2022-31.12.2022 tarihleri arasında ikin-
ci basamak olarak hizmet vermekte olan bir sağlık kuruluşunun 
erişkin ve çocuk acil servisindeki veriler ile çalışma yapılmıştır. 
Hastanemizde çocuk acil ve erişkin acilde adli vaka olarak değer-
lendirilen toplam 15031 hasta çalışmaya dahil edildi. Hastalarda 
yaş, cinsiyet, başvuru zamanı, hastanın uyruğu, vaka tipi ve acil 
servisten sonlanım şekilleri incelendi. Hasta bilgileri geriye dö-
nük olarak acil servis hasta kayıtlarından, hastane elektronik veri 
siteminden ve adli tıp raporlarından elde edildi.

Bulgular: Tüm vakalar içerisinde adli vaka oranı %4,6 oldu. Va-
kaların %80,7’si erkekti. En fazla başvuru 18-36 yaş (%63,6) ara-
lığında görüldü. Hastaların %22,7’si yabancı uyruklu idi. Mevsim 
olarak en fazla yaz aylarında vaka görüldü. Vakaların %76,7’si 
darp ve cebir muayenesi oldu. Daha sonra sıklıkla trafik kazası, 
iş kazası ve zehirlenmeler görüldü. Hastaneye yatış oranı %3,2 
olurken 20 hasta ölümle sonuçlandı. 

Sonuç: Acil serviste görülen adli vakalar arasında en yüksek oran 
darp ve cebir muayenelerine aittir. Hasta ile hekimin hukuki ola-
rak sorun yaşamaması ve acil servis işleyişini rahatlatmak adına 
bu raporların düzenlenmesi için ayrı alanlar oluşturulmalıdır. 

Anahtar Kelimeler: acil servis, adli olgu, adli rapor

Abstract

Aim: Forensic cases constitute a significant share among patients ex-
amined in emergency departments. This study aimed to determine 
the demographic characteristics of forensic cases applied to emer-
gency departments and routine assault examinations.

Methods: The study was conducted with data from the adult 
and pediatric emergency departments of a health institution that 
provides services as a secondary healthcare institution between 
01.01.2022 and 31.12.2022. A total of 15031 patients who were eval-
uated as forensic cases in the pediatric and adult emergency depart-
ments of our hospital were included in the study. Age, gender, time 
of admission, nationality of the patient, type of case and methods of 
exit from the emergency department were examined. Patient infor-
mation was obtained retrospectively from emergency department 
patient records, hospital electronic data system and forensic medi-
cine reports.

Results: Among all cases, the criminal case rate was 4.6%. 80.7% of 
cases were male. The most applications were seen in the 18-36 age 
group (63.6%). 22.7% of the patients were foreign nationals. Season-
ally, the highest number of cases were seen in the summer months. 
76.7% of the cases involved assault and force examination. Later, 
traffic accidents, work accidents and poisonings occurred frequently. 
While the hospitalization rate was 3.2%, 20 patients died.

Conclusion: Among the forensic cases seen in the emergency de-
partment, the highest rate belongs to assault and coercion examina-
tions. Separate areas should be created to prepare these reports in 
order to avoid legal problems between the patient and the physician 
and to facilitate the operation of the emergency department.

Keywords: emergency department, forensic case, medicolegal re-
ports
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1. Giriş
Acil servise başvuran hastalar içerisinde adli vakaların 
yeri oldukça önemlidir. Özellikle acil serviste travma 
için ayrılan alanlarda çalışan hekimler bu tarz vakalar-
la daha çok karşılaşmaktadırlar (1,2). Kişinin beden ve 
ruh sağlığını bozmaya yönelik dış etkenler tarafından 
meydana gelen ve ayrıca ölüme neden olabilen her 
türlü olay adli olay olarak nitelendirilir (3). Acil ser-
vislerde sıkça görülen darp ve cebir, iş kazası, intihar 
girişimi, trafik kazası, boğulma, ateşli silahla yaralan-
malar, kişinin kendine zarar vermesi, delici ve kesici 
alet yaralanmaları, uyuşturucu ve keyif verici madde 
kullanımları, cinsel istismar, elektrik çarpması, zehir-
lenmeler gibi vakalar adli vaka olarak nitelendirilir (4).
Adli makamlar tarafından hekimlerden istenen adli 
rapor tanzimleri, kişinin tıbbi durumunu ve maruz 
kalmış olduğu travmaya yönelik bulguları kapsayan 
hekimin görüşünü bildiren önemli belgelerdir (5). 
Ülkemizde görev yapan hekimler Tababeti Adliye Ka-
nununa göre adli olaylarda görev almak ve Türk Ceza 
Kanunu (TCK) 280. Maddesine göre adli vakaları ilgili 
kurumlara bildirmek zorundadır (6,7). Bu çalışmada 
acil servise başvuran adli vakaların genel analizini yap-
mak ve adli makamlar tarafından istenen darp ve cebir 
muayenelerinin acil servisin işleyişi üzerindeki payını 
değerlendirmesi amaçlandı. Ayrıca son zamanlarda 
ülkemizde gündemde olan yabancı uyruklu hastala-
rın adli vakalar içerisindeki oranının değerlendirmesi 
amaçlandı.

2. Gereç ve Yöntem
Bu araştırma için Hacıbektaş Veli Üniversitesi Üni-
versitesi girişimsel olmayan klinik araştırmalar etik 
kurulundan 15.09.2023 tarih ve 2023.09.07 nolu onayı 
alınmıştır. Çalışma retrospektif veri tarama yöntemiyle 
yapılmış olup 01.01.2022-31.12.2022 tarihleri arasında 
ikinci basamak olarak hizmet vermekte olan bir sağlık 
kuruluşunun erişkin ve çocuk acil servisine başvuran 
ve adli kayıt açılarak muayene edilen tüm hastalar de-
ğerlendirilmiştir. Hasta bilgileri acil servis hasta kayıt-
larından, hastane elektronik veri siteminden ve adli tıp 
raporlarından elde edilmiştir.
Hastalarda cinsiyet, başvuru zamanı (ay olarak), yaş 
aralığı, hastanın uyruğu, hangi teşhisle adli vaka bil-
dirimi yapıldığı ve hastaneye yatış yapılanların hangi 
amaçla yatırıldığı analiz edildi. Aylara göre toplam 

hasta başvuruları ve adli vaka oranları, ayrıca bu oran 
içerisinde rutin darp ve cebir muayenesi olan hasta 
sayılarının oranı belirlendi.  Hastanenin acil servis iş-
leyişinde rutin darp ve cebir muayenesi yapılan hasta-
lara “W51-Bir başka şahıs tarafından darp ve çarpma” 
tanı kodu girilmektedir. Hastaların ayırımı bu tanı 
kodu üzerinden yapıldı. Ayaktan darp edilme sonra-
sında başvuran hastalarda ise ‘M79.9-yumuşak doku 
bozukluğu, tanımlanmamış’ tanı kodu girilmekte ve 
adli takip alınmaktadır. Bu şekilde başvuran hastalar 
ise ayrı kategoride (diğer-yaralanma) değerlendirildi 
ve rutin darp ve cebir muayenesinden ayrıldı. Yaban-
cı uyruklu hastaların başvuru oranları değerlendiril-
di. Çocuk acil verileri çalışma içerisinde hem bütün 
çalışma kapsamında hem de ayrıca analiz edilmiştir. 
Hasta verileri yetersiz ve teşhis kodu yanlış girilen 
hastalar değerlendirmeye alınmamıştır. Ölümle son-
lanan vakalardan hastanemizde (acil servis veya yo-
ğun bakım) ölenler değerlendirmeye alınacak hasta-
neye kaydı olmayıp dışarıda ölen ve adli olarak otopsi 
amaçlı kayıt yapılan ve başka sağlık kuruluşuna sevk 
edilen hastaların mortalitesi dışlanmıştır. 
Verileri analiz etmekte Statistical Package for Social 
Sciences for Windows 21.0 (SPSS 21.0) programı kul-
lanıldı. İstatistiksel analiz olarak tanımlayıcı istatistik-
ler (frekans, yüzde dağılımı) kullanılmış olup sonuç-
lar frekans (yüzde) şeklinde verilmiştir.

3. Bulgular
Çalışmanın yapıldığı merkezde ve tarih aralığın-
da erişkin acile 208614 ve çocuk acile 112370 hasta 
başvuru yapmıştır. Bu hastaların içerisinde adli vaka 
olarak değerlendirilen hasta sayısı genel acilde 14811 
(%7) ve çocuk acilde ise 220 (%0,2) dir. Başvuran 
hastaların genel olarak değerlendirmesi yapıldığında 
ise adli vakaların en sık 18-36 yaş grubunda (%63,6) 
olduğu görüldü. Yaş gruplarına göre adli vaka olarak 
değerlendirilen hastaların dağılımı şekil 1 de verilmiş-
tir. Cinsiyete göre başvurular değerlendirildiğinde ise 
genel olarak  %80,7 oranla erkek hastaların daha faz-
la olduğu görüldü. Ancak çocuk acile başvuran has-
ta grubunda %54 oranla kadın cinsiyetin daha fazla 
olduğu görüldü. Adli olarak değerlendirilen yabancı 
uyruklu hasta sayısının 3404 (%22,7) olduğu görüldü. 
Yabancı uyruklu hastaların erişkin acildeki başvuru 
oranı %22,8 iken çocuk acile başvuru oranı %0,8’di. 
Aylara göre başvuran hastaların cinsiyet ve uyruğuna 
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verilmiştir. Bu durumda acil servislerde en sık görülen 
adli vaka sayısı 11541 hasta ile (%76,7) ilgili kurumlar 
tarafından hekimden talep edilen rutin darp ve cebir 
muayenesi olmuştur. İkinci sıklıkta ise trafik kazaları 
gelmekle beraber iş kazaları, intihar girişimleri ve kar-
bonmonoksit zehirlenmeleri de önemli yer tutmaktadır 
(Şekil 3).
Hastaların acil serviste sonlanış şekilleri incelendiğinde 
%96,7 oranla ayaktan muayene ve taburculuk işlemi ya-
pıldığı görüldü (Tablo 3). Hastaneye en fazla hasta yatışı 
56 hasta ile ağustos ayında yapılmıştır. Hasta yatışlarının 
en fazla pediatri, ortopedi, genel cerrahi, beyin cerrahi, 
göğüs cerrahi ve iç hastalıkları branşlarına yapıldığı gö-
rüldü. Çalışma kapsamında 20 hasta ölümle sonuçlandı. 
Ölümle sonlanan hastalara bakıldığında ise 9 hasta trafik 
kazası, 3 hasta ateşli silah yaralanması, 1 hasta donma, 1 
hasta suda boğulma, 2 hasta yüksekten atlama şeklinde 
intihar girişimi, 1 hasta kendini asma şeklinde intihar gi-
rişimi, 2 hasta yüksek doz ilaç alımı ile intihar girişimi, 1 
hasta yanık sonrası hastanemizde ölmüştür.

göre dağılımı tablo 1 de verilmiştir. Hastaların başvuru 
zamanlarına göre dağılımı şekil 2’de verilmiş olup en 
fazla adli vaka genel olarak yaz aylarında görülmüştür. 
Hasta başvuru oranına kıyasla bakıldığında ise %6,2 
oranla en fazla vaka eylül ayında görülmüştür. Aylara 
göre vaka dağılımı tablo 2’de detaylı olarak sunulmuş-
tur.  Tablo incelendiğinde darp ve cebir muayenesi, tra-
fik kazası, iş kazası ve delici kesici yaralanmaları daha 
çok yaz aylarında görülürken kış aylarında karbonmo-
noksit zehirlenmesine bağlı olarak adli vaka bildirimleri 
daha fazladır. Çalışma kapsamında istemeden ilaç ve/
veya kimyasal madde alımına maruz kalan 85 hastanın 
tamamının 10 yaş ve altında olduğu ve çocuk acilde de-
ğerlendirildiği görüldü. Çocuk acilde en fazla görülen 
adli vakalar 85 hasta (%38,6) ile istemeden ilaç ve/veya 
kimyasal madde alımına maruz kalma, 64 hasta (%29) 
ile karbonmonoksit zehirlenmesi ve 39 (%17,7) hasta ile 
intihar girişimi/kendine zarar verme olmuştur. İlaç alı-
mı yoluyla intihar girişimi en fazla 14-18 yaş aralığında 
(%72,3) ve kadın (%84,2) cinsiyette olmuştur. Tablo 2’de 
genel olarak adli vaka sayılarının dağılımı detaylı olarak 
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Tablo 1. Aylara göre hastaların demografik özellikleri 

AY 

ACİL 
SERVİS* 

CİNSİYET UYRUK 

Erkek(n) Erkek(%) Kadın (n) Kadın(%) T.C. (n) T.C.(%) Yabancı(n) Yabancı(%) 
OCAK Erişkin acil 635 (75,5) 205 (24,5) 758 (90,2) 82 (9,8) 

Çocuk acil 10 (38,4) 16 (61,6) 21 (80,7) 5 (19,3) 

ŞUBAT Erişkin acil 696 (77,4) 203 (22,6) 789 (87,7) 110 (12,3) 

Çocuk acil 7 (63,6) 4 (36,4) 9 (81,8) 2 (18,2) 

MART Erişkin acil 781 (75,6) 252 (24,6) 933 (90,3) 100 (9,7) 

Çocuk acil 3 (21,4) 11 (78,6) 12  (85,7) 2 (14,3) 

NİSAN Erişkin acil 669 (78,4) 184 (21,6) 759 (74) 94  (26) 

Çocuk acil 10 (55,5) 8 (44,5) 18 (100) 0 (0) 

MAYIS Erişkin acil 1220 (81,7) 272 (18,3) 1105 (74) 387 (26) 

Çocuk acil 6 (27,2) 16 (72,8) 22 (100) 0 (0) 

HAZİRAN Erişkin acil 1358 (84,5) 248 (15,5) 1164 (72,4) 442 (27,6) 

Çocuk acil 8 (33,3) 16 (66,7) 23 (95,8) 1 (4,2) 

TEMMUZ Erişkin acil 1086 (81,6) 244 (28,4) 1115 (83,8) 215 (26,2) 

Çocuk acil 14 (70) 6 (30) 18 (90) 2 (10) 

AĞUSTOS Erişkin acil 1143 (79,1) 301 (27,9) 985 (68,2) 459 (31,8) 

Çocuk acil 9 (56,2) 7 (43,8) 16 (100) 0 (0) 

EYLÜL Erişkin acil 1449 (86,1) 232 (13,9) 1149 (68,3) 532 (31,7) 

Çocuk acil 8 (50) 6 (50) 12  (85,7) 2 (14,3) 

EKİM Erişkin acil 1041 (81,9) 229 (18,1) 813 (64) 457 (36) 

Çocuk acil 10 (45,4) 12 (44,6) 21 (95,4) 1 (4,6) 

KASIM Erişkin acil 888  (82,7) 185 (17,3) 869 (80,9) 204 (19,1) 

Çocuk acil 11 (52,3) 10 (47,7) 19 (90,4) 2 (9,6) 

ARALIK Erişkin acil 1077 (83,3) 215 (16,7) 987 (76,3) 305 (23,7) 

Çocuk acil 3 (30) 7 (70) 10 (100) 0 (0) 

TOPLAM 12142 (80,7) 2889 (19,3) 11627 (77,3) 3404 (22,7) 

*Çocuk acilde sadece 0-18 yaş arası dahili hastalar (travma vakaları harici) değerlendirilmektedir.  
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4. Tartışma
Acil servise başvuran hastalar arasında adli vakaların 
yeri oldukça fazladır. Hastanın tıbbi tedavisi düzenlen-
dikten sonra adli vaka şüphesi olduğu durumlarda ilgi-
li makamlara adli vaka bildirimi yapmak hem hekim-
lerin yasal sorumluluğu olup hem de hasta ve hekim 
güvenliği açısından oldukça önemlidir. Çalışmamız 
kapsamında hastaların erişkin acil serviste %7’sinin, 
çocuk acilde %0,2’sinin ve ortalama olarak toplamda 
%4,6’ sının adli vaka olduğunu görüldü. Benzer şekilde 
Korkmaz ve ark. (8) çalışmalarında acil serviste değer-

lendirdikleri vakaların %7,01’inin adli vaka olduğunu 
bildirmişlerdir. Başka bir çalışmada ise başvuruların 
%6’sının adli vaka olduğu belirtilmiştir (9). Sever ve 
ark. (10) çocuk acilde yaptıkları çalışma sonrasında 
vakaların %2,3’ünün adli vaka olduğunu belirtmişler-
dir. Küçük ve ark. (11) yaptıkları çalışmada adli vaka 
oranını %2,1 olarak bildirmişlerdir.
Çalışmamızda yaş aralığı olarak en sık 18-36 yaş gru-
bunda başvuru olduğunu tespit edildi. Güncel bir ça-
lışmada ise Yıldırım ve ark. (12) en çok adli vakanın 
20-29 yaş aralığında olduğunu belirtmişlerdir. Yaş or-

Acil Serviste Adli Olarak Değerlendirilen Hastaların Analizi ile Darp ve Cebir Muayenelerinin Acil Servis Üzerindeki Yükü
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Tablo 2.  Aylara göre hastaların tanıları  

ADLİ VAKALAR 

AYLAR  

O
CA

K 

ŞU
BA

T 

M
AR

T 

Nİ
SA

N
 

M
AY

IS
 

HA
Zİ

RA
N

 

TE
M

M
UZ

 

AĞ
US

TO
S 

EY
LÜ

L 

EK
İM

 

KA
SI

M
 

AR
AL

IK
 

TO
PL

AM
 

Darp ve cebir muayenesi 675 703 763 606 1210 1336 948 1091 1359 993 796 1051 11541 

Trafik kazası 89 71 131 113 166 130 227 213 172 147 138 118 1715 

İş kazası 19 38 43 58 48 60 64 70 68 50 68 51 637 

İntihar Girişimi /  
Kendine zarar verme 

19 10 25 18 25 36 31 21 19 23 19 28 267 

Ateşli Silah Yaralanması 0 3 4 3 4 1 4 1 4 2 0 3 29 

Delici Kesici Alet 
Yaralanması 

2 16 9 3 12 12 16 11 7 17 6 11 122 

Uyuşturucu Madde 
Kullanımı  

1 0 4 0 3 3 2 3 2 1 2 3 24 

Karbonmonoksit 
Zehirlenmesi 

29 37 30 20 1 3 0 0 5    8 6 6 174 

Elektrik Çarpması 2 2 1 2 0 3 5 4 3 0 3 0 25 

Yanık 2 1 0 3 0 3 8 4 0 0 2 0 23 

Cinsel Saldırı Şüphesi 1 0 2 1 2 0 1 0 1 0 1 0 9 

İstemeden İlaç, Kimyasal 
Madde Alımı* 

4 1 5 10 7 11 11 10 9 3 10 4 85 

Diğer Adli Vakalar** 23 25 25 29 29 30 26 29 36 40 31 24 380 

Toplam Hasta Sayısı 866 911 1047 871 1512 1633 1350 1457 1693 1289 1082 1299 15031 

*Vakaların tamamı çocuk acil kliniğinde görülmüştür. 

**Şüpheli ölüm olduğu düşünülen vakalar, travma sonrası hayati tehlikesi olan vakalar, hayvan ısırması sonrası 

şikâyet durumu söz konusu olan vakalar, darp edilme sonrasında ayaktan başvuran hastalar, sınıflandırılamayan 
ve adli şüphe uyandıran vakalar vs. 
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Benzer şekilde çocuk adli vakalar üzerinde yapılan çalış-
mada da yaz aylarında adli vaka sayısının arttığı görül-
müştür (10). Bizim çalışmamızda benzer şekilde en fazla 
adli vaka yaz aylarında görülmüş olup eylül ayı en çok 
vaka görülen ay olmuştur.
Literatürde adli vakalar arasında en sık trafik kazalarının 
görüldüğünü gösteren çalışmalar vardır (8,11,12,14,16). 
Yıldırım ve ark. (12) en çok görülen adli vaka çeşitleri-
nin trafik kazası, iş kazası, penetran yaralanma ve ilaç 
intoksikasyonu olduğunu belirtmişlerdir. Seviner ve ark. 
(14) ise en sık başvuran üç adli vakayı trafik kazası, ze-
hirlenme ve darp olarak değerlendirmişlerdir. Karasu ve 
ark. (17) Gaziantep ilinde yaptıkları araştırmada en çok 
adli vakaların sırasıyla trafik kazası (%28,9), kesici ve de-
lici alet yaralanması (%18,3), darp ve cebir (%11,7) ve 
ateşli silah yaralanması (%6,7) olduğunu saptamışlardır. 
Küçük ve ark. (11) çalışmalarında acil serviste adli vaka-
lardan en sık darp ve trafik kazası olduğunu belirtmiş-
lerdir. Yapılan bir çalışmada ise en sık görülen adli olgu 
türü darp, ikinci en sık adli olgu türü ise trafik kazası 

talamasını literatürde Korkmaz ve ark. (8) 32,41±17,83 
, Küçük ve ark. (11) 31,94 , Kuş ve ark. (13) 39,6±7,7 , 
Seviner ve ark. (14) ise 33,75±1,24 olarak bildirmişlerdir. 
Literatür geneli ve bizim çalışmamızda da adli vakaların 
benzer yaş aralığında olduğu görülmüştür. 
Çalışmamızda erkek vaka oranının (%80,7) daha faz-
la olduğunu görülmüştür. Adli vakalar ile ilgili yapılan 
benzer çalışmalarda da %60 üzerinde olmak üzere erkek 
vaka oranın daha fazla olduğu görülmüştür (8,11,13,14). 
Kadınlarda adli vaka oranının erkeklere göre daha düşük 
olmasının nedeni kadınların toplumsal eşitlikten yoksun 
olmaları sonucunda ev dışında güvenilir bölge olarak 
nitelendirdikleri alanların erkeklere göre daha az olması 
ve dış etkilere daha az maruz kalmalarıyla açıklanabilir 
(15). 
Adli vakaların yaz aylarında daha sık görüldüğüne dair 
çalışmalar vardır. Yıldırım ve ark. (12) yaptıkları çalış-
mada temmuz ve ağustos aylarında adli vaka sayısının 
arttığını belirtmişlerdir. Küçük ve ark. (11) ise ilkbahar 
ve yaz aylarında vaka sayılarının arttığını saptamışlardır. 
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Şekil 1. Hastaların Yaş Aralıklarına Göre Dağılımı 
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Tablo 3. Hastaların sonlanış şekilleri  

Acil Servisten Sonlanış Şekli Hasta Sayısı (n) % 

Ayaktan muayene ve taburculuk 14536 96,7 

Takip ve tedavi amacıyla servise yatış 265 1,8 

Cerrahi operasyon planlanması nedeniyle hastaneye yatış  149  1 

Yoğun bakımda takip amacıyla hastaneye yatış 61 0,4 

Ölüm 20 0,1 
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olmuştur (18). Türkmen ve ark. (16)’nın yaptıkları baş-
ka bir çalışmada ise trafik kazaları en sık neden ola-
rak gözlemlenirken, darp vakaları on ikinci sırada yer 
almıştır. Kadın başvurulara özel yapılan bir çalışmada 
ise aynı şekilde en fazla adli vaka oranının trafik kazası 
ve darp olduğu görülmüştür (15). Bizim çalışmamız-
da ise en sık darp ve cebir muayenelerinin ve ardından 
trafik kazası ve iş kazalarının önde olduğu gözlemlen-

di. Çalışmaların yapıldığı merkezlere göre farklılıklar 
görülse de genel olarak benzer sonuçlara ulaşıldığı 
görülmüştür.
Çocuk acile ayrı olarak baktığımızda çalışmamızda 
en fazla yanlışlıkla ilaç ve /veya kimyasal madde alımı 
olduğunu ve karbonmonoksit zehirlenmeleri olduğu 
izlenmiştir. Benzer şekilde çocuk acilde yapılan bir 
çalışmada %38,1 oranla intoksikasyon vakaları oldu-
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Şekil 2. Aylara göre acil servise başvuran toplam ve adli hasta sayıları 
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Şekil 3. Acil servise başvuran ve adli vaka olarak değerlendirilen hastaların vaka çeşitlerine 

göre dağılımı 

Şekil 2 Aylara göre acil servise başvuran toplam ve adli hasta sayıları

Şekil 3 Acil servise başvuran ve adli vaka olarak değerlendirilen  
hastaların vaka çeşitlerine göre dağılımı
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şekilde düzenleme yapılmaya başlanmış olsa özellikle 
ikinci basamak olarak hizmet veren sağlık kuruluşların-
da bu durum henüz çözüme ulaşamadığı kanaatindeyiz. 
Çalışma yoğunluğu içerisinde tam ve uygun bir şekilde 
yazılmayan adli rapor hem hastayı hem de hekimi huku-
ki açıdan mağdur edebilir.

5. Sonuç
Adli rapor düzenleme işi acil servislerde ciddi iş yükü 
oluşturmaktadır. Darp cebir olaylarının da adli olaylar 
arasında yüksek bir oranda bulunmakta olup çalışanların 
iş yükünü arttırdığı gözlenmiştir. Ayrıca bu çalışmada da 
acil serviste değerlendirilen adli vakalardan azımsanma-
yacak kadarının yabancı uyruklu olduğunu gözlemlendi. 
Bu oranın oldukça fazla olduğunu düşünmekle birlikte 
yabancı uyruklu kişilerin özellikle hangi adli vaka türün-
de daha çok karşımıza çıktığını gösteren çalışmalara da 
ihtiyaç olduğunu düşünmekteyiz.
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ğunu ve %77,7 sinin 5 yaş altında olduğu görülmüştür. 
Aynı çalışmada intihar girişimi vakalarının bizim çalış-
mamıza benzer şekilde %76’unun 15 yaş üzeri olduğu 
görülmüştür (19).
Çalışmamızda hastaneye yatış oranı %3,2 olup mortalite 
oranı ise %0,1 olmuştur. Yıldırım ve ark. (12) yaptıkları 
çalışmada hastaların %10,6’sının hastaneye yatırıldığını 
ve mortalitenin %0,5 olduğunu belirtmişlerdir. Akgün 
ve ark. (20) ise 824 adli vaka değerlendirilmiş ve bu has-
taların %9,7'sinin dahiliye veya cerrahi kliniklerinde, 
%5'inin ise yoğun bakımda yattığını belirtmişlerdir. Aynı 
çalışmada ölüm oranı %0,7 olarak bulunmuştur. Çalış-
mamızda özellikle yanlışlıkla ve/veya intihar amaçlı ilaç 
alan vakaların pediatri ve dahiliye kliniklerine, delici ke-
sici alet yaralanması vakalarının genel cerrahi kliniğine 
ve yüksek enerjili travma ve yüksekten düşme vakaların-
da ortopedi ve beyin cerrahi kliniklerine daha çok yatış 
olduğunu gözlemlendi. İzmir Tepecik Eğitim ve Araştır-
ma Hastanesi’nde yapılan bir çalışmada ortopedi klini-
ğine bir yıl içerisinde en sık konsülte edilen adli vakala-
rın ateşli silah yaralanması ve künt travma ile yüksekten 
düşmeye bağlı vakalar olduğu bildirilmiştir (21). Bizim 
çalışmamıza benzer şekilde Yıldırım ve ark. (12) da en 
çok ortopedi, dahiliye, beyin cerrahi ve genel cerrahi kli-
niklerine hasta yatırıldığını saptamışlardır. 
Bu çalışmada ölümle sonlanan vakaların 9’u trafik ka-
zasına bağlı olarak gerçekleşmiştir. Benzer şekilde adli 
vakaların ölüm oranı %0,1 bulunmuş ve en fazla trafik 
kazası ve yüksekten düşmeye bağlı ölümler görülmüştür 
(14). Korkmaz ve ark. (8) ise yaptıkları çalışmada adli 
vakaların hastaneye yatış oranını %25,7 ve ölüm oranını 
%0,3 olarak bildirmişlerdir.
Adli vaka ile karşılaşıldığında adli rapor düzenlemek 
ve vakayı ilgili kurumlara bildirmek mesleki ve hukuki 
yönden zorunluluktur. Hekimlerin ve hastaların huku-
ki açıdan sorunlarla karşılaşmaması için adli raporlar 
tam ve özenli bir şekilde yazılmalıdır (22). Bu çalışmada 
diğer çalışmalardan farklı olarak adli vakalar içerisinde 
kurumlar tarafından talep edilen rutin darp ve cebir mu-
ayenelerinin oran olarak çok fazla olduğu gözlemlendi. 
Bu durum acil servisin işleyişi üzerinde önemli bir yük 
arz etmektedir. Ülkemiz koşullarında acil servislerin yo-
ğun şekilde hizmet verdiği göz önüne alınarak rutin darp 
ve cebir muayenelerinin acil servis kapsamından çıkarı-
larak ayrı bir alanda veya kurumda yapılması gerektiği 
kanaatindeyiz. Ülkemizde bazı sağlık kuruluşlarında bu 
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Hemşirelik Öğrencilerinde İklim Krizi 
Farkındalığının Anksiyete Üzerine Etkisi
The Effect of Climate Crisis Awareness on Anxiety in Nursing Students

Öz

Amaç: Bu araştırıma, hemşirelik öğrencilerinde iklim değişikliği 
farkındalığının anksiyete üzerine etkisinin incelenmesi amacıyla 
yapıldı. 

Gereç ve Yöntem: Araştırmanın örneklemini İstanbul’da bu-
lunan bir vakıf üniversitesinin hemşirelik bölümünde öğrenim 
gören 177 öğrenci oluşturdu. Veriler katılımcılardan yüz yüze 
toplandı. Araştırmada Kişisel Bilgi Formu, Küresel İklim Deği-
şikliğine Yönelik Farkındalık Ölçeği ve İklim Değişikliği Ank-
siyetesi Ölçeği kullanıldı. Elde edilen veriler SPSS 22 istatistik 
programı ile analiz edildi. Verilerin analizinde istatistik metodla-
rı (sayı, yüzde, ortalama, standart sapma) kullanıldı. 

Bulgular: Araştırmada, hemşirelik öğrencilerinin İklim Değişik-
liği Anksiyetesi Ölçeği toplam puan ortalamasının 22,42±9,14 ve 
Küresel İklim Değişikliğine Yönelik Farkındalık Ölçeği toplam 
puan ortalamasının 22,45±8,8 olduğu belirlendi. Katılımcıların 
%67,2’sinin küresel iklim değişikliği hakkında bilgi sahibi oldu-
ğu, %79,5’inin küresel iklim değişikliği nedeniyle geleceğinden 
endişe ettiği, %65’inin küresel iklim değişikliği nedeniyle ruh 
sağlığının kötü yönde etkilendiği ve %53,7’sinin iklimdeki değiş-
likler nedeniyle korku, güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik gibi duy-
gular hissettiği belirlendi. 

Sonuç: Bu araştırma, hemşirelik öğrencilerinde iklim değişikliği 
farkındalığının anksiyete üzerindeki etkisini ortaya koymaktadır. 
Bulgular, öğrencilerin önemli bir kısmının küresel iklim değişik-
liği konusunda bilgi sahibi olduğunu, ancak bu farkındalığın, 
geleceğe yönelik endişe ve ruh sağlığında olumsuz etkilerle doğ-
rudan ilişkili olduğunu göstermektedir. Öğrencilerin yarısından 
fazlası, iklim değişikliğine bağlı olarak korku, güçsüzlük, öfke ve 
tükenmişlik gibi yoğun duygular yaşadıklarını ifade etmiştir. Bu 
durum, iklim değişikliğinin yalnızca çevresel bir sorun değil, aynı 
zamanda bireylerin ruh sağlığını da etkileyen önemli bir kriz ol-
duğunu vurgulamaktadır. Özellikle sağlık alanında eğitim gören 
genç bireylerin, gelecekte toplum sağlığını koruma sorumluluğu 
taşıyacakları göz önünde bulundurulduğunda, iklim değişikliği 

Abstract

Aim: This research aimed to investigate the effect of climate 
change awareness on anxiety levels among nursing students.

Material and Methods: The study sample consisted of 177 
students enrolled in the nursing department of a founda-
tion university in Istanbul. Data were collected face-to-face 
from the participants using a Personal Information Form, 
the Global Climate Change Awareness Scale, and the Climate 
Change Anxiety Scale. The data were analyzed using the SPSS 
22 statistical program. Statistical methods such as frequency, 
percentage, mean, and standard deviation were employed in 
the analysis.

Results: The findings revealed that the nursing students had 
a mean score of 22.42±9.14 on the Climate Change Anxiety 
Scale and 22.45±8.8 on the Global Climate Change Awareness 
Scale. Among the participants, 67.2% reported being informed 
about global climate change, 79.5% expressed concerns about 
their future due to climate change, 65% indicated that climate 
change had negatively affected their mental health, and 53.7% 
reported experiencing emotions such as fear, powerlessness, 
anger, and exhaustion due to climate changes.

Conclusion: This study highlights the impact of climate 
change awareness on anxiety levels in nursing students. 
The results demonstrate that while a significant proportion 
of students are knowledgeable about global climate change, 
this awareness is strongly associated with heightened anx-
iety about the future and adverse effects on mental health. 
More than half of the students reported experiencing intense 
emotions such as fear, powerlessness, anger, and exhaustion 
related to climate change. These findings underscore that cli-
mate change is not merely an environmental issue but also 
a profound crisis affecting individual mental health. This re-
lationship between climate change awareness and anxiety is 
particularly critical for young individuals in health-related 
fields, who will bear future responsibilities for safeguarding 
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farkındalığı ve anksiyete arasındaki bu ilişki daha da kritik bir 
hal almaktadır. Eğitim kurumlarının, hemşirelik öğrencilerinin 
psikolojik dayanıklılığını artırmaya yönelik stratejiler geliştir-
mesi ve iklim değişikliği ile başa çıkma becerilerini güçlendir-
mesi gerekmektedir. Ayrıca, iklim krizinin bireylerin ruh sağlığı 
üzerindeki etkilerinin daha kapsamlı bir şekilde ele alınması için 
multidisipliner yaklaşımlar içeren yeni araştırmaların yapılması 
önerilmektedir. 

Anahtar Kelimeler: küresel iklim değişikliği, anksiyete, hemşi-
relik öğrencileri

public health. Educational institutions must implement strat-
egies to enhance the psychological resilience of nursing stu-
dents and equip them with effective coping mechanisms for 
dealing with climate change. Furthermore, it is recommended 
that future research adopts multidisciplinary approaches to 
comprehensively examine the mental health impacts of the 
climate crisis.

Keywords: Global climate change, anxiety, nursing students

1. Giriş
İklim değişikliği, sıcaklıklarda ve hava modellerin-
de uzun vadeli değişimleri ifade eden bir halk sağlığı 
sorunudur (1). Bu değişimler, güneşin etkinliğindeki 
farklılıklar veya büyük volkanik patlamalar gibi doğal 
nedenlerle oluşabileceği gibi, büyük oranda insan fa-
aliyetleri sonucunda ortaya çıkmaktadır (1). 1800’lü 
yıllardan bu yana kömür, petrol ve gaz gibi fosil yakıt-
ların kullanımı, bugün etkileri yoğun bir şekilde his-
sedilen iklim krizinin temel nedenlerindendir. Fosil 
yakıtların kullanımıyla atmosfere salınan gazlar, Dün-
ya’nın etrafını bir örtü gibi kaplayarak güneş ısısını 
hapseder ve sıcaklıkların artmasına yol açan sera gazı 
emisyonlarına neden olur. Karbondioksit gibi ısıyı tu-
tan gazların artışıyla oluşan sera etkisi, kara, deniz ve 
havadaki ortalama sıcaklıkların yükselmesine ve dün-
yanın iklim özelliklerinde değişimlere yol açmaktadır 
(2). Bu durum, sadece sıcaklıkların artması anlamına 
gelmez. Dünya, birbiriyle ilişkili alt sistemlerden olu-
şan bir ekosisteme sahiptir ve bu sistemlerden birinde-
ki değişim, diğerlerini de etkiler. İklim değişikliği, su 
kıtlığı, yangınlar, kuraklık, deniz seviyelerindeki yük-
selmeler, buzulların erimesi, seller, fırtınalar ve biyolo-
jik çeşitliliğin azalması gibi olaylarla bir kriz boyutuna 
ulaşmaktadır (3).
İklim krizinin etkileri bu kadar yaygın iken iklim 
değişikliği ve sağlığı birbirinden ayrı alanlar olarak 
düşünmek mümkün değildir. Dünya Sağlık Örgütü 
(DSÖ), iklim değişikliğini “insanlığın karşı karşıya ol-
duğu en büyük sağlık tehdidi” olarak tanımlamaktadır 
(4). Sıcaklık artışları, seller, kuraklık ve diğer çevresel 
felaketler tüm dünyada hastalık ve ölümlere neden ol-
maktadır. Buna göre, Birleşmiş Milletler'in yayınladığı 
raporda, 2050 yılına kadar yaklaşık 250.000 kişinin 
iklim krizine bağlı hastalıklar nedeniyle yaşamını kay-

bedeceği öngörülmektedir (5).
İklim krizi, temiz hava, içme suyu ve yeterli gıda 
maddesine erişim gibi sosyal ve çevresel sağlık belir-
leyicileri için küresel bir tehdit oluşturmakla birlikte, 
etkileri yalnızca fiziksel sağlıkla sınırlı değildir (6).  
The Intergovernmental Panel on Climate Change'in 
raporuna göre, iklim krizi dünya genelinde ruh sağ-
lığı üzerindeki olumsuz etkilerini artırmaktadır (7). 
İklim krizinin doğrudan etkilediği ülkelerde ruhsal 
sorunlarda artış görülmesi muhtemeledir. Ancak ik-
lim krizinden doğrudan etkilenmeyen ülkelerde dahi 
bireyler ruhsal hastalıklar açısından risk altındadır 
(8). Araştırmalar, iklim krizinin ruh sağlığı üzerinde-
ki etkilerini umutsuzluk, suçluluk, depresif belirtiler, 
stres ve anksiyete artışı olarak ifade etmektedir (9).
İklim krizinin ruh sağlığı üzerine etkileri aslında 
karmaşık bir süreçtir. Bireyler iklim krizinin etkile-
rine doğrudan ya da dolaylı, akut ya da kronik olarak 
maruz kalmaktadır. Özellikle savunmasız gruplar, 
doğal afet kurbanları ve gençler iklim krizinin ruhsal 
etkileri açısından risk altındadır (10). Dünya Sağlık 
Örgütü, genç yetişkinlerin iklim değişikliğine bağlı 
olarak stres ve anksiyete düzeylerinde artış olduğunu 
vurgulamaktadır (5). İklim değişikliğinin insanlarda 
yaralatabileceği ruhsal yük iklim anksiyetesi olarak 
adlandırılmakta olup, bu durum kaygı ve umutsuzluk 
duygularını tetikleyerek bireylerin ruh sağlığını teh-
dit etmektedir (11). 
İklim krizinin insan sağlığı üzerine etkileri arttıkça 
bulaşıcı ve bulaşıcı olmayan hastalıkların görülme 
sıklığı ve sağlık bakımına duyulan ihtiyaç artmak-
tadır (12, 13). Birleşmiş Milletler’in konu ile ilgili 
olarak yayınladığı raporda, üye ülkelerin temel ey-
lemlerinin başında 2030 yılının sonuna kadar iklim 
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değişikliği ile mücadele konusunda bireylerde farkın-
dalık yaratmak olduğu vurgulanmaktadır (3). Hemşi-
reler, iklim değişikliğinin nedenlerini ele alan ve sağlık 
üzerindeki olumsuz etkilerini önleme ve iklim deği-
şikliyle mücadelede politikalar geliştirme ve uygulama 
konusunda önemli rollere sahiptir (14).  Küresel iklim 
değişikliğine yönelik farkındalık kazanmak hem hem-
şirelerin hem de bireylerin iklim krizinin sağlık üze-
rindeki etkilerini anlamalarına ve bu etkileri önlemek 
için harekete geçmelerine yardımcı olmaktadır (15). 
Bu nedenle hemşirelerin, iklim değişikliği nedeniy-
le ortaya çıkan veya ortaya çıkması öngörülen sağlık 
risklerine karşı etkili ve hızlı bir şekilde yanıt verebil-
mek için iklim değişikliği hakkında bilgi ve farkında-
lık kazanmaları oldukça önemlidir (16). Literatürde, 
hemşirelerin iklim değişikliğinin sağlık üzerine etki-
leri ile mücadeledeki önemli rolleri üzerine vurgu ya-
pılsa da konu ile ilgili bilgi ve farkındalık düzeylerinin 
sınırlı olduğu görülmektedir (11,14).  İklim krizinin 
sağlık üzerine etkilerine yönelik farkındalık kazanma 
ile ilgili girişimlerin başında ise iklim krizi ve sağlık 
ilişkisini açıklayan konuların hemşirelik müfredatına 
entegrasyonu gelmektedir. Ancak literatürde hemşi-
relik okullarındaki iklim değişikliyle ilgili müfredatın 
sınırlı olduğu belirtilmektedir (17).  Bu nedenle hem-
şirelik öğrencilerinde küresel iklim krizinin etkilerini 
anlamak ve öğrencilerin önleyici çalışmalarda yer al-
malarını sağlamak için farkındalık düzeylerinin anla-
şılması oldukça önemlidir. 
Hemşirelik öğrencileri, toplum sağlığını koruma ve 
geliştirme sorumluluğu taşıyan geleceğin sağlık pro-
fesyonelleri olarak, çevresel sorunlara duyarlılık ge-
liştirme ve bu sorunların sağlık üzerindeki etkilerini 
anlama konusunda önemli bir role sahiptir. Hemşi-
relik disiplini, birey ve toplum sağlığını bütüncül bir 
yaklaşımla ele almayı gerektirir. Bu bağlamda, küresel 
iklim değişikliği gibi makro düzeydeki çevresel sorun-
lar, hemşirelik disiplininin temel unsurları olan önle-
yici, tedavi edici ve rehabilite edici sağlık hizmetleriyle 
doğrudan ilişkilidir (15,16).  Ancak, iklim değişikliği 
farkındalığının genç yetişkinlerde, özellikle de hem-
şirelik öğrencilerinde artan anksiyete ve stres düzey-
leriyle bağlantılı olabileceği göz önünde bulundurul-
malıdır. Bu durum, hem öğrencilerin mesleki gelişimi 
hem de ruh sağlığı açısından dikkate alınması gereken 
bir konudur.

Hemşirelik öğrencilerinin iklim değişikliği farkın-
dalıklarının anksiyete üzerindeki etkisinin araştı-
rılması, yalnızca bu grubun ruh sağlığı ihtiyaçlarını 
belirlemekle kalmayıp, aynı zamanda mesleki eğitim 
süreçlerine çevresel sağlık sorunlarını entegre etme 
gerekliliğini de ortaya koymaktadır (14). Literatürde 
bu konuya ilişkin sınırlı sayıda çalışma bulunması, 
bu araştırmanın önemini artırmaktadır (14,15,17).  
Araştırmanın sonuçları, hemşirelik öğrencilerinin 
iklim değişikliği kaynaklı ruhsal yüklerini anlamaya 
ve onların bu küresel krizle başa çıkma kapasiteleri-
ni artıracak eğitim ve müdahale programlarının ge-
liştirilmesine katkı sağlayabilir. Böylece, hemşirelik 
disiplini, iklim değişikliği gibi kritik bir halk sağlığı 
sorunuyla mücadelede daha etkin bir rol üstlenebilir. 

2. Gereç ve Yöntem
Bu araştırıma, hemşirelik öğrencilerinde iklim deği-
şikliği farkındalığının anksiyete üzerine etkisini be-
lirlemek amacı ile tanımlayıcı türde yapıldı.

Araştırmanın Evren ve Örneklemi
Araştırmanın evrenini 2022-2023 akademik yılında 
İstanbul’da bulunan bir vakıf üniversitesinin hemşi-
relik bölümünde kayıtlı olan 346 öğrenci oluşturdu. 
Araştırmanın örneklem seçiminde evreni bilinen 
örneklem yöntemi ile %95 güven aralığında 183 öğ-
renciye ulaşılması hedeflendi. Araştırmanın örnekle-
mini araştırmaya katılmaya gönüllü olan 177 öğrenci 
oluşturdu. 

Veri Toplama Araçları ve Özellikleri
Araştırmada veri toplama aracı olarak “Kişisel Bilgi 
Formu”, “Küresel İklim Değişikliği Farkındalık Ölçe-
ği” ve İklim Değişikliği Endişesi Ölçeği kullanıldı. 
Kişisel Bilgi Formu: Araştırmacılar tarafından oluş-
turulan Kişisel Bilgi Formu katılımcıların yaş, cin-
siyet, kayıtlı olduğu sınıf gibi bilgilerin yer aldığı 18 
sorudan oluşan bir formdur.
Küresel İklim Değişikliğine Yönelik Farkındalık Öl-
çeği (KİDYFÖ): Deniz ve ark. tarafından 2021 yılın-
da geliştirilen ölçek, üniversite öğrencilerinin küresel 
iklim değişikliğine yönelik farkındalık düzeylerini 
ölçmektedir (19).   Ölçek 21 madde ve 4 alt boyuttan 
oluşmaktadır. Ölçeğin alt boyutları, “Doğal ve Beşeri 
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Ortama Etkiler (9 madde)”, “Küresel Organizasyonlar 
ve Anlaşmalara İlişkin Farkındalık (6 madde)”, “Enerji 
Tüketimi İlişkisi (3 madde)”, ve “Ortaya Çıkaran Se-
bepler (3 madde)”dir. Ölçekte her bir madde 1 (Hiç 
Farkında Değilim), 2 (Farkında Değilim), 3 ( Karar-
sızım), 4 (Farkındayım) ve 5 (Tamamen Farkındayım) 
şeklinde 5’li Likert tipinde kodlanmaktadır. Ölçekte 
ters kodlanan madde bulunmamaktadır. Ölçekten alı-
nabilecek en yüksek puan 105 ve en düşük puan 21’dir. 
Ölçekten alınan yüksek puanlar küresel iklim değişik-
liğine yönelik farkındalık düzeyinin yüksek olduğunu, 
düşük puanlar ise küresel iklim değişikliğine yönelik 
farkındalık düzeyinin düşük olduğunu gösterir. Ayrı-
ca ölçek ve alt boyutları için toplam puan ortalama-
larının soru sayısına bölünmesi ile 1-2,33 puan arası 
düşük, 2,34-3,66 puan arası orta, 3,67-5,00 puan arası 
yüksek farkındalık düzeyi şeklinde yorumlanmakta-
dır. Ölçeğin Cronbach alpha değeri 0,826’dır. Ölçeğin 
bu araştırmadaki Cronbach alpha değeri 0.942 olarak 
bulunmuştur. 
İklim Değişikliği Anksiyetesi Ölçeği (İDAÖ): Clayton 
ve Karazsia (2020) tarafından geliştirilen ölçeğin Türk-
çe geçerlik ve güvenirliği Cebeci ve arkadaşları (2022) 
tarafından yapılmıştır (20, 21). Ölçeğin orijinalinde 13 
madde ve 2 faktör bulunmaktadır ve Cronbach’s Alpha 
değeri 0. 93’tür. 5’li Likert tipteki ölçeğin Türkçe uyar-
lamasında ise 13 madde bulunmakta ve tek faktörlü 
bir yapı göstermektedir. Tek faktörlü yapıdaki Türkçe 
ölçeğin Cronbach’s Alpha değeri 0.95 olarak bulun-
muştur. Ölçeğin bu araştırmadaki Cronbach’s Alpha 
değeri 0.941 olarak bulunmuştur (21).

Araştırmanın Etik Yönü
Araştırmaya başlamadan önce İstanbul Arel Üniver-
sitesi Etik Kurulu’ndan 04.01.2023 tarihinde  (Sayı: 
E-69396709-050.06.04-248671) izin alındı. Araştır-
maya katılmayı kabul eden katılımcılara araştırma 
hakkında bilgi verildi ve gönüllü onam formlarını dol-
durmaları istendi. 

Verilerin Analizi
Araştırmadan elde edilen veriler SPSS-22  (Stattisitcal 
Package for Social Sciences Version-22) programı ile 
analiz edildi. Araştırmada kullanılan ölçeklerin güve-
nirliği Cronbach’s Alpha katsayısı ile hesaplandı. Veri-

lerin değerlendirilmesinde frekans (n), yüzdelik (%) 
dağılım, ortalama (ort.) ve standart sapma (SS) gibi 
tanımlayıcı istatistiksel yöntemler kullanıldı. İki ba-
ğımsız grup arasındaki anlamlı farkları belirlemede 
Mann-Whitney U testi, üç ve daha fazla grup arasın-
daki anlamlı farkları belirlemede Kruskal-Wallis testi 
ve iki kategorik değişkenin birbirinden bağımsız olup 
olmadığını belirlemek için Ki Kare Testi kullanıldı. 

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın yalnızca bir vakıf üniversitesinin hem-
şirelik bölümünde eğitim gören öğrenciler ile yapıl-
mış olması araştırmanın sınırlılığı olarak değerlendi-
rildi. 

3. Bulgular
Tablo 1’ de öğrencilerin sosyodemografik özellikleri-
ne ait bilgiler yer almaktadır. Buna göre öğrencilerin 
yaş ortalaması 21,42±1,97’tür. Öğrencilerin %86,4’ü 
kadın; %59,9’unun geliri giderine denk ve %30,5’ i 
4. Sınıf öğrencisidir. Öğrencilerin %67,2’sinin kü-
resel iklim değişikliği hakkında bilgi sahibi olduğu, 
%79,5’inin küresel iklim değişikliği nedeniyle gelece-
ğinden endişe ettiği, %65’inin küresel iklim değişik-
liği nedeniyle ruh sağlığının kötü yönde etkilendiği 
ve %53,7’sinin iklimdeki değişlikler nedeniyle korku, 
güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik gibi duygular hisset-
tiği belirlendi. Öğrencilerin %84,7’si küresel iklim 
değişikliğinin başlıca nedenlerinden birinin doğal 
kaynakların kötüye kullanılması olduğunu, %55,9’u 
küresel iklim değişikliği ile ilgili haberleri takip et-
mediğini, %68,9’u iklim değişikliğine yönelik olarak 
alınacak önlemlerin yararlı olacağını düşündüğü be-
lirlendi.  Öğrencilerin %51,4’ünün hemşirelik faali-
yetlerinin küresel iklim değişikliğini önlemde etkili 
olacağını düşündüğü, %72,8’inin küresel iklim deği-
şikliği ile ilgili bir ders almadığını ve %50,8’inin top-
lumun küresel iklim değişikliğine yönelik farkındalık 
düzeylerinin kötü olduğunu düşünmekte olduğu be-
lirlendi (Tablo 1).
Tablo 2’de öğrencilerin İDAÖ ve KİDFYÖ ve alt bo-
yutlarına ait puan ortalamaları verildi. Araştırmada 
öğrencilerin İDAÖ Bilişsel Bozukluk alt boyut puan 
ortalaması 14,19±5,55; İşlevsel Bozukluk alt boyut 
puan ortalaması 8,23±3,92 ve toplam puan ortala-
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ması 22,42±9,14 olarak belirlendi. KİDFYÖ Doğal ve 
Beşeri Ortama, Etkiler alt boyutundan alınan puana 
göre öğrencilerin %62,1’inin yüksek düzey farkında-
lığa, Ortaya Çıkaran Sebepler alt boyutundan aldık-
ları puana göre %56,5’inin düşük düzey farkındalığa; 
Enerji Tüketim İlişkisi alt boyutundan aldıkları puana 
göre %55,9’unun yüksek düzey farkındalığa ve Küresel 

İklim Değişikliği Farkındalık Ölçeğinden aldıkları 
toplam puana göre orta düzey farkındalığa sahip ol-
dukları belirlendi (Tablo 2). 
Öğrencilerin KİDYFÖ’nden aldıkları toplam puana 
göre, küresel iklim değişikliği hakkında bilgi sahibi 
olanların %64’ünün orta düzey farkındalığa sahip 
olduğu (p<0,001), küresel iklim değişikliğine bağlı 
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Tablo 1 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri  (n=177) 

Değişkenler n % 

Cinsiyet 
Kadın 153 86,4% 

Erkek 24 13,6% 

Ekonomik durum 

Gelir giderden düşük 56 31,6% 

Gelir gidere denk 106 59,9% 

Gelir giderden yüksek 15 8,5% 

Sınıf 

1. Sınıf 50 28,2% 

2. Sınıf 27 15,3% 

3. Sınıf 46 26,0% 

4. Sınıf 54 30,5% 

Küresel iklim hakkında bilgi sahibi olma durumu 

Evet 119 67,2% 

Kısmen 50 28,2% 

Hayır 8 4,5% 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle geleceğinden endişe etme durumu 

Evet 156 88,1% 

Kısmen 15 8,5% 

Hayır 6 3,4% 

Küresel iklim değişikliğinin ruh sağlığını etkileme durumu 

İyi 3 1,7% 

Fikrim yok 59 33,3% 

Kötü 115 65,0% 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle korku, güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik 

gibi duygulara hissetme durumu 

Evet 95 53,7% 

Kısmen 62 35,0% 

Hayır 20 11,3% 

Küresel iklimde değişikliğine neden olan başlıca faktörler 

Biyoçeşitliliğin azalması 115 65,0% 

Doğal kaynakların kötü kullanılması 150 84,7% 

Hava kirliliği 148 83,6% 

İklim değişikliği 127 71,8% 

Ormansızlaşma 133 75,1% 

Ozon tabakasının tahribatı 144 81,4% 

Su kıtlığı 124 70,1% 

Kötü atık yönetimi 133 75,1% 

Çölleşme 91 51,4% 

Deniz ve akarsuların kirletilmesi 138 78,0% 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili haberleri takip etme 

Evet 55 31,1% 

Kısmen 99 55,9% 

Hayır 23 13,0% 

Küresel iklim değişikliğine yönelik olarak alınacak önlemlerin yararlı 

olacağını düşünme 

Evet 122 68,9% 

Kısmen 47 26,6% 

Hayır 8 4,5% 

Hemşirelik faaliyetlerini küresel iklim değişikliğini önlemde yararlı bir 

etkisinin olabileceğini düşünme 

Evet 91 51,4% 

Kısmen 72 40,7% 

Hayır 14 7,9% 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili bir ders alma 

Evet 28 15,8% 

Kısmen 22 12,4% 

Hayır 127 71,8% 

Toplumun küresel iklim değişikliğine yönelik olarak farkındalık düzeyi 

İyi 2 1,1% 

Orta 34 19,2% 

Kötü 90 50,8% 

Çok Kötü 51 28,8% 

n=Örneklem Sayısı; %= Yüzde  

 

 

Tablo 1 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri  (n=177)
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olarak geleceğine yönelik endişeli hissetmeyenlerin 
% 66,7’siinin düşük düzey farkındalığa sahip olduğu 
(p<0, 001) küresel iklim değişikliğinin ruh sağlığını 
iyi yönde etkilenenlerin 56,7’sinin düşük düzey far-
kındalığa sahip olduğu (p=0,007), küresel iklim deği-
şikliği ile ilgili bir ders alanların %59’1’inin orta düzey 
farkındalığa sahip olduğu (p=0,024),belirlendi.  Eko-
nomik durum(p=0,959) , sınıf (p=0,206) korku, güç-
süzlük, öfke ve tükenmişlik gibi duyguları hissetme 
(p=0,139) değişkenleri ile KİDYFÖ toplam puanları 
arasında istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmadı 
(Tablo 4).

4. Tartışma
Bu çalışmada, hemşirelik öğrencilerinde iklim deği-
şikliği farkındalığının anksiyete üzerine etkisi incelen-
miştir. Elde edilen bulgular, öğrencilerin çoğunluğu-
nun küresel iklim değişikliği konusunda bilgi sahibi 
olduğunu, iklim değişikliğinin ruh sağlığı üzerinde 
olumsuz etkiler oluşturduğunu ve birçok öğrencinin 
iklim değişikliğine bağlı olarak geleceğe yönelik kaygı 
ve korku hissettiğini ortaya koymaktadır. Öğrencile-
rin neredeyse yarısının iklim değişikliği nedeniyle 
öfke, güçsüzlük ve tükenmişlik duygularını hissetme-
si, iklim krizinin genç yetişkinler üzerinde giderek 
artan psikolojik baskısını yansıtmaktadır. Ayrıca ik-

lim değişikliği konusunda farkındalık düzeyi yüksek 
olan öğrencilerin anksiyete puanlarının daha yüksek 
olması çarpıcı bir bulgudur. İklim değişikliği farkın-
dalığı genç yetişkinlerde yalnızca çevresel bir bilinç 
oluşturmakla kalmayıp aynı zamanda onların ruh 
sağlıkları üzerinde ciddi etkiler yaratabilmektedir. Bu 
durum, iklim değişikliğinin neden olduğu anksiyete-
nin belirsizlik ve öngörülemezlik kaynaklı etkilerinin 
bir yansıması olarak değerlendirilebilir ve gelecekte 
tasarlanacak müdahale ve destek programlarına yö-
nelik bir altyapı sağlayabilir. 
Literatürde, iklim krizinin ruh sağlığı üzerindeki 
olumsuz etkilerine vurgu yapılmaktadır. Cunsolo ve 
arkadaşları (2020), iklim değişikliğinin bireylerde 
sıklıkla kaygı, korku, öfke ve umutsuzluk gibi duy-
gusal tepkilere yol açabileceğini belirtmektedir (22). 
Baykara ve Yılmaz (2024) tarafından yapılan bir ça-
lışmada, hemşirelik öğrencilerinin iklim değişikliği-
ne bağlı olarak yüksek düzeyde endişe yaşadığı belir-
tilmiştir (23). Coffey ve arkadaşlarının (2021) iklim 
anksiyetesi üzerine yaptığı sistematik derleme, iklim 
krizinin etkilerine bağlı olarak bireylerde sinirlilik, 
halsizlik, üzüntü ve çaresizlik gibi çeşitli ruhsal tepki-
lerin ortaya çıkabileceğini ortaya koymaktadır (24). 
Literatürde, genç yetişkinler ve kadınların bu etkile-
ri daha yoğun yaşadığı bildirilmekte olup bu durum 
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Tablo 2 Hemşirelik Öğrencilerinin İklim Değişikliği Anksiyetesi Ölçeği (İDAÖ) ve Küresel İklim Değişikliğine Yönelik Farkındalık Ölçeği (KİDYFÖ) 
Puan Ortalamaları (n=177) 

 Ort ± SS Min-Max 

İklim Değişikliği Anksiyetesi 
Ölçeği (İDAÖ) 

Bilişsel Bozukluk 14,19±5,55 8-36 

İşlevsel Bozukluk 8,23±3,92 5-24 

TOPLAM 22,42±9,14 13-57 

Küresel İklim Değişikliğine 
Yönelik Farkındalık Ölçeği 
(KİDYFÖ) 

Doğal ve Beşeri Ortama Etkiler 

Düşük düzey farkındalık 20 11,3% 

Orta düzey farkındalık 47 26,6% 

Yüksek düzey farkındalık 110 62,1% 

Küresel Organizasyonlar ve 

Anlaşmalara İlişkin Farkındalık 

Düşük düzey farkındalık 88 49,7% 

Orta düzey farkındalık 64 36,2% 

Yüksek düzey farkındalık 25 14,1% 

Ortaya Çıkaran Sebepler 

Düşük düzey farkındalık 100 56,5% 

Orta düzey farkındalık 43 24,3% 

Yüksek düzey farkındalık 34 19,2% 

Enerji Tüketim İlişkisi 

Düşük düzey farkındalık 37 20,9% 

Orta düzey farkındalık 41 23,2% 

Yüksek düzey farkındalık 99 55,9% 

TOPLAM 

Düşük düzey farkındalık 30 16,9% 

Orta düzey farkındalık 95 53,7% 

Yüksek düzey farkındalık 52 29,4% 

Min: Minimum; Max: Maximum; Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma 

 

Tablo 2’de öğrencilerin İDAÖ ve KİDFYÖ ve alt boyutlarına ait puan ortalamaları verildi. Araştırmada 

öğrencilerin İDAÖ Bilişsel Bozukluk alt boyut puan ortalaması 14,19±5,55; İşlevsel Bozukluk alt 

boyut puan ortalaması 8,23±3,92 ve toplam puan ortalaması 22,42±9,14 olarak belirlendi. KİDFYÖ 

Doğal ve Beşeri Ortama, Etkiler alt boyutundan alınan puana göre öğrencilerin %62,1’inin yüksek 

düzey farkındalığa, Ortaya Çıkaran Sebepler alt boyutundan aldıkları puana göre %56,5’inin düşük 

düzey farkındalığa; Enerji Tüketim İlişkisi alt boyutundan aldıkları puana göre %55,9’unun yüksek 

düzey farkındalığa ve Küresel İklim Değişikliği Farkındalık Ölçeğinden aldıkları toplam puana göre 

orta düzey farkındalığa sahip oldukları belirlendi (Tablo 2).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tablo 2 Hemşirelik Öğrencilerinin İklim Değişikliği Anksiyetesi Ölçeği (İDAÖ) ve Küresel İklim Değişikli-
ğine Yönelik Farkındalık Ölçeği (KİDYFÖ) Puan Ortalamaları (n=177)
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sosyodemografik özelliklerin iklim kaygısı üzerinde-
ki etkisine dair literatürle uyumlu görülmektedir (25, 
26). Bu sonuçlar, hemşirelik öğrencilerinin iklim de-
ğişikliği farkındalıklarının ruh sağlığı üzerindeki et-
kisinin hem yaygın hem de belirgin olduğunu ve bu 
grubun iklim krizine bağlı olarak ciddi ruhsal yükler 
taşıdığını açıkça ortaya koymaktadır. İklim farkındalı-
ğıyla birlikte anksiyete düzeylerindeki paralel artış, bu 

konuda bireylerin psikolojik dayanıklılığını artıracak 
müdahalelere olan ihtiyacı vurgulamaktadır.
Bu çalışmada, hemşirelik öğrencilerinin KİDYFÖ ile 
ölçülen farkındalık düzeylerinin ve İDAÖ ile belirle-
nen anksiyete düzeylerinin orta seviyelerde olduğu 
saptanmıştır. Baykara ve Yılmaz (2024), hemşirelik 
öğrencilerinin iklim değişikliği farkındalığının ik-
lim kaygısı ile ilişkili olduğunu ortaya koymaktadır 
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Tablo 3 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri ile İDAÖ Toplam Puan Ortalamalarının Karşılaştırılması (n=177) 

 
İDAÖ Toplam 

Ort ± SS Min-Max Z p 

Cinsiyet 
Kadın 21,79±8,52 13-57 

-1,686 0,092 
Erkek 26,42±11,85 13-56 

 Ort ± SS Min-Max Kwχ2 p 

Ekonomik durum 

Gelir giderden düşük 22,84±9,36 13-57 

0,407 0,816 Gelir gidere denk 22,12±9,08 13-56 

Gelir giderden yüksek 22,93±9,29 13-40 

Okuduğu Sınıf 

1. Sınıf 23,42±9,21 13-57 

5,788 0,122 
2. Sınıf 19,56±7,84 13-39 

3. Sınıf 22,87±9,96 13-56 

4. Sınıf 22,54±8,9 13-44 

Küresel iklim hakkında bilgi sahibi olma durumu Evet 22,61±8,77 13-56 

0,900 0,638 Kısmen 21,88±10,02 13-57 

Hayır 23±9,84 13-41 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle geleceğinden 

endişe etme durumu 

Evet 22,66±9,24 13-57 

1,530 0,465 Kısmen 20,47±8,9 13-39 

Hayır 21±7,46 13-33 

Küresel iklim değişikliğinin ruh sağlığını 

etkileme durumu 

İyia 15,33±3,21 13-19 

14,724 
p<0,001 
c>b 

Fikrim yokb 19,85±8,26 13-41 

Kötüc 23,92±9,33 13-57 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle korku, 

güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik gibi duygulara 

hissetme durumu 

Eveta 25,02±9,87 13-57 

19,082 
p<0,001  
a>b>c 

Kısmenb 19,52±6,67 13-39 

Hayırc 19,05±8,68 13-44 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili haberleri takip 

etme 

Eveta 25,47±8,4 13-42 

13,795 
p<0,001 
a>b>c 

Kısmenb 21,16±9,27 13-57 

Hayırc 20,52±8,84 13-44 

Küresel iklim değişikliğine yönelik olarak 

alınacak önlemlerin yararlı olacağını düşünme 

Evet 22,71±9,41 13-57 

0,437 0,804 

Kısmen 21,91±8,83 13-44 

Hayır 20,88±7,18 13-36 

Kısmen 23,65±11,97 13-57 

Hayır 22,71±10,56 13-44 

Hemşirelik faaliyetlerini küresel iklim 

değişikliğini önlemde yararlı bir etkisinin 

olabileceğini düşünme 

Evet 23,55±9,65 13-56 

3,287 0,193 

Kısmen 20,82±7,35 13-42 

Hayır 23,29±12,95 13-57 

Kısmen 21,84±9,86 13-57 

Hayır 19,86±4,98 13-26 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili bir ders alma 

Eveta 25,86±9,25 13-40 

6,080 
0,048 
a>c 

Kısmenb 23,32±9,34 13-41 

Hayırc 21,5±8,95 13-57 

Toplumun küresel iklim değişikliğine yönelik 

olarak farkındalık düzeyi 

İyi 26±5,66 22-30 

1,982 0,576 
Orta 23±8,2 13-41 

Kötü 21,98±8,98 13-56 

Çok Kötü 22,67±10,21 13-57 

Z= Mann-Whitney U Testi;  Kwχ2 = Kruskal Wallis Testi 

 

Araştırmada öğrencilerin, KİDYFÖ toplam puan ortalamalarının iklim değişikliği nedeniyle ruh 

sağlığının kötü yönde etkilendiğini düşünenlerde (p<0,001) iklim değişikliği nedeniyle korku, 

güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik gibi duygular hissedenlerde (p<0,001),  küresel iklim değişikliği ile 

ilgili haberleri takip edenlerde (p<0,001), ve küresel iklim değişikliği ile ilgili ders alanlarda daha 

yüksek olduğu belirlendi (Tablo 3).  

Tablo 3 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri ile  
İDAÖ Toplam Puan Ortalamalarının Karşılaştırılması (n=177)
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(23). Bicer ve Vaizoğlu’nun (2015) çalışmasında, öğ-
rencilerin gelecekteki yaşam kaliteleri konusunda en-
dişe duydukları ve iklim krizine dair farkındalıkları-
nın orta düzeyde olduğu bildirmektedir (27). Tümer 
ve arkadaşlarının (2024) çalışmasında ise hemşirelik 
öğrencilerinin iklim değişikliği farkındalıklarının iyi 

düzeyde olduğu belirtilmektedir (28).  Bu bulgular, 
iklim krizine yönelik farkındalığın genç yetişkinlerde 
anksiyete düzeyini artırdığına dair genel bir eğilimi 
desteklemektedir. Hemşirelik öğrencilerinin, güncel 
bir konu olması itibari ile küresel iklim krizine yö-
nelik farkındalıklarının sosyal medya veya haberler 

10 
 

 

Tablo 4 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri ile KİDYFÖ Toplam Puan Ortalamalarının Karşılaştırılması (n=177) 

 KİDYFÖ Toplam 

 
Düşük düzey 
farkındalık 

Orta düzey 
farkındalık 

Yüksek düzey 
farkındalık 

χ2 p 

n % n % n %   

Cinsiyet 
Kadın 23 15,0 86 56,2 44 28,8 

3,946 0,139 
Erkek 7 29,2 9 37,5 8 33,3 

Ekonomik durum 

Gelir giderden 

düşük 

8 14,3 32 57,1 16 28,6 

0,639 0,959 
Gelir gidere 

denk 

19 17,9 55 51,9 32 30,2 

Gelir giderden 

yüksek 

3 20,0 8 53,3 4 26,7 

Sınıf 

1. Sınıf 8 16,0 30 60,0 12 24,0 

8,468 0,206 
2. Sınıf 8 29,6 9 33,3 10 37,0 

3. Sınıf 8 17,4 27 58,7 11 23,9 

4. Sınıf 6 11,1 29 53,7 19 35,2 

Küresel iklim hakkında bilgi sahibi olma 

durumu 

Evet 16 13,4 60 50,4 43 36,1 

11,152 

0,025 
p<0,001
) 

Kısmen 11 22,0 32 64,0 7 14,0 

Hayır 3 37,5 3 37,5 2 25,0 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle 

geleceğinden endişe etme durumu 

Evet 20 12,8 87 55,8 49 31,4 

18,565 

0,001 
p<0,001
) 

Kısmen 6 40,0 6 40,0 3 20,0 

Hayır 4 66,7 2 33,3 0 0,0 

Küresel iklim değişikliğinin ruh sağlığını 

etkileme durumu 

İyi 2 66,7 1 33,3 0 0,0 

14,206 
0,007 
 

Fikrim yok 14 23,7 35 59,3 10 16,9 

Kötü 14 12,2 59 51,3 42 36,5 

Küresel iklim değişikliği nedeniyle korku, 

güçsüzlük, öfke ve tükenmişlik gibi 

duygulara hissetme durumu 

Evet 11 11,6 54 56,8 30 31,6 

6,938 0,139 Kısmen 12 19,4 32 51,6 18 29,0 

Hayır 7 35,0 9 45,0 4 20,0 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili haberleri 

takip etme 

Evet 5 9,1 30 54,5 20 36,4 

16,203 0,003 Kısmen 15 15,2 54 54,5 30 30,3 

Hayır 10 43,5 11 47,8 2 8,7 

Küresel iklim değişikliğine yönelik olarak 

alınacak önlemlerin yararlı olacağını 

düşünme 

Evet 19 15,6 70 57,4 33 27,0 

2,632 0,621 

Kısmen 9 19,1 21 44,7 17 36,2 

Hayır 2 25,0 4 50,0 2 25,0 

Kısmen 4 23,5 11 64,7 2 11,8 

Hayır 2 28,6 2 28,6 3 42,9 

Hemşirelik faaliyetlerini küresel iklim 

değişikliğini önlemde yararlı bir etkisinin 

olabileceğini düşünme 

Evet 15 16,5 47 51,6 29 31,9 

13,494 0,009 

Kısmen 8 11,1 44 61,1 20 27,8 

Hayır 7 50,0 4 28,6 3 21,4 

Kısmen 9 18,4 31 63,3 9 18,4 

Hayır 3 42,9 2 28,6 2 28,6 

Küresel iklim değişikliği ile ilgili bir ders 

alma 

Evet 3 10,7 10 35,7 15 53,6 

11,203 0,024 Kısmen 4 18,2 10 45,5 8 36,4 

Hayır 23 18,1 75 59,1 29 22,8 

Toplumun küresel iklim değişikliğine 

yönelik olarak farkındalık düzeyi 

İyi 1 50,0 1 50,0 0 0,0 

10,495 0,105 
Orta 9 26,5 17 50,0 8 23,5 

Kötü 14 15,6 54 60,0 22 24,4 

Çok Kötü 6 11,8 23 45,1 22 43,1 

χ2 = Kikare Testi 

 

Tablo 4 Hemşirelik Öğrencilerinin Sosyodemografik Özellikleri ile  
KİDYFÖ Toplam Puan Ortalamalarının Karşılaştırılması (n=177)
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aracılığıyla geliştiği düşünülmektedir. Ancak öğrenci-
lerin mevcut farkındalık durumlarının iklim krizinin 
etkileri ile baş etmede yeterli düzeyde olmadığı gö-
rülmektedir. Üniversitelerde, öğrencilerin iklim kri-
zine yönelik farkındalıklarının geliştirilmesi amacıyla 
duygusal paylaşımlar yapabilecekleri ve çözüm odaklı 
fikir alışverişinde bulunabilecekleri destek grupları 
oluşturulabilir. Bununla birlikte, öğrencilerin yarar-
landığı psikolojik danışmanlık ve rehberlik hizmetle-
ri iklim değişikliğiyle ilişkili anksiyete ve stresle başa 
çıkma konusunda uzmanlaşmış danışmanlık hizmet-
leri sağlanması gerektiği düşünülmektedir. 
Çalışmada, iklim değişikliğinin ruh sağlığını olum-
suz etkilediğine inanan ve iklim değişikliği ile ilgili 
haberleri düzenli takip eden katılımcıların daha yük-
sek anksiyete seviyelerine sahip olduğu belirlenmiştir. 
Clayton (2020) çalışmasında, çevresel sorunları önem-
seyen bireylerin iklim kaygısı yaşama olasılığının daha 
yüksek olduğunu vurgulamaktadır (25).  Benzer şekil-
de, Kocoğlu-Tanyer ve arkadaşlarının (2024) çalışma-
sında, geleceğe dair kötümser bir bakış açısına sahip 
olan öğrencilerin iklim kaygısı düzeylerinin daha 
yüksek olduğu ifade edilmektedir (29). Anaker ve ar-
kadaşlarının (2021) çalışmasında, hemşirelik öğrenci-
lerinin iklim krizinin etkilerine bağlı olarak geleceğe 
yönelik olumsuz ve depresif söylemlerde bulundukları 
belirtilmektedir (30). Lawrance (2022) ise, çevresel 
farkındalığın geleceğe yönelik kaygıyı artırabileceğini 
öne sürmektedir (2). Literatürde, orta düzeyde iklim 
kaygısının, bireylerin çözüm yollarına dair farkında-
lıklarını artırmakla birlikte yaşam tarzı değişiklikle-
rini desteklediği ve yoğun bir kaçınma tepkisi oluş-
turmadığı belirtilmektedir (31). İçinde bulundukları 
yaş dönemi göz önünde bulundurulduğunda kırılgan 
bir grubu temsil eden hemşirelik öğrencilerinin iklim 
krizine yönelik anksiyetelerinin orta düzeyin üzerine 
çıkmasının öğrencilerin iklim krizinin sağlık üzerine 
etkileri ile baş edebilmelerini engelleyici nitelik taşı-
yacağı öngörülmektedir. Anksiyetenin bilinmeyene 
karşı duyulan kaygıyı ifade ettiği düşünüldüğünde 
öğrencilerin iklim anksiyetesi düzeylerinin iklim kri-
zinin etkileri ile mücadele etmelerini sağlayacak itici 
güç olarak kullanılabilmesi için iklim krizinin etkile-
ri ve bu etkilerle mücadeleyi içeren ders konularının 
hemşirelik okullarının müfredatına hızlı bir şekilde 
uyumlandırılması gerektiği düşünülmektedir. Hemşi-

relik programları, iklim krizinin neden olduğu sağlık 
risklerini önleme ve bu risklerle baş etmeyi kolaylaş-
tıran bilgi ve becerileri kazandırmayı hedeflemelidir. 
Hemşirelik öğrencilerinin iklim değişikliği ve ruh 
sağlığı üzerine farkındalığını arttırmaya yönelik eği-
tim ve müdahale programları, öğrencilere hem bilgi 
hem de uygulama becerileri kazandırmalıdır. Buna 
göre hemşirelik müfredatına entegre edilen iklim de-
ğişikliği ve sağlık arasındaki ilişkiyi ele alan dersler 
seçmeli ya da zorunlu ders kapsamında olup iklim 
değişikliğinin fiziksel ve ruhsal sağlık etkileri, önle-
yici sağlık hizmetleri ve sürdürülebilir uygulamalar 
gibi konuları içermelidir. Aynı zamanda üniversite-
lerde multidisipliner eğitim bakış açısı ile hemşirelik, 
çevre ve halk sağlığı disiplinlerini bir araya getiren 
ortak eğitim programlarının geliştirilmesi gerektiği 
düşünülmektedir. 
Çalışmada, İKDYFÖ’nin alt boyutlarında, katılımcı-
ların doğal ve beşeri çevre üzerindeki etkilerle ilgili 
farkındalık düzeylerinin yüksek olduğu, genel farkın-
dalık düzeylerinin ise orta seviyede olduğu belirlen-
miştir. Bu sonuçlar, sağlık sisteminde kritik bir role 
sahip olan hemşirelik öğrencilerinin ruh sağlığını 
etkileyebilecek iklim krizine yönelik farkındalıkla-
rının artırılmasının, gelecekteki destek programları 
için önemli bir temel sunabileceğini göstermektedir. 
İncesu ve Yas’ın (2023) çalışmasında, hemşirelik öğ-
rencilerinin küresel iklim krizinin etkileri üzerinde 
yüksek düzeyde farkındalığa sahip oldukları, öğrenci-
lerin İKDYF ölçeğinin Doğal ve Beşeri Ortama Etki-
ler ve Enerji Tüketimi İlişkisi alt boyutlarında yüksek 
düzeyde ancak Ortaya Çıkaran Sebepler ve Küresel 
Organizasyonlar ve Anlaşmalara İlişkin Farkındalık 
alt boyutlarında orta düzey farkındalığa sahip olduk-
ları belirtilmektedir (15). Farklı çalışmalar, öğrenci-
lerin iklim değişikliğinin sağlık üzerindeki etkileri 
konusunda bilgi eksiklikleri olduğunu vurgulamak-
tadır (32,33). Çalışmamız, iklim değişikliğine yönelik 
eğitimlerin öğrencilerin farkındalık düzeylerini ar-
tırmada etkili olabileceğini ortaya koymuştur. Ogun-
bode ve arkadaşlarının (2022) araştırmasında, iklim 
değişikliği ile ilgili duygusal tepkilerin, bu konuda 
daha fazla bilgiye maruz kalma ve sosyal beklentilerle 
ilişkili olduğu vurgulanmaktadır (34). Bu bağlamda, 
hemşirelik öğrencilerinin iklim krizinin sağlık üze-
rindeki etkileri hakkında bilgilendirilmesinin, krizle 
başa çıkma becerilerini geliştirebileceği düşünülmek-
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tedir. Hemşireler, iklim değişikliği ile mücadelede ve 
çevresel sürdürülebilirliği artırmada önemli bir rol 
üstlenebilir (35). Ancak, iklim değişikliği ve sağlık 
arasındaki ilişki genel olarak kabul edilmekle birlikte 
bu konu hemşirelik eğitimine sistematik olarak enteg-
re edilmemiştir (17, 36). Klogirou ve arkadaşlarının 
çalışmasında (2020), hemşirelik öğrencilerinin iklim 
değişikliği ile ilgili farkındalıklarının olduğu ancak 
bu konu ile ilgili eyleme geçmeye hazır olmadıkları 
belirtilmektedir (37). Bu bağlamda, üniversitelerde 
hemşirelik öğrencilerine yönelik olarak sürdürülebilir 
sağlık hizmetleri, enerji tasarrufu, atık yönetimi gibi 
konularda pratik eğitimler verilerek öğrencilerin çevre 
dostu sağlık hizmeti bilinci kazanmaları sağlanabilir. 
Ekolojik ayak izi hesaplama eğitimleri ile öğrencilere 
kendi tüketim alışkanlıkları, çevreye etkileri ve bu et-
kileri azaltma yolları öğretilebilir. Aynı zamanda hem-
şirelik öğrencilerinin, iklim değişikliğinin ruh sağlığı 
üzerindeki etkilerini topluma anlatan ve çözüm yolları 
sunan bilinçlendirme kampanyalarında aktif rol alma-
ları gerektiği düşünülmektedir. 
Çalışmaya ilişkin bazı sınırlılıklar bulunmaktadır. 
Öncelikle çalışmanın örnekleminin yalnızca İstan-
bul’da bulunan bir vakıf üniversitesinin hemşirelik 
bölümünde öğrenim gören 177 öğrenciden oluşması, 
araştırma sonuçlarının tüm hemşirelik öğrencilerine 
genellenebilirliğini sınırlandırmaktadır. Ayrıca çalış-
mada kullanılan ölçüm araçları öğrencilerin iklim de-
ğişikliği farkındalıkları ve iklim anksiyetesi düzeyleri-
ni ölçmek için geçerli ve güvenilir araçlar olarak kabul 
edilmekle birlikte bu ölçüm araçlarının öz bildirime 
dayalı olması çalışmanın başka bir sınırlığıdır. 

5. Sonuç ve Öneriler
Bu araştırma, hemşirelik öğrencilerinde iklim krizi 
farkındalığının anksiyete üzerine etkilerini ortaya koy-
maktadır. Bulgular, hemşirelik öğrencilerinin büyük 
çoğunluğunun küresel iklim değişikliği konusunda 
bilgi sahibi olduğunu, iklim değişikliğinin öğrencile-
rin ruh sağlığı üzerinde olumsuz etkiler oluşturduğu-
nu ve öğrencilerin büyük çoğunluğunun iklim deği-
şikliğine bağlı olarak geleceğe yönelik kaygı ve korku 
hissettiğini göstermektedir. Özellikle, iklim değişikliği 
konusunda yüksek farkındalığa sahip olan öğrenci-
lerin çevresel belirsizlikler ve geleceğe dair endişeler 
nedeniyle daha yüksek düzeyde anksiyeteye sahip ol-

dukları görülmüştür. Bu sonuç, iklim değişikliğinin 
yalnızca çevresel değil aynı zamanda ruhsal etkileri 
de olduğunu ortaya koyması açısından önemlidir. 
Bu sonuçlar doğrultusunda, hemşirelik öğrencileri-
nin iklim krizinin sağlık üzerindeki etkilerine dair 
farkındalıklarını artırmaya yönelik kapsamlı eğitim 
programlarının tasarlanması önerilmektedir. Ayrıca, 
öğrencilerin farkındalıklarını artıracak projelerde yer 
alması, akademik becerilerini geliştirmek amacıyla 
iklim değişikliği ve sağlık ilişkisi üzerine araştırmalar 
yapmalarının teşvik edilmesi önemlidir. Bu süreçte, 
iklim değişikliği konusunda uzmanlaşmış hemşire-
lerin ve akademisyenlerin mentorluk programları 
aracılığıyla öğrencilere rehberlik etmesi faydalı ola-
caktır. Hemşirelik müfredatına, iklim krizinin sağlık 
ve ruh sağlığı üzerindeki etkilerini ele alan derslerin 
entegre edilmesi ve öğrencilere bu alanda bilgi ve 
beceri kazandırılması önerilmektedir. Ayrıca, hemşi-
relik öğrencilerinin iklim krizinin ruhsal etkileriyle 
başa çıkmalarını desteklemek için ruhsal dayanıklılık 
programlarının geliştirilmesi önemlidir. Son olarak, 
farklı coğrafi bölgelerde yaşayan hemşirelik öğren-
cileri arasında karşılaştırmalı araştırmalar yapılarak, 
iklim değişikliği farkındalığının ve ruh sağlığı üze-
rindeki etkilerinin bölgesel farklılıklarının incelen-
mesi önerilmektedir.
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Hashimoto Tiroidit ve Eser Element Düzeyleri 
Arasındaki İlişki
The relationship between Hashimoto's thyroiditis and trace element levels

Öz

Amaç: Tiroid hastalıkları, tiroid hormonlarının aşırı veya 
yetersiz salgılanmasından kaynaklanabilen hastalıklardır. 
Otoimmün tetiklenen ve hipotiroidi ile seyreden Hashimoto 
tiroidit (HT) de yüksek prelavansa sahip tiroid hastalıkların-
dan biridir. Bezin hormon üreritimi ve metabolik işlevlerini 
yerine getirebilmesi için birçok eser elemente ihtiyaç duy-
maktadır. 

Gereç ve Yöntem: Bu çalışmadaki amacımız HT tanısı al-
mış hastalarda serum eser element ve elektrolit profilini in-
celemektir. Bu amaçla erişkin- HT tanısı almış hastalar (HT 
Grubu) ve erişkin-sağlıklı kontrollerden (C Grubu), rutin 
kontrolleri sırasında alınan kan örneklerinden serum elde 
edilerek; (Se), çinko (Zn), demir (Fe), bakır (Cu), manganez 
(Mn), potasyum (K), kalsiyum (Ca), magnezyum (Mg) dü-
zeyleri potastumindüktif olarak eşleştirilmiş plazma-optik 
emisyon spektroskopisi (ICP-OES) yöntemi ile incelendi. 

Bulgular: Elde edilen bulgular, normallik denetimi yapıldık-
tan sonra, Student-t ve Mann Whitney U testleri ile istatistik-
sel olarak analiz edildi. HT grubunda, C grubuna göre yüksek 
Fe ve Mn düzeyleri (p<0.01) bulunurken; düşük K, Ca, Mg, 
Cu (p<0.01, hepsi için aynı), Se, Zn (p<0.05) düzeyleri sap-
tanmıştır. 

Sonuç: Bu bulgular ışığında HT hastalarında eser element ve 
elektrolit profilinde değiştiğini söyleyebiliriz.

Anahtar Kelimeler: Hashimoto tiroiditi, eser element, elekt-
rolit, hipotiroidi

Abstract

Aim: Thyroid diseases are characterised by either excessive or 
insufficient secretion of thyroid hormones, with Hashimoto's 
thyroiditis (HT) being an example of insufficient hormone 
production. This autoimmune condition is marked by hypo-
thyroidism and a high prevalence. The thyroid gland requires 
numerous trace elements for optimal hormone production 
and metabolic function. The present study aims to investigate 
the serum trace element and electrolyte profile in patients di-
agnosed with HT. 

Materyal andMethod: For this purpose, serum was obtained 
from blood samples taken from adult patients diagnosed with 
HT (HT Group) and adult healthy controls (C Group) dur-
ing routine controls. Serum (Se), zinc (Zn), iron (Fe), copper 
(Cu), manganese (Mn), potassium (K), calcium (Ca), and 
magnesium (Mg) levels were analysed by a method known as 
the potassium-inductively coupled plasma-optical emission 
spectroscopy (ICP-OES) method. 

Results: The findings obtained were then subjected to statis-
tical analysis using Student-t and Mann-Whitney U tests, fol-
lowing the implementation of normality control procedures. 
The results revealed that the HT group exhibited higher levels 
of Fe and Mn (p<0.01) compared to the C group. Addition-
ally, lower levels of K, Ca, Mg, Cu (p<0.01, both), Se, and Zn 
(p<0.05, both) were observed in the HT group. 

Conclusion: In light of these findings, it can be concluded 
that there are trace element and electrolyte profile changes in 
HT patients.

Keywords: Hashimoto’s thyroiditis, trace element, electrolyte, 
hypothyroidism
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1. Giriş
Tiroid bezi hastalıkları, tirod hormonunun az-yetersiz 
ya da çok salınmasına sebep olan genetik ve çevresel 
etmenlerin bezin yapısında oluşturduğu çeşitli pato-
lojilerle sınıflandırılmış hastalıklardır. Dünya çapında 
yaklaşık 200 milyon tiroid hastalığı vakası teşhis edi-
lirken ise 1,5 milyardan fazla insanın tiroid fonksiyon 
bozukluğu riski altında olduğu bildirilmektedir (1). 
Hashimoto ve Graves hastalığı, hipotiroidizm ve hi-
pertirodizmler bilinen ve en sık gözlemlenen tiroid 
bezi patolojilerini oluşturmaktadırlar (2). Hashimoto 
tiroiditi (HT), kronik lenfositik tiroidit veya otoim-
mün tiroidit olarak da bilinen, etiyopatogenezi hala 
tam olarak tanımlanmamış, tiroid bezinin kronik il-
tihabı ile karakterize otoimmün bir hastalık olarak 
tanımlanmıştır. En yaygın otoimmün hastalık ve en-
dokrin bozukluktur ve iyot yetersizliği ülkelerde hipo-
tiroidizmin önde gelen nedenidir (3). 
Eser elementler, homeostatik denge, enzimatik reaksi-
yonlarda kofaktör olarak görevleri ve hücre aracılı ce-
vaptaki rolleri sebebiyle fizyolojik işleyiş için önemli 
bir yere sahiptir (4). Tiroid bezi ve tiroid bezi hormon-
larının birçok dokuya göre daha yüksek konsantras-
yonlarda eser element barındırdığı ve fonksiyonlarını 
yerine getirmek için eser element gereksinimi olduğu 
bildirilmiştir (5,6). Tiroidler eser element miktarları-
nı etkilerken, eser element düzeylerindeki değişiklik-
lerin ise tiroid bezinin çalışmasını etkileyerek tiroid 
bezi fonksiyon bozuklukları ve patolojilerine neden 
olabileceği raporlanmıştır (6). İyot (I) ve selenyum 
(Se) gibi eser elementler insan sağlığı için hayati önem 
taşımakla birlikte, tiroid metabolizması ve işlevi için 
de önemli bulunumuş ve tiroid otoimmünitesi ve tü-
mörlerle ilişkilendirilmişlerdir (6,7). Zn, Cu, Fe, Mn, 
Mg, K ve Ca gibi diğer eser element ve elektrolitlerin 
ise tiroid işlevi ve hastalığıyla ilişkili olabileceği ileri 
sürülmüştür. 
Bu çalışmadaki amacımız HT tanısı almış erişkin has-
talarda serum eser element ve elektrolit profilinin in-
celenmesidir.

2. Materyal-Metod
Etik ve Onam
Çalışma için gerekli etik izinler İstanbul Üniversitesi, 
İstanbul Tıp Fakültesi, Klinik Araştırmalar Etik Ku-
rulu’ndan alınmıştır (2024/262). Çalışmaya katılan 
kişilere çalışma kapsamında uygulanan prosedürle-

rin tümünün açıklanmasının ardından, onaylarının 
alındığını bildiren bir ‘Aydınlatılmış Onam” imzala-
tılmıştır. 

Çalışma Gruplarının Tanımlanması
Çalışmamız, Kontrol (C) (n=14) ve Hashimoto Tiroi-
dit (HT) (n=14) olmak üzere 2 gruptan oluşmaktadır:
Kontrol grubuna sağlıklı, herhangi bir kronik hasta-
lığı bulunmayan, element düzeylerinde herhangi bir 
değişiklik olmaması için son 1 aylık sürede vitamin 
takviyesi almayan, 18-65 yaş arası bireyler ile; HT gu-
rubuna, Hashimoto Tiroidit tanısı alan, beraberinde 
başka bir kronik hasalığı bulunmayan, element dü-
zeylerinde herhangi bir değişiklik olmaması için son 
1 aylık sürede vitamin takviyesi almayan, 18-65 yaş 
arası bireyler alınmıştır. 
HT tanısı, TSH, T3, T4, anti-Tiroglobulin (Tg) ve an-
ti-Tiroidperoksidaz (TPO) testleriyle rutin taramalar 
sonucu konulmuştur. Anti-TPO ve/veya anti-Tg po-
zitif bireyler HT hastası olarak kabul edilmiştir.

Örneklerin Eldesi
Kontrol ve hasta grubundan rutin takip sırasında, 1 
adet kuru (sarı) tüp içine kan alınmıştır. Alınan kan-
lardan, 3000 g’de 5 dakika santrifüj edilmesi sonucu 
serum elde edilmiştir.  Serumlar 2 mL’lik eppendorf 
tüpler içinde, alikotlanarak çalışma gerçekleşene ka-
dar -80 0C’de saklanmıştır (8).

Serum Element Analizi
Çalışma için çözündürme işlemi yapılacağı gün, se-
rum numunelerinin oda sıcaklığına ulaşması bekle-
nerek, ardından, 0.500 mL serum örnekleri alınarak 
Berghof MSW-2 marka model mikrodalga cihazının 
teflon hücrelerine aktarıldı.. Her bir serum örneğine 8 
mL %65 Merck marka HNO3 eklendi. İşlem tamam-
landıktan sonra, numuneler ultra saf su kullanılarak 
50 mL'lik steril falcon tüplere aktarıldı ve bu sırada 
mavi bantlı whatman filtre ile süzme işlemi gerçek-
leştirildi. Bu adımların ardından, analiz için mul-
ti-element standart solüsyonu (1000 mg L-¹, Merck) 
kullanıldı. Son olarak, K, Ca, Mg, Fe, Cu, Mn, Zn ve 
Se elementlerinin analizleri ICP-OES (PerkinElmer – 
Optima 7000DV) cihazı ile gerçekleştirildi (9).

Hashimoto Tiroidit ve Eser Element Düzeyleri Arasındaki İlişki
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İstatistiksel Analiz
Elde edilen verilerin değerlendirilmesinde SPSS (vs. 
25.0) istatistiksel yazılım paket programı (SPSS, Inc., 
Chicago, IL, ABD) kullanıldı. Verilerin normal dağı-
lıma uygunluğu Shapiro-Wilk testi ile değerlendirildi. 
Çalışma verileri değerlendirilirken tanımlayıcı istatis-
tiksel metotların (Ortalama, Standart sapma, Frekans) 
yanı sıra normal dağılım gösteren niceliksel verilerin 
iki grup arası değerlendirmelerinde Student-t testi, 
normal dağılım göstermeyenler için ise Mann Whit-
ney U testi kullanıldı. Anlamlılık p<0,05 olarak kabul 
edildi.

3. Bulgular
Eser element bulguları
Fe ve Mn düzeyleri HT grubunda, C grubuna göre 
yüksek bulunmuştur (p<0.01). Bununla birlikte Se, Zn 
(p<0.05, her ikisi için) ve Cu (p<0.01) düzeyleri HT 
grubunda C grubuna göre anlamlı olarak düşük sap-
tanmıştır. (Fig.1)
Elektrolit bulguları
K, Ca ve Mg düzeyleri HT grubunda C grubuna göre 
anlamlı olarak düşük bulunmuştur (p<0.01, herbiri 
için). (Fig.2)

4. Tartışma
Tiroid bezi hastalıkları yüksek insidansı ve metaboliz-
maya olan etkileri sonucu yaşam kalitesini etkileyen 
hastalıklardır (2,10).  Kardiyovasküler hastalıklar ve 
malignite ile de ilişkili olan Hashimoto tiroiditi, hor-
mon replasmanı ve düzenli klinik takip gibi basamak-
ları da içermesi nedeniyle sosyokültürel önemli bir 
küresel sorundur (10). Uygun tiroid fonksiyonu, hor-
mon sentezi ve metabolizması gibi etkenler ise çeşitli 
eser elementlere bağlıdır. Bu unsurlar arasında dina-
mik bir denge vardır.  Çeşitli hastalıkların teşhisinde 
ve oluşumunda vücuttaki eser element dengesizliğinin 
önemi üzerine yapılan birçok çalışma mevcuttur. Eser 
element homeostazı, serum ve doku konsantrasyonu 
düzeylerinin eser element alımına, kompartmanlaş-
masına, tutulmasına ve klirensine bağlı olduğu bildi-
rilmiştir (1). 
Tiroid bezi üç adet hormon üretir. Bunlar: kalsito-
nin, tiroksin (T4) ve triiodotironin (T3)’dür. Normal 

tiroid fonksiyonu, temel eser elementlerin varlığına 
bağlıdır. Bunlardan iyot, tiroid hormonu sentezi ve 
metabolizmasında yer almaktadır. T4 ve T3 gibi bu 
hormonlar, insan vücut dokularının çeşitli metabolik 
işlevleri için hayati önem taşır (11). Tiroid bezi eser 
elementlere karşı hassastır çünkü bunları uzun süre 
biriktirebilir. Bu nedenle, esansiyel ve toksik metal-
lerin yüksek içeriğine uzun süre maruz kalınması 
nedeniyle hormon düzeylerinde bozulma meydana 
geldiği bildirilmiştir (12). Beş eser element tiroid be-
zinin fizyolojik metabolizmasının sürdürülmesinde 
kritik rol oynamaktadır: I, Se, Zn, Mn ve Cu (13). Bo-
zulmuş Se, Zn, Cu, Fe, Mn ve I seviyelerinin ise tiroid 
hormon sistemini olumsuz etkilediği raporlanmıştır 
(14-16).
Se, hücresel antioksidan savunma sisteminde rol oy-
nayan selenyum bağımlı glutatyon peroksidaz (Se-
GPx) ve tiyoredoksin redüktaz gibi selenoproteinle-
rin yapısında bulunan, insanlarla birlikte diğer tüm 
memeliler için de önemli bir eser elementtir (17,18). 
İyodotironin deiyodinazların ayrılmaz bileşeni ola-
rak normal tiroid hormon metabolizması ve regü-
lasyonunda esastır ve birçok biyolojik süreç için ge-
reklidir (19). Tiroid bezinin, doku birimi başına en 
fazla Se içeriğine sahip organ olduğu bildirilmiştir 
(20). Düşük serum Se seviyelerinin hipotiroidizm 
ve otoimmün tiroid hastalığı ile ilişkilendirildiği ile-
ri sürülmüştür (19). Se düzeyinin fizyolojik aralıkta 
olması optimum aralıkta tutulması, normal tiroid 
fonksiyonları için gereklidir (21).  Bu bilgilerle para-
lel olarak, çalışmamızda HT hasta grubunda C gru-
buna göre selenyum düzeyleri anlamlı olarak düşük 
saptanmıştır.
Zn, T4’ün T3’e dönüşümünü katalizyleyen enzim 
için kofaktör olarak bildirilmiştir (22). Çalışmalarda, 
Zn eksikliğinin tirotropin salgılatıcı hormon (TRH) 
sentezini inhibe ettiği gösterilmiştir. İnsanlarda, hi-
potiroidizmin  Zn eksikliğine neden olduğu ve tam 
tersi olarak da Zn eksikliğinin hipotiroidizmle so-
nuçlanabileceğini ileri sürülmüştür (23). Zn’nun Tg 
ve TPO’nun ekspresyonunu uyaran tiroid transkrip-
siyon faktörü 2'nin (TTF-2) düzgün çalışması için 
de gerekli olduğu rapor edilmiştir.  Bu, Zn’nun tiroid 
hormonlarının üretiminde önemli olduğunu gös-
termektedir. Çalışmamızda serum Zn seviyeleri HT 
grubunda, C grubuna göre anlamlı düzeyde düşük 
bulunmuştur.
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Cu, redoks reaksiyonlarında önemli rol oynayan bir 
eser elementtir. Süperoksidi hidrojen peroksite indir-
gemede rol oynar. Artan bakır seviyelerinin inflamatu-
var süreçte rol oynadığı bildirilmiştir.  Tiroid bezinde 
en sık bulunan üçüncü eser elementtir ve tiroid bezi 
hormonlarının üretimi ve tiroid bezine hormon emili-
minde yardımcı olduğu bildirilmektedir (23). Cu’nun, 
T4 üretimini uyararak ve organizmanın kalsiyum se-
viyelerini kontrol ederek T4'ün kan hücrelerinde aşırı 

emilimini önlemesi ve TSH'nin uyarılması için ge-
rekli olan fosfolipidlerin sentezi için önemli rol oyna-
dığı bildirilmiştir (23,24). Endemik iyot eksikliğinin 
sebep olduğu nodüler kolloidal guatrı olan hastalar-
da oksidatif hasar oluşumuyla ilişkili tiroid dokusun-
da yükselmiş Cu düzeyleri ve azalmış Zn düzeyleri 
görülmüştür. Çalışmamızda HT hasta grubunda C 
grubuna göre anlamlı derecede düşük Cu düzeyleri 
tespit edilmiştir. Cu’nun Hashimoto tiroiditli hasta-

Şekil 1 Tüm gruplar için Se, Zn, Cu, Fe, Mn düzeyleri. “*” P<0,05; “**” P<0,01
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larda kronik inflamasyona sebep olan oksdatif stres 
mekanizmasında rol oynadığı bildirilmiş olmasına 
reğmen literatürde  bir çok çalışmada bu korelasyon 
gösterilememiştir (1,25).
Fe’nin, tiroid bezinin fonksiyonunu etkileyerek oto-
immüniteyi tetiklediği bildirilmiştir (26). Tiroid 
bezinde, demir, demire bağlı enzim olan tiroid pe-
roksidaz (TPO) tarafından etkili iyot kullanımı için 
gereklidir. TPO aracılığıyla tiroid hormonu sentezini 
katalize ettiği bilinmektedir (27). Düşük Fe seviyesi-
nin gebelerde, daha yüksek TSH konsantrasyonu ile 
ilişkili olduğu ve demir eksikliğinin tiroksin deiyodi-
naz aktivitesini etkileyerek T4'ün T3'e dönüşümünü 
azalttığı gösterilmiştir. Vücudun demir depolarının 
belirteci olan ferritin (Fe+2) düzeylerindeki artışın 
TSH ve T4 düzeylerini iyileştirdiği gözlemlenmiştir. 
Serbest demir (Fe+3) ise hücreler için oldukça toksik-
tir ve oksidatif strese neden olduğu bildirilmiştir. Bu 
bilgilerle paralel olarak çalışmamızda HT grubunda, 
C grubuna göre Fe düzeyleri anlamlı derecede yük-
sek bulunmuştur. Yüksek demir düzeylerinin HT 
hastalarında, otoimmün reaksiyonun sebep olduğu 
artmış oksidatif stres ve inflamasyonun uyarılması ile 
birlikte tiroid glandlarında foliküler hücrelerin demir 
bağımlı ölümüne (ferroptoz) neden olabileceği ileri 
sürülmüştür.
Mn, birçok enzimin yapısında kofaktör olarak bu-
lunmaktadır (28). Mn süperoksit dismutaz (SOD) 
enziminin mitokondriyal formunun kofaktörüdür. 
Bu enzim ROS'un nötralizasyonunu sağlamakla gö-
revlidir (29). Mn, hem tiroid bezi ve tiroid hormon-
ları düzeyinde doğrudan düzensizlik hem de tiroid 
bezi ve hormonlarının dopaminerjik kontrolündeki 
değişiklikler yoluyla dolaylı olarak tiroid hormonu 
homeostazını ve nörogelişimsel süreçleri etkileyebil-
diği gösterilmiştir. Çalışmamızda HT grubunda Mn 
düzeyleri C grubuna göre anlamlı olarak artış göster-
miştir. Bu artışın HT hastalarında otoimmün tetik-
lenmeyle birlikte artmış ROS üretimini indirgemek 
amacıyla daha çok SOD enziminin üretilmesi nede-
niyle gerçekleşmiş olabileceğini düşünmekteyiz.
300’den fazla enzim için kofaktör görevi gören  
Mg’un, tiroid hastalığında merkezi bir rol oynadığı 
ileri sürülmektedir. Mg, nükleik asitlerin yapısının 
stabilizasyonu ile ilişkilidir ve DNA replikasyonu, 
transkripsiyonu ve onarımında da rol oynayabildiği 

Journal of Medical Sciences Araştırma Makalesi / Research Article

Şekil 2 Tüm gruplar için K, Ca, Mg düzeyleri. 
“**” P<0,01
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bildirilmektedir.  Bu nedenle, herhangi bir Mg eksikli-
ği DNA mutasyonları yoluyla tümörlerin gelişmesine 
yol açabilir ve tiroid kanseri ile ilişkili olabileceği ile-
ri sürülmüştür (30). Bununla birlikte deneysel veriler 
yüksek dozda Mg'nin tiroid aktivitesini artırabileceği-
ni göstermektedir. (31). Mg eksikliğinin Se'nin biyoya-
rarlanımını ve doku dağılımını etkileyerek Se seviyele-
rinin azalmasına neden olabileceğini göstermektedir. 
HT hastalarında beklenildiği gibi çalışmamızda da HT 
grubunda C grubuna göre anlamlı düzeyde azalmış 
Mg düzeyleri saptanmıştır. Homeostazi için önemli 
elementlerden olan, pıhtılaşma reaksiyonları, düz kas 
kasılması ve doku kanlanmasını etkileyen bununla 
birlikte kemik metabolizmasında rol sahibi olan Ca 
iyonu da, tiroid bezinde hormon üretim basamağında 
taşıma pompalarında rol oynayan K iyonu ile birlikte 
HT grubunda C grubuna göre düşük düzeyde bulun-
muştur.

5. Sonuç
Hashimoto tiroiditi, tiroid bezinde hormon üretimi-
ni etkileyen ve otoimmün reaksiyonların katalizlediği 
kronik inflamatuvar bir süreci kapsamaktadır. HT’de 
görülen artmış oksidatif aktivite ve azalmış anti-ok-
sidan reaksiyonlar bunların sonucunda oluşan inf-
lamasyon bezdeki hücreleri etkilemekte ve hormon 
üretimi sürecini değiştirerek hipotiroididiye sebep 
olmaktadır. Bu süreçte değişen metabolik ihtiyaçların 
tiroid bezinde eser element ve çeşitli elektrolitlerin dü-
zeylerinde değişikliğe sebep olduğunu söyleyebiliriz.
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